РАЙОННАЯ ЦЕЛЕВАЯ ПРОГРАММА 

«О Совершенствовании системы охраны здоровья населения Добровского района Липецкой области на 2009-2012 годы»
ПАСПОРТ
РАЙОННОЙ ЦЕЛЕВОЙ ПРОГРАММЫ
 «О Совершенствовании системы охраны здоровья населения Добровского района Липецкой области на 2009-2012 годы»
	Наименование Программы     
	Районная целевая программа

«О Совершенствовании системы охраны здоровья населения Добровского района Липецкой области на 2009-2012 годы»  (далее - Программа)            

	Основание для разработки Программы
	- Указ президента РФ от 09.10.2007г №1351 «Об утверждении Концепции демографической политики до 2025 года»;

- Закон Липецкой области от 25.12.2006 года №10-03 «Стратегии социально экономического развития Липецкой области до 2020 года»;

- Постановление главы администрации Липецкой области  от 24.10.2001 года № 189 «О развитии здравоохранения области»;

- Постановление главы администрации Липецкой области  от 26.02.2008 №23 «об итогах социально-экономического развития области и областного бюджета за 2007 год и задач их на 2008 год»;

- распоряжение администрации Липецкой области от 14.12.2007 года № 861-Р «О состоянии здоровья населения Липецкой области и путях его улучшения»;

- распоряжение администрации Липецкой области от 12.04.2004 № 288-Р «Об утверждении Концепции информатизации здравоохранения Липецкой области на 2004-2010 годы»

- решение районного Совета депутатов от 14.11.2007 года № 460-РС «Стратегия социально-экономического развития Добровского района до 2020года»



	Заказчик Программы
	Администрация Добровского района Липецкой области.

	Разработчик программы
	МУЗ «Добровская ЦРБ»

	Цели Программы             
	Сохранение и укрепление общественного здоровья, дальнейшее снижение инвалидизации и смертности населения на основе устойчивого развития системы здравоохранения района

	Задачи Программы  

	- снижение смертности от предотвратимых причин;

- сокращение уровня младенческой смертности

- укрепление здоровья детей и подростков

- расширение и повышение результативности профилактических мероприятий

- повышение эффективности функционирования системы здравоохранения и обеспечение рационального использования ресурсного потенциала района
- создание единого информационного пространства 

	Сроки реализации Программы
	2009-2012 годы

	Перечень подпрограмм
	- снижение смертности населения от предотвратимых причин;
- предупреждение и борьба с заболеваниями   социального характера
- здоровое поколение

- профилактическое здравоохранение

- информатизация здравоохранения

	Основные исполнители Программы
	МУЗ «Добровская ЦРБ»

	Объемы и источники финансирования Программы 
	- мероприятия программы финансируются за счет средств районного бюджета

- прогнозируемый объем финансирования       

 3154.0                           В том числе по годам:

2009 г. – 333,5
2010 г. - 1148,5

2011 г. – 808,5

2012 г. – 863,5

	Целевые показатели
	- увеличение продолжительности жизни (на оба пола) до 72 лет

- снижение уровня смертности до 25,0 промилле

- снижение смертности от болезней системы кровообращения до 1 000 на 100 тыс. населения

- снижение смертности населения от внешних причин до 140,0 на 100 тыс. населения.

- снижение смертности от транспортных травм (всех видов) до 22,0 на 100 тыс. населения

- снижение одногодичной летальности больных со злокачественными образованиями до 24%

- снижение уровня младенческой смертности до 8,2 промилле

- увеличение удельного веса детей первой и второй группы здоровья до 80 % от общего количества детей

- увеличение объема амбулаторно-клинической помощи до 9,8 на 1 чел/год.

- снижение объема стационарной помощи до 2,5 на1 чел/год

- снижение объема скорой медицинской помощи до 0,290 на 1 чел/год

- увеличение доли посещений к врачам с профилактической целью до 50 %

	Характеристика программных мероприятий
	-укрепление материально-технической базы учреждений оказывающих помощь больным, страдающих сердечно-сосудистыми заболеваниями и службы детства;

- совершенствование организации медицинской помощи, пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях;

- расширение профилактической деятельности среди детского населения;

- формирования у различных групп населения мотивации для ведения здорового образа жизни;

- внедрение информационных технологий в целях образования и поддержки принятия клинических решений; 

-повышение квалификации и переподготовка специалистов с высшим и средним специальным образованием;
обеспечение раннего выявления  заболеваний социального характера, современного уровня диагностики,  развитие системы восстанови-тельного лечения и реабилитации этих больных.



