Постановление Администрации Сосновского муниципального района Челябинской области от 11.04.2018 года №1450

Об утверждении муниципальной программы «Развитие здравоохранения Сосновского муниципального района»
Руководствуясь ст. 179 Бюджетного Кодекса Российской Федерации, ст. 48 Федерального закона от 06.10.2003 № 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации», Уставом Сосновского муниципального района, решением Собрания депутатов Сосновского муниципального района от 16.10.2013  № 656 «О положении «О бюджетном процессе в Сосновском муниципальном районе», постановлением администрации Сосновского муниципального района от 09.08.2016 года № 1243 «О Порядке принятия решений о разработке муниципальных программ Сосновского муниципального района, их формирования и реализации», администрация Сосновского муниципального района в  целях улучшения качества и обеспечения доступности медицинской помощи населению на территории Сосновского муниципального района, администрация Сосновского муниципального района
ПОСТАНОВЛЯЕТ:

1. Утвердить муниципальную программу «Развитие здравоохранения Сосновского муниципального района» (Приложение).
2.  Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя Главы района М.Б.Агафонову.

Исполняющий обязанности

Главы района                                                                                         И.М.Азархин
Приложение 

к постановлению администрации 
Сосновского муниципального района

от 11.04.2018года  №1450
Муниципальная программа
«Развитие здравоохранения Сосновского 

муниципального района»
Программа развития здравоохранения Сосновского муниципального района (далее - Программа) разработана в соответствии с Порядком принятия решений о разработке государственных программ Челябинской области, их формировании и реализации, утвержденным постановлением Правительства Челябинской области от 25.07.2013г. № 148-П «О Порядке принятия решений о разработке государственных программ Челябинской области, их формировании и реализации и о признании утратившими силу некоторых постановлений Правительства Челябинской области».
Основные направления развития системы здравоохранения определены в плане мероприятий («дорожной карте») «Изменения в отраслях  социальной сферы, направленные на повышение эффективности здравоохранения в Челябинской области», утвержденном распоряжением Правительства Челябинской области от 29.04.2013г. № 107-рп.
Программа определяет цели, задачи, основные направления и основные мероприятия развития здравоохранения в Сосновском муниципальном районе, финансовое обеспечение и механизмы реализации предусматриваемых мероприятий, показатели их результативности.

1.Паспорт муниципальной программы 

«Развитие здравоохранения Сосновского 

муниципального района»
	Ответственный исполнитель муниципальной программы:
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Соисполнители

муниципальной программы
	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения Сосновская центральная районная больница

	Подпрограммы муниципальной программы:
	подпрограмма 1.1 «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ»;

подпрограмма 1.2 «Вакцинопрофилактика населения Сосновского района»; 

подпрограмма 1. 3. «Профилактика наркомании, токсикомании, алкоголизма и их социальных последствий»

подпрограмма 1.4 «Развитие донорского движения в Сосновском районе»;

подпрограмма 1.5 «Реализация переданных государственных полномочий по организации

оказания населению Челябинской области первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе скорой и специализированной медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи»

	Основные цели муниципальной программы
	Улучшение качества и обеспечение доступности медицинской помощи населению Сосновского муниципального района

	Основные задачи муниципальной программы:
	- Обеспечение приоритета профилактики в сфере охраны здоровья и развития первичной медико-санитарной помощи.

- Повышение эффективности службы родовспоможения и детства.

- Проведение текущего ремонта  зданий и помещений подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ.

- Укрепление противоаварийного и противопожарного состояния  зданий.

- Укрепление антитеррористической защищенности объектов.

- Обеспечение проведения вакцинации против инфекций, включенных в Национальный календарь профилактических прививок Российской Федерации и являющихся обязательными, а также профилактических прививок по эпидемическим показаниям.

- Профилактика заболеваемости и предупреждение смертности от эпидемически значимых для территории Сосновского муниципального района инфекций 

- Стабилизация уровня заболеваемости  наркологическими расстройствами.
- Оказание лечебно-консультативной помощи лицам, страдающим наркоманией и алкоголизмом.

- Проведение профилактических мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни

- Расширение охвата детей и подростков профилактическими мероприятиями по предупреждению зависимостей 

- Пропаганда донорского движения с использованием рекламных технологий 


	Этапы и сроки реализации муниципальной программы 
	2018-2020годы

	Объемы бюджетных ассигнований муниципальной программы 
	Муниципальная программа реализуется в 2018 – 2020 годах за счет средств областного и муниципального бюджетов,  средств обязательного медицинского страхования, средств от приносящей доход деятельности и средств фонда социального страхования.
Общий объем финансирования муниципальной программы в 2018 – 2020 годах составляет 1073769,50 тыс. рублей,
из них за счет:

средств областного бюджета – 71008,50 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4400,00 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 960000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 25500,00 тыс. рублей;
средств фонда социального страхования – 12861,00 тыс. рублей, 

в том числе по годам:
2018год – 360856,50 тыс. рублей, из них за счет:
средств областного бюджета – 23669,50 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4400,00 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей, 
2019 год- 356456,50 тыс. рублей, из них за счет:
средств областного бюджета – 23669,50 тыс. рублей;
средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей,

2020 год- 356456,5 тыс. рублей, из них за счет:
средств областного бюджета – 23669,50 тыс. рублей;
средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;
средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей.


2. Содержание проблем и обоснование необходимости
решения программными методами

Численность населения Сосновского муниципального района Челябинской области на 1 января 2018 года составила 70148 человек (на 01.01.2016 года – 65867 человек). За период 2013 - 2017 год численность населения Сосновского муниципального района Челябинской области увеличилась на 8785 человек (16,4 процента). 

 Из числа сельского населения -  70148 человек, лица трудоспособного возраста составляют 53,9 процента (37782человек), старше трудоспособного возраста 23,6 процента (16550 человек), детей 22,5 процента (15816). Общий коэффициент рождаемости в 2017году понизился до 13,8 в расчете на 1000 населения, (в 2015 году – 15,8), а общий коэффициент смертности составил 14,1 на 1000 населения (2015 год – 14,1), 
Естественная убыль населения составила  20 человек в 2017 году по сравнению с естественным приростом на 115 человек в 2015 году,  соответственно с показателя + 1,7 до – 0,3.

В структуре смертности населения Сосновского района ранговые места занимает смертность от болезней системы кровообращения,  смертность от  внешних причин и смертность от новообразований. 

Показатели смертности от болезней системы  кровообращения имеют тенденцию к снижению. Смертность от болезней системы кровообращения в Сосновском районе в 2017 году составила 426,7 случая на 100 тысяч населения (2015 г. — 717,1  случаев на 100  тысяч населения). Однако, снижение показателей остаются нестабильными.  

В Сосновском районе снижается показатель  смертности от внешних причин. В 2017году смертность от внешних причин в районе составила 111,0 случаев на 100 тыс. человек, в  2015г. -  121,3 случая на 100 тыс. человек.

Увеличивается показатель смертности от онкологических заболеваний, который в 2017 году составил  217,7 случаев на 100 тыс. населения (в 2015 году 188,9 случая на 100 тыс. населения).

По состоянию на 1 января 2018 года в структуру МБУЗ Сосновская ЦРБ  входят взрослая и детская поликлиники, расположенные в районном центре, 6 стационарных отделений и 12 отделений дневного стационара при поликлинике и амбулаториях, 1 участковая больница, 9 врачебных амбулаторий, 2 отделения общей врачебной практики, 22 фельдшерских пункта и 4 поста скорой медицинской помощи. Также, в учреждении оказывается амбулаторно-поликлиническая медицинская помощь по онкологии, дерматовенерологии, фтизиатрии, наркологии, психиатрии, и другие. В стационаре оказывается специализированная помощь по терапии, хирургии и педиатрии.

