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АДМИНИСТРАЦИЯ  ГОРОДА  НОВОАЛТАЙСКА

АЛТАЙСКОГО  КРАЯ

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

15.10.2010
              г. Новоалтайск                       № 3191
Об утверждении городской целевой программы «Неотложные меры борьбы с туберкулезом в городе Новоалтайске» на 2011-2013 годы


В соответствии с Федеральным законом от 06.10.2003 N 131-ФЗ "Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации" п о с т а н о в л я ю:

1. Утвердить городскую целевую программу «Неотложные меры борьбы с туберкулезом в городе Новоалтайске» на 2011-2013 годы.

2. Настоящее постановление вступает в силу со дня опубликования в Вестнике муниципального образования города Новоалтайска.
3. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы администрации города И.О. Краснову.

Глава администрации города 


          

        В.И. Иванов

ПАСПОРТ 

городской целевой программы «Неотложные меры борьбы с туберкулезом в городе Новоалтайске» на 2011-2013 годы 

	Наименование Программы                   
	Городская целевая программа «Неотложные меры борьбы с туберкулезом в городе Новоалтайске» на 2011-2013 годы (далее - Программа)

	Заказчик Программы       
	Администрация города Новоалтайска

	Основные разработчики Программы          
	МУЗ города Новоалтайска «Новоалтайская городская больница» им.Л.Я. Литвиненко

	Цель Программы                  
	Стабилизация и снижение заболеваемости туберкулезом среди населения города

	Задачи Программы:
	- повышение качественного уровня проведения профилактических мероприятий по заболеваемости туберкулезом среди различных категорий населения города;

- обеспечение своевременного выявления и госпитализации больных туберкулезом людей, повышения уровня информативности диагностических методов;

- обеспечение качества организации противотуберкулезной помощи населению города в новых социально-экономических условиях, внедрение современных методик диагностики и лечения, рекомендованных ВОЗ;

-обеспечение адекватного лечения и реабилитации больных туберкулезом.

	Важнейшие целевые индикаторы и показатели Программы:                                
	- количество больных туберкулезом,   выявленных при проведении профилактических флюорографических

осмотров, в процентах;

- количество  детей  с  ограниченными   формами туберкулеза, выявленных методом туберкулинодиагностики, в процентах;

- охват  превентивным лечением детей и подростков из очагов туберкулезной инфекции;

- обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда всех впервые выявленных больных  и

больных с рецидивами;

- количество больных, прерывающих курс лечения, в процентах;

- повышение  эффективности   лечения    впервые выявленных  больных  по   критерию негативации мокроты

	Срок реализации Программы                
	2011-2013 годы

	Основные этапы реализации Программы      
	I этап – 2011 год

II этап – 2012-2013 годы

	Исполнители основных мероприятий         
	Администрация города, ТОУ Роспотребнадзора по г. Новоалтайску, МУЗ г. Новоалтайска «Новоалтайская городская больница» им.Л.Я.Литвиненко, НУЗ «УП на ст. Алтайская», КГУЗ «Краевая туберкулезная больница № 1»

	Объемы и источники финансирования        
	Общий объем финансирования программы за счет средств бюджета городского округа составляет –               1918 тысяч рублей, в том числе:
2011 год – 642 тыс. рублей;
2012 год – 638 тыс. рублей; 

2013 год – 638 тыс. рублей

	Ожидаемые конечные результаты  реализации Программы 
	- увеличение до 65 % количества выявленных больных  туберкулезом  старше  15  лет методом профилактических  флюорографических осмотров;

- увеличение до 95 % количества детей с ограниченными формами  туберкулеза,    выявленных

методом туберкулинодиагностики;

- повышение до 98 % охвата превентивным лечением лиц из очагов туберкулезной  инфекции и групп риска;

- полное обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами;

- сокращение  на    30    %    больных, прерывающих курс лечения;
- повышение  до  75  %    эффективности лечения впервые выявленных  больных  по  критерию негативации мокроты


