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ВСТУП
Комунальне некомерційне підприємство «Баришівська  центральна районна лікарня» Баришівської селищної  ради, (надалі – КНП «Баришівська ЦРЛ») є закладом охорони здоров’я, який діє у відповідності до законодавства України про охорону здоров’я та Статуту закладу. Засновником, власником і органом управління майном підприємства є територіальна громада сіл, селища Баришівського  району Київської  області в особі Баришівської селищної  ради Київської області. Підприємство є підпорядкованим, підзвітним та підконтрольним Баришівській селищній  раді. 

У своїй діяльності підприємство керується Конституцією України, Господарським і Цивільним Кодексами України, законами України, постановами Верховної Ради України, актами Президента України та Кабінету Міністрів України, загально обов`язковими для всіх закладів охорони здоров`я наказами та інструкціями Міністерства охорони здоров’я України, загально обов`язковими  нормативними актами інших центральних органів виконавчої влади, відповідними рішеннями місцевих органів виконавчої влади і органів місцевого самоврядування. 

Пріоритетними напрямками діяльності КНП «Баришівська ЦРЛ» є:

- забезпечення доступної та якісної медичної допомоги;

 - підвищення рівня задоволеності пацієнта;

- укладання угоди між КНП «Баришівська ЦРЛ» та Національною службою здоров’я України;

- перегляд штатів відповідно до потреб у медичних послугах;

- покращення матеріально-технічної бази;

- оптимізація діяльності закладу;

- інформатизація медичної галузі;
- впровадження нових сучасних технологій та методів лікування;

- виконання протиепідемічних заходів з метою попередження інфекційної захворюваності;

-  наявність якісних медичних препаратів, вакцин та витратних матеріалів;

 - підвищення кваліфікації медичного персоналу шляхом безперервного професійного розвитку;

 - надання медичної допомоги пільговим категоріям населення;

 -  забезпечення дотримання медичним персоналом норм лікарської етики та деонтології.
                                                       Місія, цінності та візія

Місією діяльності КНП «Баришівська ЦРЛ» являється медичне обслуговування населення, надання медичної допомоги та послуг в амбулаторних та стаціонарних умовах за видами медичної допомоги, лікарськими спеціальностями та спеціальностями молодших спеціалістів з медичною освітою відповідно до отриманої Підприємством ліцензії на медичну практику та на основі професійної діяльності медичних працівників.

Цінності:
Висока якість - прагнення надати найкращі можливі медичні послуги пацієнтам.

Безпека - надання безпечних медичних послуг відповідно до головної заповіді лікування «Не нашкодь».

Співчуття і повага - кожен пацієнт заслуговує на співчуття і повагу його особистості, незалежно від  статі, віку, національності, мови спілкування, раси, добробуту.

Пацієнтоорієнтовність - сприйняття пацієнтів і їх сімей як партнерів в процесі лікування, сприяння пацієнтам в прагненні бути поінформованими учасниками в прийнятті рішень, які зачіпають їх здоров'я і благополуччя.

Професіоналізм - прагнення до безперервної самоосвіти кожного фахівця, спрямованість кращих знань, можливостей і досвіду на благо пацієнта на основі постійного розвитку.

Розвиток та інновації - універсальність надання медичної допомоги, лікарями заохочення впровадження інноваційних технологій діагностики і лікування, адаптованих для жителів нашого регіону.

Робота в команді - внесок кожного співробітника в досягнення поставлених завдань (індикаторів), дотримання медичної етики деонтології, вдосконалення якості медичних послуг.

Повага до гідності та особистості пацієнтів та працівників.

Відповідальність - необхідність, обов'язок відповідати за свої дії.

Колегіальність - постійний самоаналіз і співробітництво, а також створення системи довіри на основі паритету відповідальності і обсягу роботи.

Відкритість - дотримання принципів чесності і порядності в особистісних і колективних діях.

