ПОЯСНИТЕЛЬНАЯ ЗАПИСКА

к годовому отчету за 2017 год

ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника»

Руководитель учреждения: главный врач Саленков Вячеслав Георгиевич

Краткая характеристика территориального расположения учреждения здравоохранения.
1. Административно-территориальное деление и численность населения.

Демографические показатели 2015-2017 гг.

Таблица 1.1
Численность прикрепленного населения

	Наименование показателя
	2015 
	2016
	2017

	Численность детского населения г. Смоленска
(на начало года) в том числе:
	61 423
	61 845 ⃰
	61 862 ⃰

	 школьники
	28 966
	30 759 ⃰  ⃰
	32 327 ⃰  ⃰

	 организованные дошкольники
	15 382
	15 309 ⃰  ⃰
	15 550 ⃰  ⃰ 

	Численность прикрепленных студентов

ВУЗов, колледжей г.Смоленска
	11 751
	13 269
	14 344

	Общая численность прикрепленного населения
	73 174 ⃰  ⃰
	75 114
	76 206


 ⃰ Статистические данные предоставлены: согласно переписи населения по данным ОГБУЗ «Детская клиническая больница». ⃰  ⃰ Статистические данные предоставлены Управлением образования и молодежной политики Администрации города Смоленска.    
        Число детей, посещающих дошкольные учреждения, - на уровне прошлого года. На 5,1% увеличилось число обучающихся в общеобразовательных учреждениях. Общее количество прикрепленного населения г. Смоленска увеличилось на 1,5% в основном за счет численности прикрепленных студентов на 8,1%.  

          В соответствии с Порядком выбора гражданином медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, утвержденным Приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ
от 26 апреля 2012 г. N 406н, а также в связи с низкой доступностью оказания стоматологической помощи детям в районах Смоленской области в 2017 году по заявлению родителей к ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» было прикреплено 870 детей (2016 год – 598 детей, 2015 год - 1640 детей) практически из всех районов Смоленской области. Больше всего детей было прикреплено из: 23,8% детей - из Смоленского района (2016 год – 17,9%; 2015 год - 24,6%); Ярцевского – 10,8% (2016 год – 19,6%, 2015 год – 9%); 9,1% - Починковского (2016 год – 10,8; 2015 год - 10%); 8,9% - Кардымовского; 7,6% – Руднянского (2016 год – 6,7%; 2015 год - 10,7%); 5,7% - Краснинского.
          В связи с отсутствием врачей-ортодонтов в большинстве районах Смоленской области ортодонтическая помощь оказывается детям из 23 районов по обращаемости. Очередь на ортодонтическое лечение в 2017 году составила 2 года 6 месяцев (2016 году 2 года 2 месяца,2015 год – 2 года, 2014 год - 1 год 8 месяцев). В связи с проведением ремонта в отделении, в т.ч. в зуботехнической лаборатории, учебой 2-х врачей с отрывом от производства на 1 месяц увеличилось количество, сочетанных патологий, требующих первоочередного ортодонтического лечения. 
2. Показатели состояния здоровья населения 2015-2017 гг.
          Для оценки стоматологической заболеваемости детей г.Смоленска мы руководствовались данными, полученными в результате проведенного в 2015 году эпидемиологического обследования в сравнении с данными аналогичных обследований, проводившихся в г.Смоленске в 1997, 2001, 2007, 2012 и 2015 годах (рис. 1-5), т.к. по рекомендациям ВОЗ частота эпидемиологических исследований должна составлять 1 раз в 5 лет.
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Рис.1. Распространенность кариеса временных зубов у детей 6 лет г. Смоленска.


[image: image2.emf]6,0

4,8

4,8

4,7

4,8

4,6

2

3,5

2

0

1

2

3

4

5

6

1997 2001 2007 2012 2015 2020

Смоленск

Россия

ВОЗ


Рис. 2. Интенсивность кариеса временных зубов у детей 6 лет г. Смоленска. 
          Таким образом, показатель распространенности кариеса молочных зубов в 2015 году по сравнению с 2012 годом уменьшился на 12% при снижении интенсивности кариеса молочных зубов (кпу) с 4,6 до 3,5, что составило 23,9%. В 2015 году уровень оказания стоматологической помощи детям 6 лет г. Смоленска равен 58,6% и оценивается как удовлетворительный. Между тем, в 2015 году отмечается увеличение показателей распространенности (4,7%) и интенсивности (0,09) кариеса постоянных зубов у детей 6 лет. Это связано с уменьшением в 2015 году охвата дошкольников лечебно-профилактической работой (с 52% до 46%)  и отсутствием с 2014 года возможности оказывать стоматологическую помощь детям непосредственно в детских садах (на выезде) с использованием т.н. передвижных стоматологических кабинетов. 
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Рис. 3. Распространенность кариеса постоянных зубов у детей 12 лет  

             г.Смоленска.
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Рис. 4. Интенсивность кариеса постоянных зубов у детей 12 лет г. Смоленска.

          Таким образом, в 2015 году по сравнению с 2012 годом отмечается увеличение показателя распространенности кариеса постоянных зубов у детей 12 лет с 67% до 74% (средний уровень). В 2012 году интенсивность кариеса постоянных зубов (КПУ) у детей 12 лет в 2012 году равнялась 2,2 (соответствовало низкому уровню), в 2015 году показатель   КПУ составил 2,7 (соответствовало среднему уровню). Увеличение показателей в ключевой группе определения уровня заболеваемости кариесом постоянных зубов у детей связано со снижением охвата детей лечебно-профилактической работой в образовательных учреждениях (школах) с 76% до 67% по причине привлечения врачей-стоматологов детских лечебно-профилактического отделения № 1 к работе в терапевтическом отделении поликлиники, а также участию их в профилактических осмотрах несовершеннолетних детей совместно с врачами-педиатрами и другими врачами-специалистами в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 21 декабря 2012 года № 1346н «О порядке прохождения несовершеннолетними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательные учреждения и в период обучения в них». 
          Между тем, в 2015 году в структуре показателя «КПУ» отмечается отсутствие удаленных постоянных зубов по поводу осложнений кариеса, тогда как в 2012 году компонент «У» показателя «КПУ» был равен 0,04.
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Рис. 5. Распространенность заболеваний пародонта у детей 15 лет г. Смоленска.
          Таким образом, в 2015 году по сравнению с 2012 годом в ключевой группе определения заболеваемости пародонта у детей отмечается уменьшение количества детей со здоровым пародонтом с 52% до 47%, тогда как количество детей с твердыми назубными отложениями увеличилось с 15 до 34%, что соответствует среднему уровню распространенности признаков заболевания пародонта. Увеличение количества подростков с признаками заболеваний пародонта с 48% до 53% связано со снижением охвата детей лечебно-профилактической работой в образовательных учреждениях (школах) с 76% до 67% по причине привлечения врачей-стоматологов детских лечебно-профилактического отделения № 1 к работе в терапевтическом отделении поликлиники, а также участию их в профилактических осмотрах несовершеннолетних детей совместно с врачами-педиатрами и другими врачами-специалистами в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 21 декабря 2012 года № 1346н «О порядке прохождения несовершеннолетними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательные учреждения и в период обучения в них».

          Между тем, уровень оказания стоматологической помощи детям 12 и 15 лет г. Смоленска остается хорошим и составляет 82,8 и 86,4% соответственно.
          Таким образом, проводимые эпидемиологические обследования в организованных детских коллективах г.Смоленска и оценка их результатов за 15 лет свидетельствует об эффективности проводимых лечебно-профилактических мероприятий: санитарно-просветительской работе, профессиональной гигиене полости рта, реминерализующей терапии, герметизации фиссур, серебрении зубов, а также применении стеклоиономерных и композитных материалов детям г.Смоленска.
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Рис. 6. Распространенность челюстно-лицевых аномалий и деформаций у детей г.Смоленска.
          По данным эпидобследования, проведенного в 2012 году, у детей 6 лет г.Смоленска в структуре ЧЛА и деформаций функциональные нарушения составляют 34%, в 12 лет – 38%. Эстетические нарушения  у детей 6 лет составляют 28%, 12 лет – 46%. 16% детей 6 лет нуждаются в протезировании частичным съемным протезом, 2% детей носят частичный съемный протез. У 12% детей 6 лет выявлены врожденные укорочения уздечек верхней губы, языка, мелкое преддверие полости рта. 8% детей 12 лет носят съемную ортодонтическую аппаратуру, 4% - брекеты. 

          По данным сплошной выборки, сделанной по результатам проведенных осмотров детей Смоленской области в возрасте 6 и 12 лет, обратившихся на консультацию в 2017 году в ортодонтическое отделение, в 6 лет в структуре ЧЛА и деформаций функциональные нарушения составляют 29%,  в 12 лет – 42%. Эстетические нарушения  у детей 6 лет составляют 21%, 12 лет – 51%. 22% детей 6 лет нуждаются в протезировании частичными съемными протезами, 6% детей носят частичный съемный протез. У 12% детей 6 лет выявлены врожденные укорочения уздечек верхней губы, языка, мелкое преддверие полости рта. 10% детей 12 лет носят съемную ортодонтическую аппаратуру, 8% - брекеты. 

