Доклад главного врача

ГБУЗ АО «Наримановская районная больница» на итоговом медицинском совете 29.02.16. «Об итогах работы в 2015 году и перспективах деятельности здравоохранения 
МО «Наримановский район» в 2016 году»

1. Структура.

Наримановская районная больница имеет в своем составе следующие структурные подразделения: стационар, поликлиника, Буруновская участковая больница, 8 амбулаторий и 14 фельдшерско-акушерских пунктов.
2. Кадровая работа.

В больнице работают 451 человек, в т. ч. врачей – 85 чел., средних медработников – 189 чел. Процент укомплектованности кадрами за 2015 год увеличился и составил 92% - по врачам и средним медработникам одинаково. В 2014 процент составлял 73 и 82 соответственно.

Для решения вопроса дефицита медицинских кадров, администрацией Наримановской РБ осуществляется целый комплекс мероприятий:

- для обучения в целевой интернатуре (ординатуре) в 2015 году было направлено 2 человека;

- в рамках целевой контрактной подготовки на обучение в Астраханский государственный медицинский университет в 2015 было выдано 8 целевых направлений, в Астраханский медицинский колледж -11 направлений.
- сведения о вакансиях, имеющихся в больнице, подаются в Наримановский центр занятости, министерство здравоохранения Астраханской области;

 - проводятся встречи с выпускниками высших и средних медицинских учебных заведений с целью подбора кадров, выпускниками школ района по вопросу профориентации.
Молодым специалистам, поступившим на работу в ГБУЗ АО «Наримановская РБ» были выплачены единовременные пособия: врачам (3 чел.) в размере 50 тыс. руб., средним медицинским работникам - 30 тыс. руб. (3 чел.). Один врач получил единовременную компенсационную выплату в размере 1 000 000 руб.
Особенно следует отметить появление в Наримановской РБ таких востребованных и ожидаемых населением специалистов как врач эндокринолог, который после окончания целевой клинической ординатуры по направлению нашей больницы приступила к работе в сентябре 2015 года и в декабре – медицинская сестра физиотерапевтического кабинета, которая прошла профессиональную переподготовку за счет средств Наримановской РБ. Кроме этого, благодаря переподготовке врача-педиатра Линейненской амбулатории по специальности «семейная медицина» и получению лицензии на данному профилю, в амбулатории теперь оказывается медицинская помощь как детскому, так и взрослому населению села Линейное и близлежащих сел.

В сложных экономических условиях одной из важных задач, стоявших перед администрацией больницы, было не допустить снижения заработной платы медицинского персонала по сравнению с уровнем 2014 года. Эта задача решена и даже отмечен некоторый рост. Средняя заработная плата врачей составила 32236 руб. (рост на 3%), средних медицинских работников - 18149 руб. (рост на 0,6%), младших медицинских работников - 11966 (рост на 1,1%). В больнице внедрена новая система оплаты труда. Весь персонал переведен на «эффективный контракт»
3. Финансовая деятельность и укрепление
материально-технической базы.
Общая сумма финансирования ГБУЗ АО «Наримановская РБ» в 2015 году составила 187 млн. 056 тыс.руб. (на 2,3 % меньше 2014 года).

Из средств обязательного медицинского страхования получено 154 млн. 605 тыс. - 83 % всего объёма финансирования. 
Расходы на медицинскую помощь по программе государственных гарантий за счет средств консолидированного бюджета составили в 2015 году 209 тыс. 70 руб. - 1 %. 

В условиях финансовой нестабильности проводится большая работа в направлении повышения экономической эффективности районной больницы, снижения неэффективных расходов, привлечения дополнительных источников финансирования. В течение 2015 года, образовавшаяся на 01.01.2015 г. кредиторская задолженность за счет средств обязательного медицинского страхования в размере 13760024,11 рублей, уменьшилась до 7792573,52 по состоянию на 01.01.2016 г., а к 01.02.2016 г. снизилась до 4190495,13 рублей. При этом собственные доходы учреждения растут и в 2015 году заработано 7427036,62 рублей, тогда как в 2014 г.  сумма заработанных средств составляла 6372805,01 рублей. 
Несмотря на экономические трудности в 2015 году больницей приобреталось новое медицинское оборудование, всего 114 единиц общей стоимостью 2 млн.170 тыс. руб.
- камера дезинфекционная
- кресла гинекологические
- аппараты искусственной вентиляции легких

