ГОДОВОЙ ОТЧЕТ

О РЕАЛИЗАЦИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
 «ЗДОРОВЬЕ НАСЕЛЕНИЯ БРАТСКОГО РАЙОНА»
НА 2015-2017 ГОДЫ
ЗА 2016 ГОД
Муниципальная программа «Здоровье населения Братского района» на 2015-2017 годы (далее – Программа) утверждена постановлением мэра Братского района от 13.11.2014 года №289.

Целью Программы является предупреждение распространения социально-значимых заболеваний и повышение доступности медицинской помощи населению.
Для достижения указанной цели в рамках Программы предусмотрена реализация 2 подпрограмм:

1.  «Кадровая политика здравоохранения».

2.  «Профилактика социально-значимых заболеваний».

Годовой отчет о реализации Программы за 2016 год (далее – Отчет) составлен в соответствии с главой 4 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности реализации муниципальных программ МО «Братский район», утвержденного постановлением мэра Братского района от 08.09.2014 года №220 (далее – Порядок).
1. Краткое описание выполненных в 2016 году основных мероприятий и мероприятий, а также результатов, достигнутых в 2016 году
В отчетном периоде исполнены следующие основные мероприятия:
1. За счет средств местного бюджета:

- выплата единовременного подъемного пособия молодым специалистам за счет средств муниципального бюджета – 100%;

- предоставление молодым работникам арендуемых жилых помещений – 73,5%;

-  подготовка медицинских кадров – 100%;
        -  приобретение жилья – 95,3%.

- создание постоянно действующей системы профилактики и информирования населения о мерах профилактики ВИЧ-инфекции – 100,0%;

- приобретение опухолевых маркеров с целью увеличения объемов исследования для выявления онкологических заболеваний  - 100%;

- создание постоянно действующей системы профилактики и информирования населения о мерах профилактики туберкулеза – 100,0%;
2. Основные мероприятия, по которым не запланирован объем финансирования:

-  проведен мониторинг подготовки специалистов, включающий  ежегодное формирование заявки на выпускников высших и средних медицинских учебных заведений и направление их в Министерство здравоохранения Иркутской области, постоянное сотрудничество с Государственными учреждениями центра занятости г. Братска и Братского района по вопросам укомплектованности медицинскими кадрами и, при необходимости, заключения договоров на проведение подготовки за счет средств центров занятости;

-  профориентационная работа среди молодежи: проведение «Дней открытых дверей в районных ЛПУ для выпускников средних школ», систематическая профориентационная работа в школах района, чтение лекций по здравоохранению, встречи медицинских работников с учащимися выпускных классов, отбор кандидатур на целевое обучение в высшее учебное заведение г. Иркутска;
- социальная поддержка медицинских работников: предоставление медицинских работников к присвоению им почетных званий и наград;

-     проведение профессиональных конкурсов.

  
В 2016 году достигнуты следующие результаты:

1. Смертность населения снижается в динамике в 2016 года и достигает запланированного показателя 13,2 чел. на 1000 населения.
      2. Не смотря на все предпринятые меры и проводимые мероприятия, показатель уровня рождаемости уменьшился на  21,1% от запланированного показателя и составил 9,7 чел. на 1000 населения.  Это связано с уменьшением количества женщин фертильного возраста, миграцией и оттоком населения.
2. Анализ целевых показателей Программы, достигнутых в 2016 году

Целевыми показателями Программы являются:

  1) смертность населения;

2) рождаемость.

Анализ целевых показателей Программы, достигнутых в отчетном периоде, составлен по форме согласно приложению № 3 к Порядку и приведен в приложении № 1 к Отчету.
3. Перечень нереализованных или реализованных частично основных мероприятий и мероприятий
Перечень нереализованных или реализованных частично основных мероприятий и мероприятий (из числа предусмотренных к реализации в отчетном периоде) с указанием причин их реализации не в полном объеме, анализ факторов, повлиявших на их реализацию, анализ последствий не реализации основных мероприятий и мероприятий на реализацию Программы в целом приведен в приложении № 2 к Отчету.
4. Анализ объема финансирования Программы в 2016 году
За отчетный период Программа исполнена в размере 2116,2 тыс. рублей или 84,1 % от плановых назначений, (расходы за счет средств местного бюджета – 2116,2 тыс. рублей).
Анализ объема финансирования Программы составлен по форме согласно приложению № 4 к Порядку и приведен в приложении № 3 к Отчету.
5. Анализ сводных показателей муниципальных заданий на оказание (выполнение) муниципальных услуг (работ) муниципальными учреждениями МО «Братский район» за 2016 год 
Приложение № 5 к Порядку «Анализ сводных показателей муниципальных заданий на оказание (выполнение) муниципальных услуг (работ) муниципальными учреждениями МО «Братский район» за 2016 год не заполняется в связи с тем, что в рамках Программы муниципальными учреждениями МО «Братский район» услуги (работы) не предоставляются (не выполняются). 

6. Информация о внесенных в Программу изменениях

Информация о внесенных в Программу изменениях, приведена в приложении № 4 к Отчету.
7. Оценка эффективности реализации Программы
Критерий оценки эффективности Программы составил 2,1, то есть можно сделать вывод о высокой эффективности реализации Программы в отчетном году.
Оценка эффективности реализации Программы и подпрограмм проведена в соответствии с приложением № 6 к Порядку (приложение № 5 к Отчету).

8. Предложения по дальнейшей реализации Программы
В отчетном периоде целевые показатели Программы достигнуты не в полной мере. 

По итогам действия Программы наблюдается положительная динамика по снижению смертности населения, а также положительная динамика по укомплектованности медицинскими кадрами, а именно по врачам рост на 22%, по младшему медперсоналу -  на 12%. 
       Динамика целевых показателей выявляемости онкозаболеваний на ранней стадии и  запущенности онкозаболеваний позволяет говорить о положительных результатах действия Программы, но все же еще не достигли областного показателя. 
      Также необходимо увеличение мероприятий по ВИЧ-инфекции, в связи с тем, что принимаемые меры не являются достаточными для стабилизации ситуации.

      Общая заболеваемость туберкулезом в динамике с 67,9 чел. на 100 000 населения до начала реализации программы снижается до 65,9 чел. на 100 000 населения в 2016 году.
 Таким образом,  дальнейшая реализация программы крайне необходима.
Зам. главного врача по
финансово-экономической работе                                          А.Ю.Назарова
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