ІНФОРМАЦІЯ
про виконання рішення районної ради від 14 червня 2013 року № 1105

«Про районну цільову соціальну програму протидії захворюванню на

туберкульоз на 2013-2016 роки»
На виконання рішення Рівненської районної ради від 14 червня                   2013 року № 1105 «Про районну цільову соціальну програму протидії захворюванню на туберкульоз на 2013-2016 роки» відділ охорони здоров’я  районної державної адміністрації надає наступну  інформацію.
Відділом охорони здоров’я райдержадміністрації розроблені заходи щодо виконання вищеназваної програми, які розповсюджені по всіх лікувально - профілактичних закладах району. 

З метою покращення розслідування випадків туберкульозу та проведення експертної оцінки фтизіатричної служби в районі створена  районна  комісія по розслідуванню занедбаних випадків туберкульозу, яка провела три засідання, де були детально проаналізовані 27 занедбаних випадків, розроблені заходи щодо попередження  захворюваності на туберкульоз, раннього її виявлення, якісного спеціалізованого лікування та надання  фтизіатричної допомоги. На засідання комісії були запрошені завідувачі амбулаторій загальної практики - сімейної медицини комунального закладу «Рівненський районний центр первинної медико-санітарної допомоги»  на дільницях яких були виявлені такі  випадки.  
На засіданні медичної ради відділу охорони здоров’я райдержадміністрації  заслуховувалась інформація про хід виконання районної цільової соціальної програми протидії захворюванню на туберкульоз на 2013-2016 роки.

З лікарями районних лікарень, терапевтами та сімейними лікарями амбулаторій загальної практики - сімейної медицини комунального закладу «Рівненський районний центр ПМСД» лікарем-фтизіатром проведені навчальні семінари з питань профілактики, діагностики та лікування туберкульозу.  

Приведено у відповідність із міжнародними стандартами єдина обліково - звітна документація.
Всього на диспансерному обліку у районного лікаря - фтизіатра знаходиться 927 хворих, з яких 102 хворих на активні форми туберкульозу, з них- 3 дітей. 
Серед активних хворих на туберкульоз 5 хворих на СНІД, які отримують антиретровірусну терапію в  комунальному закладі «Рівненський обласний центр профілактики та боротьби з ВІЛ - інфекцією/СНІдом».
         За 2016 рік виявлено 86 випадків захворювання на туберкульоз та                    10 рецидивів, з яких  45 занедбаних випадків  та 3 випадки захворювання серед дітей (Дядьковицька, Корнинська та Олександрійська дільниці), 78 випадків легеневого туберкульозу та 7 позалегеневих форм, 55 хворих із бактеріологічним виділенням, що складає  80,8 %.
         Кількість випадків в розрізі дільниць: Клеванська - 16, Дядьковицька - 10, Олександрійська - 9, Новоукраїнська - 8, Квасилівська - 6,  Зорянська - 6, Шпанівська – 6, Городоцька - 6,  Колоденська - 5, Білокриницька – 5, Шубківська - 3, Обарівська  – 3,   Корнинська – 2,  Оржівська - 1.

           Захворюваність становить 92,8 на сто тисяч населення (2015 рік - 72,9), що на 19,9 більше. Найбільша захворюваність: Нова Українка-172,5; Дядьковичі-113,2; Городок -113,2. 

           Питома вага деструктивних форм складає 45  випадків  або 52,3 %, що на 5,9 % меньше ніж в минулому році (58,2 %). 

           В розкладі дільниць найвищі показники: Корнин з 2-х  вперше виявлених випадків – 2 занедбаних (100%); Оржів з 1-го  вперше виявленого випадку –              1 занедбаний (100%); Городок з 6 – ти вперше виявлених випадків – 5-ть  занедбаних (83,3%); Квасилів з 6-ти вперше виявлених випадків – 5-ть занедбаних – (83,3%); Колоденка з 5-ти вперше виявлених випадків –                           4  занедбаних – (80,0 %). 

           Всі вперше виявлені хворі проходять курс лікування в комунальному закладі «Обласний протитуберкульозний диспансер» та в кабінеті контрольованого амбулаторного лікування в Рівненській центральній районній лікарні, згідно категорії. 

           Поширеність туберкульозу на 100 тисяч населення 110,17 (у 2015 році 84,80), на 25,37 більша. Максимальна поширеність: Нова Українка - 172,5; Городок  - 151,05; Дядьковичі – 169,91.
           Протягом поточного року померло 6 хворих, що знаходилися на диспансерному обліку (3 хворих померло від туберкульозу та 3 хворих від супутніх захворювань), (в 2015 році померло 20 осіб, що перебували на обліку, з них від туберкульозу - 11). 

