Государственное бюджетное учреждение здравоохранения города Москвы

«Детская городская поликлиника № 23 филиал 1                                                  

  Департамента  здравоохранения города Москвы»

(ГБУЗ  «ДГП №23 ДЗМ»)

Анализ деятельности 
ГБУЗ «ДГП №23 ДЗМ» филиал 1 за 2016 г.
Общие положения.
ГБУЗ «ДГП№23ДЗМ филиал 1»  - это лечебно-профилактическое учреждение, оказывающее первичную доврачебную медико-санитарную помощь, первичную врачебную медико-санитарную помощь, первичную специализированную медико-санитарную помощь в части обеспечения первичного приема детского населения и диспансерного наблюдения по территориально-участковому принципу (первый уровень)  и первичную специализированную медико-санитарную помощь (второй уровень)  прикрепленному по территориальному принципу детскому населению района Бирюлево Восточное.
Мероприятия, проводимые на базе ГБУЗ «ДГП №23 ДЗМ филиал 1»:
· профилактика, диагностика и лечение заболеваний и состояний;
· медицинская реабилитация;
· формирование здорового образа жизни;
· санитарно-гигиеническое просвещение детского населения.
  Первичная медико-санитарная помощь осуществляет главную функцию качественного улучшения показателей здоровья населения. От её состояния зависят эффективность и качество деятельности всей системы здравоохранения, а также решение большинства медико-социальных проблем социально незащищённых групп населения.
.
	Отчетный период
	Число посещений врачей, включая профилактические, всего (в поликлинике)
	В т.ч число посещений врачей по поводу заболевания, всего (в поликлинике)
	Число посещений врачами на дому, всего 
	 Общее число посещений 

	2015 год
	189649
	115147
	27095
	216744

	2016 год
	141116
	89059
	26340
	167456

	Динамика показателя (%)
	Уменьшение на 26 %
	 Уменьшение на 23 %
	Уменьшение на 3 %
	 Уменьшение на 23 %


В 2016г. отмечается   уменьшение числа посещений по поводу заболеваний,  на дому , а также общее число посещений.
	№ п\п
	Показатели:
	2015 год
	2016 год

	1
	Структура педиатрической службы:

· Количество педиатрических участков 
· Средняя численность населения на 1 участке 
	10
1168

	11
1108


Средняя численность прикреплённого детского населения на одном участке составляла на 01.01.2015 года  1221 чел. С  учётом изменений общей численности с 11684 до 12190 человек (прибавилось 506 чел) и с учетом участков , в течение  2016г.   на 01.12. 2016 года средняя численность прикрепленного детского населения на одном участке составила  1108 человек.
Численность и структура прикрепленного детского населения:
Численность детского населения от 0 до 18 лет, находящихся под наблюдением в ГБУЗ «ДГП №23ДЗМ филиал 1», по состоянию на 01.12.2016г. составляет 12190 человек, что на 5 % больше по сравнению с 2015г.
	 
	2015 год
По состоянию на 01.12.2015.
	2016 год По состоянию на 01.12.2016.
	Динамика показателей (%)

	Численность детского населения
	11684
	12190
	506
	на  4,3 %

	Неорганизованное детское население
	2142
	2154
	12
	На  0 ,5 %

	Организованное детское население
	9542
	10036
	494
	На 5,2 %

	Всего детей до 1 года
	668
	708
	40
	На   5,9 %

	Подростки 14 лет
	529
	435
	-94
	-18 %

	Подростки 15-17 лет
	1435
	1573
	138
	На 9,6 %

	Дети -инвалиды
	188
	190
	2
	 На 0,01 %


В 2016г:
· Увеличилось количество неорганизованных детей на 0,5%

· Увеличилось количество организованного детского населения на 5.2%

· Увеличилось количество детей первого года жизни на 5,9%

· Увеличилось количество подростков на 9,6 % 
  Состояние здоровья новорожденных:
	
	2015г.
	2016г.

