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                                                                                  Утверждена  
                                                                                  решением  10-й  сессии Cовета  депута-

                                                                                  тов      муниципального    образования

                                                                                  «Город  Новодвинск»  второго  созыва

                                                                                  от  04.10.2001года № 86 «О  программе

                                                                                  «Развитие  здравоохранения   муници-

                                                                                  ципального    образования        «Город

                                                                                  Новодвинск»       на  2002 - 2005  годы»

ПРОГРАММА

«Развитие  здравоохранения  муниципального  образования  

«Город  Новодвинск»  на  2001 – 2005  годы

I. Содержание  проблемы  и  обоснование  необходимости  решения  ее  программными  методами

Последние  пять  лет  деятельность  системы  здравоохранения  муниципального  образования  «Город  Новодвинск»  была  направлена  на  создание  условий  для  обеспечения  доступности  медицинской  помощи  населению  в  условиях  острого  дефицита  бюджетного  финансирования.

В  1997  году  здравоохранение  города  было  профинансировано  лишь  на  59,9%, в  1998  году – на  68,8%  к  уровню  необходимых, минимальных  потребностей..

В  1999  году  была  впервые  принята  «Программа  гарантированного  обеспечения  населения  МО  «Город  Новодвинск»  бесплатной  медицинской  помощью». Дефицит  финансовых  средств, необходимых  для  ее  реализации   составил  15,5%, в  2000  году  программа  была  реализована в  полном  объеме.

Недостаточное  финансирование  обусловило  накопление  ресурсного  дефицита  в  здравоохранении  города, что  не  могло  не  отразиться  на  состоянии  материально-технической  базы  здравоохранения, лекарственном  обеспечении, условиях  пребывания  больных  в  стационаре  больницы.

В  сложившейся  ситуации  приходилось  выбирать  приоритеты  в  расходовании  средств  бюджета  по  следующим  направлениям:

· охрана  материнства  и  детства;

· профилактика  заболеваний  от  управляемых  причин;

· социально  обусловленные  заболевания.

В  целях  поиска  путей  выживания  муниципального  здравоохранения  в  1997  году  была  разработана  программа  первоочередных  мер  по  обеспечению  лечебно-профилактической  помощью  населения  города.

В  системе  здравоохранения  исторически  сложилось  так, что  основная  часть  финансовых  средств  направлялась  на  организацию  стационарной  помощи  населению, в  то  время как  около  80%  всех  обратившихся  за  медицинской  помощью  граждан  начинают  и  заканчивают  лечение  в  амбулаторно-поликлинических  условиях. Преимущественное  направление  финансовых  и  других  ресурсов  на  стационарное  лечение, т.е.  на  борьбу  с  болезнями, существенно  не  влияет  на  суммарные  показатели  здоровья  населения. Это    объясняет  неэффективность  финансовых  вложений.

Эффективность  вложений  ресурсов  можно  повысить, направляя  их  на  обеспечение  прежде  всего  профилактических  мероприятий  и  деятельности  первого  (поликлинического) звена  здравоохранения.

В  результате  реализации программы  первоочередных  мер  по  обеспечению  лечебно-профилактической  помощью  населения  города были  принципиально  изменены  подходы  к  финансированию  системы  здравоохранения, начата  реструктуризация  больницы  и  внедрение  ресурсосберегающих  технологий, разработаны  рациональные  подходы  в  сфере  лекарственного  обеспечения, осуществлялось  привлечение  дополнительных  источников  финансирования, привлечение  гуманитарной  помощи, внедрялись  платные  услуги.

Общими  усилиями  администрации  муниципального  образования "Город Новодвинск", руководства центральной городской больницы, центра госсанэпиднадзора, санатория-профилактория "Жемчужина Севера", аптечной системы  удалось  сохранить  существующие  медицинские  учреждения, кадровый  потенциал, развить  медицинские  технологии.

