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УКРАЇНА 

ЧЕРНІГІВСЬКА ОБЛАСНА ДЕРЖАВНА АДМІНІСТРАЦІЯ

УПРАВЛІННЯ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Н А К А З
	від 12.08.2013
	м. Чернігів
	№ 208


Про стан  виконання обласної цільової 

соціальної Програми протидії захворюванню на туберкульоз 
на 2012-2016 роки 

за І півріччя 2013 року  

Заслухавши та обговоривши на розширеному засіданні колегії управління охорони здоров'я питання про стан виконання обласної цільової соціальної Програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2012-2016 роки за І півріччя 2013 року, з метою покращання стану надання медичної допомоги населенню області
НАКАЗУЮ:

1. Стан виконання заходів «Обласної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2012-2016 роки» визнати таким, що потребує суттєвого покращання.

 2. Визнати роботу обласного протитуберкульозного закладу по наданню організаційно-методичної допомоги загально-лікарняній мережі незадовільною. 

3. Начальнику відділу лікувально-профілактичної допомоги та мобілізаційної роботи управління охорони здоров’я Лисенко Г.В.: 

3.1. Забезпечити індикаторний моніторинг та оцінку діяльності протитуберкульозних закладів області у частині її відповідності стандартам і протоколам надання медичної допомоги, раціонального використання протитуберкульозних препаратів, які надійшли в область централізовано за кошти державного бюджету та кінцевих результатів лікування хворих на туберкульоз.

Починаючи з ІІІ кварталу           2013 року

3.2. Заслуховувати аналіз результатів моніторингу діяльності протитуберкульозних закладів області на оперативних нарадах при начальнику управління охорони здоров'я.

Щоквартально

3.3. Скласти план моніторингу та оцінки заходів обласної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2012-2016 роки на обласному та районному рівнях. Підготувати план заходів по усуненню виявлених недоліків. 

До 01.10.2013 року

3.4. Заслуховувати стан виконання обласної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2012-2016 роки на обласному та районному рівнях відповідно розробленого плану заходів на оперативних нарадах при начальнику управління охорони здоров'я.

Щопівроку

4. Головному лікарю обласного протитуберкульозного диспансеру Дуброву В.П.:

4.1. Вжити заходів щодо оптимізації наявного ліжкового фонду диспансеру з урахуванням прогнозованої кількості хворих, термінів стаціонарного лікування та клінічних протоколів, збереження доступності медичної допомоги для хворих на туберкульоз. Визначитись з доцільністю існування діагностичного відділення диспансеру як місця інфікування та реінфікування хворих. 

До кінця 2013 року

4.2. Вжити заходів для відкриття на базі обласного протитуберкульозного диспансеру ліжок денного стаціонару для хворих на туберкульоз.

До кінця 2013 року

4.3. Забезпечити наступність  стаціонарного та амбулаторного лікування хворих на туберкульоз.

Постійно

4.4. Впровадити заходи адміністративного контролю для розмежування потоків хворих різних категорій, особливо з бактеріовиділенням.

Терміново

4.5. Відпрацювати систему доставки мокроти в баклабораторію обласного протитуберкульозного диспансеру.

ІІІ кв. 2013 року

4.6. Розробити проект реорганізації закладу з урахуванням рекомендацій міжнародного експерта та відповідно до діючої нормативної бази України, забезпечити його розгляд на обласній раді з питань протидії туберкульозу та ВІЛ-інфекції/СНІДу при облдержадміністрації для покращання інфекційного контролю в обласному протитуберкульозному диспансері.

До 01 жовтня 2013 року

4.7. Проводити контроль якості досліджень на туберкульоз в лабораторіях І рівня та забезпечити надання їм організаційно-методичної допомоги. 

Щоквартально 

4.8. Забезпечити контроль за проведенням профілактичних флюорографічних оглядів, в т.ч. пересувними флюорографами.  

Постійно

4.9. Привести у відповідність до нормативів мережу лабораторій, що здійснюють бактеріоскопічне обстеження на мікобактерії туберкульозу.

До кінця 2013 року

4.10. Здійснювати виїзди в райони та міста області з метою надання консультативної та організаційно-методичної допомоги.

Згідно графіка

4.11. Проводити наради, семінари з питань ефективності діяльності протитуберкульозної служби в районах та містах області, за результатами проведеної роботи розробляти заходи, спрямовані на поліпшення епідемічних показників з туберкульозу.

