Довідка про  хід виконання обласної програми боротьби з

онкологічними захворюваннями на період до 2016 року за 12 місяців 2014 року
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	1.  Удосконалення системи первинної профілактики онкологічних захворювань
	Рівень виявлення злоякісних новоутворень I-II стадії, відсотків кількості осіб, що вперше захворіли (за даними канцер-реєстру)
	2009 -50%

2010 -

50,5%

2011 – 51%

2012 - 

51,5%

2013 -52%

2014 -

53%

2015 -54%

2016 -55% 
	1) формування переліку осіб, що належать до груп ризику, з метою їх оздоровлення, диспансерного спостереження та своєчасного  лікування


	Департамент охорони здоров’я, управління праці та соціального захисту населення  обласної державної адміністрації  


	У лікувально-профілактичних закладах  первинної ланки сформовано перелік осіб, що належать до груп підвищеного ризику розвитку онкологічних захворювань. Забезпечено диспансерне спостереження  та проведення лікування.

На диспансерний облік за 12 місяців 2014 року взято 37870 особи, з них оздоровлено 23620, проліковано 26210 осіб, знято з обліку 5385

Виявлення злоякісних новоутворень I-II стадій зросло  серед вперше виявлених осіб і становить 53,0%     (за 12 місяців 2013 року – 52,0%).



	
	
	
	2) Забезпечення раннього виявлення злоякісних пухлин в закладах охорони здоров’я, що надають первинну медико-санітарну допомогу шляхом підвищення  ефективності профілактичного медичного огляду населення та диспансерного спостереження за хворими з передпухлинними захворюваннями:

- підготувати методичні рекомендації про проведення двоступеневих профілактичних оглядів населення з метою ранньої діагностики злоякісних новоутворень, зокрема візуальних форм раку та передпухлинних захворювань;

- щорічно проводити курси стажування та інформації з питань онкології лікарів терапевтів, лікарів загальнолікувальної практики,  хірургів, акушерів-гінеколо-гів, акушерок та фельдшерів оглядо-вих кабінетів  районних та діль-никних лікарень;

- прийняти необхід-ні заходи щодо укомплектування медичними працівниками дільничних лікарень, амбулаторій, ФАПів та ФП;

- посилити контроль зі сторони міських та  районних спеці-алістів за проведен-ням диспансерного огляду та лікування передпухлинних захворювань фахівцями загально лікувальної  мережі;

- аналізувати та заслуховувати на колегіях управління охорони здоров’я якість та ефектив-ність проведених профоглядів насе-лення та диспансер-ного спостереження за хворими з передпухлинною патологією;

- забезпечити придбання оргтехніки для моніторингу груп підвищеного ризику онкопатології за рахунок місцевих бюджетів.
	Департамент охорони здоров’я, головні лікарі ЛПЗ

Департамент охорони здоров’я,

облонко-диспанасер

Головні лікарі ЦРЛ, райдержадмі-

ністрації 

Головні спеціалісти ДОЗ, головні лікарі сільських та міських райлікарень

Головні спеціалісти ДОЗ, головний онколог, обласний онко-гінеколог, районні спеціалісти

Райдерж-адміністрація

Головні лікарі ЦРЛ


	Виконується. У закладах охорони здоров’я, що надають первинну медико-санітарну допомогу наказом головного лікаря призначено відповідальних за організацію профілактичних медичних оглядів населення. Проводиться контроль якості проведення профоглядів головними лікарями ЛПЗ, головними позаштатними фахівцями Департаменту охорони здоров’я. Департаментом охорони здоров’я облдержадміністрації здійснюється щомісячний моніторинг  проведення онкопрофоглядів  населення. Онкопрофогляди жінок здійснюються з обов’яковим цитологічним обстеженням. Щоквартально аналізується стан диспансеризації  передпухлинної та фонової патології жіночої статевої сфери. 

Станом на 01.01.2015 року профілактичними оглядами з цитологічним дослідженням охоплено 340327 жінок у віці 18 років і старше (94,9%), чоловіків у віці 40 років - 159762 (92,6%) від плану.

Виявлено 896 випадків раку та 24935 передпухлинних захворювань.

