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Российская Федерация

Совет депутатов 

Шатурского муниципального района Московской области

РЕШЕНИЕ


от 23.03.2011  № 9/18
               г.Шатура
Об утверждении муниципальной целевой программы
«Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013 г.г.»

Совет депутатов РЕШИЛ:

1. Утвердить муниципальную целевую программу «Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013 г.г.» (прилагается).

2. Контроль за выполнением программы возложить на комиссию по социальным вопросам.

Председатель Совета депутатов                                    


О.А. Емельянов

Глава муниципального района





А.Д. Келлер

Утверждена

 решением Совета депутатов 

Шатурского муниципального района 

от 23.03.2011 № 9/18

Муниципальная целевая программа

"Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013г.г.»

	Наименование программы
	Муниципальная целевая программа " Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013г.г."

	Основания для разработки
	Приоритетный национальный проект «Здоровье»

	Разработчик
	МУЗ ШЦРБ

	Исполнители
	МУЗ ШЦРБ, Финансовое управление Администрации Шатурского муниципального района

	Цель
	Снижение уровня заболеваемости, инвалидности и смертности населения от туберкулеза и его осложнений путем большего охвата диагностическим обследованием (флюорография), своевременного лечения современными медицинскими препаратами

	Сроки реализации программы
	2011-2013гг

	Источники финансирования программы
	Областной бюджет Муниципальный бюджет

	Основные мероприятия программы
	1.
Развитие фтизиатрической службы

2.
Укрепление материально-

• технической базы фтизиатрической службы

3.
Лекарственное обеспечение
больных туберкулезом

	Ожидаемые социально-экономические результаты реализации программы
	1.
Снижение уровня заболеваемости и
смертности от туберкулеза и его
осложнений

2.
Стабилизация эпидемиологической
ситуации по туберкулезу в Шатурском районе

3. Укрепление материально-технической базы противотуберкулезной службы в районе

	Контроль за исполнением программы
	Глава Шатурского муниципального района, Совет районных депутатов Шатурского муниципального района


Содержание проблемы и обоснование необходимости ее решения

программными методами
Туберкулез – это инфекционное заболевание, передающееся  здоровому человеку от больного – бактериовыделителя. Туберкулез является не только  медико-социальной проблемой, на которую оказывают влияние экономические и социальные факторы: качество, жизни и питание населения, но так же и маркером благополучия общества. До 90х годов прошлого столетия заболеваемость была на довольно низком уровне.  Подъем заболеваемости туберкулезом  начался с 1992г и носил угрозу эпидемии. В настоящее время процесс находится в состоянии шаткой стабилизации, но  заболеваемость остается довольно высокой. Основная масса больных это люди ведущие асоциальный образ жизни и лица освободившиеся из мест лишения свободы; но от заболевания не застрахован ни один человек: для примера за год в среднем берется на учет 2-3 женщины после родов. На учете больные состоят пять лет, при условии клинического излечения. С контингентом постоянно ведется работа: они вызываются на прием; проводится рентгненконтроль, контроль за бактериовыделение, проведение антибиотикоторапии, в соответствии с видом и фазой заболевания.  В туберкулезе есть понятие – контролируемое лечении те: больные при приеме лекарств контролируются медработником так многие из числа контингента лечится не хотят и стараются избежать излечения - нет мотивации  к лечению, тут и срабатывает понятие диспансера те более тесная связь поликлиники и стационара. Кроме того часть больных прерывает лечение, в связи с злоупотреблением алкоголем или отсутствием желания лечиться. 1 – 2 человека в год направляются на лечение в судебном порядке( на лиц с открытой формой заболевания, уклоняющихся от лечения, документы подаются в прокуратуру, а из прокуратуры в суд).   На заболеваемость можно повлиять путем: а) постоянного рентггенконтроля  населения; б) выявлением больных на ранней стадии заболевания и проведения  им стандартной антибиотикотерапии; первичные больные должны проходить лечение в условиях стационара или противотуберкулезного санатория.

В 2008 – 2010 в районе действовала муниципальная программа направленная на  борьбу с туберкулезом. Ниже приводятся таблицы  с динамикой основных показателей, за период действия программы  показатели выделены.

