1. ВВЕДЕНИЕ.


Прошедшее десятилетие  в Российской Федерации характеризовалось сложными социально-экономическими, политическими и демографическими изменениями в стране, которые коренным образом изменили характер деятельности медицинских организаций, поставили перед отраслью целый ряд новых сложно решаемых проблем. Размер финансирования здравоохранения из бюджетов всех уровней и за счет средств ОМС не обеспечивает в полной мере население бесплатными медицинскими услугами. Программа развития МУЗ УГБ Мирнинского района (далее Программа) представляет собой комплекс организационных, лечебно-профилактических, санитарно-гигиенических, финансово-хозяйственных мероприятий, направленных на реализацию охраны и укрепления здоровья жителей города Удачного.

Программа направлена на повышение эффективности системы здравоохранения в г.Удачном, рациональное использование материально-технической базы, улучшение организации и совершенствование системы управления МУЗ УГБ на основе целостного, единого подхода к планированию, нормированию. 


При подготовке Программы за основу взят аналитический материал о состоянии здоровья населения города за 2006 год, медико-демографические данные, уровень оснащенности ЛПУ медицинской аппаратурой, оборудованием, кадрами, состояние материально-технической базы Муз УГБ. 

2. Анализ состояния здоровья населения г. Удачного 
МУЗ  «Удачнинская  городская  больница»  обслуживает  население  г. Удачный (с  поселками Надежный  и  Полярный),  а  также  пациентов  северных  районов (Анабарского, Оленёкского  и  п. Айхал),  всего  иногородних  обслужено  - 101.

Объединение  включает  в  себя:

1. Стационар  на  182  койки, в том числе 18  коек  стационара  дневного  пребывания.

2. Взрослую  поликлинику  на  205  посещений  в  смену.

3. Детскую  консультацию.

4. Отделение  скорой  помощи.

5. Отделение  переливания  крови.

6. Детскую  молочную  кухню.

7. Параклинические службы:

· отделение  лучевой  диагностики

· клинико-диагностическую,  биохимическую, бактериологическую

лаборатории

· кабинет  эндоскопии

· кабинет  функциональной  диагностики.

8. Женскую  консультацию.

С января 2007 года стационарные отделения сокращены на 22 койки.

I.Кадры

	Специальности
	Штатн.
	Занятые
	Физ. лица
	% укомпл.
	Обеспеч. населен.
	Обеспеч. населен. физ.лиц.

	2006 год

	Врачи
	61,5
	61,5
	40
	65,0
	39,5
	25,7

	Средний медперсонал
	162,5
	162,5
	137
	84,3
	104,4
	88,0

	2005 год

	Врачи
	61,5
	61,5
	38
	61,8
	38,1
	23,5

	Средний медперсонал
	165,5
	165,5
	141
	85,2
	102,5
	87,3

	2004 год

	Врачи
	61,5
	61,5
	38
	61,8
	37,4
	23,1

	Средний медперсонал
	165,5
	165,5
	141
	85,2
	100,7
	85,8


Укомплектованность врачами выросла в 2006 году в связи с прибытием 3 молодых специалистов врачей интернов. Уменьшилась укомплектованность средним медперсоналом, в связи с увольнением по причине выезда их на постоянное место жительства за пределы Республики Саха (Якутия). Обеспеченность кадрами на 10 000 населения увеличился из-за уменьшения общего количества населения.

Из 183 средних медицинских работников квалификационную категорию имеют 157 человек (86 %):

-  высшую

-  46 (29%)

-  первую

-  36 (23%)

-  вторую

-    8 (5 %)

Прошли  курсы  повышения  квалификации  в  2006  году  всего  13 врачей.


Прошли  аттестацию  и  переаттестацию  в  2006    всего  -  30  человека,  из  них  врачей  -  5,  средний  медицинский персонал  -  25.

II.Демографические показатели

	
	2006
	2005
	2004

	Общая численность населения
	15563
	16143
	16434

	Рождаемость
	10,5
	9,2
	11,0

	Смертность
	5,1
	5,0
	3,7

	Естественный прирост
	5,4
	4,2
	7,3

	Младенческая смертность
	180/00
	6,50/00
	-


Количество населения уменьшилось в 2006 году по сравнению с 2005 годом на 3,5%.