3. Заболеваемость с временной утратой трудоспособности 2015-2017 гг.
Таблица 3.1
	
	2015
	2016
	2017

	1. Всего случаев
	20
	6
	19

	2. Всего дней
	76
	22
	123

	3. Средняя длительность одного случая
	38
	3,6
	6,5


В 2017 году 18 листов временной нетрудоспособности выдавались  родителям по уходу за больным ребенком (хирургического профиля, с заболеваниями слизистой оболочки полости рта) и 1 случай – работающему подростку. 
Структура заболеваемости с ВУТ  в случаях/днях (абсолютные числа)

Таблица 3.2
	Нозологическая форма заболевания
	2015
	2016
	2017

	1. К10.22

2. S02.6

3. Q38.6 и Q38.1

4 К11.2

5. В00.2

6. L04.0

7. S03.2

8. К.11.9

11. D17.0

13. К 04.5

14. S01.5

15. D18.0 

16. L02.0

16. Уход за больным
	2/6

5/13

2/6+2/5

-

2/10

1/5

-

-

-

½

3/18

-

2/11

20/71
	3/8

-

-

1/6

1/4

-

1/4

-

-

-

-

-

-

6/22
	8/29

2/41

2/4

-

2/12

-

-

-

-

-

4/31

-

1/6

18/96


          В 2017 году в структуре заболеваемости с ВУТ по нозологическим формам периостит – 8 случаев (К10.22), острый герпетический стоматит – 2 случая (В00.2), травма мягких тканей лица и слизистой полости рта – 4 случая (S01.8;  S01.5), перелом нижней челюсти – 2 случая (S02.6). Уход за больным – 18 случаев (96 дней). Одному работающему подростку был выдан ЛН на 27 дней. Количество дней с ВУТ не превышает допустимые. 

4. Общая характеристика 

ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника (2015-2017 гг.)
ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» является самостоятельным учреждением здравоохранения для оказания первичной специализированной медико-санитарной помощи населению Смоленской области в соответствии с Порядком оказания медицинской помощи детям со стоматологическими заболеваниями, утвержденным Приказом МЗ РФ от 13.11.12 № 910-н «Об утверждении порядка оказания медицинской помощи детям со стоматологическими заболеваниями», а также Порядком оказания медицинской помощи взрослому населению при стоматологических заболеваниях, утвержденным Приказом МЗ и СР РФ от 07.12.11 № 1496-н. ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» осуществляет медицинскую деятельность в соответствии с Протоколами и Стандартами, утвержденными Приказами Министерства здравоохранения Российской Федерации. 
Поликлиника в соответствии  выполняет следующие функции:

оказание консультативной, лечебно-диагностической помощи населению;

организацию и проведение профилактических осмотров и санации полости рта детей и студенческой молодежи в образовательных учреждениях;

диспансерное наблюдение детей;

при наличии медицинских показаний - направление детей для оказания медицинской помощи в стационарных условиях;

участие в проведении анализа основных медико-статистических показателей заболеваемости и инвалидности у детей;

внедрение в практику современных методов профилактики, диагностики и лечения стоматологических заболеваний;

проведение санитарно-просветительной работы среди детей и их родителей (законных представителей) по вопросам профилактики, ранней диагностики стоматологических заболеваний у детей и формированию здорового образа жизни;

ведение учетной и отчетной документации и предоставление отчетов о деятельности Поликлиники.

       В 1993 году проектная мощность поликлиники  составляла 250 посещений в смену. В настоящее время – она увеличилась в 2 раза  в связи с расширением отделений, кадрового состава и составляет более 500 посещений в смену.
       С целью улучшения эффективности оказания стоматологической помощи учащимся всех видов образовательных учреждений, сохранения последовательности и преемственности в работе с подростками, приведения в соответствие Порядка оказания стоматологической помощи в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» с Порядками оказания медицинской помощи, утвержденными Министерством здравоохранения РФ, в рамках исполнения Распоряжений Правительства РФ от 26.11.12 № 2190-р, приказа Министерства здравоохранения РФ от 28.06.13 № 421, приказа Департамента Смоленской области по здравоохранению от 24.12.13 № 1770 по эффективному контракту, руководствуясь Трудовым Кодексом РФ, Уставом ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника», решениями медицинского совета от 16.06.14   № 5 «О проведении реструктуризации в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» и профсоюзного комитета 17.06.14 № 4 «О  проведении реструктуризации в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника, сокращении штата и численности сотрудников» в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» с 1 сентября 2014 года проведена реструктуризация путем присоединения лечебно-профилактического отделения № 2 к лечебно-профилактическому отделению № 1 (приказ от 17.06.14 № 133).
                 
[image: image13]
Сведения о лицензировании (ИНН  6730010323)       

        Таблица 4.1
	Наличие лицензий
	Наименование лицензирующего органа
	Срок действия лицензии

	Медицинская деятельность
	Департамент Смоленской области по здравоохранению
	ЛО-67-01-000724 от 13.01.14 - бессрочная

	Фармацевтическая деятельность
	-
	-


       Перечень работ (услуг) в соответствии с лицензией ЛО-67-01-000724 от 13.01.14 на осуществление медицинской деятельности (за исключением указанной деятельности, осуществляемой медицинскими организациями, входящими в частную систему здравоохранения, на территории инновационного центра «Сколково»):

Работы (услуги), выполняемые:

          2. При оказании первичной, в том числе доврачебной, врачебной и специализированной, медико-санитарной помощи организуются и выполняются следующие работы (услуги): 

          1) при оказании первичной доврачебной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по:

анестезиологии и реаниматологии;

медицинской статистике;

организации сестринского дела; 

рентгенологии;

сестринскому делу;

стоматологии;

стоматологии профилактической;

физиотерапии;

          4) при оказании первичной специализированной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях по:

анестезиологии и реаниматологии;

организации здравоохранения и общественному здоровью;

стоматологии детской;

стоматологии общей практики;

стоматологии терапевтической;

стоматологии хирургической; 

управлению сестринской деятельностью; 

физиотерапии; 

челюстно-лицевой хирургии; 

          7. При проведении медицинских осмотров, медицинских освидетельствований и медицинских экспертиз организуются и выполняются следующие работы (услуги):

          1) при проведении медицинских осмотров по:

медицинским осмотрам (предрейсовым, послерейсовым);

          3) при проведении медицинских экспертиз по:

экспертизе качества медицинской помощи;

экспертизе временной нетрудоспособности.
Таблица 4.2
	Сведения о территориально обособленных структурных подразделениях, имеющих лицензии на медицинскую деятельность

	
	Количество 
	Почтовые адреса мест осуществления деятельности (с указанием наименования структурного подразделения)

	Поликлиники, имеющие лицензии 
	2
	214000, г. Смоленск. ул. Октябрьской революции, д.3;

214000, г. Смоленск, ул.

Дзержинского, д. 9.

	Медицинские кабинеты в учреждениях здравоохранения
	1
	214036, г. Смоленск, ул. Рыленкова, д. 89 (ОГБУЗ ДКБ Поликлиника № 7)

	Медицинские кабинеты школ, являющиеся структурными подразделениями учреждения здравоохранения и имеющие лицензии 
	17 стоматологических кабинетов в структуре лечебно-профилактического отделения № 1
	214004, г.Смоленск, ул.Неверовского,11 (МБОУ «СШ № 2» );

214006, г.Смоленск, ул.Фрунзе , д.62а (МБОУ «СШ № 3»);

214031, г.Смоленск, ул.25 сентября, 28а (МБОУ «Гимназия № 4);

214020, г.Смоленск, ул.Румянцева, д.7а (МБОУ «СШ № 12»);

214020, г.Смоленск, ул.Попова, д.10а (МБОУ «СШ № 16»);

214025, г.Смоленск, ак.Петрова, д.5а (МБОУ «СШ № 17»);

214034,  г. Смоленск, ул. Рабочая, д.4 (МБОУ «СШ № 18»);

214025, г.Смоленск, ул.Багратиона, д.57 (МБОУ«Лицей № 1 им. Академика Б.Н. Петрова»); 

214018, г.Смоленск, ул.Коммунальная , д.5 (МБОУ «СШ № 25»);

214031, г.Смоленск, ул.Попова, д.36а (МБОУ «СШ № 31»);

214013, г.Смоленск, ул.Кирова, д.22а (МБОУ «СШ № 33»);

214036, г.Смоленск, ул.Попова, д.62 (МБОУ «СШ № 34»);

214036, г.Смоленск, ул.П.Алексеева, д.20 (МБОУ «СШ № 35»);

214032, г. Смоленск, ул. Генерала Городнянского, д.4 (МБОУ «СШ № 36 им. А.М. Городнянского»);

214036, г.Смоленск, ул.Попова д.108 (МБОУ «СШ № 37»);

214025, г.Смоленск, ул.Нахимова, д.35 (МБОУ «СШ № 39»);

214039, г. Смоленск, м-н Королевка, ул. Гризодубовой, д.6 (МБОУ «СШ № 40»)

	Медицинские кабинеты учреждений высшего и среднего профессионального образования, являющиеся структурными подразделениями учреждений здравоохранения и имеющие лицензии

	7 стоматологических кабинетов в структуре лечебно-профилактического отделения № 1
	214013, г. Смоленск, Колхозный пер.,д.3 (ФГБОУ ВО «Национальный исследовательский университет «МЭИ» в г. Смоленске);

214000, г. Смоленск, ул. Козлова, д.3а (ФГБОУ ВО «Смоленская государственная сельскохозяйственная академия»);

214000, г. Смоленск, ул. Урицкого, д.13 (ФГБОУ ВПО «Смоленский государственный университет»);

214019, г. Смоленск, ул. Кирова, д.46 (ГБОУ ВПО Смоленская государственная медицинская академия Минздрава России);

214038, г. Смоленск, ул. Кловская, д.21 (ОГБПОУ «Смоленский автотранспортный колледж им.Е.Г.Трубицына»);
214000, г. Смоленск, ул. Ново-Рославльская, д.6 (ОГБПОУ «Смоленский строительный колледж»);

214000, г. Смоленск, ул. Маршала Жукова, д. 21 (ОГБПОУ «Смоленский политехнический техникум»)

	Медицинские кабинеты дошкольных образовательных учреждений, являющиеся структурными подразделениями учреждения здравоохранения и имеющие лицензии 
	-
	-

	Территориально обособленные структурные подразделения, не имеющие лицензии (ФАПы, здравпункты, медицинские кабинеты образовательных учреждений и т.д.), с указанием причин отсутствия лицензий и принятых мерах по их получению
	-
	-


5. Сведения о медицинских кадрах
Таблица 5.1.

