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Собрание депутатов города Троицка

Челябинской области

Пятый созыв

Сорок четвертое заседание

Р Е Ш Е Н И Е

от 27.09.2018г. № 134
      г. Троицк

Об информации об организации медицинского обслуживания на территории города Троицка
Заслушав информацию главного врача ГБУЗ «Областная больница              г. Троицка» Шора С.А. об организации медицинского обслуживания на территории города Троицка, Собрание депутатов города Троицка 

РЕШАЕТ:

Информацию главного врача Шора С.А. об организации медицинского обслуживания на территории города Троицка принять к сведению (прилагается).
Заместитель председателя 
Собрания депутатов города Троицка



       В.Н. Бондаренко
Информация об организации медицинского обслуживания 

на территории города Троицка

1. Информация о здравоохранении Троицкого ГО

ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» осуществляет медицинскую деятельность на основании лицензии от 16.05.2018г. г. № ЛО-74-01-004586. 

Одним из основных индикаторов благополучия жителей города является состояние системы здравоохранения, поэтому в своем выступлении коротко охарактеризую сегодняшнее состояние нашего городского здравоохранения.

Медицинская помощь населению города Троицка оказывается преимущественно в  ГБУЗ «Областная больница г. Троицк».

В настоящее время  ГБУЗ «Областная больн6ица г. Троицк» – современное многопрофильное лечебное учреждение.  В составе больницы – амбулаторно-поликлиническая служба (детская поликлиника, женская консультация и поликлиника для взрослых)  на 1450  посещений в день, круглосуточный  стационар на 344  койки, развернутых в  14 отделениях, различного профиля и   133 койки в дневных стационарах поликлиники. 

В 2017 году круглосуточную стационарную медицинскую помощь получили около 13 тысяч (12956 )  жителей,  из них 1 892  ребенка, в условиях дневных стационаров пролечено 4093человек.

Скорую и неотложную помощь оказывают 5 выездных бригад скорой медицинской помощи, укомплектованных в соответствии со стандартами оснащения. В течение 2016-2017 года организованы и успешно работает отделение  неотложной  медицинской помощи, что позволило  улучшить преемственность в лечении хронических больных и снизить финансовые затраты для оптимизации работы СМП.

Финансирование деятельности ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» осуществляется за счёт средств бюджета Челябинской области, ФОМС Челябинской области и иных источников. В настоящее время в больнице функционируют несколько межрайонных центров: неврологический, кардиологический, травматологический, онкологический, а также межрайонное отделение пренатальной диагностики. С 01.08.2017 г. ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» обслуживает взрослое и детское население Троицкого МР. 

Численность обслуживаемого населения составляет 73111 человек из них трудоспособного возраста 34460 человек, детей 14783 человека.

ПОЛИКЛИНИКА

Амбулаторно - поликлиническая помощь на территории Троицкого городского округа представлена: 

Участковой службой  на 26 терапевтических участков, которая обслуживает население в количестве 45537 человек. Участковая служба занимается проведением профилактических осмотров населения (в 2017г прошло проф. Осмотры 4919 человек - 135.7% от годового плана; за первое полугодие 2018г 1915 человек – 53.19% от годового плана. Также участковой службой проводится диспансеризация определенный групп населения. В 2017г прошли диспансеризацию 5924 человека (65.02%), а за 1 полугодие 2018 3592ч (41.96%.)

 На базе поликлиник ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» создано отделение медицинской профилактики, в состав которого входят: кабинет доврачебной помощимужской и женский смотровые кабинеты, осуществляющие скрининг онкологической патологии. В мужском смотровом кабинете за 2017г осмотрено 1669 человек, а за 6 мес 2018г – 1714 человек. В женском смотровом кабинете В 2017г осмотрено 4817 человек, а за 6 мес 2018г 4303 человека. Открыт  кабинет по обслуживанию ветеранов войн, ликвидаторов аварии на Чернобыльской АЭС. В 2015г при поликлиническом подразделении открыто отделение неотложной медицинской помощи  (3 поста), что позволило более рационально использовать возможности скорой медицинской помощи. За первое полугодие 2018г неотложной медицинской помощью обслужено 5444 вызовов.

