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ЗВІТ 
комунального лікувально – профілактичного закладу  «Чернігівська центральна районна лікарня» Чернігівської районної ради Чернігівської області про діяльність за 2014 рік

Минулий рік для медичної галузі Чернігівського району - це перший рік роботи в новому форматі: співпраці між комунальним закладом «Чернігівський районний центр первинної медико – санітарної допомоги» як первинної ланки медичної допомоги та КЛПЗ «Чернігівська ЦРЛ» як вторинної ланки медичної допомоги. 
В 2014 році вторинна медична допомога  надавалась КЛПЗ «Чернігівська центральна районна лікарня», яка сьогодні  має в своєму складі  10 лікувальних стаціонарних відділень на 385 ліжок, а саме:  приймальне, терапевтичне з кардіологічними ліжками, педіатричне, неврологічне, інфекційне, хірургічне, ортопедо-травматологічне, гінекологічне, акушерське з ліжками патології вагітних, офтальмологічне з отоларінгологічними ліжками, відділення анестезіології та інтенсивної терапії (з 01.01.2014 року на базі приміщення стаціонару М. – Коцюбинської районної лікарні розпочата робота хоспісного відділення на 25 ліжок для надання паліативної допомоги невиліковно хворим та важкохворим в складних життєвих ситуаціях). Показник забезпеченості ліжками на 10 тисяч населення в районі становить 73,2 (середньорайонний по районах області за 2014 рік  - 75,3, по області – 105,4).  
Потужність поліклінічного відділення - 500 відвідувань за зміну. Амбулаторний прийом пацієнтів здійснюється фахівцями по 17  спеціальностям. В 2014 році була продовжена робота створеного в 2013 році пункту невідкладної медичної допомоги хворим вдома при поліклінічному відділенні, працівниками якого виконано 3253  виїздів різного спрямування, з них 534 – для обслуговування онкохворих.
Крім того, в складі закладу функціонує відділення функціональної діагностики та ендоскопії, оснащене сучасним медичним діагностичним обладнанням: ультразвуковими апаратами, електрокардіографами, ендоскопами, відеоендоскопічним устаткуванням. 
Рентгенологічні кабінети обладнані рентгенологічними комплексами, які забезпечують рентген-діагностичні дослідження голови, органів грудної клітки, шлунково-кишкового тракту, сечостатевої системи та опорно-рухового апарату, рентгеноскопію органів грудної клітки  та шлунково-кишкового тракту, флюорографічні обстеження.
Клініко-діагностична лабораторія укомплектована діагностичним обладнанням, в тому числі напівавтоматичним біохімічним аналізатором, хімічними реактивами та лабораторним посудом і забезпечує проведення загальноклінічних, біохімічних, гематологічних, мікробіологічних та імунологічних методів дослідження.

Фізіотерапевтичне відділення достатньо укомплектоване апаратурою і забезпечує  лікування пацієнтів в амбулаторно-поліклінічних та стаціонарних умовах практично по всьому наявному спектру фізіотерапевтичних процедур. 

Постійна увага приділяється поліпшенню матеріально – технічної бази лікарні. Зміцнення матеріально-технічної бази  в минулому році відбувалось, головним чином, за кошти спеціального фонду, в тому числі благодійну допомогу та благодійні внески на загальну суму 236,65 тис. грн. З переліку обладнання, який додається до звіту, потрібно окремо наголосити на придбанні апаратури, яка суттєво поліпшує лікувально – діагностичний процес: оптика прямого бачення та передньо бокового бачення для ендоскопічних операцій за 100,0 тис. грн. для проведення ендоскопічних операцій, електрокардіограф одно - триканальний мініатюрний ЕК ЗТ01Р-Д за 7,75 тис. грн. , електрокардіограф багатоканальний Юкард-100 вартістю 29,6 тис. грн. та обладнання, призначення якого – забезпечення належного санітарно – епідемічного режиму в структурних підрозділах: 2 лампи бактерицидні пересувні ОБПе-225м на суму 5,7 тис. грн., 7 камер ультрафіолетових для інструментів на суму  25,4 тис. грн., 2 шафи сухо повітряні ГП-80 на суму 19,4 тис. грн.,
Централізовано, за рахунок державних коштів отримано 2 пересувних кисневих концентратори вартістю 70,6 тис. грн. Завдяки активному сприянню керівництва районної ради та районної адміністрації та розумінню сільських, селищних рад за кошти бюджету розвитку придбаний санітарний автомобіль для пункту невідкладної медичної допомоги хворим вдома вартістю 256,0 тис. грн.
          Крім того, в 2014 році районний благодійний фонд «Милосердя»  надав лікарні  в довгострокове користування медичну апаратуру на загальну суму 219,369 тис. грн.:  апарат Холтеровського моніторування для сучасного діагностування кардіологічної патології, повітряний стерилізатор ГП – 80, автоматичний рефрактокератометр для ефективного діагностування складної офтальмологічної патології, спеціальний системний блок живлення для ультразвукового апарату, набори інструментів для операційного лапароскопу та для остеосинтезу при складних переломах дрібних кісток, 2 опромінювачі бактерицидні для приймального відділення, відсмоктувач медичний для ЛОР – кабінету, 5 протипролежневих матраців, 7 пульсоксиметрів для невідкладної діагностики кисневої недостатності у хворого.  

