Анализ основных показателей реализации территориальной программы  обязательного медицинского страховании Магаданской области  за 2011 год.
Территориальная программа ОМС (далее ТПОМС) в составе Территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Магаданской области бесплатной медицинской помощи на 2011 год (далее ТПГГ) утверждена постановлением администрации Магаданской области от 30.12.2010 года № 752-па «О территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на территории Магаданской области на 2011 год» (в редакции от 08.12.2011 г. № 890-па) и составляет 37,5% от общей стоимости ТПГГ (Рис. № 1).
Структура ТПГГ Магаданской области на 2011 год.
	Источники финансирования Территориальной программы 
	Расчетная стоимость Территориальной программы
	Утвержденная стоимость Территориальной программы
	Дефицит стоимости утвержденной Территориальной программы к расчетной

	
	(тыс. рублей)
	%
	(тыс. рублей)
	%
	(тыс. рублей)
	В %

	Бюджет здравоохранения
	1 941 138,73
	48,3
	2 428 682,35
	62,5
	-487 543,62

	-25,1

	Программа ОМС (5 статей)
	2 077 130,81
	51,7
	1 459 600,30
	37,5
	617 530,51
	29,7

	ВСЕГО на ТПГГ:
	4 018 269,54
	100,0
	3 888 282,65
	100
	129 986,89
	3,2


Рис. № 1
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Расчетная стоимость территориальной программы обязательного медицинского страхования на 2011 год определена в соответствии с постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 г. № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год», информационным письмом Минздравсоцразвития от 17.12.2010 г. № 20-2/10/2-12028 «О формировании и экономическом обосновании территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на 2011 год» и составила в 2011 году по базовой программе ОМС (по пяти статьям расходов) 2 077 130,81 тыс. рулей, что на 287 092,88 тыс. рублей меньше по сравнению с прошлым годом. Это объясняется уменьшением в 2011 году утвержденных объемных показателей по лечебно-профилактическим учреждениям: 
- по стационарной помощи на 94 904 койко-дня;

- по стационарозамещающей помощи на 1 650 пациенто-дня.
Уменьшение объемных показателей в 2011 году связано с сокращением коечного фонда и уменьшением сроков госпитализации, что объясняется стремлением приведения объемов медицинской помощи на территории Магаданской области к федеральным нормативам и соответственно уменьшению дефицита стоимости  ТПОМС.
Утвержденная стоимость Территориальной программы ОМС по пяти статьям расходов составила 1 459 600,3 тыс. рублей.
Уровень обеспеченности Территориальной программы ОМС по пяти статьям расходов составил 70,3%. Дефицит Территориальной программы ОМС по базовой программе, сложившийся на территории области и отражающий потребность на утвержденные объемы медицинской помощи на территории Магаданской области, составил 617 530,51тыс. рублей или 29,7% (в 2010 году – 52,5%), из них:

-  63,7 % дефицита складывается из-за завышенных на территории Магаданской области по сравнению с федеральными нормативами объемов медицинской помощи в расчете на 1 человека, а именно:
- по стационарной помощи – 2,307 койко-дней (федеральный норматив – 1,894),
- по стационарозамещающей помощи – 0,795 пациенто-дней (федеральный норматив – 0,490).
      При анализе дефицита стоимости Территориальной программы ОМС следует учитывать тот факт, что из года в год дефицит средств ОМС покрывается средствами консолидированного бюджета на расходы, входящие в базовую программу ОМС. Так, в 2011 году за счет средств консолидированного бюджета на финансирование расходов, входящих в базовую программу ОМС, планировалось направить 503 749,68 тыс. рублей, в том числе:

           - на заработную плату и начисления на выплаты по оплате труда – 486 946,75 тыс. рублей;

          - на медикаменты, перевязочные средства – 8 927,75 тыс. рублей;

          - на мягкий инвентарь и обмундирование – 352,47 тыс. рублей;

          - на приобретение продуктов питания – 1 514,41 тыс. рублей;

          - на медицинский инструментарий со сроком службы до 12 месяцев – 124,99 тыс. рублей;

 - прочие работы, услуги (оплата стоимости анализов при отсутствии своей лаборатории) – 5883,31 тыс. рублей.

С учетом расходов консолидированного бюджета на финансирование расходов, входящих в базовую программу ОМС, Территориальная программа ОМС (по базовой программе) выглядит следующим образом:

· Расчетная потребность по методике ФФОМС – 1 683 885,75 тыс. рублей,
                          Утверждено – 1 963 349,98 тыс. рублей, в том числе:

                        - средства ОМС – 1 459 600,3 тыс. рублей,

               - средства консолидированного бюджета на финансирование статей расходов, входящих в базовую программу ОМС – 503 749,68 тыс. рублей
Профицит – 279 464,23 тыс. рублей или 16,6 %.

