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ЗА 2014 ГОД

Оказание медицинской помощи в 2014 году в районе осуществлялось ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ», которая включает:

-поликлинику на 468 посещений в смену;

-стационары на 159 коек, из которых 123 круглосуточных, 36 дневного пребывания .
-филиалы ЦРБ №1 (Шпикуловская больница  и № 2 (Городская больница);

-13 врачебных терапевтических участков;

-1 участок врача общей практики;

-5 педиатрических участков;

-24 ФАП

Все медицинские подразделения ЦРБ имеют лицензии на медицинскую деятельность.

На 1 января 2015 года в ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ» работает 445 человек. Врачи – 49, 3- врача-лаборанта, средний медицинский персонал – 220, младший медицинский персонал -37. Укомплектованность врачами – 60.8%,  по сравнению с уровнем прошлого года ( 58,8%). Укомплектованность средними специалистами – 94,4%, младшим персоналом – 100%. Аттестовано 80% , 67.3 % врачей, сертификаты имеют 49 врача, что составляет 100% и 100 % медицинских сестер.
В 2014году в связи с уходом на пенсию и переменной места жительства убыло 2 врача и прибыло 5, это анестезиолог-реаниматолог, 3 терапевта и акушер-гинеколог. В настоящее время в медицинских вузах по целевым направлениям обучаются 11 человек. В 2014 году к нам прибыло 2 врача терапевта, которые обучались по целевому направлению.
В результате последовательной реализации мер, направленных на укрепление здоровья населения района, достигнута определенная стабилизация демографической ситуации.
Численность населения Жердевского  района 2012-2014гг.

	
	2012

абсолютные данные)
	2013

абсолютные данные)
	2014

абсолютные данные)
	Удельный вес возрастных групп в общей численности населения,2014

	Население всего
	29822
	29631
	28989
	

	Взрослое

население
	25075
	24537
	24003
	82,8

	Дети и подростки
	4747
	5094
	4986
	17,1

	Трудоспособное население
	17747
	16976
	16446
	56,7

	Старше трудоспособного возраста
	7328
	7561
	7557
	26,0


Характеристика естественного прироста населения по Жердевскому  району в 2012-2014гг.

	
	
	2012г.
	2013 г.
	2014г.



	1
	2
	3
	4
	5

	1
	Количество  родившихся (абс.число)
	226
	227
	246

	2
	Рождаемость на 1000
	7,6
	7,6
	8,5

	3
	Количество умерших  (абс.число)
	473
	482
	469

	4
	Смертность на 1000
	15,8
	16,2
	16,1

	5
	Естественный прирост 
	-8,2
	-8,6
	-7,7

	6
	Детская смертность 

(абс.число)
	3
	7
	3

	7
	Младенческая смертность 
	
	8,8
	

	8
	Неонатальная смертность (0-28 денй) (абс. и %0)
	4,4
	
	


Структура смертности населения  Жердевского  района в 2012-2014гг.

	№
	Показатели 
	2012г
	2013г
	 2014г.

	1.
	Умерло всего(абсолютное число)
	473
	482
	469

	2.
	Болезни системы кровообращения
	243
	183
	201

	3.
	новообразования
	64
	54
	80

	4.
	Травмы и отравления
	32
	46
	78

	5.
	Болезни мочевыделительной системы
	3
	3
	4

	6.
	Болезни органов дыхания
	25
	23
	20

	7.
	Болезни органов пищеварения 
	9
	13
	21


Трудоспособное население района на 1 января отчётного года сократилось по сравнению с 2013 годом на 530человек. По данным мониторинга отмечено уменьшение показателя смертности данной категории граждан с 106 человек в 2013году до 104 в 2014году.
Показатели и структура смертности лиц трудоспособного возраста

	№
	Показатели 
	2012г
	2013г
	2014г
	Показатель

На 1000

2014г

	1.
	Численность трудоспособного возраста
	17474
	16976
	16446
	

	2.
	Умерло трудоспособного населения
	92
	106
	104
	6,3

	3.
	новообразования
	18
	18
	17
	1,0

	4.
	Инфекционные и паразитарные (туберкулез)
	
	1
	
	

