                                 Анализ  потребности и фактических  объемов 

             предоставляемых  услуг  в Даниловском муниципальном районе

                                                            2008 -2011 годы
В соответствии с принятыми постановлениями администрации Даниловского муниципального района № 702 от 23.06.2010 года «Об утверждении Порядка формирования и финансового обеспечения выполнения муниципальных заданий на оказание муниципальных услуг  физическим и юридическим лицам муниципальными бюджетными и автономными учреждениями Даниловского муниципального района»,  № 824 от 19.07.2010 «Об утверждении Порядка осуществления стоимостной оценки потребности в муниципальных услугах (работах)» бюджетными учреждениями района определены потребности в оказываемых ими услугах, планируется деятельность органа местного самоуправления в рамках предоставления услуг физическим и юридическим лицам. На 2011 год разработаны и доведены до бюджетных учреждений образования, культуры, спорта, молодежной политики, здравоохранения муниципальные задания на выполнение услуг. Потребность в оказании муниципальных услуг используется и будет использоваться при  планировании мероприятий и финансированию работ по улучшению материально – технической базы бюджетных учреждений.

-         проведена оценка потребности в предоставлении муниципальных услуг по образованию, культуре, здравоохранению, физкультуре, социальной политике, включенных в реестр муниципальных услуг, утвержденный постановлением администрации Даниловского муниципального района от 01.02.2010 года № 63;

-        фактические данные об оплате услуг формировались на основе существующей финансовой отчетности по отраслям, оказывающим услуги. В отношении отдельных показателей структуры стоимости услуг используется индекс инфляции.

       На основании  анализа потребности и фактических  объемов  предоставления  услуг в сфере  образования  можно  сделать  следующие выводы:

- Предоставление  общедоступного бесплатного начального общего, основного  общего, среднего общего  образования  по  основным  общеобразовательным  программам  -  количество  предоставленных  услуг  с 2008 года уменьшилось с 2582  до 2387 в 2011 году,  при  этом  стоимость  услуги  возросла с 37,8 тыс.руб. в 2008 г.  до 52,4 тыс.руб.  в 2011 г., что   объясняется  ростом  цен  на коммунальные  и прочие  услуги  по  содержанию  общеобразовательных  школ,  ростом  заработной  платы и  увеличением нормативов  на  содержание 1 учащегося.
  
-  Количество  услуг  по    предоставлению  бесплатного питания  увеличилось

 с 2008 г.с 1411  до 1483 в 2011 году, стоимость питания  ученика в день  25 руб.

   
- На организацию отдыха детей в каникулярное  время \ в том числе и на лагеря  с  дневным  пребыванием \  сумма  выделенных  средств  возросла  с 711 тыс. руб.  в 2008 г.  до 1940 тыс. руб. в 2011 году.  Потребность  полностью  обеспечена.

   
- По  предоставлению  дополнительного   образования   потребность  обеспечена  полностью,  стоимость  услуги  возросла  с 6,3 тыс. руб.  в 2008 г.  до  18,8 тыс. руб.  в 2011 году.

  
- По  предоставлению  общедоступного  дошкольного  образования  потребность  в  услуге  ежегодно  превышает  факт  предоставления  услуги,  существует  очередь  на  получение  места  в дошкольном  учреждении  несмотря на  то, что  были  открыты  дополнительно  60  мест  в дошкольных группах  при школах  за  период  2008-2011 год.

  
- Потребность в услугах  в области  опеки и попечительства  обеспечена  полностью.

Состояние здоровья населения Даниловского муниципального района
   Общая численность населения Даниловского района на 01.01.2010г. составила – 26470 человек, (26594 человека в 2009г.), в том числе трудоспособного возраста – 15274 человека (57,7%), взрослого населения – 21561 человек (81,45%), дети и подростки – 4909 человек (18,54%).

В районе преобладает доля населения трудоспособного возраста, стабильным ростом показателей рождаемости, незначительным повышением уровня смертности, в том числе и в трудоспособном возрасте.

   В 2010г. улучшились показатели рождаемости, снизилась младенческая смертность. Ухудшились показатели общей смертности, смертности в трудоспособном возрасте, коэффициент естественного прироста составляет -6,4. В абсолютных цифрах численность населения за 2010г. уменьшилась на 124 человека.
Основные демографические показатели (на 1000 населения)

	
	2009г.
	2010г.
	Областные показатели

	Рождаемость
	14,5
	14,7
	10,9

	Общая смертность
	19,5
	21,1
	16,8

	Смертность в трудоспособном возрасте
	8,4
	10,6
	7,1

	Младенческая смертность
	10,5
	0
	7,0

	Естественный прирост
	-5,1
	-6,4
	-5,9


   Уровень общей заболеваемости в 2010г. составил – 1656,1‰ (в 2009г. – 1756,‰), среднеобластной (1590,7), что в основном является следствием проведения мероприятий предупредительного характера.
Динамика показателей заболеваемости
	
	2009г.
	2010г
	Областные показатели

	Общая заболеваемость на 1000 населения
	1756,2
	1656,1
	154,7

	Общая заболеваемость детей от 0-14 лет на 1000 населения
	3067,0
	2877,0
	2750,4

	Общая заболеваемость туберкулезом на 100 тыс. человек
	75,2
	79,3
	103,2 (2009г.)