· Расчетная потребность по методике, применяемой на территории Магаданской области  (на завышенные объёмные показатели) - 2 077 130,81 тыс. рублей

                          Утверждено – 1 963 349,98 тыс. рублей, в том числе:

                        - средства ОМС – 1 459 600,3 тыс. рублей,

               - средства консолидированного бюджета на финансирование статей расходов, входящих в базовую программу ОМС – 503 749,68 тыс. рублей
Дефицит – 113 780,83 тыс. рублей или 5,5%
Утвержденная стоимость Территориальной программы ОМС в 2011 году увеличилась по сравнению с 2010 годом на 335 453,9 тыс. рублей или на 29,8%.
Структура утвержденной Территориальной программы ОМС Магаданской области
в 2010-2011 гг.
	Направление расходов
	2010 год
	2011 год
	Изменения (+,-)

	
	(тыс. руб.)
	%
	(тыс. руб.)
	%
	(тыс. руб.)
	%

	Финансирование ЛПУ
	1 032 650,4
	91,9
	1 355 966,3
	92,9
	323 315,9
	31,3

	Лечение застрахованных за пределами области
	14 000,0
	1,2
	15000,0
	1,0
	1  000,0
	     7,1

	Лечение иногородних
	9 000,0
	0,8
	22000,0
	1,5
	13 000,0
	 144,4

	АУП системы ОМС
	49 186,0
	4,4
	58805,2
	4,1
	9 619,2
	19,6

	НСЗ
	19 310,0
	1,7
	7 828,8
	0,5
	-11 481,2
	-59,5

	ВСЕГО на ТПОМС:
	1 124 146,4
	100
	1 459 600,3
	100
	335 453,9
	29,8


Согласно данной структуре в 2011 году по сравнению с прошлым годом на  323 315,9 тыс. рублей или 31,3% увеличилось финансирование лечебно-профилактических учреждений области, на 11 481,2 тыс. рублей или 59,5% уменьшился   нормированный страховой запас фонда, на 9 619,2 тыс. рублей или 19,6% увеличились административно-управленческие расходы системы ОМС, на 14000,0 тыс. рублей или 60,9% увеличились межтерриториальные расчеты (лечение застрахованных за пределами области + лечение иногородних).
В реализации территориальной программы ОМС в 2011 году принимают участие 25 лечебно-профилактических учреждения, из них:

- 5 государственных учреждений здравоохранения, в том числе «Центр здоровья»;

- 18 муниципальных учреждений здравоохранения, в том числе 9 учреждений Управления здравоохранения мэрии г. Магадана и 9 Центральных районных больниц (в том числе фельдшерско-акушерские пункты);

- 1 учреждение частной системы здравоохранения (ООО «Дантист-Плюс»)

- 1 учреждение других министерств и ведомств (ФКУЗ «Медико-санитарная часть МВД России по Магаданской области).

Для анализа основных показателей реализации территориальной программы ОМС за  2011 год используются данные:

· Формы 0503117 (утверждена Приказом ФОМС от 29.05.2009 г. № 121 «Об утверждении состава показателей по ф. 0503117 «Отчет об исполнении бюджета» по состоянию на 01.01.2012г., 

· Формы № 10 «Сведения о поступлении и расходовании денежных средств ОМС страховыми медицинскими организациями» за январь-декабрь 2010-2011 г.г., 

· Формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению» за 2011 год
Оказание и финансирование стационарной медицинской помощи гражданам Магаданской области в рамках территориальной программы ОМС

за 2010-2011 г.г. 

	 
	Число больных
	Число койко-дней
	Объемы финансирования (тыс. рублей)
	Средняя стоимость лечения одного больного (рублей)
	Средняя стоимость одного койко-дня (рублей)
	Средняя длительность пребывания больного на койке (дней)

	 
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011

	Областные в том числе:
	13639
	13516
	214828
	191717
	304448,3
	567311,6
	22321,9
	41973,3
	1417,2
	2959,1
	15,8
	14,2

	Областная б-ца
	11890
	11162
	183926
	154053
	231659,8
	461756,4
	19483,6
	41368,6
	1259,5
	2997,4
	15,5
	13,8

	Онкодиспансер
	1749
	1767
	30902
	28489
	72788,5
	95912,3
	41617,2
	54279,7
	2355,5
	3366,6
	17,7
	16,1

	Кожвен-диспансер
	
	587
	8438
	9175
	 
	9642,9
	 
	16427,4
	 
	1051,0
	
	15,6

	г. Магадан
	12053
	10209
	135215
	93868
	199144,6
	191536,9
	16522,4
	18367,6
	1472,8
	2040,5
	11,2
	9,0

	Ола 
	1766
	1627
	19593
	18405
	25430,3
	29348,8
	14399,9
	18038,6
	1297,9
	1594,6
	11,1
	11,3

	Хасын
	1613
	1604
	19983
	18600
	29622,6
	36073,5
	18364,9
	22489,7
	1482,4
	1939,4
	12,4
	11,6

	Омсукчан
	1461
	1114
	15887
	11598
	19103,0
	19273,8
	13075,3
	17301,4
	1202,4
	1661,8
	10,9
	10,4

	Среднекан
	982
	861
	10355
	8672
	12375,6
	8915,5
	12602,4
	10354,8
	1195,1
	1028,1
	10,5
	10,1

	Северо-Эвенск
	898
	860
	11113
	9339
	8725,5
	8312,2
	9716,6
	9665,4
	785,2
	890,1
	12,4
	10,9

	Сусуман
	2236
	1861
	26791
	20853
	34896,3
	40191,3
	15606,6
	21596,6
	1302,5
	1927,4
	12,0
	11,2

	Тенька
	1080
	992
	11414
	9787
	15435,1
	18575,8
	14291,8
	18725,5
	1352,3
	1898,0
	10,6
	9,9

	Ягодное
	3157
	2800
	33873
	28512
	34232,1
	40518,1
	10843,2
	14470,8
	1010,6
	1421,1
	10,7
	10,2

	Итого по муниципальным образованиям:
	25246
	22147
	284224
	219634
	378965,1
	392745,9
	15010,9
	17733,6
	1333,3
	1788,2
	11,3
	9,9