Врачи и средние медицинские работники 

(с учетом находящихся в отпуске по уходу за ребенком) 

	Наименование показателя
	2015
	2016
	2017

	Количество ставок врачей (по штатному расписанию)
	67,25
	85,25
	84,75

	Количество занятых врачебных ставок
	56,5
	70,25
	69,15

	Количество врачей (физ. лиц)
	56
	64
	64

	Обеспеченность врачами на 10 000 населения
	7,7
	8,5
	8,4

	% врачей, имеющих квалификационные категории
	82,1%
	70,3%
	67,2%

	% врачей, имеющих сертификат
	100%
	100%
	100%

	Укомплектованность врачами (по ставкам)
	84%
	82,4%
	81,6%

	Укомплектованность врачами (по физ. лицам)
	83%
	75%
	75,5%

	Количество ставок средних медработников (по штатному расписанию)
	78,75
	91,25
	91,25

	Количество занятых ставок средних медработников
	53,25
	63,25
	59,0

	Количество средних медработников (физических лиц)
	59
	60
	56

	Обеспеченность СМР на 10 000 населения
	8,1
	8,0
	7,3

	% СМР, имеющих квалификационные категории
	70,8%
	70%
	66,0%

	% СМР, имеющих сертификат
	100%
	100%
	100%

	Укомплектованность СМР (по ставкам)
	68%
	69,3%
	64,7%

	Укомплектованность СМР (по физ. лицам)
	75%
	65,75%
	61,4%

	Соотношение среднего медперсонала к врачам 
	1:1,05
	1:0,93
	1:0,88

	Коэффициент совместительства врачей
	1,01
	1,1
	1,08

	Коэффициент совместительства среднего медперсонала
	0,9
	1,05
	1,05

	Количество врачей, не прошедших усовершенствование более 5 лет (абсолюты) 
	-
	-
	-

	доля % от общего количества врачей
	-
	-
	-

	Количество средних медработников, не прошедших усовершенствование более 5 лет (абсолюты) 
	-
	-
	-

	доля % от общего количества средних медработников
	-
	-
	-


Сведения по детскому населению предоставлены по официальным данным на 2017г. в количестве 61 862 человека и студенты по переписи ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» в 2017 г. в количестве 14 344 человек. 

Итого 76 206 человека. Полученные данные использованы при расчете обеспеченности врачами и средними медицинскими работниками в 2017 г.
По состоянию на 01.01.2017 года в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» работало 64 врача. За год выбыло 3 врача по специальностям «ортодонтия»,  «стоматология детская», из них 1 - по собственному желанию, 2 – по собственному желанию в связи с выходом на пенсию по возрасту.

За 2017 год прибыло  3 врача, 1 из них является молодым специалистом и имеет первое место работы. 

Доля работающих врачей-пенсионеров составляет  32,8%  (21чел), доля молодых специалистов (до 36лет) также составляет 32,8% (21чел). 

Укомплектованность врачебных должностей составила 81,6% (____% по области) и, по сравнению с 2016г снизилась менее чем на 1% (на 0,8%).

 Укомплектованность по физическим лицам по врачебному персоналу 75,5% - по сравнению с прошлым 2016годом (75%) совсем немного возросла (на 0,5%) (___% по области).

Коэффициент совместительства остался практически на прежнем уровне  составил 1, 08 (в 2016 году 1,1). 

В ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» по состоянию на 31.12.2017г имеются вакантные ставки врачей по следующим специальностям:

- «физиотерапия» 0,5ст;

- «стоматология детская» 2,0ст;

- «стоматология общей практики» 1,0ст.
Таблица 5.2

Укомплектованность врачебных должностей по специальностям (без учета врачей скорой медицинской помощи) источник ф. № 30

	Учреждение
	Число должностей в целом по учреждению
	В т. ч.  в поликлинике (амб.), диспансере, консультации
	число физ. лиц основн. работ. на занятых должностях

	
	
	
	в цел. по учрежд.
	пол-ке (амб. дисп. и консульт.)

	
	штатных
	занятых
	штатных
	занятых
	
	

	ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» 
	84,75
	69,15
	91,25
	59,0
	64
	56


Таблица 5.3

Укомплектованность врачебных должностей по специальностям (без учета врачей скорой медицинской помощи) источник ф. № 30

	Наименование специальностей
	Число должностей в целом по учреждению
	В т. ч.  в поликлинике (амб.), диспансере, консультации
	число физ. лиц основн. работ. на занятых должностях

	
	
	
	в цел. по учрежд.
	пол-ке (амб. дисп. и консульт.

	
	штатных
	занятых
	штатных
	занятых
	
	

	Врачей всего
	84,75
	69,15
	84,75
	69,15
	64
	64

	в т.ч. руководит. учр-й и их заместители
	3,0
	3,0
	3,0
	3,0
	3
	3

	ортодонты
	13,5
	11,25
	13,5
	11,25
	11
	11

	стоматологи-ортопеды
	0,75
	0,5
	0,75
	0,5
	0
	0

	стоматологи
	15,75
	12,75
	15,75
	12,75
	11
	11

	стоматологи детские 
	34,75
	29,7
	34,75
	29,7
	27
	27

	стоматологи-терапевты 
	7,0
	4,6
	7,0
	4,6
	5
	5

	стоматологи-хирурги
	9,25
	7,25
	9,25
	7,25
	7
	7

	врач-челюстно-лицевой-хирург
	0,25
	0,1
	0,25
	0,1
	0
	0

	физиотерапевты
	0,5
	0
	0,5
	0
	0
	0


Имеется проблема в укомплектовании службы основными работниками – врачами-специалистами по специальностям:

- физиотерапия – не укомплектована физическими лицами;

- стоматология детская – укомплектована физическими лицами на 77,7%.
По состоянию на 01.01.2017 года в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» работало 60 средних медработников. 

В 2017 году прибыло 5 средних медработников, в том числе 2 молодых  специалиста в возрасте 35лет после окончания СБМК им. Константиновой.

Выбыло: 9 средних медработников (в т.ч. по собственному желанию 4чел, по выходу на пенсию по возрасту- 5чел).

Укомплектованность по физическим лицам по среднему медицинскому персоналу 61,4% - по сравнению с прошлым 2016 годом  снизилась (на 4,35%) за счет  общего дефицита по среднему медицинскому персоналу  (_____ % по области). 
Как и ранее, в 2017г в ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» остро стоит проблема укомплектованности кадрами – гигиенистами стоматологическим. Имеется дефицит в укомплектованности штата медицинским сестрами (так как в штате поликлинике имеются  стоматологические кабинеты школ и ВУЗов – укомплектованные средним медицинским персоналом только на 1/3).

Коэффициент совместительства по сравнению с прошлым 2016г остался на прежнем уровне 1,05.
Доля работающих средних медработников-пенсионеров составляет 21,4%  или 12 чел. 

Таблица 5.4

Укомплектованность должностей средних медработников 

(без учета скорой медицинской помощи) источник ф. № 30

	Учреждение
	Число должностей в целом по учреждению
	В т. ч.  в поликлинике (амб. ), диспансере, консультации
	число физ.лиц основн.работ. на занятых должностях

	
	
	
	в цел.по учрежд.
	пол-ке (амб.дисп.и консульт.

	
	штатных
	занятых
	штатных
	занятых
	
	

	ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника»
	91,25
	59,0
	91,25
	59,0
	56
	56


Таблица 5.5

Укомплектованность должностей средних медработников по специальностям 

(без учета скорой медицинской помощи) источник ф. № 30

	Наименование должностей
	Число должностей в целом по учреждению
	В т. ч.  в поликлинике (амб.), диспансере, консультации
	число физ. лиц основн. работ. на занятых должностях

	
	
	
	в цел.по учрежд.
	пол-ке (амб.дисп.и консульт.

	
	штатных
	занятых
	штатных
	занятых
	
	

	средний медперсонал - всего
	91,25
	59,0
	91,25
	59,0
	56
	56

	в т.ч. медицинские сестры
	54,25
	33,3
	54,25
	33,3
	32
	32

	гигиенисты стоматологические
	8,5
	3,2
	8,5
	3,2
	1
	1

	зубные врачи
	4,25
	3,0
	4,25
	3,0
	3
	3

	зубные техники
	9,0
	6,0
	9,0
	6,0
	6
	6

	медицинские статистики
	2,5
	2,0
	2,5
	2,0
	2
	2

	медицинские регистраторы
	8,75
	8,25
	8,75
	8,25
	9
	9

	медсестра по физиотерапии
	0,5
	0
	0,5
	0
	0
	0

	рентгенолаборанты
	2,5
	2,25
	2,5
	2,25
	2
	2

	главная медицинская сестра 
	1,0
	1,0
	1,0
	1,0
	1
	1


В ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» имеется 32,25 вакантных ставок среднего медицинского персонала. 

Дефицит средних медработников по специальностям:

- стоматология профилактическая – практически не укомплектована физическими лицами (из 8,5 ставок занято 3,2 в основном внутренним совместительством);

- 20,0 ставок по «сестринскому делу».

Информация о вакантных должностях в городское отделение Центра занятости населения предоставляется ежемесячно. Сведения также предоставляются в Департамент здравоохранения по Смоленской области, размещаются на официальном сайте учреждения.
Работа по привлечению молодых специалистов в Учреждение.