- холодильники-шкафы для хранения лекарственных препаратов

- и др.
В 2015 году проводилась работа по укреплению материально-технической базы и дальнейшему развитию информационной сети:
-развернута информационная сеть в гинекологическом отделении с подключением её в единую локальную сеть больницы
-произведено подключение к сети интернет амбулаторий с. Солянка и с. Волжское
-проведено обучение по работе в информационной системе «РИАМС ПроМед» врачей–стоматологов, врачей амбулаторий с.Солянка, с.Волжское, с.Старокучергановка
-произведен в полном объёме запуск работы в системе «РИАМС ПроМед» амбулаторно-поликлинической службы

4. Демография
Общая численность населения района на 01.01.2016 года составила 47737 чел. (рост на 1,9%). Из них: численность лиц трудоспособного возраста осталась на прежнем уровне - 28433 чел. старше трудоспособного возраста - 9029 чел. – рост на 4,3%.
Детей до 18 лет – 11272 чел. (рост на 4,5%),
из них детей до 1-го года – 606 (как и в 2015году).
По оперативным данным показатель рождаемости на 1000 населения составил 15,6 (в 2014 году – 17,4). 
Смертность населения существенно не изменилась, умерло по всем возрастным группам 528 человека. Показатель смертности на 1000 населения составил 10,7, что практически соответствует целевому значению для Наримановского района - 10,6. Естественный прирост населения составил в 2015 году 4,9 (в 2014 году – 7,3). 
В структуре общей смертности по сравнению с 2014 годом изменений не произошло. Основными причинами общей смертности населения являются болезни органов кровообращения, онкологические заболевания, травмы и отравления. 
В 2015 году отмечается снижение смертности от заболеваний органов кровообращения на 20% (с 490,2 до 448,3 на 100 тыс. населения), от туберкулеза на 50% (с 20,9 до 10,5 на 100 тыс. населения), значительно снизился показатель младенческой смертности и составил 2,7 на 1000 детей в возрасте до 1 года (в 2014 году – 7,2). Выросла смертность от онкологических заболеваний на 23% (со146,6 до 194,8), от болезней органов дыхания на 43,8% (с 33,5 до 48,2), на 25% - от органов пищеварения (с 50,3 до 62,8). Существенный рост смертности так же отмечен от внешних причин (травмы и отравления) - на 42,2% (с 94,3 до 134,1). 
5.Заболеваемость населения
Общая заболеваемость по району в 2015 году по сравнению с 2014 годом снизилась на 3,7 % и составляет 508,7 на 1000 населения (в 2014 - 528,0).
Заболеваемость среди детей практически не изменилась и составляет 1218,9 на 1000 детей). Снизилась заболеваемость подростков на 8,1% (с 939,2 до 863,4 на 1000 подростков) и взрослых на 10,5 % (с 338,9 до 303,3 на 1000 взрослого населения). Снизился показатель болезненности на 3,0 % с 893-х до 866,5-ти на 1000 населения. 

В 2015 году увеличилась общая инфекционная заболеваемость на 8,7% (с 1271,3 до 1381,6 на 100 тыс. населения).

Снизилась заболеваемость острыми кишечными заболеваниями установленной этиологии, гельминтозами.

Отсутствовали случаи заболеваний корью, гепатитами В и С.

Увеличилось число заболевших дизентерией, сальмонеллезом, ветряной оспой, инфекционным мононуклеазом, лихорадкой Ку, астраханской пятнистой риккетсиозной лихорадкой, коклюшем.
6. Работа стационара
Выполнение плана-задания по круглосуточному стационару составило 98,6%:

Терапевтические койки - 97,9%

Хирургические койки -108,5%

Неврологические койки -100,9%

Гинекологические койки - 106,4%

Для беременных и рожениц-73,8%

Патология беременных- 89,3%
Паллиативные койки - 98,9
Выполнение плана-задания по дневному стационару при стационаре составило - 95,8%:

Терапевтические койки - 98,6%

Хирургические койки - 119,0%

Неврологические койки - 90,2%

Гинекологические койки - 100,0%

В 2015 году показатель летальности в целом по стационару снизился и составил 0,3 (в 2014 г. - 0,54):
В 2015 году в отделениях стационара РБ умерло 9 пациентов (в 2014 году - 18). В Буруновской УБ случаев летальности не было. 
Проведено 4 заседания КИЛИ по стационару, на которых разобрано 9 случаев летальных исходов (100%), и 31 заседание КИЛИ по поликлинике (разобрано 392 случая – 100 %). 
Досуточная летальность: 

до суток умерло 2 чел.- 22,2%. (в 2014 году 3 чел. – 16,7 %). 
Число расхождений диагнозов 1-ой категории зарегистрировано в одном случае – 11,1 %, в 2014 году было 3 случая (16,7 %).