По состоянию на 1 января 2018 года в МБУЗ Сосновская ЦРБ развернуто 135 коек круглосуточного пребывания и 74 места в дневных стационарах при поликлинике и врачебных амбулаториях и стационаре на дому.

В 2017 году круглосуточную стационарную медицинскую помощь получили 4915 жителей, из них 734 дети, в условиях дневных стационаров пролечено 1871 человека в том числе 200 детей.

Скорую медицинскую помощь оказывают 8 выездных бригад скорой медицинской помощи, в том числе 1 специализированная, укомплектованная в соответствии со стандартами оснащения. 

Кадровая составляющая системы здравоохранения по состоянию на 1 января 2018 года представлена следующим образом:

обеспеченность врачами – 17,4 на 10 тыс. населения;

укомплектованность физическими лицами штатных врачебных должностей – 68,7%, коэффициент совместительства – 1,45;

укомплектованность физическими лицами штатных должностей, врачами, оказывающими населению первичную медико-санитарную помощь (участковая служба), физическими лицами составляет 95,9%, коэффициент совместительства – 1,04;

обеспеченность медицинскими специалистами со средним профессиональным образованием – 36,4 на 10 тыс. населения;

укомплектованность физическими лицами штатных должностей медицинских специалистов со средним профессиональным образованием физическими лицами составляет 60,6%, коэффициент совместительства – 1,65.

В рамках мероприятий, направленных на оптимизацию лечебной сети, в целом по учреждению сокращены стационарные койки с круглосуточным пребыванием на 5 коек: со 140  в 2015 году до 135 в 2018 году, при этом количество коек  дневного стационара при поликлинике и на дому осталось на том же уровне.


Необходимость повышения эффективности функционирования здравоохранения, внедрение новых форм работы, направленных на повышение качества предоставляемых населению медицинских услуг, продиктованы следующими территориальными особенностями района и структурой населения региона:

Сосновский район, где проживают 70,2 тыс. человек, характеризуется расположением своих территориальных границ с трех сторон от города Челябинска, различной плотностью населения, разных по величине зон ответственности территориальных объектов, не равной удаленностью населенных пунктов от участковой больницы и врачебных амбулаторий района. Кроме того, оказание медицинской помощи врачами узких специальностей осуществляется только в районном центре с минимальным расстоянием до ближайшего населенного пункта 4 км и 89 км до населенного пункта с максимальной удаленностью. Прямой транспортной доступности до районного центра нет с 60 населенными пунктами из 82. На территории района находится большое количество садовых товариществ, что в летний период обуславливает резкое увеличение численности обслуживаемого населения и увеличение нагрузки на скорую медицинскую помощь. Эти обстоятельства обусловливают существование диспропорций в доступности медицинских услуг для сельского населения, зарегистрированного на территории района.


Для удовлетворения потребностей населения в медицинских услугах, отвечающих современным требованиям, необходим программный подход, адаптация к изменяющимся правовым, социально-экономическим и демографическим условиям путем решения следующих задач:

обеспечение приоритета профилактики в сфере охраны здоровья и   развития,  в том числе методами специфической профилактики;

повышение эффективности оказания первичной, специализированной стационарной и скорой  медицинской помощи;            

обеспечение системы здравоохранения высококвалифицированными и мотивированными кадрами;   

обеспечение системности организации охраны здоровья. 

укрепление материально технической базы

усиление лечебно-консультативной помощи лицам, страдающим наркоманией и алкоголизмом

развитие донорства и повышение престижа донорства

Данные задачи реализуются в рамках следующих подпрограмм: 

подпрограмма 1.1 «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ»»;

подпрограмма 1.2 «Вакцинопрофилактика населения Сосновского района»; 

подпрограмма 1. 3 «Профилактика  наркомании, токсикомании, алкоголизма и их социальных последствий»

подпрограмма 1.4 «Развитие донорского движения в Сосновском районе»;

подпрограмма 1.5 «Реализация переданных государственных полномочий по организации

оказания населению Челябинской области первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе скорой и специализированной медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи»

Цели определены в Стратегии социально-экономического развития Челябинской области на период до 2020 года, принятой постановления Законодательного Собрания Челябинской области от 26.03.2014 № 1949 «О принятии Стратегии социально-экономического развития Челябинской области до 2020 года», предусматривающей развитие эффективной системы здравоохранения, способной обеспечить население своевременными профилактическими мероприятиями, доступной и качественной медицинской помощью.
2.Финансовое обеспечение муниципальной программы.

Муниципальная программа реализуется в 2018 – 2020 годах за счет средств областного и муниципального бюджетов,  средств обязательного медицинского страхования, средств от приносящей доход деятельности и средств фонда социального страхования.

Общий объем финансирования муниципальной программы в 2018 – 2020 годах составляет 1073769,50 тыс. рублей,

из них за счет:

средств областного бюджета – 71008,50 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4400,00 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 960000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 25500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 12861,00 тыс. рублей, 

в том числе по годам:

2018год – 360856,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 23669,50 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4400,00 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей, 

2019 год- 356456,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 23669,50тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей,

2020 год- 356456,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 23669,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей.

Бюджетные ассигнования по подпрограммам:

Общий объем финансирования на реализацию мероприятий подпрограммы 1.1 «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ» в 2018 -2020 годах составляет – 27850,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 23850,00 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4000,00 тыс. рублей, в том числе по годам:

2018 год – 11950,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 7950,00 тыс. рублей;

средств муниципального бюджета – 4000,00 тыс. рублей;

2019 год – 7950,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 7950,00 тыс. рублей;

2020 год – 7950,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 7950,00 тыс. рублей;

Общий объем финансирования на реализацию мероприятий подпрограммы  1.2 «Вакцинопрофилактика населения Сосновского района» в 2018  году составляет – 200,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств муниципального бюджета – 200,00 тыс. рублей, в том числе в 2018 год – 200,00 тыс. рублей.
Общий объем финансирования на реализацию мероприятий подпрограммы  1.3 «Профилактика наркомании, токсикомании, алкоголизма и их социальных последствий» в 2018  году составляет – 100,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств муниципального бюджета – 100,00 тыс. рублей
Общий объем финансирования на реализацию мероприятий подпрограммы  1.4 «Развитие донорского движения в Сосновском районе» в 201 году составляет – 100,00 тыс. рублей, из них за счет:

средств муниципального бюджета – 100,00 тыс. рублей.
Общий объем финансирования муниципальной подпрограммы 1.5 «Реализация переданных государственных полномочий по организации оказания населению Челябинской области первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе скорой и специализированной медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи» в 2018 – 2020 годах составляет 1045519,50 тыс. рублей,

из них за счет:

средств областного бюджета – 47158,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 960000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 25500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 12861,00 тыс. рублей, 

в том числе по годам:

2018год – 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей, 

2019 год- 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей,

2020 год- 348506,5 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей
3. Ожидаемые результаты программы к 2020 году
	№
	Целевые индикаторы
	показатель

	1
	Смертность населения в трудоспособном возрасте (число умерших в трудоспособном возрасте на 100 тыс. населения)
	598,4

	2
	Количество обоснованных жалоб, в том числе на отказ от оказания медицинской помощи, предоставляемой в рамках территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания медицинской помощи(единиц в год).
	2

	3
	Число лиц, проживающих в сельской местности,
 которым оказана скорая медицинская помощь (на 1000
 человек)
	297

	4
	Доля фельдшерско-акушерских пунктов, находящихся
 в аварийном состоянии и требующих капитального
 ремонта, в общем количестве фельдшерско-
акушерских пунктов (процент)
	38


Подпрограмма 1.1 «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ»
Паспорт подпрограммы «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ»
	Ответственный исполнитель подпрограммы 
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Соисполнители подпрограммы
	Муниципальное учреждение здравоохранения Сосновская центральная районная больница

	Основные цели подпрограммы
	- Улучшение технического и санитарного состояния подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ.

