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ПОЯСНЮВАЛЬНА ЗАПИСКА

до проекту рішення голови Запорізької обласної ради «Про припинення діяльності комунальної установи «Обласний клінічний наркологічний диспансер» Запорізької обласної ради  шляхом приєднання до комунальної установи «Обласна клінічна  психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради»
1. Обґрунтування необхідності прийняття рішення
Оптимізація мережі закладів охорони здоров’я з надання психіатричної допомоги,  ефективне використання коштів обласного бюджету.
Покращення надання психіатричної (наркологічної) медичної допомоги.

2. Мета і шляхи її досягнення
Проект розпорядження голови обласної ради підготовлений з метою  оптимізації мережі закладів охорони здоров’я з надання психіатричної (наркологічної) медичної допомоги та ефективного використання коштів обласного бюджету.

3. Правові аспекти

Ст.ст.43, 60 Закону України «Про місцеве самоврядування в України», ст.104-106 Цивільного кодексу України, з метою проведення реструктуризації, реорганізації та оптимізації інфраструктури психіатричної служби без погіршення умов надання медичної допомоги психічно хворим та ефективного використання коштів обласного бюджету. 
4. Фінансово - економічне обґрунтування.

1. Ліквідація дублюючих функцій адміністративно-господарчої частини (головний лікар та інший персонал), що дозволить скоротити штати закладу на 10  посад (економія заробітної плати з нарахуваннями на рік  1300,0 тис. грн.)

5. Позиція заінтересованих органів.

Комунальною установою «Обласний клінічний наркологічний диспансер» Запорізької обласної ради надається медична допомога переважно непсихотичним формам аддиктивної патології. В той же час, переважна більшість психотичних розладів, викликаних вживанням психоактивних речовин, стаціонарно лікується в умовах стаціонару обласної клінічної психіатричної лікарні. Гострі алкогольні синдроми, які є психічними наслідками хронічної інтоксикації алкоголем традиційно лікуються на   психіатричних ліжках.  Цей контингент хворих зазвичай не доходить до наркологів для отримання спеціалізованого протиалкогольного лікування та реабілітаційних заходів. У 2017 році в структурі стаціонарної допомоги хворим на наркологічні розлади в області  спостерігалася тенденція зростання кількості пролікованих хворих на базі психіатричних ліжок майже вдвічі у порівнянні з 2016 р. (2209 хворих у 2016 році та  3641 хворих у 2017). Зростання питомої ваги інтоксикаційних психозів внаслідок вживання психоактивних речовин в структурі стаціонарної допомоги на психіатричних ліжках та відсутність механізму перенаправлення в межах  психіатричної служби для надання подальшої спеціалізованої наркологічної допомоги, також відіграють негативну роль в доступності надання медичної наркологічної допомоги хворим на наркопатологію.
Серед чинників, що впливають на рівень госпіталізації хворих до Диспансеру є відсутність прийому хворих на стаціонарне лікування в нічний час, святкові та вихідні дні. Відсутність цілодобової госпіталізації суперечить принципам надання психіатричної (наркологічної) допомоги, а саме доступність такої допомоги - цілодобове обслуговування без вихідних днів та відсутності перерв навіть на свята (24/7/365). Відсутність діагностичної бази належного рівня (рентгенологічного кабінету, оглядового гінекологічного кабінету, хірургічного кабінету) унеможливлює організацію надання ургентної допомоги. На теперішній час флюорографічне обстеження хворим здійснюється в плановому порядку за місцем проживання та на базі комунальної установи «Обласна клінічна психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради (вул. Сєдова, 6). Існуючі приміщення Диспансеру не дозволили організувати функціонування  повноцінного харчоблоку. З 2016 року організовано чотириразове лікувальне харчування хворих на базі харчоблоку комунальної установи «Обласна клінічна психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради. 
      	З метою позитивного сприяння розвитку та поліпшення надання психіатричної (наркологічної) допомоги на засадах впровадження ефективних методів діагностики та лікування, прогресивних форм організації психіатричної (наркологічної) допомоги доцільним становиться питання імплементації  наркологічної ланки в загальну структуру психіатричної допомоги.  
За рахунок об’єднання лікувальних закладів  будуть ліквідовані дублюючі функції адміністративно-господарської частини (головний лікар та інший персонал), що дозволить скоротити штати закладу. Оптимізація ліжкового фонду, а саме скорочення ліжкової потужності Диспансеру на 10 ліжок також дасть економічний ефект. Передбачена економія заробітної плати з нарахуваннями на рік може скласти 1,300 тис. грн. 	При скороченні  штатних одиниць фізичним особам, які підпадають під скорочення, буде запропоновано працевлаштування в комунальну установу «Обласна клінічна психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради. 
В умовах запланованого створення комунального некомерційного підприємства така реорганізація дасть можливість провести перепрофілювання наркологічних ліжок для провадження реабілітаційних програм та медико-психологічного супроводу наркозалежних хворих та хворих на алкоголізм. Крім удосконаленої міжгалузевої співпраці, даний захід дозволить оптимізувати адміністративно-управлінський, господарсько-обслуговуючий апарат та бухгалтерсько-економічну службу та зменшити щорічні витрати.      
 	Припинення діяльності комунальної установи «Обласний клінічний наркологічний диспансер» Запорізької обласної ради шляхом приєднання до комунальної установи «Обласна клінічна психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради необхідні умови для надання психіатричної (наркологічної) допомоги та правового захисту осіб, яким надається така допомога і більш раціонально буде використовуватися ліжковий фонд, трудові та матеріальні ресурси для досягнення кінцевих результатів при наданні психіатричної (наркологічної) допомоги населенню, а саме:
1. більш раціонально буде використовуватись ліжковий фонд, трудові та матеріальні ресурси для досягнення кінцевих результатів при наданні психіатричної (наркологічної) допомоги населенню;
1. не буде дублюватися надання стаціонарної та консультативної медичної допомоги населенню;
1. переважна кількість приміщень наркологічного диспансеру буде використовуватися для станів, які не потребують цілодобового перебування у закладі, що дасть змогу наблизити психіатричну (наркологічну) допомогу до населення;
1. оперативність у наданні медичної допомоги та прийнятті рішень.
   Проект розпорядження голови облдержадміністрації не стосується інтересів інших органів, крім закладів охорони здоров’я і головних розпорядників коштів, за рахунок яких утримуються ці заклади охорони здоров’я.
	6. Регіональний аспект.
Обласна рада  Запорізької області  діє в межах чинного законодавства, а  відповідно до Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні» заклади охорони здоров’я, розташовані на територіях регіонів є спільною власністю територіальної громади Запорізької обласної ради. 
	
7. Прогноз результатів.

Припинення діяльності комунальної установи «Обласний клінічний наркологічний диспансер» Запорізької обласної ради шляхом приєднання до комунальної установи «Обласна клінічна психіатрична лікарня» Запорізької обласної ради призведе до ліквідації дублюючих функцій, економії бюджетних коштів та не погрішить надання спеціалізованої психіатричної (наркологічної) медичної допомоги. 

Директор Департаменту
охорони здоров’я 
облдержадміністрації	          	                                                          В.КЛИМЕНКО