Причинами расхождения диагнозов явились: кратковременность пребывания больных в стационаре, отсутствие возможности сбора анамнеза.

 Патологоанатомическое вскрытие произведено в 100% случаев. 

7. Амбулаторно-поликлиническая работа
7.1. Выполнение гос. задания
В амбулаторно-поликлинические учреждения района было сделано 256 807 посещений. В 2014 году было сделано 214 977 посещений. 
Количество посещений на одного жителя района в 2015 году увеличилось на 19,5 % и составило 5,4 (в 2014 году 4,6). 
По ОМС сделано 238 007 пос., из них с проф.целью 63 967 посещений - 26,9%. (В 2014 году было сделано 202 009 посещений, из них с проф.целью-22,4%). 

План по посещениям в связи с заболеванием выполнен на101,2%, сделано 169782 посещений.
Объем оказания неотложной помощи составил 17361. План выполнен на 104,3%.
Выполнение плана- задания по посещениям за счет средств бюджета в 2015 году составило 66,7%, сделано 14777 посещений (в 2014 года было 12968 пос. - 66,8%). 
Невыполнение плана по бюджету связано с отсутствием в течение длительного периода врача-нарколога, уходом в дородовый отпуск врача-венеролога.
В 2015 году увеличилось число посещений по платным услугам и ДМС – 4023, что составляет в объеме общей посещаемости 1,6 %. В 2014 году было 2553 посещений по платным услугам, что составляло в объеме общей посещаемости 1,2%
7.2.Диспансеризация 
Общее число «Д»-больных, состоящих на учете на 01.01.2016 г. осталось на прежнем уровне и составляет 14872 чел. (на 01.01.2015г. состояло 14960 чел.).

Увеличилось число «Д»-больных детей до 14 лет с 1741-го до 1810-ти (на 4%). 
Число «Д»-больных подростков уменьшилось с 491 до 229. 
Число «Д»-больных взрослых увеличилось незначительно - с 12728 до 12833 ( на 0,8%). 
Охват диспансерным наблюдением на 1 тысячу населения составляет 311,5 (в 2014 году 319,2).

Согласно плану-графику диспансеризации определенных групп взрослого населения в 2015 г. подлежало диспансеризации 7464 чел. Прошли 1 этап диспансеризации 8815 чел. (118,1%).

По группам здоровья лица, прошедшие диспансеризацию распределились следующим образом:



1 группа – 2222 (25,2%);

2 группа – 2569 (29, 1%);

3 группа – 4024 (45,6%).

Впервые выявлено заболеваний на I этапе - 253 случая, в том числе:
Инфекционные (туберкулез-6)

Новообразования - 2

Болезни крови - 5

Эндокринная система -73 (ожирение - 63; нарушение липопротеидного обмена-10)

Болезни нервной системы - 6

Болезни системы кровообращения -16

Болезни органов дыхания - 9

Болезни органов пищеварения - 28

Болезни мочеполовой системы - 107 

На второй этап диспансеризации направлены 6593 человек, завершили 2 этап - 4736 человека. Процент прошедших 2-ой этап диспансеризации составляет 53. 

План профилактических осмотров несовершеннолетних в 2015 году составлял 5600 чел., охвачено 6055 (108% от годового плана); 
Лечение в амбулаторных условиях получили – 738 чел. (100%), медицинскую реабилитацию – 262 (100%), санаторно-курортное лечение – 19 сл. (100%), в условиях стационара – 5 чел. (100%).

Распределение по группам здоровья:

1гр. –13%, 2 гр. – 68,6%, 3 гр. – 17,3%, 4 гр. – 0,1% и 5 гр. – 1,0%

В соответствии с планом – графиком проведена диспансеризация пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации: с марта по май 2015 года подлежало 72 детей, охвачено – 72 чел. по двум учреждениям:

- Государственное бюджетное образовательное учреждение для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей «Прикаспийский детский дом» - 25 чел.

- Государственное специализированное казенное учреждение Астраханской области «Центр помощи детям, оставшимся без попечения родителей «Юность» - 47 детей.