	Количество новорожденных,

поступивших под наблюдение

ДГП № 23 филиал 1 
	668
	708


Дети первого года жизни:
	Удельный вес здоровых детей  среди новорожденных
	2015
	2016
	Динамика показателей
%

	I группа здоровья
	340
	382
	+12,3

	II группа здоровья
	292
	309
	+6,0

	III группа здоровья
	13
	15
	+1,1

	IV группа здоровья
	2
	1
	-0,5

	V группа здоровья
	1
	1
	0


В сравнении с 2015г.  наблюдается увеличение числа новорожденных 1 группы здоровья и уменьшение количества новорожденных детей 4-5 групп здоровья, поступивших под наблюдение ГБУЗ «ДГП № 23ДЗМ филиал 1».
	Удельный вес грудного вскармливания
	2015
	2016
	Динамика показателей

	До 6 месяцев
	234
35,0 %
	261
36,8 %
	+1,8 %

	До 1 года
	116
17,4%
	134
19,0%
	+1,6%


За последние два года показателя грудного вскармливания практически не меняются, остаются на достаточно высоком уровне.  

	
	2015
	2016
	Динамика показателей

	Заболеваемость на 1000 детей, достигших 
возраста 1 года в
отчетном году
	3182
	1981
	-38,0%


	Структура заболеваемости детей первого года жизни
	2015
	2016
	Динамика показателей

	Инфекционные заболевания
	14
	5
	-60,0%

	Эндокринные заболевания
	47
	21
	-55,0%

	Болезни крови
	32
	-
	-100%

	Болезни нервной системы
	170
	484
	+84%

	Болезни глаз
	105
	60
	-43,0%

	Болезни уха
	32
	19
	-41%

	Болезни органов дыхания
	934
	1111
	+19%

	Болезни органов пищеварения
	251
	74
	-70%

	Болезни мочеполовой системы
	143
	26
	-82%

	Врожденные аномалии
	45
	63
	+40%

	Перинатальная патология
	76
	5
	-93%

	Травмы 
	8
	-
	-100%


В сравнении с 2015г.  показатель заболеваемости детей первого года жизни уменьшилась на 38,0 %.

В структуре заболеваемости детей 1-го года жизни ведущее место стойко занимают болезни дыхательной системы, и постоянно растут; на 2-ом месте – болезни нервной системы возросли на 84 %; на третьем месте- выросло число врожденных аномалий на 40%. Однако все остальные классы болезней наоборот упали по показателям, по сравнению с прошлым годом.
Состояние здоровья детей до 14 лет:
Численность детей до 14 лет: 

2015 год – 10249 человек; 2016 год – 10617 человек.
	N  п/п 
	Наименование показателя 
	2015 год
	2016 год
	Динамика  изменений показателей в 2016 (%)

	1. 
	Зарегистрировано заболеваний - всего   
	14801
	21963
	+48

	2. 
	Инфекционные и паразитарные болезни     
	238
	372
	+56

	3. 
	Новообразования                 
	73
	62
	-15

	4. 
	Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ
	104
	222
	+28

	5. 
	Психические расстройства и расстройства поведения   
	0
	0
	0

	6. 
	Болезни нервной системы         
	1775
	1939
	+9

	7. 
	Болезни системы кровообращения  
	101
	217
	+114

	8. 
	Цереброваскулярные болезни      
	0
	0
	0

	9. 
	Острые респираторные инфекции    нижних дыхательных путей
	555
	700
	+26

	10.
	Болезни органов пищеварения     
	686
	1274
	+86

	11.
	Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани
	1234
	986
	-44

	12.
	Болезни мочеполовой системы     
	602
	537
	+11

	13.
	Болезни глаза и его придаточного аппарата
	1016
	1276
	+26

	14.
	Врожденные аномалии (пороки развития), деформации и хромосомные нарушения
	345
	261
	-24

