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	Наименование  программы
	“Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера” 

	Основание для разработки программы – дата принятия решения о разработке программы, дата ее утверждения ( наименование и номер соответствующего нормативного акта )
	Постановление Правительства Российской Федерации № 790 от 13.11.2001г. « О Федеральной целевой программе « Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера 2002-2006гг.»

	Основные разработчики программы
	ЦМСЧ-81

	Цели и задачи программы 
	Цели:

Снижение заболеваемости, инвалидизации, смертности населения г.Северска, связанных с заболеваниями социального характера, стабилизация эпиде​миоло​ги​чес​кой ситуации, связанной с заболеваниями социального характера, на основе комплексного решения про​б​​лем их профилактики, диагностики, лечения больных. 

Задачи:

Укрепление и восстановление материально-тех​ни​чес​кой базы  фтизиатрической, эндокринологической, инфекционной служб. Обеспечение раннего выявления заболеваний социального характера, современного уровня диагностики, лечения больных. Предупреждение и ликвидация медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций, обеспечение готовности службы медицины ка​тастроф по своевременному и эффективному оказанию медицинской помощи. Повышение професси​ональ​ных знаний медицинских работников по иммунопрофилактике.

	Сроки и этапы реализации программы
	2004 год

	Перечень основных мероприятий
	 В целях обеспечения комплексного подхода к решению вопросов борьбы с заболеваниями социального характера и медико-санитарными последствиями чрезвычайных ситуаций данная программа содержит следующий перечень подпрограмм, основные мероприятия которых будут далее рассматриваться более подробно:

· «Вакцинопрофилактика»

· «Неотложные меры борьбы с туберкулезом»

· «Сахарный диабет»

· «О мерах по предупреждению дальнейшего распространения заболеваний, передаваемых половым путем»

· «АНТИ-ВИЧ/СПИД»

· « О мерах по развитию онкологической помощи населению ЗАТО Северск»

· «Совершенствование мероприятий по повышению устойчивости функционирования службы медицины катастроф ЗАТО Северск»

	Исполнители основных мероприятий
	ЦМСЧ-81

	Объемы и источники финансирования
	 21125,6 тыс.руб. за счет средств бюджета ЗАТО Северск

	Ожидаемые конечные результаты реализации программы
	Снижение заболеваемости населения г.Северска туберкулезом, сахарным диабетом, сифилисом,  вирусным гепатитом «В», дифтерией, корью, гриппом и ОРВИ, снижение случаев осложнений при сахарном диабете, снижение смертности и  увеличение продол​житель​ности жизни больных с заболеваниями социального характера и в частности с онкозаболеваниями и ВИЧ-инфицированных, спасение жизни и сохранение здоровья населения г.Северска в чрезвычайных ситуациях.

	Система организации контроля за исполнением программы
	Контроль за исполнением программы возлагается на Начальника и Главных специалистов  ЦМСЧ-81 и на соответствующие структурные подразделения Администрации города, в сферу деятельности которых входят решаемые программой проблемы и задачи ( Заместитель Главы Администрации ЗАТО Северск по социальным вопросам , Главный специалист по здравоохранению, охране материнства и детства Администрации ЗАТО Северск) .

Информация и доклады о ходе выполнения Программы и об использовании средств бюджета предоставля​ют​​ся ЦМСЧ-81 в установленном порядке в Финансовое управление и Комитет экономического развития Адми​нистра​ции города. Комитет экономического развития с участием Финансового управления и ответственных за исполнение программ структурных подразделений Администрации города два раза в год        ( до 15 мар​та и до 15 сентября ) подготавливают и представляют Главе Администрации ЗАТО Северск информацию о ходе реализации целевой программы. 




1.СОДЕРЖАНИЕ ПРОБЛЕМЫ И ОБОСНОВАНИЕ НЕОБХОДИМОСТИ ЕЕ РЕШЕНИЯ 

ПРОГРАММНЫМИ МЕТОДАМИ

«Вакцинопрофилактика»

Вакцинопрофилактика сегодня является основным  самым надежным и эффективным средством профилактики  инфекционных заболеваний. Только массовая иммунизация детей  и подростков позволит снизить заболеваемость корью, дифтерией, паротитом, краснухой, полиомиелитом.   

В г. Северске в настоящее время сложилась чрезвычайная эпидемиологическая ситуация по вирусным парентеральным гепатитам ВГВ и ВГС. За последние 5 лет показатели заболеваемости и инфицированности  населения вирусами гепатитов выросли в 2,5-3 раза, с 2000г. отмечается значительный рост хронических вирусных гепатитов, 80% из числа заболевших и инфицированных составляют подростки и молодые люди, употребляющие наркотики. Учитывая многообразие путей инфицирования гепатитами В и С, сложности профилактических мероприятий, вакцинация против гепатита В является наиболее эффективным и приоритетным профилактическим мероприятием по снижению заболеваемости вирусными гепатитами и последствиям – хроническим гепатитам, циррозам и раку печени. 

           В структуре инфекционной патологии  ежегодно ведущее место  занимает грипп и ОРВИ ( 86 – 92%) от всех случаев инфекционных заболеваний. Причем в период вспышки  в ограниченный период времени за  1,5-2 месяца данной  инфекцией болеют от 6-12 % населения города. Поэтому  в профилактике данных инфекций, снижение уровня вспышечной заболеваемости, количества осложнений,  смертности   большое значение  имеет   организация системы  неспецифической и  специфической профилактики.  

            Ежегодно в г Северске регистрируется 35-45 случаев клещевого энцефалита, что связано с активным  посещением леса, мичуринских участков и распространением  клещей в черте города.  С  покусами клещей на пункты серопрофилактики обращается до 2500 человек из них 25-30% за пределы города не выезжал, причем с 2000г после введения   обработки городских территорий от клещей  данный показатель снизился до   11%.  .Профилактика клещевого энцефалита приоритетное направление, требующее значительных финансовых ресурсов как для лечения больных так и для организации  серо и иммунопрофилактики.

“О мерах по развитию онкологической помощи населению ЗАТО Северск”

Высокие темпы роста заболеваемости злокачественными новообразованиями в ЗАТО Северск, делают эту проблему  одной из важнейших и сложных в медицине. Среди причин смертности населения города рак вышел на одно из первых мест. Особенно настораживает то, что в последние годы отмечен рост онкологической заболеваемости и смертности в молодом возрасте. Этому значительно способствует экологическая обстановка нашего города, где наибольший процент населения так или иначе связан с Сибирским химическим комбинатом – это сами работники комбината, песионеры СХК, дети и внуки работников СХК.

      За  последние 12 лет  онкологическая заболеваемость в г. Северске выросла в 2 раза .

В г.Северске показатель заболеваемости на 100 тыс. населения составлял в 1990г. -162, а  в 2002 г. –  309,9.  Показатели смертности от злокачественных заболеваний в г. Северске в 2002г. - 177,7 на 100 тыс., что выше этого показателя по России ( 159,9 на 100 тыс. )

    В 2002 г. злокачественные заболевания в г.Северске  диагностированы у 347 больных, из них в 39,1% случаев на ранних стадиях. При профосмотрах выявлено 9,2% заболевших.  На онкологическом учете состоят 1575 больных злокачественными новообразованиями, из них более 5 лет наблюдаются 689 человек. Высоким сохраняется показатель удельного веса больных в запущенной IVстадии заболевания - 25,6%.

