ЗВІТ 

Генерального директора КНП КМР «ЦПМСД №3»

Задої Сергія Борисовича

І. ХАРАКТЕРИСТИКА КНП КМР “ЦПМСД № 3»

Некомерційне комунальне підприємство «Центр первинної  медико – санітарної допомоги № 3» складається з 14 амбулаторій, які розташовані  по всій правобережній  частині м. Кам’янське, та обслуговують населення – 166458 осіб, у тому числі:

- працездатного віку
94061


- дітей 28831









- підлітків 3998








- дорослих
137627




 - з них жінок
76639
        
 - фертильного віку 31822
        
Середня кількість населення у лікаря 1053 особи.

Споруди амбулаторій побудовані за типовими проектами, транспортна інфраструктура забезпечує доступність надання первинної медико – санітарної допомоги в повному обсязі.

ІІ. КАДРОВЕ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ
Медична допомога населенню, яке прикріплене до КНП КМР «ЦПМСД № 3» надається 14 амбулаторіями, у складі яких є дільнична служба загальної практики сімейної медицини, жіноча консультація, відділення профілактичних оглядів, лабораторна, рентгенологічна, відділення функціональної діагностики,  фахівці вторинної ланки, як дитячі так і дорослі : отоларинголог, офтальмолог, хірург, невропатолог, травматолог, ендокринолог та інше, 30 реабілітаційних дитячих ліжок денного перебування та 115 ліжок денного перебування для дорослих . Кадрове забезпечення центру станом на 01.01 2020 року виглядає таким чином:
	Найменування посади
	Всього посад
	Зайнято 
	Фізичні особи
	% забезпечення

	Лікарі, усього
	165,75
	139,25
	119
	71,8

	У т.ч. терапевти
	12,25
	8,75
	8
	65,3

	З них дільничні
	7,0
	5,0
	5
	71,4

	Лікарі загальної практики – сімейної медицини
	49,75
	49,25
	43
	86,4

	Педіатри
	7,0
	5,0
	4
	57,1

	У т.ч. дільничні
	5,5
	5,0
	4
	72,7

	Середній медперсонал
	257,75
	212,00
	187
	72,3

	З них медичні сестри 
	194,75
	160,50
	140
	71,9

	Медичні сестри загальної практики – сімейної медицини
	102,25
	79,00
	63
	61,6


Кваліфікаційна характеристика кадрів
 КНП КМР «ЦПМСД № 3»
	
	Всього
	зі стажем менше 5 років
	атестовано
	%
	вища
	1
	2

	Лікарі
	121
	27
	81
	66,9
	35
	37
	9

	Молодший медичний персонал
	190
	34
	132
	69,5
	64
	55
	13


IІІ. СТАН ЗДОРОВ’Я НАСЕЛЕННЯ

Здоров'я населення із сучасних міркувань є мірою соціально-культурного розвитку суспільства і якості життя. Кризові явища в економіці, соціальна нестабільність, несприятлива екологічна ситуація призвели до погіршення стану здоров'я населення, збільшенню захворюваності як інфекційними так і всіма неепідемічними захворюваннями (особливо туберкульозом, СНІДом, онкологічною патологією.)

Кабінетом медичної статистики проводиться аналіз і оцінка стану здоров'я населення, яке обслуговується КНП КМР «ЦПМСД № 3» м. Кам’янське на підставі вивчення демографічних показників, смертності, інвалідності, даних статистики захворюваності: загальних, первинної, інфекційної, неепідемічних захворювань. Ці дані необхідні для планування лікувально-профілактичної допомоги населенню, для прийняття відповідних та своєчасних управлінських рішень

ІV. ДЕМОГРАФІЧНІ ПОКАЗНИКИ
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Народжуваність на 1000 нас.
	856/7,1
	752/6,2
	6,7
	6,8

	Смертність на 1000 нас.
	792/6,5
	776/6,4
	15,3
	15,3

	Природний рух
	0,6
	-0,2
	-8,5
	-8,6

	Перинатальна смертність
	15/17,2
	13/17,0
	16,4
	12,5


В порівнянні з 2018 роком має місце зменшення рівня народжуваності з 7,1 до 6,2 на 1 тис. населення,  рівень смертності знизився з 6,5 до 6,4 на 1 тис. населення (за даними журналів реєстрації довідок про смерть  вдома), природний рух складає (– 0,2) на 1 тис. населення. 