Проведений капітальний ремонт в окремих приміщеннях терапевтичного відділення за рахунок бюджету розвитку на суму 91,6 тис. грн. Власними силами проведені поточні ремонти у відділеннях лікарні, для чого за рахунок коштів спеціального фонду були закуплені матеріали на суму 64,9 тис. грн. Також за рахунок коштів спецфонду замінені на євро вікна 4 вікна: 2 – на харчоблоці, 1 – в травмопункті і 1 – в травматологічному відділенні.
Для організації харчування хворих в стаціонарі від жителів району заготовлені  продукти харчування на загальну суму 495,2 тис. грн., яких буде достатньо до наступного врожаю.
На утримання КЛПЗ «Чернігівська ЦРЛ» за 2014 рік  фактично використано бюджетних коштів 25448,0 тис. грн., з них на заробітну плату – 19905,0 тис.грн. (78,2%), енергоносії – 3544,7 тис.грн. (13,9%), харчування – 561,3 тис.грн. (2,2%), медикаменти – 700,4 тис.грн. (2,75%); залучено позабюджетних коштів в сумі 1911,3 тис. грн. В рейтингу районів це п’яте міcце.

Вартість харчування з врахуванням загального та спеціального фонду на 1 ліжко/день складає 4,19 грн.(доля загального фонду складає 44%), на медикаменти – 5,23 грн.(доля загального фонду складає 72%)  

В лікарні працює 89 лікарів, з них 75,2% мають атестаційну категорію (по області – 69,2%) , середнього медичного персоналу – 244,  з них 52,9% атестовані (по області – 51,3%)
Вже декілька років лікарня згідно з наказом МОЗ України являється базою інтернатури для випускників вищих медичних закладів та навчальною базою для медичного коледжу. Це значно покращує для нас можливості кадрового забезпечення. В минулому році після проходження інтернатури працевлаштовано 4 лікарі, прийняті на роботу 5 лікарів, що вже мають робочий стаж: ендокринолог, фізіотерапевт, стоматолог, терапевт, завідувач поліклінічним відділенням. 

На даний час проходять інтернатуру 3 лікарі за фахом: 1 – лікар загальної практики сімейної медицини,  1 – гінеколог, 1 - стоматолог.

 Показники забезпеченості на 10 тисяч населення лікарями та середніми медпрацівниками вираховується управлінням охорони здоров’я по адміністративних територіях, без поділу по медичних закладах. За цими даними Чернігівський район один з кращих по забезпеченості лікарськими кадрами -  24,3 при середньорайонному показнику 20,9 та середнім медичним персоналом  - 72,5 при середньорайонному 76,9.   

Стаціонарні відділення лікарні в минулому році спрацювали стабільно, з покращенням основних показників, виконання яких вимагаються при організації стаціонарної допомоги: план ліжко-днів  виконаний на 104,0%, причому середнє число зайнятості ліжка по району склало 348,0 днів – 3-є місце в рейтингу районів області (за 2013 рік – 332,5) –  середній норматив – 339,6 днів, рівень госпіталізації  становив 22,7 проти 29,1 в 2013 році – норматив – до 25,0 (по районам області – 21,7).
За минулий рік в стаціонарі проліковано  11850  хворих проти 11408 у 2013 році. Із них жителів м. Чернігова - 1415 (11,9%), іногородніх - 648 (5,5%).
В плановому порядку по району госпіталізовано 5888  хворих, що становить 49.4%, решта - по невідкладній допомозі та самостійно. Хворі пенсійного віку складають 38.8%. В структурі пролікованих хворих переважають пацієнти з хворобами системи кровообігу (18,3%), на другому місці захворювання дихальної системи (15,5%), на третьому – хвороби органів травлення (7,5%), на четвертому місці – травми (5,0%) та хвороби сечостатевої системи (3,4%).
По стаціонарним відділенням ліжка працювали з достатнім навантаженням.