Таблица 5.6

Обучение в ФГБОУ ВО СГМУ Минздрава РФ по целевым направлениям от учреждения в период 2010-2017 годы

	Наименование строки
	Годы

	
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	Итого

	Количество выданных целевых направления
	-
	-
	-
	1
	1
	2
	1
	1
	6


Все студенты, направленные по целевым направлениям, обучаются успешно и получают стипендию от учреждения.

Таблица 5.7

Подготовка в целевой ординатуре

	Наименование ЛПУ
	Подписано договоров на ординатуру

	
	2015
	2016
	2017

	 ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника»
	-
	1
	-





Таблица 5.8

Подготовка в интернатуре

	Наименование ЛПУ
	Подписано договоров на интернатуру

	
	2015
	2016
	2017

	 ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника»
	-
	-
	-


Информация о трудоустроенных специалистах, успешно прошедших в 2017 году процедуру первичной аккредитации по специальности "Стоматология"

Таблица 5.9

	Наименование медицинской организации
	Наименование специальности (стоматология, фармация)
	Наименование образовательной организации образования

	 
	-
	-


Обучение по общему плану, в том числе с использованием интерактивных образовательных модулей ( портала НМО)
Таблица 5.10
	Наименование ЛПУ
	Категория персонала
	Запланировано для повышения квалификации в отчетном году  (человек)

по общему плану
	Проучено на курсах повышения квалификации в отчетном году по общему плану

	
	
	
	человек
	% исполнения плана

	
	
	24
	всего
	в т.ч. с исп. НМО
	

	
	Врачи 
	12
	16
	3
	133,3%

	
	Средний медперсонал
	12
	11
	-
	91,7%


План повышения квалификации врачей (16 чел)  выполнен на 133,3%. Перевыполнение плана связано с тем, что в конце 2017г СГМУ был организован дополнительный цикл повышения квалификации по специальности «стоматология», для сотрудников с истекающим сроком действия сертификата в январе-феврале 2018г.

Доля врачей, имеющих сертификат специалиста, по поликлинике составляет 100%.

Врачей, не повышающих квалификацию более 5 лет – нет.

План аттестации врачей  (6 чел)  выполнен на 83,3%. (1 сотрудник уволен в связи с выходом на пенсию).
По отчету за 2017 год фактически аттестовано 5 врачей (поквартально: 
1 квартал – 0, 2 квартал – 2 чел, 3 квартал – 2, 4 квартал – 1 чел).

Доля врачей, имеющих квалификационные категории, составила 67,2% (70,3% в 2016 году). Процент аттестованности снизился на 3,1% за счет увольнения 2 врачей имеющих высшую квалификационную категорию.
План повышения квалификации средних медработников (12 чел) выполнен на 91,7%. Из 12 человек не проучен 1 сотрудник, в связи с увольнением по выходу на пенсию по возрасту.
Доля средних медработников, имеющих сертификат специалиста, составляет 100%.

Средних медицинских работников не повышающих квалификацию более 5 лет в поликлинике – нет, за исключением 2 сотрудниц находящихся в отпуске по уходу за ребенком.

План аттестации средних медработников (6 чел) выполнен на 100%. Фактически аттестовались 6 чел.
Доля средних медработников, имеющих квалификационные категории, составила 66,0% (по сравнению с 2016г (70%) снизилась на 4% за счет молодых специалистов).

По отчету за 2017 год аттестовано 6 средних медработников поквартально: 

1 квартал – 3 чел, 2 квартал – 1, 3 квартал – 2 чел, 4 квартал – 0 чел).
6.  Материально-техническая база
Таблица 6.1

	Количество зданий - всего

(число)
	В них количество площадей в кв.м.
	Количество зданий, нуждающихся в капитальном ремонте
	Выделено денежных средств на ремонтные работы

в 2016 году
(тыс. руб.)
	Предусмотрено денежных средств на ремонтные работы
на 2017 год

(тыс. руб.)
	Необходимо денежных средств на ремонтные работы 
на 2018 год

(тыс. руб.)

	4
	1 501,1
	-
	1 160,29
	3 456,87
	7 000,0


Оснащенность оборудованием*
Таблица 6.2.

	Поликлиника (поликлиническое отделение)
	Стационар

	Процент оснащенности  медицинским оборудованием
	Процент износа медицинского оборудования
	Процент оснащенности  медицинским оборудованием
	Процент износа медицинского оборудования

	90
	68
	-
	-


Таблица 6.3.

	Стоматологические кабинеты в образовательных учреждениях
	Санитарный автотранспорт

	Процент оснащенности  медицинским оборудованием
	Процент износа медицинского оборудования
	Процент оснащенности санитарным автотранспортом
	Процент

износа автотранспорта

	80
	68
	100
	100


Таблица 6.4.
	№ пп
	Наименование
	Кол-во
	Источник финансирования
	Цена, руб
	Стоимость, руб
	Отделение

	1
	Установка стоматологическая
	2
	ПДД
	216 000
	432 000
	Ортодонтическое

	2
	Столик стоматологический с УФ-бактерицидным облучателем
	2
	ПДД
	38 808
	77 616
	Платный кабинет ЛПО

	3
	Автономный УЗ-скалер
	1
	ПДД
	24 360
	24 360
	Платный кабинет ЛПО

	4
	Рециркулятор воздуха бактерицидный
	2
	ПДД
	13 104
	26 208
	Платное отделение

	
	ВСЕГО
	7
	ПДД
	
	560 184
	

	1
	Кресло стоматологическое
	3
	ФОМС
	99 301
	297 903
	Хирургическое, ортодонтическое, терапевтическое

	2
	Диагностический комплект для осмотра СОПР в свете флюорресценции в рамках онкологической настороженности
	1
	ФОМС
	81 700
	81 700
	хирургическое

	3
	Компрессор стоматологический
	2
	ФОМС
	78708
	157 416
	ЛПО № 1

	4
	Автоклав класса В для стерилизации стоматологических наконечников
	16
	ФОМС
	66 510
	1 064 160
	ЛПО № 1

	5
	Аквадистиллятор
	1
	ФОМС
	50 350
	50 350
	стерилизационная

	6
	Аппарат для очистки и смазки стоматологических наконечников
	10
	ФОМС
	38 950
	389 500
	ЛПО № 1

	7
	Холодильник фармацевтический
	1
	ФОМС
	38 472
	38 472
	кабинет главной медсестры

	8
	Холодильник фармацевтический
	7
	ФОМС
	21 336
	149 352
	ЛПО №1

	9
	Руциркулятор воздуха бактерицидный
	1
	ФОМС
	13 104
	13 104
	ЛПО №1

	10
	Светодиодная лампа
	1
	ФОМС
	10 080
	10 080
	ЛПО №1

	
	ВСЕГО
	43
	ОМС
	
	1 187 877
	


          В 2017 году из средств от приносящей доход деятельности было приобретено 7 единиц медицинского оборудования (10 единиц – в 2016 году, 42 единицы в 2015 год, 44 единицы – 2014 год) на сумму 560 184 руб.  (925 872 рубля – 2015 год, 1 460 922 – 2015 год, 1 689 008 руб. – 2014 год), в т.ч. 2 стоматологические установки для работы в рамках ОМС, что составило 432 000 руб. или 77,1%. На средства ОМС приобретено 43 единицы медицинского оборудования на сумму 1 187 877 (в 2016 году - 4 111 926 руб.). Медицинское оборудование приобретено в соответствии со стандартами оснащения стоматологических отделений (кабинетов), утвержденными приказами Министерства здравоохранения РФ от 13.11.12 N 910н и от 07.12.11 N 1496н.
ПОТРЕБНОСТЬ В МЕДИЦИНСКОМ ОБОРУДОВАНИИ

ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника»
	№

пп
	Наименование
	Количество

	1. Оборудование стоматологическое
	

	1.1.
	Пылесос стоматологический
	7

	1.2.
	Слюноотсос портативный
	16

	1.3.
	Установка стоматологическая с креслом 
	17

	
	Итого
	40

	
	2. Оборудование ортодонтическое
	

	2.1.
	Артикулятор с лицевой дугой
	1

	
	Итого
	1

	3. Оборудование для диагностики, лечения
	

	3.1.
	Скайлер
	17

	
	Итого
	17

	
	4. Передвижной стоматологический кабинет
	1

	
	В С Е Г О
	59


Основание: Приказ МЗ РФ от 13.11.12 N 910н «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи детям со стоматологическими заболеваниями», СанПиН 2.1.3.2630-10 "Санитарно-эпидемиологические требования к организациям, осуществляющим медицинскую деятельность", Приказ МЗ и СР РФ от 7 декабря 2011 г. N 1496н "Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи взрослому населению при стоматологических заболеваниях", приказ Департамента Смоленской области по здравоохранению от 11.01.13 № 35 «Об утверждении Порядка оказания стоматологической помощи детям Смоленской области».
7. Амбулаторно-поликлиническая помощь в динамике 2015-2017 гг.
Таблица 7.1

	Наименование показателей
	2015
	2016
	2017

	Плановая мощность поликлиники
	250
	250
	250

	Фактическая мощность поликлиники
	500
	500*
	500*

	Количество посещений всего (ОМС+платные)
	149 343
	150 378
	155 237

	в том числе:

количество посещений, финансируемых за счет средств ОМС
	133 952
	133 930
	142 474

