ІНФОРМАЦІЯ про виконання районною державною адміністрацією повноважень, делегованих районною радою з питань розвитку охорони здоров’я, сприяння роботі асоціацій, інших громадських та неприбуткових організацій, які діють у сфері охорони здоров’я
Головним завданням галузі охорони здоров'я Броварського району є забезпечення доступності, якості та повноти надання медичної допомоги населенню, яка забезпечується наступними закладами:

·  Комунальним некомерційним підприємством Броварської районної ради «Броварський районний центр первинної медико-санітарної допомоги»;

· Комунальним некомерційним підприємством Броварської районної ради та Броварської міської ради «Броварська багатопрофільна клінічна лікарня»;

· філією комунального закладу Київської обласної ради Київського обласного центру екстреної медичної допомоги та медицини катастроф «Броварська станція екстреної медичної допомоги»;

· Державною установою «Київський обласний лабораторний центр Міністерства охорони здоров’я України» Броварський районний відділ лабораторних досліджень;

· Броварським районним управлінням Головного управління Держпродспоживслужби у Київській області.

Згідно з Законом України від 06.04.2017 № 2002-VIII «Про внесення змін до деяких законодавчих актів України щодо удосконалення законодавства з питань діяльності закладів охорони здоров’я», яким впроваджується автономізація медичних закладів, відповідно до Концепції реформи фінансування системи охорони здоров’я України та рішення сесії Броварської районної ради від 26.10.2017 Комунальний заклад  Броварської районної ради «Броварський РЦ ПМСД» шляхом реорганізації був перетворений в Комунальне некомерційне підприємство Броварської районної ради «Броварський РЦ ПМСД», яке від  05.02.2018 було зареєстровано в Єдиному державному реєстрі юридичних осіб.

    Протягом 2018 року Броварський РЦ ПМСД в своїй діяльності керувався завданнями, визначеним планом основних організаційних заходів, регіональною програмою соціально-економічного, культурного і духовного розвитку Броварського району на 2018 рік. Крім цього, зусилля медичних працівників району були направлені на виконання вимог наказів Міністерства охорони здоров’я,  Департаменту охорони здоров’я та рішень Броварської районної ради.

    Діяльність підприємства була спрямована на подальше удосконалення системи медичного забезпечення населення, втілення в життя нових підходів надання медичної допомоги, та була направлена на вирішення наступних пріоритетних завдань:

   - своєчасне надання населенню району кваліфікованої та якісної медичної допомоги;

  -  зміцнення матеріально-технічної бази;

  -  вдосконалення кадрового забезпечення;

  - забезпечення профілактичних заходів, направлених на покращення показників здоров’я  населення. 

    Здоров'я людини не можна розглядати як щось незалежне, автономне. Залежить воно від багатьох факторів: кліматичних умов, стану навколишнього середовища, забезпечення продуктами харчування та їх цінності, соціально-економічних умов, а отже, є результатом впливу природних, антропогенних та соціальних факторів. Здоров'я є своєрідним  дзеркалом соціально-економічного, екологічного, демографічного і санітарно-гігієнічного благополуччя країни, одним із соціальних індикаторів суспільного прогресу.        
На сьогоднішній день стан здоров’я населення України характеризується несприятливою демографічною ситуацією, що вимагає покращення системи організації охорони здоров’я за допомогою впровадження новітніх методів діагностики захворювань. 

До складу підприємства входить 31 структурний підрозділ:

- 19 медичних амбулаторій (Гоголівська, В.Димерська, Літківська, Требухівська, Бобрицька, Богданівська, Зазимська, Калинівська, Плосківська, Рожнівська, Шевченківська, Красилівська, Княжицька, Погребська, Пухівська, Русанівська, Руднянська, Світильнянська, Тарасівська);

- 12 фельдшерських пунктів (Квітневий, Жердівський, Зорянський, Літочківський, Кулажинський, Підлісський, Рожівський, Залісський, Гребельківський, Михайлівський, Соболівський, Рожнівський).

На початку 2018 року була створена Великодимерська об’єднана територіальна громада, до якої увійшли такі медичні підрозділи:, що залишилися у структурі підприємства: Великодимерська МА ЗПСМ, Руднянська МА ЗПСМ, Шевченківська МА ЗПСМ, Бобрицька МА ЗПСМ, Тарасівська МА ЗПСМ, Жердівський ФП, Михайлівський ФП та Підліський ФП. У свою чергу Калитянська МА ЗПСМ, Семиполківська МА ЗПСМ, Заворицька МА ЗПСМ, Мокрецький ФП, Бервицький ФП та Опанасівський ФП, які раніше входили до структури центру, стали  окремим підприємством, яке створилось на території Калитянської ОТГ.

Згідно зі штатним розписом в Броварському РЦ ПМСД - 295 штатних одиниць, із них:

· 57,25 лікарів;

· 117,75 середнього персоналу;

· 37,0 молодшого персоналу;

· 83,0 інших .          

Підприємство обслуговує 71 872 чоловік, з них:

· 57 890 - доросле населення; 

· 1789 - підлітки; 

· 2 193 - діти (з них до 1 року - 686). 

За 9 місяців 2018 року в Броварському районі народилось - 233 малюків; померло – 857 осіб. 

Показники  по району на 1000 населення складають:

· народжуваності – 3,24%;

· смертності – 11,92%;

· природного приросту – 8,6%.

Кількість відвідувань лікарів за 9 місяців становить 170 474, із них: з приводу захворювань – 84 232.

Кількість відвідувань лікарями хворих у них дома становить 18 343.

Лідером серед захворювань у дорослого населення є хвороби органів кровообігу, у дітей – хвороби органів дихання.

Ведеться санітарно–просвітницька та профілактична робота серед населення Броварського району. Адміністрацією підприємства постійно надаються методичні матеріали з актуальних питань в сфері охорони здоров’я.      

Структурні підрозділи забезпечувалися лікарськими засобами та виробами медичного призначення  в повному обсязі. 

За звітний період планові асигнування підприємства склали                  24 621,97 тис. грн., із них 15 008,39 тис. грн. - кошти на оплату по заробітній платі. Кредиторської заборгованості та заборгованості по заробітній платі працівникам по загальному та спеціальному фонду за 2018 рік  не було. 

По програмі соціально-економічного розвитку та за рахунок  виділених коштів сільськими радами для потреб медичних закладів району придбано  ноутбуки, багатофункціональні пристрої та  апарати «Радіус-1». 