В свою очередь отделение скорой медицинской помощи представлено 5 круглосуточными постами. За первое полугодие 2018г скорой медицинской помощью обслужено 15754 вызовов. 

Также в состав поликлиники входит кабинет неотложной травматологии и ортопедии, который оказывает круглосуточную медицинскую помощь пациентам Троицкого городского округа и муниципального района.

Стоматологическое отделение поликлиники отказывает специализированную медицинскую помощь по терапевтическому, хирургическому и ортопедическому профилю.   

В рамках реализации программы «Открытая поликлиника» открыт кабинет по централизованной выписке льготных лекарственных препаратов. 

При поликлинике ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» работают дневные стационары:

1. Терапевтический дневной стационар на 12 коек, в котором в 2017г пролечено 203 пациента, а за первое полугодие 2018г 126 человек.

2. Офтальмологический дневной стационар на 16 коек, в 2017г пролечено 652 человека, за первое полугодие 2018г получили лечение 261 человек.

3. Центр амбулаторной хирургии на 49 коей, который оказывает медицинскую помощь пациентам хирургического, онкологического, оториноларингологического профиля. Всего за 12 мес 2017г в центре амбулаторной хирургии получили медицинскую помощь 2047 человек, а за 6 мес 2018г 895 человек.

4. Отделение гемодиализа, рассчитанное на 9 диализных мест с максимальной мощностью 54 человека, которое обслуживает пациентов г. Троицка и Троицкого района. В настоящее время в отделении гемодилиза получают лечение 47 пациентов.

В 2018г обновлена материально – техническая база клинико – диагностической лаборатории. Приобретены: автоматическая биохимическая станция, автоматичсекая станция гемостаза, автоматический гематологический анализатор, анализатор электролитов и газов, 2 автоматические мочевые станции. Все это позволило существенно улучшить качество оказания медицинской помощи населению Троицкого городского округа.  

Всего за 2017г клинико – диагностической лабораторией проведено 1502315 исследований, в том числе биохимические, иммунологические, бактериалогические. А за первое полугодие 2018г – проведено717078 исследований.

Инструментально – диагностическая база представлена отделениями: 

- Функциональной диагностики, которое проводит исследования: электрокардиографию, эхокардиоскопию, суточный мониторинг АД, исследование функции внешнего дыхания.

- Ультразвуковой диагностики (ультразвуковое исследование органов брюшной полости, забрюшинного пространства, суставов, щитовидной железы, молочных желез, ультразвуковая доплерография сосудов)

- Рентгенологическое  отделение (компьютерная томография, флюорографическое исследование, рентгенологическое исследование)

- Кабинет врача эндоскописта (фиброгастроскопия, колоноскопия, бронхоскопия). С 2018г в кабинете врача эндоскописта работаю 2 специалиста, что позволило решить проблему очередности на данные виды исследования.

Всего за 2017 диагностическими отделениями было проведено более 45343 исследований. А за 6 мес 2018г – 18314г. 

Организована работа выездной мобильной специализированной бригады с привлечением специалистов Челябинской областной клинической больницы.

Итог:

Поликлиника ГБУЗ «Областная больница г. Троицк» испытывает дефицит врачебных кадров. Отсутствуют врачи: эндокринолог, невролог. Участковая служба укомплектована фельдшерами (работает 1 участковый врач).
Стационар

В рамках программы модернизации внедрены стандарты оказания медицинской помощи по группам заболеваний в неврологии,  кардиологии, хирургии, травматологии,  онкологии, терапии, педиатрии, акушерстве и гинекологии.  

Приняты комплексные планы по снижению смертности от управляемой патологии.

Оснащение ЛПУ современным диагностическим и лечебным оборудованием позволило внедрить в практику новые медицинские технологии, а проведенные ремонтные работы в ряде отделений (онкология, неврология, кардиология, хирургия,  отделение анестезиологии и реанимации  позволило создать комфортные условия для пребывания пациентов и работы персонала).  