	количество посещений, финансируемых из средств бюджета 
	-
	-
	-

	количество посещений платных 
	15 391
	12 069
	12 763

	посещения, неоплаченные ОМС
	-
	-
	-

	Количество посещений на 1 000 населения
	2 040,1
	2 236,4
	2 303,1

	Количество посещений к стоматологам (ОМС+платные)
	149 343
	150 378
	155 237**

	Количество УЕТ (ОМС+платные)
	657 784,5
	649 921,6
	669 169,2

	Количество обращений по поводу заболеваний
	7 380
	6 685
	6 815

	* Количество посещений сельских жителей в амбулаторно-поликлинические  учр.  (%)

(* читать – как посещения из районов)
	10,9
	7,7
	7,3

	Количество посещений городских жителей (%)
	89,1
	92,3
	92,7

	Количество посещений по заболеванию (%)
	56,6
	54,3
	56,8

	Количество посещений с проф. целью (%)
	43,4
	45,7
	43,2

	Количество посещений, финансируемых за счет средств ОМС(%)
	89,7
	92
	91,8

	Количество посещений, финансируемых из средств бюджета (%)
	-
	-
	-

	Количество посещений платных (%)
	10,3
	8
	8,2

	Количество посещений неоплаченных ОМС (%)
	-
	-
	-

	Доступность амбулаторно-поликлинической помощи на 1 жителя в год
	2,0
	2,2
	2,2


Фактическая мощность поликлиники (по ул. Октябрьской революции, д. 3 и ул. Дзержинского, д. 9*) в последние годы более чем в 2 раза превышает плановую и составляет 500 посещений в смену. С учетом ЛПО № 1 (25 стоматологических кабинетов в ОУ) фактическая мощность поликлиники составляет 900 посещений в смену. Это связано с положительной динамикой прироста детского населения города Смоленска и увеличением количества посещений с профилактической целью (до 43,2%). Между тем, количество пациентов из районов Смоленской области уменьшилось с 10,9% до 7,3% в связи с проведением циклов по стоматологии детской для врачей-стоматологов из районов Смоленской области и оказанием ими  стоматологической помощи детям на местах.

Количество посещений по ОМС в 2017 году увеличилось на 6,4%. Отмечается также увеличение количества посещений по платным медицинским услугам на 5,8%. Общее количество посещений (ОМС и ПДД) увеличилось в 2017 году по сравнению с 2016 годом на 3,2%.
Соотношение платной и бесплатной стоматологической помощи за отчетный период составляет 1 : 11,2 (в 2016 году – 1 : 11,1; в 2015г. – 1 : 8,7; в 2014г. – 1 : 8,5).
          Посещений, неоплаченных в системе ОМС, нет.
Выполнение функции врачебной должности

Таблица 7.2

	Наименование специальностей 
	Плановая функция выполнения врачебной должности, УЕТ
	Выполнение функции врачебной должности,

УЕТ
	% выполнения

	
	2015
	2016
	2017
	2015
	2016
	2017
	2015
	2016
	2017

	Врачи-стоматологи 
	8 680
	8 680
	8 680
	8 931
	9530
	9 913
	103
	110
	114

	Врачи-стоматологи детские
	8 680
	8 680
	8 680
	9 862
	11 549
	9 863
	114
	133
	114

	Врачи-стоматологи-хирурги
	8 680
	8 680
	8 680
	9 517
	9 294
	9 685
	110
	107
	112

	Врачи-ортодонты
	8 680
	8 680
	8 680
	9 918
	9 447
	9 478
	114
	109
	109


Исходя из количества рабочих дней в 2017 году и среднего количества дней отпуска, у врача плановая функция выполнения врачебной должности в 2017 году составила 8 680 УЕТ.

Сравнивая показатели функции врачебной должности в динамике, следует отметить, что они ежегодно перевыполняются. В 2017 году можно говорить о равномерном распределении нагрузки по всем врачам-специалистам. 
Таблица 7.3
	Наименование 
	2015
	2016
	2017

	Число посещений на 1 врачебную должность 
	2 299
	2 144
	2 191

	Число запломбированных зубов на 1 врачебную должность
	993
	1 056
	932

	Санировано на 1 врачебную должность
	315
	291
	309

	Количество УЕТ на 1 врачебную должность
	9282
	9 438
	8 775

	Количество операций на 1 должность стоматолога-хирурга
	237
	253
	280

	Число оперативных вмешательств на 100 первичных больных
	37
	36
	20


          Число посещений на 1 врачебную должность в 2017 году увеличилось на 2,2% и составило 2 191. В 2017 году  план по посещениям выполнен на 100%. Показатели «Число запломбированных зубов на 1 врачебную должность» и «Количество УЕТ на 1 врачебную должность» уменьшились в связи с увеличением количества профилактических осмотров. Уменьшение количества оперативных вмешательств на 100 первичных больных связано с увеличением числа первичных в хирургическом отделении.
Диспансеризация по основным нозологическим группам

Дети (0-14 лет)
Таблица 7.4

	Нозология
	Зарегистрировано заболеваний всего

	
	2015
	2016
	2017

	Новообразования, в т.ч.
	24
	59
	67

	злокачественные
	-
	-
	=

	Врожденные аномалии (пороки развития, деформации и хромосомные нарушения) 
	144
	149
	163

	из них: врожденные аномалии системы кровообращения
	19
	35
	55


          В хирургическом отделении на диспансерном учете в 2017 году находилось 230 больных в возрасте до 15 лет (213 человек – в 2016 году, 187 человек – в 2015 году, 160 человек – в 2014 году): 163 человека с врожденной патологией (расщелины – 159, отомандибулярный синдром – 2, врожденный свищ верхней губы – 1, врожденный околоушный свищ – 1); 67 человек с новообразованиями (сосудистые – 55, остеоблстокластома – 1, кисты челюстей – 2, пигментный невус кожи – 2, одонтома – 2, новообразования мягких тканей лица и полости рта - 5). 
Подростки (15-17 лет)
Таблица 7.5

	Нозология
	Зарегистрировано заболеваний всего

	
	2015
	2016
	2017

	Новообразования, в т.ч.
	3
	6
	1

	злокачественные
	-
	-
	-

	Врожденные аномалии (пороки развития, деформации и хромосомные нарушения) 
	6
	11
	6

	из них: врожденные аномалии системы кровообращения
	-
	-
	-

	Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани
	-
	-
	-


В 2017 году на диспансерном учете находилось 7 подростков: 1 - с отомандибулярным синдромом, 5 человек – с врожденными расщелинами верхней губы, неба и альвеолярного отростка и 1 подросток – с доброкачественным новообразованием нижней челюсти.
Хирургическая работа
Таблица 7.6
	Наименование показателя
	2015
	2016
	2017

	Хирургическая активность (%)
	93
	87
	92

	Послеоперационные осложнения (%)
	0,1
	0,1
	0,1

	Послеоперационная летальность (%)
	-
	-
	-

	Воспалительных заболеваний на 1000 населения
	5,6
	8,8
	8,1


Хирургическая активность на протяжении нескольких лет остается на уровне 87-93%, при этом процент послеоперационных осложнений равен 0,1. Воспалительных заболеваний на 1000 населения  на 0,7 ниже, чем в 2016 году. 
12. Выполнение Территориальной Программы Государственных гарантий в 2017 году
Таблица 12.1
	Наименование показателя
	Утвержденные

объемы на 2017 г.
	Фактические

объемы

за 2017 г.
	% выполнения

	Выполнение государственного заказа в УЕТ
	563 376 
	563 488,7
	100,02

	Выполнение государственного заказа в посещениях
	140 846
	140 847
	100

	Количество посещений на 1000 населения
	-
	2 303,1
	-

	Количество посещений с профилактической целью
	63 000
	61 597 
	97,8

	Количество обращений по поводу заболеваний
	6 650
	6 815
	102,5


          За отчетный период государственный заказ в посещениях выполнен на 100%.  Государственный заказ в УЕТ также выполнен на 100%. Количество посещений с профилактической целью составляет 43,2% от общего количества посещений. 
          План по посещениям с профилактической целью выполнен на 97,8%,  план по обращениям по заболеваниям – на 102,5%, что свидетельствует о необходимости корректировки структуры плановых показателей. 
14. Мероприятия по формированию здорового образа жизни
Таблица 14.1
	№ п/п
	Мероприятия
	Исполнение

	1.
	Подготовка специалистов по вопросам профилактики неинфекционных заболеваний (чел.) 
	-

	2.
	Обучение основам здорового образа жизни (чел.)
	По программе индивидуальной профилактики кариеса и здорового питания – 9 431 ребенок ⃰.
По программе борьбы с употреблением алкоголя и табака – 2 328 студентов ⃰  ⃰.

