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Обзор обращений граждан, поступивших в Министерство здравоохранения Калининградской области за 2 квартал 2017 года

С целью определения и устранения причин и условий, способствующих повышенной активности обращений населения, Министерством здравоохранения Калининградской области (далее Министерство) проведен сравнительный анализ количества обращений, поступивших в 2 квартале 2017 и аналогичный период прошлого года.

Во втором квартале 2017 года в Министерство поступило 1598 обращений граждан (965 поступило непосредственно в Министерство и 633 обращения, поступило на имя Губернатора Калининградской области). Это на 25% больше чем за аналогичный период прошлого года (1148). 
Анализ структуры писем граждан свидетельствует об увеличении их числа за счет обращений информативного и разъяснительного характер.
Среди обращений граждан, поступивших в Министерство, самыми многочисленными являются обращения, в которых поставлены вопросы, касающиеся работы медицинских учреждений, организации и качества оказания медицинской помощи, доля которых в общем объеме составляет половину всех обращений, как в текущем так и в прошлом году.

По результатам рассмотрения данных обращений Министерством принимаются организационные меры, направленные на четкое выполнение ведомственных нормативно-правовых актов, проведены совещания с главными врачами медицинских организаций области с инструктажем и методическим разбором порядков организации работы медицинских организаций, направленных на снижение количества обращений граждан.

Для оценки соблюдения порядков и стандартов оказания медицинской помощи сотрудниками Министерства по данному направлению проводится ведомственный контроль качества оказания медицинской помощи, в том числе с привлечением главных внештатных специалистов Министерства. Специалистами отдела контроля качества медицинской помощи осуществляется взаимодействие с сотрудниками «горячей линии» по вопросам оказания медицинской помощи и формируют предложения по устранению выявленных системных ошибок и недостатков в организации медицинской помощи. 

В структуре вышеперечисленных вопросов у граждан Калининградской области основные нарекания вызывают вопросы организации амбулаторной помощи: неудовлетворенность организацией записи на прием; долгий период ожидания оказания медицинской помощи или медицинских исследований; очереди в регистратуру и на приеме у врачей; недостаток врачебных кадров; неудовлетворенность оказанной медицинской помощью и др. 

В целях оптимизации работы амбулаторно-поликлинических учреждений на территории Калининградской области реализуется проект «Бережливая поликлиника», который направлен на оптимизацию работы амбулаторно-поликлинического звена медицинских учреждений области. Проведено дооснащение персональными компьютерами рабочих мест врачей, медицинских сестер, регистраторов, работающими в единой сети. Организована аудио и видеозапись работы регистратур.
Внедрена электронная запись на прием через интернет и «инфокиоски».
Также пациенты могут записаться на прием при личном обращении в регистратуру (при наличии свободного времени у врача) и по многоканальному телефону.

Значимыми остаются вопросы обеспечения лекарственными средствами льготных категорий граждан. Количество жалоб по данной категории за отчетный период увеличилось на 18% (77 за 2016г., 91 за 2017г.). При этом по отношению к первому кварталу 2017 года наблюдается значительно снижение жалоб по данному вопросу (на 50%).

В целях снижения числа обращений граждан по вопросам лекарственного обеспечения Министерством проводится работа по совершенствованию Системы учета движения лекарственных средств для медицинских организаций, участвующих в программе дополнительного лекарственного обеспечения отдельных категорий граждан на территории Калининградской области, для принятия решения о перераспределении лекарственных препаратов  еженедельно проводится мониторинг рецептов, находящихся на отсроченном обслуживании, ведется работа с медицинскими организациями по оптимизации и рациональном назначении лекарственных препаратов.

Усовершенствован единый программный продукт, интегрирующий всех участников лекарственного обеспечения и позволяющий сопоставлять информацию о выписанных, обеспеченных и отложенных льготных рецептах. 
В 74 обращениях затронуты проблемы организации оказания медицинской помощи детям и подросткам. Стоит отметить некоторое снижение обращений по данной линии по сравнению с аналогичным периодом прошлого года (-12%).

По-прежнему остаются актуальными вопросы оказания высокотехнологической помощи гражданам. Во втором квартале в Министерство поступило 52 обращения по данному направлению. Стоит отметить, что половина таких обращений носит информативный, разъяснительный характер. 

Незначительную долю занимают обращения по вопросам кадрового обеспечения, медико-социальной экспертизы, санаторно-курортного лечения, медико-социальной адаптации инвалидов и иные вопросы, носящие разъяснительный характер.
В рамках совершенствования кадрового вопроса Министерством реализуется программа целевой подготовки врачебных кадров, в рамках которой осуществляется подготовка по программам специалитета и ординатуры. Указанная мера позволит наполнить медицинские организации молодыми медицинскими работниками. Указанным категориям граждан Министерством также реализуются меры социальной поддержки в виде стипендий, а также единовременных выплат.

Для привлечения медицинского персонала в сельскую местность, на территории региона реализуется программа «Земский доктор», в рамках которой таким медицинским работникам предоставляется социальная выплата в размере 1 миллиона рублей.

В целях решения жилищных вопросов медицинских работников также предпринимается ряд мер.

В рамках закона Калининградской области от 02.07.2012 № 129 «О мерах социальной поддержки отдельных категорий граждан в Калининградской области» медицинским работникам предполагается предоставление субсидий на увеличение первоначального взноса по ипотечным кредитам на приобретение жилых помещений (но не более 30% от стоимости жилого помещения).

Законом Калининградской области от 02.07.2012 № 133 «О жилищном фонде Калининградской области коммерческого использования» предусмотрено предоставление перечисленным категориям работников жилых помещений фонда коммерческого использования, часть арендной платы за которое является первоначальным взносом по дальнейшим ипотечным кредитам.
В рамках программы «Жилье для Российской семьи» на территории Калининградской области устанавливается льготная цена за квадратный метр жилья в размере 35 тысяч рублей, что ниже среднерыночной цены. Реципиентами указанной меры социальной поддержки также могут быть и медицинские работники государственных бюджетных учреждений здравоохранения Калининградской области.
В настоящее время разрабатывается принципиально новая кадровая программ с дополнительными мерами увеличения кадрового потенциала медицинского сообщества Калининградской области.
В целях повышения качества медицинской помощи, ее доступности для граждан региона и принятия мер своевременного реагирования на факты нарушения прав пациентов в Калининградской области функционирует две «горячие линии Министерства здравоохранения Калининградской области»: одна – по кругу вопросов, связанных с предоставлением населению медицинской помощи, другая – по лекарственному обеспечению, где рассматриваются обращения, касающиеся обеспечения населения лекарственными препаратами. 
В целях получения обратной связи от граждан, разъяснения типовых вопросов в сфере охраны здоровья граждан на официальном сайте Министерства здравоохранения www.infomed39.ru ведутся рубрики: «Вопрос-Ответ», «Интернет-приемная», «Личный кабинет», «Независимый опрос мнения».

В положительную сторону необходимо отметить значительное увеличение благодарственных писем в отношении работников сферы здравоохранения, число которых, по сравнению с аналогичным периодом прошлого года, увеличилось на 16% (в абсолютных числах: 61 – 2017г., 51 – 2016г.).
Работа по реализации мероприятий, предусмотренных Сводным планом мероприятий по устранению причин и условий, способствующих повышенной активности обращений граждан Министерством здравоохранения Калининградской области будет продолжена.

