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Дата розгляду: 25.07.2018

Про стан  виконання міської   програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року  в місті  Ромни 
	



Відповідно до пункту 22 частини 1 статті 26  Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні»,   з метою поліпшення ситуації з онкозахворюваності  на території міста Ромни

МІСЬКА РАДА ВИРІШИЛА:

1. Взяти до відому інформацію заступника міського голови Тетірка І.В. про стан виконання міської  програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року в місті Ромни (додається).
2. Зняти з контролю у зв’язку із закінченням терміну дії  рішення Роменської міської ради від 31.05.2011 «Про затвердження  Міської  програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року в місті Ромни».
Розробник проекту: головний  лікар  Роменської ЦРЛ  Гунькова В.В

Зауваження та пропозиції приймаються до  20.07.2018 за тел.: 5-16-93 та ел. адресою e-mail: romny srb@sm.ukrtel.net
Інформація

про стан  виконання міської програми боротьби із онкологічними захворюваннями  на період до 2016 року в м. Ромни

На виконання Закону України від 23.12.2009 року № 1794-VI «Про затвердження Загальнодержавної програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року, розпорядження голови Сумської обласної державної адміністрації від 23.11.2010 № 785 «Про проект Регіональної програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року, та рішення четвертої сесії Сумської обласної ради шостого скликання від 25.02.2011р. «Про Регіональну програму боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року» розроблена та затверджена рішенням дев’ятої сесії міської ради від 31.05.2011 Міську програму боротьби із онкологічними захворюваннями  на період до 2016 року (далі по тексту – Програма).


Відповідно до вказаного рішення в Роменській ЦРЛ розроблений та затверджений наказом головного лікаря  від 10.06.2011 № 214 план заходів по реалізації Регіональної програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року. 


На І етапі (2011 - 2013 роки) відповідно програми передбачалось: - створення матеріально-технічної бази,  

- досягнення рівня виявлення злоякісних новоутворень І - П стадій до53,5% від кількості осіб, які вперше захворіли.

На П етапі (2014-2016 роки) передбачалось:

- досягнення рівня виявлення злоякісних новоутворень І - II стадій до56% від кількості осіб, які вперше захворіли;

- зниження рівня смертності онкологічно хворих, які помирають протягом року після встановлення діагнозу до 32%;
- забезпечити   надання   спеціалізованої   медичної   допомоги   онкологічним   хворим   з використанням хірургічного, променевого та хіміотерапевтичного методів лікування;

- знизити  запущеність  захворювань  на рак  на 2%  та  смертність  від злоякісних новоутворень;
- створити систему надання симптоматичної допомоги онкологічними хворим; 
      - зміцнити  матеріально-технічну  для надання   медичної допомоги  онкологічним   хворим;  
- удосконалити  порядок  реєстрації  хворих  на  рак;
- забезпечити підвищення рівня інформованості  населення про       ризик       виникнення онкологічних захворювань.

Виходячи із завдань та заходів питання онкологічної допомоги знаходиться  під постійним контролем адміністрації  ЦРЛ, розглядаються на оперативних та медичних радах та протиракових комісіях. 

Проводиться відповідна профілактична робота:

- формування переліку осіб ,що відносяться до груп підвищеного  ризику, виявлення,   оздоровлення  ,диспансерний нагляд за хворими із передпухлинною патологією. 

З метою поліпшення виявлення злоякісних новоутворень проводяться профілактичні онкоогляди населення, запроваджено регулярне обстеження та оздоровлення хворих на передпухлинну патологію.

Укомплектовані кадрами і працюють жіночі оглядові кабінети -2, на 2 ставки – 2 фізичні особи. Чоловічий оглядовий кабінет-1,  на 1 ставку , 1 фізична особа.

Для раннього виявлення  раку молочної залози  функціонує мамо логічний кабінет, діє 1 мамограф, в 2016 році  виконано 679 мамографій( 2015 рік-712).

При жіночій консультації  працює кабінет  патології  шийки матки. 
Проводиться робота по подальшому удосконаленню кабінету патології шийки матки.  