I. ХАРАКТЕРИСТИКА ПРОБЛЕМЫ И ОБОСНОВАНИЕ НЕОБХОДИМОСТИ ЕЕ РЕШЕНИЯ ПРОГРАММНЫМИ МЕТОДАМИ

Эпидемиологическая ситуация по туберкулезу в городе остается неблагоприятной, и проблема туберкулеза продолжает оставаться важной медико-социальной проблемой. Об этом свидетельствует динамика основных эпидемиологический показателей: первичная заболеваемость населения на 100 тысяч населения по городу составляет 117,7, в Алтайском крае (далее - Край) – 130,1, в Сибирском федеральном округе (далее СФО) - 114,9, в Российской Федерации (далее - РФ) - 68,0; смертность от туберкулёза на 100 тысяч населения в 2005 г. – 55,4, в 2006г. – 66,7, в 2007г. – 59,7, в 2008г. – 64,2, в 2009г. – 43,8; максимальный удельный вес среди причин смерти от инфекционных заболеваний в трудоспособном возрасте – 91 %; социальный состав впервые выявленных больных по статистике более половины составляют неработающее население и пенсионеры (примерно 53,5 %), инвалиды - 6,7 %, лица БОМЖ - 2,7 %, из мест лишения свободы – 1,7%, мигранты – 0,5%.
Особое беспокойство вызывает рост заболеваемости детей. Уровень первичной заболеваемости детей и подростков на 100 тысяч населения по городу составляет 58,8, в крае – 51,9, в СФО – 59,7, РФ – 35,9.

Учтенная заболеваемость туберкулезом не отражает истинного положения дел, так как рост заболеваемости происходит на фоне недостаточного охвата населения профилактическими осмотрами (ведущее мероприятие в выявлении туберкулезом). Охват населения города старше 15 лет профилактическими флюорографическими осмотрами составляет 53,4 %, удельный вес выявленных больных туберкулезом не превышает 90,5 %.
Высокий охват туберкулинодиагностикой обеспечивает своевременное выявление ограниченных форм туберкулеза у детей и высокие показатели эффективности лечения детей, отсутствие смертности детей от туберкулеза.

Лечение больных туберкулезом является наиболее эффективным противотуберкулезным мероприятием. Показатели эффективности лечения впервые выявленных больных остаются недостаточными. Эффективность лечения впервые выявленных больных с бактериовыделением по критерию негативации мокроты не превышает 69,4 процента.

Реализация мероприятий Программы позволит обеспечить своевременное выявление и лечение туберкулеза, ограничить его распространение на территории города.
II. ОСНОВНАЯ ЦЕЛЬ И ЗАДАЧИ ПРОГРАММЫ

Основной целью реализации Программы являются стабилизация и снижение заболеваемости туберкулезом среди населения города. Для ее достижения предусматривается решение следующих задач:

- повышение качественного уровня проведения профилактических мероприятий по заболеваемости туберкулезом среди различных категорий населения;

- обеспечение своевременного выявления и госпитализации больных туберкулезом, повышения уровня информативности диагностических методов;

- обеспечение качества организации противотуберкулезной помощи населению города в новых социально-экономических условиях, внедрение современных методик диагностики и лечения, рекомендованных ВОЗ;

-обеспечение адекватного лечения и реабилитации больных туберкулезом.

III. ДИНАМИКА ЦЕЛЕВЫХ ИНДИКАТОРОВ ОЦЕНКИ ЭФФЕКТИВНОСТИ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ

	N 
п/п
	Наименование
задачи   
	Целевые 
индикаторы
	Единицы 
измерения
	Значение целевых индикаторов 
по годам           
	Ожидаемый 
эффект от 
реализации
задачи  

	
	
	
	
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	

	1 
	2      
	3     
	4    
	5    
	6 
	7  
	8     
	
	9     

	1.


	Повышение качественного уровня проведения профилактических мероприятий по заболеваемости туберкулезом среди различных категорий населения города
	Количество выявленных больных туберкулезом старше 15 лет методом профилактических флюорографических осмотров 
	процент
	53,4
	53,4
	65
	65
	65
	увеличение до 65 процентов количества, выявленных больных  туберкулезом  старше  15  лет методом профилактических  флюорографических осмотров

	
	
	Количество детей с ограниченными формами туберкулеза, выявленных методом туберкулинодиагностики 
	процент
	98,1
	98,1
	95
	95
	95
	увеличение до 95 процентов количества детей с ограниченными формами  туберкулеза,    выявленных

