МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ И СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ

ЧУВАШСКОЙ РЕСПУБЛИКИ
УПРАВЛЕНИЕ ФЕДЕРАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА 

ПО ЧУВАШСКОЙ РЕСПУБЛИКЕ - ЧУВАШИИ
КОЛЛЕГИЯ

РЕШЕНИЕ
4 августа 2011 г.                                                                                           № ___
г. Чебоксары


Об организации охраны здоровья детей 
в общеобразовательных учреждениях 
Чувашской Республики
Заслушав и обсудив доклад заместителя министра здравоохранения и социального развития Чувашской Республики Т.Г. Богдановой об организации охраны здоровья детей в общеобразовательных учреждениях Чувашской Республики, коллегия отмечает, что ведется комплексная межведомственная работа, ориентированная на сохранение и укрепление здоровья детей и подростков, формирование стереотипов здорового образа жизни и рациональную организацию образовательного процесса в общеобразовательных учреждениях. 
За 2008-2010 годы в республике произошло уменьшение численности обучающихся в муниципальных и государственных общеобразовательных учреждениях  на 1127 человек, с 128594 тыс. обучающихся в 2008-2009 учебном году до 127467 обучающихся к началу нового 2011-2012 учебного года. Количество общеобразовательных учреждений сократилось на 26 единиц (с 527 в 2008-2009 учебном году до 501 к началу нового 2011-2012 учебного года).

В республике формируется сеть общеобразовательных учреждений, содействующих укреплению здоровья обучающихся, где помимо создания здоровьесберегающей среды активно внедряются оздоровительные технологии, создан оптимальный режим обучения, введены дополнительные формы физического воспитания. 16 общеобразовательных учреждений являются членами ассоциации «Школ – содействия здоровью», из них 4 школы учавствуют в реализации проекта Евросоюза «Обучение здоровью в общеобразовательных учреждениях Российской Федерации» (МОУ «Абашевская СОШ», «Средняя общеобразовательная школа № 2 г. Цивильск», «Средняя общеобразовательная школа № 17» г. Новочебоксарск, «Средняя общеобразовательная школа № 62»            г. Чебоксары»). В республике организовано Чувашское республиканское отделение Общероссийской общественной организации «Российское общество школьной и университетской медицины», основными направлениями которого являются содействие укреплению и развитию системы охраны здоровья и профилактики заболеваний в образовательных учреждениях, проведение организационно-методической и учебной работы по повышению профессиональной квалификации врачей, оказанию консультативной помощи педагогическим и медицинским работникам.

Одним из ключевых факторов поддержания здоровья и эффективности обучения является рациональное и полноценное питание в общеобразовательных учреждениях. Благодаря целенаправленной работе администраций городов и районов, комплексной работе заинтересованных министерств, ведомств республики стабилизировался охват школьников горячим питанием на уровне 85,5% (85,5% % в 2008 г., 85,8% в 2010 г). Реализация экспериментального проекта по совершенствованию организации питания обучающихся, направленного на создание современной инфраструктуры школьных столовых через формирование культуры здорового питания позволит в 16 пилотных общеобразовательных учреждениях укрепить материально-техническое состояние столовых и установить в них новейшее технологическое оборудование и мебель. 

Внедрение современных здоровьесберегающих технологий в деятельность образовательных учреждений позволило добиться улучшения состояния здоровья детей в 73,1% случаях, увеличить охват горячим питанием обучающихся в общеобразовательных учреждениях до 85,8%, увеличить количество детей, отнесенных по состоянию здоровья к основной группе для занятий физической культурой на 30,0%, снизить показатель обострения хронических заболеваний, повлекших госпитализацию на 18,0%. 
Вместе с тем, в организации охраны здоровья детей в общеобразовательных учреждениях республики имеются определенные сложности и нерешенные вопросы: недостаточное обеспечение общеобразовательных учреждений медицинскими кабинетами, отсутствие положительного санитарно-эпидемиологического заключения, лицензии на медицинскую деятельность в общеобразовательных учреждениях.