За кошти районної ради  підключено амбулаторії до Інтернет - мережі та впроваджено електронну систему eHealth. Електронна система охорони здоров’я – це система, яка допомагає пацієнтам отримувати, а лікарям – надавати якісні медичні послуги. 
«Електронне здоров’я» – складна система, яка буде поступово впроваджуватися протягом кількох років. Спочатку вона охопить первинну ланку медицини – сімейних лікарів, терапевтів та педіатрів. Пацієнти подають декларації до обраних лікарів, а лікарі реєструють ці декларації в системі. Таким чином, держава зможе оплачувати лікарю за кожного пацієнта, а пацієнт отримає гарантовані державою безкоштовні медичні послуги. Так система «Електронне здоров’я» допоможе реалізувати принцип «гроші йдуть за пацієнтом». У майбутньому eHealth система дасть можливість кожному швидко отримати свою медичну інформацію, а лікарям – правильно ставити діагноз з урахуванням цілісної картини здоров’я пацієнта. 

У поточному році за рахунок місцевого бюджету було укладено  договори з Броварською аптекою №2 на відшкодування медикаментів  хворим із штучним клапаном серця (Сінкумар та Варфарін) у розмірі             28 000,00 грн. та наркотичних препаратів онкохворим у розмірі                    155 711,00 грн. Завдяки цьому препарати постійно видаються хворим в достатній кількості.

Протягом 2018 року, за кошти виділені сільськими радами проведений поточний ремонт в Гоголівській МА ЗПСМ та Зорянському ФП, встановлено протипожежну сигналізацію, придбано автомобіль для Великодимерської медичної амбулаторії, велосипеди для Кулажинського, Підліського та Жердівського фельдшерських пунктів та встановлено електричний котел у Руднянській МА ЗПСМ. У 2018 році Центр отримав у вигляді благодійної допомоги автомобіль та проведення поточного ремонту для Русанівської МА ЗПСМ.

Станом на жовтень місяць 2018 року усі медичні амбулаторії та фельдшерські пункти забезпечені комп’ютерною технікою та багатофункціональними пристроями, що дає змогу активно впроваджувати зміни, які передбачає медична реформа.

Згідно з методичними рекомендаціями Міністерства охорони здоров’я від 14.02.2018 р. та вимогами Бюджетного кодексу України, оплата за комунальні послуги та енергоносії медичних закладів повинна проводитися за кошти  місцевих рад. На даний час проводиться передача приладів обліку та перепідписання договорів оренди з сільськими радами щодо оптимізації площі, яку займають медичні заклади підприємства.

Протягом  року підприємство  брало участь в Урядовій програмі  «Доступні ліки», було проведено відшкодування ліків на суму                          1 140 195, 55 грн. У жовтні 2018 року залишок коштів по програмі було передано на фонд соціального страхування населення Броварського району, так як відшкодовувати кошти за  ліки мають право тільки розпорядники коштів, а підприємство отримало статус одержувача коштів.
На вимогу змін, що передбачає медична реформа, яка активно впроваджується у сфері медицини, підприємство одне із перших у Київській області здобуло ліцензію на здійснення медичної практики. 

Лікарі, які обслуговують населення Броварського району, проводять процес заключення декларацій. Кожна  людина може вільно вибрати собі лікаря, та підписати з ним декларацію.

 Станом на 15.10.2018  уже подано 46 753 декларацій, що становить 80% загальної чисельності зареєстрованого населення Броварського району, згідно з даними з договору з НСЗУ.

 1 жовтня було укладено  договір з Національною службою здоров’я, згідно з яким підприємство уже в жовтні отримає кошти на медичні послуги за схемою «гроші йдуть за пацієнтом». Відповідно до Закону України «Про державні фінансові гарантії медичного обслуговування населення», оплата медичних послуг закладів з надання ПМД населенню буде здійснюватися за принципом плати за одного пацієнта з використанням капітаційної ставки за договорами про медичне обслуговування населення. Таким чином, основним джерелом доходу надавача ПМД будуть виплати за договором із НСЗУ. Обсяги цих виплат залежатимуть від кількості та вікової структури пацієнтів, які подали декларацію про вибір лікаря, що працює в цьому закладі. Так реалізується принцип «гроші йдуть за пацієнтом». 

Основні напрямки розвитку та вдосконалення роботи підприємства:

1. Вдосконалення роботи підприємства шляхом запровадження сучасних технологій з надання первинної медико-санітарної допомоги прикріпленому населенню.

2. Постійне вдосконалення професійного, фахового рівня персоналу шляхом проходження курсів тематичного вдосконалення, передатестаційних циклів та відвідування тематичних лекцій.

3. Подальше зміцнення матеріально-технічної бази для надання належної медичної допомоги пацієнтам.
4. Введення в роботу структурних підрозділів новітніх комп’ютерних         технологій.                                      

Аналіз роботи КНП БРР БМР «Броварська БКЛ» 
за 2018 рік (9 місяців)
Робота стаціонару:

Показники роботи ліжкового фонду на фоні минулого року.

	Найменування показника
	2017 р., %
	2018 р. (9 міс.), %

	1. Середнє перебування на ліжку 

в т.ч. по ЦРЛ

по дитячій лікарні
	9,8

10,2

8,2
	9,9

10,2

7,9

	2. Робота (зайнятість ліжка) (днів)
	239,2
	232,8

	3. Кількість пролікованих
	21840
	21393

	4. Процент сільських мешканців у стаціонарі

дитяча лікарня
	29,9

29,3
	30,2

31,1

	5. Лікарняна летальність
	1,29
	1,51


Слід звернути увагу на низький відсоток сільських мешканців у стаціонарі на протягом останніх років. 
Враховуючи те, що показники стану здоров’я сільського населення гірші, ніж міського, необхідно вживати заходів для збільшення проценту сільських жителів на стаціонарному лікуванні.
Аналіз роботи в стаціонарних відділеннях лікарні 
впродовж 2018 року
(в порівнянні із попереднім роком)
	№

п/п
	Назва 
	2017 р. 
(9 міс.), осіб
	2018 р. 
(9 міс.), осіб
	В кількісному відношенні, осіб

	1
	Поступило в  плановому порядку
	13735
	13714
	-21

	2
	Поступило в ургентному порядку
	8105
	7679
	-426

	3
	Проліковано осіб постраждалих внаслідок Чорнобильської катастрофи 
	185
	168
	-17

	4
	Проліковано іногородніх
	2067
	2196
	129

	5
	Проліковано у відділення гемодіалізу 
	1127
	2956
	1829


Через велику кількість звернень осіб з інших регіонів виникає проблема матеріально-технічного характеру, оскільки кошти на дану категорію громадян не виділяються, а лікарня надає їм допомогу за рахунок жителів, що зареєстровані в районі.

