
1. �Случалась�ли�когда-либо�у�лица,�которое�будет�принимать�антибиотик,�тяжелая�аллергическая�реакция�на�� Yes No�
доксициклин�или�тетрациклины,�потребовавшая�медицинской�помощи?	 	 

2. Является�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�беременной�женщиной?	 	 

3. �Случалась�ли�когда-либо�у�лица,�которое�будет�принимать�антибиотик,�тяжелая�аллергическая�реакция�на��
ципрофлоксацин�(Cipro)�или�другие�фторхинолоны,�потребовавшая�медицинской�помощи?	 	 

4. Страдает�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�миастенией�гравис?	 	 

5. Принимает�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�препарат�«Тизанидин»�(«Занафлекс»)?	 	 

6. Принимает�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�препарат�«Теофиллин»?	 	 

7. Страдает�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�заболеванием�почек�или�проходит�ли�диализ?	 	 

8. Лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�неспособен�глотать�таблетки?	 	 

9. �Весит�ли�лицо,�которое�будет�принимать�антибиотик,�менее�76�фунтов�или�35�кг?	 	 �
Если�ответ�«да»,�укажите�вес:�________�фунтов�или�_________�кг

  
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Medical Evaluation  Screening
	Rx:�Ciprofloxacin�suspension�________mg�Q12h�X�10�days� 	Doxycycline�(C)		 	Doxycycline�(C)	

	Rx:�Clindamycin�________mg�Q8h�X�10�days� 	Doxycycline�Only� 	Doxycycline�Only

	Rx:�Amoxicillin�________mg�Q8h�X�10�days� 	Ciprofloxacin�Only� 	Ciprofloxacin�Only

Notes�_______________________________________________________________� 	Medical�Evaluation

Signature�_________________________��License�#�___________________________� Initials�______________

� Я�получаю�антибиотик�для�себя.�Я�согласен�(-на)�принимать�антибиотик�в�соответствии�с�указаниями.

� ЛИБО

� �Я�получаю�антибиотик�для�лица,�указанного�выше�в�этом�документе.�Я�согласен�(-на)�предоставить�антибиотик�и�все�инструкции�лицу,�
указанному�выше�в�этом�документе.

Укажите�свои�имя�и�фамилию�печатными�буквами�_________________________�Подпись�_________________________�Дата��____________

ФОРМА�ПОДБОРА�АНТИБИОТИКОВ�1
Аккуратно заполните форму ПЕЧАТНЫМИ БУКВАМИ, как 
показано на примере, ручкой или карандашом, или же  
введите данные на компьютере.

Отмечайте круги таким образом: 
НЕ перечеркивайте круги: x

�Женский��Мужской��Трансгендер��Человек�с�небинарной�идентичностью

Пол

Укажите следующую информацию о лице, которое будет принимать антибиотик. Эта информация будет использована Департаментом 
здравоохранения (Health Department) в случае широкомасштабной чрезвычайной ситуации в области здравоохранения. Информация и 
инструкции приведены на странице 2.  Чтобы получить антибиотик в пункте выдачи (Point of Dispensing, POD), вам необходимо ответить 
на вопросы 1–9.

Дата�рождения�(ММ/ДД/ГГГГ)
Домашний�почтовый��
индекс

Имя�(First�Name) Фамилия�(Last�Name)

Да            Нет

X A M P L E 1 2 3E

Russian



Информация и инструкции
Когда�вы�заполните�форму�и�нажмете�«Проверка/печать�формы»,�компьютер�определит,�какой�антибиотик�вы�
получаете.�Распечатайте�заполненную�форму�и�принесите�ее�с�собой�в�пункт�выдачи.�Это�позволит�сотрудникам�пункта�
быстрее�вас�обслужить.�В�пунктах�выдачи�также�можно�получить�экземпляр�незаполненной�формы.

Вопрос №1. Тяжелая�аллергическая�реакция�–�это�опасная�для�жизни�реакция,�которая�может�привести�к�нарушению�
дыхания� и� (или)� глотания,� отеку� лица,� глаз� или� языка� или� к� боли� в� груди.� Распространенные� побочные� эффекты�
антибиотиков�включают�жидкий�стул�и�расстройство�желудка.�Они�не�считаются�тяжелыми�аллергическими�реакциями.