У структурі смертності на першому місці  залишаються хвороби системи кровообігу – 589 випадків (75,9%),на другому – злоякісні новоутворення- 173 випадки (22,3%), на третьому - нещасні випадки, отруєння, травми 8 випадків (1,1%) .Обласні показники  структури смертності  аналогічні (діаграма №1).
  Аналізуючи статеві ознаки смертності, слід відзначити, що жінки непрацездатного віку помирають частіше за чоловіків. В працездатному віці – 49% - чоловіки та 51% - жінки.  Серед населення працездатного віку провідне місце серед причин смертності займають нещасні випадки, отруєння та травми та хвороби системи кровообігу.
Діаграма №1
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V. ПЕРВИННИЙ ВИХІД НА ІНВАЛІДНІСТЬ

  Динаміка первинної інвалідності за останні 2 роки характеризується такими даними:

	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Первинна інвалідність
	230/21,5
	217/21,7
	33,8
	39,2

	Первинна інвалідність в працездатному віці
	193/28,1
	184/26,6
	41,7
	47,5

	Сумарна реабілітація
	8,15
	6,04
	9,0
	9,7



Первинний вихід на інвалідність в працездатному віці за 2 роки знизився на 5%. 
В структурі первинної інвалідності працездатного населення по КНП КМР «ЦПМСД № 3» як і по містах області провідне місце посідають хвороби системи кровообігу – 23,9%, травми та отруєння – 15,2%, хвороби кістково-м’язової системи – 14,7%.
VI. ПОКАЗНИКИ ЗАХВОРЮВАНОСТІ  ДОРОСЛОГО НАСЕЛЕННЯ


Одним з основних показників здоров’я дорослого населення є загальна захворюваність населення.
	Розповсюдженість
	КНП КМР  "ЦПМСД №3"

	
	2018
	2019

	Всі хвороби
	18740,3
	16257,5

	Хвороби органів кровообігу
	8126,9
	7254,3

	Гіпертонічна хвороба
	375,7
	3619,2

	Цереброваскулярні хвороби
	640,5
	534,1

	ЦВХ З ГХ
	429,1
	357,8

	Ішемічна хвороба серця
	2967,3
	2650,0

	ІХС з ГХ
	2236,2
	2154,0

	Хвороби органів дихання
	2211,4
	1721,1

	Хронічний бронхіт
	313,9
	301,0

	Хвороби органів травлення
	2082,3
	1982,7

	Виразкова хвороба
	270,7
	256,9

	Хронічний гастрит
	498,8
	497,0

	Інфекціїї нирок
	329,2
	308,3


В структурі розповсюдженості населення на першому місці знаходяться хвороби системи кровообігу, питома  вага яких складає 44,6% від всіх хвороб. Друге місце займають хвороби органів травлення – 12,3  %,  третє хвороби органів дихання – 10,6 %. 

	Захворюваність
	КНП КМР "ЦПМСД №3"

	
	2018
	2019

	Всі хвороби
	5898,1
	4801,8

	Хвороби органів кровообігу
	635,3
	603,1

	Гіпертонічна хвороба
	230,9
	182,3

	Цереброваскулярні хвороби
	32,4
	24,8

	ЦВХ З ГХ
	20,1
	21,9

	Ішемічна хвороба серця
	134,6
	90,2

	ІХС з ГХ
	101,8
	75,0

	Хвороби органів дихання
	1720,9
	1224,7

	Хронічний бронхіт
	19,5
	15,1

	Хвороби органів травлення
	224,8
	151,0

	Виразкова хвороба
	7,2
	6,0

	Хронічний гастрит
	28,3
	30,9

	Інфекціїї нирок
	32,3
	7,3


В структурі первинної захворюваності населення на першому місці знаходяться хвороби системи дихання – 25,5%. Друге місце займають хвороби системи   кровообігу – 12,3%,  третє -  хвороби органів травлення –  3,1%. 
Виявлення захворювань  при профілактичних оглядах протягом останніх 2 років значно покращилось та виглядає таким чином:
	Виявлено при профоглядах %
	КНП КМР "ЦПМСД №3"