Оснащена современным оборудованием и клиническая лаборатория (биохимические анализаторы для исследований крови по 18 параметрам, современные микроскопы для исследований периферической крови и мочи, сахара крови и мочи). ИФА-лаборатория позволяет провести обследование пациентов скрининговым методом на  ВИЧ-инфекцию, онкомаркеры у мужчин и женщин,  кровь на сифилис, гормоны щитовидной железы, женских половых органов, бактериологическая лаборатория  и многое  другое

В 2013-2018 гг. за счет средств федерального бюджета приобретено 198 единиц медицинского оборудования для оснащения межрайонных отделений(кардиологического, неврологического, онкологического), а также отделения реанимации и отделения новорожденных.

В рамках реализации мероприятий, направленных на совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при ДТП на ФАД М-36 «Челябинск-Троицк-граница с республикой Казахстан»  на базе травматологического отделения и травмпункта поликлиники 10 апреля 2013 г. в г. Троицке открыт травматологический центр 2 уровня на 18 коек .
	Показатель
	2015
	2016
	2017
	7 мес. 2018 г. 

	Смертность от болезней системы кровообращения на 100 000 населения 
	892,7
	822,6
	651,7
	504,1
731,9 (ЧО-620,0)

	Число умерших от болезней системы кровообращения (абс.)
	534
	486
	658
	393

	Смертность от ишемических болезней сердца (на 100 000 населения) 
	549,4
	526,4
	345,7
	345

	Число умерших от ишемических болезней сердца (абс.)
	328
	311
	349
	269

	Смертность от цереброваскулярных болезней (на 100 000 населения) 
	253,2
	194,6
	161,4
	101,3

	Число умерших от цереброваскулярных болезней (абс.)
	151
	115
	163
	79

	Смертность от ДТП (на 100 000 населения)
	14,3
	13,1
	4,0
	5,1
18,5 (ЧО-8,6)

	Число умерших от ДТП (абс.)
	11
	10
	4
	4

	Смертность от новообразований (на 100 000 населения)
	253,7
	225,5
	251,6
	166,7
228,6 (ЧО-240,3)

	Число умерших от новообразований (абс.)
	194
	171
	254
	130

	Смертность от злокачественных новообразований (на 100 000 населения)
	247,2
	224,2
	246,6
	164,1

	Число умерших от злокачественных новообразований (абс.)
	189
	170
	249
	128

	Смертность от туберкулеза (всех форм), (на 100 000 населения)
	23,4
	20,4
	16,8
	14,1
13,9 (ЧО- 8,6)

	Число умерших от туберкулеза (всех форм), (абс.)
	14
	12
	17
	11

	Смертность от болезней органов дыхания на 100 000 населения
	89,3
	93,5
	44,6
	24,3
(ЧО-39,6)

	Число умерших от болезней органов дыхания (абс.)
	43
	55
	45
	19

	Смертность от болезней органов пищеварения на 100 000 населения
	100,5
	71,4
	63,4
	38,4
(ЧО-67,3)


ДЕТСТВО

4.Амбулаторная первичная медико-санитарная помощь детскому населению Троицкого городского округа и Троицкого муниципального района оказывается детской поликлиникой. Стационарная специализированная медицинская помощь детскому населению оказывается отделением новорожденных, педиатрическим отделением и отделением инфекционного боксирования детей.

Первичная медико-санитарная помощь детскому населению Троицкого ГО организуется в соответствии с требованиями приказов Министерства здравоохранения РФ от 7 марта 2018 г. N 92н "Об утверждении Положения об организации оказания первичной медико-санитарной помощи детям", Министерства здравоохранения РФ от 16 апреля 2012 г. N 366н "Об утверждении Порядка оказания педиатрической помощи" и от 5 ноября 2013 г. N 822н "Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи несовершеннолетним, в том числе в период обучения и воспитания в образовательных организациях". Детская поликлиника

Детская поликлиника рассчитана на 300 посещений в день.