	5.
	Болезни системы кровообращения
	33
	34
	35
	2,1

	6.
	Болезни нервной системы
	3
	1
	4
	0,2

	7.
	Болезни органов дыхания
	8
	3
	6
	0,3

	8.
	Болезни органов пищеварения 
	4
	10
	13
	0,8

	9.
	Травмы, отравления 
	21
	33
	24
	1,4


АМБУЛАТОРНО- ПОЛИКЛИНИЧЕСКАЯ СЛУЖБА
Амбулаторно – поликлиническая помощь в 2014 году была представлена работой районной поликлиники, филиалами № 1 и филиалам № 2. Плановый объем амбулаторной помощи по Программе государственных гарантий выполнен:
	Поликлиника 
	План 
	
	Фактически выполнено
	% выполнения

	
	2012
	2013
	2014
	2012
	2013
	2014
	2012
	2013
	2014

	Всего посещений
	149600
	169886
	164260
	144479
	169060
	164260
	96,6
	99,5
	100,0


	Специальность 
	Всего посещений
	В т.ч.сельских жителей
	На дому

	
	2012
	2013
	2014
	2012
	2013
	2014
	2012
	2013
	2014

	хирург
	11643
	11785
	11233
	4103
	4389
	4418
	173
	143
	154

	Онколог
	1983
	3199
	3272
	760
	230
	530
	216
	
	

	Акушер-гинеколог
	10798
	10219
	10141
	4211
	3970
	3743
	327
	495
	505

	Педиатры
	26157
	23788
	22210
	8759
	7870
	6246
	4964
	4361
	4571

	Офтальмолог
	8505
	8159
	7597
	2860
	2958
	2429
	196
	28
	5

	Отоларинголог
	9409
	9620
	9505
	3605
	3044
	2572
	198
	28
	22

	Фтизиатр
	4509
	3940
	3050
	1740
	1553
	1467
	209
	140
	146

	Невролог
	5749
	8549
	8569
	2151
	2979
	2789
	374
	487
	593

	Психиатр
	4814
	5929
	6929
	1581
	1431
	1280
	92
	148
	132

	Нарколог
	2516
	7194
	6659
	474
	2061
	1300
	1
	2
	3

	дерматовенеролог
	10526
	8965
	9669
	3440
	2986
	3099
	22
	25
	17


Число посещений на одного жителя в год

	
	2012г
	2013г
	2014г

	Число посещений всего
	164260
	165606
	166873

	Число посещений на 1-го жителя
	5,6
	5,6
	5,6


Как видим из таблицы число посещений стабильное.

Удельный вес посещений с профилактической целью составил 33%.

Удельный вес посещений в связи с заболеваниями и с профилактической целью в 2012-2014 гг.

	
	Посещений всего (без посещений на дому )
	Посещений с профилактической  целью 
	Удельный вес посещений с профилактической целью, %
	Посещений по поводу заболеваний 
	Удельный вес посещений по поводу заболеваний,%

	2012г
	131977
	88442
	33,1
	88442
	69,9

	2013г
	130044
	42901
	33,0
	87143
	67,0

	2014г
	125463
	41552
	33,1
	83911
	66,9


Процент посещений с профилактической целью за 2014 год составил 33,1%,  2013г- 33,1%.
Анализ заболеваемости и инвалидности населения

Заболеваемость является одним из показателей, характеризующих состояние здоровья населения, а также одним из критериев оценки работы учреждений здравоохранения.

Структура заболеваемости населения 2012-2014гг.

	Наименование классов и отдельных болезней
	Абсолютное значение
	Заболеваемость на 1000 населения
	

	
	2012г.
	2013г.
	2014г.
	2012г.
	2013г.
	2014г.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Всего 
	35205
	35202
	32987
	1180,5
	1188,0
	1137,9


	В том числе:
	
	
	
	
	
	

	Болезни системы кровообращения
	8809
	8912
	8630
	25,0
	25,3
	26,1

	Болезни системы органов дыхания
	3915
	3874
	3518
	11,1
	11,0
	10,6

	Болезни мочеполовой системы
	3089
	3512
	3274
	8,7
	9,9
	9,9

	Болезни костно- мышечной системы
	3072
	3142
	2929
	8,7
	8,9
	8,8

	Болезни органов пищеварения
	2048
	2095
	2128
	5,8
	5,9
	6,4


Как видно из приведенной таблицы заболеваемость остается относительно стабильной.
В целях совершенствования медицинской помощи и лекарственного обеспечения ветеранов и участников ВОВ проведена углубленная диспансеризация этой категории граждан в 100% случаев, 100% углубленных осмотров  участников ВОВ и лиц, приравненных к ним, проведены на дому бригадным методом.