	Первичная заболеваемость туберкулезом на 100 тыс.
	48,9
	22,7
	38,3

	Первичная онкологическая заболеваемость на 10 тыс.
	39,5
	37,4
	43,8 (2009г.)

	Удельный вес 4 стадии онкологических заболеваний
	26,3
	32,3
	26,6 (2009г.)


Динамика показателей инвалидизации (на 10 тыс. населения)
	
	2009г.
	2010г.
	Областной показатель 2010г.

	Первичная инвалидизация взрослого населения
	92,7
	87
	112 (2009г.)

	Первичная инвалидизация детского населения
	39,6
	20,3
	22,6 (2009г.)


Показатели первичного выхода населения на инвалидность имеет положительную динамику и не превышают среднеобластные показатели.
1. Структура здравоохранения Даниловского муниципального района
   Здравоохранение района представлено следующими медицинскими учреждениями

- МУЗ Даниловская центральная районная больница

с поликлиникой на 450 посещений в смену:
- круглосуточным стационаром на - 214 коек, из них: терапевтических – 40, кардиологических – 20, хирургических – 44, травматологических – 20, неврологических – 20. гинекологических – 10, педиатрических – 20, коек для рожениц и беременных – 10, инфекционных детских – 5, инфекционных взрослых – 5, туберкулезных – 20. В результате обеспеченность койками на 10 тыс. населения составляет – 81 (по Ярославской области – 100,8)

- кроме того, функционирует 6 реанимационно-анестезиологических коек;

- 50 коек дневного стационара;

- отделение скорой медицинской помощи на 2 круглосуточные фельдшерские бригады.
   МУЗ Даниловская ЦРБ имеет обособленные структурные подразделения:

Середскую врачебную амбулаторию, 25 ФАПов, здравпункт Политехнического техникума. В процессе лицензирования – 3 школьных медицинских кабинета.

Амбулаторно-поликлиническая помощь сельскому населению предоставляется качественно и в полном объеме. Во взрослой поликлинике функционирует кабинет приема врача-терапевта сельского участка, в составе детской поликлиники – кабинет приема врача-педиатра сельского участка. 

В районе четко отслеживается рост объемов предоставляемой амбулаторно-поликлинической помощи сельскому населению, так в 2010 году к врачу-терапевту сельского участка обратилось 5260 человек (на 18 % больше, чем в 2009 году) и обслужено 480 вызовов (на 16 % больше, чем в 2009 году).

Так же следует отметить, что, не смотря на электронную запись в регистратуру поликлиники, для сельского населения предусмотрено обязательное наличие талонов к врачам-специалистам в количестве 4-5 шт. 

Организация работы скорой медицинской помощи по обслуживанию населения района
Отделение скорой медицинской помощи на 2 круглосуточные бригады развернуто на базе приемного отделения. В составе отделения только фельдшерские бригады. Личный состав обучался по программе оказания медицинской помощи при ДТП, сосудистой программе (проведение тромболизиса).
   В течение 2010 г. при базовом показателе – 8428 вызовов было выполнено – 11732 вызова

   В течение 2010г. бригады СМП при выездах были

- обслужены – 11761 пациентов,

- обслужено взрослых на селе – 1843

- и детей на селе – 1659

Организация работы Середской амбулатории и ФАПов

На селе работает одна Середская амбулатория, ФАПов – 25. По штату в амбулатории 2 ставки врача-терапевта, 1 ставка зубного врача, 5 ставок средних медицинских работников, 1 младшего медицинского персонала, 1 водителя). Укомплектованность по штату физическими лицами – 100%. Амбулатория располагается в старом одноэтажном деревянном здании. Ремонт в 2008 г. Помещение содержится в удовлетворительном состоянии. Обеспеченность лекарственными средствами, шприцами – удовлетворительное.

Фельдшерско-акушерских пунктов всего – 25. 3 ФАПа не лицензированы и не работают в связи с необходимостью проведения на них капитальных ремонтов – Шаготский, Макаровский и Марьинский. 

В текущем году выделены целевые денежные средства из бюджета района – 860 тыс. руб. для ремонта Марьинского ФАПа. 15.06.2011 года на Марьинском ФАПе завершены ремонтно-строительные мероприятия, в ближайшее время ФАП получит лицензию на осуществление медицинской и фармацевтической деятельности (август 2011 года).