Это  позволило  обеспечить  своевременное  оказание  срочной  и  неотложной  медицинской  помощи, удержать  качество  оказания  стационарной  и  поликлинической  помощи  на  уровне  прошлых  лет, не  допустить  резкого  снижения  состояния  здоровья  населения, предупредить  массовые  вспышки  инфекционных  заболеваний.

Планомерное  осуществление  мероприятий  по  программе  «Безопасное  материнство"  на  2001 – 2003  годы    позволило  не  допустить  случаи  материнской  смертности  и  снизить  младенческую  смертность.

В  результате  реализации  программы  «Вакцинопрофилактика"  на  2001 – 2005  годы  улучшились  показатели  охвата  прививками  детей  всех  возрастов, вследствие  чего  не  отмечается   случаев  дифтерии  и  полиомиелита.

Реализация  программы  «Неотложные меры  борьбы  с  туберкулезом"  на  2001 – 2005  годы  позволила  замедлить  темп  роста  заболеваемости.

Внедрение  современных  подходов  в  лечении  больных  бронхиальной  астмой  и  сахарным  диабетом  дало  возможность  снизить  уровень  госпитализации  и  выход  на  инвалидность  этой  группы  больных.

В  то  же  время  наряду  с  позитивными  изменениями в муниципальной системе здравоохранения  отмечается  ухудшение  медико-демографической  ситуации.

При  стабилизации  рождаемости, общая  смертность  за  последние  пять  лет  возросла  на  16%.

Отмечается  рост  смертности  от  сердечно-сосудистых  заболеваний, травм  и  отравлений, новообразований, болезней  органов  дыхания.

Продолжается  рост  общей  и  первичной  заболеваемости  населения. Сохранилась  тенденция  роста  заболеваемости  острыми  кишечными  инфекциями, вирусным  гепатитом, туберкулезом.

Сказывается  на  состоянии  здоровья  населения  и  пренебрежительное  отношение  к  своему  здоровью: злоупотребление  алкоголем, наркотиками; табакокурение, малоподвижный  образ  жизни  и  низкий  уровень  санитарно-гигиенических  знаний  и  навыков.

К  сожалению, деятельность муниципального  здравоохранения  не  может  компенсировать  воздействие  социально-экономического  кризиса  на  состояние  здоровья  населения, проявляющееся  в  недостаточном  и  несбалансированном  питании, плохих  бытовых  и  производственных  условиях, воздействии  холода  и  хронического  стресса, т.к.  уровень  состояния  здоровья  населения  зависит  от  здравоохранения  только  на  10%, на  50% - от  образа  жизни, на  20% - от  экологии, на  20% - от генетики.

В  связи  с  этим  основные  усилия  органов  местного  самоуправления  должны  быть  направлены  на  коррегируемые  факторы, определяющие  состояние  здоровья  населения  города, связанные  с  образом  жизни  и  окружающей  природной средой:  улучшение  структуры  и  качества  питания; увеличение  физической  активности; ослабление  влияния  психоэмоциональных  факторов; снижение  употребления  алкоголя и  табакокурения; профилактику  употребления  наркотиков; профилактику  ВИЧ-инфекций  и  заболеваний, передаваемых  половым  путем; обеспечение  широкого  охвата  населения  иммунизацией.

II. Цели  и  задачи  Программы.

Основными  целями  Программы  на  период  до  2005  года  являются:

· стабилизация  и  улучшение  показателей  здоровья  населения; 

· обеспечение  реальной  доступности  медицинской  помощи  населению  в  соответствии  с  «Программой  гарантированного  обеспечения  населения  МО «Город  Новодвинск»  бесплатной  медицинской  помощью на 2001 год»;

· достижение  эффективного  функционирования  системы  здравоохранения  муниципального  образования.

Для  достижения  целей, определенных  Программой, необходимо  решить  следующие  задачи:

· увеличение  объемов  профилактических  мероприятий  и  повышение  заинтересованности  граждан  в  сохранении  и  укреплении  своего  здоровья;

· приоритетное  развитие  амбулаторно-поликлинических  видов  помощи;

· развитие  имеющихся  и  внедрение  новых  ресурсосберегающих  технологий;

· укрепление  социально  значимых  служб  здравоохранения;

· совершенствование  лекарственного  обеспечения  населения;

· сохранение  и  совершенствование  имеющихся  высоких  медицинских  технологий;

· поддержание  и  развитие  материально-технической  базы  здравоохранения;

· повышение  уровня  квалификации  медицинских  кадров  путем   переподготовки, сертификации  и  аттестации.