	
	2018
	2019

	Всі хвороби
	16,9
	22,3

	Хвороби органів кровообігу
	32,6
	44,8

	Гіпертонічна хвороба
	41,2
	51,2

	Цереброваскулярні хвороби
	11,0
	15,0

	ЦВХ З ГХ
	11,0
	14,3

	Ішемічна хвороба серця
	32,5
	33,1

	ІХС з ГХ
	41,8
	51,7

	Хвороби органів дихання
	18,1
	19,4

	Хронічний бронхіт
	11,0
	8,0

	Хвороби органів травлення
	21,3
	28,1

	Виразкова хвороба
	16,1
	17,8

	Хронічний гастрит
	21,0
	25,3

	Інфекціїї нирок
	11,3
	17,0


 В КНП КМР «ЦПМСД №3» велика увага приділяється своєчасному виявленню, реєстрації та динамічному спостереженню за хворими з артеріальною гіпертензією, ішемічною хворобою серця, цереброваскулярною патологією, виразковою хворобою, цукровим діабетом як захворюваннями соціально значущими та з високою розповсюдженістю і ризиком летальних ускладнень. Як видно з таблиці, показники виявляємості  протягом останніх 2 років покращились в середньому на 32%. З цією метою та на виконання вимог реформування галузі охорони здоров’я, лікарями, які надають первинну медичну допомогу населенню проводяться такі обов’язкові обстеження пацієнтів:
	обстеження

	· ЕКГ

	· Вимірювання цукру крові

	· Вимірювання загального холестерину

	· -Питома вага виконання плану онкообстежень жінок

	Питома вага виконання плану флюорооглядів
В 2019 році було обстежено згідно цих вимог майже 68% хронічних хворих


VII. ТУБЕРКУЛЬОЗ
  В місті та області епідситуація по туберкульозу залишається напруженою
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Зареєстровано захворювань на туберкульоз органів дихання на 100 тис.
	96/95,1
	71/58,7
	44,2
	63,1

	Виявлено при профогляді %
	30/31,3
	33/46,5
	45,8
	54,0


Як видно з таблиці, захворюваність на туберкульоз має тенденцію до зниження – за 2 роки – на 38%.
При профілактичних оглядах виявлено 46,5% випадків туберкульозу у 2019 році.

Протягом 2018 - 2019 років кількість занедбаних випадків зросла з 11(9,1 на 100 тис.) до 16 (13,2 на 100 тис.), тобто на 45%. Все це є наслідком несприятливої економічної ситуації, а саме відсутністю адекватної оцінки стану свого здоров’я та можливості лікування на ранніх стадіях патології.

 Діаграма №2
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Виконання плану флюорографічних оглядів на туберкульоз

	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Оглянуто при п/о % від річного плану
	99,7
	95,1
	85,4
	93,7

	Виявлено при бактеріоскопії %
	5,9
	22,8(32 із 140)
	6,7
	2,3


Останнім часом особливу увагу приділяється виявленню туберкульозу методом бактеріоскопії мазка. Цей показник по нашому центру неуклінно зростає, за останні 2 роки -  майже в 4 рази.
IX.ПОКАЗНИКИ РОБОТИ ОНКОСЛУЖБИ
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Зареєстровано захворювань на онкопатологію на 100 тис.
	503(498,4)
	556(556,0)
	1004
	9381

	Виявлено при п/о %
	89(17,7%)
	118(21,2%)
	21,1
	21,1

	Занедбаність на 100 тис.
	76(75,3)
	73(73,0)
	149
	1732

	Захворюваність візуальними формами раку
	187(187,0)
	185(185,0)
	147,7
	133,9

	Виявлено візуальних форм при п/о
	50(26,7%)
	75(40,5%)
	
	

	Занедбаність на візуальні форми раку на 100 тис.
	26(25,8)
	19(19,0)
	17,9
	25,0


  Проблема онкозахворюваності – одна з найголовніших проблем сучасної медицини. Так, протягом 2 останніх років захворюваність на онкопатологію зросла на 12%(див. таб.), майже на рівні залишилась занедбаність , а виявляємість при профоглядах зросла на 19%.Захворюваність на візуальні форми раку також залишилась майже на рівні , занедбаність цими формами знизилась на 26,3%, а виявляємість цих форм при профоглядах збільшилась майже в 2 рази.
X. АМБУЛАТОРНА ДОПОМОГА
Медична допомога населенню КНП КМР «ЦПМСД № 3» надається лікарями __ амбулаторій більше, ніж   за 20 спеціальностями, функціонують параклінічні відділення та відділення профілактики. Амбулаторно-поліклінічна допомога мешканцям міста розвивається по основним пріоритетним напрямкам:

- вдосконалення первинної медико-санітарної допомоги на засадах сімейної медицини;

- підвищення якості медичної допомоги шляхом дотримання стандартів якості діагностики, лікування та ефективному нагляду за хронічними хворими;

- впровадження альтернативних стаціонарозамінних структур – ліжка денного перебування та стаціонари вдома. 