Отмечается постоянное снижение общего количества населения за последние 3 года. Это связано с выездом населения на постоянное место жительство за пределы Республики Саха (Якутия). Смертность увеличилось из-за уменьшения общего количества населения. Фактическая смертность практически на одном уровне с 2005 годом. Выросла смертность младенческая в основном за счет множественных врожденных аномалий развития.

На диспансерном учете по ВИЧ – инфекции на конец 2006 года состояло – 68, из них мужчин – 39, женщин – 29, вновь выявленных – 4.

С хроническим алкоголизмом – 37, из них мужчин – 24, женщин – 13.

С наркоманией – 70, из них мужчин – 56, женщин – 14.  

Смертность населения

	Показатели
	2006
	2005
	2004

	Всего

Из них женщин
	80

17
	82

23
	60

14

	Умерло в стационаре

Из них женщин
	16

4
	19

7
	7

5

	Умерло на дому

Из них женщин
	45

9
	44

11
	36

9

	Дети до года
	2
	1
	3

	До 18 лет 
	2
	2
	3

	19-30 лет 
	5
	20
	7

	31-40 лет 
	10
	16
	4

	41-50 лет
	20
	18
	13

	51-60 лет
	27
	18
	16

	61-70 лет
	9
	3
	11

	71 и старше
	5
	4
	3


Структура смертности

	Показатели
	2006
	2005
	2004

	Заболевания сердечно-сосудистой системы
	31 (38,7%)
	52(63,4%)
	24(40%)

	Онкологические заболевания
	9 (11,3%)
	7 (8.5%)
	13(21,6%)

	Сахарный диабет
	-
	1 (1,2%)
	-

	Травмы 
	9 (11,3%)
	4 (4,9%)
	1 (1,6%)

	Отравления 
	3 (3,8%)
	5 (6,1%)
	2 ( 3,3%)

	Другие причины
	21 (26,3%)
	8 (9,8%)
	9 ( 15%)

	Не установленные причины смерти
	7 (8,8%)
	3 (3,7%)
	2( 3,3%)

	Убийство
	-
	2 (2,3%)
	9( 15%)


Профилактическая работа

	
	2006
	2005
	2004

	Подлежало
	4990
	273
	247

	Осмотрено 
	4926
	248
	203

	% охвата
	98,7
	90,8
	82,1


Анализ работы по ПНП «Здоровье»

ДМО работников с вредными условиями труда

По плану подлежало к осмотру 2664 человек, осмотрено 2135 человек, охват 80%. Из осмотренных выявлено:

1-ая группа здоровья 1248 человек (58,5%)

2-ая группа здоровья 887 человек (41,5%)

3-4 группы здоровья не выявлено.

Выявлено всего 386 заболеваний, из них 18 впервые. В структуре заболеваний 1 место занимает заболевания эндокринной системы за счет эутиреоидного увеличения щитовидной железы 72 человека (18,6%), 2-ое место занимают заболевания костно-мышечной системы 51 (13,2%) и нервной системы 51 (13,2%), 3-е место занимают заболевания органов дыхания 37 (9,6%), 4-е место занимают заболевания сердечно-сосудистой системы 24 (6,2%)

ДД работников бюджетной сферы.

По плану подлежало к осмотру 2664 человек, осмотрено 2135 человек, охват 80%. Из осмотренных выявлено:

1-ая группа здоровья 1248 человек ( 58,5%)

2-ая группа здоровья 887 человек (41,5%)

3-4 группы здоровья не выявлено.

ДД прочих работников.
По плану подлежало к осмотру 2664 человек, осмотрено 2135 человек, охват 80%. Из осмотренных выявлено:

1-ая группа здоровья 1248 человек (58,5%)

2-ая группа здоровья 887 человек (41,5%)

3-4 группы здоровья не выявлено.

Структура заболеваемости:

                                         2006


2005                        2004

1-ое место     органы дыхания
органы дыхания         органы дыхания
2-ое место    костно-мышешная 
костно-мышешная      костно-мышешная 
3-е место       травма                             травма                                 травма
III.Материально-техническая база 

3.1.На приобретение оборудования длительного пользования в 2006 году из средств бюджета было выделено 697,858,00 тыс. руб., на которые были закуплены:

· Компьютерная техника (в том числе сервер)

-  368 968,00 тыс. руб.