методом туберкулинодиагностики

	2.
	Обеспечение своевременного выявления и госпитализации больных туберкулезом людей, повышения уровня информативности диагностических методов
	Охват превентивным лечением лиц из очагов туберкулезной инфекции и из групп риска
	процент
	97,8
	97,8
	98
	98
	98
	повышение до 98 процентов охвата превентивным лечением лиц из очагов туберкулезной  инфекции и групп риска

	3.
	Обеспечение качества организации противотуберкулезной помощи населению города в новых социально-экономических условиях, внедрение современных методик диагностики и лечения, рекомендованных ВОЗ
	Обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда для лечения впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	полное обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами

	4.
	Обеспечение адекватного лечения и реабилитации больных туберкулезом
	Количество больных прервавших курс лечения
	процент
	9,8
	9,8
	10
	10
	10
	сокращение  на    30    процентов    больных, прерывающих курс лечения

	
	
	Показатель эффективности лечения впервые выявленных больных по критерию негативации мокроты
	процент
	69,4
	69,4
	75
	75
	75
	повышение  до  75  процентов    эффективности лечения впервые выявленных  больных  по  критерию негативации мокроты


IV. ПЕРЕЧЕНЬ ПРОГРАММНЫХ МЕРОПРИЯТИЙ

	N 
п/п
	Наименование  
мероприятий  
	Сроки  
исполнения
	Ожидаемый    
результат от  
реализации   
мероприятий  

	Социально-   
экономические
показатели   
эффективности
реализации   
программных  
мероприятий  
	Ответственные
исполнители 
	Объем финансирования из средств бюджета городского округа (тыс. рублей)

	
	
	
	
	
	
	всего
	2011
	2012
	2013

	1 
	2        
	3    
	4       
	5      
	6      
	7  
	8  
	9 
	10     

	1. Организационные мероприятия

	1.1
	Заслушивание на заседаниях городской санитарно-противоэпидемиологической комиссии информации об эпидемиологическом благополучии по туберкулезу на территории города и результативности проводимых противоэпидемических и лечебных мероприятий  
	1 раз в 6 месяцев
	
	
	ТОУ Роспотребнадзора по г. Новоалтайску, МУЗ «НГБ»,

НУЗ «УП на ст. Алтайская»
	
	
	
	

	1.2
	Осуществление эпидемиологического контроля за распространением туберкулеза на территории города и динамикой основных показателей (заболеваемость, болезненность, смертность)
	В течение года
	
	
	ТОУ Роспотребнадзора по г. Новоалтайску, МУЗ «НГБ»,

НУЗ «УП на ст. Алтайская»
	
	
	
	

	1.3
	Осуществление непрерывного мониторинга лекарственного обеспечения противотуберкулезной службы городской поликлиники специфическими средствами химиопрофилактики, антибиотиками широкого спектра действия
	В течение года
	
	
	МУЗ «НГБ»
	
	
	
	

	1.4
	Осуществление постоянного взаимодействия между службами первичного звена здравоохранения города, противотуберкулезной службой, службой исполнения  наказаний, управление по социальной защите населения по городу, администрацией города, ОВД по г. Новоалтайску
	В течение года
	
	
	МУЗ «НГБ»
	
	
	
	

	1.5
	Создание электронного регистра больных туберкулезом в городе
	В течение года
	
	
	МУЗ «НГБ»

	
	
	
	

	1.6
	Организация госпитализации заразных больных туберкулезом транспортом городской больницы
	В течение года
	
	
	МУЗ «НГБ»
	
	
	
	

	2. Лечебно-профилактические мероприятия

	2.1
	Проведение плановых флюорографических обследований населения города
	В течение года
	
	Не менее 95 %
	МУЗ «НГБ»,
НУЗ «УП на ст. Алтайская»
	
	
	
	

	2.2
	Обеспечение полной госпитализации больных с открытыми формами туберкулеза
	В течение года
	
	100 %
	МУЗ «НГБ»,

НУЗ «УП на ст. Алтайская», КГУЗ «Краевая туберкулезная больница № 1»
	
	
	
	

	2.3
	Обеспечить медико-социальный патронаж семей из групп социального риска, оказывать адресную социальную помощь и поддержку
	В течение года
	
	
	Управление социальной защиты населения по г. Новоалтайску,
КГУСО «Территориальный цент социальной помощи семье и детям» в г. Новоалтайске
	
	
	
	