      Профилактика, диагностика онкологической патологии и ее лечение  являются важнейшей социальной проблемой и требуют больших материальных затрат ввиду применения при лечении и диагностики заболеваний дорогостоящих химиотерапевтических препаратов, медикаментов и оборудования .

« Сахарный диабет »

Сахарный диабет - одно из наиболее распространенных заболеваний и является острейшей медико-социальной проблемой. По результатам эпидемиологических исследований количество больных в Российской Федерации достигает 8 млн.человек. Среди больных сахарным диабетом смертность от болезней сердца и инсульта наблюдается в 2-3 раза, слепота-в 10 раз, нефропатия – в 12-15 раз, гангрена конечностей – в 20 раз чаще, чем среди населения в целом.

Проблема заболеваемости сахарным диабетом является актуальной и для ЗАТО Северск еще и потому, что мы находимся в условиях повышенного радиационного фона, который оказывает неблагоприятное воздействие на функционирование щитовидной железы и гормональный фон организма. В Российской Федерации отсутствует производство высококачественных инсулинов, прероральных сахароснижающих препаратов. Эти препараты импортируются из-за рубежа, поэтому для обеспечения ими в достаточном количестве больных ЗАТО Северск требуются значительные финансовые средства.

В нашем городе смертность населения от болезней эндокринной системы, расстройства питания  и нарушения обмена веществ в 2001г увеличилась по сравнению с 1999г в 2 раза и составила 0,2 на 1000 населения. Заболеваемость по этому классу также выросла, особенно среди подростков- 32,5 на 1000 населения в 2001г, а в 2000г было 17,03 на 1000 населения. У взрослых в 2001г – 51,6 на 1000 населения, а в 2000г было 43,3 на 1000 населения. Увеличился процент экстренной госпитализации больных в эндокринологическое отделение. В 2000г. он составлял 11%, в 2001г. – 15%, а в 2002г. – 21,9% за счет числа больных с сахарным диабетом в состоянии декомпенсации и кетоацидоза. Анализ летальности выявил, что основными причинами смертности у больных нашего города явились прогрессирующие осложнения сахарного диабета: диабетическая нефропатия на стадии нефропатической почечной недостаточности; сердечно-сосудистые заболевания – инфаркт миокарда и инсульты. Диабетическая кома стала редкостью благодаря обеспечению пациентов средствами самоконтроля. Но тем не менее это обеспечение производится все еще не в достаточном количестве. Недостаточно средств индивидуального контроля за уровнем глюкозы в крови и моче ( тест-полоски, глюкометры ), без которых невозможны ранняя диагностика и эффективное лечение лиц, больных сахарным диабетом. Для решения комплекса вопросов, обеспечивающих высокое качество жизни  граждан г.Северска, больных сахарным диабетом, требуется поддержка со стороны Администрации города.

« О мерах по предупреждению дальнейшего распространения заболеваний, передаваемых половым путем »      
Проблема борьбы с заболеваниями, передаваемыми половым путем, остается в настоящее время одной из наиболее острых и актуальных и представляет реальную угрозу социально-экономическому развитию города . В течение 2002 г в ЗАТО Северск зарегистрировано 119 случаев сифилиса и 19 случаев , переданных из других городов. Обследовано 132 чел контактных, в том числе бывших в половом контакте 79, из них выявлено и привлечено к лечению 54 больных, все выявленные больные находились в половом контакте. Возрастной состав претерпел изменения: увеличилась доля мужчин и женщин от 18 до 29 лет и уменьшилась доля среди обоих полов 30-39 лет и старше 40, что соответствует общей тенденции по РФ. В 2002г впервые за последние 3 года взяты на учет подростки 14-ти лет – 1 юноша и 3 девушки, трое из них пролечены по поводу первичного сифилиса и один человек по поводу вторичного сифилиса.Все четверо инфицировались половым путем. В течение 2002г выявлено 122 случая заболевания гонореей. Заражение произошло половым путем. В течение года постоянно проводилась культуральная диагностика гонореи. Всего проведено 1133 исследований, из них первично положительных 26. В связи с загруженностью клинической лаборатории не всегда своевременно выполнялись микроскопические исследования на гонорею, трихомониаз и др. В течение 2002г зарегистрировано 92 случая трихомониаза 5 случаев урогенитального герпеса 19 случаев хламидиоза. В настоящее время   актуальной является проблема улучшения диагностики сифилиса методом ИФА с разделением IgM,  IgG, РИФ, РИФ-Ц , РПГА, методом ПЦР. Согласно Приказу МЗ РФ № 87 от 26.03.2001г. «О совершенствовании серологической диагностики сифилиса», необходимо увеличить объемы обследования на сифилис больных глазного, психиатрического, кардиологического отделений , доноров отделения переливания крови. Целевая программа 2004 года в основном направлена на решение проблемы улучшения качества диагностики и лечения сифилиса, как заболевания, причиняющего наиболее ощутимый вред здоровью нации. Надеемся ,что в последующие годы посредством реализации целевой программы «О мерах по предупреждению дальнейшего распространения заболеваний, передаваемых половым путем» будут решаться проблемы сокращения до минимума вплоть до полной ликвидации всех заболеваний, передаваемых половым путем, что позволит в свою очередь решить проблему сохранения здоровья и интеллекта населения ЗАТО Северск, создать условия для рождения здорового потомства.В рамках программы  необходимо рассмотреть вопрос обязательного скринингового обследования беременных женщин на токсоплазмоз, сифилис, трихомониаз, гонорею, герпес-инфекции, хламидиоз. 

« АНТИ – ВИЧ/СПИД »

В настоящее время как в целом по РФ, так и в Томской области,  продолжается эпидемия ВИЧ-инфекции. В 2003году резко увеличилось число инфицированных в Томской области – 784 случая. В Северске  первые случаи  ВИЧ-инфицированных  зарегистрированы с ноября 1999года среди  наркоманов, совместно употреблявших  героин, привезенный из областного центра. На 01.01.2003г. на диспансерном учете у врача-инфекциониста по работе с ВИЧ-инфицированными состоит 26 человек, из них – 9 женщин и 17 мужчин. Из них   наркозависимые – 22 человека, возраст от 17 до 34 лет. Половым путем заразились 3 человека. Умерло 2 человека. У троих женщин родились дети,  которые получали  профилактическое лечение внутриутробного инфицирования.


С начала 2003 года взято на «Д» учет 3  пациента, один из  парентерального наркотического контакта, двое других  -  из половых контактов. Из числа ВИЧ-инфицированных 23 пациента имеют сопутствующие заболевания  -  хронический вир. Гепатит «В» и «С», 12 человек  -   герпетическую инфекцию. 1 больной туберкулез легких.  С учетом того, что рост  эпидемии ВИЧ инфекции и парантеральных гепатитов продолжает нарастать на фоне наркомании – 91%,  пораженных составляют наркоманы, необходимо усилить профилактику наркопотребителей путем привлечения к этой проблеме всех средств массовой информации.