	Итого:
	38885
	35663
	499052
	411351
	683413,4
	960057,5
	17575,2
	26920,3
	1369,4
	2333,9
	12,8
	11,5


За 2011 год число больных в стационарах, получивших медицинскую помощь в рамках территориальной программы ОМС, уменьшилось на 8,3 % по сравнению с аналогичным периодом прошлого года и составило 35663 человек.
За 2011 год в круглосуточных стационарах больными проведено 411351 койко-дней, что на 87701 койко-дней или на 17,6% меньше по сравнению с аналогичным периодом прошлого года.
Снижение объёмных показателей 2011 года по сравнению с 2010 годом связано с сокращением плановых объёмных показателей (уменьшение коечного фонда, снижением средних дней госпитализации)
На лечение больных в стационарах из средств ОМС израсходовано  960057,5 тыс. рублей, что на 276644,1 тыс. рублей или 40,5 % больше, чем за аналогичный период 2010 года. Высокий процент увеличения финансирования в 2011 году по сравнению с 2010 годом связан с наполнением тарифа по базовой программе ОМС для  ГУЗ «Магаданская областная больница», а так же включением в перечень учреждений финансируемых в 2011 году за счёт средств ОМС  ГУЗ «Магаданский областной кожно-венерологический диспансер».
Стоимость лечения одного больного составила в среднем 26920,3 рублей, что выше соответствующего показателя за 2010 год на 9345,1 рублей или на 53,2 %.

Средняя стоимость одного койко-дня составила в среднем 2333,9 рублей, что выше аналогичного показателя за 2010 год на 964,5 рублей или на 70,4% и составляет 79,9% от федерального норматива (1167,0*2,5033=2921,4 руб.)
Средние сроки лечения одного больного в стационарах за 2011 год снизились на 10,2% и в среднем составили 11,5 дней (за 2010 год – 12,8 дней), что на 9,5 % больше норматива (Рис. № 2).                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       
Рис. № 2
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Динамика выполнения территоральной программы ОМС по показателю "Средняя длительность 

пребывания больного на койке"  за 2010-2011 г.г.

Федеральный норматив (дней на 1 жителя)

Средняя длительность пребывания больного

на койке (план)

Средняя длительность пребывания больного

на койке (факт)


В государственных учреждениях здравоохранения Магаданской области средняя длительность пребывания больного на койке снизилась на 10,1% и составила 14,2 дней (за 2010 год – 15,8 дня). В муниципальных медицинских учреждениях в среднем длительность пребывания снизилась на 12,4% и составила до 9,9 дней (за 2010 год – 11,3). 

Анализ фактических показателей стационарной помощи 
по Магаданской области за 2011 год:
	 

 
	Число больных


	Число койко-дней


	Средняя длительность пребывания

	
	
	
	больного на койке 

	
	План 2011
	Факт 2011
	% выполнения
	План 2011
	Факт 2011
	% выполнения


	План 2011
	Факт 2011

	Областные
	12719
	13516
	106,3
	169931
	191717
	112,8
	13,4
	14,2

	В т.ч.:
	
	
	
	
	
	
	
	

	Областная больница
	10516
	11162
	106,1
	136605
	154053
	112,8
	13,0
	13,8

	Кожвен
	592
	587
	99,2
	8462
	9175
	108,4
	14,3
	15,6

	Онкодиспансер
	1611
	1767
	109,7
	24864
	28489
	114,6
	15,4
	16,1

	Г. Магадан
	10860
	10428
	96,0
	96657
	93868
	97,1
	8,9
	9,0

	Ола
	1390
	1627
	117,1
	14061
	18405
	130,9
	10,1
	11,3

	Хасын
	1215
	1604
	132,0
	12089
	18600
	153,9
	9,9
	11,6

	Омсукчан
	1019
	1114
	109,3
	9478
	11598
	122,4
	9,3
	10,4

	Среднекан
	793
	861
	108,6
	7311
	8672
	118,6
	9,2
	10,1

	Северо-Эвенск
	856
	860
	100,5
	8011
	9339
	116,6
	9,4
	10,9

	Сусуман
	1996
	1861
	93,2
	20887
	20853
	99,8
	10,5
	11,2

	Тенька
	1069
	992
	92,8
	9858
	9787
	99,3
	9,2
	9,9

	Ягодное
	2870
	2800
	97,6
	30018
	28512
	95,0
	10,5
	10,2

	Итого по МО:   
	22068
	22147
	100,4
	208370
	219634
	105,4
	9,4
	9,9

	ВСЕГО:
	34787
	35663
	102,5
	378301
	411351
	108,7
	10,9
	11,5

	Норматив по РФ
	
	
	
	
	
	
	10,5
	


План 2011 года по больным выполнен на 102,5%, план по количеству койко-дней выполнен на 108,7%, на ряду с эти наблюдается превышение средней длительности пребывания больного на койке по сравнению с утвержденным на  5,5%, по сравнению с федеральным нормативом 9,5% (Рис. № 3).  Превышение средних дней госпитализации больных над плановыми приводит к перевыполнению количества койко-дней и требует более жесткого контроля.

Рис. № 3
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Приведение показателя к нормативу РФ (10,5)  крайне затруднительно из-за особенностей региона: суровые климатические условия, разбросанность и отдаленность малонаселенных пунктов, расположенных на большом расстоянии от районных и областного центров, слабая транспортная инфраструктура, дефицит кадров и отсутствие узких специалистов первичного звена приводит к увеличению хронических заболеваний и утяжелению протекания заболеваний, что способствует увеличению сроков пребывания больных на койках. 
Оказание и финансирование амбулаторно-поликлинической медицинской помощи гражданам Магаданской области в рамках территориальной программы ОМС

за 2010-2011 г.г. 