Первичная заболеваемость на  100 тыс. населения по туберкулезу

	
	2000
	2001
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Шатурский район
	65,4
	62,3
	59,2
	50,8
	68,7
	74,2
	52,8
	77,9
	67,7
	74,5
	62,2

	МО
	57,1
	58,6
	58,8
	59,0
	55,5
	53,59
	52,55
	53,27
	56,5
	54,2
	


Смертность от туберкулеза на тыс.нас.

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Шатурский район
	41,0
	35,4
	25,8
	34,7
	32,8
	26,9
	16,9
	23,8
	18,4

	МО
	16,5
	17,7
	15,5
	16,38
	16,2
	15,3
	12,5
	11,0
	

	В районе зарегистрировано впервые выявленных больных туберкулезом АЦ

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Количество выявленных
	52
	53
	51
	53
	37
	55
	65
	54
	44


Под наблюдением находятся с активной формой туберкулеза МБТ(+)

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Количество наблюдаемых
	19
	23
	19
	18
	16
	14
	13
	11
	18

	На учете состоит 

	
	2002
	2003
	2004
	2005
	2006
	2007
	 2008
	2009
	2010

	Количество
	216
	197
	175
	161
	116
	121
	131
	120
	140


В Шатурском районе противотуберкулезная служба состоит из противотуберкулезного кабинета и фтизиатрического стационара на 30 коек 

Рентгенологическое оборудование расположено в МУЗ ШЦРБ, Коробовской участковой больнице – с 2010 флюорограф не работает; Шатурторфской участковой больнице, т.е. по 3 адресам. Флюорографическое обследование проводится в МУЗ ШЦРБ.

 
Исследование мокроты на наличие туберкулезной палочки: люминисцентный метод проводится в КДЛ МУЗ ШЦРБ. В МУЗ «Участковая больница пос. Шатурторф» - методом микроскопии.

При необходимости хирургического лечения больные направляются в МОПД.

Штаты противотуберкулезной поликлинической службы Шатурского района составляют З ст. врача и 3 ст. м\с . Стационарное отделение  -  1ст врача и 6 ст. медсестер. Укомплектованность физическими лицами соответственно 66,6% (МО 51,5%). Коэффициент совместительства 1,5 (МО 1,8). 

Штаты противотуберкулезной службы.

	
	Шатурский район
	М.О.

	
	2008 г.
	2009 г.
	2010 г.
	2008 г.
	2009 г.

	Численность врачей-фтизиатров
	2
	2
	1
	261
	259

	Обеспеченность врачами (на 10 тыс. чел. нас.)
	0,28
	0,28
	0,14
	0,4
	0,4

	Укомплектованность врачами (%)
	88%
	88%
	88%
	95,8%
	95,2%

	Коэффициент совместительства
	1,5
	1,5
	1,5
	
	


Стационарное отделение.

	
	Шатурский район
	М.О.

	
	2008 г.
	2009 г.
	2010 г.
	2008 г.
	2009 г.

	Число коек
	30
	30
	30
	1568
	1553

	Обеспеченность койками на10000 чел. нас.
	4,23
	4,21
	4,24
	2,4
	2,3


Средний срок пребывания на фтизиатрической койке туберкулезных больных 78 к\д ( МО 95,1 к\д), больных с активной формой туберкулеза 69,4 (МО 103к\д). Основным резервуаром инфекции являются лица

· неработающие 70,3%29,7 (МО 77,3%)

· ведущие асоциальный образ жизни 29,7 % (МО 29,16%)

Посмертно выявлен туберкулез 2010 – 3чел – 6,8%

Профилактический охват флюорографическим обследованием  2008г – 58,9%; 2009 – 60,7 %;    2010 -  50,8 % - работал один флюорографический аппарат.

Стоимость лечения одного больного в условиях стационара составляет  5 800 руб./год; без учета заработной платы медперсонала.