Рост заболеваемости ВИЧ-инфекции увеличивает риск заражения всех слоев населения  -  при обращении в ЛПУ любого профиля; половые контакты ВИЧ-инфицированных без предупреждения о своем диагнозе; заражение через донорскую кровь и её контакты. Повышается уровень распространения ВИЧ-инфекции среди доноров, который в 2003 году составляет 29,5 на 100 тыс. населения, что в 2 раза больше, чем в 2001 году.  
 Все это требует ужесточения контроля за обеспечением безопасности переливания донорской крови путем укрепления материально-технической базы отделения переливания крови. Необходимо также совершенствование лабораторной диагностики, путем использования более  эффективных, современных тест-систем. В настоящее время 16 из 26 пациентов находятся в  3-й стадии ВИЧ-инфекции,  2-е в IV стадии болезни, все они нуждаются в проведении постоянной дорогостоящей противоретровирусной терапии, в связи с чем необходимо иметь резервный запас комплексных, современных противоретровирусных препаратов.
« Неотложные меры борьбы с туберкулезом »

По данным Всемирной организации здравоохранения туберкулез является одной из самых актуальных и в то же время самых недооцениваемых проблем здравоохранения во всем мире. Туберкулез - медико-социальная проблема. За последние 10 лет в  ЗАТО Северск показатели заболеваемости и смертности от туберкулеза увеличились в 2,5-3 раза. 

За последний год отмечается уменьшение заболеваемости и смертности на 4,9%. Но ситуация по-прежнему остается напряженной, показатели заболеваемости и смертности остаются высокими. Заболеваемость на 100000 населения составила в ЗАТО Северск –39,3, в Томске – 78,2, в РФ – 76 ; смертность в ЗАТО Северск – 4,0 в Томске – 16,8.

Ежегодно проводится осмотр населения на туберкулез: от 60 до 70% - в ЗАТО Северск, в Томске – от 45 до 50%. При профилактических осмотрах в 2002г выявлено 47,7% заболевших. В 60% заболевание выявляется у неработающего населения в трудоспособном возрасте от 25 до 54 лет ( 72% ). Выявляются распространенные формы заболевания с массивным бацилловыведением.

С появлением лекарственно устойчивых форм туберкулеза лечение больных становится более дорогим и длительным ( до 18-24 месяцев ). В 2002г у впервые выявленных больных выделены культуры микобактерий туберкулеза – 48% , устойчивые – 52%; среди контингентов – чувствительные – 27%, устойчивые – 73%. С 2002 г. впервые выявлено 3 человека ВИЧ-инфицированных с открытой формой туберкулеза. В 2002г. было вновь выявлено 44 человека, больных туберкулезом, из них с лекарственной устойчивостью 12 человек ( в 2001г – 11чел.), с множественной лекарственной устойчивостью 2 человека ( в 2001г не было). По состоянию на 01.10.2003г насчитывается 20 человек, больных активными формами туберкулеза ( в 2001г – 14 чел.),  имеющими множественную лекарственную устойчивость. Для их лечения дорогостоящие препараты, длительные сроки лечения ( до 2х лет ). Если не лечить этих больных, то их заболевание перейдет в хроническое, и значительно увеличится опасность заражения устойчивым туберкулезом окружающих людей.

« Совершенствование мероприятий по повышению устойчивости функционирования службы медицины катастроф ЗАТО Северск »

Необходимость совершенствования материально-технической  базы службы медицины катастроф ЗАТО Северск диктуется наличием на территории ЗАТО  Северск  производственно-технологических  комплексов,  содержащих значительные запасы горюче-смазочных, взрывчатых, аварийно-опасных химических и радиоактивных веществ. Анализ чрезвычайных ситуаций свидетельствует, что из года в год число чрезвычайных ситуаций и количество пострадавших в них постоянно увеличивается. Аварии на химически и радиационно-опасных объектах, пожары, дорожно-транспортные и другие чрезвычайные ситуации возникают практически во  всех регионах России.

Среди всех аварий 70% составляют техногенные. Наличие на территории области большого числа опасных  производств  с  устаревшими технологиями, исчерпавшими проектные ресурсы оборудования (Сибирский химический комбинат, Томский нефтехимический комбинат),  падение  производственной  и  технологической  дисциплины   создает реальную угрозу жизни населения  области  и  увеличивает  вероятность техногенных аварий.В настоящее время уровень оснащения формирований и подразделений службы медицины катастроф и медицинской службы гражданской обороны ЗАТО Северск определяется,  как  критический.  Это связано со сложившимися социально-экономическими  условиями,  недостаточным обеспечением специальной медицинской техникой,  аппаратурой, лекарственными, перевязочными  средствами.  В  последние годы практически не пополняется табельное имущество формирований и подразделений службы медицины катастроф и медицинской службы гражданской обороны ЗАТО Северск , являющихся силами и средствами повышенной  готовности  и  предназначенных  для оказания неотложной медицинской помощи населению  ЗАТО  в  первые часы чрезвычайных ситуаций. К основным силам и средствам службы медицины катастроф и медицинской службы гражданской обороны  ЗАТО  Северск, требующим незамедлительного дооснащения, относятся станция скорой медицинской помощи, бригады специализированной медицинской помощи, отряд  первой  медицинской  помощи,  приемные отделения Городских больниц. Ни одно из вышеперечисленных формирований сегодня не отвечает по оснащению степени готовности "полная". Процент укомплектованности  их табельного имущества составляет  от 10% до 40%. Резерв же  необходимых  лекарственных средств  сегодня включает 4-5 наименований  из 20 обязательных. В связи  с  этим  необходимо  воссоздание основных и резервных фондов медицинского имущества , медикаментов,  перевязочного материала, кровезаменителей,  обезболивающих и пр. средств неотложной   помощи  пострадавшим при чрезвычайных ситуациях, организация работы склада  резерва  медицинского имущества медицинской службы гражданской обороны и чрезвычайных ситуаций ЗАТО Северск. Особого внимания требуют вопросы обеспечения резервными источниками энергоснабжения основных подразделений ЦМСЧ-81 (Городские больницы,  Станция  скорой  медицинской помощи). Для оперативного руководства силами и средствами службы медицины катастроф и медицинской службы гражданской обороны ЗАТО Северск необходимо дальнейшее развитие  и  совершенствование автоматизированной информационно-управляющей системы и  наращивание автономных (транкинговых) средств связи. Требует решения проблема обеспечения подразделений службы медицины катастроф современной дозиметрической аппаратурой. Ею  практически  не  оснащены основные формирования службы медицины катастроф  и медицинской службы гражданской обороны ( ОПМ, радиологические, токсикологические, травматологические бригады, санитарно-эпидемиологический отдел ЦГСЭН -81, приемные отделения  больниц,  операционные  блоки, звенья дозиметрического контроля ).

Таким образом, сегодня жизненно необходимо восстановление и развитие материально-технической базы службы медицины катастроф ЗАТО Северск. Своевременное принятие программы позволит гарантировать выполнение службой медицины катастроф  ЗАТО Северск возложенных на нее задач, снижение санитарных потерь среди населения города и  медицинского  персонала,  позволит при чрезвычайных ситуациях оперативно сделать правильный выбор  оптимальных  медицинских мероприятий.