Виконується. На базі Комунального закладу «Херсонський обласний онкологічний диспансер» на курсах інформації і стажування з питань онкології за 12 місяців 2014 року проведено навчання:

· лікарів-терапевтів та сімейних лікарів – 41

· лікарів акушерів-гінекологів – 56

· мамологів – 10

· хірургів - 2

· лікарів інших спеціальностей - 5

· фельдшерів та акушерок оглядових кабінетів і ФАПів  - 32

Виконується. Районних терапевтів призначено відповідальними за контроль проведення диспансерного спостереження та лікування хворих на передпухлинні захворювання. Лікарями-кураторами обласного онкологічного диспансеру та головними позаштатними спеціалістами Департаменту охорони здоров’я здійснюється контроль за диспансерним спостереженням хворих з передпухлинними захворюваннями.

Виконується. Питання якості та ефективності проведених профоглядів населення та диспансерного спостереження за хворими з передпухлинною патологією заслуховується, як контрольне на кожній колегії Департаменту охорони здоров’я .

За 12 місяців 2014 року оргтехніка та ендоскопічна апаратура не закуповувалась 



	
	
	
	3) Організувати впровадження в роботу медичних закладів первинної медико-санітарної допомоги скринінгових програм щодо виявлення:

- раку шийки матки - раку молочної залози;

- раку прямої кишки та передміхурової залози;

- раку шкіри та ротової порожнини.
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації, 

райдержадміністрації, міськвиконкоми  ( за згодою)


	Виконується. У 2014 році впроваджено в роботу медичних закладів первинної медико-санітарної допомоги  скринінгові програми щодо виявлення раку візуальних локалізацій.

Скринінгом охоплено 340327 жінок та 159762 чоловіків, виявлено 896 випадків раку, з них:

· раку шийки матки – 56 (50,5% від вперше зареєстрованих)

· раку молочної залози – 165 (41,3%)

· раку прямої кишки – 15 (9,0%)

· раку передміхурової залози – 216 (68,5%)

· раку шкіри – 134 (27,5%)

· ротової порожнини – 6 (12,2%)

	
	
	
	4) Продовжити роботу з формування в лікувально-профілактичних закладах області мережі мамологічних  кабінетів та оснащення їх лікувально-діагностичною апаратурою
	Райдержадмі-ністрації, міськвиконкоми (за згодою), райрада


	Виконується.  В області функціонують 7 районних мамологічних кабінетів та 2 обласних мамологічних центра на базі обласної клінічної лікарні і облонкодиспансеру, оснащених мамографічним обладнанням та апаратами УЗД.

За 2014 рік введено в експлуатацію 1 мамограф в міській клінічній лікарні м.Херсон.



	
	
	
	5)  Продовжити роботу щодо створення  та оснащення у жіночих консультаціях міських та районних лікарень  кабінетів патології шийки матки.
	Райдержадмі-

ністрації, 

міськвиконкоми (за згодою)


	Виконується. У всіх жіночих консультаціях та поліклініках міських та районних лікарнях відкрито   кабінети патології шийки матки, які оснащені відповідним обладнанням та кваліфікованими фахівцями, які пройшли спеціальну підготовку. 



	
	
	
	6) Проводити щорічний моніторинг забруднення канцерогенами і радіонуклідами об’єктів довкілля 
	Головне управління Держсан-епідслужби
	Виконується. Головним управлінням Держсанепід-служби у Херсонській області проводиться постійний моніторинг забруднення канцерогенами та радіонуклідами об’єктів довкілля, досліджено на вміст радіонуклідів у харчових продуктах. Вміст цезію-137 та стронцію-90 у продуктах харчування та у продовольчій сировині не перевищував допустимі норми. Крім того, проводяться радіологічні дослідження питної води із 79 артсвердловин. Вміст природних  та техногенних радіонуклідів у воді відповідає гігієнічним нормативам.

	
	
	
	7) Залучити  засоби масової інформації (преса, телерадіо-компанія), навчаль-ні заклади і громад-ські організації до інформування насе-лення з питань профілактики раннього виявлення та ефективного лі-кування онкологіч-них захворювань 
	Управління обласної державної адміністрації: 

- освіти і науки, 

- охорони здоров’я, 

- соц.захисту;

райдержадмі-

ністрації, міськвиконкоми (за згодою)


	Виконується. Проводиться інформування населення з питань профілактики, раннього виявлення та ефективного лікування онкологічних захворювань через засоби масової інформації. 

