Приложение 5
к постановлению Администрации Верхнекетского района

от «30» декабря 2011г. № 1522
	Наименование субъекта бюджетного планирования (далее СБП)
	Муниципальное бюджетное учреждение здравоохранения «Верхнекетская центральная районная больница»

	Наименование ведомственной целевой программы (далее ВЦП)
	Профилактика заболеваний туберкулезом в Верхнекетском районе

	Тип ВЦП
	Первый

	Соответствие ВЦП целям Программы социально-экономического развития (ПСЭР) муниципального образования "Верхнекетский район"
	 Цель № 1 ПСЭР "Повышение уровня и качества жизни населения"


ПАСПОРТ ВЦП
	Ожидаемые конечные результаты реализации ВЦП

	Наименование ВЦП:
Профилактика заболеваний туберкулезом   в Верхнекетском районе
	Единицы измерения 
	2012

	Цель ВЦП:  выявление заболеваний туберкулезом  на ранней стадии у жителей отдаленных поселков района.

	Показатель цели: удельный вес охвата флюорографическим обследованием жителей отдаленных поселков района от общего числа обследованных
	%
	22,7

	Задача 1 ВЦП: проведение  флюорографии легких населения отдаленных поселков  на передвижном компьютерно-цифровом аппарате.



	Показатель задачи: количество человек, прошедших флюорография легких на передвижном компьютерно-цифровом аппарате
	Чел.
	2900


Сроки и расходы на ВЦП

	Сроки реализации ВЦП
	Очередной финансовый год 2012

	
	ср-ва районного бюджета
	ср-ва областного бюджета, тыс.руб.
	внебюджетные источники
	Итого

	Сроки реализации ВЦП  с 01.01.2012 г.  по 31.12.2012 г.
	
	125,7
	х
	125,7


Объем расходов на реализацию ВЦП

	Коды бюджетной классификации
	 2012г

	раздел, подраздел
	целевая статья
	вид расходов
	ср-ва районного бюджета
	ср-ва областного бюджета, тыс.руб.
	внебюджетные источники
	Итого

	0902
	47009911
	244
	
	125,7 
	 
	125,7


Характеристика проблемы и цели СБП, на решение

или реализацию, которых направлена ВЦП

	Характеристика состояния развития сферы          
	В последние годы в Верхнекетском районе наметилась тенденция  к стабилизации показателя заболеваемости туберкулезом.  В целях раннего выявления туберкулеза  у взрослого населения проводятся профилактические медицинские осмотры в массовом, групповом (по эпидемическим показаниям) и индивидуальном порядке в  поликлинике центральной районной больницы. Проведение  флюорографических профилактических осмотров  населения  должно охватывать не менее  63 % населения района. В настоящее время недостаточно используется активное привлечение населения, преимущественно неорганизованного (значительную часть которого составляют социально-дезадаптированные  лица), к обследованию на туберкулез доступными методами.   

	Описание проблем и цели ВЦП                     
	Основные проблемы:  отдаленность поселков от районного центра,  отсутствие круглогодичного автомобильного  сообщения,  несознательное отношение жителей к своему здоровью   создают определенные   трудности  при  проведении  профилактических  флюорографических осмотров.   Все вышеперечисленное   осложнено отсутствием передвижной флюорографической установки в МБУЗ «Верхнекетская ЦРБ». Для  проведения флюорографических осмотров заключается договор с медицинской  организацией, имеющей передвижную флюорографическую установку.  
Цель ВЦП:

Выявление заболеваний туберкулезом на ранней стадии у жителей отдаленных поселков района.    Охват флюорографическим обследованием жителей отдаленных поселков, уделяя особое  внимание  безработным, социально - дезадаптированному населению трудоспособного возраста, пенсионерам. Данная категория граждан составляет 39 % от всего  количества лиц, подлежащих обследованию. Удельный вес охвата флюорографическим обследованием жителей отдаленных поселков района от общего числа обследованных  должен составлять 22,7%.

	Направления работы по решению проблем и достижению цели ВЦП     
	Основные направления работы по решению проблем:

1. Заключение договора с областным  бюджетным государственным учреждением здравоохранения «Томский областной противотуберкулезный диспансер» на проведение  флюорографии легких населения на передвижном компьютерно-цифровом аппарате.
2.Публикация  средствами массовой информации графика работы передвижной флюорографической  установки в отдаленных поселках.

3. Проведение подворных  обходов закрепленного населения с целью приглашения на профилактический флюорографический осмотр.

4. Проведение флюорографического обследования передвижной флюорографической установкой.

5. Проведение анализа выполненной работы  на основании проведенного флюорографического обследовании, а именно количество обследованных, количество выявленных больных туберкулезом.



Описание показателей ВЦП и методик

их расчета и/или получения

	Наименование показателей
	Описание показателей и методик их расчета 

	Удельный вес охвата флюорографическим обследованием жителей отдаленных поселков района от общего числа обследованных
	Вх100% / А 

А-  число лиц, подлежащих  диагностическому обследованию,
 В-  число лиц, подлежащих обследованию  на передвижном компьютерно-цифровом аппарате.

	 Количество человек, прошедших  флюорографию легких на передвижном компьютерно-цифровом аппарате.