	3.
	Количество школ здоровья (наименование)
	-

	4.
	Прошли обучение в школах здоровья (чел.)
	-

	5.
	Проведено семинаров в образовательных учреждениях (др. организованных коллективах), печать и выступлений в СМИ 
	- проведено уроков здоровья в образовательных учреждениях – 162 ⃰  ⃰  ⃰

- выступления на родительских собраниях - 51.⃰  ⃰  ⃰  ⃰


⃰  - В 2017 году в кабинете профилактики, а также в стоматологических кабинетах образовательных учреждений прошли индивидуальное обучение гигиене полости рта и основам здорового питания 9 431 ребенок. 
⃰  ⃰  - В 2017 году в стоматологических кабинетах колледжей и ВУЗов с 2 328 студентами были проведены индивидуальные беседы о вреде потребления алкоголя и табака.
⃰  ⃰  ⃰ -  В 2017 году  в детских образовательных учреждениях города Смоленска (школах и детских садах) было проведено 162 урока здоровья (92 – в 2016 году), на которых было обучено гигиене полости рта 2 273 человека (1 808 человек – в 2016 году). Из них гигиенистами стоматологическими проведено 82 урока здоровья (62 урока – в 2016 году) здоровья, обучено 1 974 человек (160 человек – в 2016 году). 
⃰  ⃰  ⃰  ⃰ - В 2017 году сотрудниками поликлиники было проведено 51 выступление на родительских собраниях в школах и детских садах.
15. Основные экономические показатели

Таблица 15.1
	Показатели
	2015
	2016
	2017

	1.Поступление финансовых средств всего (тыс. руб.)
	79360,55
	86675,37
	85548,9

	из них:

а) бюджетные ассигнования
	13,12
	-
	-

	в т.ч. кап. вложения (кап. ремонт и приобретение основных средств)
	-
	-
	-

	б) средства ОМС (тыс. руб.)
	54412,54
	63436,77
	62,304,4

	в) доходы от предпринимательской и иной приносящей доход деятельности (тыс. руб.)
	24934,89
	23238,6
	23244,5

	в том числе:

- доход от основных видов деятельности (платных услуг)
	24891,29
	23233,92
	23239,7

	- доход от сдачи  помещений в аренду
	-
	-
	-

	- поступления от благотворителей и спонсоров
	-
	-
	-

	2. Соотношение собственных доходов к общему объему поступлений (%)
	31
	26,8
	27,2


Численность персонала в соответствии со штатным расписанием 
по состоянию на 31.12.2017
Таблица 15.2
	
	Утверждено шт. единиц 
	Фактически занято шт. единиц 
	Занято физ. лицами 



	
	ФОМС
	Бюджет
	ФОМС
	Бюджет
	ФОМС
	Бюджет

	Всего:

в том числе:
	193
	
	153,9
	
	145
	

	Врачи
	65,25
	
	61,75
	
	60
	

	Средний мед. персонал
	77,25
	
	53,5
	
	55
	

	Младший мед.персонал
	0
	
	0
	
	
	

	Прочие
	50,5
	
	38,65
	
	30
	


Укомплектованность кадрами в целом по поликлинике по занятым ставкам составила 79,7 %, в том числе по врачам – 94,6 %, по среднему медицинскому персоналу – 69,3%, по прочему персоналу –76,5 %.

Укомплектованность кадрами (физическими лицами) в целом по поликлинике по занятым ставкам составила 75,1 %, в том числе по врачам – 92 %, по среднему медицинскому персоналу – 92  %, по прочему персоналу – 59,4 %.

Соотношение средней заработной платы руководителя учреждения к средней заработной плате работников учреждения в2017 году
Таблица 15.4
	
	Средняя заработная плата руководителя
	Средняя заработная плата работников
	Соотношение

	Соотношение средней заработной платы руководителя учреждения к средней заработной плате работников учреждения 


	84943,51
	31055,31
	2,7


Таблица 15.5
Выполнение целевых показателей по достижению соотношения уровня заработной платы медицинских работников к средней заработной плате по Смоленской области в 2017 году

	Категории персонала
	Целевые показатели, предусмотренные трудовым договором с руководителем учреждения на 2017 год

(план)
	Фактическая  заработная плата 

	
	%
	средняя заработная плата (руб.)
	%
	средняя заработная плата (руб.)

	Врачи и иные работники, имеющие

высшее медицинское (фармацевтическое) или иное высшее 

профессиональное образование, предоставляющие (обеспечивающие предоставление) медицинских услуг
	174
	40679,46
	183,74
	42956,17

	Средний медицинский (фармацевтический) персонал
	102
	23379
	103,7
	24234,54

	Младший медицинский персонал
	71,6
	16739,36
	60,9
	14237,94


          Обеспечено не только достижение, но и  перевыполнение установленных по учреждению значений показателей соотношения средней заработной платы отдельных категорий работников учреждения со средней заработной платой в Смоленской области. По категории младший медицинский персонал на 2017 г. целевой показатель был установлен на уровне  12689,33 рублей. С  01.08.17 г.  г. утвержден новый целевой показатель на уровне 71,6% . В  3 квартале 2017 г. в учреждении проходил процесс оптимизации штатной численности младшего медицинского персонала. Сестра - хозяйка в 3 квартале 2017 г. была  переведена на должность кастелянши, санитарки переведены на должности уборщика производственных помещений, некоторые сотрудники отказались от перевода и были уволены в связи с сокращением штатной численности по должности санитарка.  По состоянию на  03.10.2017 г. должности:  сестра - хозяйка, санитарки исключены из штатного расписания.   
          В этой связи при распределении стимулирующей выплаты в виде надбавки за интенсивность и высокие результаты работы, финансируемые из средств ОМС, членами центральной комиссии было принято решение по младшему медицинскому персоналу не завышать размер выплаты для достижения вновь установленного показателя на 2017 год средней заработной платы по младшему медицинскому персоналу  в размере 16739 рублей 36 копеек. В противном случае необходимо было бы направить дополнительные денежные средства ОМС не менее 200 тыс. рублей на нескольких оставшихся санитарок, которые еще были переведены на другие должности / уволены в соответствии с ТК РФ. Они в среднем дополнительно получили бы около 40 тыс. рублей. Данная выплата санитаркам  не отражала бы их реальный вклад в трудовую деятельность и  оказалась бы несопоставимой даже на уровне врачей. В 4 квартале 2017 г. штатные единицы по младшему медицинскому персоналу заняты не были физическими лицами.

Просим принять данную информацию во внимание при принятии решения о  выполнении учреждением плана по достижению соотношения заработной платы по младшему медицинскому персоналу. 

19. Информация о простое дорогостоящего медицинского оборудования (стоимостью 150 тыс. руб. и выше) в 2017 году                                                                                                                                                                                            


Таблица 19
	№ п/п
	Наименование медицинского оборудования
	Приобретено в рамках (программа модернизации здравоохранения, ПНП "Здоровье", прочее)
	Стоимость (тыс. руб.)
	Дата ввода в эксплуатацию
	Простой с начала года (в днях)
	Причина простоя
	Принимаемые меры
	Предложения по передаче

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	1.Терапевтическое отделение

	1.1
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	Бюджет
	240,0
	10.06.11
	0
	-
	-
	-

	1.2
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	Бюджет
	236,8
	10.12.10
	0
	-
	-
	-

	1.3
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	Бюджет
	236,8
	10.12.10
	0
	-
	-
	-

	1.4
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	Бюджет
	182,0
	03.08.07
	0
	-
	-
	-

	1.5
	Установка стоматологическая АВС-04-012
	Бюджет
	179,8
	01.12.08
	0
	-
	-
	-

	1.6
	Стоматологическая установка «Меркури-1000»
	ПДД
	190,0
	29.07.16
	0
	-
	-
	-

	1.7
	Стоматологическая установка «Меркури-1000»
	ПДД
	200,2
	29.07.16
	0
	-
	-
	-

	2. Ортодонтическое отделение

	2.1
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	ПДД
	423,0
	02.03.10
	0
	-
	-
	-

	2.2
	Установка стоматологическая АВС-04-012
	ПДД
	248,0
	24.11.10
	0
	-
	-
	-

	2.3
	Стоматологическая установка «Меркури-1000»
	ПДД
	190,0
	29.07.16
	0
	-
	-
	-

	3. Лечебно-профилактическое отделение № 1

	3.1
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	ОМС
	483,1
	03.04.00
	0
	-
	-
	-

	3.2
	Установка стоматологическая «Хирана Практик»
	Бюджет
	158,2
	01.11.95
	0
	-
	-
	-

	3.3
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	Бюджет
	483,1
	24.04.00
	0
	-
	-
	-

	3.4
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	Бюджет
	483,1
	01.06.00
	0
	-
	-
	-

	3.5
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	ОМС
	483,1
	20.06.00
	0
	-
	-
	-

	3.6
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	Бюджет
	483,1
	29.11.00
	0
	-
	-
	-

	3.7
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	ОМС
	483,1
	05.04.00
	0
	-
	-
	-

	3.8
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	ОМС
	483,1
	11.04.00
	0
	-
	-
	-

	3.9
	Установка стоматологическая «Дентек-1»
	ОМС
	483,1
	07.06.00
	0
	-
	-
	-

	4. Автоклавная

	4.1
	Компрессор стоматологический
	ПДД
	154,4
	14.06.06
	0
	-
	-
	-

	4.2
	Стерилизатор паровой ВК-75-1
	ПДД
	190,0
	09.08.12
	0
	-
	-
	-

	4.3
	Стерилизатор паровой ВК-75-1
	Бюджет
	197,8
	20.12.12
	0
	-
	-
	-

	5. Рентгенкабинет

	5.1
	Аппарат рентгеновский стоматологический «Intra Os 7+ визиограф стоматологический
	Бюджет
	249,9
	26.12.12
	0
	-
	-
	-

	5.2
	Ортопантомограф «Кодак-2000»
	Бюджет
	1357,2
	13.12.12
	0
	-
	-
	-

	6. Платное отделение

	6.1
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	ПДД
	417,5
	09.02.11
	0
	-
	-
	-

	6.2
	Установка стоматологическая АВС-04-012
	ПДД
	203,6
	20.10.10
	0
	-
	-
	-

	6.3
	Установка стоматологическая АВС-04-012
	ПДД
	203,6
	26.05.10
	0
	-
	-
	-

	6.4
	Интраоральная стоматологическая камера
	ПДД
	230,7
	21.01.11
	0
	-
	-
	-

	6.5
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	ПДД
	365,6
	29.07.14
	0
	-
	-
	-

	6.6
	Установка стоматологическая «Хиромега 654»
	ПДД
	271,8
	27.12.12
	0
	-
	-
	-

	6.7
	Установка стоматологическая «Селена-02-05»
	ПДД
	265,0
	20.07.15
	0
	-
	-
	-

	6.8
	Установка стоматологическая «Селена-02-05»
	ПДД
	265,0
	20.07.15
	0
	-
	-
	-

	7. Хирургическое отделение

	7.1
	Кресло стоматологическое «Стомэл-К»
	ПДД
	150,0
	23.09.16
	0
	-
	-
	-

	7.2
	Высокочастотный радиоволновый генератор «Сургитрон-ЭМС»
	ПДД
	357,9
	03.09.13
	0
	-
	-
	-


Простоя в работе медицинского оборудования в 2017 году не было.  