2. ЦЕЛИ И ЗАДАЧИ ПРОГРАММЫ

«Вакцинопрофилактика»

Цели:

Снижение заболеваемости детскими воздушно-капельными инфекциями  до единичных случаев,  отсутствие летальных случаев от дифтерии, стабилизация эпидемиологической ситуации  по вирусному гепатиту «В»,  клещевому энцефалиту и болезни Лайма, предупреждение массового распространения вирусного гепатита «В» среди подростков. Снижение уровня заболеваемости гриппом и ОРВИ, количества постгриппозных осложнений. 

Задачи:

Массовая иммунизация детей против кори, дифтерии, полиомиелита, краснухи, гепатита, защита групп риска от  гриппа и ОРВИ. Увеличение иммунной прослойки  к клещевому энцефалиту среди населения , снижение численности  клещей в черте города. Создание системы специфической и неспецифической профилактики гриппа и ОРВИ. Предупреждение внутрибольничного заражения  парентеральными гепатитами, создание безопасных условий  при переливании крови. 

Укрепление  материально-технической базы клинической бактериологии и вирусологии: обеспечение раннего выявления заболеваний,  в результате  современного уровня диагностики , лечения больных , уменьшение влияния неблагоприятных последствий заболевания на состояние здоровья населения, в том числе репродуктивного возраста.
“О мерах по развитию онкологической помощи населению ЗАТО Северск”

Цели:

Снижение заболеваемости злокачественными новообразованиями и смертности от них  в ЗАТО Северск. Совершенствование организации ранней диагностики и улучшение качества лечебной помощи больным  онкологическими заболеваниями.

Задачи:

Широкое внедрение в практику рентгеновского, иммунологического скрининга населения с целью раннего выявления онкозаболеваний. Обеспечение онкологической службы ЦМСЧ-81 в достаточном количестве лекарственными средствами для лечения онкозаболеваний. 

« Сахарный диабет »

Цели:

Снижение заболеваемости, инвалидизации и смертности населения ЗАТО Северск от сахарного диабета и его осложнений, повышение продолжительности и улучшение жизни больных сахарным диабетом.

Задачи:

Укрепление материально-технической базы эндокринологической службы ЦМСЧ-81. Обеспечение раннего выявления заболевания, современного уровня диагностики, лечения больных.

« О мерах по предупреждению дальнейшего распространения заболеваний, передаваемых половым путем »      
Цели:

Стабилизация и последующее улучшение эпидемиологической обстановки, связанной с распространением заболеваний, передаваемых половым путем. Снижение числа осложнений, вызванных заболеваниями, передаваемыми половым путем.

Задачи:

 Улучшение качества диагностики,  внедрение современных схем лечения  заболеваний, передаваемых половым путем, за счет обеспечения дерматовенерологической службы ЦМСЧ-81 современными диагностическими и лекарственными средствами.

« АНТИ – ВИЧ/СПИД »

Цели:

Снижение заболеваемости, ивалидизации и смертности населения ЗАТО Северск, связанной с распространением ВИЧ-инфекции и СПИДа.

Задачи:

Укрепление и восстановление материально-технической базы службы борьбы со СПИДом;

Обеспечение доступности высококачественной диагностики и лечения ВИЧ-инфекции ;

Обеспечение раннего выявления заболевания, современного уровня диагностики, лечения больных посредством внедрения новых медицинских технологий;

 « Неотложные меры борьбы с туберкулезом »

Цели:

Стабилизация эпидемиологической ситуации, связанной с распространенностью туберкулеза в ЗАТО Северск.

Повышение эффективности  лечения больных активными  формами туберкулеза.

Улучшение диагностики туберкулеза; профилактика туберкулезной инфекции.

Задачи:

Укрепление  материально-технической базы противотуберкулезной  службы;

Совершенствование методов профилактики, диагностики и лечения больных туберкулезом;

Обеспечение безопасности медицинских манипуляций.

 « Совершенствование мероприятий по повышению устойчивости функционирования службы медицины катастроф ЗАТО Северск »

Цели:

Обеспечение дальнейшего развития и совершенствования сил и средств медицинской службы гражданской обороны и службы медицины катастроф ЗАТО Северск. Предупреждение и ликвидация медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций, оказание экстренной медицинской помощи населению в чрезвычайных ситуациях.

Задачи:

Создание неснижаемого резерва медицинского имущества медицинской службы  гражданской обороны и службы медицины катастроф ЗАТО Северск и его систематическое пополнение. Восстановление и развитие  материально-технической базы службы медицины катастроф ЗАТО Северск.

3.РЕСУРСНОЕ  ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРОГРАММЫ

Мероприятия программы реализуются за счет средств бюджета ЗАТО Северск.

Заявка на 2004 год составляет   21125,6    тыс.руб.

В том числе  текущие расходы 17814,6  тыс.руб. капитальные   расходы 3311 тыс.руб.

Объемы финансирования программных мероприятий  за счет средств местного бюджета подлежат ежегодному  уточнению в установленном порядке при формировании проекта местного бюджета на соответствующий год.

4.МЕХАНИЗМ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ

ЦМСЧ-81 , как основной исполнитель программы , заключает договоры на закупку и поставку продукции с поставщиками медикаментов и оборудования, определяемыми на конкурсной основе в соответствии с Федеральным законом “О конкурсах на размещение заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных нужд”

Администрация города, как заказчик программы,  ежемесячно уточняет с учетом выделяемых на реализацию программы финансовых средств, целевые показатели и затраты по программным мероприятиям.

5.ОРГАНИЗАЦИЯ УПРАВЛЕНИЯ ПРОГРАММОЙ И КОНТРОЛЬ  ЗА ХОДОМ ЕЕ РЕАЛИЗАЦИИ

Управление, контроль и ответственность за выполнение  целевой программы возлагается на Начальника и Главных специалистов ЦГСЭН-81 и ЦМСЧ-81 и на соответствующие структурные подразделения Администрации города, в сферу деятельности которых входят решаемые программой проблемы и задачи ( Заместитель Главы Администрации ЗАТО Северск по социальным вопросам, Главный специалист по здравоохранению, охране материнства и детства Администрации ЗАТО Северск ).

Информация и доклады о ходе выполнения программы и об использовании средств бюджета предоставляются ЦМСЧ-81 в установленном порядке в Финансовое управление и Комитет экономического развития Администрации города. Комитет экономического развития с участием Финансового управления и ответственных за исполнение программ структурных подразделений Администрации два раза в год ( до 15 марта и до 15 сентября ) подготавливают и представляют Главе Администрации ЗАТО Северск информацию о ходе реализации целевой программы. 

6.ОЦЕНКА  ЭФФЕКТИВНОСТИ ПОСЛЕДСТВИЙ ОТ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ

« Вакцинопрофилактика »

Достижение высокого уровня охвата населения профилактическими прививками , в том числе:

Охват детей  в возрасте 1 года прививками против полиомиелита, дифтерии, коклюша, столбняка, туберкулеза, а так же детей в возрасте 2-х лет  против  кори, паротита, краснухи до уровня 99% к 2005 г.