- Улучшение  противоаварийного и противопожарного состояния зданий.

- Укрепление антитеррористической защищенности объектов.

- Обеспечение комфортных условий для пациентов МБУЗ Сосновская ЦРБ

	Задачи подпрограммы
	1. Провести текущий ремонт зданий и помещений подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ.

2. Улучшить  противоаварийное и противопожарное состояние зданий.

3. Укрепить антитеррористическую защищенность объектов. 

	Целевые индикаторы подпрограммы
	- Увеличение доли приведённых в соответствие с техническими и санитарными нормами подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ

- 2018г. – 80%,

- 2019г. – 85%,

- 2020г. – 90%

	Сроки реализации подпрограммы 

	2018-2020 годы 

	Объёмы бюджетных ассигнований подпрограммы
	Всего финансирование подпрограммы – 27850,0тыс.рублей в том числе:                                                                      1.Объём финансирования подпрограммы за счёт средств муниципального бюджета 4 000 тыс.рублей*

2018г. – 4 000 тыс.рублей
2. Объём финансирования подпрограммы за счёт субсидии из областного бюджета Челябинской области 23850,0тыс.рублей:

2018г. – 7 950,0 тыс.рублей,
2019г. – 7950,0 тыс.рублей,

2020г. – 7950 тыс.рублей.

	Ожидаемые  результаты реализации подпрограммы
	Соответствие техническим и санитарным нормам зданий, подсобных помещений подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ, укрепление антитеррористической защищённости объектов, противоаварийного и противопожарного состояния зданий и оказание медицинской помощи в соответствии с утверждёнными порядками и стандартами.


* Объём финансирования подпрограммы корректируется с учётом возможностей районного бюджета на текущий финансовый год.

Раздел 1 «Содержание проблемы и обоснование необходимости её решения программными методами».

      Основной причиной является выход из строя коммуникаций, изношенность крыши, внешней и внутренней отделки зданий, помещений, отсутствие противопожарной  системы оповещения в которых оказывается медицинская помощь населению Сосновского района,  неудовлетворительное техническое и санитарное состояние зданий.

	Наименование подразделения
	Год постройки
	Процент износа
	Год последнего, текущего ремонта

	Врачебная амбулатория пос.Рощино
	1985
	100
	2013

	Участковая больница пос.Саргазы
	1965
	100
	-

	Лечебный корпус с.Долгодеревенское
	1990
	60
	2011

	Хозяйственный корпус с.Долгодеревенское
	1990
	100
	-

	Врачебная амбулатория пос.Мирный
	1967
	100
	-

	Врачебная амбулатория пос.Трубный
	1983
	80
	-

	Фельдшерско-акушер-ский пункт дер.Касарги
	1989
	70
	2010


Раздел 2 «Основные цели и задачи муниципальной подпрограммы»
      
С целью улучшения условий оказания медицинской помощи в подразделениях учреждения планируются выполнение следующих задач:

      
1. Проведение текущих  ремонтов зданий, помещений:

В 2018 году

- Врачебной амбулатории пос. Рощино (ремонт крыши),

- Участковой больницы пос. Саргазы (ремонт здания, помещений),

- гаража с.Долгодеревенское (замена трубопровода),

- стационара с.Долгодеревенское (монтаж козырьков, гидроизоляция фундамента подвального помещения, ремонт гинекологического отделения),

- Врачебной амбулатории пос.Мирный (кровельные работы и замена окон),

- Врачебной амбулатории пос.Трубный (ремонт здания, отделочные работы, замена окон),

- Фельдшерско-акушерского пункта с.Архангельское (сантехнические, строительные и отделочные работы),

- Фельдшерско-акушерского пункта пос.Высокий (монтаж системы отопления, отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Касарги ( отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Б-Таскино ( отделочные работы, ремонт крыши),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Ключевка ( отделочные работы, ремонт водопровода и системы отопления),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Алишево ( отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Туктубаева ( отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Кайгородово ( отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта пос.Кисегаченский ( отделочные работы),

-  Фельдшерско-акушерского пункта пос.Нагорный (ремонт водопровода и системы отопления),

-  Фельдшерско-акушерского пункта дер.Ключи ( отделочные работы).

         В 2019 – 2020 годах:

- Участковой больницы пос. Саргазы (ремонт здания, помещений).

      
2. Проведение противоаварийных и противопожарных мероприятий
в 2018 году:

- замена пластиковых панелей в коридорах на стенах на кафельную плитку в терапевтическом отделении стационара с.Долгодеревенское,

- монтаж ПАК «Стрелец-Мониторинг», монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре в Амбулатории пос.Мирный,

 монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре в Амбулатории пос.Трубный,
             в 2020 году

- монтаж ПАК «Стрелец-Мониторинг», монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре в Участковой больнице пос.Саргазы,
-   монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре в Участковой больнице пос.Саргазы,

      
 3. Укрепление антитеррористической защищенности объектов в 2018 году:

- восстановление ограждения по периметру всей территории учреждения с.Долгодеревенское.

Раздел 3 «Организация контроля за исполнением подпрограммы»
Общий контроль за исполнением подпрограммы осуществляется администрацией Сосновского муниципального района.

МБУЗ Сосновская ЦРБ ежеквартально готовит информацию о ходе выполнения подпрограммы для администрации Сосновского муниципального района. МБУЗ Сосновская ЦРБ регулярно анализирует работу, проводимую в рамках реализации подпрограммы. 
Раздел 4 «Ожидаемые результаты подпрограммы»

    Оценка эффективности реализации программы проводиться на основе сравнения целевых индикаторов и показателей

	№
	Целевые индикаторы
	2018г.
	2019г.
	2020г.

	1
	Доля фельдшерско-акушерских пунктов, находящихся в аварийном состоянии и требующих капитального ремонта, в общем количестве фельдшерско-акушерских пунктов
	39%
	38%


	38%


План

Реализации муниципальной подпрограммы «Проведение ремонтных работ и оснащение оборудованием, мебелью подразделений МБУЗ Сосновская ЦРБ»

	№

п/п
	Наименование объекта
	Мероприятие
	Срок проведения мероприятия
	Планируемые объёмы финансирования (тыс.руб.)