· Центрифуга ОПН-3 (4 шт.)



-    56 000,00 тыс. руб.

· Дозатор ДШ-08 (2 шт.)




-    62 400,00 тыс. руб.

· Концентратор кислорода Foton (3 шт.)

-  117 801,00 тыс. руб.

· Пульоксиметр Окситест-1



-    19 700,00 тыс. руб.


· Микродозатор Колор (2 шт.)



-      5 900,00 тыс. руб.

· Пульсоксиметрический датчик (5 шт.)

-      9 500,00 тыс. руб.

· Компрессор МТ 28-4 VM (2 шт.)


-    25 219,00 тыс. руб.

· Оборудование хозяйственного назначения

-    15 770,00 тыс. руб.

· Производственный и хозяйственный инвентарь
-    21 600,00 тыс. руб.

Из средств местного бюджета по целевым программам АНТИ ВИЧ/СПИД, профилактика наркомании были выделены средства на оборудование кабинета профилактики ВИЧ/СПИД, наркологического кабинета оргтехникой, медикаменты для лечения ВИЧ – инфицированных, диагностические средства, специализированная литература, обучение специалистов. 

Капитальный  и  текущий  ремонты. 
На текущий ремонт планово выделено из средств бюджета 100,00 тыс. руб., фактически произведен ремонт коллектора на сумму 420,6 тыс. руб. соответственно кредиторская задолженность по выполненным работам составляет 320,6 тыс. руб.

В 2006 году планировался капитальный ремонт 3 этажа (включая хирургическое, травматологическое, гинекологическое отделения и операционный блок), хозяйственный корпус. Была проведена работа по составлению сметы расходов представителями отдела капитального строительства Мирнинского района на сумму 19 625,8 тыс. руб.

 В связи с отсутствием финансирования ремонт не сделан, планируется в 2007 году.

Силами Удачнинского ГОКа осуществлен ремонт отделения лучевой диагностики. 
IV.Финансирование МУЗ УГБ

Финансирование деятельности МУЗ «Удачнинская городская больница» осуществлялось из трех источников.

4.1.Бюджетные средства: план 55 588,5 тыс. руб., финансировано 46 171,9 тыс. руб., процент исполнения 83%. 13% экономия по коммунальным услугам, 3% не профинансировано своевременно из-за срыва работы банка. 

Кредиторская задолженность средств бюджета составляет 2 666,5 тыс. руб., из них 17,5 тыс. руб. на медикаменты, 88,3 тыс. руб. спецпитание, 2,7 тыс. руб. транспортные услуги, 31,6 тыс. руб. услуги связи, 1 622,4 тыс. руб. коммунальные услуги.

676,7 тыс. руб. по содержанию имущества, (320,6 тыс. руб. текущий ремонт зданий, 68,7 тыс. руб. утилизация и вывоз мусора, 54,8 тыс. руб. охрана объектов).

4.2.Средства ОМС по плану составили 64 348,37 тыс. руб., профинансировано 56 707,48 тыс. руб., что составило 88,1%, в том числе на заработную плату – 46 721,06 тыс. руб., на текущие платежи – 11 001 162 тыс. руб., недофинансировано 6 625 778,0 тыс. руб., 

Кредиторская задолженность перед поставщиками по средствам ОМС составляет всего 2 343 102,79 тыс. руб., из них по продуктам питания 1 320 529,51 тыс. руб., медикаменты и перевязочные средства 1 022 573,28 тыс. руб.

4.3.Поступления от платных услуг: план 4 867,5 тыс. руб., поступления 3 840,7 тыс. руб., процент исполнения 78,9%, 

Полученные средств были использованы на выплату заработной платы, остальные на приобретение расходных материалов, проведение праздничных мероприятий, премирование юбиляров, премирование Отличников здравоохранения.

V.Выводы и предложения

2006 год для здравоохранения в целом по стране и для МУЗ «Удачнинская городская больница»  в частности был достаточно труден и сложен.


Но, тем не менее, по большинству статистических показателей отмечается улучшение деятельности МУЗ «Удачнинская городская больница» по сравнению с 2004 – 2005 г.г.

Перед нами поставлены очень трудно разрешимые задачи:

· Оптимизация коечного фонда согласно нормативам по численности населения.

