Министерство здравоохранения Республики Алтай

КОЛЛЕГИЯ

Заседание № 4

18.12.2015 г.                                                                                             Решение № 4.2
О работе лабораторной

службы в Республике Алтай
Заслушав и обсудив доклад главного специалиста МЗ РА по лабораторной службе (Мишенова Е.В.) коллегия отмечает:
Лабораторная служба Республики Алтай: представлена 31 клинико-диагностическими лабораториями различной мощности. Из них 10 лабораторий находятся в г. Горно-Алтайске и 21 в районах республики. Лабораторная служба региона включает подразделения гематологической, биохимической, химико-микроскопической, бактериологической, ИФА и ПЦР-диагностики. 

В лабораторной службе трудятся 30 специалистов с высшим образованием и 182 человека со средним образованием. Все сотрудники имеют сертификат специалиста. Не имеют квалификационных категорий среди врачей 40% (12 человек), среди средних специалистов 31%.

Общее количество проведенных исследований в 2014 году составило 6 308 827. Из них 33% гематологических анализов, 28,5% химико-микроскопических, 22% биохимических, 8% иммунологических и около 7% микробиологические. Таким образом, в общем объеме анализов более 60% составляют гематологические и общеклинические анализы (общий анализ крови, мочи, исследование кала и т.д.) Перечисленное соотношение видов исследований сохраняется на протяжении десятка лет.

Общее количество исследований из года в год непрерывно возрастает. Так, в 2012 году проведено 5 682 551 анализ, в 2013 году - 6 118 342 анализов и в 2014 году — 6 308 827. Внедряются новые виды исследований: определение гликированного гемоглобина, определение ферритина иммунотурбодиметрией, определение прокальцитонина, микроглобулина, исследования кислотно-щелочного состояния, расширение спектра показателей гемостаза и другое.

В распоряжении лабораторной службы находятся 28 гематологических анализаторов, 15 биохимических анализаторов, 17 фотометров для мочи, 21 фотометр для ИФА. Лаборатории районных больниц оснащены приборами, поставленными по национальному проекту, поставки приборов осуществлялись в 2006 - 2007 годах и в настоящее время приборный парк этих лабораторий имеет большой процент износа. Сейчас, с позиций 21 века, качество анализов в первую очередь зависит от оборудования и применяемых в лаборатории высокотехнологичных методов. В Усть-Коксинской больнице биохимические исследования проводятся ручными методиками на фотоколориметре, на котором уровень ферментов можно определить устаревшей методикой по конечной точке. Многие районные лаборатории из-за финансовых проблем ощущают нехватку реактивов (Турочакская больница, Усть-Коксинская, Чойская больницы). Большая проблема в районных лабораториях с техническим обслуживанием современных приборов. В лабораториях республики низкий уровень компьютеризации, отсутствуют в лабораториях лабораторные информационные системы (ЛИС), способные повысить производительность труда.
Несмотря на перечисленные трудности в районных лабораториях проводится от 26 до 38 анализов на одного больного при среднероссийском показателе 38. В городских лечебных учреждениях этот показатель составил 52. На 100 посещений поликлиники количество анализов составило на селе от 168 до 230, в городских больницах — 221.
Для повышения достоверности лабораторной информации в лабораториях должны проводиться программы внутреннего и внешнего контроля качества. В программах Федерального внешнего контроля качества в 2014 году участвовали из 31 лаборатории всего 12. Количество участников от нашего региона за последние три года снизилось с 24 лабораторий до 12. 

Централизация лабораторных исследований — общемировая тенденция в организации лабораторной службы. В нашей стране происходит плавное реформирование структуры лабораторной службы — переход от модели 1 ЛПУ — 1 КДЛ к новой: 1 централизованная лаборатория — несколько ЛПУ. В 2016 году в Горно-Алтайске планируется создание централизованной лаборатории на базе Республиканской больницы.
Коллегия решила:

Признать работу «О состоянии лабораторной службы в Республике Алтай» -  удовлетворительной.

Рекомендовать: 

1. Главным врачам районных больниц, Республиканской больницы:

1.1. Обеспечить своевременную подготовку и переподготовку врачей – специалистов.
1.2. Обеспечить финансирование участие в программах ФСВОК и закупку контрольных материалов для проведения программ контроля качества лабораторных исследований.
2. Главному специалисту МЗ РА по лабораторной диагностике (Мишенова Е.В.):

2.1. Предоставлять в Министерство здравоохранения РА информацию об участниках Федеральной системы внешней оценки качества среди лечебных учреждений республики для принятия управленческих решений по 100% обеспечению участия всех лабораторий.
2.2. Обеспечить качественный мониторинг работы лабораторий районных больниц.

Контроль за выполнением решения Коллегии оставляю за собой.

Председатель Коллегии,

Министр                                                



     В.А. Пелеганчук 

Секретарь Коллегии                                  
      

     Ф.Ф. Федотов