Робота лікарів  амбулаторій  характеризується такими даними:
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Відвідувань на 1 мешканця в центрі
	6,1
	6,4
	6,3
	3,4

	Відвідувань на 1 мешканця вдома
	1,0
	0,7
	0,5
	0,3


Число відвідувань на протязі останніх років майже на рівні обласного показника, що характеризує доступність первинної медичної допомоги у КНП КМР «ЦПМСД № 3». З метою профілактичних оглядів було прийнято:

	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"

	
	2018
	2019

	Прийнято з метою профоглядів, %
	26,2
	30,0


Як видно з таблиці, цей показник щорічно зростає.

Робота ліжок денного перебування

Ліжка денного перебування, як стаціонарозамінна структура, функціонують на базі всіх амбулаторій КНП КМР «ЦПМСД № 3» та обслуговують як доросле, так і дитяче населення центру.

  Структура ліжок денного перебування КНП КМР «ЦПМСД № 3»:
· Ліжка загального профілю – 115
· Ліжка реабілітації дитячого населення - 30
Робота ліжок денного перебування характеризуються такими показниками:
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	ліжок денного перебування на 10 тис.
	7,8
	7,8
	
	

	навантаження на 1 ліжко
	38,2
	39,6
	
	

	лікувалось хворих на 10 тис.
	299,1
	311,3
	
	

	
	
	
	
	


Кількість пролікованих хворих має тенденцію до збільшення, але залишається нижче обласного показника, так як, вочевидь, ще недостатньо практикується доліковування хворих після цілодобових стаціонарів. 

Також набуває певної ваги така форма лікування, як стаціонари вдома.
	Найменування показника
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Лікувалось хворих в стаціонарах вдома 10 тис.
	195,4
	232,7
	
	


 Ця стаціонарозамінна форма лікування використовується для хворих різними хронічними захворюваннями, які не мають можливості приймати лікування на ліжках денного перебування. 
XI. РОБОТА ПАРАКЛІНІЧНИХ СЛУЖБ
Аналізуючи діяльність параклінічних відділень, слід зазначити, що з розвитком ультразвукових, мамографічних досліджень, впровадження нових (спеціальних) методів обстеження, їх роль і значення зросли в дотриманні стандартів якості медичної допомоги.
	Найменування показника
	Число досліджень (процедур) на 10 тис. 

	
	КНП КМР "ЦПМСД №3"
	м. Кам'янське 2019 р.
	Дніпропетровська обл  2019 р.

	
	2018
	2019
	
	

	Функціональна діагностика
	3588,4
	2935,9
	5408,9
	6249,4

	УЗД дослідження
	932,1
	1034,5
	4646,3
	3725,9

	Рентгендіагностика
	3967,5
	4135,1
	5144,7
	5161,6

	Мамографічна діагностика
	1008,3
	762,2
	
	

	Клінічна лабораторія
	76198,2
	75684,5
	166508,6
	133963,3


З таблиці видно, що показники діяльності параклінічних служб КНП КМР «ЦПМСД № 3» за останні 2 роки , в своїй більшості покращилась, але все одно її рівень нижчий за середній по області.

ХІІ. РОБОТА ЖІНОЧОЇ КОНСУЛЬТАЦІЇ

  На початок  2019 року в жіночій консультації знаходилось під наглядом 376  вагітних, протягом року було взято на «Д» нагляд 810 вагітних, у 731  вагітність закінчилась пологами. 

Питома вага передчасних пологів протягом останніх 2 років залишилась на рівні 2018 - 5,2%,   середньоміський показник– 4,5%, по області – 5,5%.

    Перинатальна смертність – 13 випадків, що склало 17,0, по місту– 16,4 по області -12,5. Цей показник у 2018 році був 7,2. 

Питома вага обстежених на ВІЛ/СНІД  та дворазове УЗД обстеження майже не змінилась протягом останніх 3 років та склала:

 - 99,1 % - обстежені на СНІД, середньоміський показник– 98,7%, по області – 96,6%.  
 - 85,5 % - обстежені 2 разовим ультразвуковим обстеженням, по місту– 85,8%, по області – 89,7%. 