За 9 місяців проведено 4 036 хірургічних операцій. 
Амбулаторна допомога

	
	2017 рік, осіб
	2018 рік (9 міс.), осіб
	В кількісному співвідношенні, осіб

	Кількість відвідувань
	466 309
	426 461
	39 848

	Хворі на хронічний алкоголізм
	221
	206
	15

	Хворі на туберкульоз
	97
	85
	12

	Хворі на сифіліс
	13
	7
	6

	Онкохворі
	330
	360
	-30

	Хворі на ВІЛ/СНІД
	53
	58
	-5

	Хворі на діабет
	354
	286
	68


Загалом надана амбулаторна допомога по 35-ти лікарняних спеціальностях.
Діагностичні служби 

	
	2017 р., осіб

	2018 рік (9 міс.), осіб
	В кількісному відношенні, осіб

	Кабінети УЗД
	37 444 
	38 557
	1 113

	Кабінети ендоскопії
	4 878
	4 955
	77

	Кабінет флюрографії
	57 075
	54 339
	-2 763 


Такий стан пояснюється незадовільним соціально – економічним положенням та неефективністю реформ, що проводяться.

Демографічна ситуація

	
	2017 р.
осіб
	2018 р. (9 міс.)
осіб
	В процентному відношення, %

	Зареєстровано народжених

З них по селах району
	1363

308
	1163  

233
	-200
-75

	Зареєстровано померлих

З них по селах району
	1750

859
	1770

885
	20
26

	Природній приріст 

З них по селах району
	-2,3

-11,2
	-3,6

-14,1
	-1,3
-2,9


В цілому демографічна ситуація погіршилась. Спостерігається зменшення народжуваності та зростання смертності, (при цьому показник смертності по селах знизився).

Показник смертності малюків у 2018 році знизився і становить 1,7, (для порівняння з 2017 роком він становив 2,9).
В 2017р. в лікарні впроваджено метод лікування хворих на ниркову недостатність – гемодіаліз, який дозволяє продовжити життя приреченим хворим. Встановлено 6 апаратів для гемодіалізу. Планується встановити два апарати для здійснення процедури на платній основі. Після чого всі, хто потребує такого лікування, будуть охоплені ним. 
За 9 місяців 2018 року проліковано на 1829 більше хворих, ніж в 2017.

У 2018 році впроваджено забезпечення безкоштовними ліками пацієнтів в першу добу перебування у стаціонарному відділенні лікарні.

Впродовж 2018 року у районі виконуються програми, згідно з якими проводяться заходи та здійснюється фінансування КНПБРРБМР «Броварська БКЛ»:

1. «Програма забезпечення безкоштовними інсулінами інсулінозалежних хворих жителів  Броварського району на 2018 рік».

Фінансування даної програми у 2018 році заплановано на суму        772,9 тис. гривень, з них профінансовано за 9 місяців 289,1 тис. грн.

На 2017 рік було заплановано 600,0 тис. грн., з них профінансовано за 9 місяців 600,0 тис. грн.;

2. «Програма підтримки служби переливання крові та розвитку донорства в Броварському районі» 
Фінансування програми у 2018 році заплановано на суму                     249,5 тис. гривень, за 9 місяців профінансовано 60,0 тис. грн. 
На 2017 рік заплановано 249,5 тис. грн., з них профінансовано за 9 місяців 249,5 тис. грн.;

3. «Програма «Покращення надання вторинної допомоги населенню Броварського району та відновлення матеріально-технічної бази Броварської центральної районної лікарні на 2018 рік» 
Згідно з програмою фінансування заплановано: по загальному фонду - 26781,3 тис. грн,; по спеціальному фонду на капітальні видатки - 7 967,2 тис. грн., виділена субвенція на заробітну плату та дотація на енергоносії у 2018 році - 28 179,4 тис. грн. 

4. «Районна цільова соціальна Програма протидії захворюванню на туберкульоз на 2017 – 2018 роки».

 Заходи проводились без фінансування. 

За 9 місяців 2018 року здійснені такі заходи щодо укріплення матеріально-технічної бази КНП БРР БМР «Броварська БКЛ»:

· Закуплено медичне обладнання відповідно до Програм: 

· за кошти міського бюджету в сумі 2 188,0 тис. грн;
· за кошти районного бюджету в сумі 361,1 тис. грн;
· за державні кошти (субвенція 2017 року з державного бюджету місцевим бюджетам на здійснення заходів щодо соціально-економічного розвитку окремих територій в сумі 515,1 тис. грн.), а саме:

	Закуплено обладнання
	 

	Назва обладнання
	Вартість , грн
	Примітка 

	Апарат ШВЛ «Бриз»
	1 497 500,00
	Міський бюджет 

	Апарат «Радіус-01 Інтер СМ» (режими: СМТ, ДДТ, ГТ, ТТ, ФТ, ИТ) Біомед-для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»
	39 000,00
	Державні кошти соцеконом 

	Прилад електротерапії «Біомед» E-Stim Basic MT1023- для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»
	62 490,00
	 Державні кошти соцеконом 

	Апарат ультразвукової терапії «Біомед» Sonic-Stimu Pro UT1041- для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»
	33 600,00
	Державні кошти соцеконом  

	Апарат для магнітотерапії і магнітофореза «Полюс-3» Біомед (ЛОР+офтальм)- для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»
	18 360,00
	Державні кошти соцеконом  

	Апарат магнітотерапевтичний низькочастотний «Полюс-4» Біомед (кінцівки) для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»-
	20 656,00
	Державні кошти соцеконом  

	Опромінювач ртутно-кварцевий Біомед УГН-01М- для фізіотерапевтичного кабінету центру «Дитяча лікарня»
	15 544,00
	Державні кошти соцеконом   

	Сінаптофор СИНФ-1-для кабінету охорони зору центру «Дитяча лікарня»
	44 940,00
	Державні кошти соцеконом    

	Автоматичний проектор знаков АСР-700 Unicos- для кабінету охорони зору центру «Дитяча лікарня»
	35 524,00
	Державні кошти соцеконом    

	Набір пробних окулярних лінз та призм «АБДОМЕД» JS-266- для кабінету охорони зору центру «Дитяча лікарня»
	13 161,00
	Державні кошти соцеконом    

	Щілинна лампа SLM-1M Chongqing Kanghua, Китай з нижнім освітлювачем (з мотризованим столом) (3-кратне збільшення-10х,16х,25х)- для кабінету охорони зору центру «Дитяча лікарня»
	96 027,15
	Державні кошти соцеконом    

	Холтер для моніторингу артерілаьного тиску з програмним забезпеченням walk200b package-для кардіологічного відділення лікарні
	67 410,00
	Державні кошти соцеконом     

	Фетальний монітор "BF500C"
	149 950,00
	Міський бюджет 

	Уретероскоп, 6.4/7.8Фр.х430 мм
	256 300,00
	Районний бюджет

	Щипці захоплюючі, 3Фр., гнучкі
	69 600,00
	Районний бюджет

	Щипці захоплюючі, тип-4 спіралі, d-11 мм 
(канал-1.2 мм, L-1150 мм)
	17 600,00
	Районний бюджет

