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 МАТЕРИАЛЫ

для членов информационно-пропагандистских групп

(июль 2018 г.)

АКТУАЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ 
ПОВЫШЕНИЯ КАЧЕСТВА И ДОСТУПНОСТИ УСЛУГ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ

Основные медико-демографические показатели 

На 1 января 2018 г. численность населения в Беларуси составила 
9 491,8 тыс. чел. (прирост по сравнению с 2013 годом – 27,3 тыс. человек). 

В Беларуси отмечено снижение коэффициента смертности населения – с 13,2 в 2013 году до 12,6 в 2017 году.
За 5 месяцев 2018 года коэффициент смертности составил 13,6.

Пока не удалось достичь естественного прироста населения. 

В стране продолжается дальнейшее снижение показателя младенческой смертности. В 2017 году он составил 3,2 на 1 тыс. родившихся. За 5 месяцев 2018 года – 2,1. Республика Беларусь входит в число стран с самым низким уровнем младенческой смертности.

Выросла ожидаемая продолжительность жизни. В 2017 году значение этого показателя составило 74,39 года в общей популяции, в том числе мужчин – 69,27 года, женщин – 79,17 года (в 2013 году соответственно 72,6, 67,8 и 78,4 года). 
Основные показатели обеспечения белорусских граждан медицинской помощью 

Общие затраты на здравоохранение в 2017 году в Республике Беларусь составили 6% ВВП. В государствах ЕС значение данного показателя зафиксировано в среднем на уровне 7,7%, а в странах СНГ – 3,4%. 

Показатель обеспеченности больничными койками краткосрочного пребывания на 10 тыс. населения в Республике Беларусь в 2017 году составил 84,2, что значительно выше, чем в Польше (65,2), Латвии (56,7), Литве (72,6). 

Показатель обеспеченности практикующими врачами на 10 тыс. населения в Республике Беларусь в 2017 году составил 42,2, что выше, чем в странах ЕС (33,4) и странах СНГ (38,1).  

Показатель обеспеченности медицинскими сестрами в Республике Беларусь в 2017 году составлял 133,4 на 10 тыс. населения, что значительно выше аналогичного показателя в странах ЕС (86,8) и СНГ (62). 

По числу амбулаторных посещений на человека в год в 2017 году Республика Беларусь занимает лидирующую позицию – 11,6 посещения. Данный показатель составлял в Латвии 5,9, в Литве – 8,7, в Казахстане – 6,1. 

Средняя продолжительность пребывания в стационаре в Республике Беларусь в 2017 году составила 10,4 дня, что сопоставимо со странами ЕС (10,6) и выше чем в странах СНГ (8,2).

В стране внедрены 6 социальных стандартов в области здравоохранения, все они выполняются: 
· норматив бюджетной обеспеченности расходов на здравоохранение;
· норматив обеспеченности врачами первичного звена;
· норматив обеспеченности больничными койками;
· норматив обеспеченности аптеками;
· норматив обеспеченности бригадами скорой медицинской помощи;
· норматив обеспеченности автотранспортом.
На основе государственных минимальных социальных стандартов в административно-территориальных единицах Республики Беларусь разрабатываются территориальные программы государственных гарантий по обеспечению медицинским обслуживанием граждан (территориальные планы). 
Обеспечение учреждений здравоохранения медицинскими кадрами 

В Республике Беларусь подготовку кадров с высшим медицинским образованием обеспечивают 4 медицинских университета и Белорусская академия последипломного образования. В 2017 году выпуск специалистов с высшим медицинским образованием составил 
3536 человек (в 2013 году – 3098 человек). 

Общее число выпускников медицинских колледжей в 2017 году составило 5574 человека  (в 2013 году – 3655 человек). 