	
	
	
	
	Всего 
	Областной бюджет
	Бюджет района

	1
	Врачебная амбулатория пос.Рощино
	Текущий ремонт (ремонт крыши)
	2018 г.
	500
	0
	500

	2
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Б-Таскино
	Текущий ремонт (ремонт крыши)
	2018 г.
	390
	0
	390

	
	
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	
	150
	150
	0

	3
	Участковая больница пос.Саргазы
	Текущий ремонт помещений, отделочные работы
	2018 г.
	2990
	0
	2990

	
	
	
	2019 г.
	7950
	7950
	0

	
	
	
	2020 г.
	7100
	7100
	0

	
	
	Противопожарные мероприятия (монтаж ПАК «Стрелец-Мониторинг»)
	2020 г.
	790
	790
	0

	
	
	Противопожарные мероприятия (монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре)
	2020 г.
	60
	60
	0

	4
	Терапевтическое отделение стационар с.Долгодеревенское
	Противопожарные мероприятия (монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре)
	2018 г.
	1200
	1200
	0

	5
	Гинекологическое отделение стационар с.Долгодеревенское
	Текущий ремонт
	2018 г.
	120
	0
	120

	6
	Гараж с.Долгодеревенское
	Текущий ремонт (замена трубопровода)
	2018 г.
	40
	40
	0

	7
	Территория ЦРБ с.Долгодеревенское
	Укрепление антитеррористической защищенности объектов (восстановление ограждения по периметру всей территории)
	2018 г.
	150
	150
	0

	8
	Здание ЦРБ с.Долгодеревенское
	Текущий ремонт (монтаж козырьков)
	2018 г.
	200
	200
	0

	
	
	Гидроизоляция фундамента подвального помещения
	
	300
	300
	0

	9
	Врачебная амбулатория п.Мирный
	Противопожарные мероприятия (монтаж ПАК «Стрелец-Мониторинг»)
	2018 г.
	70
	70
	0

	
	
	Противопожарные мероприятия (монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре)
	
	400
	400
	0

	
	
	Текущий ремонт (кровельные работы)
	
	1200
	1200
	0

	
	
	Текущий ремонт (замена окон)
	
	400
	400
	0

	10
	Врачебная амбулатория пос.Трубный
	Текущий ремонт здания, помещений
	2018 г.
	300
	300
	0

	
	
	Противопожарные мероприятия (монтаж АПС и системы речевого оповещения о пожаре)
	
	400
	400
	0

	
	
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	
	250
	250
	0

	
	
	Текущий ремонт (замена окон)
	
	150
	150
	0

	11
	Фельдшерско-акушерский пункт с.Архангельское
	Текущий ремонт (сантехнические работы)
	2018 г.
	250
	250
	0

	
	
	Текущий ремонт (строительные и отделочные работы)
	
	700
	700
	0

	12
	Фельдшерско-акушерский пункт п.Высокий
	Текущий ремонт (монтаж системы отопления)
	2018 г.
	200
	200
	0

	
	
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	
	100
	100
	0

	13
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Касарги
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	50
	50
	0

	14
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Алишева
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	200
	200
	0

	15
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Ключевка
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	150
	150
	0

	
	
	Текущий ремонт (ремонт водопровода и системы отопления)
	
	120
	120
	0

	16
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Туктубаево

	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	200
	200
	0

	17
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Кайгородово
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	200
	200
	0

	18
	Фельдшерско-акушерский пункт пос.Кисегаченский
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	200
	200
	0

	19
	Фельдшерско-акушерский пункт пос.Нагорный
	Текущий ремонт (ремонт водопровода и системы отопления)
	2018 г.
	170
	170
	0

	20
	Фельдшерско-акушерский пункт дер.Ключи
	Текущий ремонт (отделочные работы)
	2018 г.
	200
	200
	0

	
	ИТОГО
	
	2018 г.
	11950
	7950
	4000

	
	
	
	2019 г.
	7950
	7950
	0

	
	
	
	2020 г.
	7950
	7950
	0

	
	ВСЕГО
	
	
	27850
	23850
	4000


Подпрограмма 1. 2 «Вакцинопрофилактика населения Сосновского муниципального района»

1. Паспорт подпрограммы «Вакцинопрофилактика населения Сосновского муниципального района»

	Ответственный исполнитель Подпрограммы
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Участники подпрограммы
	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения Сосновская центральная районная больница

	Основные цели подпрограммы
	Обеспечение эпидемиологического благополучия населения Сосновского района по инфекциям, управляемым средствами специфической профилактики.

	Основные задачи подпрограммы


	Обеспечение проведения вакцинации против инфекций включенных в Национальный календарь профилактических прививок Российской Федерации и являющихся обязательными.

Обеспечение проведения вакцинации против инфекций включенных в Национальный календарь профилактических прививок Российской Федерации по эпидемическим показаниям

Профилактика заболеваемости и предупреждение смертности от эпидемически значимых для территории Сосновского муниципального района инфекций 

 

	Целевые индикаторы подпрограммы
	Отсутствие случаев регистрации клещевого энцефалита у детей на территории Сосновского муниципального района

Отсутствие регистрации случаев бешенства на территории Сосновского муниципального района

Доля лиц закончивших антирабическую терапию (КОКАВ+ иммуноглобулин)

	Этапы и сроки реализации подпрограммы
	2018 год

	Объем бюджетных ассигнований подпрограммы
	Общий объем финансирования подпрограммы – 200,00 тыс. рублей из средств муниципального бюджета, в том числе:

2018год -200,0 тыс. рублей

	Ожидаемые результаты реализации подпрограммы
	1. Снижение уровня инфекционных заболеваний, управляемых средствами специфической профилактики.

2. Отсутствие эпидемических вспышек 

инфекционных заболеваний.

3. Исключение смертельных исходов от управляемых средствами специфической профилактики инфекционных заболеваний 


2. Содержание проблемы и обоснование необходимости решения программными методами

Подпрограмма «Вакцинопрофилактика населения Сосновского муниципального района» (далее Подпрограмма) разработана для обеспечения эпидемиологического благополучия населения Сосновского муниципального района по инфекциям, управляемым средствами специфической профилактики, в том числе по клещевому энцефалиту и бешенству, пневмококковой инфекции, ветряной оспе.

Иммунизация населения является одной из наиболее надежных и экономически эффективных мер по предупреждению инфекционных заболеваний, управляемых средствами специфической профилактики. Средняя стоимость вакцины от гриппа в 40 раз меньше экономического ущерба от одного случая заболевания гриппом, в 80-90 раз при клещевом энцефалите. 

Ежегодно в Сосновском муниципальном районе регистрируется около 19,6 тысяч инфекционных заболеваний, около 90% из них приходится на ОРВИ и грипп. 

Территория Сосновского муниципального района – природный очаг клещевого энцефалита. Ежегодно в МБУЗ Сосновская ЦРБ обращается по поводу укусов клещей от 500 до 800 человек, их них от 25 % до 30 дети. Всем детям проводится введение иммуноглобулина против клещевого энцефалита бесплатно. Ежегодно проводится вакцинация (V2) детей вторых классов против клещевого энцефалита, также за счет средств муниципальной программы. 

В районе с 2009 года не регистрируется заболеваемость острым вирусным гепатитом В – что является результатом массовой вакцинации взрослого населения.

Последние годы наряду с отсутствием регистрации полиомиелита на территории района остается высокий риск завоза полиомиелита из южных регионов, стран Азии, Украины.

Необходимость принятия программы обусловлена важностью дальнейшего проведения работы по вакцинопрофилактике инфекционных заболеваний. Реализация программы «Вакцинопрофилактика населения Сосновского района» в 2015-2017 годах позволила снизить количество заболевших практически по всем инфекционным заболеваниям, обеспечить бесперебойную работу по оказанию антирабической помощи, снизить риск заболеваемости клещевым энцефалитом среди детей.

В 2017 году в МБУЗ Сосновская ЦРБ иммуноглобулином проведена профилактика клещевого вирусного энцефалита 69 детям, приобретенным за счет средств подпрограммы.

3. Основные цели, задачи подпрограммы

Целью данной Программы является обеспечение эпидемиологического благополучия населения Сосновского района по инфекциям, управляемым средствами специфической профилактики.