Выявлено всего 243 случая заболеваний (в 2014 – 125 сл.), из числа зарегистрированных заболеваний выявлено впервые – 96 (в 2014г. - 61 сл.)

Проведены лечебно-оздоровительные и реабилитационные мероприятия в амбулаторно-поликлинической сети в связи с заболеванием, из числа нуждающихся – 36 чел., что составило 100% из числа подлежащих (в 2014 – 44), в условиях стационара области – 2 детей (100%), (в 2014- 5) и 2 ребенка, из числа подлежащих, получили санаторно-курортное лечение (в 2014- 13).

Диспансеризация детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство) проведена с октября по ноябрь, подлежало 57 детей, охвачено – 57 чел.

Распределение по группам здоровья
	
	I
	II
	III
	IV
	V

	Всего (человек)
	10
	26
	20
	0
	1

	Процент от общего числа прошедших диспансеризацию 
	17,5
	45,6
	35
	0
	1,7


Выявлено всего 120 случаев заболеваний (в 2014 – 125 сл.), из числа зарегистрированных заболеваний выявлено впервые – 31 (в 2014г. - 31 сл.)

Проведены лечебно-оздоровительные и реабилитационные мероприятия в амбулаторно-поликлинической сети в связи с заболеванием, из числа нуждающихся – 44 чел., что составило 100% из числа подлежащих (в 2014 – 36), в условиях стационара области –1 ребенку (100%).

Проводилась диспансеризация инвалидов, участников ВОВ, вдов погибших в ВОВ, всего - 71 чел. Врачами выездных бригад осмотрено на дому 20 человек, в том числе:

- 6 участников ВОВ

- 8 труженики тыла

- 6 вдовы 

В отчетном году подлежало профилактическим осмотрам 52 чел. 

Осмотрены все – 100%.  

Пролечены все нуждающиеся в лечении.

В 2015 году получили стоматологическую помощь 46 чел.:

- ветераны труда - 45 чел.

- жертвы политических репрессий 1 чел.

Проведено зубопротезирование льготных категорий населения на сумму 230 тыс.руб.

Все УВОВ и вдовы имеют инвалидность и обеспечиваются лекарственными препаратами за счет средств федерального бюджета. 

В рамках празднования 70-й годовщины Победы в Великой Отечественной войне 1941-1945 годов коллектив Наримановской районной больницы провел целый ряд мероприятий «Георгиевкая ленточка», «Поздравление на дом», конкурс детских рисунков и др., что было отмечено губернатором Астраханской области А.А. Жилкиным в благодарственном письме.
7.3.Онкопатология
На 01.01.2016 г. по поводу онкологических заболеваний на учёте состоит 618 чел. За 2015 год поставлено на учёт 143 человека (в 2014 году – 125 чел.).
Первичная онкологическая заболеваемость увеличилась на 12,3 % с 266,7 случаев на 100 тыс. населения в 2014 году до 299,6 в 2015 году. 
Вместе с заболеваемостью увеличилась, как уже было отмечено, и смертность со146,6 до 194,8.  При этом данный показатель остается ниже среднеобластного значения (195,2). 
Показатель одногодичной летальности в 2015 году составил 58,6% (в 2014 году – 35,4 %). Выявление злокачественных новообразований в 1-2 стадиях на прежнем уровне 52,9% (в 2014 году 53,8%). 
С визуальными формами взято на учёт 42 человека, из них с 1-2 стадией 37 чел., что составляет 88,1 % (в 2014 году – аналогичная ситуация 88,4%).

Не изменилась пятилетняя выживаемость 42,9% (в 2014 г. - 43,3%).

Показатель запущенности в 2015 году составил 34,0% (32,0% - в 2014 году).

Разобрано 44 случая запушенных форм рака (100%). Увеличилось выявление новообразований при профилактических осмотрах до 18,9%.  
Сделано УЗИ - 9707. Направлено на дообследование на онкопатологию – 395 чел. (4%).
Проведено эндоскопических исследований - 915. Выявлено: 3 онкологических заболевания пищевода и 2 желудка. 
На онкопатологию осмотрено 9386 женщин, выявлено 15 онкозаболеваний (в 2014 году выявлено 9 онкозаболеваний): заболевание шейки матки -6, заболевание тела матки - 6, заболевание яичников - 3.
Произведено 815 маммографий, выявлены 554 мастопатии. В 2015 году в районе не работала передвижной маммограф. Но в текущем году работа установки запланирована и уже осуществляется с …. 
Факторами, препятствующими улучшению результатов по борьбе с онкологическими заболеваниями, являются отсутствие врача-онколога, неэффективная работа первичного звена на участках по раннему выявлению патологии, недостаточная эффективность диспансеризации, недостаток диагностического оборудования. Потенциал в улучшении сложившейся ситуации заключается в решении перечисленных проблем и администрацией больницы будут предприниматься для этого максимальные усилия.
7.4 Противотуберкулезная служба

