Пояснительная записка 
 к отчету о реализации муниципальной долгосрочной целевой программы

«Развитие здравоохранения города Волгодонска на период 2011 - 2014 годы» по состоянию на 01.12.2011г.
В 2011году на реализацию программы выделено средств в сумме 208294,9 тыс.руб., исполнено 207537,90 тыс.руб. или 99,63 % в т.ч.:

-за счет средств федерального бюджета выделено 9428,9 тыс.руб. исполнено 9049,6 тыс.руб. или 95,97%;

-за счет средств областного бюджета выделено 661,6 тыс.руб. исполнено 661,4 тыс.руб. или 100%

-за счет средств местного бюджета выделено 198204,4 тыс.руб. исполнено 197826,9 тыс.руб. или 99,80 %.

1. Мероприятия по выполнению  функций МУЗ, в том числе по оказанию муниципальных  услуг в соответствии с установленным муниципальным заданием по реализации Территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в г.Волгодонске в целом соответствуют плановым значениям. 
Услуги круглосуточной стационарной помощи выполнены в полном объеме в соответствии с территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи.  Объем бесплатной круглосуточной стационарной медицинской помощи в муниципальных учреждениях здравоохранения города  соответствует   территориальной программе государственных гарантий - 1,75 к/д. на одного жителя, не превысил плановый показатель – 1,77к/д. на одного жителя. Объем медицинской помощи с учетом отделения сестринского ухода МУЗ «Городская больница №1» -1,8 к/д. на одного жителя. 
Объем помощи, оказанной в дневном стационаре, в расчете на одного жителя составил 0,6 к/д., что несколько ниже планового показателя 0,62к/д. и значительно выше целевого показателя предусмотренного программой государственных гарантий на 2011 год (0,511 на 1 жителя). 
Количество посещений на одного жителя составило 8,0 посещений, что на 4% выше планового показателя, что объясняется расширением объема профилактических посещений, в том числе и за счет проведения диспансеризации 14-летних подростков.

   Объем  скорой медицинской помощи  на 1-го жителя составил 0,39 вызова, что выше планового показателя на 14,7% (0,34 вызова на одного жителя).  Вместе с тем, количество вызовов в сравнении с 2010 годом сократилось на 8% (0,42 на одного жителя) Остается достаточно высокой доля вызовов к больным с хронической патологией - 36,2%, из которых 50% - отказались от льготного лекарственного обеспечения  (только 26% льготников в 2011 году сохранили право на льготное лекарственное обеспечение).  С целью уменьшения количества вызовов к хроническим больным (при отсутствии у них экстренных показаний) диспетчерской службой скорой медицинской помощи такие вызова в часы работы поликлиник передаются в регистратуры поликлиник и обслуживаются в  первоочередном порядке участковой службой, то есть, по сути, организована неотложная помощь без выделения ее в структуре поликлиник.  Время работы поликлиник в 2011 году продлено до 20.00. В 2012 г. работа по снижению неэффективных расходов  по скорой помощи будет продолжена.  

С целью наиболее эффективного использования  бюджетных средств с 01.01.2011 года проведена реструктуризация коечной  сети: количество круглосуточных коек сокращено на 30, в результате удалось достичь на 3% большего, чем планировалось снижения  количества коек на 10 тыс. населения.  Вместе с тем показатель обеспеченности койками на 10 тыс. населения – 57,71 выше среднего показателя  по городам области (показатель 2010 года – 50,48 на 10 тыс. населения), поэтому реструктуризация коечного фонда будет продолжена в 2012 году: 40 круглосуточных коек  с 01.01.2012 года перепрофилированы в койки дневного стационара. Данная реструктуризация позволит также улучшить показатель работы  койки. Фактический показатель 2011 года  (314,4 к/дн.) на 4,7 % ниже планового показателя (330 к/дн.), но в тоже время на 4,5% выше показателя 2010 года (300,7).

 Уровень госпитализации в муниципальные учреждения здравоохранения в 2011 году – 18,6 на 100 человек, – не выше планового показателя - 20,4 на 100 человек населения. 

Снижение уровня госпитализации с одновременным уменьшением объема скорой медицинской помощи свидетельствует о положительных тенденциях в организации оказания медицинской помощи в  амбулаторно-поликлинических условиях.