Візія

«Наше завдання – досягнути найвищої якості надання медичної допомоги. Здорова нація має майбутнє»
1.1. Аналіз поточної ситуації

КНП «Баришівська ЦРЛ» станом на 01.01.2020 за даними ЦСУ Київської області обслуговує населення 34856 чол. Баришівської ОТГ, в т.ч. КНП «Баришівська ЦРЛ» надає медичну допомогу населенню 10 сіл Баришівського  району, які не ввійшли до складу Баришівської ОТГ 
	СТРУКТУРА ПІДПРИЄМСТВА

	Адміністративно-управлінський підрозділ

	Бухгалтерія

	Інформаційно-аналітичний відділ

	Амбулаторний підрозділ

	Денний стаціонар (15 ліжок)
	Кабінет невролога

	Хірургічний кабінет
	Дерматовенерологічний кабінет 

	Травматологічний кабінет
	Психіатричний кабінет 

	Протитуберкульозний кабінет
	Наркологічний кабінет

	Акушерсько-гінекологічний кабінет
	Ендокринологічний кабінет

	Кабінет інфекційних захворювань
	Кабінет профпатолога

	Кабінет отоларинголога
	Кабінет офтальголога

	Кабінет терапевта
	Кабінет уролога

	Кабінет загальної стоматології
	Кабінет дитячого стоматолога

	Кабінет онколога
	Кабінет «Довіра»

	Консультативно-діагностичне відділення

	Клініко-діагностична лабораторія

	Ендоскопічний кабінет

	Кабінет функціональної діагностики


	Рентгенологічне відділення

	Кабінет ультразвукової діагностики
	Патологоанатомічне відділення

	Стаціонарний підрозділ -   145 ліжок (цілодобових)

	Терапевтично-неврологічне  -45 ліжок
	Пологове відділення – 10 ліжок

	Інфекційне відділення – 25 ліжок
	Гінекологічне відділення  – 15 ліжок

	Хірургічне відділення – 30 ліжок (хірургічні- 25 ліжок, травматологічні ліжка - 5)
	Педіатричне - 20 ліжок

	Ліжка для інтенсивної терапії – 6 

	

	Адміністративно-господарський підрозділ

	Стерилізаційна, господарсько-обслуговувальний підрозділ, харчоблок, пральня, гараж


             На кінець  серпня  2020 року в лікарні зареєстровано 80 штатних посад лікарів,  зайнято- 55,0,  укомплектованість посад лікарів становить 68,75%.  Штатних посад середніх медичних працівників – 124, було зайнято  – 98,75. Процент укомплектованості посад середнього медперсоналу становить -79,6%. 

            Питома вага атестованих лікарів  становить 91,6%, а середнього медичного персоналу – 94,7%.   
            З першого квітня 2020 року заклад став активним учасником процесу реформування охорони здоров’я в Україні та працює за угодами з НСЗУ в сфері надання медичних послуг. Всього укладено  6 угод, зокрема: 

- хірургічні операції дорослим та дітям у стаціонарних умовах

- стаціонарна  допомога дорослим та дітям без проведення хірургічних операцій

- медична допомога при пологах

- амбулаторна вторинна (спеціалізована) та третинна (високоспеціалізована) допомога дорослим та дітям, включаючи медичну реабілітацію та стоматологічну допомогу

- діагностика,  лікування та супровід осіб із вірусом імунодефіцита. 
             Станом  на 01.01.2019 року  ліжковий фонд становить 145 ліжок. За 2018 рік рівень забезпеченості ліжками складав 40,4 на 10 тис. нас., (2019 рік -41,3 на 10 тис. нас.) 
· Протягом 2018 року проліковано 5399 хворих.
· Протягом 2019 року проліковано 5114 хворих.
· Протягом 2019 року проліковано 5114 хворих.
            Аналіз поточної діяльності КНП «Баришівська ЦРЛ» дозволяє оцінити сильні та слабкі сторони медичного закладу, його можливості та перспективи подальшого розвитку, а також визначити ключові фактори успіху.

· Головні чинники стратегічного вибору

· SWOT-аналіз КНП «Баришівська  ЦРЛ»

	СИЛЬНІ СТОРОНИ

 • Орієнтованість на покращення інфраструктури та менеджменту медичного закладу.

• Високий рівень енергоефективності приміщень лікарні.

• Оптимальне керівництво.

• Підвищення якості медичного обслуговування.

