Российская Федерация

Иркутская область

Нижнеилимский муниципальный район

АДМИНИСТРАЦИЯ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

От 01.08.2012г. № 961                      

г. Железногорск-Илимский

«О внесении изменений в долгосрочную целевую 

Программу «Модернизация здравоохранения 

МО «Нижнеилимский район» на 2011- 2012 годы», 
утвержденную постановлением
администрации  района №1269 от 18 ноября 2011г.»
          В целях улучшения  качества и обеспечения доступности медицинской помощи населения МО «Нижнеилимский район», руководствуясь Федеральным законом от 06.10.2003 года №131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», Уставом муниципального образования «Нижнеилимский район», администрация Нижнеилимского муниципального образования

ПОСТАНОВЛЯЕТ:

1. Внести изменения в долгосрочную целевую программу «Модернизация здравоохранения МО «Нижнеилимский район»,утвержденную постановлением администрации района №1269 от 18 ноября 2011 г и утвердить её в новой редакции (Приложение)
2. Опубликовать данное постановление  в печатном издании «Вестник Думы администрации Нижнеилимского муниципального района».

3. Контроль за исполнением постановления возложить на заместителя мэра района по вопросам экономики и финансам Г.П. Козак
Мэр района                                                                                                    Н.И. Тюхтяев
                                                                                            Приложение 

                                                                                             к постановлению

                                                                                             администрации района

                                                                           от01.08.2012г. № 961

ДОЛГОСРОЧНАЯ ЦЕЛЕВАЯ ПРОГРАММА

«МОДЕРНИЗАЦИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ

 МО «Нижнеилимский район» 

НА 2011-2012 ГОДЫ» 

(далее – Программа модернизации)

(новая редакция)

ПАСПОРТ ПРОГРАММЫ

«Модернизация здравоохранения МО

«Нижнеилимский район» на 2011-2012 годы».

	Основание для разработки

Программы:
	Распоряжение администрации Нижнеилимского муниципального района от 16 ноября 2011 г. №544 «О разработке долгосрочной целевой программы «Модернизация здравоохранения МО «Нижнеилимский район» на 2011-2012 г.»

	Разработчик Программы:
	МБУЗ «Железногорская центральная районная больница».

	Срок реализации Программы
	2011-2012 годы

	Цель программы:
	Улучшение качества и обеспечение доступности медицинской помощи населению Нижнеилимского района Иркутской области.

	Задачи Программы:
	1. Приведение материально-технической базы лечебно-профилактических учреждений района (проведение текущих и капитальных ремонтов, оснащение оборудованием, оснащение техническими средствами) в соответствие с требованиями порядков оказания медицинской помощи.

2. Обеспечение потребности во врачах по основным специальностям с учетом объемов медицинской помощи  по территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи.

	Основные мероприятия 

Программы:
	1. Укрепление материально-технической базы лечебно-профилактических учреждений района. 

 2. Подготовка и переподготовка кадров, повышение квалификации врачей.

3.Внедрение современных информационных систем в здравоохранении

	Объемы и источники финансирования Программы:
	Общий объем финансирования – 2701,04

 тыс. рублей средства бюджета Нижнеилимского муниципального района. 
1. Укрепление материально-технической базы лечебных учреждений района.

Общий объем финансирования – средства бюджета Нижнеилимского муниципального района – до 2102,6 тыс. рублей.

В 2011 г. 1144,5 тыс. рублей  

В 2012 г. 958,1 тыс. руб. 

2. Подготовка и переподготовка кадров, повышение квалификации врачей.

 Общий объем финансирования – средства бюджета Нижнеилимского муниципального района – 38,8 тыс. руб.

В 2011г -25,2 тыс. руб.

В 2012г- 13,6 тыс. руб.

3.Внедрене современных информационных систем в здравоохранении

Общий объем финансирования – средства бюджета Нижнеилимского муниципального района – 559,64тыс. руб.

В 2012г- 559,64  тыс. руб.