В 2011 году средняя длительность пребывания больного на койке дневного стационара составила 9,4к/д., что на 2% ниже планового показателя. Данное значение показателя достигнуто за счет интенсификации лечебного процесса.
 2. Мероприятия по предупреждению и борьбе с социально-значимыми заболеваниями. 
 Мероприятия по борьбе с туберкулезом.


Проводились профилактические осмотры населения на туберкулез – охват населения в 2011 году составил 69,1% (в 2010 году – 64,1%), в том числе  рентгенфлюорография, бактериоскопческие и бактериологические исследования биологических жидкостей, туберкулинодиагностика.  Удельный вес выявленных при профилактических осмотрах впервые заболевших туберкулезом составил 71%.

В результате  улучшилась диагностика туберкулеза, о чем свидетельствует рост заболеваемости туберкулезом с 39,8 в 2010 году до 44,5 на 100 тыс. населения в 2011 году (установленное плановое значение -55,0 на 100 тыс. населения не превышено), при одновременном  снижении деструктивных и  бациллярных форм туберкулеза при впервые выявленных случаях болезни, а также смертности с 14,6 на 100 тыс. населения до 11,7 на 100 тыс. населения. 
В тоже время эпидемиологическая ситуация по заболеваемости туберкулезом в городе сохраняется напряженной, о чем свидетельствует рост заболеваемости, в том числе заболеваемости детей. В 2011 году впервые выявлен туберкулез у 9 детей и 1 подростка, в 2010 году у 1 ребенка и  2-х  подростков.  Среди клинических форм в большинстве случаев продолжает выявляться инфильтративный туберкулез легких (61,8%) случаев, в то же время при предыдущем  флюорографическом  обследовании  таких больных давностью 1-2 года заболеваний  не выявлено. Среди заболевших туберкулезом – в основном лица трудоспособного возраста, работающие составляют 32,8%. Однако, охват противотуберкулезной вакцинацией новорожденных не достаточен – 88,8% (плановое значение -95%). Причина недостаточного охвата – отводы по медицинским показаниям и отказы родителей от вакцинации. 
Мероприятия по предупреждению распространения заболевания, вызванного вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекция), диагностике и лечению ВИЧ-инфекции и ассоциированных заболеваний с синдромом приобретенного иммунодефицита человека.

В ходе реализации данного направления проводились обследования  городского населения на ВИЧ-инфекцию ( охват составил 19242 человека), диспансерное наблюдение за ВИЧ-инфицированными лицами. 
Отмечается уменьшение охвата инфицированных ВИЧ диспансерным наблюдением на 13,6% от плана, в виду того, что часть больных, прикрепленных к территории г.Волгодонска по данному заболеванию  не проживают в городе.
Мероприятия по проведению вакцинопрофилактики.

В рамках исполнения данного мероприятия в муниципальных учреждениях здравоохранения города проводилась иммунизация населения, против заболеваний, управляемых средствами специфической иммунопрофилактики, в том числе дополнительная иммунизация населения в рамках ПНП «Здоровье»:  вакцинация взрослого населения против вирусного гепатита В, вакцинация против полиомиелита детей до 1 года,  вакцинация против кори, вакцинация против гриппа.
В осенне-зимний период 2011 года  планировалось привить 44158 человек населения города от гриппа. Всего привито 48901 человек, из которых в рамках Национального календаря профилактических вакцинировано 44158 человек, в т.ч. 8050 детей; 730 человек, не вошедших в контингенты Нацкалендаря, вакцинированы за счет средств областного бюджета; 4013 человек привиты против гриппа за счет средств работодателей. Против гриппа иммунизировано 28,7% от общего населения города (при норме – не менее 25%).
Мероприятия по совершенствованию медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями.
Проведены мероприятия по совершенствованию оказания медицинской помощи сосудистым больным:  обеспечена эффективная работа первичного сосудистого центра, координирующего систему профилактики, лечения и реабилитации больных с сосудистыми заболеваниями на территории города Волгодонска, усилен контроль за взятием больных на диспансерный учет и организацию последующего диспансерного наблюдения; осуществлялся  мониторинг данных по заболеваемости, смертности, летальности и инвалидизации при инсульте и остром коронарном синдроме; в диагностике и лечении используются  современные методы ранней диагностики, лечения и реабилитации сердечнососудистых заболеваний.
В результате смертность населения трудоспособного возраста от болезней системы кровообращения в 2011 году составила -189,3 на 100 тыс. населения, что ниже значения 2010 года – 198,0 на 100 тыс. населения, однако плановое значение ( 178,6 на 100 тыс.населения) достигнуто не было. 
Мероприятия по борьбе с сахарным диабетом: организовано лечение, диспансерное наблюдение,  бесплатное лекарственное обеспечение 1905 больных данной категории  за счет средств областного бюджета на сумму 5145,5 тыс.руб.. В муниципальных амбулаторно-поликлинических учреждениях города  работали  школы  для больных сахарным диабетом, за счет средств местного бюджета приобретено оборудование и мебель для обеспечении школ сахарного диабета в поликлиниках города.