• Висока укомплектованість медичним персоналом.

• Висока різнопрофільність закладу.

• Достатня кількість населення, щоб зумовити попит на послуги лікарні

• Оптимальне керівництво. 
• Запровадження ІТ- системи

	СЛАБКІ СТОРОНИ

• Недостатня кількість та застаріле лікувально-діагностичне обладнання.

• Існування певних недоліків у розподілі ліжкового фонду. 
• Існування малопотужних відділень.

• Високий відсоток оперативних втручань проведених в стаціонарних відділеннях на шкірі та підшкірній клітковині.

• Велика частка витрат на заробітну плату, комунальні послуги та непрофільні напрямки роботи.

	МОЖЛИВОСТІ

• Сприяння зацікавлених сторін щодо збільшення періодичних та капітальних фінансових вливань відповідно до нового стратегічного напрямку.

• Позитивна громадська думка (позитивний імідж) з точки зору надання медичних послуг.

• Залучення населення до схем страхування та інших форм оплати медичних послуг.

• Організація обміну досвідом з іншими профільними лікувальними закладами.

• Залучення кваліфікованого персоналу шляхом підвищення заробітної плати, за рахунок вивільнення коштів після проведених реформ.

• Покращення забезпеченості закладу
	ЗАГРОЗИ

• Недостатність забезпечення засобами медичного призначення, лікарськими засобами й іншими товарами і послугами.

• Висока плинність кадрів

• Низька платіжеспроможність населення.

• Територіальна близькість закладу до інших медичних закладів (висока конкурентність).

	КЛЮЧОВІ ФАКТОРИ УСПІХУ КНП «Баришівська ЦРЛ»

Ефективне лідерство, дисципліна, наявність адекватних та стабільних ресурсів, спільне бачення та визнанні цінності, зобов'язання та підтримка зацікавлених сторін, ефективне спілкування, сталий партнерський зв'язок та партнерське співробітництво, ефективне використання наявних ресурсів.


1.2. Презентація КНП «Баришівська ЦРЛя».
Презентація закладу підготовлена в Microsoft Power Point у вигляді слайдів, додаток 1



 HYPERLINK "https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&ved=2ahUKEwiD_YaRk5XrAhXklosKHZuGDEwQFjAAegQIDBAB&url=https%3A%2F%2Fwww.microsoft.com%2Fru-ru%2Fmicrosoft-365%2Fpowerpoint&usg=AOvVaw0hP3MebOW4_busOITp7dmN" 


2. Програма організаційно-управлінських змін.

2.1. Актуальна інформація про адміністрацію з коротким резюме керівників:

- керівник підприємства – генеральний директор Буняк Галина Миколаївна, 1972 р.н, освіта вища, спеціальність «Організація управління охороною здоров’я», (вища категорія), закінчила Київський медичний університет ім. академіка О.Богомольця  в 1996 році, з 2016 р. головний лікар КНП «Баришівська ЦРЛ». 
2.2. Розроблення та впровадження ефективної структури управління.
    Удосконалення організації управління лікарнею проводився шляхов введення методології менеджменту (управління якістю, аналіз основних ресурсів, кадровий  та  фінансово-економічний менеджмент).
     З метою оптимізації виробничого процесу було проведено скорочення ряду посад, які не є необхідними в організації лікувального процесу, або життєзабезпечення підприємства, в тому числі керівні посади завідуючого поліклінікою, медичних сестер фізіотерапевтичного відділення та масажу.

2.3. Розроблення та підписання колективного договору.

Колективний договір був укладений 20.06.2019 року.

2.4. Розроблення та впровадження заходів зі зменшення тривалості середнього строку госпіталізації:

- госпіталізація хворих в стаціонар лише за чіткими показами, не проводити госпіталізацію без істотної в цьому потреби;

- активна співпраця з КНП «Баришівський ЦПМСД»;

-забезпечення закладу якісним медичним обслуговуванням шляхом закупівлі сучасної медичної техніки., в результаті покращиться діагностика та лікування хворих, зменшиться період лікування  та реабілітації хворих, що призведе до значної економії бюджетних коштів;
-подальший розвиток малоінвазивних лікувальних методик ендоскопічного напрямку у галузі хірургії та гінекології, збільшення обороту ліжка та зменшення часу перебування хворого на ліжку.
2.5. Розроблення та впровадження заходів зі збільшення частки амбулаторної медичної допомоги у структурі медичної допомоги, що надається лікарнею:

- у спірних випадках перевага надається лікуванню пацієнта  в умовах денного стаціонару;

- планується розширення спектру амбулаторних послуг, 
- активна санітарно-просвітницька діяльність.