	Исполнитель Программы:
	МБУЗ «Железногорская центральная районная больница».

	Ожидаемые конечные результаты реализации Программы:
	- Улучшение материально-технического состояния ЛПУ района, а так же внедрение стандартов оказания медицинской помощи;

- Улучшение кадрового врачебного потенциала.

- Повышение доступности и улучшение качества оказания медицинской помощи населению района в соответствии со стандартами. 



	Система организации контроля по исполнению Программы:
	Контроль по реализации Программы осуществляет в установленном порядке администрация Нижнеилимского муниципального района.


ОПИСАНИЕ ПРОГРАММЫ

1. СОДЕРЖАНИЕ ПРОБЛЕМЫ И ОБОСНОВАНИЕ НЕОБХОДИМОСТИ ЕЕ РЕШЕНИЯ ПРОГРАММНЫМИ МЕТОДАМИ.

1.1. Обоснование целей, основных направлений Программы и ее задачи.
Состояние здоровья населения Нижнеилимского района, несмотря на положительную динамику показателей здоровья за последние 5 лет, требует дальнейшего улучшения. Приоритетами в улучшении здоровья населения должны стать улучшение здоровья детей и подростков, снижение смертности трудоспособного населения от предотвратимых причин смерти (болезней органов кровообращения, травм) и повышение доступности медицинской помощи.

Проблемами системы здравоохранения Нижнеилимского района  являются:

· существенное недофинансирование Территориальной программы                 государственных гарантий (69% от установленного федерального норматива ПГГ). 

· низкая заработная плата медицинских работников, что обусловливает отток кадров из отрасли и высокий коэффициент совместительства (1,55);

· неудовлетворительная материально-техническая база здравоохранения: высокий износ медицинского оборудования (49% оборудования эксплуатируется сверх нормативного срока), обветшание зданий и сооружений (средний износ зданий — 46%) и соответственно в разы перерасход средств на жилищно-коммунальные услуги;

· отсутствие современного медицинского оборудования, недостаток современных лекарственных средств и расходных материалов, что препятствует внедрению современных стандартов медицинской помощи;

· низкая обеспеченность врачебными кадрами (в 1,9 раза ниже, чем по Иркутской области).

Для того чтобы улучшить состояние здоровья населения Нижнеилимского района и решить проблемы здравоохранения необходимы программно-целевые мероприятия по обеспечению доступности и повышению качества медицинской помощи, эффективности расходования ресурсов системы здравоохранения, среди них:

· улучшение материально-технического обеспечения системы здравоохранения, в том числе в первоочередном порядке улучшения материально-технического состояния учреждений первичного звена здравоохранения;

· повышение квалификации медицинских кадров для обеспечения соответствия медицинской помощи установленным стандартам.

Основные направления модернизации здравоохранения:

· создание условий по выполнению порядков оказания медицинской помощи с целью улучшения показателей здоровья населения;

· оснащение оборудованием муниципальных учреждений здравоохранения Нижнеилимского района (приоритетным будет оснащение отделений: хирургического, родильного, терапевтического (оказание помощи больным с сердечно-сосудистой патологией и гастроэнтерологическими заболеваниями)). Наиболее существенные затраты необходимы для организации выполнения порядка оказания медицинской помощи по  акушерству  и гинекологии, неонатологии,  травматологии, сердечно-сосудистой патологии.

· выборочный капитальный ремонт помещений;

· повышение квалификации медицинских кадров для обеспечения соответствия медицинской помощи установленным стандартам. 

2. СИСТЕМА МЕРОПРИЯТИЙ ПО РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ.

2.1. УКРЕПЛЕНИЕ МАТЕРИАЛЬНО-ТЕХНИЧЕСКОЙ БАЗЫ   ЛЕЧЕБНЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ

2.1.1 Мероприятия  по оснащению оборудованием  учреждений здравоохранения Нижнеилимского района в соответствии с утвержденными Минздравсоцразвития России порядками оказания медицинской помощи. 