III. Ожидаемые  конечные  результаты  реализации  Программы.

· снижение  предотвратимых  потерь  здоровья  населения  города  от  управляемых  медицинскими  методами  причин;

· гарантированное  обеспечение  удовлетворения  населения  города  общедоступной  медицинской  и  лекарственной  помощью;

· повышение  эффективности  функционирования  системы  здравоохранения    города.

IV. ПЕРЕЧЕНЬ ПРОГРАММНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ С ОПРЕДЕЛЕНИЕМ СРОКОВ (ЭТАПОВ) ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ ОБЪЕМОВ И ИСТОЧНИКОВ ИХ ФИНАНСИРОВАНИЯ

№
Наименование  мероприятий
Срок исполнения
Исполнители
Объемы  и  источники  финансирования

(руб)

1
2
3
4
5

1.
Разработка  нормативных  документов, способствующих совершенствованию уп- равления муниципальным здравоохране- нием.
2001-2005 

г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее  финансирование

2.
Разработка  экономических  механизмов  (нормативных показателей) управления  и  финансирования  здравоохранения
2001-2005 

г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее  финансирование

3.
Разработка и реализация целевых программ в сфере здравоохранения по приоритетным направлениям




3.1.
«Программа гарантированного  обеспечения населения МО «Город Новодвинск» бесплатной медицинской помощью» на 2001 год
ежегодно
Новодвинская  ЦГБ
2001 г. – 85.811.645 р.

(бюджет- 45.201.160 р.

ОМС- 40.610.485 р.)

(ежегодная  корректи- ровка   при  принятии   местного бюджета)

3.2.
"Неотложные меры борьбы с туберкулезом" на 2000-2005 годы
2001-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ,

Новодвинский центр госсанэпиднадзора (далее - НЦГСЭН)
2001 г. - 100.000 руб.

(ежегодная  корректи- ровка при  принятии  местного бюджета)



3.3.
"Вакцинопрофилактика" на 2001-2005 годы 
2001-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ, НЦГСЭН
2001 г. – 498.799 руб

(обл.бюдж.- 398.799 р.

м/бюдж. – 100.000 р.)

(ежегодная  корректи- ровка  при  принятии  местного бюджета)

3.4.
"Безопасное  материнство"  на  2001 – 2003  годы
2001-2003 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
2001 г. - 109.000 руб

(ежегодная  корректи- ровка   при  принятии  местного бюджета)

3.5.
«Реформа амбулаторно-поликлинической по- мощи – введение института врача общей практики на территории г.Новодвинска»
2002 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее  финансирование

3.6.
«Развитие  санаторно-профилактической  сис- темы  города»
2002-2005 г.г.
Санаторий-профилакторий

«Жемчужина Севера»


4.
Совершенствование организации медицин- ской  помощи  населению:




4.1.
СОВЕРШЕНСТВОВАНИЕ  ОКАЗАНИЯ  СКОРОЙ  И  ЭКСТРЕННОЙ  МЕДИЦИНСКОЙ  ПОМОЩИ:




4.1.1
Разработка положения о скорой медицинской помощи города.
2002 г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее  финансирование

4.1.2
Внедрение стандартов оказания скорой меди- цинской помощи населению города.
2001-2003 г.г. 
Новодвинская  ЦГБ
Текущее  финансирование

4.1.3
Внедрение протоколов действия фельдшер- ских бригад.
2002 г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.1.4
Приобретение и внедрение системы автомати- зированного управления службой скорой ме- дицинской помощи.
2001-2004 г.г.
Областной департамент здравоохранения, НЦГБ
500.000 руб.