	
	Число посещений
	Объемы финансирования

(тыс. рублей)
	Средняя стоимость одного посещения (рублей)

	
	2010 год
	2011 год
	2010 год
	2011 год
	2010 год
	2011 год

	Областные
	49495
	   84821
	31558,8
	38471,0
	637,6
	453,6

	Г. Магадан
	775073
	735964
	206313,8
	236459,5
	266,2
	321,3

	Ола
	70168
	     68336
	6615,9
	6299,1
	94,3
	 92,2

	Хасын
	50860
	44860
	10656,1
	9906,7
	209,5
	220,8

	Омсукчан
	48173
	49094
	5052,1
	7169,6
	104,9
	    146,0

	Среднекан
	26163
	22508
	1316,0
	3161,1
	50,3
	140,4

	Северо-Эвенск
	23362
	18294
	4201,0
	3596,0
	179,8
	196,6

	Сусуман
	70530
	71808
	7641,3
	8364,6
	108,3
	116,5

	Тенька
	44616
	36933
	6355,7
	7287,4
	142,5
	197,3

	Ягодное
	103113
	98964
	6383,0
	7184,3
	61,9
	72,6

	Всего:
	1261553
	1231582
	286093,7
	327899,3
	226,8
	266,2


Анализ фактических показателей амбулаторно-поликлинической помощи 
по Магаданской области за 2011 год:
	
	Число посещений

	
	План
	Факт
	% выполнения

	Областные
	86 513
	   84 821
	98,0

	Областная больница
	33359
	36373
	109,0

	Кожвен
	23660
	25704
	108,6

	Онкодиспансер
	8118
	10101
	124,4

	Центр планирования семьи и репродукции
	7767
	5574
	71,8

	Центр медицинской профилактики (Центр здоровья)
	13609
	7069
	51,9

	Г. Магадан
	850 234
	735 964
	86,6

	Ола
	                 90 237
	           68 336
	75,7

	Хасын
	59 139
	44 860
	75,9

	Омсукчан
	53 934
	49 094
	91,0

	Среднекан
	28 525
	22 508
	78,9

	Северо-Эвенск
	31 409
	18 294
	58,2

	Сусуман
	83 859
	71 808
	85,6

	Тенька
	59 384
	36 933
	62,2

	Ягодное
	118 541
	98 964
	83,5

	Всего:
	1 461 775
	1 231 582
	84,3


За 2011 год в рамках территориальной программы ОМС по амбулаторно-поликлинической медицинской помощи количество посещений согласно статистическим данным составило 1231582, что на 2,4% меньше, чем за аналогичный период 2010 года. План 2011 года выполнен на 84,3%. Крайне низкий процент выполнения объёмных показателей отмечен в: ГУЗ «Магаданский областной центр медицинской профилактики» - отделение Центр здоровья – 51,9%, МУЗ «Северо-Эвенская ЦРБ» -58,2%, поликлиника ФКУЗ «МСЧ МВД России по Магаданской области» - 56,1%. Самый высокий процент перевыполнения объёмных показателей наблюдается в ГУЗ «Магаданский областной онкологический диспансер» - 124,4%.
На оказание медицинской помощи в условиях амбулаторно-поликлинических учреждений  из средств ОМС за 2011 год израсходовано   327899,3 тыс. рублей, на 41805,6 тыс. рублей или 14,6% больше, чем за 2010 год.
Средняя стоимость одного посещения  составила 266,2 рублей, что на 39,4 рублей или 17,4% больше, чем в 2010 году и составляет 62,7% от федерального норматива (169,5*2,5033= 424,3 руб.).
Оказание и финансирование медицинской помощи в дневных стационарах гражданам Магаданской области в рамках территориальной программы ОМС

по МО и областным ЛПУ за 2010-2011 г.г. 

	 
	Число
 больных
	Число 
пациенто-дней
	Объемы финансирования (тыс. рублей)
	Средняя стоимость лечения одного больного (рублей)
	Средняя стоимость одного пациенто-дня (рублей)
	Средняя длительность пребывания больного на койке (дней)

	 
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011
	2010
	2011

	Областные, в т.ч:
	625
	1841
	9440
	23712
	13389,5
	27735,5
	12862,2
	15065,5


	878,2
	1169,7
	15,1
	12,9

	Областная б-ца
	292
	1043
	4233
	11815
	2826,6
	14457,1
	9680,1
	13861,1
	667,8
	1223,6
	14,5
	11,3

	Онкология
	333
	410
	5207
	5919
	10562,9
	9463,1
	31720,4
	23080,6
	2028,6
	1598,8
	15,6
	14,4

	Кожвен
	
	388
	
	5978
	 
	3815,3
	 
	9833,4
	 
	638,2
	
	15,4

	г. Магадан
	4587
	4343
	52358
	43245
	11477,6
	16903,0
	2502,2
	3892,0
	219,2
	390,9
	11,4
	10,0

	Ола 
	1100
	981
	11426
	10279
	2941,7
	7909,0
	2674,3
	8062,2
	257,5
	769,4
	10,4
	10,5

	Хасын
	456
	505
	4806
	5223
	2506,8
	2984,9
	5497,4
	5910,8
	521,6
	571,5
	10,5
	10,3