Противотуберкулезные мероприятия в районе проводятся в соответствии с приказами и нормативными документами Правительства РФ, МЗ РФ, АО и осуществляются общей лечебной сетью и туберкулезным кабинетом ГБУЗ АО «Наримановская РБ». При администрации МО «Наримановский район» продолжает работу межведомственная комиссии по профилактике и борьбе с туберкулезом, СПИДом и заболеваниями, передающимися половым путем. В 2015 году проведено 4 заседания Межведомственной комиссии по профилактике и борьбе с туберкулезом, СПИДом и заболеваниями, передающимися половым путем. На заседания комиссии приглашаются главы сельских советов, до сведения которых доводится информация о заболеваемости туберкулезом в поселении, вырабатываются планы совместных действий.

В ГБУЗ АО «Наримановская районная больница» работает комитет по профилактике туберкулеза, ВИЧ инфекции, ЗППП и наркомании. 
В 2015 году состоялось 4 заседания комитета. 
Общая сумма финансирования противотуберкулезных мероприятий составила 1 290022 руб. (в 2014 году - 941 800 руб.). Сюда входят: 

- приобретение туберкулина - 300 055,23 руб.

- приобретение Диаскинтеста – 79 651,00 руб.

- приобретение вакцины БЦЖ – 33 634,01 руб.

- приобретение вакцины БЦЖ-М – 1134,00 руб.

- приобретение противотуберкулезных препаратов - 875 548,29 руб.
Охват населения флюороосмотрами существенно увеличился - в 2,2 раза и составил 64%. Осмотрено 24287, что на 13460 человек больше, чем в 2014 году даже несмотря на то, что передвижной флюорограф в первом полугодии отсутствовал и не выполнил запланированный объем работы. В 2015 году увеличилось на 25% количество исследований мокроты на ВК. Обследовано 659 человек. В 2014 году мокрота на ВК обследована у 529 чел.  В 2015 году процент охвата туберкулиновыми пробами составил 95,4%.

Показатель заболеваемости вырос в 2015 году на 17% и составил 79,6 на 100 тыс. нас. (в 2014 году - 68,2). Заболело 38 человек, в том числе 1 ребенок, против 32 человек в 2014 году. Рост показателя обусловлен улучшением работы по флюроографическому обследованию населения. Заболеваемость туберкулезом среди детей снизилась на 50%. Заболел 1 ребенок, выявлен методом туберкулинодигностики - туберкулез внутригрудных лимфатических узлов. Заболеваемость среди подростков в 2015 г., как и в 2014 г. не зарегистрирована.
В 2015 году уменьшился удельный вес впервые выявленных больных туберкулезом легких с деструктивными формами, который составил 39% (15 случаев), против 50% в 2014 г. Процент бациллярных форм среди всех впервые выявленных больных туберкулезом органов дыхания увеличился на 7% и составил в 2015 г. – 63,1% (24 человека). Зарегистрирована множественная лекарственная устойчивость среди первичных больных у 18% (7 человек). Показатель распространённости - 226,2 на 100 000 населения (211,2 в 2014 году). По сравнению с прошлым годом увеличилось количество рецидивов в 1,75 раз с 8 человек в 2014 г. до 14 человек в 2015 г. Показатель составил 29,3 (в 2014 г. – 17,0). Охват госпитализацией впервые выявленных больных составил - 94.7% - 36 человек, что значительно выше 2014 года - 78 % - 25 человек. Из 24 бактериовыделителей из впервые выявленных больных были госпитализированы 23 человека. Эффективность лечения впервые выявленных больных в отчетном году увеличилась, прекращение бактериовыделения среди впервые выявленных больных туберкулезом органов дыхания составило 83%, против 62,9 % в 2014 г., а закрытие полостей распада - 62,5% против 60% в 2014.На санаторно-курортное лечение направлены 3 человека.
Количество очагов составило 114. В очагах туберкулеза текущая дезинфекция проводится силами и средствами фтизиатрического кабинета, амбулаторий и ФАПов. Центром гигиены и эпидемиологии проводится заключительная дезинфекция влажным способом. Смертность от туберкулеза в 2 раза. Все случаи смерти разобраны в ГБУЗ АО «НРБ» и в ГБУЗ АО «ОКПТД».
7.5.Вакцинопрофилактика и профилактика инфекционных заболеваний
Вакцинопрофилактика в районе проводилась согласно плану профилактических прививок на 2015 год в соответствии с национальным календарем. 