   Частота пологів на 1000 жінок фертильного віку – 34,6, по місту –28,0, по області – 25,8. В 2018 році цей показник був ненабагато вищий – 36,3
  Частота абортів на 1000 жінок фертильного віку – 23,8, по місту – 24,7, по області – 10,4. В 2018 році цей показник складав 22,8, що нижче на 17%. Але це – наслідок нестабільної економічної ситуації, проведення АТО та збільшення безробіття в державі.

   На обліку носіїв ВМС – 1959, в 2019 р. введено – 55 спіралей.  За рік було рекомендовано 202 жінкам гормональна контрацепція, на обліку – 4081.
ХІІІ.  ЦЕНТР ПЛАНУВАННЯ СІМ’Ї

Відвідувань в 2019 році 19350. З приводу захворювань  прийнято 14400, проведено  консультацій – 4950 – 25,6%.  Знаходиться під «Д» наглядом 1182 хворих. За 2019 рік було взято під «Д» нагляд 691 особа. З кількості «Д» у 188 вагітності  закінчились пологами.  За 2019 рік лікарями ЦПР прочитано 566 лекцій, проведено  6109 бесід. Загальне число клінічних аналізів по лабораториії ЦПР за рік збільшилось на 11,3% за рахунок цитологічних досліджень та  спермограм.

ХІV. ПОКАЗНИКИ ДОПОМОГИ ДИТЯЧОМУ НАСЕЛЕННЮ.

    На 01.03.2020 року дитяче населення складає 28831дитина у віці  до 17 років включно. З них діти 1 року життя – 1071, 1-14 – 24028, підлітки – 3998.
   Дитяче населення Центру обслуговується   лікарями – загальної практики – сімейної медицини та на ___дільницях лікарями – педіатрами.

    В 2019  році  народилось 752 дитини (2018р. – 856 дітей). 

Всі новонароджені були оглянуті лікарем в перші 3 діб після виписки з пологових будинків.

Позитивним  моментом є збільшення відсотка дітей, які знаходяться на грудному вигодовуванні :
  - до 3 – х міяців життя – 162 – 21,0%, середній по місту – 18,6%, по області – 18,6%
  - до 6 – ти місяців життя – 326 -  40,3%, середній по місту – 42,9%, по області – 43,9%
Організоване дитинство складає 89,4%  всього дитячого населення, яке обслуговуються сімейними лікарями
На території обслуговування центру знаходяться 23 школи и 29 дошкільних закладів, які відвідують 15 335 дітей. План по профоглядам виконаний на 99,5 %.

Серед дітей дошкільного віку виявлено 790 патологій . Всього оздоровлено 98 дітей , в місцевих санаторіях - 16, в санаторіях України – 82. 

Малюкова смертність.

В 2019 році померло 2 малюка – 2,7 на 1000 народившихся, по місту  – 6,1, по області – 6,5. З причин смертності – 60,3% - перинатальні причини, також серед причин смерті –  синдром раптової смерті.
Захворюваність серед дитячого та підліткового населення.
В 2019 році серед дітей до 1 року зареєстровано 1414 захворювань (1651,9 на 1 тис. дітей до 1 року), на 1 місці – гострі захворювання органів дихання – 953 – 1113,3 на 1 тис. дітей до 1 року, на другому – 223 (260,5) – хвороби нервової системи. В 2019 році у дітей до 1 року було зареєстровано 48 випадків інфекційних захворювань – 56,1.
 У дітей від 0 до 14 років включно зареєстровано всього захворювань – 23589 – 1307,3 на 1 тис. дітей 0-14, вперше було зареєстровано – 20284 захворювань – 1124,2 (86% від всіх випадків захворювань). На 1 місці – захворювання органів дихання – 16149(69%) – 894,9 на 1 тис. дітей, майже 99% - випадки гострих респіраторних захворювань – 16025 (888/,1 на 1 тис.)

На 2 місці – хвороби нервової системи – 903 (50,1), з них – 624(34,6)- зареєстровані вперше.

Серед підлітків зареєстровано в 2019 році 3993 випадки захворювань – 1374.5 на 1 тис. підліткового населення. З них 2309 – вперше – 794,8.
На 1 місці – хвороби органів дихання – 1469 – 505.7,  з яких 1434 – 97% - ГРВІ. Друге місце посіли хвороби ендокринної системи та ока ( по 555 – 191,1).