Охват иммунизацией против дифтерии, столбняка взрослого населения до уровня 85%
Охват новорожденных, школьников 12-14 лет, подростков против гепатита до уровня 95 %
Стабилизация заболеваемости гепатитом «В», клещевым энцефалитом

Снижение количества постгриппозных осложнений и тяжести течения заболевания

Отсутствие летальных случаев от дифтерии, клещевого энцефалита, гриппа и ОРВИ у привитых

Реализация программы в части приобретения иммунобиологических препаратов для вакцинации против гепатита, краснухи, использование комплексных вакцинальных препаратов против нескольких инфекций позволило добиться  высокого охвата прививками детей первого года жизни.  Так   с года до 2 лет вакцинацией против кори, краснухи, паротита  охвачено  соответственно 99,6%, 96,7% детей, в городе не регистрируются случаи заболевания  корью, паротитом,  дифтерией.  Массовая иммунизация детей  и подростков против краснухи в 2001-2002г  способствовала снижению  заболеваемости данной инфекцией до единичных случаев и в  настоящее время  в городе заболеваемость составляет 7,2 на 100 тысяч населения, в то время как в допрививочный период наименьшая заболеваемость составляла  105,7.

         Завершение  в 2002г иммунизации против гепатита «В» подростков и школьников 13 лет и старше с  охватом     94-96 %  отразилось на изменении факторов передачи данной инфекции на территории города. В 2002 г не зарегистрировано ни одного случая заражения ВГВ среди подростков и  наркоманов,   случаи заболевания отмечаются среди   лиц 20—29 лет  при инфицировании в лечебных учреждениях или сексуальных контактах.

     Как показывает анализ эффективности вакцинации против гриппа вакциной «гриппол», проведенный  работниками ЦГСЭН-81среди сотрудников ДДУ, заболеваемость ОРВИ среди привитых на 36% ниже чем у не привитых, а продолжительность пребывания на больничном листе сокращается  в 1,4 раза. Системное использование среди организованных детей препаратов  для неспецифической  профилактики респираторных инфекций  позволило снизить заболеваемость  в этой группе на 17%

« О мерах по развитию онкологической помощи населению ЗАТО Северск »

Реализация мероприятий, предусмотренных подпрограммой, позволит:

Обеспечить снижение заболеваемости и смертности населения города от онкологических заболеваний;

Снизить инвалидизацию больных злокачественными новообразованиями, увеличить продолжительность и качество их жизни;

Экономическая эффективность подпрограммы заключается в оптимизации расходов на профилактику, диагностику, лечение злокачественных новообразований и реабилитацию больных, а также на выплату единовременных пособий  по временной нетрудоспособности, пенсий по инвалидности, компенсаций по социальным льготам (в том числе по оплате лекарственных средств).

« Сахарный диабет »

Реализация мероприятий ,предусмотренных подпрограммой , позволит:

Обеспечить снижение заболеваемости от сахарного диабета и смертности от его осложнений населения города в трудоспособном возрасте;

Снизить инвалидизацию больных с заболеванием сахарным диабетом;

Стабилизировать эпидемиологическую ситуацию в городе по заболеванию сахарным диабетом;

Оптимизировать расходы на профилактику, диагностику, лечение заболевания сахарным диабетом и реабилитацию больных, а также на выплату единовременных пособий по временной нетрудоспособности, пенсий по инвалидности, компенсаций по социальным льготам ( в том числе по оплате лекарственных средств ).

 « О мерах по предупреждению дальнейшего распространения заболеваний, передаваемых половым путем »      
Реализация мероприятий ,предусмотренных подпрограммой , позволит:

Снизить заболеваемость населения ЗАТО Северск сифилисом на 8-10%.

Стабилизировать и впоследствии улучшить эпидемиологическую обстановку в городе, связанную с распространением заболеваний, передаваемых половым путем. 

Снизить число осложнений, вызванных заболеваниями, передаваемыми половым путем, неблагоприятно влияющих на состояние здоровья населения в целом, и прежде всего на репродуктивное, ведущих к ухудшению демографической ситуации в ЗАТО Северск.
« АНТИ – ВИЧ/СПИД »

Реализация мероприятий, предусмотренных подпрограммой позволит:

Поднять на более качественный уровень систему диагностики ВИЧ-инфекции, а значит позволит своевременно применять методы защиты и  профилактики .

Обеспечить лечение ВИЧ-инфицированных больных современными высококачетвенными и эффективными препаратами, что позволит увеличить продолжи​тельность и качество жизни больных, снизить уровень смертности.

 « Неотложные меры борьбы с туберкулезом »

Реализация подпрограммы позволит стабилизировать эпидемиологическую ситуацию по туберкулезу: заболеваемость на уровне 39,0 на 100000 населения, болезненность на уровне – 130,0, смертность на уровне – 4,0.

Обследовать население на туберкулез – до 70%.

Выявлять при профилактических осмотрах заболевших – 50%.

Повысить эффективность лечения больных туберкулезом: прекращение бактериовыделения, закрытие полостей распада – до 85%.

Не иметь профессиональных заболеваний среди сотрудников противотуберкулезной службы.

« Совершенствование мероприятий по повышению устойчивости функционирования службы медицины катастроф ЗАТО Северск »

Реализация Подпрограммы позволит более качественно предупреждать и уменьшать медико-санитарные последствия чрезвычайных ситуаций, эффективно оказывать первую медицинскую, первую врачебную квалифици​рованную и специализированную медицинскую помощь  населению при различных патологических состояниях , нозологических формах заболеваний, травмах и поражениях. 

7.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

“ ВАКЦИНОПРОФИЛАКТИКА”

на 2004 год

I.Иммунопрофилактика

	№

п/п
	Содержание  подпрограммы
	Срок исполнения


	Исполнитель
	Необходимое     количество
	Стоимость 1 ед. руб
	Объем финансирования тыс.руб.

	I
	Организационные мероприятия
	2004 г
	ЦМСЧ-81
	
	
	

	
	 Продолжить создание системы контроля за состоянием привитости детского и взрослого населения.
	 
	 
	
	
	250

	1.1.
	Организовать и обеспечить хранение историй развития ребенка (ф-112) в регистратуре
	.
	ЦМСЧ-81
	
	
	

	1.2.
	Приобрести прививочные сертификаты для выдачи детскому населению
	111040
	ЦМСЧ-81
	5.000 шт
	50
	250

	II
	Иммунопрофилактика
	2004 г
	ЦМСЧ-81
	
	
	383,22

	1
	Обеспечение бесперебойного снабжения одноразовыми шприцами в требуемом количестве
	
	ЦМСЧ-81
	3600 шт
	1,2 
	4,32

	2.
	Приобретение прививочного материала:


	
	ЦМСЧ-81
	
	
	

	2.1
	Вакцину против краснухи « Эрвивакс»
	
	ЦМСЧ-81
	2000 доз
	60 
	120



	2.2
	Комплексную вакцину «приорикс» против краснухи, паротита, кори  


	
	ЦМСЧ-81
	1200 доз
	197 
	236,4

	2.3
	Концентрированную культуральную антирабическую вакцину
	
	ЦМСЧ-81
	300 компл.
	75 
	22,5

	III
	Транспортировка и хранение вакцинальных препаратов


	2004 г
	
	
	
	15

	3.1
	Приобрести сумки-холодильники с термоиндикаторами для хранения и транспортировки иммунобиологических препаратов.
	110350
	ЦМСЧ-81
	5 шт
	3000 
	15

	IV
	Совершенствование эпидемиологического надзора за инфекциями, управляемыми средствами специфической профилактики.
	