областной  бюджет

4.1.5
Введение системы постоянной подготовки со- трудников ГИБДД, ГОВД, пожарной охраны, водителей транспортных средств предприятий, по оказанию доврачебной помощи пострадавшим на месте происшествия.
2002 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ,

Новодвинский  ГОВД,

администрация  МО
2002 - 1.000 руб.

местный бюджет

(ежегодная  корректи- ровка  при  принятии  местного бюджета)

4.2.
РАЗВИТИЕ  ПЕРВИЧНОЙ  МЕДИКО-СОЦИАЛЬ – НОЙ  ПОМОЩИ:




4.2.1
Открытие центра амбулаторной хирургии
2001 г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.2.2
Развертывание сети дневных стационаров и стационаров на дому
2001-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.2.3
Развитие  сети  общих  врачей общей практики
2001 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.3.
РЕОРГАНИЗАЦИЯ  СТАЦИОНАРНОЙ  ПОМОЩИ:




4.3.1
Развитие стационарозамещающих видов по- мощи  (дневной стационар, стационар на дому)
2002-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.4.
РАЗВИТИЕ  СОЦИАЛЬНО  ЗНАЧИМЫХ  ВИДОВ  МЕДИЦИНСКОЙ  ПОМОЩИ




4.4.1
Организация центра профилактики кожных заболеваний в г.Новодвинске
2002-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.4.2
Создание регистров больных с психическими заболеваниями, туберкулезом, сифилисом.
2001-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.5.
СОЗДАНИЕ  СИСТЕМЫ  КОНТРОЛЯ  КАЧЕСТВА  ОКАЗАНИЯ  МЕДИЦИНСКОЙ  ПОМОЩИ  НАСЕ- ЛЕНИЮ:




4.5.1
Организация клинико-экспертного совета.
2001 г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

4.5.2
Разработка положения о  проведении  внутри- ведомственной  экспертизы  качества  меди- цинской  помощи
2002 г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

5.
Совершенствование лекарственного обес- печения населения.




5.1.
ВНЕДРЕНИЕ  ФОРМУЛЯРНОЙ  СИСТЕМЫ  ОКА- ЗАНИЯ  ЛЕКАРСТВЕННОЙ  ПОМОЩИ
2001 – 2003 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

Финансирование

5.2.
РАЗРАБОТКА  МИНИМАЛЬНЫХ  ПЕРЕЧНЕЙ  ЖИЗНЕННО  НЕОБХОДИМЫХ  И  ВАЖНЕЙШИХ  ЛЕКАРСТВЕННЫХ  СРЕДСТВ

· для  отпуска  по рецептам врачей бесплатно  или  со  скидкой;

· для  обеспечения  подразделений  НЦГБ;

· для обязательного постоянного наличия в аптечном  отделении  больницы.
2001-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

Финансирование

5.3.
ВНЕДРЕНИЕ УЧЕТА ДВИЖЕНИЯ И  ИСПОЛЬЗОВАНИЯ  ВСЕХ (БЕЗ ИСКЛЮЧЕНИЯ)  ЛЕКАРСТВЕННЫХ  СРЕДСТВ  И  ИЗДЕЛИЙ  МЕДИЦИНСКОГО  НАЗНАЧЕНИЯ
2004-2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

Финансирование

5.4.
ОБЕСПЕЧЕНИЕ  БЕСПЛАТНОГО  И  ЛЬГОТНОГО  ОТПУСКА  МЕДИКАМЕНТОВ  В  СООТВЕТСТ- ВИИ  С  ЗАКОНАДЕЛЬСТВОМ  РФ
2001–2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ,

администрация  МО

аптека  № 13.
Расчет  средств  при  формировании  ежегодного  бюджета

6.
Обеспечение санитарно-эпидемиологичес- кого  благополучия  населения:




6.1.
ПРОВЕДЕНИЕ  СОЦИАЛЬНО-ГИГИЕНИЧЕСКОГО  МОНИТОРИНГА НАСЕЛЕНИЯ
2001-2002 г.г.
Областной центр  гссанэпиднидзора
Федеральный  бюджет







