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ИНФОРМАЦИЯ

      заведующего филиалом № 2 
ГБУЗ «Клинико-диагностический центр № 4»
Департамента здравоохранения города Москвы  о работе за 2018 год
Общие сведения о Филиале № 2 ГБУЗ «КДЦ № 4 ДЗМ»
      1. Численность прикрепленного населения филиала № 2 по состоянию на 31.12.2017г. составила 38.396 человек.
 
2. Мощность филиала № 2 – 424 посещений в смену.
     Фактическая мощность поликлиники – 370 посещений/ в смену
с учетом 494 рабочих смех в году.
      Коэффициент эксплуатации составил 1.1; в нормальных условиях КЭ будет ≤ 1
Численное значение КЭ > 1 свидетельствует о дефиците кабинетов врачебного прием.
Работа с обращениями граждан
 
          Все обращения граждан рассматриваются врачебной комиссией, на каждое обращения в регламентированный срок подготавливаются ответы.
          В целях ускорения решения вопросов по обращениям граждан, в амбулаторном центре сформирована подкомиссия врачебной комиссии по работе с устными обращениями граждан. Данные обращения фиксируются в журналах учета и по возможности решаются членами подкомиссии незамедлительно. В филиале № 2 подкомиссию возглавляет заведующий филиалом З. А. Набиева.
       Количество жалоб и обращений граждан в 2018 г. составило 135, а в 2017 г. – 185, прирост на 27 %, в основном за счет обращений граждан информационного характера. Из поступивших жалоб, обоснованных было в 2016г. – 18, в 2017г. – 14. По результатам разбора жалоб количество административных взысканий снизилось в 2017 году на 22 % по сравнению с 2016 годом.
 
	 
	2017 год
	2018 год

	Общее кол-во обращений и жалоб
	185
	223, повт-53

	 
 
 
	14
	14
	9

	
	14
	Количество вынесенных дисциплинарных взысканий
	14
	9

	
	
	
	
	
	


 
Показатели выполнения государственных заданий 
         Плановые задания амбулаторному центру и каждому из его филиалов определяются Департаментом здравоохранения города Москвы.
Посещения.
Годовой план филиала № 2 на 2018 год по амбулаторным посещениям, включая посещения на дому, выполнен амбулаторным центром на 101 %.
	Посещения
	2017
	2018

	По заболеванию
	129759
	112336

	Профилактические 
	19169
	33063

	На дому
	6352
	7794

	Паллиативная помощь
	1321
	2482

	Всего
	148929
	183052


 

Показатель фактической среднечасовой нагрузки врача на приеме в день, в филиале составил - 2.3 человека в час

 
Дневной стационар
Дневной стационар филиала № 2 включает в себя 10 коек терапевтического профиля и 4 койки для пациентов онкологического отделения. 
 
	
	2018г.

	
	Случаи 
	Дни

	Всего
	1029
	3809

	Терапия
	139
	872

	Эндокринология
	97
	970

	Онкология
	662
	1140

	неврология
	131
	827


 
Средняя длительность пребывания в дневном стационаре в 2018г.-3.7

 
Диспансеризация взрослого населения
     Диспансеризация взрослого населения проводится по возрастным категориям 1 раз в 3 года. Годовой план филиала № 2 на 2018 г. по диспансеризации выполнен на 98.5 %. В 2017 году план по диспансеризации составлял 97 %. 
	Диспансеризация взрослого населения
	2017 год
	2018 год
	Динамика % выполнения

	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	%выполнения 
	97
	98.5
	+1.5

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


 
Диспансеризация УВОВ
      План по диспансеризации участников ВОВ определяется в объеме 100% от количества состоящих на учете УВОВ. 
Количество состоящих на учете ИВОВ в 2018г. составляло- 14 человек, 7 человек получили- санаторно-курортное лечение, 4 – стационарное лечение в условиях Госпиталя ВОВ
  
Профилактические медицинские осмотры.
    
1. Проведя анализ форм № 30 пациентов, взятых на «Д» учет в 2018 год с социально-значимыми заболеваниями из состоящих на «Д» учете – 1418 человек, повторно осмотрены врачами-специалистами – 1350 человек. В полном объеме прошли «Д» - 1201 человек – 84.6%
2. Полнота охвата населения «Д» наблюдением – дает представление об уровне организации диагностического наблюдения за состоянием здоровья населения и его значение колеблются в интервале 60-70 по отдельным субъектам РФ.
3. У нас – показатель полноты охвата населения «Д» наблюдением составляет 269.5 (26.9%), в 2017 году составлял – 231.3 (23.1%).
4. Удельный вес пациентов, вакцинированных в соответствии с национальным календарем профилактических прививок и по эпидемическим показаниям – 124.6%
5. Охват населения профилактическими осмотрами на туберкулез:
· в 2018 году – 78.2%, из них выявлено патологий – 0.6%
· в 2017 году – 78.3%, из них выявлено патологий – 0.2%, в том числе 1 случай туберкулеза.
 
