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y 3APABOOXPAHEHUSA
3 UPKYTCKOMW OBJIACTU
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“ OKA3AHMWE AOCTYNHOM U KAYECTBEHHOM
MEAULMUHCKOU NOMOLLMU

LLEAb: CoxpaHeHue u yAyHLeHne 3A0POBbS AIDAEH, A TAKXKE COKpALLLeHUE NPSMbIX U
KOCBEHHbIX MOTEepPb OOLLECTBA 30 CHET CHUXKEHUA 3000AEBAEMOCTU U CMEPTHOCTHU

HaceAeHus
lipyBAE€YEHNE
PerMoHAAbHbIN PermoHaAbHOs KAApPOB,
focyAQpCTBEHH APOEKT Aporpamma YKpenAeHme passuTHe
as nporpamma «Passutue MOAEpHM3AUMMA | PUAABHO- KOMMNAEKCHOM
«Passutue nepBUYHOMU nepBUYHOrO e 7 CUCTEMBI
3APCOBOOXPAHEH MEeAUKO- 3BEHa 6a3bl HenpepbIBHOrO
nay COHUTAPHOM  3APCOBOOXPAHEH NOBbILLEHUS
MOMOLLLU) Uus KBAAMCOUKALLUM

KOAPOB



Выступающий
Заметки для презентации
	Целью первичной медико-санитарной помощи, включая скорую медицинскую помощь является сохранение и улучшение здоровья людей, а также сокращение прямых и косвенных потерь общества за счет снижения заболеваемости и смертности населения. Формирование условий для повышения эффективности и усиления первичного звена здравоохранения, а также совершенствование уровня амбулаторно-поликлинического обслуживания населения, улучшения доступности и качества медицинской помощи.
	Основные задачи:
 1. Обеспечение доступности и качества медицинского обслуживания населения области.
2. Совершенствование и укрепление материально-технической и организационно-методической базы для ускорения реализации реформирования первичного звена здравоохранения.
3. Увеличение объемов медицинской помощи на до- и послегоспитальном этапах.
4. Привлечение кадров, развитие комплексной системы профессиональной подготовки и переподготовки, непрерывного повышения квалификации  кадров. 
5. Структурная реорганизация амбулаторно-поликлинической помощи и усиление ее путем развития общей врачебной (семейной) практики.
	Выполнение задач позволит:
- обеспечить ресурсосберегающую направленность амбулаторно-поликлинического звена здравоохранения, более рациональное использование финансовых и кадровых ресурсов; 
- перераспределить часть объемов помощи из стационарного сектора в амбулаторный, повысить использование экономичных стационарозамещающих видов помощи и устранить неоправданное использование ресурсоемких видов помощи (стационарной и скорой);
- удовлетворить спрос населения на доступную и своевременную медико-санитарную помощь и повышение ее эффективности и качества (диагностики, лечебных и реабилитационных мероприятий);  
- совершенствовать деятельность в сфере первичной медицинской профилактики;
- создать предпосылки улучшения показателей состояния здоровья населения, снизить заболеваемость с временной утратой трудоспособности, первичный выход на инвалидность у работающих граждан, обращаемости на станции скорой медицинской помощи и сокращение уровня госпитализации и длительности госпитального этапа.
 




“HOPMATUBHO-NPABOBAS BA3A MOAEPHU3ALLUK
NEPBUMHOIO 3BEHA 3APABOOXPAHEHUA

IlocranoBienue [IpaBuTesbcTBa
Poccuiickoii @egepanun oT 9 oKTAOPA
2019 r. Ne 1304 «O0 yTBepKaeHun
NPUHLIMIIOB MOJEPHU3AMH MIEPBUYHOTO
3BeHAa 3paBooxpaHeHus Poccuiickoi
denepanuy U NPaBUJI NPOBeICHUA
IKCIEPTHU3BI MPOEKTOB PErHOHAIbHBIX
NMPorpaMM MOJEPHHU3AIUHN TEPBUYHOTO
3B€HA 3[{PABOOXPaHEHU, OCYLIECTBJICHUS
MOHHUTOPHHIA U KOHTPOJIS 32
peajim3anueil peruoOHAJIbHBIX POrPaAMM
MOJIEPHHU3AIIUM TEPBUYHOIO 3BeHA
3APaBOOXPAHEHM D>