           Первинну інвалідність по туберкульозу отримали 10 хворих. 

 В клінічних лабораторіях  районних лікарень  проводиться мікроскопія мазка харкотиння на кислотостійку паличку. Зроблено 175 мікроскопій,  з яких 3 позитивні, що складає  4,71 %. 

За поточний рік в комунальних закладах: «Обласний дитячий туберкульозний санаторій «Новостав» для дітей з активними формами туберкульозу» РОР оздоровлено 253 дітей, «Обласний туберкульозний санаторій  «Костопіль» оздоровлено 28 дорослих мешканців району.

 В пологових будинках проводиться щеплення вакциною БЦЖ    новонародженим, що не мають протипоказів до вакцинації. Виконано                      771 щеплення, що складає 64,4 %. Основні причини недовиконання вакцинації це: медичні протипокази,  відмова батьків від проведення щеплення своїм дітям.
 З метою раннього виявлення захворювання на туберкульоз дітям до                  14 років проведено 2565 проб Манту.  
 Протягом року організовано безперебійне забезпечення рентгенологічною, флюорографічною плівками, а також реактивами для цих методів обстеження. 
 Профілактичне обстеження населення  проводиться 1 раз  на 2 роки  та щорічно особам, які належать до груп ризику, перебувають на диспансерному обліку, декретованому контингенту.
Виконання рентгенологічного обстеження складає 36403 чоловік, що становить 89,0 % (план на  2016 рік – 40883 осіб).
          Забезпечений доступ до лікування хворих на туберкульоз, у тому числі на мультирезистентний туберкульоз та з ризиком до нього, контактних та інфікованих мікобактеріями туберкульозу дітей та ВІЛ-інфікованих.


 Впроваджений механізм інтегрованої допомоги хворим на ко-інфекцію (туберкульоз, ВІЛ інфекція) та з потрійною патологією (туберкульоз, ВІЛ-інфекція, наркоманія), що базується на відповідних міжнародних рекомендаціях.

З хворими на туберкульоз постійно проводяться тестове консультування та тестування на ВІЛ-інфекцію, бесіди стосовно прихильності безперервного лікування на амбулаторному етапі. 

В медичних закладах району забезпечується дотримання вимог інфекційного контролю. У вогнищах бацилярного туберкульозу відібрано               36 змивів на контроль заключної дезінфекції. Контактні особи взяті на облік, проходять хіміопрофілактику.

          Всі контактні з хворими на активний туберкульоз скеровані на обстеження в комунальний заклад «Обласний протитуберкульозний диспансер», діти з даних вогнищ - на оздоровлення. 

Спеціалістами ветеринарної медицини проведено 5800 алергічних досліджень великої рогатої худоби на туберкульоз. Виявлено двох позитивно реагуючих тварин на введення туберкуліну. Згідно діючої інструкції, тварини здані на діагностичний забій, матеріал направлено для бактеріологічного дослідження,  результати від’ємні.
Для покращення роботи фтизіатричної служби в районі необхідно: 
1.  Головному лікарю  комунального закладу «Рівненський районний центр первинної медико - санітарної допомоги»: 

-  забезпечити проведення детального аналізу виконання обсягів профілактичних щеплень в підпорядкованих закладах та контроль за використанням наявних імунобіологічних препаратів; 

  -   забезпечити централізовану закупівлю туберкуліну для проведення проби Манту, згідно розрахунків, в підпорядкованих лікувальних закладах; 

-   забезпечити виконання плану вакцинації БЦЖ дітей запланованих вікових груп; 
-  забезпечити дотримання вимог «холодового ланцюга» та облік температури у холодильниках з вакцинами у святкові та вихідні дні. 
-   вжити заходи щодо облаштування кабінетів щеплень згідно вимог наказу МОЗ України від 31.12.2009 № 1095 «Питання організації кабінету щеплень». 

-    забезпечити належні умови зберігання, транспортування, приймання та облік вакцин, анатоксинів, туберкульозного алергену. 
-     забезпечити планове виконання флюорообсжень населення району. 
2. Завідувачу акушерсько - гінекологічного відділення Рівненської центральної районної лікарні:
-        забезпечити належні умови зберігання,  приймання та облік вакцин, дотримання  температурного режиму у холодильниках з вакцинами; 

          -   забезпечити вакцинацію БЦЖ новонародженим в пологовому відділенні Рівненської центральної районної лікарні. 

3.   Головним лікарям районних лікарень та комунального закладу «Рівненський районний центр первинної медико - санітарної допомоги» активізувати санітарно - освітню роботу щодо важливості профілактичних щеплень проти туберкульозу.  

Начальник відділу 
охорони здоров’я Рівненської 

районної державної адміністрації                                                       О.Стребчук
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