В целях повышения доступности и качества специализированной медицинской помощи жителям села специалистами ЦРБ – 85 выездов  на ФАП, где осмотрено 2265 человека. Проведено УЗИ обследование, ЭКГ диагностика и лабораторное обследование. Пациенты, требующие дальнейшего дообследования и лечения,  направлены в областную поликлинику – 78человек и  78 в ЦРБ,

Согласно приказу МЗ РФ № 1006 « Об утверждении порядка проведения диспансеризации определенных групп взрослого населения» и приказу УЗО Тамбовской области от 25.02.2013 № 253 в ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ» начато проведение всеобщей диспансеризации. Плановый объем диспансеризации взрослого населения составляет 5851человек. За 12 месяцев прошло диспансеризацию 5855 человек, что составило 100,1% от планового объема.
В  проведении диспансеризации участвовали все медицинские сестры, участковые врачи, фельдшера ФАП, врачи участковых больниц, а также врачи – неврологи, врачи УЗИ, врач и медсестра кабинета функциональной диагностики, врачи – лаборанты, акушерка смотрового кабинета. На второй этап диспансеризации было направлено 272 человека (пациенты с дислипедемией, с патологией мазка на цитологию, подозрение на глаукому, с повышением внутриглазного давления. При проведении диспансеризации был составлен годовой сетевой график выполнения плановых объемов, ежемесячно составлялись графики для каждого сотрудника, участвующего в проведении диспансеризации. С помощью мобильных бригад ежемесячно планировались выезды в район ( село) с участием врачей –неврологов, врачей УЗД, клинического лаборанта, акушерки, в результате  планы были достигнуты в объеме 100,1 %.
РАБОТА ПЕДИАТРИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ

Сохраняется тенденция к снижению детского населения: число детей уменьшилось и составляет 4986 ( в 2013-5094).

Младенческая смертность в 2013 году составила 9,5% .В2014 году дети до 1 года не умирали.
Заболеваемость новорожденных 700,0промилле ( 701,1промилле в 2013г).
Заболеваемость детей до года 2029,5промилле ( в 2013 г -2009 промилле).

В структуре заболеваемости:
1 место – болезни органов дыхания -30%.
2 место- отдельное состояние, возникающее в перинатальном периоде-18,9%.
3 место – болезни органов пищеварения.-15,6%.
Общая заболеваемость  в 2014г  составила:

В возрасте 0-14 лет -2543,4%

15-17 лет -2799,0%.

Охват диспансерного наблюдения детей и подростков стабильный.

В 2014г на диспансерный учете состояло 1174 ребенка, что составило 345,6:1000 населения, в возрасте от 15-17 лет на учет 583 детей – что что составляет 771:1000 .

Оздоровлено стационарно 141-3% детей, 130-3% санаторно, амбулаторно 1486-33%. В санатории области дети из школы – интерната, малообеспеченных семей доставлялись санитарным транспортом.

Профилактические осмотры проводились по графику, охват составил 100%.

По программе «Иммунопрофилактики» достигнуты плановые показатели от 97 до 100%. В этом году будет усилена работа по улучшению своевременности привитости детей первого года жизни и ревакцинации БЦЖ в 7 и 14 лет.

Количество детей – инвалидов: 2012-94, 2013-88,2014-89.
В структуре детской инвалидности:

1 место- болезни нервной системы-24%.
2 место – болезни врожд.анамалии-20%
3 место- психически расстройства-14%
Из них в стационаре пролечено 25, в санатории 13, амбулаторно 51.
По стационарной помощи развернуто детское отделение на 6 круглосуточных и 8 коек дневного пребывания.
- работа круглосуточной койки  – 355,8 ( в 2013г- 394,3)

- работа койки дневного пребывания – 268,3 в 2013 – 173,8).

Средняя длительность пребывания на круглосуточной койке – 9,8  ( 2013– 9,7, дневной – 8,7 ( 2012 -9,5).

Летальность по детскому отделению нет.
Умер 1 ребенок инвалид 5 лет  с диагнозом – диффузная глиома ствола головного мозга
Задачами педиатрической службы на 2015 год являются мероприятия по выполнению приказа по профилактическому осмотру несовершеннолетних, который требуют для нашей ЦРБ, привлечение врачей –специалистов из областных ЛПУ.