Хірургічна робота стаціонару за минулий рік – без смертності від гострої хірургічної патології (в 2013 році – 0,2 на 10 тисяч населення). Кількість операцій на 10 тисяч населення в стаціонарі 483,8 (по районах області 325,8). Показники планового оздоровлення хірургічних хворих по основних напрямках роботи набагато перевищують показники по районах області.
Середнє перебування хворого на ліжку за 2014 рік 11,3 (проти 10,6 за 2013 рік), в районах області – також 11,3. В більшій мірі таке підвищення відбулось за рахунок хоспісного відділення, де хворі перебувають тривалий час, а нормативи перебування та порядок їх обліку ще не визначені на рівні міністерства. Проте середні строки перебування на ліжку по окремих захворюваннях нижче, ніж в середньому по районах області (за даними статистичного довідника управління охорони здоров’я ОДА).
В стаціонарі померло 179 чоловік, з них в термін до 1 доби перебування - 48, що становить 26,8%. Високий рівень додобової летальності обумовлений пізнім зверненням за допомогою, важким перебігом захворювань, наявністю у одного хворого двох, або і декількох конкуруючих захворювань, в тому числі пов’язаних з похилим віком пацієнтів. 95%  хворих, які померли протягом одної доби, були госпіталізовані та померли у відділенні анестезіології та інтенсивної терапії. В структурі летальності на першому місці хвороби серцево – судинної системи (60,3%), на другому – хвороби органів дихання (12,3%), на третьому - онкозахворювання (9,0%). Серед померлих від хвороб системи кровообігу  у 44 осіб діагностована – ішемічна хвороба серця і у 58 – церебро- васкулярна хвороба ( з них 38 - гострі порушення мозкового кровообігу).
Проведено розтинів – 51 (28,5%), розбіжність діагнозів – 5 (9,8%). Ці цифри свідчать про достатньо високий рівень діагностики, оскільки дуже важко поставити правильний діагноз хворому, якщо госпіталізовано його в край важкому стані, коли вже ускладнення, а не діагноз формують стан хворого.
До речі, в лікарні проведена значна робота по чіткій організації надання цілодобової ургентної (тобто невідкладної спеціалізованої медичної допомоги)  по всіх основних медичних спеціальностях як терапевтичного, так і хірургічного профілю.(В районах області таких лікарень одиниці). Крім того, фактично ми вже працюємо як міжрайонний стаціонар, оскільки жителів інших районів та й м. Чернігова обслуговують  наші  акушерське, офтальмологічне, хірургічне, ортопедичне та неврологічне відділення.
Впродовж року значна увага приділялась поліпшенню організації лікувально – діагностичного процесу: створена фармакотерапевтична комісія, яка розробила локальний формуляр лікарських засобів, що  застосовуються в лікарні. Впроваджені в практику роботи локальні протоколи при невідкладних станах, при судинних захворюваннях, уніфіковані всі діагностичні методи досліджень, які використовуються. В практику роботи впроваджено 38 нових методик лікування, з них – унікальна, поки що єдина в Україні « застосування біодеградуючих імплантів для остеосинтезу переломів кісток». На виконання нормативних документів міністерства з метою поліпшення контролю за цільовим використанням відпрацьований пакет документів по предметно – кількісному обліку лікарських засобів та медичних виробів, що придбані за бюджетні кошти.
Показники роботи поліклінічного відділення мають позитивну динаміку. Показник відвідувань на 1 жителя – 4,8 проти 4,2 в 2013 році, загальна кількість відвідувань збільшилась на 12%. В поліклінічному відділенні забезпечено проведення постійного контролю за функцією лікарської посади по всіх лікарських спеціальностях в поєднанні з контролем за ефективністю лікарського прийому.
Для попередження народження дітей з вродженими вадами розвитку охоплено дворазовим ультразвуковим скринінгом 100% вагітних, дворазовим тестуванням (за згодою) на антитіла ВІЛ охоплено 100% вагітних. 