Охват диспансерным наблюдением жителей города, страдающих сахарным диабетом,  составил 96,9%, что выше планового показателя -95%.
В 2011 году   реализованы мероприятия по борьбе с онкологическими заболеваниями: профилактика, ранняя диагностика, своевременное  направление на лечение и реабилитацию  больных онкологическими заболеваниями; совершенство диспансеризации, контроль соблюдения стандартов обследования больных.  В результате уменьшилась заболеваемость и смертность от  злокачественных новообразований в сравнении с 2010 годом на 9,6% и 11,5%  соответственно. Однако, удельный вес больных IV клинической группы среди вновь выявленных больных с онкологическими заболеваниями составил 25,4%, что выше планового показателя на 5,4%. Основная причина – позднее обращение больных в лечебное учреждение и скрытое течение заболевания, затруднившее своевременную диагностику.
3. Мероприятия по созданию условий и формированию мотиваций для ведения здорового образа жизни среди населения города.
Мероприятия по созданию условий и формированию мотиваций для ведения здорового образа жизни среди населения города выполнены в 100% объеме. Обеспечена эффективная работа центров здоровья. В 2011 году осмотрены в центрах здоровья 5321 взрослых пациентов и    3257 детей.   Проведена дополнительная диспансеризация 3893 работающих граждан города (102,4% от плана), 89,4% из них нуждался в дополнительном обследовании и лечении. Лица с вновь выявленными заболеваниями взяты на диспансерный учет. Охват населения профилактическими осмотрами составил 99,6% от подлежащих.
С целью пропаганды здорового образа жизни и  профилактики социально – негативных явлений в городе проведены: акции « Тихий Дон – здоровье в каждый дом» и «Ростовская область - территория здоровья!», фестиваль молодежной субкультуры «Без границ-2011», акция «Забей на курение!», акция «Борись за свою Независимость», конкурс социальной рекламы «Со- творчество». 

С 01.09.2011 года в 19 общеобразовательных учреждениях введен обязательный 3-ий час физической культуры, организована ежедневная утренняя зарядка. 

С целью формирования потребности в занятиях физической культурой и спортом привлечены инструкторы частных физкультурных организаций к проведению благотворительных уроков в школах, ССУЗах, ВУЗах по современным направлениям двигательной активности  (латина, «beautu line», strip- пластика, степ-аэробика и др.). Занятия проведены с обучающимися РИНХ, ВТИТБИД, МОУ лицея №24.

В 2011 году проводились спортивно-массовые, физкультурно - оздоровительные мероприятия, велась культурно - досуговая работа среди школьников, молодежи для формирования здорового образа жизни: фестиваль допризывной молодежи «Три богатыря»; городская военно-спортивная игра «Орлёнок»; традиционный городской турнир юных футболистов «Кожаный мяч»; традиционный Всероссийский день бега «Кросс наций»; традиционная городская Спартакиада среди учащихся НПО и студентов ССУЗОВ; спартакиада учащихся общеобразовательных школ города; традиционная городская Универсиада.

    4. Мероприятия по лекарственному обеспечению льготных категорий граждан выполнены в полном объеме. Получили льготные лекарственные средства в 2011 году 3438 федеральных льготников и 4389 региональных.

5. Мероприятия по совершенствованию службы детства и родовспоможения. Проводились дополнительное финансирование оплаты медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности и родов, а также по диспансерному наблюдению за детьми 1 года жизни, обследование беременных женщин на сывороточные маркеры, обследование новорожденных на наследственные заболевания (галактоземию, муковисцидоз и адреногенитальный синдром), аудиологический скрининг новорожденных.