I.  Состояние проблемы и обоснование необходимости ее решения программными мероприятиями.

Сложившаяся на территории района медико-демографическая ситуация диктует необходимость в повышении структурной эффективности здравоохранения в связи с чем, перед районом стоит целый ряд актуальных задач предстоящего периода, которые необходимо решить. Ежегодно численность населения Добровского района уменьшается в среднем на 700 человек. Показатель смертности в районе является самым высоким в области в том числе и среди лиц трудоспособного возраста. Если высокие цифры общей смертности можно объяснить большим количеством населения старше 60 лет, то смертность в трудоспособном возрасте требует кардинальных решений. 

В Концепции демографической политики РФ на период до 2025 года к числу основных задач отнесены снижение смертности населения от предотвратимых причин и заболеваемости и смертности от социально значимых болезней.

Главной целью государственной социальной политики является последовательное повышение уровня и качество жизни населения, обеспечение всеобщей доступности основных социальных услуг и прежде всего качественной медицинской помощи. Для достижения указанной цели требуются системные изменения в организации медицинской помощи.

Эффективным инструментом управления состояния общественного здоровья является медицинская профилактика. Расширение доступности медицинской помощи для широких слоев населения. В настоящее время основная направленность профилактической работы это – уменьшение риска смерти от болезни не инфекционного происхождения, особенно сердечно-сосудистых и онкологических заболеваний, а также от несчастных случаев, травм и других причин, непосредственно не связанных с болезнью. 

Социальная значимость снижения младенческой смертности и укрепление здоровья детей-подростков очевидна. И она обусловливает необходимость ее решения путем реализации комплекса мероприятий, связанных с повышением доступности и качества оказания медицинской помощи в период беременности и родов, новорожденным детям.

II.  Цели и задачи Программы


Цели программы: 

- сохранение и укрепление общественного здоровья, дальнейшее снижение инвалидизации и смертности населения на основе устойчивого развития и повышение структурной эффективности системы здравоохранения района.


Задачи Программы:

- снижение смертности населения от предотвратимых причин, 

- сокращения уровня младенческой смертности;

- укрепление здоровья детей и подростков;

- расширение повышение результативности профилактических мероприятий развития информационного пространства районного здравоохранения.

Подпрограмма «Снижение смертности населения

                                    от предотвратимых  причин»

              Реализация подпрограммы включает в себя:

           1) совершенствование медицинской помощи больным с сердечно-сосудистыми заболеваниями, в т.ч. улучшение материально-технического обеспечения учреждения здравоохранения, оказывающих помощь, в т.ч. экстренную, страдающим болезнями системы кровообращения;

           2) совершенствования организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях за счет повышения ее оперативности и качества на всех этапах оказания;

           3) внедрение единых технологических требований и стандартов оказания скорой медицинской помощи.

 Подпрограмма «Предупреждение и борьба с заболеваниями

                                       социального характера».
            Реализация подпрограммы включает в себя:

            1) укрепление материально-технической базы фтизиатрической, онкологической, психиатрической, дерматовенерологической, наркологической и инфекционной служб;

            2) совершенствование методов профилактики, раннего выявления, диагностики, лечения заболеваний социального характера и реабилитации больных;
            3) внедрение современных средств диагностики и лечения заболеваний социального характера;

           4) повышение профессиональной квалификации медицинских работников в районе предупреждения и борьбы с заболеваниями социального характера;

          5) повышение приверженности к иммунопрофилактике, снижение рискованного поведения и формирование здорового образа жизни.

              Подпрограмма «Здоровое поколение».
             Реализация подпрограммы включает в себя:

          1)укрепление материально-технической базы службы детства и родовспоможения;

          2) внедрение новых организационных ресурсосберегающих, перинатальных и репродуктивных технологий;

          3) расширение интенсификацию профилактической деятельности, включая диспансеризацию детей;

          4) организацию подготовки, переподготовки и повышения квалификации акушеров-гинекологов, педиатров, , терапевтов,  и других специалистов, оказывающих медицинскую помощь матерям и детям;

          5) организационно-методическое и информационно-аналитическое обеспечение мероприятий, направленных на сохранение и улучшение состояния здоровья детей и матерей.