По данным Управления Роспотребнадзора по Чувашской Республике 57,5%  общеобразовательных учреждений отнесены к объектам, санитарное состояние которых соответствует действующим санитарным правилам, нормам и гигиеническим требованиям. В 400 (79,5%) общеобразовательных учреждениях республики имеются медицинские кабинеты, из них только 52,1 % имеют положительное санитарно-эпидемиологическое заключение. Медицинские кабинеты отсутствуют в 101 общеобразовательном учреждении республики       (20,2 %), в т.ч. в Батыревском районе – в 22 школах, Чебоксарском – 21, Урмарском – 11, Алатырском - 11, Шемуршинском – 6, Красноармейском – 5, Цивильском - 3, Аликовском – 5, Канашском -3, Порецком – 3, Ибресинском – 3,   г. Чебоксары – 2, Красночетайском – 2, Козловском - 1, Марпосадском – 1, Вурнарском -1, Яльчикском – 1.
К началу нового 2011/2012 учебного года Минздравсоцразвития Чувашии выданы лицензии на 210 адресов мест осуществления деятельности в общеобразовательных учреждениях Чувашской Республики, что составляет 41,7 % от общего количества общеобразовательных учреждений, подлежащих лицензированию. Имеют лицензию на осуществление медицинской деятельности в  общеобразовательных учреждениях в  гг. Канаш – 100%, Новочебоксарск - 94,7%, Чебоксары - 84%, в г. Шумерля – 80%, Канашском районе – 76,6 %. В то же время в Марпосадском, Козловском, Порецком, Урмарском, Шемуршинском, Шумерлинском, Моргаушском, Янтиковском районах и г. Алатырь медицинские кабинеты не имеют лицензии.
Оказание медицинской помощи в общеобразовательных учреждениях осуществляется с учетом территориальных условий и численности обучающихся детей и организовано как по традиционной форме работы, так и по инновационным методикам – «система единого педиатра», бригадные формы организации труда, школьный центр охраны здоровья детей, создание модульных центров по оказанию помощи детям на базе отделений общей врачебной практики и др. 

Медицинскую помощь в общеобразовательных учреждениях оказывают 44 врача и 135 человек среднего медицинского персонала (все являются штатными специалистами учреждений здравоохранения), имеют сертификаты специалистов.

Профилактическими осмотрами в декретированные возраста ежегодно охватываются 99,0% детей. Углубленное обследование школьников проводится ежегодно после первого года обучения, при переходе на предметное обучение             (5 класс), в подростковом возрасте с участием специалистов (окулист, невропатолог, хирург-ортопед, оториноларинголог, эндокринолог, гинеколог, андролог).

В результате осмотров выявлено, что среди школьников 31,9% имеют отклонения в состоянии здоровья. У 36,3% обучающихся выявлена патология опорно-двигательного аппарата, 31,4% - заболевания органов зрения, 13,5% - ЛОР-органов. За период обучения в школе с первого по одиннадцатый класс число здоровых детей снижается в 4 раза. Следует отметить, что с возрастом нарастает частота хронических отклонений здоровья школьников. Число детей с близорукостью возрастает до 30%, заболеваниями органов пищеварения, нервно-психическими расстройствами до 50%, с аллергическими заболеваниями – до 75%. 
Состояние здоровья зависит также от правильной организации двигательной активности в образовательном процессе. Благодаря введению дополнительных часов занятий физической культурой, удалось сохранить долю учащихся, занимающихся в основной физкультурной группе на уровне 75%.
Необходимо отметить, что усложнение образовательных программ, неадекватные эмоционально-стрессовые реакции во время учебного процесса, рост нарушений психического здоровья и пограничных психических состояний, часто формирующие социальную недостаточность подростков, приводят к неблагоприятным социально-биологическим последствиям, в частности, в ряде случаев к смерти обучающихся от самоубийств. В 2010 году 96 детей в возрасте           0-17 лет погибло от внешних причин, в т.ч. от всех дорожно-транспортных происшествий – 31 ребенок, от самоубийств – 25 детей, от убийств – 5 детей, от случайных утоплений – 17, от случайных случаев, вызванных воздействием электрического тока, радиации и экстремальной температуры или атмосферного давления – 3, от случайных отравлений алкоголем – 1 человек.
Профилактика потребления вредных привычек у школьников является ведущей стратегической задачей в системе модернизации образования. В этой связи особенно значимым принципом ранней превенции является консолидация всех ресурсов, задействованных в системе школьного образования. С целью профилактики табакокурения, пропаганды здорового образа жизни в школьной среде в республике создан 51 ресурсный центр здоровья, более 250 команд здоровья с общим количеством добровольцев (волонтеров) более 3700 человек. 
С целью формированию здорового образа жизни, включая сокращение потребления алкоголя и табака, сохранения и укрепления здоровья детей, в республике организована работа центров здоровья для детей на базе ГУЗ «Республиканская детская клиническая больница» (Республиканский центр здоровья для детей) и МУЗ «Городская детская больница № 3» г. Чебоксары (муниципальный детский центр здоровья). В течение 2011 года скрининг-диагностику в центрах здоровья прошли 5817 детей, в т.ч. г. Чебоксары – 64,6%,         г. Шумерля и Шумерлинский район – 4,5%, Чебоксарский район – 3,8%, Яльчикский – 3,7%, Янтиковский -0,4%, Порецкий – 0,2%.
Результаты социологического опроса, проводимого наркологической службой среди школьников, свидетельствуют о сохраняющемся толерантном отношении к «легальным наркотикам» - алкоголю и табаку, что требует более активной работы по предупреждению и преодолению злоупотребления алкоголем и его медико-социальных последствий, прежде всего среди несовершеннолетних.