21. Сведения о диспансеризации в детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации на территории Смоленской области, пребывающих в стационарных учреждениях системы здравоохранения в 2017 году (для ЛПУ, участвующих в проведении диспансеризации детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации)

         В рамках диспансеризации   на территории Смоленской области на основании приказа  Департамента Смоленской области по здравоохранению «О проведении диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации на территории Смоленской области, приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации «О проведении диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации»,  проводились профилактические осмотры детей данной группы.  Врачами отделения ЛПО №1 обследовано 692 ребенка г. Смоленска (1318 детей в 2016г., 1281 человек - в 2015г., 1 098 человек - 2014г., 1932 человек – 2013г.).

Таблица 7. Профилактические осмотры в рамках диспансеризации  детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей,  проживающих на территории муниципальных образований Смоленской области.

	осмотрено
	здоровые
	Нуждающиеся 

в санации

	2014
	2015
	2016
	2017
	2014
	2015
	2016
	2017
	2014
	2015
	2016
	2017

	1098
	1281
	1318
	692
	344

(31,3%)
	261

 (20,4%)
	   308

(23,4%)
	   188

(27,2%)
	539

(49%)
	603

(47,1%)
	553

(42%)
	317

(45,8)


        Диспансеризация детей и подростков данной группы проводилась по графикам ДКБ. Сравнивая результаты осмотров в течение 4-х лет, можно отметить, что количество детей-сирот, не имеющих кариес, составило 27,2%, что на 3,8% больше, чем в 2016 году. Процент детей, нуждающихся в санации,  увеличился на 3,8%.
          С 2011 года,  между администрацией ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» и СОГУ «Смоленский социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних «Феникс»  заключен договор об оказании стоматологической помощи. В 2017 году осмотрено 133 человека (в 2016 году - 211 человек), из них 81 - первичных (в 2016 году - 106 первичных). Из числа первичных здоровы 11 человек (в 2016 году - 13 чел.);  В санации нуждалось  34 человека (в 2016 году - 95 воспитанников). Санировано 32 чел. (в 2016 году – 82).  
           В семнадцати школах, где имеются стоматологические кабинеты, врачи осуществляют диспансерное наблюдение детей, находящихся в трудной жизненной ситуации. В 2017 году на диспансерном учете состояло 209 детей-сирот и детей, попавших в трудную жизненную ситуацию, в том числе 30 воспитанников СОГБОУ «Детский Дом «Гнездышко», обучающихся  в МБОУ «СШ №17». (2016г.- 228чел.). Из них  у 20 школьников  (9,5%) имеется письменный отказ от осмотра и лечения. Осмотрено всего 189 учащихся, здоровых из числа осмотренных – 15 детей (7,9%), нуждающихся - 57 (30,1%).  На 1 декабря 2017 года все дети  из числа нуждающихся санированы.
Профилактические осмотры несовершеннолетних детей

     В соответствии с Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 12.12.2012г. № 1346н «О порядке прохождения несовершеннолетними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательные учреждения и в период обучения в них»,  врач - стоматолог детский (врач-стоматолог) проводит профилактические осмотры детей 10 декретированных возрастов: в 1, 2, 3, 6, 7, 10, 14, 15, 16 и 17 лет. А также при поступлении в 1) дошкольные образовательные учреждения; 2) общеобразовательные (начального общего, основного общего, среднего (полного) общего образования образовательные учреждения; 3) образовательные учреждения начального профессионального, среднего профессионального, высшего профессионального образования; 4) специальные (коррекционные) образовательные учреждения для обучающихся, воспитанников с ограниченными возможностями здоровья; 5) образовательные учреждения для детей сирот и детей, оставшихся без попечения родителей (законных представителей).
Таблица 21.2 

	Возраст
	
	Осмотрено всего 


	Здоровых,

%
	Нуждающихся в санации, %
	Распростра-ненность

кариеса молочных зубов, %
	Интенсивность

кариеса, кпу

	1 год
	2015
	3 598
	98,2
	0
	0
	0

	
	2016
	2820
	98,7
	0
	0
	0

	
	2017
	
	
	
	
	

	2 года
	2015
	54
	79,6
	7,4
	20,4
	0,07

	
	2016
	63
	85,7
	11,1
	14,3
	0,3

	
	2017
	29
	79,3
	17,2
	20,7
	0,6

	3 года
	
	Не проводились

	4-5 лет
	2016
	225
	53,3
	20,4
	46,7
	1,4

	
	2017
	Не проводились

	6 лет
	2015
	1839
	25,7
	39,9
	74,3
	3,2

	
	2016
	2643
	33,2
	45,4
	66,8
	3,2

	
	2017
	2379
	31,7
	42,4
	68,3
	3,0

	7 лет (молочные зубы)
	2015
	2748
	24,6
	41,3
	73,4
	3,4

	
	2016
	3033
	27,6
	44,3
	72,4
	3,4

	
	2017
	2933
	27,5
	43,3
	72,5
	3,3


          Из таблицы видно, что с возрастом стоматологическая заболеваемость увеличивается.

Таблица 21.3

	Год
	Осмотрено всего
	Здоровых,

%
	Нуждающихся в санации, %
	Распростра-ненность

кариеса постоянных зубов, %
	Интенсивность

кариеса, КПУ
	К
	П
	У

	Профилактические осмотры детей 10 лет

	2013
	2047
	33,9
	24,6
	66,1
	1,7
	0,5
	1,2
	0,01

	2014
	1879
	31,5
	22,4
	68,5
	2,1
	0,7
	1,4
	0,01

	2015
	1528
	33,4
	28,1
	66,6
	1,7
	0,7
	1,1
	0,02

	2016
	1951
	26,7
	31,9
	73,3
	1,6
	0,6
	1,0
	0,01

	2017
	2454
	32,1
	27,3
	67,9
	1,4
	0,4
	1,0
	0,00


      В 2017 году количество детей, нуждающихся в санации, составило 27,3%. Причем в школах, где проводится лечебно-профилактическая работа нуждаемость составляет 29,6%, а в школах, где не проводится – 34,6%.   Распространенность кариеса у 10-летних школьников в 2017 году составила 67,9% - это средняя распространенность (от 31% до 80%). Индекс КПУ в 2017 году равен  1,4. Удаленных постоянных зубов в этом возрасте нет. Показатель запломбированных зубов – на уровне прошлого года. Уровень стоматологической помощи, где нет стоматологических кабинетов, удовлетворительный – 61,2% (удовлетворительный – от 50% до 79%); УСП составляет 71,5%, где есть стоматологические кабинеты.
Сведения о диспансеризации 14-летних подростков

          В соответствии с пунктом 3 Перечня поручений по реализации Послания Президента Российской Федерации Федеральному Собранию Российской Федерации от 30 ноября 2010 года, утвержденного Президентом Российской Федерации 6 декабря 2010 года № Пр-3534, в части обеспечения проведения углубленной диспансеризации подростков, письмом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 30 июня 2011 г. № 15-2/10/2-6334 с 1 сентября 2011 года в городе Смоленске врачами-стоматологами детскими проводятся осмотры детей-подростков 14-лет. 

          В 2017 году врачами ЛПО №1 осмотрено 1383 человек в г. Смоленске (949 человека – 2016г.).

           Таблица 21.4.                                                                     

	Осмотрено всего 

подростков
	% здоровых
	% 

нуждающихся в санации

полости рта
	Распростра-ненность

кариеса

(%)
	Интенсивность

кариеса,

КПУ
	К


	П
	У

	2014г. – подростки 2000 года рождения города Смоленска

	2327
	25,1
	29,1
	74,9
	2,9
	0,8
	2,1
	0,03

	2015г. – подростки 2001 года рождения города Смоленска

	1062
	20,2
	39,8
	79,8
	3,0
	1,2
	1,8
	0,04

	2016г. – подростки 2002 года рождения города Смоленска

	949
	25
	21,6
	75,6
	2,7
	0,6
	2,2
	0,03

	2017 год

	1383
	23,8
	27,6
	76,2
	2,8
	0,7
	2,1
	0,03


         Сравнивая стоматологические показатели, полученные по результатам профилактических осмотров детей 14 лет, проведенных в 2016-2017 гг.), можно сделать вывод об ухудшении показателей стоматологического здоровья подростков. Уменьшилось количество здоровых с 25 до 23,8%. Увеличилось количество нуждающихся в санации с 21,6 до 27,6%. Увеличилась интенсивность КПУ на 0,1. Доля удаленных зубов – на уровне 2016 года. 

Сведения о диспансеризации детей от 0 до 17 лет

Таблица 21.6
	Наименование отделения
	Общее количество состоящих на учете детей от 0 до 17 лет
	Количество детей от 0 до 17 лет, подлежащих диспансеризации 
	Количество осмотренных

детей от 0 до 17 лет (абс., %)

	Терапевтическое отделение
	39
	39
	39

	Кабинет профилактики
	81
	81
	81

	Хирургическое отделение
	253
	253
	253

	Ортодонтическое отделение
	2 247
	2 247
	2 247

	ЛПО № 1 (школы)
	209
	209
	209

	ЛПО № 1 (колледжи)
	72
	72
	72

	Всего
	2 901
	 2 901
	2 901 (100%)


         В терапевтическом отделении в 2017 году на диспансерный учет поставлено 39 детей с хроническим гранулирующим периодонтитом.