	
	
	
	56

	1
	Приобрести диагностикумы для контроля напряженности иммунитета к вирусам:
	
	
	
	
	

	1.1


	Краснухи
	
	ЦГСЭН
	2 набора
	8000
	16

	1.2
	Эпидемического паротита
	
	
	2 набора
	7000
	14

	1.3
	Дифтерия в ИФА
	
	
	3 набора
	4000 
	12

	1.4
	Кори
	
	
	2 набора
	7000 
	14

	Y
	Укрепление материально-технической базы отделения переливания крови и стерилизационного отделения.
	
	
	
	
	15

	5.1
	Приобретение оборудования ( Приложение 1)
	
	
	
	
	15


	
	 ИТОГО по разделу I
	
	
	
	
	719,22



	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	439,22

	
	Прочие расходные материалы 110350
	
	
	
	
	15

	
	Прочие текущие расходы 111040 
	
	
	
	
	250

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	15


II.Профилактика клещевого энцефалита и болезни Лайма

	№ п.п
	Содержание подпрограммы
	Срок исполнения


	Исполнитель
	Необходимое

кол-во
	Стоимость  1 ед руб.
	Объем финансирования в тыс. руб.

	1.
	Приобретение вакцины клещевого энцефалита
	IIIкв

2004 г.
	ЦМСЧ-81

Ст. 110310
	8000 амп.
	87
	696

	2.
	Закупка иммуноглобулина для профилактики
	Март

2004 г.
	ЦМСЧ-81


	4000 доз
	105
	420

	3.
	Закупка шприцев
	Апрель

2004 г.
	ЦМСЧ-81


	1200 шт


	1,2


	1,44

	4.
	Лабораторная диагностика

Приобрести

-тест-системы для диагностики Лайм-Боррелиоза

-тест-системы

-диагностикум

-иммуноглобулины диагностические
	 1 кв

2004 г.


	ЦМСЧ-81


	6 штук

26 штук

40 мл

5 наборов
	6000

900

210

200
	36

23,4

8,4

1

	5
	Приобретение препаратов для уничтожения грызунов:
	2004 г.

Март
	ЦМСЧ-81


	На терр. 200 

га


	131 на 1 га


	26,.2

	6
	Закупка препаратов для уничтожения клещей. 
	1 кв

2004г.


	ЦМСЧ-81


	На терр. 60 га
	
	

	
	цифокс
	
	
	45 л
	1100
	49,5

	
	Аттрактивно-акарицидные  гранулы
	
	
	22кг
	1125
	24,75

	
	ИТОГО по разделу II
	
	
	
	
	1286,69

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	1286,69


   Ш.Профилактика гриппа и ОРВИ 

	№/п
	Содержание подпрограммы
	Сроки исполнения
	Исполнитель
	Необходимое кол-во
	Стоимость 1 единицы

 руб.
	Объем финансирования 

 в тыс.руб.

	1.
	Вакцинопрофилактика групп риска                                                                                                                                                                                1015

	1.1
	Вакцина “ Ваксигрипп” фирмы Авентис Пастер для профилактики гриппа среди детей 
	
	
	7000 тыс.доз
	145


	1015

	
	
	
	
	
	
	

	2
	Неспецифическая профилактика  организованных детей и школьников                                                                                                               95,77

	2.1
	Дибазол 0,2
	2004г.

 (3 курса)
	ЦМСЧ-81
	21024ст.
	1,20
	25,23

	2.2
	Аскорбиновая к-та 0,1
	2004г.

( 3 курса)
	ЦМСЧ-81
	35268ст.
	2
	70,54

	
	ИТОГО по разделу III
	
	
	
	
	1110,77

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	1110,77


Расчет  произведен на 11756 школьников

IV. Вирусные гепатиты

	N п/п
	Содержание мероприятия
	Срок  исполнения
	Исполнитель
	Необходимое  количество
	Стоимость 1 ед. руб.
	Объем финансирования тыс.руб.

	1
	Иммунопрофилактика

Приобретение вакцины для:
	2004 г
	ЦМСЧ-81


	
	
	1790

	1.1
	Иммунизации медицинских работников
	
	
	500 доз
	160
	80

	1.2
	Вакцинации новорожденных
	
	
	2400доз
	150
	360

	1.3
	Иммунизации школьников 7-9 лет
	
	
	9000доз
	150
	1350

	2
	Профилактика гепатитов В и С в лечебно-профилактических учреждениях
	
	ЦМСЧ-81


	
	
	14,4

	2.1
	Приобретение шприцов одноразовых
	
	
	12000
	1.2
	14,4

	3
	Лабораторная диагностика
	
	 ЦМСЧ-81


	
	
	946

	3.1
	Приобрести для диагностики гепатитов у доноров импортные тест-системы
	
	 
	
	
	

	
	для определения HBsAg 
	
	
	64 набора
	13000
	832

	
	для подтверждения HBsAg
	
	
	10 наборов
	9000
	90

	3.2
	Приобрести подтверждающие тесты  ВГВ
	
	
	4 набора
	6000
	24

	
	ИТОГО по разделу IY
	
	
	
	
	2750,4

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	2750,4

	
	ВСЕГО по ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	5867,08

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	5587,08

	
	Прочие расходные материалы 110350
	
	
	
	
	15

	
	Прочие текущие расходы 111040
	
	
	
	
	250

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	15


8.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

“О  МЕРАХ ПО РАЗВИТИЮ ОНКОЛОГИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ НАСЕЛЕНИЮ ЗАТО СЕВЕРСК”

 на 2004 год

	№          


	Содержание подпрограммы


	Срок ис-

полнения

	Исполнитель


	Необходимое

количество


	Стоимость 1

ед.

руб.


	Объем финансирования

тыс.руб.



	 1
	Совершенствование диагности​ческой базы онкологической службы


	2004г.
	ЦМСЧ- 81
	
	
	104,4

	
	Лабораторная диагностика.

Определение опухолевых мар​керов:
	
	
	
	
	

	
	           РЭА
	
	
	      3 кор.

  (270 исслед.)


	100
	27

	
	          СА-15-3
	
	
	      2 кор.

   (180 исслед.)


	110
	19,8

	
	          РСА
	
	
	       3 кор.

    (270 исслед.)


	90
	24,3

	
	          СА- 125
	
	
	      1 кор.

    (90 исслед.)


	110
	9,9

	
	          СА- 242
	
	
	        2 кор.

     (180 исслед) 


	130
	23,4

	 2

	Медикаментозное обеспечение ле​чения больных злокачествен​ными новообразованиями
	 2004г.


	  ЦМСЧ- 81
	
	
	3895,8



	
	Адриамицин 10 мг,фл.
	
	
	       300 фл.
	270
	81

	
	Гемзар  1000 мг, фл.

              200 мг, фл.
	
	
	        80 фл.

        240 фл.
	9300

2200
	744

528

	
	Параплатин 150 мг ,фл.
	
	
	        90 фл.
	1400
	126

	
	Кампто    100 мг ,фл.
	
	
	          5 фл.
	9800
	49

	
	Элоксатин 50 мг ,фл.
	
	
	        40 фл.
	11400
	456

	
	Кселода  500 мг, фл. 120 табл.
	
	
	          5 фл.
	15200
	76

	
	Таксол  30 мг ,фл.
	