 Для достижения цели необходимо решение следующих задач:1. Обеспечение проведения вакцинации против инфекций, включенных в Национальный календарь профилактических прививок Российской Федерации и являющихся обязательными (дифтерия, коклюш, столбняк, корь, полиомиелит, туберкулез, краснуха, вирусный гепатит «В», столбняк, эпидемический паротит, гемофильная инфекция, пневмококковая инфекция, грипп).
2. Профилактика заболеваемости и предупреждение смертности от эпидемически значимых для территории Сосновского района инфекций. (обеспечение беспрепятственной антирабической помощи населению района при укусах животных, обеспечение постановки противоклещевого иммуноглобулина детскому населению района при укусах клещей, обеспечение вакцинации против клещевого вирусного энцефалита школьников 2 классов, вакцинация призывников против менингококковой инфекции, ветряной оспы.

3. Пропаганда методов профилактики (проведение тематических бесед и лекций с родителями и законными представителями ребенка, проведение лекций в коллективах среди взрослого населения, публикация статей на сайте и в печатных изданиях).
4. Сроки и этапы реализации подпрограммы

Реализация подпрограммы рассчитана на  2018 год. Этапы подпрограммы не предусмотрены.

5. Ожидаемые результаты подпрограммы

	
	Целевые индикаторы
	2018 год

	1
	Регистрация случаев клещевого энцефалита на территории Сосновского муниципального района
	0

	2
	Регистрация случаев бешенства на территории Сосновского муниципального района
	0

	3
	Доля лиц закончивших антирабическую терапию (КОКАВ+ иммуноглобулин) 
	70%

	4


	Охват вакцинацией школьников вторых классов против клещевого энцефалита
	91%

	5
	Охват вакцинацией призывников против менингококковой инфекции
	100%


6. План реализации муниципальной подпрограммы

	п/п №
	Основные мероприятия

Программы
	Исполнитель



	1
	 Достижение полного уровня охвата детей и взрослых профилактическими прививками
	МБУЗ Сосновская ЦРБ

	2
	Обеспечение иммунобиологическими препаратами против:
-бешенства (антирабический иммуноглобулин и вакцина)

-клещевого энцефалита (вакцина и 

иммуноглобулин) 

-менингококковой инфекции
	МБУЗ Сосновская ЦРБ

	3
	Развитие информационно-пропагандистской системы по вопросам эффективности вакцинации в профилактике инфекционных заболеваний. 
	МБУЗ Сосновская ЦРБ


7. Организация управления и механизм выполнения мероприятий подпрограммы

Контроль за достижением показателей осуществляет отдел социально-экономического развития Администрации Сосновского муниципального района. 

8.Финансово-экономическое обоснование 

	Мероприятия
	Объем финансирования

(тыс. руб.)
	Источник финансирова
ния
	Сроки исполне
ния

	Обеспечение иммунобиологическими препаратами 

 -вакцина против бешенства

- антирабический 

иммуноглобулин 

- вакцина против клещевого энцефалита 

- иммуноглобулина против клещевого энцефалита
	200,0
	Бюджет района
	2018


Из расчета стоимости 1 дозы антирабической вакцины для профилактики бешенства 850 руб. на 01.01.2018г.

2018 год – 850 Х 75=63,8 тыс. рублей;

Из расчета стоимости 1 упаковки антирабического иммуноглобулина: 5,0 тыс. руб. на 01.01.2018г. и потребности в 2 упаковках

2018 год –5,0 Х 2= 10,0 тыс. рублей;

Из расчета стоимости 1 дозы вакцины против клещевого вирусного энцефалита для учащихся 2 классов: 481,6 рублей на 01.01.2018 г. и среднего количества подлежащих ревакцинации (учащиеся 2 классов) 500 человек:

2018год – 482 Х128 = 61,7 тыс. рублей;
Из расчета стоимости иммуноглобулина против клещевого энцефалита жидкого, титр 1:160, 1 мл – 717,0руб. на 01.01.2018г. и среднего количества доз, используемых ежегодно при обращении детей с укусами клещей

2018год – 717,0 Х 90 = 64,5тыс. рублей;

9. Методика оценки эффективности подпрограммы
      Достижение целевых индикаторов и показателей подпрограммы непосредственно зависит от выполнения её мероприятий.
       Оценка ожидаемых результатов реализации подпрограммы проводится на основе целевых индикаторов и показателей подпрограммы.

       Значения показателей подпрограммы анализируются в динамике за определённый период. Оценка показателя производится путем сравнения его фактического значения с прогнозным значением.
        Эффективность реализации подпрограммы непосредственно зависит от её финансирования и выполнения мероприятий подпрограммы.

      Подпрограмма 1.3 «Профилактика наркомании, токсикомании, алкоголизма и их социальных последствий»
1. Паспорт подпрограммы «Профилактика наркомании, токсикомании,  алкоголизма и их социальных последствий» 
	Ответственный исполнитель

подпрограммы
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Соисполнители подпрограммы
	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения Сосновская центральная района больница

	Основные цели подпрограммы
	Снижение числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных впервые

Снижение числа заболеваний наркологическими расстройствами у лиц трудоспособного возраста, впервые

Отсутствие регистрации числа заболеваний наркологическими расстройствами у детей и подростков, впервые

	Основные задачи подпрограммы
	- осуществление эффективных мер профилактики злоупотребления наркотическими средствами и другими психоактивными веществами среди различных категорий населения;

- своевременное оказание лечебно-консультативной наркологической помощи 

	Целевые индикаторы подпрограммы
	- стабилизация числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных в течение года;

- снижение числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных впервые в жизни у лиц трудоспособного возраста;

- отсутствие регистрации числа заболеваний наркологическими расстройствами у детей и подростков, впервые

- увеличение доли детей и подростков в возрасте 14-17 лет, вовлеченных в профилактические мероприятия.

	Этапы и сроки реализации подпрограммы
	2018 год

	Объем бюджетных ассигнований подпрограммы
	Общий объем финансирования подпрограммы – 100,00 тыс. рублей из средств муниципального бюджета, в том числе:

2018 год – 100,0 тыс. рублей



	Ожидаемые результаты реализации подпрограммы 
	Снижение заболеваемости наркологическими расстройствами жителей Сосновского района 


2.Содержание проблемы и обоснование необходимости

решения подпрограммными методами

Наркомания стала неотъемлемой чертой современного российского образа жизни. Наркотики становятся все более доступными. На рынке во все возрастающем объеме появляются новые наркотические вещества, в том числе, мощного разрушающего действия. Сосновский муниципальный район не является исключением по числу лиц, употребляющих наркотические и другие психоактивные вещества. В настоящее время увеличивается количество лиц, употребляющих наркотики среди детей, молодежи и женщин. Возраст наркориска составляет 15 -26 лет. За последние 10-12 лет в четыре раза увеличилось число женщин, употребляющих наркотические и психотропные препараты. Количество лиц, злоупотребляющих алкоголем, в свою очередь возрастает, но не попадает в официальную статистику.

Подпрограмма профилактики наркомании и алкоголизма, и их социальных последствий на 2018  год направлена на усиление и тиражирование мер профилактики злоупотребления наркотическими средствами и другими психоактивными веществами среди различных категорий населения. 

С целью предупреждения дальнейшего увеличения числа лиц с болезнями патологической зависимости необходимы комплексные профилактические мероприятия.

Среди основных причин, влияющих на распространение наркомании и токсикомании среди подростков это лёгкая доступность ПАВ. Наркотики приобретаются в учебных заведениях, на дискотеках, в известных местах на улицах и на квартирах распространителей. 

Без жёстких мер противодействия незаконному обороту наркотиков, добиться реального повышения эффективности антинаркотической профилактики только за счёт усилий врачей, психологов не представляется возможным.