	Омсукчан
	534
	531
	6182
	5942
	3395,2
	3268,8
	6358,1
	6156,0
	549,2
	550,1
	11,6
	11,2

	Среднекан
	558
	513
	5563
	4578
	1695,5
	1711,7
	3038,5
	3336,5
	304,8
	373,9
	10,0
	8,9

	Северо-Эвенск
	227
	213
	2817
	2375
	1291,7
	1271,9
	5690,3
	5971,3
	458,5
	535,5
	12,4
	11,2

	Сусуман
	715
	715
	6739
	6430
	2008,7
	1705,6
	2809,4
	2385,5
	298,1
	265,3
	9,4
	9,0

	Тенька
	335
	428
	4425
	5018
	1907,3
	2398,5
	5693,4
	5604,0
	431,0
	478,0
	13,2
	11,7

	Ягодное
	973
	863
	10320
	8522
	3295,4
	2563,2
	3386,8
	2970,1
	319,3
	300,8
	10,6
	9,9

	Итого по МО:
	9485
	9092
	104636
	91612
	30519,9
	40716,6
	3217,7
	4478,3
	291,7
	444,4
	11,0
	10,1

	Итого:
	10110
	10933
	114076
	115324
	43909,4
	68452,1
	4343,2
	6261,1
	384,9
	593,6
	11,3
	10,5


Анализ фактических показателей стационарозамещающей помощи 
по Магаданской области за 2011 год:
	 

 
	Число больных


	Число койко-дней
	Средняя длительность пребывания

	
	
	
	больного на койке 

	
	План 2011
	Факт 2011
	% выполнения
	План 2011
	Факт 2011
	% выполнения

	План 2011
	Факт 2011

	Областные
	1710
	1841
	107,7
	21478
	23712
	110,4
	12,6
	12,9

	В т.ч.:
	
	
	
	
	
	
	
	

	Областная больница
	1033
	1043
	101,0
	11320
	11815
	104,4
	11,0
	11,3

	Кожвен
	367
	388
	105,7
	5253
	5978
	113,8
	14,3
	15,4

	Онкодиспансер
	310
	410
	132,3
	4905
	5919
	120,7
	15,8
	14,4

	Г. Магадан
	4692
	4343
	92,6
	46044
	43245
	93,9
	9,8
	10,0

	Ола
	999
	981
	98,2
	10635
	10279
	96,7
	10,6
	10,5

	Омсукчан
	919
	531
	57,8
	9184
	5942
	64,7
	10,0
	11,2

	Северо-Эвенск
	175
	213
	121,7
	1943
	2375
	122,2
	11,1
	11,2

	Среднекан
	593
	513
	86,5
	6268
	4578
	73,0
	10,6
	8,9

	Сусуман
	725
	715
	98,6
	7313
	6430
	87,9
	10,1
	9,0

	Тенька
	712
	428
	60,1
	7378
	5018
	68,0
	10,4
	11,7

	Хасын
	584
	505
	86,5
	5822
	5223
	89,7
	10,0
	10,3

	Ягодное
	1388
	863
	62,2
	14356
	8522
	59,4
	10,3
	9,9

	Итого по МО:   
	10787
	9092
	84,3
	108943
	91612
	84,1
	10,1
	10,1

	ВСЕГО:
	12497
	10933
	87,5
	130421
	115324
	88,4
	10,4
	10,5


За 2011 год число больных в дневных стационарах всех типов, получивших медицинскую помощь в рамках территориальной программы ОМС, увеличилось на 823 человека по сравнению с 2010 годом и составило 10933 человек. Это связано с увеличением коечного фонда (увеличение на 23 койки) по стационару дневного пребывания в ГУЗ «Магаданская областная больница» и включение в перечень учреждений финансируемых из средств ОМС в 2011 году ГБУЗ «Магаданский областной кожно-венерологический диспансер». В  остальных медицинских организациях наблюдается небольшое снижение количества больных по сравнению с 2010 годом. 

В 2011 году в дневных стационарах больными проведено 115324 пациенто-дней, что на 1248 меньше по сравнению с аналогичным периодом прошлого года. В целом по Магаданской области по дневным стационарам всех типов план 2011 года выполнен на 88,4%, в то же время план по областным учреждениям выполнен на 110,4%, а по муниципальным образования на 84,1%. Самый высокий процент выполнения по дневным стационарам всех типов отмечен в Среднеканском районе – 122,2%, а самый низкий в Ягоднинском районе – 59,4%. Следует обратить внимание, что при утвержденном территориальном нормативе превышающем федеральный норматив в 1,6 раза, наблюдается хроническое невыполнение объёмов в большинстве муниципальных образований, что говорит о необходимости корректировки плана  по дневным стационарам всех типов в сторону уменьшения в 2012 году.
На лечение больных в дневных стационарах из средств ОМС израсходовано  68452,1 тыс. рублей, что на 24542,7 или 55,9%  больше, чем в 2010 году. Одним из факторов такого большого роста объёма финансирования по стационарозамещающей помощи является увеличение коек по ГУЗ «Магаданская областная больница», а так же включение в перечень учреждений финансируемых за счёт средств ОМС в 2011 году ГУЗ «Магаданский областной кожно-венерологический диспансер».
Стоимость лечения одного больного составила в среднем 6261,1 рублей, что выше соответствующего показателя 2010 года на  1917,9 рублей или 44,2%.
Средняя стоимость одного пациенто-дня увеличилась на 208,7 рублей или 54,2% и составила 593,6 рублей, что составляет 50,4% от федерального норматива (470,5*2,5033= 1177,8 руб.). 
Средняя длительность лечения одного больного в дневных стационарах составила 10,5 дней, что на 7,1% ниже, чем в 2010 году, причем в муниципальных медицинских учреждениях этот показатель в среднем ниже, чем в областных медицинских учреждениях – 10,1 и 12,9 дней соответственно. 
Анализируя структуру расходов по видам медицинской помощи в рамках территориальной программы ОМС, отмечается рост расходов на заработную плату и начисления по сравнению с 2010 годом. Высокий процент на заработную плату и начисления на оплату труда складывается в связи с дефицитом средств ОМС, по причине которого медицинские организации в первую очередь закрывают средствами ОМС заработную плату, которая является целевой статьей и не может не выплачиваться сотрудникам медицинских организаций. 