	
	        60 фл.
	8000
	480

	
	Вепезид 100 мг.,фл.

               50 мг ,фл. 10 кап.
	
	
	          40 фл.

           5 фл.
	5700

6100
	228

30,5

	
	Мюстофоран 200  мг, фл.
	
	
	          8 фл.
	27600
	220,8

	
	Темодал 20 мг,фл. 20 кап.

               100 мг ,фл. 5 кап.
	
	
	            2 фл.

            2 фл.
	18100

40000
	36,2

80

	
	Томудекс 2 мг ,фл.
	
	
	          15 фл.
	8700
	130,5

	
	UFT  100 мг , фл. 120 кап.
	
	
	            2 фл.
	26600
	53,2

	
	Лейковорин  50 мг ,фл.

                      25 мг,фл.
	
	
	       70 фл.

        52 фл.
	270

150
	18,9

7,8

	
	Фемара  2,5 мг,фл. 30 таб.
	
	
	           24 фл.
	6500
	156

	
	Тамоксифен  10 мг,фл.30 таб.
	
	
	         500 фл.
	70
	35

	
	Аредиа 30 мг, фл.
	
	
	            5 фл.  
	8200
	41

	
	Зомета  4 мг, фл.
	
	
	            9 фл.
	12400
	111,6

	
	Золодекс  3,6 мг,амп.
	
	
	             9 амп.
	8200
	73,8

	
	Дексаметазон 0,005 ,фл.50таб.

 4 мг,амп.
	
	
	            10 фл.         

            72 амп.
	30

200
	0,3

14,4

	
	 Эритропоэтин 2000 МЕ,фл.     
	
	
	           5 фл.          
	320
	1,6

	
	 Интрон 3 млн ЕД,фл.
	
	
	          100 фл.
	1100
	110

	
	Деринат 5 мл, 5 амп.
	
	
	           5 кор.
	1300
	6,5

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	4000,5

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	4000,5


9.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

“САХАРНЫЙ ДИАБЕТ”

на 2004 год

	N п/п
	Содержание подпрограммы
	Срок исполнения
	Исполнитель
	Необходимое количество
	Стоимость 1 ед

руб.
	Объем финансирования

тыс.руб.

	1
	Обеспечение лекарственными сред​ствами и средствами индивидуального контроля  диабета
	2004г
	ЦМСЧ-81
	
	
	1708,1

	
	Приобретение устройств для про​​калывания пальца.
	
	
	70шт
	380 
	26,6

	
	Приобретение ланцетов к устройству для прокалывания пальца.
	
	
	200 упак
	170 
	34

	
	Приобретение средств индиви​дуального контроля сахарного диабета-глюкометров


	
	
	100 шт
	3700 
	370

	
	Приобретение тест-полосок на глюкозу к глюкометру. 


	
	
	70000 шт
	15
	1050

	
	Приобретение тест-полосок для определения ацетона в моче.


	
	
	3500 шт
	20
	70

	
	Обеспечение больных средствами для обеспе​чения лечения:
	
	
	
	
	

	
	Новорапид в картриджах
	
	
	75 кор
	2100
	157,5



	2
	Укрепление материально-технической базы эндокринологической службы                    ( Приложение 1 )
	240120
	
	
	
	360

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	2068,1

	 
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	1708,1

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	360


10.ОСНОВНЫЕ  МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

 « О МЕРАХ ПО ПРЕДУПРЕЖДЕНИЮ ДАЛЬНЕЙШЕГО РАСПРОСТРАНЕНИЯ ЗАБОЛЕВАНИЙ, ПЕРЕДАВАЕМЫХ ПОЛОВЫМ ПУТЕМ »      на 2004 год

	N п/п
	Содержание программы
	Срок исполнения


	Исполнитель
	Необходимое количество
	Стоимость 1 ед

руб.
	Объем финансирования

тыс.руб.

	1
	Совершенствование диагностической базы дермато​венерологической службы ЦМСЧ-81.
	2004г
	ЦМСЧ-81
	
	
	262

	
	
	
	
	
	
	

	1.1
	Приобретение наборов “Сифилис РПГА” Германия
	
	
	30 наборов
	2400
	72

	1.2
	Приобретение тест-систем для ИФА и РИФ
	
	
	
	
	

	
	D-1810 Люми-Бест антипаллидум ( Вектор-Бест )
	
	
	8 наборов
	850
	6,8

	
	D-1856 Рекомби-Бест антипаллидум суммарные антитела
	
	
	96 наборов
	550
	52,8

	
	D-1802 Рекомби-Бест антипаллидум стрип
	
	
	84 набора
	450
	37,8

	
	D-1808 Рекомби-Бест антипаллидум IgM – стрип
	
	
	24 набора
	800
	19,2

	1.3
	Приобретение реактивов для проведения реакции микропреципитации
	
	
	
	
	

	
	Антиген кардиолипиновый БИОМЕД
	
	
	120 наборов
	200
	24

	1.4
	Приобретение реактивов для реакции Вассермана
	
	
	
	
	

	
	Комплект сухой НПО “Вирион”

	
	
	200 наборов
	140
	28

	
	Антиген кардиолипиновый для РСК ЗАО “Биолек”
	
	
	6 наборов
	150
	0,9

	
	Антиген трепонемный ультраозвученный сухой ФГУП “Аллерген”
	
	
	20 наборов
	200
	4

	
	Гемолизин


	
	
	6 наборов
	250
	1,5

	
	Эритроциты барана


	
	
	5 литров
	3000
	15

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	262

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	262


11.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

“АНТИ-ВИЧ/СПИД” 

на 2004 год

	
	    Содержание подпрограммы


	Срок 

Исполнения
	Исполнитель
	Необходимое количество 
	Стоимость

1 ед

руб
	Объем

финансирования

Тыс.руб.

	1.
	Совершенствование лабораторной диагностики
	
	
	
	
	3388,5

	1.1.
	    Приобретение для тестирования донорской крови на ВИЧ высокочувствительных тест-сисем фирмы "VIRONOSTICA" или "ORQANON" 
	2004 г
	ЦМСЧ-81
	15 наборов


	19000
	285

	1.2.
	Приобретение тест-систем для мониторинга за Т-лимфоцитами хелперами у ВИЧ-инфицированных фирмы  “Immunotech”
	
	
	15 наборов
	8700
	130,5

	1.3.
	Обеспечение вирусологической лаборатории :  

-наконечниками большого объема                                        100-1000 мкл и 1000-5000 мкл

- наконечниками малого объема 5-200 мкл

- пипетками одноканальными 20-200 мкл

-пипетками одноканальными 100-1000 мкл и 1000-5000 мкл

-пипетками одноканальными 0,5-5 мкл


	2004 г


	ЦМСЧ-81
	2000 шт

3400 шт

6 шт

10 шт

5 шт


	600
500
3000

3500

4000


	1200
1700

18

35

20

	2.
	Внедрение современных схем противовирусной терапии


	
	
	
	
	931

	
	Зовиракс 0,2 N 25
	
	
	50 ст
	1020
	51

	
	Тимазид 0,1 n 100
	
	
	20 ст
	3000
	60

	
	Фосфазид n 120
	
	
	20 ст
	3000
	60

	
	Вирамун 200 мг n 60
	
	
	15 ст
	3000
	45

	
	Видекс 100мг n 60
	
	
	15 ст
	4800
	72

	
	Комбивид n 60
	
	
	10 ст
	12000
	120

	
	Виросепт 250мг n 270
	
	
	20 ст
	22000
	440

	
	Эпивир 150 мг n 60
	
	
	10 ст
	8300
	83

	3.
	Укрепление материально-технической базы диагностической службы и отделения переливания крови  ( Приложение1 )
	240120
	
	
	
	1056

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	5375,5

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	4319,5

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	1056


12.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

«НЕОТЛОЖНЫЕ МЕРЫ БОРЬБЫ С ТУБЕРКУЛЕЗОМ »

на 2004 год

	N п/п
	Содержание программы
	Срок исполнения


	Исполнитель
	Необходимое количество
	Стоимость 1 ед

руб.
	Объем финансирования

Тыс.руб.