Вторая причина – в сочетании, с одной стороны, доминирующих в поведении подростка мотивов любопытства и подражания; с другой – растерянности и некомпетентности педагогов, социальных работников, родителей и медицинских работников.

Ситуация усугубляется тем, что ранняя алкоголизация, наркомания и токсикомания преимущественно поражали детей из неблагополучных семей, родители которых вели асоциальный образ жизни, то на сегодняшний день число наркоманов пополняется подростками из благополучных слоёв общества, семей с высоким достатком. Именно дети из этих семей, с легко доступными деньгами, формируют особую молодёжную субкультуру, ведущими ценностями которой являются свободное, праздное времяпровождение с наркотизацией как определённым стилем жизни. 

Не последнюю роль в наркотизации подростков играет низкий уровень информированности населения о профилактике наркотической патологии и малая обращаемость родителей за консультативной и лечебно-реабилитационной помощью детям и подросткам, с разными формами зависимости.

В МБУЗ Сосновская ЦРБ проводится наркологическое освидетельствование лиц для определения состояния алкогольного опьянения, а также факта употребления и (или) опьянения наркотическими и иными психоактивными веществами.

В 2017 году проведено 223 освидетельствования, в том числе с положительным результатом, из которых 89,7% имели положительные результаты. Факт алкогольного опьянения регистрировался 1,9 раза больше чем факт употребления психоактивных веществ.

3. Основные цели, задачи подпрограммы

Целью подпрограммы является стабилизация числа заболеваний наркологическими расстройствами.

         Задачи, которые необходимо решить для достижения цели:

- осуществление эффективных мер профилактики злоупотребления наркотическими средствами и другими психоактивными веществами среди различных категорий населения;

- своевременное оказание лечебно-консультативной наркологической помощи

4. Сроки и этапы реализации подпрограммы

Подпрограмма рассчитана на  2018  год. Этапы подпрограммы не предусмотрены

5. Ожидаемые результаты подпрограммы

         В результате программных мероприятий ожидается стабилизация числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных в течение года; снижение числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных впервые в жизни у лиц трудоспособного возраста; отсутствие регистрации числа заболеваний наркологическими расстройствами у детей и подростков, увеличение доли подростков, вовлеченных в профилактические мероприятия.

	№
	Целевые индикаторы
	2018 год

Абс.

значение

	1
	Стабилизация числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных в течение года
	950

	2
	Снижение числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированных впервые в жизни у лиц трудоспособного возраста 
	120

	3


	Число заболеваний наркологическими расстройствами у детей и подростков, зарегистрированных впервые
	0

	4
	Доля детей и подростков в возрасте 14-17 лет, вовлеченных в профилактические мероприятия (%)
	90


6. План реализации подпрограммы

В подпрограмме предусматривается реализация мероприятий по трем направлениям:

1. Профилатичесие мероприятия. Профилактика наркологических заболеваний – это совокупность мероприятий политического, экономического, правового, социального, педагогического, культурного, физкультурно-оздоровительного, а не только медицинского характера, направленных на предупреждение возникновения распространения болезней зависимого поведения. Активные профилактические мероприятия должны опираться: на формирования у детей, подростков и молодёжи представлений об общечеловеческих ценностях, здоровом образе жизни, на формирование у детей, подростков и молодёжи, а также у лиц, вступивших на путь первых проб ПАВ, умений и навыков активной психологической защиты от вовлечения в наркотизацию и антисоциальную деятельность; на создание благоприятных условий социальной среды для детей и подростков.

1.1 Размещение материалов, пропагандирующих здоровый образ жизни

на сайте МБУЗ Сосновская ЦРБ


1.2 Выпуск листовок, в доступной форме разъясняющие вред употребления алкоголя и других психоактивных веществ.


1.3 Лекции для школьников о вреде и последствиях употребления наркотических веществ.

1.4 Межведомственное взаимодействие:

1.4.1 проведение акций и лекций в школе 

1.4.2 регулярное рассмотрение вопросов на заседании антинаркотической комиссии 

1.5 Размещение материалов на сайте МБУЗ Сосновская ЦРБ для родителей. 

2.Лечебно-консультативная помощь:

2.1 Лечебно-диагностические консультации врача нарколога

2.2 Лечебно-профилактические консультации врача нарколога

3. Проведение наркологического освидетельствования.

4. Пополнение материально-технической базы.

7. Организация управления и механизм выполнения 
мероприятий подпрограммы

Организация управления подпрограммой осуществляется МБУЗ Сосновская ЦРБ. МБУЗ Сосновская ЦРБ несет ответственность за реализацию подпрограммы. Контроль за использованием средств бюджета осуществляют финансовой отдел Администрации Сосновского муниципального района. Контроль за достижением показателей осуществляет отдел социально-экономического развития Администрации сосновского муниципального района. 

8.Финансово-экономическое обоснование 

	Мероприятия
	Объем финансирования

(тыс.руб.) 
	Источник финансирования
	Сроки исполнения

	1. Проведение наркологического освидетельствования

- приобретение тест систем

- приобретение

контейнеров для забора биологических материалов

2. Пополнение материально-технической базы

- приобретение анализатора паров этанола

ИТОГО:
	150Х180,0руб=27,0

300Х10,0руб=3,0

             70,0

            100,0
	Бюджет района
	2018 год


9. Методика оценки эффективности подпрограммы

      Достижение целевых индикаторов и показателей подпрограммы непосредственно зависит от выполнения её мероприятий.

       Оценка ожидаемых результатов реализации подпрограммы проводится на основе целевых индикаторов и показателей подпрограммы.

       Значения показателей подпрограммы анализируются в динамике за определённый период. Оценка показателя производится путем сравнения его фактического значения с прогнозным значением.

        Эффективность реализации подпрограммы непосредственно зависит от её финансирования и выполнения мероприятий подпрограммы.

Подпрограмма 1.4 «Развитие донорского движения 
в Сосновском муниципальном районе»
1. Паспорт подпрограммы «Развитие донорского движения в Сосновском муниципальном районе»
	Ответственный исполнитель подпрограммы
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Соисполнители программы
	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения Сосновская центральная районная больница

	Основные цели подпрограммы
	- Доступность оказания трансфузиологической медицинской помощи населению кровью, ее компонентами и препаратами

-снижение смертности и инвалидности среди населения Сосновского муниципального района от несчастных случаев, острых и хронических заболеваний, в том числе при катастрофах и других чрезвычайных ситуациях.

	Основные задачи подпрограммы 
	- пропаганда донорского движения к донорству крови и ее компонентов здорового населения Сосновского муниципального района; 

- поддержка престижа лиц, награжденных знаком «Почетный донор России»; 

- материальная поощрение лиц, участвующих в донорстве, со стороны Администрации района. 

	Целевые индикаторы подпрограммы 
	- увеличение числа доноров в Сосновском муниципальном районе; 

- выполнение плана донаций на 100%.

	Этапы и сроки реализации подпрограммы 
	2018 год. 



	Объем бюджетных ассигнований подпрограммы
	Общий объем финансирования подпрограммы – 100,00 тыс. рублей из средств муниципального бюджета, в том числе:

2018 год – 100 тыс. рублей

	Ожидаемые результаты реализации подпрограммы 
	-привлечение к сдаче крови и ее компонентов здорового населения Сосновского муниципального района; 

-повышение престижности донорства и значимости лечебного применения компонентов и препаратов крови; в результате выполнения Программы число доноров должно увеличиться к концу 2018 года до 450 человек, что составляет ежегодное задание Министерства здравоохранения Челябинской области для МБУЗ Сосновская ЦРБ по комплектованию донорских кадров.