Цель и основные задачи программы

Цель - снижение заболеваемости, смертности, инвалидизации.
Задачи

-   решение проблем профилактики, лечения и реабилитации больных

- укрепление материально-технической базы противотуберкулезной службы района -информационно-пропагандистская работа среди населения и больных туберкулезом -проведение лечебно-оздоровительных мероприятий больным туберкулезом

Ожидаемые социально-экономические результаты реализации

программы

Снижение заболеваемости туберкулезом Профилактика развития туберкулеза

Укрепление материально-технической базы противотуберкулезной службы
Перечень мероприятий по реализации программы "Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013 г.г."

Основным методом профилактики развития туберкулеза является флюорографическое обследование. Основная масса населения должна проходить обследование 1 раз в два года, лица группы риска - 1 раз в год „лица вернувшимся из мест заключения - сразу после освобождения, лицам, прибывшим из стран СНГ - при оформлении документов на гражданство.

	Наименование
	Исполнитель
	Срок
	Объемы финансирования(тыс.руб)

	мероприятий
	
	исполнения
	всего
	Обл.бюджет
	Мун.бюджет

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	Раздел 1 . Проведение санитарно-просветительной работы по пропаганде

	
	здорового образа жизни
	
	

	1.1. Приобретение
	МЗ МО
	2011
	12,0
	Областной
	12,0

	просветительных
	МУЗ ШЦРБ
	2012
	12,0
	бюджет
	12,0

	материалов
	
	2013
	12,0
	
	12,0

	ИТОГО
	
	
	36,0
	
	36,0

	Раздел 2. Обеспечение лечебно-профилактических учреждений средствами диагностики

	2.1. Приобретение
	МЗ МО
	2011
	1,5
	Областной
	1,5

	противотуберкулезных
	Орган
	2012
	1,5
	бюджет
	1,5

	лекарственных
	местного
	2013
	1,5
	
	1,5

	средств и
	самоуправления
	
	
	
	

	диагностических
	
	
	
	
	

	средств
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	
	
	4,5
	
	4,5

	Раздел 3. Оснащение лечебно-профилактических учреждений современным

	
	оборудованием
	
	
	

	З.1. Приобретение
	МЗ МО
	2011
	65,0
	Областной
	65,0

	медицинского
	Орган
	2012
	235,0
	бюджет
	235,0

	оборудования
	местного
	2013
	80,0
	
	80,0

	
	самоуправления
	
	
	
	

	ИТОГО
	
	
	380,0
	
	380,0

	ИТОГО по разделам
	
	
	420,5,0
	
	420,5

	1.2 и 4.1
	
	
	
	
	


Средства муниципального бюджета Шатурского муниципального района на приобретение медицинского оборудования по программе "Неотложные меры борьбы с туберкулезом 2011-2013 г.г"

	ЖГУ Шатурского района
	к-во (ед)
	2011

(тыс.руб)
	2012

(тыс.руб)
	2013 (тыс.руб)
	Сумм (тыс.руб)

	МУЗ ШЦРБ

- противотуберкулезный кабинет бактерицидные лампы(5,0)

 весы с ростомером (4000руб) негатоскоп (1 ед=6000руб)
	3

1

1
	15,0
	4,0

6,0
	-
	15,0

4,0

6,0

	
	
	
	
	
	

	аппарат для приготовления кислородного коктейля ( 1ед=10,0)

(невыполненная программа 2008 – 2010гг)

- проведение вентиляции в тубкабинете;

-  оснащение процедурного кабинета

-   приобретение  флюорогрофа/ флюорографической машины 
	1
	-

75,0
	-

50,0
	10,0

1 500,0
	10,0

75,0

50,0

1 500,0

	ИТОГО
	
	90,0
	60,0
	15010,0
	1 660,0

	МУЗ "Участковая больница п.Шатурторф " - фтизиатрическое отделение бактерицидные лампы( 1 ед -5,0)

 сухожировой шкаф ( 1ед=60,0) 
	15

1
	50,0
	25,0
	
	25,0

50,0

	ИТОГО
	
	50
	25,0
	-
	75,0

	ИТОГО
	
	140,0
	85,0
	15010,0
	1 735,0