             Подпрограмма «Профилактическое здравоохранение».
          Реализация подпрограммы включает в себя:
         1) формирование различных групп населения  мотивации для ведения здорового образа жизни путем повышения информированности граждан через средства массовой информации о влиянии на здоровье негативных факторов и возможности их предупреждения;

         2) создание эффективной системы профилактики социально значимых заболеваний, предупреждения факторов их развития;

        3) разработку мер, направленных на сохранение здоровья и продление трудоспособного периода жизни пожилых людей;

         4) проведение профилактических мероприятий в целях раннего выявления нарушений состояния здоровья населения, усиление профилактической работы по предупреждению алкоголизма, наркомании, табакокурения, ВИЧ-инфекции, вирусных гепатитов.

             Подпрограмма «Информатизация здравоохранения».
            Реализация подпрограммы включает в себя:

           1) внедрение единых стандартов хранения, передачи информации и требований к техническому обеспечению;

           2) внедрение телемедийных   систем
       III.РЕСУРСНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРОГРАММЫ
            Для реализации мероприятий Программы из средств районного бюджета требуется 3684,0
             Объемы финансирования мероприятий Программы подлежат ежегодному уточнению в установленном порядке при формировании проекта районного бюджета на соответствующий год.

            IV. МЕХАНИЗМ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ.

                   ОРГАНИЗАЦИЯ УПРАВЛЕНИЯ И КОНТРОЛЬ

                   ЗА ИСПОЛНЕНИЕМ ПРОГРАММЫ

            Для реализации Программы по каждой подпрограмме определяется план конкретных мероприятий с указанием сроков и ответственных исполнителей программных мероприятий.

            Ответственные исполнители ежеквартально к 5 числу месяца, следующего за отчетным кварталом, представляют в администрацию Добровского района отчет, содержащий следующие сведения:

- перечень выполненных мероприятий Программы с нарастающим итогом;

- перечень невыполненных мероприятий с указанием причин их невыполнения;

- анализ причин несвоевременного выполнения мероприятий Программы.

            В ходе реализации Программы, администрация Добровского района ежегодно уточняет с учетом выделяемых на реализацию Программы финансовых средств целевые показатели и затраты по программным мероприятиям, механизм реализации Программы и состав ее исполнителей.

 V.ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ ПРОГРАММЫ.
            Целевыми показателями подпрограммы «Снижение смертности населения от предотвратимых причин» являются: смертность от болезней системы кровообращения, в т.ч. среди населения трудоспособного возраста; смертность от несчастных случаев, отравлений и травм, смертность от транспортных травм.
            Целевыми показателями подпрограммы «Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера» являются: доля населения, обследованного на туберкулез при целевых профосмотрах, уровень выявляемости туберкулеза при профилактических осмотрах, смертность от туберкулеза; число случаев заболеваний, передающимися половым путем; продолжительность жизни больных сахарным диабетом; доля населения, прошедшего онкоцитологический и маммографический скрининг; онкозапущенность; одногодичная летальность больных злокачественными новообразованиями; уровень охвата профилактическими прививками в декретированных возрастах против дифтерии, кори, полиомиелита, коклюша, вирусного гепатита В, краснухи, паротита, столбняка; уровень заболеваемости коклюшем, корью, эпидемическим паротитом, краснухой;, предупреждение перинатального инфицирования детей; уровень впервые выявленной заболеваемости вирусными гепатитами; смертность населения от осложнений артериальной гипертонии.
          Целевыми показателями подпрограммы «Здоровое поколение» являются: младенческая смертность; материнская смертность; удельный вес детей первой группы здоровья от общего количества детей; первичный выход на инвалидность детей в возрасте от 0 до 17 лет.

          Целевыми показателями подпрограммы «Профилактическое здравоохранение» являются: уровень диспансеризации населения; уровень охвата профилактическими осмотрами работников промышленных и сельскохозяйственных предприятий; доля посещения к врачам, сделанных с профилактической целью; динамика контингентов больных, страдающих синдромом зависимости от алкоголя; заболеваемость синдромом зависимости от алкоголя и алкогольными психозами; динамика контингентов больных, страдающих синдромом зависимости от наркотических веществ; заболеваемость синдромом зависимости от наркотических веществ.

          Целевыми показателями подпрограммы «Повышение эффективности функционирования системы здравоохранения» являются: объем амбулаторно-поликлинической помощи; объем стационарной помощи, объем помощи в дневных стационарах; приведение круглосуточного коечного фонда в соответствие с расчетными нормативами Программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации на территории Добровского района бесплатной медицинской помощи.

          Целевыми показателями подпрограммы «Информатизация здравоохранения» являются: разработка проблемно-ориентированных информационных подсистем в составе единой интегрированной информационной системы; создание единого информационного пространства учреждений здравоохранения; рационализация схем передачи информации.
Главный врач МУЗ ЦРБ

Добровского района
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