2. Содержание проблемы и обоснование необходимости решения программными методами 

Кровь и ее компоненты являются средством оказания медицинской помощи в мирное время и при чрезвычайных ситуациях. Имеется широкий круг заболеваний и синдромов, а также неотложных состояний, лечение которых возможно сегодня только с применением переливания компонентов крови. В ряде случаев применение крови и ее компонентов определено нормативными правовыми актами Российской Федерации.

В последние годы престиж донорства снижен, с незначительной тенденцией к увеличению. Это же демонстрируют показатели по исполнению плана кроводач в Сосновском муниципальном районе. С 2011 по 2013 годы процент исполнения плана находился на пятидесятипроцентной отметке, в 2014 году процент исполнения плана достиг 79,3%. За 2016-2017годы составил 87,8% и 98,2% соответственно.

Реализация мероприятий по пропаганде донорства, материальное стимулирование граждан, реализованных в рамках программы «Развитие донорского движения в Сосновском муниципальном районе» на 2015-2018года позволили заинтересовать новых доноров и привлечь резервные кадры к последующей сдаче крови.

Медицинские работники МБУЗ Сосновская ЦРБ личным примером призывают граждан к сдаче крови. Каждый раз количество медицинских работников достигает до 45 человек при работе передвижного пункта.

Снижается заинтересованность граждан в сдаче крови в связи с низким освещением необходимости данного вида помощи в средствах массовой информации, слабой мотивацией подрастающего поколения, отсутствием исполнения обязательств по гарантированным государством мерах в части поддержки доноров (за исключением денежной компенсации) и т и.д..


На территории Сосновского муниципального района расположены крупные предприятия, которые могли бы участвовать в так называемом «корпоративном донорстве», когда передвижные пункты забора могли бы работать прямо на территории этих организаций.

В 2017 году в рамках программы «Развитие донорского движения в Сосновском муниципальном районе» на 2015-2017годы были проведены мотивационные лекции на предприятиях и организациях района, в том числе образования, культуры. В 2015 году создан Общественный Совет по развитию донорского движения.

Одним из основных факторов повышения социального престижа донорства является награждение нагрудным знаком «Почетный донор России» за 40 и более кроводач. За период с 2016 по 2017 г награждены нагрудным знаком «Почетный донор России» получили 11 жителей Сосновского района.

3. Основные цели, задачи подпрограммы 

1. Целью Подпрограммы является доступность оказания трансфузиологической помощи населению кровью, ее компонентами и препаратами и на этой основе снижение среди населения Сосновского муниципального района смертности и инвалидности от несчастных случаев, острых и хронических заболеваний, в том числе при катастрофах и других чрезвычайных ситуациях.

2. Для достижения поставленной цели определены задачи: пропаганда донорского движения с использованием агитационных технологий; привлечение к донорству крови и ее компонентов здорового населения Сосновского муниципального района; поддержание престижа лиц, награжденных знаком «Почетный донор России»; материальная поддержка лиц, участвующих в донорстве, со стороны администрации района.
4. Сроки и этапы реализации подпрограммы


Реализация подпрограммы рассчитана на  2018 год. Этапы подпрограммы не предусмотрены.
5. Ожидаемые результаты подпрограммы

В результате выполнения Подпрограммы число доноров в Сосновском муниципальном районе должно увеличиться
	Индикативные показатели
	2018 г.(чел.)

	Число доноров в Сосновском районе
	450


6. План реализации муниципальной подпрограммы

В Подпрограмме предусматривается реализация мероприятий по двум основным направлениям:

1. Пропаганда донорского движения. Пропаганда донорства крови и ее компонентов представляет собой информирование населения о социальной значимости донорства крови в целях привлечения потенциальных доноров к сдаче крови. Активная система целенаправленной пропаганды донорства крови и ее компонентов является побудительным мотивом и стимулом развития донорского движения. Учитывая различные возрастные и социальные группы потенциальных доноров, возникает необходимость использования современных рекламных технологий для роста престижности донорства как одного из критериев здоровья населения.

1.1. Публикация статей в районной газете «Сосновская Нива».

1.2. Оформление на всех врачебных участках санитарных бюллетеней на тему «Быть донором почетно».
1.3. Торжественное вручение удостоверений и нагрудных знаков «Почетный донор России».

1.4. Проведение в рамках курса «Основы безопасности жизнедеятельности» в школах занятий по пропаганде донорства.

1.5  Мероприятия по пропаганде донорства крови, в том числе на крупных предприятиях района. 

1.6 создание групп в социальных сетях для оповещения постоянных доноров и привлечения новых;
2. Материальное поощрение доноров

В соответствии с п.2 ст. 22 Федерального Закона Российской Федерации от 20.07.2012года № 125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов» в день сдачи крови донор, безвозмездно сдавший кровь и(или) ее компоненты, обеспечивается бесплатным питанием за счет организации, осуществляющей деятельность по заготовке крови и ее компонентов. Но учитывая работу передвижных пунктов забора крови на выезде, данный вид социальной поддержки заменен денежной компенсацией. 

Помимо разовых компенсаций, 1 раз в год выплачивается денежная компенсация лицам, награжденным нагрудным знаком «Почетный донор России».  Нагрудным знаком награждаются граждане, сдавшие кровь 40 и более раз или плазму крови 60 и более раз.

Сегодня основными донорскими кадрами являются, как правило, граждане с низким уровнем доходов – работники бюджетной сферы, рабочие, которым дополнительная материальная поддержка стала бы дополнительным материальным стимулом для сдачи крови. На протяжении последних 3 лет, денежная выплата донорам из средств муниципального бюджета составляла 200 рублей. 
7. Организация управления и механизм выполнения мероприятий подпрограммы

Организация управления подпрограммой осуществляется МБУЗ Сосновская ЦРБ. МБУЗ Сосновская ЦРБ несет ответственность за реализацию подпрограммы. Контроль за использованием средств бюджета осуществляют финансовой отдел Администрации Сосновского муниципального района. Контроль за достижением показателей осуществляет отдел социально-экономического развития Администрации Сосновского муниципального района. 
8. Финансово-экономическое обоснование

	Мероприятия
	Объем финансирования

(тыс.руб.) 
	Источник финансирования
	Сроки исполнения

	-Денежное вознаграждении за 1 кроводачу
	500Х200=100,0
	Бюджет района
	2018 год


9. Методика оценки эффективности подпрограммы

      Достижение целевых индикаторов и показателей подпрограммы непосредственно зависит от выполнения её мероприятий.

       Оценка ожидаемых результатов реализации подпрограммы проводится на основе целевых индикаторов и показателей подпрограммы.

       Значения показателей подпрограммы анализируются в динамике за определённый период. Оценка показателя производится путем сравнения его фактического значения с прогнозным значением.

        Эффективность реализации подпрограммы непосредственно зависит от её финансирования и выполнения мероприятий подпрограммы.

Подпрограмма 1.5 «Реализация переданных государственных полномочий по организации оказания населению Челябинской области первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе скорой и специализированной медицинской помощи и паллиативной медицинской  помощи»
Паспорт подпрограммы «Реализация переданных государственных полномочий по организации оказания населению Челябинской области первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том числе скорой и специализированной медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи» 
	Ответственный исполнитель муниципальной подпрограммы
	Комитет по управлению имуществом и земельным отношениям

	Соисполнители подпрограммы
	Муниципальное учреждение здравоохранения Сосновская центральная районная больница

	Основная цель муниципальной подпрограммы
	Улучшение качества и обеспечение доступности первичной медико-санитарной помощи, специализированной стационарной медицинской помощи, паллиативной медицинской помощи и скорой медицинской помощи

	Основные задачи муниципальной подпрограммы
	Удовлетворение потребности населения Сосновского муниципального района в первичной медико-санитарной помощи, специализированной стационарной медицинской помощи, паллиативной медицинской помощи и скорой медицинской помощи.