КЛИНИКО – ЭКСПЕРТНАЯ РАБОТА

 В 2014 году ВК ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ»  работала согласно приказа № 1 от 09.01.2014г « Об организации деятельности врачебной комиссии. В составе ВК создано 8 подкомиссий: ЛКК, КИЛИ, комиссия во ВМП                 (83направлено, 66 получили ВМП), комиссия по ДЛО, комиссия по ВБИ, формулярная комиссия.  Заседание комиссии проводится по утвержденному графику. В 2014 году число случаев временной нетрудоспособности составило 1776, число дней 23204, средняя длительность одного случая по заболеваниям 12,5 .
В структуре заболеваемости с ВУТ (в днях)  в 2014 году:

·  1 место -  травмы.  

·   2 место – органы дыхания.
·   3 место -  болезни органов кровообращения;

·   4 место - болезни костно-мышечной системы.
·   5 место -  болезни органов пищеварения.
В структуре заболеваемости с ВУТ( в случаях) в течении 3-х лет занимают:

  I место -  болезни органов дыхания,

  II место  - болезни системы кровообращения, 

  III место   - травмы (только в 2011 году  третье место занимали болезни костно-мышечной системы).

МЕДИКО-СОЦИАЛЬНАЯ ЭКСПЕРТИЗА 

  Всего  инвалидов в районе и городе на 01.01.2015 года – 4 734, в том числе:

инвалидов I группы   - 1282.

инвалидов II группы  - 1876.

инвалидов III группы -  1576.

инвалидов с детства    -   89.

В 2014 направлено на МСЭ первично 204человека, группа определена 187.
повторно — 470 инвалида, из них инвалидность установлена 401 инвалидам, 13-сняли группу,24-с 2гр.на 3гр.,1-с 1гр.на 2 гр.
Структура первичной инвалидности за 2014 год:

1 место - болезни системы  кровообращения          
2 место – новообразования                                      
3 место – болезни  костно-мышечной системы                                                       

4 место – болезни нервной системы                                                                                                                                                                            

В 2015 году ВК планирует продолжить работу по всем направлениям, уделяя особое внимание внутреннему контролю качества и безопасности медицинской деятельности в ЦРБ. 
В ЦРБ активно работает система анкетирования. ящиков доверия, комиссия по рассмотрению жалоб от населения.

СТАЦИОНАРНАЯ ПОМОЩЬ

В 2014 году стационарная помощь оказывалась 123 круглосуточного, 36 дневного койками пребывания.
Выполнение объемов стационарной помощи

Круглосуточный стационар

2012г

Всего случае : план -3192, факт – 3191, % выполнения -100.

2013г

Всего случаев- план -3727, факт – 3727, % выполнения -100.
2014г

Всего случаев- план 3454, факт -3371, % выполнения – 98.
Дневной стационар

2012г

Всего случаев- план -1439, факт – 1433, % выполнения – 99,6

2013г

Всего случаев- план – 1324, факт – 1324, % выполнения -100.
2014г

Всего случаев - План – 1085, факт – 1092 % выполнения – 101,0
Круглосуточный стационар

	№
	показатели
	2012
	2013
	2014

	1
	Количество коек всего
	136
	140
	123

	
	-ЦРБ
	126
	115
	113

	
	
	0
	
	0

	
	-Шпикуловская больница
	10
	25
	10

	2
	Работа койки по району
	345.1
	332
	304,0

	
	-ЦРБ
	348
	329
	304,9

	
	
	0
	
	

	
	-Шпикуловская больница
	309.1
	323,3
	312,5

	3
	Оборот койки по району
	33
	28,7
	28,6


	
	-ЦРБ
	33.7
	32,1
	29,9

	
	
	0
	
	

	
	-Шпикуловская больница
	24.2
	26,1
	24,7

	4
	Среднее пребывание по району
	10.4
	11,5
	10,6

	
	-ЦРБ
	10.3
	10,1
	10,1

	
	
	0
	
	

	
	-Шпикуловская больница
	12.5
	12,5
	12,5

	5
	Летальность по району
	0.8
	0,8
	0.9

	
	-ЦРБ
	0.8
	0,8
	0.9

	
	
	0
	
	0

	
	Шпикуловская больница
	0
	
	0


Дневной стационар

	№
	показатели
	2012
	2013
	2014

	1
	Количество коек всего
	57
	38
	36

	
	-ЦРБ
	37
	24
	36

	
	
	15
	14
	

	
	
	5
	
	

	2
	Работа койки по району
	292.3
	336,8
	305,5

	
	-ЦРБ
	279
	301,2
	305,5

	
	-
	389
	398
	

	
	
	100.4
	
	

	3
	Оборот койки по району
	26.7
	30,9
	31,0

	
	-ЦРБ
	26.2
	28,8
	31,0

	
	