Выполнение плана 98-100%. В районе обеспечен высокий уровень вакцинации и ревакцинации детей в сроки, установленные Национальным календарем прививок. 
По профилактике инфекционных заболеваний прочитано 95 лекций, проведены 1583 беседы, выпущено 83 бюллетеня. Написано 4 статьи в газету «Степная новь».
Проведены врачебные и медсестринские конференции по особо опасным инфекциям, вирусному гепатиту, малярии, гриппу, полиомиелиту. Проведены зачетные практические занятия.
Обследованию на ВИЧ подлежало 2908 человек, из них обследовано 2908- 100% (в 2014 году обследовано на ВИЧ 2089 чел.)

Обследовано на гепатит С 2503 чел. (в 2014 году -2136 чел.)

Обследовано на гепатит В 2501 чел. (в 2014 году -2138 чел.)

7.6 Профилактика неинфекционных заболеваний
Проводились мероприятия по пропаганде здорового питания, повышению физической активности, снижению артериального давления:
- прочитано 138 лекций

- проведено 109 круглых столов

-проведено 1051 беседа,

-написано 25 статей в газету

- выпущено 126 санбюллетеней

-выложено на сайте 28 информаций для пациентов

-выпущено 3500 памяток и буклетов
На занятиях в школах освещаются вопросы о здоровом питании, вопросы о влиянии физической активности на здоровье

В стационарной школе для больных артериальной гипертензией обучено 186 человек, в школе ЗОЖ обучено 9059 человека.
Ежегодно разрабатывается и выполняется план совместных мероприятий с учреждениями образования, молодежной политики и социальной службы Наримановского района.
Совместные мероприятия направлены на профилактику наркомании, алкоголизма, курения, ВИЧ, СПИДа, туберкулеза, ЗППП.
В 2015 году были проведены 2 совместных мероприятия с центром социальной поддержки Наримановского района «За здоровую семью».

Всего проведено 22 мероприятий.

В них участвовало 3515 человек.

8.Скорая помощь
На 01.01.2016 года количество бригад скорой помощи - 3, из них - 1 врачебная и 2 - фельдшерские. 

Обращаемость населения за скорой медицинской помощью на 1000 населения в 2015 году не изменилась 287,0 (286,7 в 2014 году). 

Общее количество вызовов составило 6819 (на уровне 2014 года – 6807). 
В 2015 году средняя нагрузка на отделение в сутки 18,7 точно такая, как и 2014 году -18,7. 
Среднесуточная нагрузка на одну бригаду увеличилась с 7,6 до 8,4.
Нагрузка на врачебную бригаду составила 9,7

на фельдшерскую бригаду-7,3 

Качественные показатели работы скорой мед.помощи: 
- 15-ти минутная доступность повысилась с 83,1% до 84,8%
- снизилось среднее время, затраченное на 1 выезд с 72,8 мин. до 62,9 мин

- увеличилось число повторных вызовов с 0,5% до 1,6 %

- увеличилось число безрезультативных вызовов с 3,9% до 6,9%
В 2015 году на 32 % снизилось число самообращений – 831 (в 2014 году - 1237 чел.) и составляет 11 % всего объема работы ОСМП (в 2014 году 18%). 
Возросло число вызовов, выполненных в часы работы поликлиники с 34,3% до 41,7%.

Число вызовов к хроническим больным уменьшилось с 17,7% до 17,0%, 
при этом возросло число вызовов при внезапных заболеваниях до 83%. 
Снизилось число пострадавших при дорожно-транспортных происшествиях с 58 до 53.

В поликлинике ГБУЗ АО «Наримановская РБ» функционирует пункт неотложной помощи. В 2015 году медицинскую помощь получили 3488 чел. (в 2014 году -2600).

9.Экспертиза временной нетрудоспособности и экспертиза качества оказания медицинской помощи. 