В структуре детской поликлиники предусмотрено три педиатрических отделения, кабинеты врачей-специалистов, отделение организации медицинской помощи несовершеннолетним в образовательных организациях, лаборатория, кабинет массажа, кабинет медико-социальной помощи. Детская поликлиника имеет 2 филиала в удалённых частях города (п. ГРЭС, район НУЗ «Узловая больница»), что позволяет повысить доступность первичной медико-санитарной помощи детскому населению удалённых районов. Педиатрическое отделение № 3 включает в себя 7 сельских врачебных участков на территории Троицкого МР.

В 2013 г. в структуре детской поликлиники был упразднён дневной стационар в связи с отсутствием врача-педиатра. В 2018 году планируется организация кабинета неотложной помощи детям, дневного стационара на базе детской поликлиники. 

Профилактика туберкулёза

туберкулинодиагностика – в 2017 году выполнено 13566 (95,6%). За 6 мес 2018 г. выполнено 8802 (62,1%).

ФОГ подростков в 2017 г. – 2584 (100%), за 6 мес 2018 г. – 701 подросток (27%). 

Профилактические прививки

Охват профилактическими прививками по Национальному календарю в 2017 г. составил 96%. За 6 мес. 2018 г. - 48%.

В 2017 г. привито против гриппа 10902 ребенка (100%).

В 2012-2017 году на территории Троицкого ГО и Троицкого МР Челябинской областной детской клинической больницей проводилась выездная работа в рамках диспансеризации детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семью.

За 2017 год число посещений к участковым врачам-педиатрам – 43848.

По поводу заболеваний к участковым педиатрам сделано 29856 посещений.

Следует отметить, что за 5 лет количество посещений к участковым врачам – педиатрам уменьшилось на 10679 (-19,6%), что обусловлено снижением фактической численности участковых врачей-педиатров с 9 до 6 (-33,3%). 

Число посещений на 1000 детского населения уменьшилось за 5 лет на 18,7% (с 3384,5 до 2752,7).

Доля посещений к участковым врачам - педиатрам с профилактической целью за 5 лет (2012-2016 гг.) снизилась с 33,2 % до 31,9%, функция врачебной должности врача - педиатра увеличилась с 2995 до 3843 (+28,3%).

Отделения стационара 

Отделение новорожденных рассчитано на 21 койку, педиатрическое отделение на 17 коек и отделение инфекционного боксирования детей на 15 коек.

За период 2012-2017 гг. отмечается рост выполнения плана койко-дней по педиатрическому отделению стационара с 73,4% до 90,7% (+17,3%); увеличилось количество пролеченных больных с 759 до 947 (+24,8%); вырос оборот койки с 34 до 55 (+61,8%); увеличился показатель работы койки с 258 до 288 (+11,6%). Наряду с эти отмечается сокращение коечного фонда отделения с 24 до 18 коек (-25%); уменьшение средней длительности пребывания пациента на койке с 7,54 до 5,22 (-30,1%); снижение показателя летальности с 0,26 до 0,11 (-57,7%).

За период 2012-2017 гг. отмечается снижение всех показателей работы инфекционного отделения (боксированного), в т.ч. выполнения плана койко-дней по отделению с 116,5% до 84,2% (-32,3%); уменьшилось количество пролеченных больных с 623 до 418 (-32,9%); уменьшился оборот койки с 59 до 54 (-8,5%); уменьшился показатель работы койки с 345 до 278 (-19,4%); сокращение коечного фонда отделения с 11 до 8 коек (-27,3%); уменьшение средней длительности пребывания пациента на койке с 5,86 до 5,15 (-12,1%); снижение показателя летальности с 0,32 до 0.

За период 2012-2017 гг. отмечается снижение всех показателей работы отделения новорожденных, в т.ч. выполнения плана койко-дней по отделению с 115,5% до 100% (-15,5%); уменьшилось количество выписанных детей с 1770 до 790 (-55,4%); уменьшился оборот койки с 77 до 40 (-48,1%); уменьшился показатель работы койки с 373 до 174 (-80,2%); сокращение коечного фонда отделения с 23 до 20 коек (-13%); уменьшение средней длительности пребывания пациента на койке с 4,83 до 4,37 (-9,5%); снижение показателя летальности с 0,56 до 0,25 (-55,3%).