	33.5
	34,7
	

	
	
	1
	
	

	4
	Среднее пребывание по району
	10.9
	10,8
	9,8

	
	-ЦРБ
	10.5
	10,3
	9,8

	
	
	11.6
	11,6
	

	
	
	10
	
	


Структура больных по стационару
	
	2012
	2013
	2014

	1 место
	%
	%
	%

	Болезни кровообращения
	25,3
	25,1
	27,2

	2 место
	
	
	

	Болезни органов дыхания
	20,5
	17,9
	17,0

	3 место
	
	
	

	Болезни органов пищеварения
	9,8
	11,8
	9,6

	4 место
	
	
	

	Болезни мочеполовой системы
	7,4
	8,8
	9,3

	5 место
	
	
	

	Травмы и отравления
	7,8
	6,7
	6,0


Летальность по  стационару 

 2012г -0,8%

2013г -0,8%
2014 г -0,9%

Хирургическое отделение

За отчетный период отделение работало на 30 коек.

Укомплектованность кадрами врачей-2

      Медсестер-10.
      Санитарки-6.
За отчетный период показатели работы стационара:

	
	Чистые 

	Работа койки
	323,5

	Количество коек/дней
	9705

	Оборот койки
	31,9

	Среднее пребывание на койке
	10,1

	Хирургическая активность
	40,7


Умерло больных всего-6
Общая летальность-0.6%

Послеоперационная летальность-0.2%

Летальность от острой хирургической патологии-0%

От плановых операционных вмешательств-0%

Было выполнено:

Плановые грыжесечения-49
Холецистэктомия-7, 
4-в плановом порядке

3-в экстренном.

Принято больных всего-
2012г- 11643 человек 

2013г -11785

2014 год-11233
Посещение на дому-154
Деятельность диагностических отделений

Рентгенодиагностическая работа

	
	2012
	2013
	2014

	Рентгенологических исследований
	11059
	13940
	12645

	флюорограм
	12542
	12624
	14569

	Число профилактических исследований ОКГ
	13107
	13062
	14982


Ультразвуковые исследования

	Вид исследований
	2012
	2013
	2014

	УЗИ всего
	15920
	14605
	15530

	УЗИ брюшной полости
	3588
	3896
	4079

	УЗИ женских половых органов
	2381
	2035
	2251

	УЗИ почек 
	5283
	5532
	5624

	УЗИ сердца
	733
	797
	965

	УЗИ молочных желез
	767
	238
	219

	УЗИ щитовидной железы
	1575
	1302
	1465

	УЗИ головного мозга
	122
	116
	163

	УЗИ детям до 2 лет
	175
	190
	215

	УЗИ предстательной железы
	390
	127
	147


Акушерско-гинекологическая служба.

В районе проживает 15615 женщина, из них 6547 женщин фертильного возраста. Акушерско-гинекологическая  служба представлена родильным отделением, гинекологическим отделением и ж/к.

Родильное отделение:

Количество родильных коек-3. Количество родов за 2014 год-99 (87  в 2013году). Функционирует 6 коек патологии беременных. В 201 году пролечено 239 беременных, проведено 2271 к/д (247 беременных, 2198 к/д в 2013 году). Все койки для беременных и рожениц -совместного пребывания. Количество оперативных родов- 2(2,0%), в 2013году - 5 (5,7%). Осложнений после оперативных родов не было. В прошедшем году не было случаев материнского и детского травматизма( так же, как и в 2013 году). И Родился 1 недоношенный ребёнок весом 1300 в сроке 30 недель. Доля нормальных родов составила 62,2% (73,6% в 2013 году). В Дистанционном консультативном Центре проконсультировано 52 беременных , (28-в 2013 г.).  Среди осложнений родов отмечено: кровотечений в послеродовом периоде-4; разрывов промежности 1-2 ст-3; разрывов влагалища-2; слабости родовой деятельности-1; дискоординации родовой деятельности нет.. Все новорожденные дети  приложены  к груди.  За счёт дополнительного финансирования в рамках программы «Родового сертификата» в родильном отделении потрачено на медикаменты – 112,7т.р., на оборудование - 40т.р., на дополнительное питание – 14,4т.р., на мягкий инвентарь – 1,8т.р.