Ремонт Макаровского и Шаготского ФАПов запланирован в             2011-2012 гг. 

С начала июня 2011 года для проведения ремонтно-строительных работ на Шаготском ФАПе осуществляется подготовка проектно-сметной документации. Ориентировочная выдача сметы архитектурой Даниловского МР 29.06.2011-01.07.2011. 
Постоянно совершенствуется материально-техническая база ФАПов, так только за 5 мес. 2011 года для ФАПов закуплены:

- аппараты ручные дыхательные, для проведения неотложной медицинской помощи (в количестве 24 шт., на общую сумму 47 520 руб.);

- термоконтейнеры для транспортировки лекарственных средств (в количестве 10 шт., на общую сумму 23 155 руб.);

- холодильники (в количестве 20 шт. на общую сумму 144 600 руб.), в соответствии с требованиями, предъявляемыми к осуществлению фармацевтической деятельности в обособленных подразделениях, расположенных в сельских поселениях, в которых отсутствуют аптечные организации, и осуществляющих розничную торговлю лекарственными препаратами. 
Планируется в третьем квартале текущего года приобретение медицинских шкафов (в количестве 22 шт.) для хранения лекарственных средств. 
В течение 2010г. 22 ФАПа прошли лицензирование по основной деятельности. В 2011 году 21 ФАП – по фармацевтической деятельности.

После урагана летом 2010г. силами хозяйственного отделения ЦРБ проведены ремонты крыш на 5 ФАПах, на 5 ФАПах - своими силами ремонт электроснабжения.

Составлен план и выполняются мероприятия по подготовки к зимнему периоду работы.

В 2010 г. из 25 ставок были заняты – 23 ставки 21 физическим лицом (из них 19 фельдшеров, 2 акушерки). 

На 4-х ФАПах работают совместители (Бухаловский – внешний совместитель, Бабаевский, Мишутинский, Хабаровский – внутренние совместители).

Непрерывно ведется работа по снижению кадрового дефицита и привлечению молодых специалистов для работы на ФАПах, так с июня 2011 года на Туфановском ФАПе работает новый фельдшер, в связи с уходом на пенсию прежнего сотрудника, проработавшего 52 года. Осенью 2011 года ожидается приезд еще одного фельдшера для работы на Шаготском ФАПе.

Одним из возможных механизмов по привлечению специалистов в район могло бы стать принятие муниципальной программы по привлечению кадров, которая позволяла бы компенсировать затраты на аренду жилья молодым специалистам. 

 Основные показатели работы ФАПов в 2009-2010гг.:

	Наименование показателя
	2010 год
	2009 год

	детская смертность на 1000 населения
	0
	2

	осмотры флюорографические
	40,7%
	42,1%

	осмотрено женщин врачами гинекологами
	31%
	29,6%

	осмотрено детей педиатром
	100%
	100%

	проведено профилактических прививок детям
	99,2%
	79,6%

	взрослому населению
	93,2%
	94,5%

	средняя нагрузка на день приема
	5,1
	6

	на дому
	1,1
	1,6


Показатель работы выездной поликлиники:

Выезжали врачи педиатры, хирурги, терапевты, неврологи, лор, эндокринолог, психиатр, окулист, лаборанты, медицинские сестры для снятия ЭКГ. В течение 2010г. выездов – 211, осмотрено больных – 4368 человек. За 5 месяцев 2011 года осуществлено 80 выездов, осмотрено больных – 1075 человек. Основная работа выездной поликлиники запланирована на третий  и четвертый кварталы 2011года.

Лекарственное обеспечение ВВОВ
1. В районе проживает 24 ИВОВ. 

Федеральной льготой пользуется – 1 человек, региональной льготой – 2 человека. Отказников, не пользующихся региональной льготой – 21 человек.

2. В районе проживает 54 УВОВ.
Федеральной льготой пользуется – 1 человек, региональной льготой – 1 человека. Отказников – 52 человека.

3. Жителей блокадного Ленинграда – 20 – все отказники.

4. Вдов ВВОВ в районе проживает – 268. Федеральной льготой пользуется – 5 человек, региональной льготой – 5 человека. Отказников – 258 человек.

На основании приказа департамента здравоохранения и фармации Ярославской области (далее – департамент) от 23.09.2010 № 1217 «Об утверждении минимального ассортимента лекарственных средств необходимых для оказания медицинской помощи в амбулаторно-поликлинических гражданам, имеющим право на льготное лекарственное обеспечение за счет средств областного бюджета в 2011 году и в последующие годы» составлена персонифицированная потребность в лекарственных препаратах на ВВОВ, не пользующихся федеральной и региональной льготой, и направлена в департамент. 