В 2010 году распространенность наркологической патологии среди детей    15-17 лет составила 1014,7 на 100 тыс. соответствующего населения. Зарегистрировано  496 злоупотребляющих алкоголем несовершеннолетних,               3 – злоупотребляющих наркотическими средствами, 28 – злоупотребляющих токсическими веществами, случаев наркомании среди несовершеннолетних не отмечено. Наиболее распространенной является группа пациентов, имеющая алкогольные проблемы – 94,1% от всех детей с наркологической патологией. Средний возраст потребителей наркотических и токсических веществ – 15-17 лет.

Таким образом, для оптимизации организации охраны здоровья детей в общеобразовательных учреждениях Чувашской Республики Коллегия р е ш и л а:
1. Информацию заместителя министра здравоохранения и социального развития Чувашской Республики Т.Г. Богдановой об организации охраны здоровья в общеобразовательных учреждениях Чувашской Республики принять к сведению.

2. Заместителю министра здравоохранения и социального развития Чувашской Республики Т.Г. Богдановой:

2.1. Осуществлять координацию работы по организации охраны здоровья детей в общеобразовательных учреждениях Чувашской Республики по оказанию медицинской помощи детям в общеобразовательных учреждениях.
Срок исполнения – постоянно.
2.2. Разработать предложения по развитию взаимодействия образовательных учреждений с центрами здоровья для детей в целях организации эффективной работы по мониторингу состояния здоровья учащихся общеобразовательных учреждений.
Срок исполнения - 1 сентября 2011 года.

2.3. Разработать с участием заинтересованных органов исполнительной власти, глав муниципальных районов и городских округов Чувашской Республики комплексный план мероприятий, направленный на снижение смертности детей от «внешних причин» в Чувашской Республике на 2011-2012 годы.
Срок исполнения - 1 сентября 2011 года.

2.4. Совместно с Министерством образования и молодежной политики Чувашской Республики организовать на базе медицинского портала Чувашской Республики «Здоровая Чувашия» в разделе «Ресурсный центр оздоровительных технологий» тематический баннер «Использование здоровьесберегающих технологий в общеобразовательных учреждениях».

Срок исполнения -1 декабря 2011 года.

3. Отделу лицензирования медицинской и фармацевтической деятельности, контроля качества медицинской помощи Минздравсоцразвития Чувашии (Лалетиной О.Г.):

3.1. Оказывать организационно-методическое содействие учреждениям здравоохранения в Чувашской Республике в части соблюдения лицензионных требований и условий при осуществлении медицинской деятельности в общеобразовательных учреждениях.
Срок исполнения - постоянно.

3.2. Продолжить работу по рассмотрению заявлений о предоставлении лицензий на осуществление медицинской деятельности в общеобразовательных учреждениях.
Срок исполнения – постоянно.

3.3. Продолжить работу по привлечению к административной ответственности должностных лиц в соответствии с переданными полномочиями  Российской Федерации в области здравоохранения во всех случаях при выявлении безлицензионной деятельности и нарушений лицензионных требований и условий.

Срок исполнения – постоянно.

4. Отделу кадровой политики и связи с общественностью Министерства здравоохранения и социального развития Чувашской Республики, при формировании государственного задания на повышение квалификации медицинских работников учитывать потребность в дальнейшей подготовке специалистов по программе «Школьная медицина».
Срок исполнения – постоянно.
5. Рекомендовать  Министерству образования и молодежной политики Чувашской Республики представить предложения по обучению учителей физической культуры общеобразовательных учреждений оздоровительным технологиям в образовательном процессе.
     Срок исполнения – 1 сентября 2011года.
6. Рекомендовать главам муниципальных районов и городских округов Чувашской Республики, в целях приведения медицинского обеспечения воспитанников образовательных учреждений в соответствие с требованиями санитарного законодательства:
6.1. Совместно с Министерством образования и молодежной политики Чувашской Республики проанализировать материально-техническое состояние образовательных учреждений в части организации медицинского обслуживания.

Срок исполнения - 15 августа 2011 года.

6.2. Разработать и реализовать план мероприятий по материально-техническому и кадровому обеспечению медицинских кабинетов образовательных учреждений.
Срок исполнения - 1 сентября 2011 года.

6.3. Активизировать работу по модернизации и техническому переоснащению пищеблоков и обеденных залов школьных столовых и пищеблоков дошкольных учреждений.

Срок исполнения – постоянно.
6.4. Завершить лицензирование медицинских кабинетов общеобразовательных учреждений.

Срок исполнения - 1 сентября 2011 года.

6.5. В малокомплектных школах, расположенных в приспособленных зданиях, медицинское обеспечение учащихся общеобразовательных учреждений организовать в близлежащих ФАПах или отделениях общеврачебной/семейной практики.
Срок исполнения – постоянно.

7. Контроль исполнения решения Коллегии оставляю за собой.

	Председатель Коллегии,
министр здравоохранения
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