За 12 місяців 2014 року по області проведено:

- виступів на телебаченні - 16,

- виступів на радіо - 14,

-  лекцій – 12870

- бесід – 18240

- випущено санбюлетнів – 520

- видано публікацій у пресі - 20



	
	
	
	8) З метою підвищення онкологічної грамотності та настороженості лікарів загально-лікувальної мережі, розробити 5 річні плани підготовки лікарів з онкології на базі обласного онкодиспансеру, проведення лікарських конференцій, засідань наукових товариств з актуальних питань онкології
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації, 

райдержадміністрації, міськвиконкоми  ( за згодою)


	Виконується. Розроблено плани підготовки лікарів ЛПЗ первинної ланки з онкології на базі обласного онкологічного диспансеру.

За 12 місяців 2014 року проведено  3 засідання наукових товариств лікарів-онкологів, 17 виїзних семінарів з питань онкології для медпрацівників ЦРЛ. 

.

	2. Удосконалення методів діагностики злоякісних новоутворень та спеціального лікування онкологічних хворих
	Рівень летальності  до року після встановлення діагнозу
	2009 -35%

2010 -34,5%

2011 -34,0%

2012 - 33,5%

2013 -

33,0%

2014 - 

32,5%

2015 -32,0%

2016 -30%
	1) Створити постійно діючу обласну комісію з числа провідних фахівців з питань стандартизації методів діагностики та лікування злоякісних новоутворень
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації
	Виконується. Створено постійно-діючу комісію з питань онкології з числа головних позаштатних фахівців Департаменту охорони здоров’я обласної державної адміністрації та завідувачів відділень КЗ ХООД для контролю діагностики та лікування хворих на злоякісні новоутворення відповідно до Протоколів, затверджених наказом МОЗ від 17.09.2007 року № 554, наказ МОЗ України від 30.07.2010 № 645 «Про внесення змін до наказу МОЗ України від 17.09.2007 № 554 «Про затвердження протоколів надання медичної допомоги за спеціальністю «онкологія», наказ МОЗ України від 29.04.2011 року № 247 «Про внесення змін до наказу МОЗ України від 17.09.2007 № 554 (зі змінами)».

	
	
	
	2) Добудова третьої черги обласного онкологічного диспансеру
	Управління архітектури та капітального містобудування
	Виконано. 

	
	
	
	3) Забезпечити надання онкологічним хворим стаціонарної допомоги  з використанням комплексу  сучасних методів діагностики, хірургічного, променевого, хіміотерапевтичного лікування відповідно до затверджених стандартів та стадії захворювання
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації
	Виконується. Забезпечується надання онкологічним хворим стаціонарної допомоги з використанням комплексу сучасних методів діагностики, хірургічного, променевого, хіміотерапевтичного лікування відповідно до затверджених протоколів та стадії захворювання. В обласному онкодиспансері створено комфортні умови для перебування хворих.

За 12 місяців 2014 року у стаціонарі КЗ ХООД проліковано – 4714 пацієнтів, виконано 2843 оперативних втручань, 1489 хворих отримали хіміо-променеве лікування.



	
	
	
	4) Оснастити облас-ний онкологічний диспансер сучасною апаратурою та забезпечити  її технічним супрово-дом для проведення діагностики та ліку-вання онкохворих:  

- Комп’ютер – 5шт;

- Універсальна цифрова рентгенів-ська діагностична система для рентге-нографії та рентге-носкопії – 1 шт. 

- Система ультра-звукова діагностич-на експертного класу – 1 шт. .;

- Автомат для фар-бування гістологіч-них препаратів HMS-70 – 1 шт.            

 -Джерело Со60 для гаматерапевтичних апаратів «АГАТ-Р» та  «Терагам К-01» - 2 шт.             

- Рентгентерапевт-тичний апарат для глибокої рентген-терапії – 1 шт.;

- Дозиметр для клі-нічної дозиметрії – 1 шт., 

- Відеобронхоскоп – 1 шт. 
	Обласна державна адміністрація, Департамент охорони здоров’я 
	Виконується. 