	1
	Совершенствование материально-технической базы противотуберкулезной службы.


	2003г
	ЦМСЧ-81
	
	
	315

	1.1.
	Приобретение расходных материалов:
	
	
	
	
	

	
	Лампа бактерицидная безозоновая для дезинфекции воздуха в присутствии людей
	110350
	
	10  шт
	3500
	35

	1.2.
	Приобретение оборудования ( Приложение 1 )
	240120
	
	
	
	280

	2
	Медикаментозное обеспечение лечения и диагностики  лекарственноустойчивого туберкулеза, обеспечение безопасности проведения лечебно-диагностических манипуляций. 


	2003г
	ЦМСЧ-81
	
	
	1389,9

	2.1.
	Обеспечение современными лекарственными препаратами:
	
	
	
	
	

	
	Каприомицин 1,0 
	
	
	600 фл
	1100
	660

	
	Ликопид 0,1 n 10
	
	
	100 ст
	1000
	100

	
	Полиоксидоний 6 мг N 5 амп
	
	
	50 кор
	1000
	50

	
	Фтизопирам ( Н-150мг+Р-500мг )
	
	
	3200 табл
	10
	32

	
	Ринизид ( R –150мг+H-100мг+Р-500мг )
	
	
	2000 табл
	17
	34

	
	Комбитуб (R-150мг+Н-75мг+Р-400мг+Е-275мг )
	
	
	1500 табл
	15
	22,5

	
	ИТОГО
	
	
	
	
	898,5

	2.2.
	Обеспечение рентгенпленкой
	
	
	
	
	

	
	Рентгенпленка для “BACCARA” «Retina”
	
	
	
	
	

	
	30*40
	
	
	24 кор
	2100
	50,4

	
	35*35
	
	
	24 кор
	2150
	51,6

	
	24*30
	
	
	24 кор
	1300
	31,2

	
	18*24
	
	
	24 кор
	750
	18

	
	35*43
	
	
	24 кор
	2300
	55,2

	
	ИТОГО
	
	
	
	
	206,4

	
	
	
	
	
	
	

	2.3.
	Обеспечение дезсредствами
	
	
	
	
	

	
	Жавелион
	
	
	375 кг
	440
	165

	
	Лизаформин
	
	
	130 л
	500
	65

	
	Велтолен
	
	
	110 л
	500
	55

	
	
	
	
	
	
	

	
	ИТОГО
	
	
	
	
	285

	3
	Социальная защита мед.работников, подвергающихся риску заражения туберкулезом при выполнении служебных обязанностей. ( Закон Томской области “О противотуберкулезной помощи населению и предупреждении распространения туберкулеза в Томской области. 04.02.99.”
	
	
	
	
	34.4

	3.1.
	Выходное пособие  при выходе на пенсию

50 минимальных з/плат

Начисления на выплату выходного пособия

35,8%


	110130

110200


	
	4 чел 
	4*50*100 руб
	20

7,2

	3.2.
	Бесплатный проезд в общественном транспорте 


	111040
	
	8 чел
	8*90*10
	7,2

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	1739,3

	
	Оплата труда 110130
	
	
	
	
	20

	
	Начисление на оплату труда 110200
	
	
	
	
	7,2

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	1389,9

	
	Прочие расходные материалы 110350
	
	
	
	
	35

	
	Прочие текущие расходы 111040
	
	
	
	
	7,2

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	280


13.ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ ПОДПРОГРАММЫ 

«СОВЕРШЕНСТВОВАНИЕ МЕРОПРИЯТИЙ ПО ПОВЫШЕНИЮ УСТОЙЧИВОСТИ ФУНКЦИОНИРОВАНИЯ СЛУЖБЫ  МЕДИЦИНЫ  КАТАСТРОФ ЗАТО СЕВЕРСК»

 на 2004 год

	№

п/п


	Содержание программы
	Исполнитель
	Срок

испол-

нения
	Необходимое

количество
	Стоимость 1 ед

руб
	Объем

Финансирования

тыс.руб.

	1.


	Создание и укрепление материально-технической базы ОПМ-1,  склада резерва медицинской службы гражданской обороны ЗАТО Северск. 
	ЦМСЧ-81
	2004г
	
	
	213,1

	1.1.
	Приобретение расходных материалов и предметов снабжения, мягкого инвентаря, средств индивидуальной защиты и др. специального имущества.
	
	
	
	
	

	
	Набор трахеотомический  110350
	
	
	2 шт
	600
	1,2

	
	Стеллаж 4х ярусный  110350
	
	
	3 шт
	5000
	15

	
	Одеяло байковое  110320
	
	
	70 шт
	120
	8,4

	
	Комплект индивидуальных дозиметров 111050
	
	
	10 шт
	1600
	16

	
	Радиометр-рентгенометр  111050
	
	
	5 шт
	3500
	17,5

	
	Оборудование и средства транкинговой связи  111050
	
	
	
	
	149

	1.2
	Совершенствование пропаганды знаний по ГО и ЧС  111050
	
	
	
	
	

	
	Приобретение наглядных пособий и литературы по вопросам ГО
	
	
	
	
	6

	2.
	Совершенствование  материально-технической базы службы ГО и ЧС ( Приложение 1 )
	
	
	
	
	1600

	
	ВСЕГО ПО ПОДПРОГРАММЕ
	
	
	
	
	1813,1

	
	Мягкий инвентарь 110320
	
	
	
	
	8,4

	
	Прочие расходные материалы 110350
	
	
	
	
	16,2

	
	Прочие специальные расходы 111050
	
	
	
	
	188,5

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	1600

	
	ВСЕГО ПО ПРОГРАММЕ « Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера  »
	
	
	
	
	21125,6

	
	в том числе:
	
	
	
	
	

	
	Оплата труда 110130
	
	
	
	
	20

	
	Начисление на оплату труда 110200
	
	
	
	
	7,2

	
	Медицинские расходы 110310
	
	
	
	
	17267,1

	
	Мягкий инвентарь 110320
	
	
	
	
	8,4

	
	Прочие расходные материалы 110350
	
	
	
	
	66,2

	
	Прочие текущие расходы 111040
	
	
	
	
	257,2

	
	Прочие специальные расходы 111050
	
	
	
	
	188,5

	
	Приобретение оборудования 240120
	
	
	
	
	3311

	
	
	
	
	
	
	


Глава Администрации ЗАТО Северск                                                         Н.И.Кузьменко