Гинекологическое отделение: было развёрнуто на 9 коек, из них 4 койки дневного пребывания. На круглосуточных койках пролечено 309больных, проведено 2298 к/д (443 и 2721 соответственно в 2013году). На койках дневного пребывания пролечено 215 больных, проведено 1640 к/д, (203 и 1359 соответственно в 2013 году). Количество абортов по району-44(51 в 2013 году). Соотношение родов и абортов составило 5,3/1. Оперативная активность 61,6%, в 2013 г.-58,0%. Случаев внематочной беременности 1, прооперирована в 1-е сутки.  Количество лапаротомий-6, из них 1 плановая  (надвлагалищная ампутация матки). Количество гистероскопий-99, (139 в 2013 году). Осложнений после оперативных вмешательств не было.

Женская консультация функционирует на базе районной поликлиники. Приём  осуществлялся 3-мя врачами. Количество посещений беременными  ж/к составило 2851(2979 в 2013 г.). Взято на учёт по беременности 238беременных, из них 212 -до 12недель. Ранняя явка составила 92,8 (89,0 в 2013г).Закончили беременность 241 человек, из них 236 -родами. Обследование на маркеры хромосомной патологии составило 100%,на ИППП-100%,все беременные прошли УЗИ. Доля беременных, прошедших обследование в ЦПС (УЗИ + биохимический скрининг) в 11-14 недель составила 92,7%, в 20-22 недели-98,1%. Генетиком проконсультировано 9,5% -23беременных. Заболеваемость беременных не превысила показателей предыдущих лет. Случаев тяжёлых форм гестоза, сахарного диабета не отмечено.

Диспансерная группа женщин с гинекологическими заболеваниями составила 662 человек. Оздоровлено 613 человек. 

О работе отделения скорой медицинской помощи

Отделение СМП при ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ» имеет в штате:

-старшего фельдшера;
-13 фельдшеров линейных выездных бригад;

-4 медсестры по приему и передаче вызовов;

-14 водителей.

Фельдшерские бригады работают круглосуточно. Отделением СМП обслуживается население всего района. Наиболее отдаленная точка обслуживания находится в 76 км от ЦРБ (с.Григорьевка). Средний радиус обслуживания-50 км.

Медикаментами отделение, согласно Программе Госгарантий, обеспечивалось в достаточном объеме.

В 2014 году выполнено выездов-9020, в 2012г- 11103,в 2013-9941 .

Медицинская помощь оказывалась больным с острым и повторным инфарктом 2013- 51, 2012-45 ,в 2014-41, с острым цереброваскулярными болезнями 2013- 126,  2012г-111 ,  в 2014-109
Одна скорая фельдшерская бригада оснащена полностью современным медицинским оборудованием: небулайзером, глюкометром, дефибриллятором, ЭКГ – аппаратом.
Работа медицинской службы бригады экстренного реагирования
Число выездов бригадами СМП и МБЭР на место ДТП за 2014год -68, М6-15.

Пострадавших во время ДТП -65(из них – 6 детей). Пострадавших на автотрассе М6-17(из них – 1 ребенок). Число погибших на месте ДТП за 2014 год -14.
Число пострадавших, которым оказана медицинская помощь на месте ДТП – 65 в том числе детей -6.
Оснащение автомобиля ФОРД:

- ингаляционный аппарат 

-аппарат ИВЛ

- дефибриллятор

- электрокардиограф

- электроотсасыватель

- глюкометр

- комплект вакуумных шин

- пульсоксиметр

- наборы для оказания помощи
ПЛАНОВО- ЭКОНОМИЧЕСКАЯ РАБОТА
Динамика расходования  денежных средств  за период  2012-2014годы     

	
	2014 г
	2012г
	2013г

	
	
	
	2014г /  2012г
	
	2014г / 2013г

	Средства ОМС на выполнение территориальной программы  ОМС
	137079,1
	92 104,5
	148,8%
	110 899,3
	123,6%

	Средства федерального бюджета 
	-
	5 459,3
	
	-
	

	Средства областного бюджета
	6192,9
	6 031,4
	102,7%
	6 612,0
	93,7%

	От оказания платных услуг и иной приносящей доход деятельности 
	7817,3
	6 740,2
	116%
	8 730,9
	89,5%

	В т. ч. средства федерального фонда социального страхования
	1230,5
	1 228,0
	100,2%


	1 330,0
	92,5%

	Средства муниципального   бюджета
	-
	-
	
	-
	

	Итого  расходов
	151089,4
	110335,4
	136,9%
	145 097,0
	104%


Расходы на здравоохранение из бюджетов всех уровней в 2014 году составили 151089,4  тыс.руб., что составляет 104% к уровню  объемов финансирования 2013 года и 136,9% к уровню 2012 года. Расходы на финансирование Программы государственных гарантий оказания населению Тамбовской области бесплатной медицинской помощи увеличились на 20% к прошлому году и на 36,9% по отношению к 2012 году.