	Щипці захоплюючі, тип-3 спіралі, d-11 мм 
(канал-1.2 мм, L-1150 мм)
	17 600,00
	Районний бюджет

	Мікроскоп медичний мікрофотографічний Olympus-мікроскоп Olympus СХ23
	146 000,00
	Міський бюджет 

	Пристрій неонатальний для фототерапії 
НО-АФ-LED
	88 590,00
	Міський бюджет 

	Світильник операційний L-735-II «Біомед» пятирефлекторний стельовий
	17 749,99
	Міський бюджет 

	Машина пральна промислова NF3JLBSP403NW22 (380-400V/50Hz/3F) 
для пральні центру «Дитяча лікарня»
	60 000,00
	Державні кошти соцеконом     

	Стіл приладовий офтальмологічний електричний АТ16
для кабінету охорони зору центру «Дитяча лікарня»
	8 347,85
	Державні кошти соцеконом      

	Ліжко медичне OSD 93-V+матрац
	79 200,03
	Міський бюджет 

	Ліжко функціональне для дітей до 5 років КФД-5 в комплекті з матрацом
	78 999,99
	Міський бюджет 

	ЛОР-Крісло Е200
	63 999,99
	Міський бюджет 

	Стіл операційний МТ300А 
(універсальний, механіко-гідравлічний)
	65 999,99
	Міський бюджет 


· Проведено поточні ремонти за 9 місяців 2018 року:

· за кошти міського бюджету в сумі 443,5 тис. грн.;

· за кошти районного бюджету в сумі 69,5 тис. грн.;

· за добровільні внески в сумі 278,4 тис. грн.;

· за кошти спеціального фонду лікарні в сумі 277,3 тис. грн.
	Поточні ремонти
	Вартість, грн.
	Примітка

	Поточний ремонт актової зали КНП «Броварська БКЛ»
	25 141,00
	Районний бюджет 

	Поточний ремонт покрівлі технічного поверху адміністративного відділення лікарняного корпусу центру «Дитяча лікарня» КНП «Броварська БКЛ» за адресою: м.Бровари вул.Я.Мудрого, 47. 
	122 504,00
	 Міський бюджет   

	Поточний ремонт - покривання даху між хірургічним та адміністративним корпусами КНП «Броварська БКЛ»  за адресою: м.Бровари вул.Шевченка, 14.
	89 183,00
	Районний бюджет
30 000,00
Міський бюджет

59 183,00

	Поточний ремонт трубопроводів опалення в котельні КНП «Броварська БКЛ» за адресою: 07400, м.Бровари, вул.Шевченка, 14. 
	33 343,20
	Добровільні внески 

	Поточний ремонт приміщень першого поверху лікувального корпусу центру "Дитяча лікарня" КНП «Броварська БКЛ» за адресою: м.Бровари, вул. Я.Мудрого, 47.
	146 136,00
	Добровільні внески 

	Поточний ремонт покрівлі господарського корпусу (котельні, пральні та складу) КНП «Броварська БКЛ» за адресою: м.Бровари, вул.Шевченка, 14. 
	199 816,00
	 Спецфонди лікарні

	Заміна вікон на металопластикові в ліфтовій шахті хірургічного корпусу КНП «Броварська БКЛ»
	14 325,60
	Районний бюджет 

	Поточний ремонт покрівлі вестибюлю резервного виходу лікарняного корпусу центру "Дитяча лікарня" КНП "Броварська БКЛ" БРР БМР 
	176 380,00
	Спецфонди лікарні – 77 495,00 
 добровільні внески – 98 885,00

	Поточний ремонт кисневої станції та прокладання кисневої магістралі від кисневої станції до третього та четвертого поверхів лікарняного корпусу центру "Дитяча лікарня" КНП "Броварська БКЛ" БРР БМР 
	157 354,96
	Міський бюджет

	Поточний ремонт ізоляції на трубопроводах та обладнанні котельні КНП "Броварська БКЛ" БРР БМР 
	104 468,40
	Міський бюджет 


Проведено капітальний ремонт адміністративного відділення та сходового майданчика з І до ІІ поверху лікарняного корпусу центру «Дитяча лікарня» КНП «Броварська БКЛ» за кошти міського бюджету відповідно до Програми на суму 993,7 тис. грн.

Також завершуються роботи по встановленню нових лікарняних ліфтів в хірургічному та терапевтичному корпусах лікарні. Планується до кінця листопада ввести ліфти в експлуатацію.

Розпочато капітальний ремонт в лікарняному корпусі центру «Дитяча лікарня» 3 та 4 поверхів.

За кошти обласного бюджету проводиться капітальний ремонт в приймальному відділенні хірургічного корпусу лікарні та замінена вікон на металопластикові в пологовому будинку і в терапевтичному корпусі.

Основні напрямки роботи на 2018 рік:

1.Підвищення якості медичної допомоги шляхом впровадження стандартів лікування по локальних медичних протоколах.

2.Посилення кадрового потенціалу шляхом підвищення  кваліфікації.

3.Розширення спектру спеціалізованих видів медичної допомоги.

4.Подальше вдосконалення і розвиток Лівобережного госпітального округу.
5.Впровадження комп’ютерних технологій в роботу медзакладів.

 6.Досягнення зниження захворюваності на туберкульоз, впровадивши заходи Програми профілактики і лікування туберкульозу на 2017-2018рр., прийнятої в жовтні 2017р.
7.Поліпшення медикаментозного забезпечення на лабораторне, діагностичне та ургентне обстеження.

 8.Підвищення доступності для населення якісної консультативно-діагностичної та стаціонарної вторинної медичної допомоги.

9.Посилення можливостей лабораторної, діагностичної та стаціонарної служби.

        10.Поліпшення ефективності фінансування. Впроваджувати додаткові стимули на оплату праці медичних працівників: для встановлення доплат, премій (в залежності від складності, відповідальності умов виконуваної роботи та кваліфікації працівників за результатами їх роботи з недопущення «зрівнялівки» в розмірах оплати праці висококваліфікованих працівників з працівниками нижчого рівня кваліфікації)
        11.Зміцнення матеріально-технічної бази відділень Броварської БКЛ.

        12.Подати на затвердження Програми на 2019-2020 роки:
- Відповідно до Програми «Підтримка служби переливання крові КНП БРР БМР «Броварська БКЛ» та розвитку донорства Броварського району на 2019 рік» передбачено фінансування у розмірі 215 230,00 грн.
- Відповідно до програми «Додаткові стимули для покращення надання вторинної допомоги населенню Броварського району та відновлення матеріально-технічної бази КНП БРР БМР «Броварська БКЛ» на 2020 рік» передбачено фінансування: по загальному фонду 85 752,68 тис. грн. та фінансування спеціального фонду (капітальні видатки) у сумі 12 800,2 тис. грн.
Звіт 
про діяльність філії комунального закладу Київської обласної ради Київського обласного центру екстреної медичної допомоги та медицини катастроф «Броварська станція екстреної медичної допомоги» 
за 9 місяців 2018 року
Ресурсне забезпечення:

1. Показник забезпеченості спеціалізованим санітарним транспортом із розрахунку на 10 000 населення – 32 %.   