В 2016 році при закритті  залізничної поліклініки, жіночій консультації  передано  кольпоскоп «МК 300» 2010 року випуску, та електроніж ЕКБ-ЕМ-57.
Так за 12місяців 2017 р. охоплено онкопрофоглядами 50 434, що склало 82,7%   від необхідних  60972. При цьому взято на диспансерній облік 3640 хворих із передпухлинною ї патологією, оздоровлено 17960   що склало   93,2% від тих, що знаходились на диспансерному  обліку-19278.   
Рівень захворюваності та смертності від раку постійно підвищується через несприятливу екологічну ситуацію та старіння населення.
 
Онкологічна    захворюваність населення в регіоні    перевищує обласні та республіканські показники:  

за 2013 рік склала 449,1 на 100 тис. населення ( обл..-414,1 на 100 тис.,  Україна-357,6 на 100 тис.);

за 2014 рік  433,7 на 100 тис. населення  (обл..-416,5 на 100 тис.,   Україна 313,5 на 100 тис.)

за 2015 рік 450,9 на 100 тис. населення  ( обл.. -422,4.на 100 тис.   Україна 313,6 на 100тис.)                    

За 2016 рік 441,2 на 100тис. населення (  обл..-419,1 на 100 тис.)

За 2017 рік 445,0 на 100 тис. населення (  обл..-426,6 на 100 тис.)

 
Перевищує обласні та республіканські показники   поширеність злоякісних новоутворень: за 2013 рік склала 3171,2 на 100тис.населення  ( обл.. показник-2673,7, Україна - 2404,6 на 100 тис.); за 2014 рік- 3284,4 на 100  тис..( по області-2683,0 , Україна -  – 2314,0       на 100 тис. нас).; за 2015 рік  3006,7 на 100 тис. ( по обл..2879,2 ,  Україна  - 2249,4 на 100 тис. нас).; за  2016 рік 3469,0 на 100 тис., за 2017 рік 3515,0 на 100 тис.

Внаслідок цього, онкологічна смертність  в регіоні  склала  в  2017 рік -244,5 на 100тис.нас.

(2015році – 212,2 на 100 тис. населення.  обл..- 205,5 на 100 тис. Україна 2015 рік -158,1).

 
Померло протягом першого року з моменту всановлення діагнозу: 20167рік – 25,3%, обл..-23,6%,    2015 рік-25,2%,  область-25,80%,  Україна-26,90%.  
Провідним напрямком у наданні онкологічної допомоги є своєчасність діагностики злоякісних новоутворень, від чого залежать безпосередні та віддалені результати лікування онкохворих.

Так в  2017 році виявлено онкопаталогії при профоглядах -35,8% ( 2016рік- 35,2% )  від уперше зареєстрованих  (   обл..-33,0% ) .

2017 рік в 1 -2 стадії захворювання виявлено 64,4%  ( 2016 рік – 68,4% ) від уперше зареєстрованих..             
.             В занедбаній  в 4 стадії захворювання  зареєстровано  2017 рік -7,6%   від уперше виявлених       (  2014рік  -7,8%,  2015 рік – 8,0%,2016 рік – 6,9% )  обл..-10,4%.  

 Впроваджено скринінгові програми  з метою раннього виявлення візуальних форм раку: так в 2017 році охоплено профоглядами жіночого населення  по місту-98,8%  від підлеглих, (2016 рік-99,0%)  обл..-78,6% , при  цьому:

рак шийки матки виявлено: в1-2стадії -100,0% при профоглядах -100,0%, 

рак молочної залози: в 1-2 стадії -96,7%   при  профоглядах-64,5%,

рак прямої кишки: взято  в 1-2 стадії -95,4%, при    профоглядах  -54,5%, 

рак шкіри виявляється в 1-2стадії  в 100,0% при профоглядах.-100,0%.

З  метою підвищення онкологічної настороги серед медичних працівників  згідно плану в 2017 році проведено  занять – 15, семінарів-12 , лікарняних   конференцій- 2 , мед. рад-1, оперативних нарад- 2, прочитано лекцій для медичних працівників  37, розгляд занедбаних випадків на ПРЕК –відбулось 6 засідань   в 2017 році.

 
З метою інформування населення з питань профілактики та раннього виявлення, ефективного лікування онкологічних захворювань ,  лікарями онкологами підготовлений лекційно - інформаційно -просвітницький матеріал з питань онкології серед населення.
За 2017рік прочитано лекцій онкологами 14, проведено бесід  1668, вечори запитань та відповідей - 2,    4 стенди по раку молочної залози, 3 статті в газету, 1 виступ  по місцевому радіо, 15 санбюлетнів.  