На территории Троицкого ГО отмечается снижение уровня рождаемости (-43,2%), снижение общей смертности (-10,9%), рост младенческой смертности (+30,5%). Материнская смертность на территории не регистрируется. Также отмечается катастрофический рост уровня естественной убыли населения за 5 лет с -0,1 до – 4,4 (+430%).

	№ 

п/п
	Наименование
	8 мес 2017 год.
	8 мес 2018 год

	
	
	абс.
	на 1000 родивш. живыми
	абс.
	на 1000 родивш. живыми

	1
	Родилось всего: 
	433
	
	480 (+10,9%)
	

	2
	Умерло в возрасте до 1 года
	8
	18,47
	2
	4,2 (-77,3%)


За 8 месяцев 2018 г. умерло 2 детей до 1 года, показатель младенческой смертности составил 4,2%о - отмечается снижение уровня МС по сравнению с предыдущим годом.
Областной показатель младенческой смертности за 7 месяцев 2018 г. составляет 6,4. По РФ - 5,2. По УРФО – 4,9.

В структуре младенческой смертности за 8 месяцев 2017г. и 2018 г.:

	В структуре младенческой смертности

в 2017 г.:

Болезни перинатального периода (3)

Врождённые пороки развития (2)

Внешние причины (2)

Инфекционные болезни (1).
	В структуре младенческой смертности в 2018 г.:

Болезни перинатального периода (2)


Анализ причин и задачи по профилактике и снижению уровня младенческой смертности в ГБУЗ «ОБ г.Троицк»

В 2018 году структура младенческой смертности: 

1) Болезни перинатального периода 

При анализе показателей младенческой смертности установлено, что причиной гибели детей являются дефекты как медицинского, так и социального характера. 

Медицинские причины:

1. Высокая заболеваемость женщин экстрагенитальной патологией и болезнями, передаваемыми половым путем.

2. Несвоевременное и неадекватное лечение, экстрагенитальной патологии, и не только по вине медработников, а скорее по вине женщин.

3. Предшествующие аборты.

4. Нарушение маршрутизации женщин с высокими рисками патологического течения беременности.

5. Недостаточная обеспеченность медицинскими кадрами детской поликлиники. Отсутствие врачей-педиатров в педиатрическом отделении № 2 детской поликлиники. Замещение врачебных кадров фельдшерами, имеющими недостаточный опыт и квалификацию в работе с детьми первого года жизни.

НОВЫЕ технологии

6. В поликлинике ведется прием пациентов по 19 специальностям. Имеется мощная диагностическая база, позволяющая выполнять широкий спектр высокоточных исследований: 

· холтеровское мониторирование;

· электрокардиография

· эходопплеркардиоскопия;

· велоэргометрия;

· допплерография артерий и вен различных бассейнов;

· компьютерная томография 

· рентгеновское исследование различных органов и систем.

· флюорографическое исследование на цифровом малодозном аппарате

· эндоскопические исследования

· ультрозвуковая диагностика

· маммография

На протяжении  2017-2018 гг. и по настоящее время в г. Троицке проводится реализация мероприятий по повышению доступности и качества медицинской помощи населению, укреплению материально-технической базы медицинской организации с целью обеспечения населения общедоступной, квалифицированной медицинской помощью в необходимых объемах и с использованием современных технологий. 
Так для улучшения оказания первичной (амбулаторной) помощи населению разработан «План мероприятий по повышению доступности и качества медицинской помощи», направленный на сокращение очередей в поликлиниках города, проводилось внедрение и совершенствование информационных технологий в ЛПУ за счет поставок  персональных компьютеров и многоканальных телефонов для обеспечения доступности медицинской помощи и уменьшение очередей в поликлиниках города. Бригады СМП оснащены системой «Глонасс» 

Проблемы и задачи

Общая численность медицинских работников на 01.09.2019 года составляет 1363 ( ТГО-1125, ТМР-238)  человек, из них 120 врачи, 631 средних медицинских работников, 14 человек-младший медицинский персонал.