В 2011 году проведено 758 обследований беременных женщин на сывороточные маркеры по дефектам развития нервной системы и хромосомные аномалии  плода, 2946 обследований новорожденных на наследственные заболевания (галактоземию, муковисцидоз и адреногенитальный синдром), 2946 детям выполнен аудиологический скрининг. 


Дополнительное финансирование оплаты медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности и родов, а также по диспансерному наблюдению за детьми 1 года жизни в 2011 году составило 26816,9 тыс. руб., что больше финансирования прошлого года (25035,9тыс.руб.).

За счет проводимых мероприятий достигнуто снижение показателя младенческой смертности до 4,4 промилле, что на 45,7 % ниже показателя 2010 года  и на 38,4% ниже  планового показателя.
6. Мероприятия по улучшению кадрового обеспечения муниципальных учреждений здравоохранения. С 01.01.2011 года трудоустроены в муниципальные учреждения  здравоохранения г. Волгодонска на врачебные должности – 52 человека,  из них молодых специалистов - 26 человек.  Из вновь прибывших молодых специалистов 8 человек получают ежемесячную доплату к заработной плате в размере 8000 рублей и 10 человек получили единовременное пособие (подъемные) в размере 25000 рублей. Направлены на обучение в интернатуру (ординатуру) 18 выпускников высших медицинских учебных заведений.  Из них 11 человек получают доплату к стипендии в размере 5000 рублей.
В результате реализации мероприятий программы численность врачей (физические лица) в муниципальных учреждениях здравоохранения на 10 тыс. населения увеличилась в сравнении с показателем 2010 года на 6,5% и составила 27,9 на 10 тыс. населения. Удельный вес врачей, имеющих квалификационную категорию,  в 2011 году  составил 47,6%, что ниже планового значения на 2,4%, что объясняется трудоустройством в муниципальные учреждения здравоохранения города за период с 2009 по 2011 годы 54 выпускников высших учебных заведений, стаж работы которых на сегодняшний день не позволяет получить квалификационную категорию.
7. Мероприятия по укреплению материально-технической базы муниципальных учреждений здравоохранения выполнены в объеме, запланированном программой. Выполнены капитальные ремонты помещений в МУЗ «Городская больница №1», « Городская больница скорой медицинской помощи», «Детская городская больница», «Городская поликлиника №1», «Городская поликлиника №3», «Родильный дом». В муниципальные учреждения здравоохранения приобретено оборудование, компьютеры, оргтехника.
8. Мероприятия по внедрению современных информационных систем в здравоохранении. В 4-х муниципальных учреждениях здравоохранения города организована автоматизированная  запись пациентов на прием к врачу поликлиники посредством сети Интернет. Удельный вес муниципальных учреждений здравоохранения, осуществляющих данную услугу составил 57,1%.

9. Мероприятия по энергосбережению и повышению энергетической эффективности в 2011 году осуществлялись в соответствии с федеральным законом от 23.11.2009 № 261-ФЗ «Об энергосбережении и о повышении энергетической эффективности и о внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации» и постановлением Администрации города Волгодонска от 15.10.2010 №2768 «Об утверждении муниципальной программы в области энергосбережения  и повышения энергетической эффективности города Волгодонска  на 2010-2012 годы».


В соответствии с муниципальной программой в муниципальных учреждениях здравоохранения в 2011 году выполнены следующие энергосберегающие мероприятия: оплата за потребленные энергоресурсы осуществлялась в соответствии с показаниями приборов учета; экономия потребления горячего водоснабжения – 7%, холодного водоснабжения – 25%; по теплоснабжению перерасход лимитов составил 0,8%; электроэнергии -7%; приобретение энергосберегающих ламп;  производилась закупка энергосберегающего оборудования (компьютеры, сплит-системы. холодильники);  во время проведения работ по капитальному ремонту зданий выполнены  работы по повышению тепловой защиты зданий (утепление фасадов, замена кровель, инженерных сетей, оконных и дверных блоков), что позволило снизить потери потребляемых энергоресурсов; установлены датчики температуры и давления на системах горячего водоснабжения;  проведена промывка и опрессовка отопительных систем; во всех муниципальных учреждениях здравоохранения утверждены программы в области энергосбережения  и повышения энергетической эффективности на 2011-2012 годы.

10. Мероприятия по изменению правового статуса муниципальных учреждений здравоохранения.
Все муниципальные учреждения здравоохранения определили свой правовой статус как бюджетные учреждения.
Начальник Управления здравоохранения                                В.Я. Гапон