Заболеваемость с временной утратой трудоспособности в Наримановском районе по сравнению с 2014 годом в абсолютных цифрах снизилась на 5% (на 250 случаев). Отмечается снижение относительных показателей: число случаев на 100 работающих снизилось с 27,6 случаев в 2014г до 20,6 случаев в 2015г (на 25,3%); число дней на 100 работающих с 344,8 до 263,2 дня в 2015г (на 81,6 дня или на 23,6%).

Структура заболеваемости с временной утратой трудоспособности по причинам временной нетрудоспособности практически не изменилась. Так же, как и в 2014г на 1-м месте по числу случаев стоят заболевания органов дыхания – 29,4% от всех причин;

 на 2 месте - травмы и отравления- 19,9% (в 2014г 4-е место)

 на 3 месте - болезни костно-мышечной системы -13,5% (в 2014г 2-е место)
 на 4 месте - болезни системы кровообращения -11,7%; (в 2014г 3-е место)

 на 5 месте - болезни мочеполовой системы - 7,1%. 

 По числу случаев ВУТ по заболеваниям больше у женщин, как и в 2014г (2690 у женщин, 1983 у мужчин), при этом среднее пребывание на листке нетрудоспособности выше у мужчин, как и в предыдущие годы (12,9 у мужчин; 12,5 у женщин).

Общее количество экспертиз качества оказания медицинской помощи в ГБУЗ АО «Наримановская РБ» увеличилось с 2855 до 3060 (на 6,6%).

 Интегрированная оценка качества оказания медицинской помощи в целом по ГБУЗ АО «НРБ» в 2015 году хорошая – 0,86 (в 2014году - 0,86; в 2013 году – 0,83).

Динамика положительная по всем профилям индикаторов.

Всего из 2858 экспертиз выявлено 431 дефектов (15,1%) в т.ч.:

- по стационару из 1513 – 111 дефектов (7,3%);

- по поликлинике из 1345 – 320 дефектов (23,7%).

По сравнению с 2014 года отмечается увеличение числа выявленных дефектов по стационару на 0,6% и снижение по поликлинике на 1,4%.

10. Профилактика дорожного травматизма
Ежемесячно проводится анализ дорожного травматизма и передаются отчеты в министерство здравоохранения Астраханской области и территориальный центр медицины катастроф по формам МДТП и МДТП-ЦП. 
Количество выездов бригад ОСМП на место дорожно-транспортных происшествий в 2015 году в целом уменьшилось по сравнению с 2014 годом с 41-го до 39-ти, в том числе количество выездов на ДТП по федеральной трассе уменьшилось с 30 до 26.
Число пострадавших лиц, которым была оказана мед.помощь уменьшилось с 58 чел. до 55, в том числе пострадавших в ДТП на федеральной трассе с 43-х до 40. Уменьшилось число пострадавших детей с 11-ти до 7-ми. 
В то же время число пострадавших, госпитализированных в стационары увеличилось с 29-ти чел. до 32-х. Из них:

в травмацентр 1 уровня – 2 (2014 г.- 5)
в травмацентр 2 уровня – 30 чел., в том числе 2 детей. (2014 г.- 24 чел., в т. ч. 5 детей).
в травмацентр 3 уровня – 0 (2014г.- 0).
12.Работа по обращениям граждан
Поступило письменных обращений - 62 (в 2014 году - 92), том числе жалоб – 6 (в 2014 году – 5).

Из жалоб: обоснованных – 2 (в 2014 году -1), необоснованных - 4 (в 2014 году-4).

Содержание жалоб:

- по вопросам качества работы персонала - 1 (в 2014 году - 1) 
- нарушение медицинской этики, деонтологии – 1 (в 2014 году - 1)

По результатам рассмотрения жалоб приняты меры: 
наложено дисциплинарное взыскание - 1 (1 замечание), в 2014 году было наложено дисциплинарное взыскание (21 замечание). 
Проведено 4 семинара по вопросам медицинской этики и деонтологии (в 2014 году - 4).