Тетрациклины�—�это�группа�антибиотиков�(включающая�доксициклин,�миноциклин�и�тетрациклин),�которые�используют�
для� профилактики� или� лечения� бактериальных� инфекций.� Лицам,� перенесшим� тяжелую� аллергическую� реакцию� на�
доксициклин� или� другие� тетрациклины,� нельзя� принимать� доксициклин.� Таким� лицам� нужно� ответить� «да»� на� этот�
вопрос.

Вопрос № 2. Ципрофлоксацин� обычно� является� предпочтительным� антибиотиком� для� беременных.� Однако� если�
беременная� женщина� подверглась� воздействию� бактерии� сибирской� язвы,� можно� также� принимать� доксициклин�
для� предотвращения� заражения� сибирской� язвой.� Беременная� женщина� может� получать� либо� доксициклин,� либо�
ципрофлоксацин�в�зависимости�от�ответов�на�другие�вопросы�анкеты.�Таким�лицам�следует�ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 3. Тяжелая�аллергическая�реакция�–�это�опасная�для�жизни�реакция,�которая�может�привести�к�нарушению�
дыхания� и� (или)� глотания,� отеку� лица,� глаз� или� языка� или� к� боли� в� груди.� Распространенные� побочные� эффекты�
антибиотиков�включают�жидкий�стул�и�расстройство�желудка.�Они�не�считаются�тяжелыми�аллергическими�реакциями.

Фторхинолоны�—�это�группа�антибиотиков�(включающая�ципрофлоксацин,�левофлоксацин�и�моксифлоксацин),�которые�
используют� для� профилактики� или� лечения� бактериальных� инфекций.� Лицам,� перенесшим� тяжелую� аллергическую�
реакцию� на� ципрофлоксацин� или� другие� фторхинолоны,� нельзя� принимать� ципрофлоксацин.� Таким� лицам� нужно�
ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 4. Миастения�гравис�—�это�хроническое�заболевание,�которое�вызывает�мышечную�слабость.�Ципрофлоксацин�
может�усугубить�симптомы�миастении�гравис.�Доксициклин�не�оказывает�такого�эффекта.�Лицам,�которым�когда-либо�
ставили�диагноз�«миастения� гравис»,�нельзя�принимать�ципрофлоксацин.�Таким�лицам�нужно�ответить�«да»�на�этот�
вопрос.

Вопрос № 5. Тизанидин�(занафлекс)�—�это�лекарственный�препарат,�который�снимает�спазмы�мышц.�Ципрофлоксацин�
может� усугубить� побочные� эффекты� тизанидина� (занафлекса).� Доксициклин� не� оказывает� такого� эффекта.� Лицам,�
принимающим� настоящее� время� тизанидин� (занафлекс),� нельзя� принимать� ципрофлоксацин.� Таким� лицам� нужно�
ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 6. Теофиллин� —� это� лекарственный� препарат,� который� используют� для� лечения� некоторых� нарушений�
дыхания.�Ципрофлоксацин�может�усугубить�побочные�эффекты�теофиллина.�Доксициклин�не�оказывает�такого�эффекта.�
Лицам,�принимающим�в�настоящее�время�теофиллин,�можно�принимать�ципрофлоксацин,�но�при�этом�нужно�проверять�
уровень�теофиллина.�Таким�лицам�следует�ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 7. Под�заболеванием�почек�подразумевается�заболевание,�при�котором�почки�повреждены�и�не�могут�должным�
образом�фильтровать� кровь.� Повреждение� почек� снижает� способность� организма� перерабатывать� ципрофлоксацин.�
Повреждение�почек�не� снижает� способность�организма�перерабатывать�доксициклин.�Лицам� с� заболеванием�почек�
или�на�диализе�можно�принимать�ципрофлоксацин,�но�может�потребоваться�пониженная�доза.�Таким�лицам�следует�
ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 8. Лицо,� неспособное� глотать� таблетки,� может� вырвать,� поперхнуться� или� подавиться� таблеткой.� Таким�
лицам�нужно�получать�жидкие�антибиотики�или�антибиотики,�которые�можно�раскрошить.�Лицам,�неспособным�глотать�
таблетки,�нужно�ответить�«да»�на�этот�вопрос.

Вопрос № 9. Лицам,�которые�весят�меньше�76�фунтов�или�35�килограммов,�может�потребоваться�пониженная�доза�
антибиотика.�Таким�лицам�следует�ответить�«да»�на�этот�вопрос�и�указать�свой�вес.
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