2. Показник забезпеченості засобами зв’язку (мобільний, рація, інше), % від потреб кількості бригад – у балах – 100%.
3. Оснащеність санітарного транспорту GPS-навігаторами – 100%.
4. Показник забезпеченості лікувально-діагностичною апаратурою – 75%.
5. Показник забезпеченості лікарськими препаратами бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги – 80%.
6. Відповідність нормативу забезпеченості бригадами екстреної (швидкої) медичної допомоги (0,7 на 10 тис. населення) – 50%.
Індикатори технології 
(організації процесу надання медичної допомоги)
	
	Всього
	Лікарська
	Фельдшерська

	Середньодобове навантаження 

(кількість викликів) на одну лікарську/фельдшерську/спеціалізовану бригаду
	2,6
	2,7
	2,5

	Питома вага викликів, що здійснюється у зв’язку із загрозою життю пацієнта
	86,3%
	86,3%
	86,2%

	% безрезультатних викликів
	5,0%
	5,0%
	4,9%


Виконання нормативу прибуття бригад  екстреної (швидкої) медичної допомоги за результатом
	
	

	Догоспітальна летальність (% від загальної кількості викликів)
	2,1%

	Летальність в присутності бригади бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги та під час транспортування (% від загальної кількості викликів)
	0.3%

	Летальність внаслідок ДТП у присутності бригад та під час транспортування (% від загальної кількості викликів на ДТП)
	0.5%

	Проведено успішних реанімацій (% від загальної кількості випадків серцево-легеневої реанімації)
	0


Штати закладу
	Найменування посад
	Усього
	у тому числі

	
	
	лікарі
	молодші спеціалісти з медичною освітою
	мол

мед

перс
	інший персонал

	
	
	
	усього
	з них

фельдшери,

мед сестри
	
	усього
	з них водії бригад швидкої медичної допомоги

	Кількість посад за штатним розкладом на кінець року - всього, одиниць 
	291,75
	39
	153,5
	137
	10,5
	88,75
	71,25

	з них зайнято 
	154,75
	19
	76,5
	70,0
	8,5
	50,75
	37,25



	Облікова кількість штатних працівників на кінець року -  всього, осіб 
	130
	17
	63
	56
	7
	43
	30

	з них прийнято на умовах неповного  робочого дня, тижня 
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


Кількість персоналу за стажем роботи та віком
	Найменування посад
	Облікова кількість штатних працівників на кінець року 
	з них:

	
	
	зі стажем роботи до 

трьох років
	осіб пенсійного віку

	
	усього
	з них у сільській місцевості 
	усього
	з них у сільській місцевості 
	усього
	з них у сільській місцевості 

	Усього 
	130
	12
	18
	3
	35
	4

	у тому числі
	
	
	
	
	
	

	Лікарі
	17
	1
	2
	-
	3
	-

	Молодші спеціалісти з медичною освітою
	63
	7
	14
	3
	11
	1

	з них
	
	
	
	
	
	

	фельдшери, сестри медичні
	56
	7
	14
	3
	11
	1

	фельдшер, сестра медична, акушерка – диспетчер з приймання викликів і передачі їх виїзним бригадам швидкої медичної допомоги
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Молодший медичний персонал 
	7
	-
	-
	-
	2
	-

	з них молодші медичні сестри виїзних бригад  швидкої медичної допомоги
	5
	-
	-
	-
	1
	-

	Інший персонал 
	43
	4
	1
	-
	19
	3

	з них водії швидкої медичної допомоги
	30
	4
	-
	-
	15
	3


Кваліфікація працівників
	Найменування посад
	Облікова кількість штатних працівників на кінець року, усього
	З них мають кваліфікаційну категорію
	Із гр.1 кількість працівників, які  не підвищували кваліфікацію за спеціальністю “Медицина невідкладних станів” більше п’яти років

	
	
	вищу
	першу
	другу
	

	Усього 
	80
	25
	7
	4
	-

	із загальної кількості працівників (ряд.1)
	
	
	
	
	

	Лікарі
	17
	2
	3
	-
	-

	з них у сільській місцевості
	-
	-
	-
	-
	-

	молодші спеціалісти з медичною освітою
	63
	23
	4
	4
	-

	з них у сільській місцевості 
	7
	2
	1
	1
	-

	молодші спеціалісти з медичною освітою – фельдшер, сестра медична
	-
	-
	-
	-
	-

	з них у сільській  місцевості
	-
	-
	-
	-
	-


Кількість виїздів
	Найменування показників
	Усього
	У тому числі

	
	
	надання швидкої меддопомоги за причинами
	перевезення пацієнтів, породіль до лікувальних закладів і травмпунктів
	безрезультатні виїзди


	технологічні

виїзди

	
	
	нещасні випадки, травми та отруєння
	раптові захворюванння 
та стани
	виїзди до хронічних хворих
	виїзди

на непрофільні виклики


	    позалікарняні пологи та патологія  ввагітності
	
	
	

	Здійснені виїзди за викликами
	13028
	2238
	7581
	236
	1204
	146
	932
	660
	31

	з них у сільській місцевості
	4895
	869
	2622
	82
	408
	43
	618
	242
	11

	Прибуття бригад на виїзд до10-ти хвилин з моменту звернення
	5397
	973
	3301
	77
	457
	65
	210
	294
	20

	Прибуття бригад на виїзд до 20-ти хвилин з моменту звернення у сільській місцевості
	1683
	300
	1046
	19
	127
	11
	61
	119
	

	Здійснені виїзди у зв’язку з ліквідацією наслідків надзвичайних ситуацій (аварій)
	225
	225
	
	
	
	
	
	
	

	з них у сільській місцевості
	110
	110
	
	
	
	
	
	
	

	Кількість осіб, яким надана медична допомога під час виїздів
	12419
	2320
	7581
	236
	1204
	146
	932
	Х
	х

	з них у сільській місцевості
	4690
	917
	2622
	82
	408
	43
	618
	Х
	х


Звернення за екстреною (швидкою) медичною допомогою
	Найменування показників
	Усього 

	Кількість звернень за швидкою медичною допомогою 
	16218

	з них кількість відмовлених необґрунтованих викликів
	112

	Кількість осіб, яким надана допомога при амбулаторних зверненнях
	90


Госпіталізація
	Найменування показників
	Усього 

	Кількість осіб, доставлених бригадами швидкої медичної допомоги для госпіталізації 
	6355