          В кабинете профилактики в соответствии с приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 28.04.13 № 307 «О стандарте диспансерного (профилактического) наблюдения ребенка в течение первого года жизни» было осмотрено 2 916 детей в возрасте 9 месяцев и 1 года. Из них в диспансерном наблюдении нуждался 1,6 % детей до года по поводу гипоплазии эмали. 6% детей, с врожденным укорочением уздечек верхней губы и языка.
          В хирургическом отделении на диспансерном учете в 2017 году находилось 253 больных (240 человек – 2016 год, 195 человек – 2015 год, 167 человек – 2014 год): 169 человек с врожденной патологией (расщелины – 164, отомандибулярный синдром – 3, врожденные свищи - 2); 68 человек с новообразованиями (сосудистые – 53, лимфангиомы – 2, остеоблстокластома – 1, одонтома – 2, кисты челюстей – 2, пигментный невус кожи – 2, новооборазования мягких тканей лица и полости рта - 5); травмой постоянных зубов (полный и неполный вывихи) – 8; сверхкомплектными, ретинированными зубами – 2 человека; вторичным деформирующим остеоартрозом – 1, заболеваниями слюнных желез – 1, остеомиелитом – 2, посттравматической деформацией лица – 2.
          В ортодонтическом отделении в 2017 году на диспансерном учете находились 44  пациента.  9 - с травмами зубов (4 первичных пациента),  20  с патологией зубочелюстной системы - расщелины неба и губ, из них 5 первичных получили бесплатную ортодонтическую помощь:  исправление прикуса на съемной аппаратуре 15 детей, на несъемной (брекеты) - 5 человек.  Продолжают лечение: пациент с   анкилозом височно-нижечелюстного сустава (лечение на съемной аппаратуре),  с множественной первичной адентией постоянных зубов, частичными дефектами зубных рядов - 2 человека, один подросток – с гемифациальной микросомией, с отсутствием ушной раковины слева, дизоклюзией зубных рядов - смещение вправо, сужением зубных рядов, скученным положением зубов, ретенцией, дистопией 18,28,48, ребенку произведена операция - остеотомия нижней челюсти слева, пациенту проводится лечение на брекет-системе. Один ребенок, 10 лет из Сафонова - с остеотомией нижней челюсти - послеоперационный период с аппаратом на нижней челюсти - находится на завершающей стадии лечения  на съемной аппаратуре. 10 пациентов с восстановительными коронками (4 из них первичные). В 2017 году врачом-ортодонтом проводились профилактические осмотры детей: из 1 766 осмотренных  детей  1 221 ребенок (69,1%) нуждался в ортодонтическом лечении. Было проведено 4 983 консультации.  2 247 детей поставлены на диспансерный учет с последующим вызовом для проведения ортодонтического лечения. В 2017 году было взято на диспансерный учет 13 человека, снято – 8.
          В лечебно-профилактическом отделении № 1 (стоматологических кабинетах школ) в 2017 году на диспансерном учете в школьных стоматологических кабинетах находилось 209 детей-сирот и детей, попавших в трудную жизненную ситуацию (2016г. - 228 чел., 2015г. – 202 чел.). Из них  у 20 школьников  (9,5%) имеется письменный отказ от осмотра и лечения. Осмотрено всего 189 учащихся, здоровых из числа осмотренных – 15 детей (7,9%), нуждающихся- 57 (30,1%).  На 1 декабря 2017 года все дети  из числа нуждающихся санированы.    В лечебно-профилактическом отделении № 1 (стоматологических кабинетах колледжей и ВУЗов) в 2017 году на диспансерном учете находилось 52 студента, имеющих инвалидность по общему заболеванию, 4 подростка-сироты и 16 человек с деструктивными формами хронического периодонтита. 

          Таким образом, в 2017 году в целом по поликлинике на диспансерном учете находилось 2 901 человек.
Выездная работа
          В 2017 году с участием сотрудников ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» было проведено выездное межрайонное совещания по детской стоматологии в г.Вязьму.
          В 2017 году врачи-ортодонты выезжали в роддом к 3 новорожденным (2016 год – 6 человек, 2015 год – 4 человека, 2014 год – 3 человека) с врожденными расщелинами неба, одному был изготовлен обтуратор, врачом-стоматологом-хирургом было сделано 5 (в 2016 году – 1) выездов в роддом к новорожденному (раннее прорезывание зубов); врачом-стоматологом-хирургом сделано 3 (в 2016 году – 7) выездов в перинатальный центр (консультация новорожденных); 3 выезда на дом к детям-инвалидам (в 2016 год – 3).
Консультативная работа
          В ОГБУЗ «Детская стоматологическая поликлиника» организована консультативная помощь для врачей и пациентов г.Смоленска и районов Смоленской области. Заместителем главного врача по медицинской части, заместителем главного врача по оргметодработе, заведующими терапевтическим, хирургическим, ортодонтическим отделениями, ЛПО № 1 и 2 проведено 30 консультаций детей. В структуре: 27% консультаций – чисто хирургического профиля, 12% – ортодонтического, 41% – терапевтического и 20% – комплексного (20%).
          С 1 апреля 2014 года в связи с закрытием анестезиологического кабинета с целью психологической подготовки детей к стоматологическому лечению организован прием педагога-психолога. В 2017 году 158 человек посетили кабинет психолога с последующим стоматологическим лечением (210 человек – 2016 году, 181 человек – 2015 году, 91 человек – 2014 год).

          2-е детей-инвалидов (патология сердца – 1 и аутизм - 1) были направлены в стационар ЧЛХ ОГБУЗ «Областная клиническая больница» для проведения хирургической санации полости рта под общим обезболиванием.
Направление больных в клиники федерального уровня для получения высокотехнологичных видов лечения (ВМП)

Таблица 21.7
	№ п/п
	Ф.И.О.

пациента
	Диагноз, код по МКБ


	Федеральное специализированное медицинское учреждение
	Результат лечения

	1
	11 человек
	Q36.9,  

Q27.3,  

Q37.5, 

Q35.6,

D16.5
D17.0

L98.8

L90.5
	МГМСУ (Москва);  ДГКБ № 13 (Москва)
	ВМП


           В 2017 году в клиники  федерального уровня для получения высокотехнологичных видов лечения было направлено 11 человек: с расщелинами и венозной ангиодисплазией (Q) – 6 и 1 человек в МГМСУ; с врожденным околоушным свищем – 1 и посттравматической рубцовой деформацией кожи лица – 1 (L), фиброзной дисплазией - 1 – также в МГМСУ, с обширным невусом кожи лица – 1 – в ДГКБ № 13 .
22. Мониторинг внутреннего контроля качества оказания медицинской помощи
	Всего пролечено больных

(посещений)
	Количество проведенных экспертиз 
	Количество медицинских карт с выявленными дефектами медицинской помощи (абс. числа)
	Итоговая оценка качества медицинской помощи (Коэффициент качества)

	
	
	Диагностических мероприятий
	Полноты диагноза
	Лечебно-профилактичес ких мероприятий
	Преемственности этапов
	Оформления медицинской документации
	

	155 237
	
	
	
	
	
	
	


Анализ жалоб

	Общее количество жалоб 
	Из них обосновано
	Из них по вопросам этики и деонтологии
	Из них по вопросам оказания медицинской помощи
	Результат рассмотрения: 

- разъяснено___

- снижены выплаты____

- дисциплинар.взыскание 

	21
	5
	2
	3
	- разъяснено - 16
- снижение выплаты -3
- дисциплин.взыскания -2


23. Проблемы и предложения

23.1. Проблемы:
1) детская стоматологическая служба не включена в областную государственную программу «Развитие здравоохранения в Смоленской области»;
2) не решена проблема оказания терапевтической стоматологической помощи детям-инвалидам под общим обезболиванием в условиях стационара;

3) не решена проблема оказания стоматологической помощи детям в дошкольных образовательных учреждениях, детских домах и школах-интернатах в связи с отсутствием передвижного стоматологического кабинета;

4) недостаточная материально-техническая база в части замены стоматологических установок;

5) недостаток кадров;

6) не решены вопросы межведомственного разграничения прав и обязанностей образовательных  учреждений и стоматологических поликлиник;
7) в связи с отсутствием врачей-ортодонтов в 4-х стоматологических поликлиниках районов Смоленской области очередь на аппаратурное ортодонтическое лечение увеличилась с 1 года до 2-х лет 4-х месяцев;

8) недостаток площадей не позволяет увеличить доступность оказания стоматологической помощи детям из районов Смоленской области;
   10) в связи с увеличением количества профилактических осмотров несовершеннолетних детей и привлечением к ним врачей-стоматологов детских снижается доступность оказания терапевтической стоматологической помощи детям в образовательных учреждениях, что неизбежно приведет к росту стоматологической заболеваемости.
23.2. Предложения:

      1) в целях реализации основных приоритетов, касающихся доступности медицинской помощи детям, продолжить расширение сети школьных стоматологических кабинетов в образовательных учреждениях;

      2) совершенствовать ресурсное обеспечение поликлиники и, прежде всего, кадровую политику (подготовку и привлечение молодых специалистов и усовершенствование работающих сотрудников);

     3) улучшение материально-технической базы за счет привлечения дополнительных средств;

    4) продолжить развитие платных медицинских услуг в ЛПУ;

    5) применение современных методов планирования и внутреннего контроля.
Главный врач ОГБУЗ «Детская

стоматологическая поликлиника»                                                           В.Г. Саленков
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