MeTtonuyeckne peKoMeHIaIUN 110
pa3padoTKe peruoHaIbLHBIX

NMporpaMM MoOJAEepPHU3ALUN
NEePBUYHOIO 3BeHA
3PaBOOXPaHEeHUsI

IHocranoienue IlpaBureibcTBa
Hpxkyrckoii obaactu ot 15
nexkaopst 2020 roga Ne 1053-nn
«0O0 yTBep:KIeHUN PEeruoHAJIbHOM
NPOrpaMMbl MOACPHU3ALUHA
MEePBUYHOIO 3BEHA
3apaBooxpaHeHuss UpkyTckou
o0gactu Ha 2021-2025 roas»



Выступающий
Заметки для презентации
	Президентом России 20 августа и 2 октября 2019 года на совещании с министром здравоохранения Российской Федерации регионам дано поручение разработать региональные программы модернизации первичного звена здравоохранения, которая затронет следующие мероприятия в медицинских организациях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь: 
	строительство (реконструкция, капитальный ремонт) медицинских организаций,
	оснащение медицинским оборудованием,
	оснащение автотранспортными средствами,
	кадры медицинских организаций,
	цифровизация медицинских организаций.
	В соответствии с поручением Минздравом России разработаны принципы модернизации первичного звена здравоохранения, которые утверждены постановлением Правительства Российской Федерации от 9 октября 2019 года № 1304 «Об утверждении принципов модернизации первичного звена здравоохранения Российской Федерации и Правил проведения экспертизы проектов региональных программ модернизации первичного звена здравоохранения, осуществления мониторинга и контроля за реализацией региональных программ модернизации первичного звена здравоохранения». Минздравом России разработаны и направлены 15 ноября 2019 года в субъекты методические рекомендации разработки региональных программ модернизации первичного звена здравоохранения. 


= NMPUHLUNBI MOAEPHU3ALUU
NEPBUMHOTO 3BEHA

ObecnieueHne JOCTYMMHOCTH U KaY€CTBA IEPBUYHON MEIUKO-CAaHUTAPHOW MTOMOIIY Y MEIULIMHCKON
IIOMOIIIY, OKa3bIBAEMOM B CEJIBCKOM MECTHOCTH, padOYMX MOCEIIKAX, TOCEIKaX TOPOACKOTO THUIIA U MAJIbIX
ropoJiax ¢ YMCJICHHOCThIO HaceneHus 10 S0 ThIC. YEIOBEK B COOTBETCTBHU C TPEXYPOBHEBOW OpraHu3aluei
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MEIUIIMHCKON MTOMOIIHA

IIpropuTeT HHTEPECOB MAMEHTA IIPY OKA3aHUU ITIEPBUYHONU MEIMKO-CAHUTAPHON ITOMOIIIH.
CobmrofieHus paB rpaxaaH MNPy OKa3aHUH MEPBUYHON MEIUKO-CAaHUTAPHOM MTOMOIIU U
obOecrieueHre CBA3aHHbBIX C ATUMU MTPaBaMU rOCyJapCTBEHHBIX FrapaHTUH

‘ [Tpuoputet npounakTUKu IpU OKa3aHWU MEPBUYHON METUKO-CAHUTAPHOMN MTOMOIIN
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OTBETCTBEHHOCTh OPraHOB FOCYJIAPCTBEHHOM BJIACTU U OPTaHOB MECTHOTO CaMOYITPABJICHHUS, TOJIKHOCTHBIX
JIMI] OpraHu3alkii 3a o0ecriedeHune npaB rpak/iad Ipu OpraHu3aliy NEPBUYHON MEUKO-CaHUTAPHOU
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Выступающий
Заметки для презентации
	В основу программы заложены 4 основных принципа модернизация первичного звена:
	- обеспечение доступности и качества первичной медико-санитарной помощи и медицинской помощи, оказываемой в сельской местности, рабочих поселках, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тыс. человек;
	- приоритет интересов пациента при оказании первичной медико-санитарной помощи. Соблюдения прав граждан при оказании первичной медико-санитарной помощи и обеспечение связанных с этими правами государственных гарантий;
	- приоритет профилактики сердечно-сосудистых заболеваний при оказании первичной медико-санитарной помощи;
	- ответственность органов государственной власти и органов местного самоуправления, должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан при организации первичной медико-санитарной помощи.