обеспеченность врачами -  на 10 тыс. населения составляет 11,6 ( при среднеобластном -33,2), укомплектованность физическими лицами штатных врачебных должностей -  42 %, (54% областной показатель),  коэффициент совместительства – 2,1;

обеспеченность медицинскими специалистами со средним профессиональным образованием -  на 10 тыс. населения составляет 63,9

укомплектованность физическими лицами штатных должностей медицинских специалистов со средним профессиональным образованием составляет  74 % (66,1% ), коэффициент совместительства – 1,3  (1,51).

Информация о движении врачей за 2017 – 2018 г.г.

Приняты в 2017 году – 12 врачей:

Приняты в 2018 году – 6 врачей:

Уволены в 2017 году – 12 врачей:                   

Уволены в 2018 году – 13 врачей:           

Увольнение связано с выходом на пенсию и смену места жительства.        

Учитывая острую проблему нашего города  по обеспеченности врачебными кадрами одним из приоритетных направлений  работы является реализация мероприятий по повышению заработной платы работникам учреждения здравоохранения. 

Достойная заработная плата является тем самым стимулом, который позволяет привлечь специалистов с высокой квалификацией, значительно снизить текучесть кадров, которые из-за низкой оплаты труда уходят в частные медицинские структуры. Одновременно, достойная заработная плата является инструментом по управлению персоналом с целью достижения более качественного уровня  оказания медицинских услуг. В 2017-2018 гг. с медицинскими работниками заключены эффективные контракты

Средняя заработная плата врачей (всех специальностей) в 2017 году составила 56,84 тыс.рубля, в 2018 году 64,07 тыс.руб.;.

среднего медицинского персонала – в 2017 году-24,64 тыс. рубл, в 2018 году-30,61 тыс. рубл,

У младшего персонала соответственно 15.38 тыс.руб и 30,54 тыс.руб.

Вследствие кадрового дефицита врачей всех специальностей и  для повышения укомплектованности медицинскими кадрами, закрепления специалистов в системе здравоохранения города Троицка требуется решение вопроса  о предоставлении служебного жилья специалистам. 

На данный момент больница компенсирует  съемное жилье для врачей, таким образом, выплаты составили в 2017- 730,760 рублей, а за 8 месяцев  2018г-  867,286 рублей.

Кроме того, за счет собственных средств больница осуществляет  единовременную денежную выплату врачам – молодым специалистам, приехавшим для работы в больницу после окончания.

Проводится большая работа по привлечению кадров с мед. академией        (встречи в выпускниками, размещение информации о больнице на стендах мед. академии), постоянно размещается и обновляется информация  на сайтах (города, ЛПУ), запущен рекламный ролик в соц.сетях 

ЗАДАЧИ

1. повышение эффективности функционирования структуры системы здравоохранения:

повышение доступности и качества первичной медико-санитарной помощи, 

развитие этапной системы оказания специализированной медицинской помощи с маршрутизацией направления пациентов в медицинские организации трехуровневой системы оказания медицинской помощи на основе стандартов медицинской помощи и порядков ее оказания
1. Совершенствование системы управления здравоохранением позволит построить прямое нормативно-правовое регулирование и обеспечит концентрацию финансовых и кадровых ресурсов 

2. Оптимизация кадрового потенциала:

· анализ соответствия штатной численности персонала, оптимизация немедицинского персонала 

· привлечение специалистов с высшим медицинским образованием

· обеспечение совершенствования профессиональных знаний, умений и навыков медицинскими работниками на этапе дополнительного профессионального образования.

3. Финансовое обеспечение объемов медицинской помощи:

реализация Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам Российской Федерации, проживающим в Челябинской области, медицинской помощи на 2018

4. Совершенствование системы оплаты труда:

-заключение с работниками эффективных контрактов

5. участие в формировании трехуровневой системы контроля качества и безопасности медицинской деятельности

Главный врач 

ГБУЗ «Областная больница г. Троицка»                                                    С.А. Шор
    