Структура расходов по видам медицинской помощи в рамках территориальной программы ОМС за 2010-2011 г.г. 
	Виды расходов
	Амбулаторно-поликлиническая помощь
	Стационарная помощь
	Стационарозамещающая помощь

	 
	2010 год
	2011 год
	2010 год
	2011 год
	2010 год
	2011 год

	 
	Сумма
	%
	Сумма
	%
	Сумма
	%
	Сумма
	%
	Сумма
	%
	Сумма
	%

	
	(тыс.р.)
	
	(тыс.р.)
	
	(тыс.р.)
	
	(тыс.р.)
	
	(тыс.р.)
	
	(тыс.р.)
	

	Оплата труда и начисления
	 
	 
	285016,3
	86,9
	 
	 
	646883,9
	67,4
	 
	 
	43967,3
	64,2

	
	242011,2
	84,6
	
	
	406515,6
	59,5
	
	
	23670,1
	53,9
	
	

	Медикаменты и перевязочные материалы
	 
	 
	31362,3
	9,6
	
	
	197241,2
	20,5
	
	
	16371,6
	23,9

	
	33114,9
	11,6
	
	
	159956,2
	23,4
	
	
	14032,3
	32,0
	
	

	Мягкий инвентарь
	 
	 
	1272,4
	0,4
	
	
	5356,2
	0,6
	
	
	433,3
	0,7

	
	1087,2
	0,3
	
	
	7090,3
	1,0
	
	
	203,0
	0,5
	
	

	Продукты питания
	 
	 
	 

-
	 

-
	
	
	67879,9
	7,1
	
	
	5681,1
	8,3

	
	-
	-
	
	
	72856,4
	10,7
	
	
	4604,4
	10,5
	
	

	Прочие*
	9880,4
	3,5
	10248,3
	3,1
	36994,9
	5,4
	42696,3
	4,4
	1399,6
	3,2
	1998,8
	2,9

	Итого:
	286093,7
	100
	327899,3
	100
	683413,4
	100
	960057,5
	100
	43909,4
	100
	68451,1
	100


*прочие - расходы ЛПУ на медицинский инструментарий со сроком службы более года (310), медицинский инструментарий со сроком службы менее года (340), расходы по оплате анализов и инструментальных исследований, производимых в других медицинских учреждениях (при отсутствии своей лаборатории и диагностического оборудования) (226).
В структуре расходов на амбулаторно-поликлиническую помощь в 2011 году затраты на оплату труда с начислениями составили  86,9 %, на медикаменты и перевязочные материалы – 9,6 %, мягкий инвентарь – 0,4 %, прочие расходы – 3,1 %. По сравнению с 2010 годом снизился удельный вес расходов на медикаменты, перевязочные средства (с 11,6% до 9,6%), увеличился  удельный вес расходов на оплату труда с начислениями  (с 84,6 % до 86,9 %) (Рис. №4).
Рис. № 4
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В 2011 по-прежнему остается высоким процент расходов на статью 211, 213 – 86,9% свидетельствует о том, что распределение средств ОМС по статьям расходов, а соответственно расходование средств ОМС, производится в разрез с рекомендациями Федерального фонда ОМС (удельный вес расходов средств ОМС на зарплату с начислениями - оптимальное значение 50-65%, идеальное значение  - 45-50%. 
В структуре расходов на стационарную медицинскую помощь в 2011 году затраты на оплату труда с начислениями составили 67,4%, на медикаменты и перевязочные материалы – 20,5%, мягкий инвентарь – 0,6 %, продукты питания -  7,1%, прочие расходы – 4,4%. По сравнению с 2010 годом снизился удельный вес расходов на: медикаменты и перевязочные средства (с 23,4% до 20,5%), приобретение продуктов питания (с 10,7% до 7,1%), приобретение мягкого инвентаря (с 1,0% до 0,6%), прочих расходов (с 5,4% до 4,4%); соответственно увеличился уровень расходов на заработную плату с начислениями (с 59,5%  до 67,4%)  (Рис. № 5).
Рис. № 5

[image: image5.emf]Структура расходов лечебно-профилактических учреждений по стационарной помощи в 2011 году

646883,9; 67,4%

197241,2; 20,5%

5356,2; 0,6%

67879,9; 7,1%

42696,3; 4,4%

Оплата труда с начислениями Медикаменты, перевязочные средства Мягкий инвентарь Продукты питания Прочие


В структуре расходов на медицинскую помощь в дневных стационарах затраты на оплату труда с начислениями составили 64,2%, на медикаменты и перевязочные материалы -  23,9%, мягкий инвентарь – 0,7%, продукты питания – 8,3%, прочие расходы – 2,9%. По сравнению с предыдущим годом возрос удельный вес расходов на заработную плату и начисления на ФОТ (с 53,9% до 64,2%) мягкого инвентаря (с 0,5% до 0,7%), снизилась доля расходов на медикаменты и перевязочные средства (с 33,0% до  23,9%) на продукты питания (с 10,5% до 8,3%),  прочие расходы (с 3,2% до 2,9%) (Рис. № 6).