	з них за формою 114/о (супровідний листок)
	5737

	за направленням лікувально-профілактичного закладу
	618


Кількість виїздів бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги на випадки, що закінчилися летально
	Найменування показників
	Усього 

	Кількість виїздів бригад швидкої медичної допомоги на випадки, що закінчилися летально 
	233

	з них смерть до приїзду бригад швидкої медичної допомоги
	208

	смерть у присутності бригад швидкої медичної допомоги
	25


Кількість виїздів бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги з приводу дорожньо-транспортних пригод
	Найменування показників
	Усього 

	Кількість виїздів бригад швидкої медичної допомоги з приводу дорожньо-транспортних пригод 
	197

	з них кількість потерпілих осіб при дорожньо-транспортних пригодах
	278

	смерть у присутності бригад швидкої медичної допомоги
	1

	Кількість потерпілих осіб при дорожньо-транспортних пригодах, які були доставлені бригадами швидкої медичної допомоги для госпіталізації в лікувальні заклади
	210

	Кількість летальних випадків при дорожньо-транспортних пригодах 
	16


Бригади екстреної (швидкої) медичної допомоги
	Найменування бригад швидкої медичної допомоги
	Кількість бригад швидкої медичної допомоги, усього
	Кількість осіб, яким надана допомога бригадами швидкої медичної допомоги
	З них у сільській місцевості

	Лікарські загально профільні
	2
	3782
	1407

	Фельдшерські
	5
	8637
	3283

	Спеціалізовані 
	
	
	

	з них :
	
	
	

	Кардіореанімаційні
	
	
	

	Психіатричні
	
	
	

	Неврологічні
	
	
	

	Токсикологічні
	
	
	

	інші (вказати)
	
	
	


Забезпечення бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги медичними виробами
	Найменування 
	Кількість наявних медичних виробів, усього
	Норма забезпечення згідно з табелем оснащення бригад швидкої медичної допомоги
	Кількість наявних медичних виробів з терміном  експлуатації понад 5 років

	Комплект дихальної апаратури 
	2
	7
	0

	Дефібрилятор
	7
	7
	1

	Електрокардіограф
	14
	7
	5

	Інтубаційний набір
	2
	7
	0

	Комплект вакуумних шин
	6
	7
	0

	Відсмоктувачі
	6
	7
	0


Забезпечення бригад екстреної (швидкої) медичної допомоги засобами зв’язку
	Найменування 
	Кількість, усього
	Норма забезпечення 

	Телефонізація 
	12
	12

	у тому числі кількість ліній «103»
	
	

	кількість ліній «БЗ» з іншими лікувально-профілактичними закладами
	9
	9

	кількість диспетчерських пультів зв’язку (міні - АТС)
	-
	-


Забезпечення автомобілями екстреної (швидкої) медичної допомоги
	Найменування
	Кількість автомобілів за
ДСТУ 7032:2009 "Автомобілі швидкої медичної допомоги та їхнє устаткування", усього

	
	Тип В
	Тип С
	Тип  А

	Кількість автомобілів швидкої медичної допомоги відповідно до нормативу  (у т. ч. + 25% резерву)
	8
	2
	4

	Наявна кількість автомобілів швидкої медичної допомоги, у т. ч. з терміном експлуатації:
	6
	1
	3

	до 5 років
	6
	1
	1

	5-10 років
	-
	-
	1

	понад 10 років
	-
	-
	1

	Кількість автомобілів швидкої медичної допомоги, що підлягають капітальному ремонту
	
	
	

	Кількість автомобілів швидкої медичної допомоги, що підлягають списанню
	
	
	


Умови зберігання автомобілів швидкої медичної допомоги
	Найменування
	Усього

	Кількість автомобілів швидкої медичної допомоги, що знаходяться в гаражах
	2

	Кількість автомобілів швидкої медичної допомоги, що знаходяться 

на відкритих стоянках  
	8


Заплановані заходи щодо розвитку Броварської станції екстреної медичної допомоги на 2019 рік:

1. Відкриття пункту постійного базування бригади екстреної медичної допомоги в с. Семиполки;.
2. Введення до складу Станції додаткової бригади екстреної медичної допомоги загального профілю;.
3. Відкриття додаткового пункту постійного базування у м. Бровари, район «Торгмаш»;.
4. Впровадження навчально-тренувальних курсів для учнівської молоді 9-11  класів шкіл у Броварському районі та м. Бровари;.
5. Участь в міжнародних змаганнях бригад екстреної медичної допомоги «Медичні ралі – 2019»;.
6. Співпраця з громадськими, неприбутковими та волонтерськими організаціями, з метою сприяння розвитку системи охорони здоров’я.

Звіт про діяльність державної установи «Київський обласний лабораторний центр міністерства охорони здоров’я України» Броварського районного відділу лабораторних досліджень 

за 9 місяців 2018 року

Санітарно - епідеміологічна ситуація
Загальна оцінка
За 9 місяців 2018 року на фоні сезонної захворюваності на грип та ГРВІ епідемічна ситуація була благополучною по більшості інфекцій, за виключенням окремих  нозологічних форм інфекційної захворюваності (ГКІ, кір, туберкульоз, вітряна віспа), епідемічна ситуація по яким була нестійкою.

Разом з тим, внаслідок щорічного невиконання планів профілактичних щеплень, накопичується прошарок населення, у якого відсутній імунітет до інфекційних хвороб, проти яких проводяться щеплення. При появі джерела інфекції можуть виникнути спалахи тих інфекцій, проти яких частина населення не має достатнього імунітету (туберкульоз, дифтерія,  поліомієліт, кір, краснуха, епідпаротит та інші). 


За 9 місяців 2018 рік  на інфекційні хвороби захворіло  40 141 особа, що на 2,1% більше, ніж за аналогічний період 2017 року (39 300 осіб).  Без урахування грипу і ГРВІ, на інфекційні захворювання захворіло 2 220 осіб, що майже на рівні 9 місяців 2017 року (2 257 випадків). 

1. Крапельні інфекції
Грип та ГРВІ

В структурі всієї інфекційної захворюваності за кількістю хворих грип та ГРВІ займають перше і найвагоміше місце - 94,5% . 

          На грип та ГРВІ захворіло 37 921 особа, що на 3,6% менше, ніж за 9 місяців 2017 року. Тобто, 17,5% населення міста та району перехворіли цими інфекціями. 