За 12 місяців 2014 року КЗ ХООД закуплено медичного обладнання на суму:

за рахунок держбюджету -  тис.грн.,

 за рахунок позабюджетних коштів  168,41 тис.  грн.., 



	
	
	
	5)продовжувати оснащення центра-льних районих та міських лікарень сучасним діагнос-тичним обладнанням:

- Бериславська ЦРЛ:

 Відеоендоскопічна система

Цистоскоп 

- Цюрупинська ЦРЛ

Стаціонарний циф-ровий флюорограф

Фіброгастродуаденоскоп

Фіброколоноскоп 

Кольпоскоп

Відеоцистоскоп

Верхньорогачиць-ка ЦРЛ

Діатермокоагулятор

Ректороманоскоп

Цистоскоп

Бронхоскоп

Езофагогастроскоп

· -Білозерська ЦРЛ

· Бронхоскоп

Відеоколоноскоп 

Фіброгастородуоденоскоп

-Чаплинська ЦРЛ
Кольпоскоп

Гастродуоденоскоп

Колоноскоп


	
	Заплановано на наступні роки

	
	
	
	6) Забезпечити хіміотерапевтичними препаратами та препаратами супро-воду для лікування онкохворих
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації
	Виконується. Отримано онкопрепаратів для лікування хворих на рак за 12 місяців 2014 року:

· за рахунок коштів державного бюджету – на суму 1221,69 тис. грн.., за рахунок місцевого бюджету 89,815 тис. грн., за рахунок інших джерел – 70,672 тис.грн.

	
	
	
	7) Забезпечити медичну, соціальну, психологічну та санаторно-курортну реабілітацію онкологічних хворих


	Департамент охорони здоров’я обласної держав-ної адміністрації, головне управлін-ня праці та соціа-льного захисту населення облас-ної державної адміністрації
	Виконується.  В області впроваджено роботу  міського дитячого реабілітаційного центру для дітей, хворих на онкологічну патологію. Реабілітація онкологічних хворих проводиться в обласному онкодиспансері,  міських та центральних районних лікарнях за місцем проживання відповідно до рекомендацій фахівців. Проводиться безоплатне протезування молочних залоз пацієнток після мастектомії.



	
	
	
	8) Розробити та видати пам’ятки для населення з питань формування здорового способу життя та ранньої діагностики онкозахворювань
	Департамент охорони здоров’я обласної державної адміністрації, обласний центр здоров’я та спортивної медицини
	Розроблено. Обласним центром здоров’я та спортивної медицини видано та розповсюджено через лікувально-профілактичні заклади:

-  пам’яток – 1220

- плакатів - 720

	3. Удосконалення системи надання паліативної допомоги онкологічним хворим
	
	
	1) Розширення можливості паліативної допомоги в обласній лікарні «ХОСПІС»
	Департамент охорони здоров’я

обласної державної адміністрації
	В області з 1998 року функціонує обласна лікарня «ХОСПІС» на 50 ліжок. За 12 місяців 2014 року проліковано 102 онкохворих, яким проводилася симптоматична та протибольова терапія, забезпечено психологічну та соціальну підтримку. 

	
	
	
	2) Створення амбулаторних кабінетів протибольової терапії та виїзних бригад для надання допомоги онкологічним хворим в амбулаторних умовах та їх лікування вдома
	Департамент охорони здоров’я

обласної держав-ної адміністрації, головне управління праці та соціального захисту населення обласної держав-ної адміністрації, районні державні адміністрації, міськвиконкоми  

( за згодою)
	У міських та районних  лікарнях створені виїзні бригади для проведення знеболення хворим на рак. В окремих випадках хворі госпіталізуються у стаціонар по профілю для надання паліативної допомоги. В 2014 році в КЗ ХООД створено кабінет протибольової терапії.

	
	
	
	3) Залучити релігійні організації в якості надання волонтерської допомоги хворим на онкологічну патологію
	Департамент охорони здоров’я

обласної державної адміністрації, громадські об’єднання  (за згодою)
	Виконується. Волонтерську допомогу надають представники Української православної церкви, студенти ХНТУ, союз молодих християн України, церква «Велике доручення»

	
	
	
	4) Підвищити інформованість населення  з питань пов’язаних з наданням паліативної допомоги
	Департамент охорони здоров’я

обласної державної адміністрації
	Виконується. 

За 12 місяців 2014 року надруковано 1 статтю у місцевих газетах з питань надання паліативної допомоги населенню.      

	
	
	
	5) Підготовка лікарів та середнього медичного персоналу сімейної та поліклінічної служби з питань паліативної медицини
	Департамент охорони здоров’я

обласної державної адміністрації
	Виконується. Проведено 1 прес-конференцію з громадським фондом «Об’єднання». Підготовлено лікарів – 3, середнього персоналу - 5


Головний лікар                                                                                                                                                                     І.В.Сокур