 
Первинним онкохворим забезпечено спеціальні методи лікування в онкозакладах згідно стандартів лікування.
В 2017 році охоплено первинних онкохворих  спецметодами лікування – 75,4%   (2016 рік -75,7%  ( по  обл.- 72,1%. Україна-68,5%).

 Морфологічне підтвердження діагнозу   склало в 2017 році -85,2%, ( 2016р. -82,7%) ,  обл..-82,0% .
В 2013-2017  роках по програмі не отримано жодного хіміопрепарата.   На базі онковідділення  Роменської  ЦРЛ  в 2017 році  проведено 60 онкохворим курси  ПХТ  за власні кошти. За рахунок коштів  місцевого  бюджету   0.5 тис .гривнів  препарати супроводу – 5,0% від запланованого. ( 2016 рік -39 онкохворим       70 курсів ПХТ. За рахунок коштів  місцевого  бюджету   0,6 тис .гривнів  препарати супроводу – 6,0% від запланованого).  
         В 2017 році вперше визнано інвалідами від онкозахворювань -57 онкохворих (2016 рік -68 ) працездатного віку. Медичною реабілітацією в 2017 році  охоплено 96,2% інвалідів, 2016 рік-98,2%).

  Знизився показник важких груп 1 та 2 груп - і в 2017 році склав 70,9%  ( 2014 рік 79,9%, 2016 рік-69,1%),   що свідчить про  більш своєчасну   діагностику онкозахворювань.

   
Згідно  наказу від 11.11.2013 року  затверджено  план заходів щодо розвитку  паліативної допомоги.  Затверджено  положення про палату  паліативного лікування.

 В межах існуючого  ліжкового  фонду, виділено  5 ліжок  для паліативного  лікування  на базі онковідділення Роменської ЦРЛ.   

 
Для надання допомоги в термінальній стадії , протибольової терапії онкологічно хворим в амбулаторних  умовах та лікування вдома, в 2013 році  створена  виїздна бригада. при приймальному відділені ЦРЛ.

З 2015 року    надання  протибольової терапії онкохворим  вдома надається  сімейними  лікарями  центру первинної медико-санітарної допомоги , включаючи  наркотичні знеболюючі.

2017 рік кількість хворих які потребували паліативної допомоги -272, отримали-272 , із них  наркотичні знеболення -68, пероральними формами морфіну 6.

Своєчасність діагностики онкопатології пов'язана з рівнем оснащеності  
В  регіональну програму  було включено оснащення також за рахунок місцевого бюджету.

Так придбання  ректороманоскопа було  передбачено на 2013рік, фіброколоноскопа на 2014 рік.

Капітальний ремонт онковідділення  програмою передбачено на 2014 рік.

В 2013 році за рахунок бюджету розвитку  міста в ЦРЛ придбано  фіброколоноскоп. 

Капітальний ремонт онковідділення не проведено через відсутність коштів.

В 2015 році за рахунок районного бюджету – субвенції  районної ради для онковідділення придбано  електроніж ЕХВЧ 300 «Надія-4» , монітор ЮМ 3000 Т 10, в ЦРБ фіброгастроскоп «Пентакс».

На протязі 2013-2017 років безперебійно використовувалось   централізовано  отримане  Роменською ЦРЛ в 2012 році сучасне обладнання:

1. Комплекс рентгеновский діагностичний  апарат  з цифровою  обробкою зображення РДК ВСМ на з робочих місця.

2.Рентгенівський  багатозрізовий   спіральний  компюторний  томограф.

3.Цифровий мамо графічний апарат ( мамо граф  діагностичний «Либідь»).

У зв’язку із закінченням терміну терміну дії  рішення Роменської міської ради від 31.05.2011 «Про затвердження  Міської  програми боротьби з онкологічними захворюваннями на період до 2016 року в місті Ромни» пропонуємо зняти його з контролю.

Головний лікар Роменської ЦРЛ
В.В. Гунькова

Погоджено

Заступник міського голови





          І.В. Тетірко

Натяганчук
5 18 12