1.Но никто не учитывает тот факт, что кроме той статистической численности в нашей больнице лечатся лица, работающие вахтовым методом; что мы обслуживаем близлижайшие районы (Анабар, Оленек, п. Айхал).

2.Отделения инфекционное, переливание крови, паталогоанатомическое рассчитаны на Айхало – Удачнинское население.

3.В связи с отдаленностью и сложностью транспортировки мы физически не можем транспортировать на госпитализацию больных в г. Мирный. 

· Сокращение используемых площадей. Здание МУЗ «Удачнинская городская больница» - типовое. Может несколько неудачный проект, но в этом проекте полезных площадей не так много, огромные коридоры, холлы, палаты маленькие. И как рационально использовать эти бесполезные площади, чтобы экономить коммунальные услуги?

Кроме того, нам необходим капитальный ремонт, так как многие отделения по санитарному состоянию не соответствуют требованиям и на грани закрытия.

Необходимо обновление материально технической базы. На сегодняшний день все имеющееся оборудование имеет износ 97,8%.

В 2006 году нам пришлось внедрять национальный проект «Здоровье». Но материально техническая база, укомплектованность узкими специалистами были не подготовлены к осуществлению этого проекта. Кроме того, не отрегулирована схема движения отчетно-учетной документации, нет компьютерной базы с соответствующим программным обеспечением, специалистов их обслуживающих. Поэтому, имея некоторый опыт реформаторства, надеемся в этом году вести более плановую работу в сфере национального проекта. 

3. ЦЕЛИ, ЗАДАЧИ И МЕХАНИЗМЫ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ.

Основной целью настоящей Программы  является  повышение эффективности муниципального здравоохранения, обеспечение реального доступа к  качественной лечебно-профилактической помощи населению на современном уровне, приоритетном развитии первичной медико-санитарной помощи.

Неотъемлемым компонентом первичной медико-санитарной помощи является служба скорой медицинской помощи, поэтому среди приоритетных направлений будут обозначены: обеспечение специализированным санитарным транспортом, оснащенным современными средствами связи и медицинским оборудовании. 
 Профилактика внутрибольничных инфекций в МУЗ УГБ будет осуществляться путем обеспечения достаточным количеством дезинфицирующих средств нового поколения, одноразовым инструментарием и операционным бельем, а так же  улучшением условий размещения больных в медицинских учреждениях, усилением контроля внутрибольничных инфекций.

4. ФИНАНСОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРОГРАММЫ.

В настоящее время объемы текущего финансирования отрасли обеспечивают минимальные финансовые затраты отрасли в рамках выполнения Программы государственных гарантий обеспечения медицинской помощью население района.


Между тем меры по обеспечению доступности и высокого качества медицинской помощи предусматривают дополнительные финансовые вложения.


Заявленные объемы финансового обеспечения Программы, сформированы с учетом реализации мероприятий по приоритетным направлениям развития УГБ,  потребность дооснащения и переоснащения медицинских диагностических кабинетов необходимым наиболее современным оборудованием и расходными материалами, проведение текущих и капитальных ремонтов помещений.

 
Расчет финансового обеспечения Программы произведен в текущих ценах, определенных в соответствии с учетом потребностей в бюджетных средствах, необходимых для реализации мероприятий  Программы в 2007-2008 годах. 

Ресурсами обеспечения Программы развития МУЗ УГБ Мирнинского района на 2007 – 2008 годы будут являться:
1. Программа «Государственных гарантий обеспечения граждан Мирнинского района РС (Якутия) бесплатной медицинской помощью».

2. Национальный проект «Здоровье».

3. Средства бюджета муниципального образования «г.Удачный».

5. ОЖИДАЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ.

- сохранение и улучшение здоровья населения города Удачный;

- снижение уровня болезненности и заболеваемости;

-повышение качества медицинского обслуживания населения района;

      - повышение качества оказания скорой медицинской помощи;

      - снижение числа осложнений и летальности на догоспитальном этапе;

- расширение объемов  помощи на уровне первичной медико-санитарной помощи;

-повышение доступности, эффективности и преемственности медицинской помощи на  всех этапах;

-  формирование у населения умений и навыков здорового образа жизни;

- оздоровление окружающей среды, снижение социально обусловленных заболеваний;

     - улучшение материально- технической базы МУЗ УГБ;