Щоквартально 

5. Головним лікарям обласного протитуберкульозного диспансеру Дуброву В.П., Бахмацької протитуберкульозної лікарні Тараненку П.О. вжити заходів щодо оптимізації наявного ліжкового фонду з метою приведення його у відповідність до реальних потреб населення.

До 01.01.2014 року

6. Головним лікарям обласної лікарні Романюку М.М. та обласного протитуберкульозного диспансеру Дуброву В.П. з метою дотримання вимог інфекційного контролю розглянути питання та надати пропозиції в управління охорони здоров'я щодо переводу легенево-хірургічних ліжок з обласного протитуберкульозного диспансеру до обласної лікарні. 

До 01 вересня 2013 року 

7. Головним лікарям протитуберкульозного диспансеру   Дуброву В.П., Н-Сіверської ЦРЛ Шам С.Г.: провести перевірку дотримання інфекційного контролю у протитуберкульозному відділенні Н.-Сіверської ЦРЛ; проаналізувати стан надання медичної допомоги хворим на туберкульоз у даному відділенні; надати управлінню охорони здоров’я пропозиції щодо функціонування відділення на 10 ліжок. 

До 25 серпня 2013 року 

8. Головним лікарям обласного протитуберкульозного диспансеру,             Бобровицької, Варвинської, Прилуцької, Чернігівської ЦРЛ, Прилуцької, Ніжинської ЦМЛ забезпечити проведення підготовки спеціалістів з лабораторної діагностики щодо якісного лабораторного дослідження мокроти на мікобактерії туберкульозу на базі бактеріологічної лабораторії обласного протитуберкульозного диспансеру. 

До 01 грудня 2013 року 

9. Начальнику Чернігівської міської ради, головним лікарям обласного, Ніжинського, Прилуцького протитуберкульозних диспансерів, ЦРЛ, ЦМЛ, центрів ПМСД:
9.1. Забезпечити 100% обстеження груп ризику по захворюванню на туберкульоз. 

Протягом року 

9.2. Забезпечити проведення щорічної туберкулінодіагностики дітям віком 4-14 років.

Постійно

9.3. Активізувати роботу кабінетів контрольованого лікування в ЦРЛ та надання ДОТ-послуг на рівні закладів первинної медико-санітарної допомоги з метою забезпечення безперервного лікування хворих на туберкульоз на амбулаторному етапі, максимального наближення медичних послуг до хворого.  

Постійно

9.4. Взяти під особистий контроль роботу по направленню хворих на туберкульоз для оздоровлення в санаторіях підпорядкованих управлінню охорони здоров'я  та МОЗ України.

Постійно

9.5. Забезпечити своєчасне подання в обласний протитуберкульозний диспансер затверджених у райдержадміністраціях графіків роботи пересувних флюорографів.

За тиждень до проведення обстежень

9.6. Забезпечити ведення та постійне оновлення електронного реєстру хворих на туберкульоз. 

Постійно

9.7. Продовжити співпрацю з обласною організацією Товариства Червоного Хреста України та іншими громадськими організаціями щодо соціального супроводу при амбулаторному контрольованому лікуванні хворих на туберкульоз. 

Постійно

10. Головним лікарям Бобровицької, Варвинської, Прилуцької, Чернігівської ЦРЛ, Прилуцької та Ніжинської ЦМЛ забезпечити ефективне бактеріологічне дослідження мокротиння хворих з підозрою на туберкульоз за методом бактеріоскопічного обстеження на килотостійкі бактерії.

Відтепер 

11. Головним лікарям Борзнянської ЦРЛ, Ніжинської та Прилуцької ЦМЛ забезпечити формування груп ризику по захворюванню на туберкульоз за медичними та соціальними показаннями.   

До 01 вересня 2013 року

12. Головним лікарям Бобровицької, Борзнянської, Городнянської, Сосницької, Коропської ЦРЛ вжити дієвих заходів щодо виконання розпорядження голови облдержадміністрації в частині проведення профілактичних флюорографічних оглядів населення, особливо сільської місцевості. 





Терміново

13. Головним лікарям Ічнянської, Корюківської, Ріпкинської ЦРЛ вжити заходів щодо впровадження комп’ютерних реєстрів хворих на туберкульоз.

Терміново
14. Інформацію щодо виконання даного наказу надати до управління охорони здоров'я облдержадміністрації.

До 10 січня 2014 року 

15. Контроль за виконанням рішення колегії покласти на начальника відділу лікувально-профілактичної допомоги та мобілізаційної роботи      Лисенко Г.В. 

Начальник управління




         Г. М. Василькова