Планирование и использование средств, направляемых на здравоохранение, осуществляется по программно-целевому принципу с учетом решения основных задач, стоящих перед отраслью, ориентированных на конечный результат. 

В 2014 г. проведена оптимизация штатной численности по младшему медицинскому персоналу ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ». Системный подход позволил привести должностные обязанности младшего медицинского персонала в соответствии с приказом МЗ РФ № 541н. Сверхнормативные штатные должности в учреждении отсутствуют.

В 2011-2013 гг.  продолжается  работа, направленная на совершенствование системы оплаты труда медицинского персонала.

	Категории работников
	2012г

(руб.)
	2013г

(руб.)
	2014г
(руб)
	 2012/

  2011
	2013 / 2012
	2014 /  2013

	Врачи 
	26458
	29383
	31410
	106,5%
	111%
	107%

	Средний мед.персонал
	11650
	13142
	15940
	121%
	113%
	121%

	Младший мед.персонал
	5450
	7361
	9210,1
	109%
	135%
	125%

	Прочие 
	6887
	7059
	7879,6
	124%
	102%
	112%

	Всего по ЛПУ
	11125
	12920
	15086,1
	117%
	116%
	117%


Заработная плата  работников ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ» за последние три года увеличилась на 41% , коэффициенты роста средней заработной платы в 2014г по отношению к 2013 г составил 1,2, а по отношению к 2012 г составил 1,4

Средняя   заработная  плата работников  всего учреждения в 2012г составила  11125 рублей;      за 2013г  -  12920 рублей;   в  2014г – 15086,1рубль.

 В разрезе категорий  медицинских работников  также сохраняется стабильность увеличения  оплаты труда:

средняя заработная плата врачей   в 2012 г составила 26485 рублей, в 2013г – 29383 руб., а в 2014 г - 31410 рублей, прирост заработной платы составил 4290 рублей;  коэффициент роста – 1,37;

средняя заработная плата среднего медицинского персонала в 2012 г составила 11650 рублей, в 2013г – 13142 рубля, а в 2014 г - 15940 рублей, прирост заработной платы составил  4290 рубля, коэффициент роста – 1,37;

 
 средняя заработная плата младшего медицинского персонала в 2012 г составила 5450 рублей, в 2013г – 7361 рубль, а в 2014 г – 9210 рублей, прирост заработной платы составил  3760,1 рубля, коэффициент роста – 1,69;

и средняя заработная плата прочего персоналу в 2012 г составила 6887 рублей, в 2013г – 7059 рублей, а в 2014 г – 7879,6 рублей, прирост заработной платы составил  992,6 рублей, коэффициент роста – 1,14;

Учреждения здравоохранения, работают в системе обязательного медицинского страхования, переведены на преимущественно одноканальную систему финансирования. Это позволяет проводить экономический анализ расходов по статьям «материальных затрат» и вырабатывать предложения по эффективному расходованию бюджетных средств. В 2014 году коммунальные услуги включены  в состав тарифов. 
 
Главной составной частью коммунальных услуг является потребление электрической энергии.   Основные  энергопотребители ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ»  – на территории Жердевского района:  главный   стационарный  корпус,   центральная поликлиника, филиал №1«Шпикуловская больница», филиал №2 «Городская больница» и  24 ФАП, во всех зданиях установлены приборы учета, соответствующего качества, что позволило выполнить установленные показатели по Государственной программе «Энергосбережение и повышение энергетической эффективности Тамбовской области». С целью улучшения материально-технической базы нашего учреждения и повышения качества предоставленных услуг населению нашего района проведены текущие ремонты на 5 объектах ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ»:
-Туголуковский ВОП;

- Пичаевский ВУ;

-Алексеевский ВУ;

-Петровский ФАП;

- Заревский ФАП;

Газифицированы 4 объекта:

- Пичаевский ВУ;

- Алексеевский ВУ;

- Заревский ФАП;

-Петровский ФАП

Общая сумма ремонтных работ согласно контрактов на 8626495 рублей.