6.2.
РАЗРАБОТКА И РЕАЛИЗАЦИЯ  КОНЦЕПЦИИ  ЗДОРОВОГО  ПИТАНИЯ  НАСЕЛЕНИЯ
2001-2005 г.г.
ЦГСЭН


Текущее

финансирование



6.3.
СОЗДАНИЕ  СИСТЕМЫ  ГИГИЕНИЧЕСКОГО  ВОСПИТАНИЯ  И  ОБРАЗОВАНИЯ  НАСЕЛЕНИЯ (ПО ОСОБОМУ ПЛАНУ)
2001-2005 г.г.
ЦГСЭН




6.4.
ОРГАНИЗАЦИЯ  СИСТЕМЫ  КОНТРОЛЯ  ЗА  РА- ДИАЦИОННОЙ  ОБСТАНОВКОЙ  И  ЗА  ДОЗАМИ  ОБЛУЧЕНИЯ  НАСЕЛЕНИЯ
2001-2005 г.г.
ЦГСЭН


Текущее

финансирование

7.
Развитие материально-технической базы здравоохранения. Совершенствование  охраны  труда.




7.1.
ЗАВЕРШЕНИЕ  КАПИТАЛЬНОГО  РЕМОНТА  РО- ДИЛЬНОГО  ОТДЕЛЕНИЯ  НЦГБ
2001 г.
администрация  МО,

Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

7.2.
РЕГУЛЯРНОЕ  ПРОВЕДЕНИЕ  ТЕКУЩИХ  РЕМОН ТОВ  ПОДРАЗДЕЛЕНИЙ  НЦГБ (ПО ОСОБОМУ ПЛАНУ)
2001 – 2005 г.г.
администрация  МО,

Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

7.3.
ОБЕСПЕЧЕНИЕ  ЛЕЧЕБНО-ПРОФИЛАКТИЧЕС-КИХ УЧРЕЖДЕНИЙ ГОРОДА  МЕДИЦИНСКИМ  ОБОРУДОВАНИЕМ (ПО  ПЛАНУ)
2001 – 2005  г.г.
Новодвинская  ЦГБ,

администрация  МО
Текущее

финансирование

7.4.
ИСПОЛЬЗОВАНИЕ МЕДИЦИНЫ  ВЫСОКИХ  ТЕХНОЛОГИЙ: ПРИОБРЕТЕНИЕ АППАРАТУРЫ ДЛЯ УЛЬТРАЗВУКОВОЙ ДИАГНОСТИКИ.
2002-2005 г.г.
  Новодвинская  ЦГБ,

администрация  МО
7.000.000 руб. средства экофонда



7.5.
СОВЕРШЕНСТВОВАНИЕ ОХРАНЫ ТРУДА  РА БОТНИКОВ  ЗДРАВООХРАНЕНИЯ:




7.5.1
Аттестация  рабочих  мест  
2001 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

7.5.2
Обеспечение  спецодеждой  и  обувью  работ- ников  службы  участковой  и  скорой  меди- цинской  помощи
2001 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Текущее финасирование

8.
Кадровое  обеспечение  и  подготовка  специалистов в медицинском университете и на центральных базах обучения в объеме квоты, утвержденной минздравом РФ.
2001- 2005 г.г.
администрация  МО,

Новодвинская  ЦГБ
Текущее

финансирование

9.
Проведение  санитарно-просветительной  работы  среди  населения  по  вопросам  здорового  образа  жизни, профилактике  заболеваний, медико-социальной  реаби- литации  больных.
2001 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ;

управление  социального   обеспечения и  защиты  на- селения;

СМИ


10.
Развитие  международного  сотрудничества  в  медико-социальной  сфере: участие  в  международных  программах  здравоохра- нения.
2002 – 2005 г.г.
Новодвинская  ЦГБ
Долевое финансирование  

          Начальник  управления  здравоохранения-


главный  врач  Новодвинской  ЦГБ
            




                                      
Н.С. Долинин