Слід зазначити, що показники як загальної, так і первинної захворюваності, зареєстровані серед дитячого населення в 2019 році знаходяться на рівні середніх по області.
В 2019 році під наглядом знаходяться 3 дітей, що народились від постраждалих на ЧАЕС, з вродженими вадами серця – 118, вперше виявлено – у 28 дітей, оглянуто в обласному центрі кардіології , прооперовано  - 19 дітей, оформлено інвалідність 18 дітям.

На дільницях обслуговування зареєстровано 38 асоціальних сімей, в яких мешкають 62 дітей, з яких 4 – до 1 року.  В 2019 році вилучено з таких сімей 4 дітей, з яких – 1 – до року. Всього до служб у справах дітей подано 22 подання про вилучення дітей, взято під соціальний супровід 30 сімей, 1 сім’ї  призупинено виплату соціальних допомог. 

Всього на обслуговування лікарем 44 циганських сім’ї уклали декларації, в них виховуються 105 дітей, тільки 7 – відвідують ДДЗ, 51 – школи. Під наглядом лікаря знаходяться 18 циганських дітей, 94 – пройшли профогляд (89,5%), серед цього контингенту – 18 – відмовники від профщеплень.
Серед задекларованого населення всього 22 сім’ї з прийомними дітьми, в них 57 дітей, з яких 20 потребують додаткового медичного спостереження. Всі діти оглянуті в 2019 році лікарем, серед них – 5 дітей – інвалідів, 4 дітей проліковано санаторно. В дитячих будинках сімейного типу ( всього ДБСТ – 4) виховуються 23 дитини, з яких 17 – потребують додаткового медичного спостереження, 3 з них – діти – інваліди.
Всього лікарями нашого центру обслуговуються 374 багатодітні сім’ї , в яких виховуються 1369 дітей. 177 дітей потребують додаткового медичного спостереження, 22 – діти – інваліди, 283 – оздоровлені.

Всього зареєстровано 300 дітей – інвалідів – 14,3 – 1 тис. дитячого населення. Вперше 31 дитина стала інвалідом в 2019 році – 1,5 на 1 тис. дитячого населення.
На першому місці з причин інвалідності – вади розвитку – всього зареєстровано 112 дітей – інвалідів – 5,5 на 1 тис. дитячого населення, вперше стали інвалідами з цією нозологією – 9 дітей – 0,4 на 1 тис. дитячого населення.

На 2 місці з причин інвалідності – захворювання нервової системи – 53 дитини (2,5 на 1 тис.), вперше – 6 дітей – 0,3 на 1 тис.
ВИСНОВКИ ТА ЗАВДАННЯ :

1.Формування та подальше удосконалення спроможної мережі амбулаторій шляхом їх дооснащення медичним обладнанням, у тому числі телемедичним, проведення ремонтно- будівельних робіт.
2.Упровадження в практичну діяльність медичних працівників ПМД стандартів медичної допомоги, сучасних протоколів діагностики, лікування, реабілітації, у т.ч. з використанням телемедицини, узгоджених обсягів медичної допомоги між закладами різного рівня медичної допомоги.
3.Продовжувати участь у програмі уряду «Безкоштовна діагностика», що започатковує отримання безкоштовної діагностики (аналізи, дослідження) за направленням сімейного лікаря у закладах вторинної медичної допомоги.
4.Проводити контроль якості надання медичних послуг за програмою медичних гарантій.
5.Продовжувати ефективне впровадження нових форм навчання та контролю за системою безперервного підвищення кваліфікації медичних працівників.
6.Посилити профілактичну спрямованість медичних практик, боротьбу з антивакцинальними настроями серед населення із залученням громадськості, ЗМІ, використання сучасних інформаційно – комунікаційних технологій, заохочення населення до здорового способу життя.
7.Продовжувати роботу з Урядовою програмою  «Доступні ліки» шляхом упровадження електронного рецепту  на «Доступні ліки».
8.Забезпечення 100% лікарів , які надають первинну та вторинну медичну допомоги, комп’ютерним оснащенням з підключенням до мережі Інтернет, відповідним програмним забезпеченням для виписки електронних рецептів, електронним цифровим підписом.
9.Співпрацювати з органами місцевого самоврядування щодо прийняття та фінансування:

Місцевих програм розвитку та підтримки закладів охорони здоров’я, зокрема на

        - оновлення матеріально – технічної бази, капітальних ремонтів, реконструкції 

        - підвищення оплати праці медичних працівників згідно програми «місцевих стимулів»

Генеральний директор

КНПКМР«ЦПМСД№3»                                    ЗАДОЯ С.Б.                                                                   
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