Рис. № 6
[image: image6.emf]Структура расходов лечебно-профилактических учреждений по стационарозамещающей помощи в 

2011 году

43967,3; 64,2%

16371,6; 23,9%

433,3; 0,6%

5681,1; 8,3%

1998,8; 2,9%

Оплата труда с начислениями Медикаменты, перевязочные средства Мягкий инвентарь Продукты питания Прочие


Кассовое выполнение территориальной программы ОМС за 2011 год, согласно формы № 62,  увеличилось  по сравнению с предыдущим годом на 352 757,4 тыс. рублей или 33,1 % и составило 1 417 923,6 тыс. рублей, в том числе:

Анализ выполнения ТПОМС за 2011 год
	Вид помощи
	Средства ТПОМС на 2011 год

(утверждена постановлением администрации Магаданской области от 30.12.2010 года № 752-па  (в редакции от 08.12.2011г. № 890-па)
	Средства на ТПОМС
 за минусом средств НСЗ, а т.ж. средств на межтерриториальные расчёты
(не учитываются в ф. № 62)
	Кассовые расходы 
(мед. организации согласно ф. №14-Ф, ф. №62; АУП ТФОМС – исполнение бюджета; ведение дела СМК - ф. №10)
	% выполнения

	Амбулаторно-поликлиническая помощь
	388 019,5
	376 768,6
	327 899,3
	87,0

	Стационарная помощь
	936 758,7
	905 088,8
	960 057,5
	106,1

	Стационарозамещающая помощь
	76 016,9
	74 108,9
	68452,1
	92,4

	Итого финансирование медицинских организаций
	1 400 795,1
	1 355 966,3
	1 356 408,9
	100,0

	Ведение дела МСК
	25 635,9
	25 635,9
	28 346,0
	110,6

	АУП ТФОМС
	33 169,3
	33 169,3
	33 168,7
	100,0

	ИТОГО ТПОМС
	1 459 600,3
	1 414 771,5
	1 417 923,6
	100,2


· кассовые расходы ЛПУ, согласно формы № 62, составляют 1 356 408,9 тыс. рублей, что на 342 992,4 тыс. рублей или 33,8 % больше, чем за аналогичный период прошлого года (1013416,5 тыс. рублей). 
      Сумма 1 356 408,9 тыс. рублей включает в себя кассовые расходы по средствам, полученным от страховых медицинских организаций - 1 337 418,4 тыс. рублей, а также по средствам, полученным от ТФОМС за лечение иногородних граждан - 18 990,5 тыс. рублей. Плановая сумма в размере 1 355 966,3 тыс. рублей не предусматривает финансирование за счёт средств иногородних граждан, поэтому фактически кассовое исполнение медицинских организаций составляет 98,6% (Рис. № 7).
· фактические расходы на содержание АУП ТФОМС – 33 168,7 тыс. рублей, что составляет 100,0% от плановых цифр;

· фактические расходы на ведение дела СМО, согласно формы №10, составили 28346,0 тыс. рублей, что на 2710,1  тыс. рублей больше плановых цифр. Кассовые расходы сверх плана осуществлялись за счёт остатков средств на счетах СМК.

Рис.7
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Анализ выполнения территориальных нормативов объемов по видам медицинской помощи на 1 жителя Магаданской области, финансируемых за счет средств ОМС,                                      за 2011 год.
	Виды помощи
	Норматив по РФ на 2011 год
	Утвержденный норматив на 2011 год согласно постановлению администрации № 752-па от 30.12.2010 года
 (в редакции № 890-па от 08.12.2011 г.)
	Фактические объемы медицинской помощи на 1 жителя в 2011 году
	% выполнения

	
	
	
	
	от федерального норматива
	от плана

	Амбулаторно-поликлиническая помощь (посещения)
	8,962
	8,916
	7,512
	83,8
	84,3

	Стационарная помощь (койко-дни)
	1,894
	2,307
	2,509
	132,5
	108,8

	Стационарозамещающая медицинская помощь (пациенто-дни)
	0,490
	0,795
	0,703
	143,5
	88,4


Норматив объема амбулаторно-поликлинической медицинской помощи в Российской Федерации утвержден Постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 года № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год» в объеме 8,962 посещений на 1 человека. 

В рамках территориальной программы ОМС на 2011 год по Магаданской области утверждены расчетные показатели амбулаторно-поликлинической медицинской помощи на 2011 год –  8,916 посещений на человека (99,5 % от норматива по РФ).                                                                                                                                       
Рис. № 8
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Фактическое выполнение объемов амбулаторно-поликлинической медицинской помощи по ОМС за 2011 год на 1 жителя составило 7,512 посещения (84,3% от планового показателя, 83,8% от федерального норматива).

Фактический показатель снизился на 4,0 % по сравнению с аналогичным показателем 2010 года (7,826) (Рис. № 8).

Норматив объема стационарной медицинской помощи в Российской Федерации утвержден Постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 года № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год» в объеме 1,894 койко-дня на 1 человека. 

В рамках территориальной программы ОМС по Магаданской области утверждены расчетные показатели стационарной медицинской помощи на 2011 год – 2,307 койко-дня на человека (121,8 % от норматива по РФ).