Суттєво поліпшена організація виїзної роботи. Кількість виїздів за минулий рік збільшилась майже вдвічі. Цільова спрямованість таких виїздів (а вони здійснюються за щомісячними графіками в тісній співпраці з медичними працівниками первинної ланки і незважаючи на обмеженість ресурсів), в першу чергу, огляди організованих дитячих колективів, тож в складі бригад окуліст, ЛОР, хірург, стоматолог, лаборант. 
В зв’язку з реформуванням роботи галузі в минулому році дещо погіршились  показники роботи параклінічних служб на амбулаторному рівні. В більшості випадків це пов’язано з відсутністю підготовлених кадрів та  з проблемами дуже старої апаратури в закладах первинної ланки. 
Медичні працівники лікарні в співпраці з медпрацівниками первинної ланки активно  працювали над  питаннями реалізації державних медичних програм,  по яких жителі району отримували безкоштовне або пільгове забезпечення ліками та медичними виробами. Так, за минулий рік по програмі державного регулювання цін на лікарські засоби для лікування осіб з гіпертонічною хворобою відшкодовано аптечним закладам за зниження вартості медикаментів за рецептами для жителів району 172,54 тис. грн. Крім того, на безкоштовне та пільгове забезпечення жителів району, постраждалих внаслідок Чорнобильської катастрофи, медикаментами та послугами зубопротезування при амбулаторному лікуванні використано  427,24 тис. грн., при стаціонарному лікуванні постраждалих – 43,0 тис. грн.,  630,597  тис. грн. спрямовані для забезпечення хворих на цукровий діабет інсуліном по програмі «Цукровий діабет», на пільгове забезпечення ліками при амбулаторному лікуванні ветеранів ВВВ держава спрямувала 28,5 тис. грн. Загальна сума використаних коштів для населення Чернігівського району  становить 1301,877 тис. грн., що становить 100,0% від планових сум. 
Не менше уваги приділялось виконанню діючих районних програм “Реалізація Стратегії демографічного розвитку Чернігівського району на період до 2015 року”, “Протидії захворюванню на туберкульоз до 2016 року”, “Репродуктивне здоров’я населення Чернігівського району на період до 2015 року”. 
Демографічна ситуація в районі, яка попередні три роки дещо поліпшувалась, знову погіршується: народжуваність знижується – народилось 408 (в 2013 році - 448 дітей); смертність зросла на 2,7%; природній приріст населення становить(-15,0), що помітно гірше минулого року (-13,7). В рейтингу районів ми займаємо 12 –е місце.
За 2014 рік у районі було прийнято 748 пологів (за 2013 рік – 796) з урахуванням пологів жителів інших адміністративних територій.
В районі померло 2 дітей до одного року життя: с. Козероги (опіковий шок, опіки 55% поверхні тіла ІІІ ст.), с. Унучки (внутрішньоутробна інфекція,   вроджена пневмонія). Враховуючи зменшення народжуваності, показник немовлячої  смертності становить 4,9‰  проти 4,5‰ в  минулому році, коли також померло двоє дітей до року.

В структурі причин загальної смертності населення  на І місці - хвороби системи кровообігу – 71,4%; ІІ місце – новоутворення – 10,9%, ІІІ місце – хвороби органів дихання – 7,7%, травми та отруєння перемістились  на ІV місце - 4,0%. В структурі смертності від хвороб системи кровообігу продовжується зменшення смертності від гострого інфаркту міокарду. Це завдяки безкоштовному  проведенню стентування та коронарного шунтування, яке за програмою при невідкладних станах здійснює відділення серцево – судинної хірургії ІІ міської лікарні. 
Не відбулось подальшого збільшення показника смертності в працездатному віці. За 2014 рік померло 203, за 2013 рік - 206, за 2012 рік померло 196 осіб працездатного віку, за 2011 рік - 177 (7,84 проти 7,9 проти 7,5 на 1 тисячу працездатного населення в 2012 році проти 6,8 в 2011 році). Структура смертності в працездатному віці не змінюється: на І місці хвороби системи кровообігу – 36,0%, на ІІ місці травми – 19,2%, на ІІІ місці -  новоутворення – 12,8%, на ІV місці - хвороби органів дихання – 10,8%. На жаль, зростає смертність від інсультних форм цереброваскулярної хвороби: 12 випадків проти 8 в 2013 році, проти 4 в 2012 році). 
Через карантини вакцин та їх неритмічну поставку показник проведення первинного вакцинального комплексу дітям до 1 року становить лише 34,0 проти 23,2% в 2013 році, коли також були неритмічні поставки вакцин. Не виконаний і план проведення щеплень дітей в акушерському відділенні. Не має можливості придбання правцевого анатоксину для проведення екстреної профілактики правця при травмах.
В зв’язку з обмеженістю фінансування все складніше вирішувати питання надання невідкладної медичної допомоги за життєвими показаннями за рахунок бюджетних коштів. Стримується  підтримка та розвиток матеріально – технічної бази: проведення реконструкції системи опалення лікарні, на яку вже є технічна документація, впровадження нових ефективних методів діагностики та лікування хворих, підтримка на стабільному рівні існуючих показників роботи (параклінічні служби).
Незважаючи на розділення рівнів надання медичної допомоги на первинний і вторинний, нашими спільними завданнями в поточному році являються:

· подальше поліпшення складових системи управління якістю медичної допомоги, запровадження єдиних стандартів обстеження та лікування пацієнтів на основі затверджених локальних протоколів надання медичної допомоги та маршрутів пацієнтів при різних захворюваннях та станах;
· підвищення рівня преємності та послідовності надання медичної допомоги на всіх етапах її надання;
· належне виконання державних та районних програм, спрямованих на підвищення рівня здоров’я населення;

· подальше підвищення рівня кваліфікації медичних кадрів району;
· впровадження сучасних методів діагностики та лікування; 
· зміцнення матеріально-технічної бази медичних закладів, укомплектування  їх сучасним обладнанням та апаратурою.
Керуючий справами  виконавчого  

апарату  районної ради  
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