	2.4
	Обеспечить дополнительным питанием  в школах тубинфицированных и контактных детей на период химиопрофилактики
	В течение года
	
	Не менее 15 детей в год
	Комитет по народному образованию; МУЗ «НГБ»


	172,8
	57,6
	57,6
	57,6

	3. Информационные мероприятия

	3.1
	Обеспечить публикации материалов для жителей города в СМИ по вопросам профилактики и борьбы с туберкулезом
	1 раз в квартал
	
	
	ТОУ Роспотребнадзора по г. Новоалтайску, МУЗ «НГБ»,

НУЗ «УП на ст. Алтайская»
	
	
	
	

	4. Кадровые и социальные мероприятия

	4.1
	Обеспечить санаторно-курортным лечением медицинских работников, непосредственно участвующих в оказании помощи больным туберкулезом
	В течение года
	
	Не менее 1 человека в год
	МУЗ «НГБ»
	90
	30
	30
	30

	4.2
	Обеспечить врачебными кадрами фтизиатрическую службу города в соответствии с нормативной потребностью
	В течение года
	
	
	МУЗ «НГБ»
	
	
	
	

	5. Укрепление материально-технической базы

	5.1
	Организация туберкулинодиагностики
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	150
	50
	50
	50

	5.2
	«Диаскен»- тест-контроль
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	Дети 100%
	МУЗ «НГБ»
	9
	3
	3
	3

	5.3
	Шприцы туберкулиновые, 20000 шт.
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	180
	60
	60
	60

	5.4
	Термоконтейнер переносной ТМ-10, 4 шт.
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	16
	8
	4
	4

	5.5
	Маски одноразовые, 18000 шт.
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	36
	12
	12
	12

	5.6
	Банки стерильные однократного использования для сбора мокроты, 9000 шт.
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	72
	24
	24
	24

	5.7 
	Део-хлор, 1800 банок
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	810
	270
	270
	270

	5.8
	Лизафин, 36 флаконов
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	21,6
	7,2
	7,2
	7,2

	5.9
	Мешок для сбора отходов Кл В, 70*80 - 1800 шт.

33*60 – 1800 шт.
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	100 %
	МУЗ «НГБ»
	14,4

7,2
	4,8

2,4
	4,8

2,4
	4,8

2,4

	5.10
	Приобретение противотуберкулезных препаратов и антибиотиков
	В течение года
	обеспечение противотуберкулезными препаратами основного ряда  для  лечения  впервые выявленных больных и больных с рецидивами
	Дети, подростки, взрослые 100%
	МУЗ «НГБ»
	339
	113
	113
	113

	
	ИТОГО:
	
	
	
	
	1918
	642
	638
	638


V. СВОДНЫЕ ФИНАНСОВЫЕ ЗАТРАТЫ

ПО НАПРАВЛЕНИЯМ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ЦЕЛЕВОЙ ПРОГРАММЫ

Основными источниками финансирования Программы являются средства бюджета городского округа.

Объемы финансирования программы приведены в таблице 2.
Таблица 2

	Источники и направления расходов
	Финансовые затраты в ценах 2010 года 

(тыс. рублей)

	
	2011-2013
	В том числе по годам

	
	
	2011
	2012
	2013

	1
	2
	3
	4
	5

	Всего финансовых затрат
	1918
	642
	638
	638

	в том числе:
	
	
	
	

	из бюджета городского округа
	1918
	642
	638
	638

	из краевого бюджета
	
	
	
	

	из федерального бюджета
	
	
	
	

	Капитальные вложения
	1918
	642
	638
	638

	в том числе:
	
	
	
	

	из бюджета городского округа
	1918
	642
	638
	638

	из краевого бюджета
	
	
	
	

	из федерального бюджета
	
	
	
	


VI. ОПИСАНИЕ СИСТЕМЫ УПРАВЛЕНИЯ РЕАЛИЗАЦИЕЙ ПРОГРАММЫ
  Управление и контроль за реализацией Программы осуществляет заказчик программы. Разработчик программы осуществляет текущий контроль за выполнением программных мероприятий и ежеквартально до 15 числа месяца, следующего за отчетным периодом, направляет на имя главы  администрации города отчёт о ходе реализации мероприятий программы.
Реализация программных мероприятий возлагается на ответственных исполнителей, указанных в настоящей программе.