2.6. Розрахунок та обґрунтування потреби у кадрах у розрізі спеціальностей.
На сьогодні є потреба у наступних фахівцях:

- лікар-онколог– 1.0 посада;

- лікар-нарколог –1, 0 посада;

- лікар-рентгенолог- 1, 0 посада;

3. Програма фінансово-економічної діяльності

3.1. Оцінка стану фінансування за поточний і попередні два роки.

За 2018 рік було отримано медичної субвенції на суму 22236,3 тис. грн., дофінансування від селищної ради протягом року склало 5121,4 тис. грн. (всього 27357,7 тис. грн.), використано 27357,7 тис. грн., на оплату праці працівникам було витрачено 18327,7 тис. грн. на рік, 1527,3 тис. грн. на місяць.

За 2019 рік було отримано медичної субвенції на суму 20577,3 тис. грн., дофінансування склало 10078,4 тис. грн., використано 30655,7 тис. грн., на оплату праці було витрачено 20784,4 тис. грн. на рік, 1732,0 тис. грн. на місяць.

За 6 місяців 2020 року було отримано 16405,9 тис. грн., з них 6319,3 тис. грн. кошти НСЗУ,  витрачено 16324,9 тис. грн., з них заплановано на оплату теплопостачання 904,2 тис. грн., та оплата електроенергії 595,1 тис. грн., на оплату праці вже витрачено 11219,2 тис. грн.: до 01.04.2020 р. 1748,6 тис. тис. грн. на місяць, з 01.04.2020 р.1991,1 тис. грн.

3.2.Аналіз реалізації програми медичних гарантій.

З першого квітня 2020 року заклад став активним учасником процесу реформування охорони здоров’я в Україні та працює за угодами з НСЗУ в сфері надання медичних послуг. Всього укладено  6 угод, зокрема: 

- хірургічні операції дорослим та дітям у стаціонарних умовах

- стаціонарна  допомога дорослим та дітям без проведення хірургічних операцій

- медична допомога при пологах

- амбулаторна вторинна (спеціалізована) та третинна (високоспеціалізована) допомога дорослим та дітям, включаючи медичну реабілітацію та стоматологічну допомогу

- езофагогастродуоденоскопія (діагностична/з ендоскопічною маніпуляцією)

- діагностика,  лікування та супровід осіб із вірусом імунодефіцита. 
            Шляхи підвищення фінансування  :

- надання платних медичних послуг;

- надання вільних приміщень в оренду;

-надання послуг не медичної сфери.

3.3. Розроблення моделі фінансування та визначення пріоритетних напрямів діяльності закладу, з урахуванням наявної мережі ЗОЗ в регіоні.
Прямий договір з НСЗУ та отримання коштів безпосередньо лікарнею дозволить швидко та ефективно розподіляти кошти саме туди, де вони будуть найбільше потрібні. Завдяки Електронній системі охорони здоров’я (ЕСОЗ) та іншим онлайн-інструментам дозволяє закладу приймати вчасні та ефективні управлінські рішення.
- Надання платних медичних послуг
- Благодійні внески та кошти місцевої громади
3.4. Оцінка обсягів коштів, що можуть бути спрямовані на фінансування закладу, заходи за рахунок місцевих бюджетів.

Завдяки Програми фінансової підтримки КНП «Баришівської ЦРЛ» проводиться:

- оплата комунальних послуг;

-покращення матеріально-технічної бази;

-матеріальна стимуляція медичних працівників. 