Для муниципальных учреждений здравоохранения характерна недостаточная оснащенность и высокая степень износа медицинского оборудования. Средний износ составляет 84%.

 Нормативный срок эксплуатации медицинского оборудования: диагностических приборов и аппаратов, аппаратов для анестезии и реанимации, эндоскопов, микроскопов, операционных, аппаратов и приборов для физиотерапии и т.д. — составляет не более 5 лет. Вместе с тем в учреждениях здравоохранения Нижнеилимского района 49% оборудования превышают установленные нормативные сроки эксплуатации.

Для создания условий по выполнению порядков оказания медицинской помощи с целью улучшения показателей здоровья населения запланированы мероприятия по оснащению оборудованием муниципальных учреждений здравоохранения Нижнеилимского района. Приоритетным будет оснащение отделений: хирургического, родильного, терапевтического (оказание помощи больным с сердечно-сосудистой патологией и гастроэнтерологическими заболеваниями).  Наиболее существенные затраты необходимы для организации выполнения порядка оказания медицинской помощи по  акушерству  и гинекологии, неонатологии,  травматологии, сердечно-сосудистой патологии.

Всего финансирование из средств местного бюджета в 2011году на оснащение оборудованием составит 1144,5 тыс. руб. 

2.1.2 Капитальный ремонт учреждений здравоохранения.

В настоящую Программу вошли мероприятия по капитальному ремонту, проведение которых крайне необходимо для поддержания в удовлетворительном состоянии и соответствии санитарным нормам объектов МУЗ «ЖЦРБ».

В частности, в рамках настоящей Программы планируется выборочный капитальный ремонт помещений поликлиники: в здании, построенном в 1987 году, существуют помещения, в которых ремонт не проводился с момента сдачи здания в эксплуатацию. В основном это помещения 3-го и 4-го этажей. 

В крайне неудовлетворительном состоянии находятся помещения хирургического отделения, где износ внутренней отделки части помещений составляет до 80%. Изношены покрытия полов. Пористое цементное покрытие под выбитой кафельной плиткой может являться местом локализации всевозможных инфекций. То же можно сказать и об отделке стен.

        На реализацию Программных мероприятий в части проведения капитальных ремонтов в 2012 году планируется затратить средства бюджета Нижнеилимского муниципального района  до 958,1 тыс. рублей. 

2.2. Подготовка и переподготовка кадров, повышение квалификации врачей. 

Укомплектованность врачами в Нижнеилимском районе без учета совместительства (отношение физических лиц к штатным должностям) составила 58 %. Высокие показатели совместительства свидетельствуют о дефиците врачей в Нижнеилимском районе. Так, коэффициент совместительства в амбулаторно-поликлинических учреждениях составил 1,51, в стационарных — 1,58. 
Такая ситуация приводит к снижению доступности и качества медицинской помощи населению Нижнеилимского района. Так, например, в настоящее время срок ожидания УЗИ-исследований составляет в среднем 1 месяц. Согласно Территориальной программе государственных гарантий этот срок не должен превышать 5 дней. Для профессиональной переподготовки в 2011 году планируется 1 врач по специальности «Ультразвуковая диагностика, в 2012 году -  1 врач по подготовке для работы в условиях  информатизации системы здравоохранения.   

Всего финансирование профессиональной переподготовки врачебных кадров составит: 38,8 тыс. руб. средства бюджета Нижнеилимского муниципального района, в том числе в 2011 году – 25,2, тыс. руб., в 2012 – 13,6 тыс. руб.