	15.
	Травмы, отравления и некоторые   другие последствия внешние
	138
	140
	+1


В 2016 году увеличилось количество детей до 14 лет на 368 чел (3,6%) отмечается увеличение количества зарегистрированных заболеваний- на первом месте болезни органов пищеварения, на втором – острые респираторные заболевания, на третьем месте-  болезни глаз .
 Снизилось количество болезней костно-мышечной системы, новообразований,   врожденных аномалий.
Состояние здоровья подростков с 15 – 17 лет:
Численность подростков с 15 – 17 лет:

2015 год –1435 человек; 2016 год – 1573 человек.
	N  
п/п 
	Наименование показателя 
	2015 год
	2016 год
	Динамика 
 изменений показателей в 2016г.(%)

	1
	Зарегистрировано заболеваний - всего   
	2628
	3523
	+34

	2
	Инфекционные и паразитарные болезни     
	15
	12
	-20

	3
	Новообразования                 
	3
	9
	+50

	4
	Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ
	38
	119
	+30

	5
	Болезни нервной системы         
	354
	326
	+8

	6
	Болезни системы кровообращения  
	38
	43
	+13

	7
	Цереброваскулярные болезни      
	0
	0
	0

	8
	Острые респираторные инфекции    нижних дыхательных путей
	28
	34
	+21

	9
	Болезни органов пищеварения     
	129
	161
	+25

	10
	Болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани
	351
	264
	-25

	11
	Болезни мочеполовой системы     
	71
	82
	+15

	12
	Болезни глаза и его придаточного аппарата
	177
	231
	+30

	13
	Травмы, отравления 
	30
	58
	+46


Заболеваемость среди подростков увеличилась в 2016 году на 34%, в прошлом году в основном увеличились заболевания костно-мышечной системы , а в 2016 увеличилась практически все классы болезней  и травмы.
	
	Распространенность болезней
	Контингент диспансерных больных

	
	2015
	2016
	%
	2015
	2016
	%

	Всего
	17429
	25486
	+46
	1189
	1186
	-0,3

	Инфекционные болезни
	253
	377
	+49
	1
	1
	0

	Новообразования
	76
	71
	-7
	2
	-
	

	Болезни крови
	139
	115
	-18
	25
	28
	+12

	Болезни эндокринной системы
	142
	341
	+88
	21
	72
	+70

	Психические расстройства
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Болезни нервной системы
	2129
	2265
	+6
	108
	101
	-7

	Болезни глаза
	1193
	1507
	+26
	126
	129
	+2,3

	Болезни уха
	690
	973
	+41
	25
	25
	0

	Болезни системы кровообращения
	139
	260
	+87
	44
	18
	-60

	Болезни органов дыхания
	8425
	14930
	+77
	248
	245
	-2

	Болезни органов пищеварения
	815
	1435
	+76
	83
	106
	+27

	Болезни кожи
	701
	841
	+12
	0
	0
	0

	Болезни костно-мышечной системы
	1585
	1250
	-22
	142
	139
	-3

	Болезни мочеполовой системы
	673
	619
	-8
	153
	144
	-6

	Отдельные состояния в перинатальном периоде
	4
	5
	+25
	0
	0
	0

	Врожденные аномалии развития
	373
	292
	-22
	208
	176
	-16

	Травма
	168
	198
	+18
	0
	0
	0


В сравнении с 2015г. на фоне увеличения показателя распространенности болезней повысилась распространенность заболеваний у детей практически  по классам заболеваний: болезни кровообращения, болезни нервной системы, эндокринной системы, болезни уха, кожи , пищеварения,  мочеполовой, травма. Уменьшился показатель распространенности болезней: новообразования, болезни костно-мышечной системы и врожденные аномалии. 

В  2016г. общее количество диспансерных больных практически не уменьшилось, увеличился контингент диспансерных больных по классам: болезни   эндокринной системы, болезни системы кровообращения, болезни органов пищеварения . Все остальные классы заболеваний  в 2016 году диспансерных больных снизился примерно на 5%.
Состояние здоровья детей по результатам профилактических осмотров:
	
	2015
	2016

	Осмотрено детей
	9542
	10955

	Процент охвата профилактическими осмотрами детей от 0 до 14 лет
	8107
	9808


  Процент охвата  детей профилактическими осмотрами  в 2016 году составляет 100% от общего кол-ва прикрепленного населения.