3.6. Розрахунок та обґрунтування оптимальної необхідної кількості ліжко-місць:

Згідно наказу № 51 від 01.02.2016  МОЗ України «Про затвердження Методики щодо забезпечення стаціонарними лікарняними ліжками у розрахунку на 10 тис. населення»,в закладі 145 ліжок, що складає 41,3 на 10 тис.населення при середньо обласному показнику 42,5. 
3.7. Розроблення та обґрунтуваннянеобхідності капітальних інвестицій:
-капітальний ремонт даху консультативно-діагностичного відділення;
-капітальне будівництво харчоблоку;

-поточний ремонт приміщень консультативно-діагностичного відділення;
-закупівля лапароскопічної стійки.
3.8. Розроблення моделі впровадження платних послуг. Затвердження Переліку платних послуг відповідно до вимог чинного законодавства.

Відповідно до постанови КМУ №1138 від 17.09.1996 р., рішенням виконавчого комітету Баришівської селищної ради від 14.02.2020 р. №61 були затверджені тарифи на платні послуги.

3.10. Впровадження аутсорсингу на певні види послуг:

- договір від  11.02.2020 №45 з КНП КОР «Київська обласна клінічна лікарня» гістологічні  дослідження,;
- договір від 02.01.2020 №28 з Київським обласним центром крові про забезпеченість компонентів крові;
- договір з Баришівським МВЛД ДУ «КОЛЦ МОЗ України» від 11.02.2020 №26/1 -  визначення інфекційних збудників в біологічному матеріалі;
-договір  про послуги з утилізації медичних відходів з ТОВ «Екологічні переробні технології» від 28.01.2020 №033/20НВ-Б
3.11. Забезпечення доступу до публічної інформації та дотримання принципів прозорості при публічному висвітлюванні на офіційному веб-сайті:

Робота закладу висвітлюється на офіційному сайті закладу: http://barcrl.org.ua/, а також на сайті Баришівської селищної ради.

4. Програма управління якістю  надання медичної допомоги.

4.1. Впровадження критеріїв та індикаторів якості надання медичної допомоги.

-Показники охоплення жінок обстеженнями на предмет виявлення раку шийки матки з контролем цитологічного мазка

-Показник розходжень амбулаторних і клінічних діагнозів

-Показник середнього часу перебування на ліжку (загальний, доопераційний, післяопераційний)

-Показник повторних госпіталізацій як наслідок ускладнень після первинних госпіталізацій

-Показник летальності 

-Показник кількості скарг хворих

-Показник спалахів госпітальної інфекції

-Показник необґрунтованих госпіталізацій

Програми управління якістю (термін виконання –постійно)

-Створення конкурсного преміювання медичних працівників 

-Мотивації - нагородження грамотами, подяками 

- Постійне навчання та удосконалення знань

4.2. Розроблення стандартів сервісного обслуговування пацієнтів при наданні медичної допомоги.

-Створення електронного запису пацієнтів онлайн 

-Створення довірчих відносин між пацієнтами та персоналом 

-Створення алгоритмів роботи персоналу:

- Роботи адміністрації/реєстратора

- Первинного та повторного прийому пацієнтів 

- Прийом пацієнта по телефону 

- Робота із запереченнями пацієнта

- Робота з скаргами пацієнтів        

4.3.Впровадження заходів зінфекційного контролю:

-Госпіталізація тільки після проведеного ренген дослідження органів грудної клітки 

-Обов’язкова мікроскопія мокроти симптомним пацієнтам 

-Обовязкове генетичне обстеження мокроти (Gn-Expert) на мікобактерію туберкульозу 

-Дотримання методичних рекомендацій обробки відходів категорії В 

-Дотримання методики обробки інструментарію (
наявний автоклав , сухожарова шафа , бактерицидні опромінювачі) 

-Контроль керівників підрозділів за обробкою приміщень , генеральних прибирань 

-Заборона роботи працівників з ознаками ГРЗ

5. Інші програми діяльності ЗОЗ

Кожного року Баришівська селищна рада затверджує наступні програми:
          - Програма фінансової підтримки;
- Програма «Соціальне ліжко»;
- Програма «Цукровий та нецукровий діабет»;
- Програма «Дитяча усмішка»;
          - Програма протидії захворювань на туберкульоз;