	Місто
	Село
	Захворіло всього

	20 551 особа
	17 370 осіб
	37 921 особа


Дітей до 17 років – 24 377 ос., тобто  64,3%, від загальної кількості, (село 10 350 – 59,5% від загальної кількості та місто 14 023 ос. – 68,2%). В інтенсивних показниках захворюваність у районі була вищою на 33,0%, ніж у м. Бровари. 
Крапельні  інфекції, керовані засобами імунізації
Кір
За 9 місяців 2018 року зареєстровано – 173 випадки кору, порівняно з           9 місяцями 2017 року - 11 випадків кору.  Жителів міста – 129 осіб, сільських жителів – 44 особи. Дітей – 73, що складає 42,1% від загальної кількості хворих, дорослих – 100. Хворіли переважно не вакциновані особи та ті, що не завершили вакцинацію.
           В Україні інтенсивний показник захворюваності на кір за 8 місяців становив 69,5 на 100 тис. населення (29 465 випадків), в Київській області 66,2 на 100 тис. населення (1 144 випадків), а в Броварському районі  такий показник становить 75,0 (163 випадки), що є вищим, ніж в Україні та Київській області.

Кашлюк
За 9 місяців 2018 року зареєстровано 27 випадків захворювань на кашлюк (12,4 на 100 тис. нас.), що є на 13 більше ніж за 9 місяців 2017 року. Всі хворі є діти, з них 20 мешканців міста та 7 мешканців району. Серед захворівших - 17 не щеплених та 10 не повністю щеплених осіб. 

Через невиконання   плану щеплень проти кору, краснухи, епідпаротиту,  кашлюка, дифтерії в повному обсязі за останні  роки, в місті і в районі  накопичилась значна кількість населення, яка не має імунного захисту. Така ситуація загрожує появою масових спалахів на крапельні інфекції серед населення і  в організованих колективах.

Крапельні інфекції некеровані засобами імунізації.

Вітряна віспа

За 9 місяців 2018 року зареєстровано 520 випадків захворювання на вітряну віспу (239,4 на 100 тис.), що в порівнянні з  аналогічним періодом 2017 року на 24 випадки менше, тобто захворюваність знизилась на 4,6%. Більше хворіють діти у віці  5-9 років – 188, що складає 46,0% від загальної кількості дітей. Так як щеплення проти вітряної віспи  в Україні не проводяться, а хвороба є контагіозною, спалахи вітряної віспи припиняться тоді, коли накопичиться імунний прошарок перехворілих.

Скарлатина.
За 9 місяців 2018року зареєстровано  – 133 випадки захворювань на скарлатину (61,2 на 100 тис.). Порівняно з аналогічним періодом 2017 року захворюваність на одному рівні (134 випадки). Переважає захворюваність дітей дошкільного віку – (132 дитини). Зареєстровано 99 випадків захворювань на скарлатину у м. Бровари та 34 – серед осіб сільського населення. 

2. Кишкова група інфекцій
Гастроентероколіти бактеріальної та вірусної етіології
За 9 місяців 2018 року зареєстровано 589 випадків (271,2 на 100 тис. нас.) Порівняно з минулим роком загальний рівень захворюваності на гастроентероколіти знизився на 20,7% (2017 рік – 711 випадків).   

Зареєстровано 396 випадків захворювань на гастроентероколіти у дітей, що становить 67,2%  від загальної кількості. Переважає захворюваність дітей у віковій категорії від 0 до 4 років (74,2%).

Захворюваність на гастроентероколіти перевищує у місті, що відмічалось  завжди за усі роки спостережень. Серед мешканців міста зареєстровано 397 випадків захворюваності (298,8 на 100 тис. нас.), серед сільських мешканців – 192 випадки (227,6 на 100 тис. нас.).
За 9 місяців 2018 року реєструвались  спорадичні випадки   захворюваності  в ДНЗ і ЗОШ (не пов’язані з харчуванням  в них),  тобто спрацьовував контактно-побутовий механізм передачі, тому слід посилити санітарно-освітню роботу серед населення по профілактиці кишкових інфекцій. 

Сальмонельоз

За 9 місяців 2018 року зареєстровано– 44 випадки сальмонельозу (20,3 на 100 тис. нас.). Порівняно з минулим роком загальний рівень захворюваності на сальмонельоз збільшився   у 2 рази (23 випадки -        2017 рік). Місто – 29 випадків, район – 15, дітей – 15.

Показник по Україні – 12,2 на 100 тис. нас., по Київській області – 12,09 на 100 тис. населення за 8 місяців, а по Броварському району – 16,6, тобто вищий за показники по Україні та області. 

3.Соціально - небезпечні інфекційні захворювання
Туберкульоз
За 9 місяців 2018 року зафіксовано 85 випадків захворюваності на туберкульоз за всіма формами, що в порівнянні з 2017 роком на                       12 випадків менше. Серед мешканців міста зареєстровано 45 випадків туберкульозу (33,8 на 100 тис. нас.), а мешканців району  - 40 випадків           (47,4 на 100 тис. нас.). За інтенсивним показником  захворюваність мешканців сільської місцевості  на 42,4% вища, ніж у місті. 
Насторожує той факт, що серед виявлених залишається високим відсоток  хворих з бацилярними (заразними) формами туберкульозу – 53  випадки – 62,3%  від загальної кількості хворих на туберкульоз.

Серед хворих зареєстровано 3  дітей та 82 дорослих. В основному хворіють особи працездатного віку. 

Незадовільно організована рання діагностика туберкульозу  серед  дітей . 
За 9 місяців  було поставлено   6 564  туберкулінових проб Манту від запланованої кількості  28 098, що складає всього 23,3%. Виявлено  тубінфікованих – 145 дітей. Всіх дітей взято на диспансерний облік, проведено обстеження та призначено лікування. 

Відсоток охоплення  рентген-флюрографічними оглядами населення району складає 64,7% від річного плану (заплановано 76 636, оглянуто 49 633). Під час обстежень виявлено 20 осіб, хворих на туберкульоз.

Не зменшується    кількість хворих на ВІЛ-асоційований туберкульоз.   За 9 місяців 2018 року таких хворих зареєстровано 34.
4. Зооантропонозні, трансмісивні, паразитарні інфекції та інвазії
Хвороба Лайма – за 9 місяців 2018 року зареєстровано 23 випадки (10,6 на 100 тис. населення), міські жителі – 22 особи, сільські жителі             1 особа (с. Світильне). Порівняно з 2017 роком загальний рівень захворюваності становив 21 випадок. Укуси кліщів, що є джерелом даної інфекції, були нанесені  як у Броварському районі, так і в інших регіонах України.  

Сказ. Ситуація із захворюванням на сказ у поточному році по Броварському району не благополучна. Залишається загроза захворювання людей на сказ, оскільки в с. Літки та с. Русанів реєстровані випадки сказу  у домашніх котів.

Випадків сказу серед людей не зафіксовано. Кількість осіб, які звернулись за антирабічною допомогою за звітний період 2018 року –350, що складає 161,1 на 100 тис. населення, порівняно з аналогічним періодом  2017р. – 346 покусів. По населених пунктах Броварського району зареєстровано       137 випадків покусів тваринами.