CO3AAHUE HOBOU UHPPACTPYKTYPbI
MEAULUHCKUX OPTAHU3ALLUU
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KAMUTAAbHbIU PEMOHT
(CEBEPHbIE TEPPUTOPUMN).

KosmuecTBO 00bEKTOB Cymma, ThIC. pyo.

bparcknii paiion 5 000,0

Yerb-UWinMceKHud paloH 5 104 116,7

Yerb-KyTeknii paiion 12 75 800,0

HuxHenJamMcKuii paiioHn 6 127 622,5 7

YyHcknil palioH 3 133 325,0

Taiimerckuii pailoH / 60 297.5

Kazauuncko-JleHnckuii paiion 1 20 000,0




CTPOUTEABCTBO OBBEKTOB
(CEBEPHbLIE TEPPUTOPUMN):.

PanoH

NN

(B3aMeH)

Cymma,
2021r. 2022r. 2023r. |-
TbiC. pyO.
bpaTckun panoH 1. PAMN A.BaApuMMm 5. ¢Tamryit (B30Mmet) 730 000,0
(B3aMeEH)
2. PAT p.Typma 6. PAT n.Tapma G, Sz
AyYObIHMHO
(B3OMEH) (B3GMEH)
(B3aMeEH)
3. PAll Hosoe 7. PAI a.Kapam M. CP'AiH
MNpupeybe (B3aMeH) (B30MeEH) A.Kymenka
(B3aMeEH)
4. PATI n.Ayrosom 8. PAIT N.H4UCTIKOBO
(B3ameH) 2021r. (B3GMEH)
9. PAI A.AeOHOBO
(B3GMEH)
YcTb-UAMMcKkun panoH 1. @Al c. 13 000,0
lNoAabeAQHKO
(B3aMEH)
YYHCKUIM PAUOH 1. BA n. HoBo4yHKa 35 000,0
(B3aMmeH)
TanweTckMn pamoH 1. PAM o dAM c. LLeAqero 3.®Alc. 165 000,0
A.banpoHoBKa AXKOTMHO
(B3ameH)
(HoBoe€) (B3aMEH)
4, PAMN N.
[NoAnH4er
(B3aMEH)
5. PAI n. lNes




3AKYNKA MEAULUHCKOTO OBOPYAOBAHUSA BCEIO

B KOAUHECTBE 869 EA.

HA CYMMY 2,1 MAPA PYBAEU

Paiion

bparckuii paiion

Yerp-Uanmceku paiion

Yerb-KyTekuit paiioH

HykHenJIMMCKHil paoH

YyHckui panoH
Tanmercku pauoH

Kazaunncko-JleHckni
pPauoH

KoanuecTtBo, ex.

2021r. | 2022r | 2023r. | 2024r. | 2025r. | Urtoro
23 6 1 2 4 36
11 14 S 30
11 6 1 18
15 I 1 2 25
23 2 2 27
22 2 S 2 6 37
18 4 3 25




OCHALLEHUE ABTOMOBUAbHBIM TPAHCNOPTOM
BCErO B KOAUYECTBE
326 EA. HA CYMMY 337.9 MAH PYBAEU

KosamnuecrBo, ej.