	Целевые индикаторы и показатели  муниципальной подпрограммы
	- смертность населения в трудоспособном возрасте;
- количество обоснованных жалоб;

- число лиц, проживающих в сельской местности, которым оказана скорая медицинская помощь (на 1000 человек)

	Этапы и сроки реализации подпрограммы
	2018-2020 годы

	Объемы бюджетных ассигнований муниципальной подпрограммы
	Общий объем финансирования подпрограммы в 2018 – 2020 годах составляет 1045519,50 тыс. рублей,

из них за счет:

средств областного бюджета – 47158,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 960000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 25500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 12861,00 тыс. рублей, 

в том числе по годам:

2018год – 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей, 

2019 год- 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей,

2020 год- 348506,5 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей. 

	Ожидаемые результаты реализации муниципальной программы
	Реализация мероприятий программы должна обеспечить к 2020 году:

-снижение смертности населения в трудоспособном возрасте (число умерших в трудоспособном возрасте на 100 тыс. населения) до 598,4,
- фактическое количество обоснованных жалоб – 2 единицы в год,
- число лиц, проживающих в сельской местности, которым оказана скорая медицинская помощь (на 1000 человек) – 297. 


I. Содержание проблемы и обоснование необходимости принятия  подпрограммы
На конец 2017 года в районе состоит 593 человека с синдромом зависимости от алкоголя, 14 человек с психотическими расстройствами, связанными с употреблением алкоголя, 21 человек с синдромом зависимости от наркотических веществ, с пагубным употреблением наркотических средств 66 человек, с пагубным употреблением алкоголя 34 человека. Всего на учете у врача нарколога состоит 728 человек. Ежегодно регистрируется пациенты с зависимостями и пагубным воздействием наркотических средств и алкоголя.

Из общего числа заболеваний наркологическими расстройствами, зарегистрированными в 2017 году всего-983, 132 зарегистрированы впервые, в том числе 9 заболеваний у женщин. Всего у женщин зарегистрировано 109 наркологических расстройств. Максимальное число зарегистрированных наркологических расстройств приходится на возраст 20-39 лет – 68,5%, и в возрасте 40-59 лет – 31,1%. При этом зарегистрированные впервые в жизни наркологические расстройства регистрируются в основном в возрастной группе 20-39 лет, в 80,3%.

Таким образом, в возрастной группе 40-59 лет возможен прирост смертности населения, ввиду возникновения соматических заболеваний, связанных с длительным употреблением алкоголя, в частности смертности по классу сердечно-сосудистой системы.

С ростом числа лиц, потребляющих наркотики инъекционным способом, связан и рост числа лиц, заражённых ВИЧ – инфекцией, вирусным гепатитом и другими сопутствующими заболеваниями. 

Ситуация по ВИЧ инфекции в районе стабильно ухудшающаяся. По состоянию на 01.01.2018 г. кумулятивное число ВИЧ-инфицированных в Сосновском районе составило 584 человека. Подавляющее число ВИЧ – инфицированных (80%) составляют молодые люди в возрасте от 20 до 35 лет. Большинство ВИЧ-инфицированных, около 80%, заразились при инъекционном способе употребления наркотиков, однако происходит прирост числа ВИЧ-инфицированных, заразившихся половым путем, чему способствует беспорядочные половые связи в алкогольном и других опьянениях.

Показатель смертности от туберкулёза всех форм увеличился в 2017 году и составил 11,5 на 100 тыс. населения района (2016 г – 7,3). 
2. Основные цели и задачи подпрограммы

   Цели определены в Стратегии социально-экономического развития Челябинской области на период до 2020 года, принятой постановления Законодательного Собрания Челябинской области от 26.03.2014 № 1949 «О принятии Стратегии социально-экономического развития Челябинской области до 2020 года», предусматривающей развитие эффективной системы здравоохранения, способной обеспечить население своевременными профилактическими мероприятиями, доступной и качественной медицинской помощью. 

Основной целью программы является создание доступного и качественного медицинского обслуживания населения Сосновского района.
Данная цель достигается реализацией следующих задач:

- доступность специализированной стационарной и паллиативной медицинской помощи;

- доступность скорой медицинской помощи;

- снижение числа заболевших наркологическими расстройствами, фтизиатрическими заболеваниями, венерологическими заболеваниями;

- улучшение организации профпатологической помощи работающему населению Сосновского района
Реализация поставленных задач осуществляется через систему мероприятий, запланированных в  программе. 

3. Сроки  и этапы реализации подпрограммы

Программа реализуется в 2018–2020 годах.

Реализация мероприятий программы будет направлена на достижение результатов, оцениваемых по целевым индикаторам и показателям, указанным в Паспорте программы.

Соблюдение установленных сроков реализации программы обеспечивается системой мероприятий   муниципальной программы.     

4. Ресурсное обеспечение подпрограммы

         Реализация мероприятий подпрограммы осуществляется  в 2018 – 2020 годах за счет средств областного и муниципального бюджетов,  средств обязательного медицинского страхования, средств от приносящей доход деятельности и средств фонда социального страхования.

Общий объем финансирования подпрограммы в  составляет 1045519,50 тыс. рублей,

из них за счет:

средств областного бюджета – 47158,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 960000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 25500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 12861,00 тыс. рублей, 

в том числе по годам:

2018год – 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей, 

2019 год- 348506,50 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей,

2020 год- 348506,5 тыс. рублей, из них за счет:

средств областного бюджета – 15719,50 тыс. рублей;

средств обязательного медицинского страхования – 320000,00 тыс. рублей;

средств от приносящей доход деятельности – 8500,00 тыс. рублей;

средств фонда социального страхования – 4287,00 тыс. рублей.

5.  Ожидаемые результаты муниципальной подпрограммы

          Реализация мероприятий программы должна обеспечить к 2020 году:

-снижение смертности населения в трудоспособном возрасте (число умерших в трудоспособном возрасте на 100 тыс. населения) до 598,4,

- фактическое количество обоснованных жалоб – 2 единицы в год,

- число лиц, проживающих в сельской местности, которым оказана скорая медицинская помощь (на 1000 человек) – 297. 
7. Методика оценки эффективности подпрограммы

        Значение целевых индикаторов и показателей соответствует утверждённому объёму финансирования на текущий финансовый год.      

         Достижение целевых индикаторов и показателей подпрограммы непосредственно зависит от выполнения её мероприятий.

       Оценка ожидаемых результатов реализации подпрограммы проводится на основе целевых индикаторов и показателей подпрограммы.

       Значения показателей подпрограммы анализируются в динамике за определённый период. Оценка показателя производится путем сравнения его фактического значения с прогнозным значением.

        Эффективность реализации подпрограммы непосредственно зависит от её финансирования и выполнения мероприятий подпрограммы.

       Социально-экономическая эффективность подпрограммы заключается:
1. для населения  - в обеспечении доступности медицинской помощи;

2. для медицинских работников – в повышении престижа профессии, получении адекватного вознаграждения за качественный труд;

3. для здравоохранения Сосновского муниципального района – в повышении качества и эффективности медицинской помощи на всех этапах ее оказания, оптимизации числа и структуры работников учреждения, укреплении материально-технической базы учреждения, экономически эффективном использовании ресурсов учреждения.