Робота у вогнищах інфекійних хвороб
За 9 місяців поточного року на адресу Броварського РВЛД надійшло        3 226 екстрених повідомлень з підозрою на інфекційні захворювання. Всі екстрені повідомлення, які підлягають розслідуванню, опрацьовані фахівцями відділу. В результаті чого обстежено 68 контактних осіб.

Із вогнищ інфекційних захворювань досліджено:

- 21 проба води, у двох випадках проби води не відповідали діючому стандарту (9,5%);

- доставлено та проаналізовано 30 проб харчових продуктів, де в            7 пробах виявлено умовно-патогенну мікрофлору (23,3%);

- відібрано з навколишнього середовища 230 змивів на виявлення джерела інфекції. У 6 змивах виявлена умовно-патогенна мікрофлора (2,6%);

- у 190 вогнищах інфекційних захворювань проведено заходи поточної, а у 436 заключної дезінфекції.

Соціально-гігієнічний моніторинг
Згідно з «Планом моніторингових досліджень об’єктів навколишнього середовища, лікувально-профілактичних, дитячих навчальних закладів, закладів соціального забезпечення Київської області на 2018рік» за 9 місяців поточного року лабораторно обстежено 17 лікувально-профілактичних закладів. В ході моніторингових візитів відібрано:

- 413 змивів на патогенну мікрофлору, у 4 з яких виявлені позитивні результати (0,9%);

- досліджено медичного матеріалу та інструментарію на стерильність – 36 зразків, позитивних зразків не зареєстровано;

- досліджено 85 тестів на якість стерилізації та роботи сухожарових установок, автоклавів. Тести росту не дали, що свідчить про якісну роботу установок;

- відібрано повітря на мікробіологічне забруднення у приміщеннях хірургічного профілю – 19 зразків (всі зразки відповідали нормам);

- обстежено дітей в навчальних закладах на гельмінти – 1966 осіб, з них виявлено яйця гельмінтів у 50 дітей;

- обстежено 88 зразків ґрунту на гельмінти – позитивних результатів не реєструвалось;

- відібрано 139 змивів з навколишнього середовища у навчальних закладах-позитивних не виявлено;

- досліджено 83 зразки продукції рослинництва на наявність забруднення гельмінтами, з яких в 3 (3,6%) виявлено забруднення гельмінтами;

- відібрано 23 проби води питної, забруднення яйцями гельмінтів не виявлено.
Згідно з «Планом моніторингових досліджень об’єктів навколишнього середовища, лікувально-профілактичних, дитячих навчальних закладів, закладів соціального забезпечення Київської області на 2018 рік» лабораторіями відділу за 9 місяців 2018 року при моніторингових візитах до навчальних, оздоровчих закладів, закладів соціального забезпечення, на об’єкти водопостачання та інші виконано 10 150 досліджень за санітарно-гігієнічними, мікробіологічними, радіологічними показниками та показниками безпеки питної води, води відкритих водоймищ, харчових продуктів, атмосферного повітря, ґрунту, змивів та інших діагностичних досліджень, з них виявлено з перевищенням допустимих санітарних норм – 435, що становить 4,2%.

В структурі лабораторних досліджень мікробіологічні дослідження становлять 59,2%, або 6 009 досліджених зразків, з них нестандартних виявлено 152 проби (2,5%). Третину усіх мікробіологічних досліджень становлять паразитологічні обстеження людей з діагностичною метою, яких проведено 2 059. Високий відсоток досліджень становлять змиви з  об’єктів довкілля на БГКП, патогенну мікрофлору, на контроль якості поточної та заключної дезінфекції. Досліджено 1 854 змивів, з них у 53 виявлено відхилення, що становить 2,8%.

За 9 місяців поточного року на відповідність ДСанПіН 2.2.4-171-10 «Гігієнічні вимоги до води питної призначеної для споживання людиною» за мікробіологічними показниками досліджено 387 проб питної води, з них             в 31 пробі виявлено відхилення від Держстандарту, що становить 8,0%, це в основному (21%) вода із сільських водогонів району. З досліджених 157 зразків харчових продуктів, в 13 виявлено завищену бактеріальну забрудненість, що становить 8,2%.

Санітарно-гігієнічною лабораторією в поточному році проведено 4141 лабораторне дослідження та інструментальні виміри. З відхиленнями від санітарних норм виявлено 283, це становить 6,8%. Найбільший об’єм досліджень становлять інструментальні виміри освітленості, метеофакторів, лабораторні дослідження атмосферного повітря та питної води. Останньої досліджено 386 проб, з них не відповідали вимогам ДСанПіН – 59, що становить 15,2%, в основному за рахунок підвищеного вмісту заліза, високої жорсткості та вмісту нітратів. Вказаною лабораторією проводяться дослідження харчових продуктів за фізико-хімічними показниками та показниками безпеки (важкі метали, мікотоксини, радіонукліди, вміст нітратів та інші). За 9 місяців досліджено 204 проби харчових продуктів на відповідність НД (нормативній документації) та виконання фактичної калорійності, з них виявлено відхилення в 18 зразках, що становить 3,9%. 93 проби харчових продуктів досліджувались на визначення питомої активності радіонуклідів цезію – 137, відхилень не виявлено.

Радіологічною лабораторією здійснюється вимірювання рівня потужності поглиненої дози зовнішнього опромінення. Всього проведено 679 вимірів, перевищень не виявлено.

На замовлення Броварського районного управління Держпродспоживслужби виконано 290 досліджень на мікробіологічні та санітарно-хімічні показники. 

На виконання розпоряджень та доручень органів виконавчої влади виконано 2 971 лабораторне дослідження та випробування. За зверненнями громадян проаналізовано 46 доставлених зразків та проб.
Санітарно-освітня робота
З метою профілактики здорового способу життя, інфекційних захворювань та харчових отруєнь фахівцями відділу проведена санітарно-освітня робота:

- підготовлено матеріали та надруковані на шпальтах місцевої преси – 23 статті;

- виступів на радіо – 5;

- випущено санбюлетнів – 230;

- розміщено матеріалів на сайтах – 6;

- підготовлено та вручено пам’яток – 2582 штуки.

Про результати моніторингових досліджень проінформовані керівники установ, закладів та відомств. Про негативні результати повідомлено районне управління Держпродспоживслужби для вжиття заходів реагування. Інформація надавалась сільським та селищним головам, а також озвучувалась на оперативних нарадах у голови РДА.
В цілому, Броварська районна державна адміністрація, в межах власних та делегованих районною радою повноважень забезпечує всебічну допомогу у вирішенні нагальних питань розвитку галузі охорони здоров’я, покращення матеріально-технічного стану медичних закладів району, з метою надання своєчасної та якісної медичної допомоги.
Заступник голови адміністрації                                                 О.Б. Юрченко