В течение последних пяти лет обеспеченность специалистами с высшим медицинским образованием росла и в 2017 году составила 61,6 на 10 тыс. населения.
Предоставление населению различных видов медицинской помощи, внедрение высокотехнологичных методов лечения 

Медицинскую помощь населению оказывают в 619 больничных и 1414 амбулаторно-поликлинических организациях, 133 станциях скорой медицинской помощи.
Ежегодно отмечается значительное повышение доступности и своевременности оказания  высокотехнологичной помощи пациентам. 

Широко внедряются высокотехнологичные методы лечения в области кардиологии, неврологии и нейрохирургии, травматологии, трансплантологии. 

За пять месяцев 2018 года в республике проведено:

· операций на сердце и сосудах – 7392 (2017 год – 7007); 

· операций на открытом сердце 1555 (2017 год – 1594); 

· операций по замене сердечных клапанов – 739 (2017 год – 756); 

· имплантаций электрокардиостимуляторов и других устройств – 1370 (2017 год – 1280); 

· ангиопластик (восстановлений) коронарных сосудов – 3561 
(2017 год – 3373);

· трансплантаций сердца – 16 (с 2013 по 2017 год выполнено 
202 операции); 

· трансплантаций печени – 32 (с 2013 по 2017 год выполнено 
350 операций); 

· трансплантаций почки – 145 (с 2013 по 2017 год выполнено 
1657 операций); 

· трансплантаций легких – 2. 
Развитие материальной базы здравоохранения

В стране продолжаются реконструкция и строительство объектов здравоохранения.

Справочно.

В 2018 году введены в эксплуатацию терапевтический корпус 4-й городской клинической больницы г.Минска, а также центральная районная больница в г.Миоры.

В настоящее время в Беларуси работает два крупных предприятия, в задачи которых входит выпуск импортозамещающей медицинской продукции.
Ежегодно проводятся закупки дорогостоящего отечественного и зарубежного медицинского оборудования за счет средств республиканского бюджета. В первую очередь речь идет о востребованных томографах. 
В среднесрочной перспективе планируется создать единую интернет-систему, с помощью которой пациент через личный кабинет сможет получить доступ к своей медицинской информации, осуществлять взаимодействие с лечащим врачом.
Повышение качества медицинских услуг 

Каждый гражданин Республики Беларусь вправе получить весь спектр качественных медицинских услуг.

Сегодня предварительная запись (в том числе в субботние дни и через Интернет) проводится повсеместно без ограничения по желаемым пациентами срокам. В последнее время запись на повторный прием осуществляется непосредственно в кабинете врача.

Таким образом, из всей номенклатуры лекарственных средств отечественного производства более 84% занимают лекарственные средства со стоимостью до 10 рублей.
Развитие рынка платных медицинских услуг

Платные медицинские услуги оказываются гражданам Беларуси на добровольной основе сверх гарантированного государством объема бесплатной медицинской помощи. 

В нашей стране осуществляется государственное регулирование платных медицинских услуг. При этом в обязательном порядке учитываются следующие факторы:

· необходимость привлечения дополнительных средств для развития здравоохранения; 
· недопущение бесконтрольного замещения бесплатных услуг платными.

Справочно.

Ежегодно белорусские врачи оказывают медицинские услуги более 160 тыс. иностранцам из почти 130 стран мира. Наибольший удельный вес занимают услуги в области трансплантации, онкологии, диагностики, клинических испытаний.

По итогам 2017 года экспорт медицинских услуг, оказываемых государственными и частными организациями здравоохранения, составил 37,4 млн. долл. США и по сравнению с 2016 годом вырос на 6,2%. 

Важнейшими задачами являются профилактика неинфекционных заболеваний и снижение влияния на здоровье основных факторов риска (курение, нерациональное питание, низкая физическая активность, злоупотребление алкоголем).

В этих целях реализуются республиканские профилактические проекты по формированию здорового образа  жизни.
Дальнейшее развитие получат межрайонные центры для оказания медицинской помощи пациентам с острым нарушением мозгового кровообращения и сердечными заболеваниями.
. 