Дополнительная диспансеризация за 2010 год
План по дополнительной диспансеризации – 820 человек, в 2010 году было осмотрено 840 (план выполнен на 102%). Из числа осмотренных - 80 % является  жителями села. Дополнительной диспансеризацией охвачены практически все сельские хозяйства, не осмотренные в предыдущие годы. Причем параллельно проведен осмотр по приказу Минздравсоцразвития России от 16 августа 2004 года № 83 «Об утверждении перечня вредных и (или) опасных факторов и работ, при выполнении которых проводятся предварительные и периодические осмотры (обследования), и порядка проведения этих осмотров (обследований)» (далее – приказ № 83). Оплата за осмотр по приказу № 83 производилась только за перечень специалистов, которые не предусмотрены приказом по дополнительной диспансеризации, которая, в свою очередь, предусматривает следующий набор специалистов и обследований:

- ФЛГ

- терапевт

- невролог

- окулист 

- хирург

- гинеколог

- ЭКГ

- анализ крови

Таким образом, дояркам и животноводам произведена доплата за дерматолога и ЭДС. По механизаторам – за ЛОРа и дерматолога. 

Дополнительная диспансеризация предусматривает периодичность осмотров  - 3 года.
Результаты анкетирования населения района по вопросу удовлетворенности качеством и доступности предоставляемой медицинской помощи

В соответствии с приказом департамента здравоохранения и фармации Ярославской области от 26.11.2010 г. № 1516 «О пилотном проекте по отработке оптимальной модели работы ЛПУ» и в целях его реализации департаментом проведено плановое анкетирования пациентов ЛПУ по удовлетворенности медицинской помощью в поликлиниках и стационарах области. 

В анкетировании приняли участие 686 респондентов из 4 муниципальных учреждений здравоохранения г. Ярославля и МР Ярославской области:

В МУЗ Даниловской ЦРБ был опрошен 181 человек (из которых 121 – пациенты поликлиники, 60 – пациенты стационара);
Анкетирование проводилось в течение октября-ноября 2010 года независимыми интервьюерами, строго анонимно и на добровольной основе. Выборка составила не менее 10 % от среднемесячного количества пролеченных в стационаре и среднемесячного количества посещений поликлиники, что обеспечило ее репрезентативность. 

Для получения наиболее полной и достоверной информации были составлены две различных анкеты: для интервьюирования пациентов стационара и поликлиники соответственно. Структура анкет максимально адаптирована к проведению социологических опросов населения и включает сведения о возрасте, поле респондента и его оценку работы стационара или поликлиники.
В результате проведенного статистического анализа были получены следующие показатели удовлетворенности доступностью и качеством медицинской помощи в Даниловской ЦРБ:

1. Амбулаторно-поликлиническая помощь.

Общее количество анкетируемых 121, из них 31,4 % мужчин, 68,6 % женщин. Основную группу пациентов, обращающихся за помощью в поликлиники, составили жители в возрасте от 18 до 55 лет – 65 %; 33 % - от 55 лет и старше. 
Необходимо отметить достаточно хорошие взаимоотношения пациентов с персоналом поликлиники:  удовлетворены взаимодействием с врачебным персоналом 68 % респондентов, со средним медперсоналом – 82 %.

Из наиболее часто высказываемых предложений по улучшению работы поликлиники следует отметить организацию приемов врачей в выходные дни и удобного времени приема врачей (24 % респондентов) и более удобное время работы лаборатории и вспомогательных служб (4 % респондентов). 
В целом остались удовлетворены доступностью и качеством предоставленной медицинской помощью в поликлинике 73,5 % опрошенных. 

Для повышения доступности и качества амбулаторно-поликлинической помощи в 2011 году предприняты следующие меры:

- введены дополнительно 10 коек дневного стационара при поликлинике;

- создан «Пункт оказания неотложной амбулаторной медицинской помощи»

- создан кабинет доврачебного фельдшерского приёма в поликлинике;

- открыт смотровой кабинет в женской консультации.
2. Стационарная помощь.

Общее количество анкетируемых 60, из них 38 % мужчин, 62 % женщин. Основную группу пациентов, находящихся на лечении в стационаре, составили жители в возрасте от 55 лет и старше  - 48 % и от 18 до 55 лет – 52 %. 

Условия пребывания в стационаре положительно оценили 90 % опрошенных, питанием удовлетворены 70 % респондентов. Отношение врачебного персонала оценено как удовлетворительное  90 % опрошенных, сестринского – 98,3 % опрошенных.

Для улучшения качества здравоохранения пациенты чаще всего предлагали увеличить финансирование здравоохранения, сделать капитальные ремонты, оснастить бытовой техникой (телевизор, холодильник) и новой мебелью  (кровати в хирургии) палаты стационарных отделений, улучшить оснащение, повысить заработную плату медицинским работникам.

В целом удовлетворены помощью, оказанной в стационаре 95 % опрошенных.