Результаты профилактических осмотров детей всех возрастов:
	
	I группа

здоровья
	II группа

здоровья
	III группа

здоровья
	IVгруппа здоровья
	Vгруппа здоровья

	
	Абс.ч.
	%
	Абс.ч.
	%
	Абс.ч.
	%
	Абс.ч
	%
	Абс.ч
	%

	2015
	2089
	26
	3414
	42
	2416
	30
	0
	0
	188
	1

	2016
	2540
	26
	3858
	40
	3220
	32
	0
	0
	190
	2


За 2016 г.   увеличился удельный вес детей  III группы здоровья на 33%  по сравнению с прошлым годом и  увеличился процент V группы здоровья. 
Выявлено при профилактических осмотрах (в %) патологии:

	
	2015
	2016

	С понижением слуха
	0,2
	0,1

	С понижением зрения
	9,0
	9,8

	С дефектами речи
	0,7
	0,6

	Со сколиозами
	0,4
	0,5

	С нарушением осанки
	9,2
	9,6


За 2016г. при проф. осмотрах увеличился удельный вес  детей с  патологией .
Дети – инвалиды:
	
	2016год

	Абсолютно количество детей-инвалидов от 0 до 18 лет
	190


	Количество детей от 0 до 18 лет с впервые установленной инвалидностью
	23

	% от общего числа детей-инвалидов
	12 %

	Удельный вес детей-инвалидов по возрастам:
	

	0-4 года
	27,4

	5-9 лет
	32,1

	10-14 лет
	31

	15-17 лет
	9,5

	Возрастная структура впервые установленной инвалидности: 
	

	0-4 года
	30,4

	5-9 лет
	43,5

	10-14 лет
	26,1

	15 -17лет
	

	Распределение детей-инвалидов по главному нарушению в состоянии здоровья: 
	

	Висцеральные и

метаболические нарушения
	83,7

	Двигательные нарушения
	13,7

	Умственные нарушения
	-

	Зрительные нарушения
	2,6


В 2016 году в возрастной структуре детей-инвалидов превалирует удельный вес детей от 5 до 9 лет и впервые установленной инвалидностью дети тоже от 5 до 9 лет. 
В структуре распределения детей – инвалидов по главному нарушению в состоянии здоровья высокий удельный вес детей-инвалидов, имеющих висцеральные и метаболические нарушения; на втором месте дети – инвалиды с двигательными нарушениями.  
	
	Нуждалось в проведении реабилитации
	Пролечено 
	Эффективность лечения

	
	
	Абс.ч.
	% от числа нуждающихся в  лечении
	Абс.ч.
	% от числа

пролеченных

	2015г.
	190
	188
	98,1
	74
	39,4


Медицинская реабилитация детей-инвалидов проводилась в условиях ГБУЗ «ДГП №23ДЗМ филиал 1».  В комплекс реабилитационных мероприятий входили: медикаментозная терапия, массаж, ЛФК, физиотерапия, санаторно - курортное лечение, стационарное лечение.
 Совершенствование диагностической, лечебной, реабилитационной помощи и внедрение современных технологий.

Диагностические службы:

Лечебно-диагностическая база ДГП№23 филиал 1 включает лабораторные, ультразвуковые исследования, а также функциональную диагностику. 
	№ п\п
	Виды:
	2015 год
	2016 год

	
	
	Укомплектованность
	Исследования 
	Укомплектованность
	Исследования 

	
	
	врачи
	м\с
	всего
	на 1 ребенка
	врачи
	м\с
	всего
	на 1

 ребенка

	1
	Отделение функциональной диагностики
	-
	1,0
	6130
	1
	-
	1,0
	6378
	1

	2
	Кабинет УЗИ диагностики
	2,0
	-
	10563
	1
	2,0
	-
	13014
	1

	3
	Клинико-диагностическая лаборатория
	
	1,0
	402347
	     4
	
	1,0
	335520
	3


В сравнении с 2015 годом отмечается: 

1. сокращение клинико-диагностических исследований  – на 17 %;
2. Увеличилось  количество ультразвуковых  исследований  на 23 %. 
3. Общее число исследований кабинета функциональной диагностики  увеличилось на 4 %. 