2.3Внедрение современных информационных систем в здравоохранении

Одним из серьезных препятствий для предоставления качественной и своевременной медицинской помощи на территории Нижнеилимского района является большая территориальная удаленность ЛПУ. Приблизить пациента к врачу позволяют информационные технологии. Предоставление ряда услуг через сеть Интернет, включая запись на прием к врачу, получение результатов исследований позволят снизить временные и физические затраты при получении медицинских услуг населением Нижнеилимского района. В современных условиях динамичное  развитие высокоэффективной системы здравоохранения невозможно без повсеместного внедрения информационных технологий (ведение электронной карты пациента, внедрение систем персонального мониторинга здоровья, приведение имеющейся интегрированной системы электронного документооборота в системе здравоохранения района к современным стандартам). Таким образом, необходимо обучение медицинского персонала для работы в условиях внедрения информационных технологий.        На реализацию Программных мероприятий в части внедрение современных информационных систем в здравоохранении в 2012 году планируется затратить средства бюджета Нижнеилимского муниципального района  до 559,64 тыс. рублей. 
3. Основные мероприятия ПРОГРАММЫ.

	Мероприятия
	ожидаемый результат
	Исполнители
	Объенм финансирования, тыс. руб.
	Источник финансирования

	
	
	
	2011
	2012
	всего
	

	Проведение капитального ремонта

	Капитальный ремонт хирургического отделения
	Приведение помещений в соответствие с требованием СанПиНа для получения заключения на лицензирование. Исключение возможности травмирования пациентов, в результате частичного износа покрытий полов. Снижение случаев внутрибольничных инфекций до -0, улучшение условий пребывания пациентов в больнице и улучшение условий труда медицинского персонала.                                                               


	МБУЗ «ЖЦРБ»
	
	538,8
	538,8
	местный

бюджет

	Выборочный капитальный ремонт поликлиники
	Приведение помещений в соответствие с требованием СанПиНа для получения заключения на лицензирование. Улучшение условий оказания медицинской помощи больным и улучшение условий труда медицинского персонала,                                                            открытие дополнительных кабинетов узких специалистов и оказания неотложной мед. помощи, дневного стационара. 


	МБУЗ «ЖЦРБ»
	
	419,3
	419,3
	местный бюджет

	Приобретение медицинского оборудования

	Приобретение медицинского оборудования в соответствии с внедряемыми стандартами 
	Оснащение в соответствии с порядками оказания мед. помощи, снижение времени ожидания приема узких специалистов и диагностических исследований. 


	МБУЗ «ЖЦРБ»
	1144,5


	
	1145,6

	местный

бюджет

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении

	

	Внедрение современных информационных систем в здравоохранении 
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС) 
	МБУЗ «ЖЦРБ»
	
	196,85
	196,85
	     местный

бюджет

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС)
	Муз »РГБ»
	
	56,17
	56,17 
	

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС)
	МБУЗ «БУБ»
	
	58,86
	58,86
	

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС)
	МБУЗ «РУБ»
	
	98,42
	98,42
	

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС)
	МАУЗ СП


	
	49,48
	49,48


	

	Внедрение современных информационных систем  вздравоохранении
	Обеспечения подключения к сетям передачи данных локального (ЛВС)
	МБУЗ «НГБ»
	
	99,86
	99,86
	


4. ФИНАНСОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРОГРАММЫ.     

Общий объем финансового обеспечения Программы  составит до 2701,04 тыс. рублей, в том числе:

в 2011 году до 1169,7 тыс. рублей

          в 2012 году до 1531,34  тыс. рублей.

Финансовое обеспечение настоящей Программы в течение срока действия Программы не подлежит уменьшению без внесения изменений в Программу в установленном порядке.

5. ОЖИДАЕМЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ. 

Реализация Программы приведет к следующим результатам:

· повышение качества и доступности оказания медицинской помощи населению района; 
· переход к оказанию медицинской помощи по современным стандартам, рекомендованным Минздравсоцразвития РФ;

·      улучшение кадрового врачебного потенциала;

·      исключение простоя дорогостоящего оборудования из-за отсутствия медицинских кадров;

· улучшение материально-технической базы учреждений здравоохранения;

· повышение удовлетворенности населения медицинской помощью, улучшению условий её оказания
Главный врач МУЗ «ЖЦРБ»                                                         Л.А. Скорикова