2021t/ | 2022r. | 2023r. | 2024r. | 2025r. | Utoro
Faiton socramneno
MuHnpomMTOpro
M PO

Bparckuii paiion 3/1 3 4 4 14
Yerb-UiuMceKuid paioH 2 3) 2 9
Yerb-KyTeknii paiion 1 2 4 8
HuxkHenJIMMCKHUii paiioH 2/1 5 2 3 1 13
YyHckuii paiion 2/1 1 3 3 1 10
Tajimnerckuii paiioH 4/1 3 1 5 4 17
Kazauunncko-JleHckui 1/1 1 3 5

pauoH




TPAHCNMOPTHAA AOCTYNHOCTb

MHHHCTEPCTBO Munucrepcrso
CTPOMTEJILCTBA U L L MyHunMnaibHble
JIOPOKHOTO IOJIMTHKH, oOpa3zoBanust UpkyTckoi
X03s1licTBa JHEPreTUKM U o0JacTn
HpKyTekoii TPaHCIOPTa
o6IacTH Hpkyrckon
00aaCTH /" coznamme YCJAOBHI JUISI OKA3AHUS I
- Vs ~ MEAIIOMONLH HACEIEHHIO ITyTeM
BecIeueHIe odecneyeHust TPAHCNOPTHOM
0 MOCTYIIHOCTH MeIOPIraHu3alMii 1Sl Beex
OpraHusalnu IPyNN HACEJIEHNs, B PAMKAX peaJu3aluu
TPAHCHOPTHOTO KOMIIETEHIMH [10 CO3IAHUIO YCJIAOBHI 1151
odecneuenue 00CHyKHBAHH] IPEIOCTABIEHHS TPAHCHOPTHBIX YCJIYT
CTPOHTE/ILCTBA HaCCJICHM HACEJCHUIO H OPraHU3aANHH
R DR ABTOMOOHJILHbIM TPAHCIOPTHOIO 00CIYKHMBAHUS
i A0poT H MOCTOE, ([t TpaHcmoprom, HACEJICHHUSI HA TEPPUTOPHH
DSOS H L e COOTBETCTBYIOIIEr0 MYHHIHIIAILHOIO
nim TaKCH, B \_ o0pa3oBaHusl
MEKMYHUMIINIIAID Me)KMyHI/IHI/IHaJ[I)HOM /
HOTO SHATCHI " H%HFOPOHHOM " momjep:KaHMe MOIbE3THBIX IMyTel K
COODINCHMH Ha MeI0PraHUu3alMsAM, PACIOI0KEHHBIM B
" Teppnzopél " IPAHULAX MYHHIMIAILHBIX
PKYTCKOU 00J1aCTH 00pa3oBanmii, B HAJJIEKALLEM

N /N / TEXHUYECKOM COCTOSSHHH, B TOM YHCJIe

PEMOHT M COJep:KaHNe TAKUX J0POr B
COOTBETCTBHH C KOMIIETEHIIHEMH,

\_ YCTAHOBJICHHOM 32aKOHOAATEJIbCTBOM




OCHALLLEHHOCTb MEAULIUHCKUX OPTAHU3ALLUN
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MEPOIPUATUA NO 3AKYIKE
MEAULNHCKOTIO OBOPYAOBAHMUA
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Выступающий
Заметки для презентации
	Основным фактором, влияющим на доступность и качество медицинской помощи населению, является обеспеченность медицинскими кадрами системы здравоохранения Иркутской области. 
	Обеспеченность врачами в Иркутской области составляет 36,4 на 10 тыс. человек, что на 2,2% ниже показателя РФ, средним медицинским персоналом 92,2 на 10 000 населения, что на 2,9 % выше всероссийского показателя. В 2016 году удалось приостановить отток медицинских кадров из региона. За год в лечебно-профилактические учреждения привлечено 57 врачей: в 2015 году в Иркутской области работали 8 тысяч 733 врача, в 2016 году – 8 тысяч 790 специалистов. 
	Согласно международным нормам, расчетная потребность во врачебных и средних медицинских кадрах для нашей страны составляет 45,2 и 117,5 на 10 тыс. человек соответственно.
	Низкая укомплектованность врачебными кадрами обусловлена вынужденным ростом штатного расписания в соответствии с введением федеральным минздравом порядков оказания медицинской помощи и дефицитом медицинских кадров, вызванным, в первую очередь, недостаточным притоком в отрасль молодых специалистов, что обусловлено, прежде всего:
	- проблемой с инфраструктурной наполняемостью муниципальных образований, 
	- инерция процессов 90х-2000х годов, когда престиж врача был на низком уровне,
	- зачастую ангажировано необъективное освещение тех или иных событий в медицинской сфере также влияет на облик медицинского работника. 
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DopMHUpOBaAHHE KAAPOBOHU NMOJUTUKHA