Фактические объемы по стационарной помощи за 2011 года на 1 жителя составили 2,509 койко-дня (108,8 % от плана). 
Рис. № 9
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Фактический показатель снизился на 19,0 % по сравнению с аналогичным показателем 2010 года (3,096)  и в то же время превышает в 1.3 раза норматив по РФ (Рис. № 9).
Норматив объема медицинской помощи, предоставляемой в дневных стационарах, стационарах на дому амбулаторно-поликлинических учреждений и стационарах (отделениях, палатах) дневного пребывания больничных учреждений, в Российской Федерации утвержден Постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 года № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год» в объеме 0,490 пациенто-дня на 1 человека. 

В рамках территориальной программы ОМС по Магаданской области утверждены расчетные показатели стационарозамещающей медицинской помощи на 2011 год – 0,795  пациенто-дня на человека (162,2 % от норматива по РФ).

Фактические объемы за 2011 год составили 0,703 пациенто-дня на 1 человека (88,4 % от плана).

Фактический показатель уменьшился на 0,7 % по сравнению с аналогичным показателем  2010 года (0,708)  и в тоже время на 43,5 % превышает норматив по РФ (Рис. № 10).
Рис. № 10
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Анализ финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, оказываемой по территориальной программе ОМС за 2011 год.
	Виды помощи
	Норматив по РФ на 2011 год
	Норматив по РФ с учетом коэффициента удорожания условной единицы бюджетной услуги 2,5033
	Территориальные нормативы стоимости единицы объема,
утвержденные

в постановлении № 752-па

от 30.12.2010 г. 

(в ред. от 08.12.2011г. №890-па)
	Фактические финансовые затраты единицы объема  за 2011 год

	Амбулаторно-поликлиническая помощь (рублей на 1 посещение)
	169,5
	424,3
	265,44
	266,2

	Стационарная помощь (рублей на 1 к/день)
	1167,0
	2921,4
	2476,23
	2333,9

	Стационарозамещающая помощь (рублей на 1 пациенто-день)
	470,5
	1177,8
	582,86
	593,6


Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи в Российской Федерации за счет средств ОМС утверждены Постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 года № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год»  в размере:
- по амбулаторно-поликлинической помощи -169,5 рублей на  посещение;

- по стационарной медицинской помощи – 1167,0 рублей на койко-день;

- по стационарозамещающей медицинской помощи – 470,5 рубля на пациенто-день.
Рекомендуемые нормативы для территории Магаданской области:

- 424,3 рублей на 1 посещение (169,5 * 2,5033);

- 2921,4 рублей на 1 койко-день (1167,0 * 2,5033);

- 1177,8 рублей на 1 пациенто-день (470,5*2,5033);

В рамках территориальной программы ОМС в 2011 году территориальные нормативы стоимости единицы объема составили:
 - 265,44 рублей на 1 посещение (или 62,6% от норматива с учетом коэф. 2,5033);
- 2476,23 рублей на 1 койко-день (или 84,8% от норматива с учетом коэф. 2,5033);

-   582,86 рублей на 1 пациенто-день (или 49,4% от норматива с учетом коэф. 2,5033).
В 2011 году фактические финансовые затраты на единицу объёма составили:

– 266,2 рублей на 1 посещение (100,3 % от плана, 62,7% от федерального норматива;
– 2333,9 рублей на 1 койко-день (94,3% от плана, 79,9% от норматива РФ);
– 593,6 рублей на 1 пациенто-день (101,8% от плана; 50,4% от федерального норматива). 
                                                              Рис. № 11
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Анализ выполнения подушевого норматива финансирования территориальной программы ОМС за 2011 год.
рублей
	
	Норматив РФ,

 с учётом районного коэффициента - 2,5033
	Утверждено на территории на 2011 год
	Фактически сложившийся за 2011 год 
(ф. № 62)
	% выполнения

	
	
	
	
	к нормативу РФ
	к плану

	Подушевой норматив,

в расчёте на 1 застрахованного в год
	10270,8
	8902,77
	8648,6
	84,2%
	97,1%


Подушевой норматив финансирования за счет средств ОМС утвержден Постановлением Правительства РФ от 04.10.2010 года № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на 2011 год»  в размере 4102,9 рублей на человека в год.

Расчетный подушевой норматив финансирования для Магаданской области на 2010 год составляет 10270,8 рублей (4102,9 рублей * 2,5033).

В рамках территориальной программы ОМС в 2011 году постановлением администрации Магаданской области от 30.12.2010 г. № 752-па «О территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Магаданской области бесплатной медицинской помощи на 2011 год» (в редакции от 08.12.2011 г. № 850-па) подушевой норматив финансирования утвержден в размере 8902,77 рублей (86,7 % от федерального норматива) (Рис. № 12).
Рис. № 12
[image: image12.emf]10270,80

8902,77

8648,60

7000,00

8000,00

9000,00

10000,00

11000,00

2011 год

Анализ выполнения подушевого норматива финансирования на территории 

Магаданской области за 2011 год (в рублях)

Подушевой норматив, рекомендованный для Магаданской области

Территориальный подушевой норматив финансирования

Фактические финансовые затраты на одного жителя Магаданской области


Подушевой норматив за счет средств ОМС (с учетом АУП ТФ ОМС и ведения дела МСК) по сравнению с 2010 годом увеличился на 2040,87 рублей или 30,9% и составил 8648,6 рублей (97,1 % от плана, 84,2% от федерального норматива).
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