Подведены коммуникации (водоснабжение и водоотведение): Заревский ФАП, Петровский ФАП, Новорусановский ФАП. В течение года текущими ремонтами отремонтированы помещения для приема пищи в хирургическом отделении, проведены работы по благоустройству территории с устройством пандуса и ремонтом лестничных ступеней, разбиты клумбы и высажены деревья.
Текущим плановым ремонтом, при подготовке к зиме, отремонтирована котельная филиала № 1 «Шпикуловская больница», отремонтирована входная группа в отделении скорой помощи, решен вопрос по замене котлов в котельной ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ».
Планируется в 2015 году продолжить работы по текущим ремонтам ФАП и здравпунктов, газификации ФАП и здравпунктов, ремонту здания родильного отделения, помещения аптеки, фасада главного корпуса, морга, согласно комплексного плана.
В 2014 году продолжается укрепление материально – технической базы. За счет средств обязательного медицинского страхования на приобретение медицинского оборудования израсходовано 129,7 тыс. рублей. За счет средств областного бюджета в учреждение поступило:  автомобиль скорой помощи класса «В» и оборудование на сумму 2254,8 тыс. руб. Для оснащения Липовского ФАП за счет средств управления сельского хозяйства области поступило оборудование на 172,2 тыс. руб. 
В ходе реализации программы модернизации здравоохранения Тамбовской области в ТОГБУЗ «Жердевская ЦРБ» произошло укрепление материально-технической базы, внедрение современных информационных систем, повышение доступности амбулаторной медицинской помощи за счет возможности осуществления самостоятельной предварительной записи на прием к врачу (инфомат, портал).
Ведется работа с медицинской информационной системой: ведение электронных карт пациентов, осуществление предварительной записи на прием к врачу, оформление случаев госпитализации, выдача направлений на ВМП, выдача талонов на консультацию в областные государственные учреждения здравоохранения.
27.10.2014г. подписан контракт на сумму 1231998    на предоставление неисключительных прав (лицензий) и пакетов сертификации средств защиты информации.

В 2014 году установлена и начата работа скорой медицинской помощи на базе унифицированного программного решения для обеспечения функции диспетчеризации санитарного транспорта.
    В 2014 году был разработан эффективного контракт с сотрудниками учреждения. В эффективном контракте конкретизированы должностные обязанности работника, условия оплаты труда, показатели и критерии оценки эффективности деятельности для назначения стимулирующих выплат. В отношении каждого работника разработаны показатели и критерии оценки эффективности деятельности. А так же размеры поощрения за достижения коллективных результатов труда. 

Основные задачи на 2015 год:
1. Обеспечение оказания первичной медико-санитарной и специализированной медицинской помощи населению Жердевского района.

2. Оперативное и организационно – методическое руководство, а также контроль за деятельностью филиалов, фельдшерско-акушерских пунктов.

3. Планирование и организация материально – технического снабжения подразделений учреждения здравоохранения; разработка и осуществление мероприятий по планомерному развитию подразделений.

4. Разработка и осуществление мероприятий, направленных на повышение качества медицинского обслуживания населения района, снижение заболеваемости, инвалидности, больничной летальности, детской и общей смертности.

5. Своевременное и широкое внедрение в практику работы ЦРБ современных методов и средств профилактики, диагностики и лечения.

6. Разработка, организация и осуществление мер по расстановке, рациональному использованию, повышению профессиональной квалификации и воспитанию медицинских кадров и другого персонала ЦРБ.

7. Реализация мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным сердечно - сосудистыми заболеваниями и пострадавшим в ДТП, совершенствование онкологической помощи населению Жердевского района.

8. Формирование мотивации здорового образа жизни у населения района.

9. Выполнение плановых объемов медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий.

10. Обеспечение учреждения жизненно необходимыми и важнейшими лекарственными средствами, реактивами, изделиями медицинского назначения и расходными материалами.

11. Проведение экспертизы качества оказания  медицинской помощи в подразделениях.

12. Проведение качественного финансового менеджмента в целях повышения эффективности расходов и качества управления финансовыми ресурсами.

13. Выполнение требований действующего законодательства в сфере размещения заказов.

14. Выполнение комплекса мер по соблюдению санитарно-гигиенического и противоэпидемического режимов в учреждении.

15. Проведение комплекса мероприятий по обеспечению антитеррористической защищенности учреждения, направленных на неукоснительное соблюдение требований действующего законодательства в части обеспечения антитеррористической  деятельности и защищенности от террористической угрозы.

16.  Проведение комплекса мероприятий по совершенствованию уровня противопожарной защиты учреждения, предусмотренных действующими нормативными документами.