* Onpeaenenne NOTPeOHOCTH B MEIUIMHCKUX Kaapax

| NAAHUPOBAHMUE
* Pacnpenesenue KajpoBbIX pecypcoB

® He.]'leBaﬂ MnHoAroToBKAa CricumaJIucroB

* IIpodeccuonaibHAsA NEPENOATOTOBKA, NOBbIICHHE
| OBYYEHUE KBaJU(pUKAMHA

7
/

 BHeapeHne akkpeauTaAllMU MeIUIMHCKUX U (papMalieBTUYECKUX
CIeHAJINCTOB
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e IIpodopuenranmonnas padora
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® 3amnTa MEIUIINHCKHUX paﬁoTHHKOB oT HeMOTHBHPOBaHHOﬁ arpeccum
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Выступающий
Заметки для презентации
В Иркутской области проводится системная работа по увеличению кадровой обеспеченности медицинских организаций по 4 основным направлениям: 
1) планирование, которое предполагает определение потребности в кадрах и распределение кадровых ресурсов;
2) обучение, то есть подготовка специалистов;
3) обеспечение социальных условий, включающее меры социальной поддержки медицинских работников и укрепление метериально-технической базы учреждений; 
4) повышение престижа профессии, которое предусматривает комплекс мер, направленных на привлечение специалистов, закрепление специалистов в профессии, формирование позитивного образа медицинского работника в социуме.



NMPUBAEHEHME MEAULUUHCKUX KAAPOB

H%orpam\ga [{eneBoit HaboOp [ToBbllIEHNE Crunenaus
(OCMOEIHIE 2020r. KBaJupuKauu CTyJAEHTaM
JIOKTOP»

e 2020r. - 64 e CTyIEeHTBI e 2020r. - e 2020r. -
Bpaya, 30 168 mecT 9 990,2 ThIC. 15 136,00
benpamepon e OpIUHATOPHI pyo. ThIC. PYO.

e 2021Ir.— 135 112 mect e 2021r. - e 2021r. -
Bpaueii, 42 6 616,6 ThIC. 18 136,00
denpamepa pyo. ThIC. PYO.

IToBbIIeHUS NIPeCTHKA POdeccuu
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rOCyIapCTBEHHBIMH, Nnpo¢opHeHTAMOHHOMI BAKaHCHID 17151
BeIOMCTBEHHBIMH U padoThI cpeay MOJIOAEKH BBIIIYCKHUKOB

00J1aCTHBIMH Harpagamm




OKA3AHUE MEAULLUHCKOU NMOMOLLU BT.
BPATCKE NMPUTPAHUYHbLIM TEPPUTOPUAM
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NPOLLEHT MPOAEYEHHbIX NAUWEHTOB B MEAULUHCKUX
OPTAHU3ALUUAX T. BPATCKA C NPUAETAIOLLNX TEPPUTOPUU (%)
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JoCTYNHOCTHL H Ka¥eCTBO OKA3aHUA MeAUIUHCKONW MOMOLIH
Hacesienui0 Upkyrekoii odiacTu. MoaepHH3auus nepBUYHOIO
3BeHa 3a1paBooxpaHeHus. Q0ecneYeHHOCThE MeAUIMHCKUMH
CrennaJucTaMi, MeIUIIUHCKUM 000py10BAHUEM YUPeKAeHHU I
31paBoOXpaHeHHus HA TEPPUTOPHH MYHHMIMIIAJIbHBIX 00pa3oBaHui
(ceBepHbIX TeppuTOopHul) UpKyTCKOM 00/1aCcTH

r. UpkyTck -
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