	Расчет показателей согласно  приложения №1 к приказу ДЗТО и Роспотребнадзора  Томской области № 89, 36 от 21.03.2008г (отчет по проведению флюорографических обследований населения  в лечебно-профилактических учреждениях Верхнекетского района Томской области)


Порядок управления ВЦП

(описание механизма ее реализации), формы и порядок

осуществления мониторинга реализации ВЦП, сроки и

порядок формирования отчета о реализации ВЦП

	Ответственный за реализацию ВЦП в целом  
	Бахаева Евгения Викторовна – заместитель главного врача по амбулаторно-поликлинической работе

	Порядок организации работы по реализации ВЦП                     
	Администрация МБУЗ «Верхнекетская ЦРБ» заключает договор  с областным  бюджетным государственным учреждением здравоохранения «Томский областной противотуберкулезный диспансер» на проведение  флюорографии легких населения на передвижном компьютерно-цифровом аппарате.

В районной газете публикуется график работы передвижного  компьютерно-цифрового  аппарата по поселкам.

Медицинские работники поселков, в которых  будет работать передвижной компьютерно-цифрового  аппарат,  проводят   подворные   обходы  закрепленного населения с целью приглашения на профилактический флюорографический осмотр.

Врач- фтизиатр, медицинская сестра врача-фтизиатра проводят анализ выполненной работы  на основании проведенного флюорографического обследования.



	Ответственный за мониторинг реализации ВЦП и составление форм отчетности о реализации 
ВЦП 
	Экономист МБУЗ «Верхнекетская ЦРБ» Кулеева Любовь Константиновна 

	Сроки текущего мониторинга реализации ВЦП 
	Ежеквартально   не позднее  25 числа  следующего за отчетным
	Сроки формирования годового отчета о 
реализации ВЦП    
	Дата:
В сроки для сдачи годовой бюджетной  отчетности 

	Порядок установления форм текущего мониторинга: отчетности 
о реализации мероприятий ВЦП и форм отчетности о реализации показателей ВЦП                     
	По формам, утвержденным  постановлением Главы Верхнекетского района
	Порядок           
установления форм 
годового          
мониторинга:      
отчетности о      
реализации        
мероприятий ВЦП и 
форм отчетности о 
реализации        
показателей ВЦП   


	По формам, утвержденным  постановлением Главы Верхнекетского района


Оценка рисков реализации ВЦП

	Внутренние риски      
реализации ВЦП

  
	 Несогласованность действий ответственных исполнителей за реализацию Программы



	Внешние риски         
реализации ВЦП 
	   Техническая  неисправность  передвижного  компьютерно-цифрового  аппарата.
   Бездорожье, весенняя  распутица. 

	Возможные косвенные   
последствия реализации
ВЦП, носящие          
отрицательный характер.

Возможно невыполнение показателя из-за выше перечисленных внешних рисков
	Не просматриваются.



Методика оценки экономической и общественной

эффективности реализации ВЦП и по возможности

плановое значение экономической и общественной

эффективности реализации ВЦП
	Показатели общественной эффективности реализации ВЦП
	Выявление туберкулеза органов дыхания на ранних стадиях заболевания способствует уменьшению   числа больных с деструктивными формами  туберкулеза и  больных с множественной лекарственной устойчивостью. Каждый из  вышеперечисленных групп больных может  заразить до 20 человек.
	
	Приложения №3 к приказу ДЗТО и Роспотребнадзора  Томской области № 89, 36 от 21.03.2008г

	Показатели экономической эффективности реализации ВЦП
	Выявление туберкулеза органов дыхания на ранних стадиях заболевания уменьшает количество финансовых средств необходимых для лечения. Лечение  же одного больного с множественной лекарственной устойчивостью составляет    около 8500 рублей в месяц (лечение длится в течение 20 месяцев), не считая расходов на оплату листка нетрудоспособности, выдачи пенсии по инвалидности. 
	
	


МЕРОПРИЯТИЯ ВЦП

	№ П\П
	Наименование мероприятия
	Содержание мероприятия
	Срок реализации мероприятия
	Ответствен

ный исполни-

тель (Ф.И.О)
	Организация, ответственная за реализа-

цию ВЦП
	Перечень организаций, участвую-

щих в реализации мероприя-

тий
	коды бюджет-

ной классификации (раздел, подраз-

дел, целевая статья, вид расходов, КОСГУ)
	Очередной финансовый год (N)
	Показатели реализации мероприятий

	
	
	
	с (месяц)
	по (месяц)
	
	
	
	
	ср-ва районного бюджета
	ср-ва областного бюджета, тыс.

руб.
	внебюджетные источники
	итого
	наименование показателя

	

	 1.
	Выявление заболеваний туберкулезом на ранней стадии у жителей отдаленных поселков района
	Проведение  флюорографии легких населения отдаленных поселков  на передвижном компьютерно-цифровом аппарате
	Январь 2012
	Декабрь 2012
	Бахаева Е.В.,  заместитель  главного врача по амбулаторно-поликлинической работе
	МБУЗ «Верхнекетская ЦРБ» 
	ОБГУЗ «Томский областной противотуберкулезный диспансер»
	
	
	125,7
	
	
	2900- число лиц, прошедших флюорографию легких на передвижном компьютерно-цифровом аппарате