13. Независимая оценка
В 2015 году Наримановская РБ наряду с 5-ю другими медицинскими организациями принимала участие в независимой оценке качества работы лечебных учреждений. По результатам анкетирования населения с использованием бумажных анкет и электронной формы голосования в сети «Интернет», наша больница набрала наибольшее количество баллов среди участвующих в проекте. Оценивались открытость и доступность информации об учреждении; комфортность условий предоставления медуслуг и доступность их получения; время ожидания предоставления медицинской услуги; доброжелательность, вежливость, компетентность работников учреждения; удовлетворенность качеством оказания услуг. Помимо анкетирования оценка производилась и во время выезда в г. Нариманов членов общественного совета при министерстве здравоохранения АО во главе с Валентиной Петровной Анопко, которая во время итогового заседания общественного совета в декабре констатировала большие положительные изменения, произошедшие в Наримановской больнице в последнее время, в том числе в соблюдении норм этики и деонтологии медработниками. Совсем недавно в больнице с этим были серьезные проблемы, и вот сейчас ситуация изменилась к лучшему. Мы этим достижением дорожим, будем и в дальнейшем совершенствоваться в этом направлении.
14. Заключение
Подводя итоги работы учреждений здравоохранения района за 2015 год, необходимо отметить, что в целом медицинская служба справилась с поставленными задачами. По основным направлениям деятельности достигнуты положительные результаты: 

· укрепление материально-технической базы учреждения (приобретение нового медицинского оборудования);
· выполнение планов диспансеризации взрослого и детского населения; 

· снижение смертности от сердечно-сосудистых заболеваний и туберкулеза, младенческой смертности; 
· эффективная работа стационара.

· повышение удовлетворенности населения качеством оказания медицинских услуг.

Основными направлениями работы ГБУЗ АО «Наримановская РБ» на 2016 год являются:
· повышение качества и доступности медицинской помощи, активизация выездной работы в селах Наримановского района;
· устранение дефицита медицинских кадров, проведение мероприятий по привлечению специалистов; 
· снижение смертности населения вследствие управляемых причин;

· повышение экономической стабильности и эффективности учреждения;

· ввод в эксплуатацию строящейся поликлиники в с. Солянка.
И в завершении доклада я хочу отдельно остановиться на этой теме. 

С появлением поликлиники в селе Солянка мы связываем большие надежды, потому что это - не просто переезд амбулатории села Солянка в новое здание, что, собственно и было первоначальной причиной истории. Это будет настоящая поликлиника, при планировании которой мы стремились решить одну из наболевших проблем здравоохранения Наримановского района. Это то, что в силу географии района, а именно: неудачное расположение районного центра с поликлиникой, то, что населенные пункты находятся на расстоянии сотен километров от центральной поликлиники, доступность медицинской помощи для жителей района снижена. При этом свою особую роль играет непосредственная близость значительной части сел к областному центру, и, по сути, тысячи жителей района живут в городе Астрахань и естественно стремятся получать медицинское обслуживание в учреждениях областного центра. Это в свою очередь влечет за собой отток значительных средств – мы вынуждены под давлением общественности заключать договора с другими больницами и по высоким ценам оплачивать их услуги при острейшей нехватке собственных средств. Хотя формально мы не должны этого делать.    

Особенности географического положения района оказывают влияние и на статистические показатели работы больницы, в т.ч. и на процент выполнения планов по тому же флюорографическому обследованию, и по выявлению онкологических заболеваний, кроме того, резко снижены возможности больницы зарабатывать на платных услугах, потому что приписное население обращается и получает медицинские услуги в различных медицинских организациях города Астрахань. 
Многие из тех, кто берется оценивать работу Наримановской РБ, забывают или не хотят это учитывать, но это объективный факт и сбрасывать его со счетов нельзя. 
Так вот, с учетом удачного расположения села Солянка – на пересечении путей, связывающих многие населенные пункты Наримановского района, в новой поликлинике будет сосредоточено максимально возможное количество видов медицинских услуг – это прием узких специалистов, лабораторная, инструментальны диагностика и т.д. для жителей практически всех сел и даже самого города Нариманов. Особенно актуально это и для самой Солянки с населением более 6 тысяч человек, и для села Старокучергановка с населением более 10 тысяч человек.

Еще один важный момент – это то, что вследствие особого расположения села Солянка там не будет кадровой проблемы. Т.к. оно находится непосредственно в городе Астрахани, где в принципе кадровая проблема не так велика, как в селе, плюс к этому здесь мы платим еще и сельскую надбавку к зарплате что несомненно привлекает медработников. Ну и уж воистину уникальной для специалиста возможностью является получение 1 миллиона, работая практически в центре города Астрахань. Таким образом я рассчитываю не просто получить специалиста онколога, мы еще и конкурс устроим на эту должность.

Ну и поскольку финансирование строительства осуществляется администрацией Наримановского района, хочу поблагодарить главу района Кандыкова Н.М. за очередную масштабную поддержку здравоохранения.
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