по отдельным разделам ситуация сложилась следующим образом:

- объём гематологических исследований -144473 , в 2015 г. -156976;
- объём биохимических исследований -6313, в 2015 г. – 5460;
- объём коагулогических исследований -1296, в 2015 г. -1526.
Физиотерапевтическая служба:

	№ п\п
	Виды:
	2015 год
	2016 год

	
	
	Укомплектованность


	процедуры
	Укомплектованность
	процедуры

	
	
	врачи
	м\с
	всего
	на 1 ребенка
	врачи
	м\с
	всего
	на 1 ребенка

	1
	Физиотерапевтическое отделение
	1,0
	4,0
	42980
	12
	1,0
	4,0
	43624
	10

	2
	В том числе:

· ЛФК

· Массаж

 
	
	0,5
1,0
	15037
4315
	10
10
	0,5

	0,5
1,0
	10964
4183
	  10
10


Наряду с медикаментозной терапией в комплексном лечении больных широко используются физиотерапевтические методы. В 2016 году закончили лечение в физиотерапевтическом отделении 4362 детей, что на 0,3% больше, чем в 2015году.

Средняя длительность реабилитационного курса составила 10 дней.
ОСНОВНЫЕ ЗАДАЧИ

по совершенствованию организации оказания медицинской

помощи детскому населению в ДГП № 23 филиал 1.

На основании анализа состояния здоровья детского населения мы ставим определенные задачи, направленные на конкретные цели и показатели здоровья детей, улучшение качества оказываемой медицинской помощи.

1. Продолжить работу по дальнейшему укомплектованию коллектива поликлиники медицинскими  работниками согласно штатному расписания. Корректирование штатного расписания с учетом появления новых функциональных обязанностей 

 ( системный администратор, дежурный врач, оформление и выдача листков нетрудоспособности по разработанному программному обеспечению и т.д.). 

2. Сохранить гарантированный объем медицинской помощи детям в соответствии с программой ОМС.

3. Совершенствование системы контроля над качеством медицинской помощи детям.

4. Дальнейшее укрепление материально-технической базы поликлиники; совершенствование работы всех отделений (оснащение ФТО, КДЛ, кабинета функциональной и лучевой диагностики , хирургического кабинета).

5. Расширение объема и качества профилактической работы, особенно с детьми раннего возраста. 

6. Продолжить санитарно-просветительную работу с родителями ( вопросы грудного вскармливания, рационального питания детей, вакцинопрофилактика, психологический климат в семье) .

7. Соблюдать сроки и объёмы наблюдения за детьми, особенно 1-го года жизни, согласно действующим стандартам.

8. Улучшение профилактической деятельности поликлиники. 

9. Добиться 100% осмотров всех детей  прикреплённых к поликлинике. Улучшить качество осмотров детей-инвалидов как участковыми педиатрами, так и специалистами.

10. Дальнейшее выполнение программы по осмотрам – проведение реабилитационных и восстановительных мероприятий.

11. Продолжить работу с детьми из социально неблагополучных семей.

12. Постоянное повышение квалификации сотрудников.

13. Улучшить работу с населением, не допускать жалоб от родителей на организацию работы поликлиники. Продолжить проведение анонимного анкетирования. Соблюдение этики и деонтологии. Укрепление трудовой дисциплины.

14. Врачебному и сестринскому персоналу пройти самообразование компьютерной грамотности до уровня уверенного пользователя.

15. Обеспечить четкое выполнение приказов и распоряжений, в том числе правил заполнения и ведения документации, согласно приказов  МЗ  РФ, ДЗМ, ГКУ ДЗ ЮАО, АЦ.