	
	2017
	2018

	Число лиц, обученных основам здорового образа жизни 


	2864
	2290

	Число медработников, обученных методике профилактики заболеваний и укрепления здоровья 

Число пациентов обученных в «школах» 


	185
	201

	Школе для пациентов с артериальной гипертензией 


	70
	403

	           Школе для пациентов с заболеваниями суставов и позвоночника 


	34
	246

	Школе для пациентов бронхиальной астмой
	19
	225

	           Школе для пациентов сахарным диабетом 


	62
	321


 
Центр здоровья
Профилактическая работа, которая проводится сотрудниками Центра здоровья филиала № 2 значительна повысилась, активно стали работать «Школы здоровья» во главе заведующей Центра здоровья. 
 
Структура заболеваемости и болезненности
 
Структура заболеваемости прикрепленного населения в сравнении за 2018г.  практически не изменилась. Первичная заболеваемость в 2018г. увеличилась по отношению к 2017г., (обусловлено с вновь прикрепленными пациентами). 
	
	2018
	Общегородской показатель

	Состоит на «Д» учете
	6942
	226,9

	Гипертоническая болезнь
	766
	232,6

	Сахарный диабет
	994
	284

	О. инфаркт миокарда 
	19
	7,9

	Инфаркт мозга
	10
	8,4


 
Заболеваемость  по сердечно - сосудистым заболеваниям в 2018г. на одном уровне, отмечается увеличение заболеваемости ишемической болезнью сердца и острым инфарктом миокарда в сравнении с 2017г.

 Число случаев острого инфаркта миокарда составляет – 19, в 2017г. – 17, однако смертность от ССЗ: в 2018г. снизилась  – 47 человек, а в 2017г. – 66 человек-результат: соблюдения стандартов лечения и оказания высокотехнологической помощи. 
Показатели кадрового обеспечения
               Обеспеченность населения врачами, оказывающими медицинскую помощь в амбулаторных условиях (на 10 тыс. населения) - в 2016г. -10.9, в 2017г. – 15.2, 2018г. – 13.2. 
          Обеспеченность населения  средним медицинским персоналом, оказывающими медицинскую помощь в амбулаторных условиях (на 10 тыс. населения), 2016г. – 13.3, 2017г. – 17.1, 2018г. – 16.4
Основные направления дальнейшего развития медицинской помощи в в филиале № 2 КДЦ № 4
1. Налажена работа патронажной службы.
2. По вопросам профилактической работы – обучение нормам документации, стандартом проводятся ежедневно.
3. Проведено обучение врачей ВОП с привлечением врачей-специалистов: невролог, кардиолог, врач функциональной диагностики и эндокринологом.
4. Налажена маршрутизация пациентов в отделение профилактики, в том числе врачами-специалистами.
5. Обеспечено рациональное использование лекарственных препаратов и медицинских изделий для медицинского применения путем обоснованной выписки рецептов с соблюдением положений приказа МЗ РФ № 1175 «Об утверждении порядка назначения и выписывания лекарственных препаратов, а также форм рецептурных бланков на лекарственные препараты, порядка оформления указанных бланков, их учета и хранения»
6. 2 раза в год проводятся обучающие презентации, обучающие техники безопасности и охране труда.
7. В настоящее время проводятся ремонтные работы в режимных кабинетах, а именно – кабинет уролога, гинеколога, дневной стационар онкологии
8. Проект ремонтных работ отделения физиотерапии, и кабинета лечебной физкультуры – в работе на 2019 – 2020 годы.
                                                  Заключение и задачи на 2019г. 

1. Усовершенствование работы с пациентами «Д» группы всех специалистов
2. Достижение целевых показаний по функции врачебной должности ФВД – не менее 80%, а именно КЭ – кабинета врачебного приема, а также необходимо усилить работу по профилактической направленности и улучшить мероприятия по реабилитации инвалидов.
3. Улучшение доступности к врачам-специалистам II уровня,  на исследования, путем регулярного обучения (наставничества) и повышения квалификации врачей общей практики. 
4. Усовершенствование контроля качества оказания медицинской помощи.    
             Заведующий филиалом № 2  КДЦ № 4                            З. А. Набиева                                                                                                       
