Информация 
по результатам аудита эффективности использования за 2006-2007 годы бюджетных средств и средств Калужского областного фонда обязательного медицинского страхования государственным учреждением здравоохранения «Калужская областная больница»
Аудит эффективности проведен на основании плана работы Контрольно-счетной палаты Калужской области на III квартал 2008 года и распоряжения о проведении контрольно-проверочного мероприятия от 27.08.2008 № 35-п.

Результаты аудиты эффективности
1. Доступность медицинской помощи для населения Калужской области

1.1. По основным объемным показателям результаты деятельности Больницы в 2007 году по сравнению с 2005 годом имеют динамику к снижению, что соответствует доведенным плановым показателям:

- количество пролеченных больных уменьшилось на 6,6 %;

- количество койко-дней в стационаре уменьшилось на 6,6 %;

- количество исследований, проведённых лабораторией Больницы, снизилось на 13,6 %. 

Вместе с тем амбулаторно-поликлинические посещения увеличились на 12,8 %. 

Объёмные показатели по всем видам медицинской помощи, оказываемой на платной основе, значительно возросли (количество пролеченных больных в круглосуточном стационаре увеличилось в 3,3 раза; количество посещений поликлиники – на 15,3 %).

Одновременно в 2007 году по сравнению с 2005 годом увеличился удельный вес количества пролеченных больных и количества посещений поликлиники на платной основе. 

Снижение объёмных показателей бесплатной медицинской помощи и рост данных показателей за счёт платных услуг свидетельствует о снижении доступности специализированной медицинской помощи, оказываемой Больницей для населения области в рамках программы государственных гарантий.

1.2. Качественные показатели деятельности Больницы (снижение средней длительности лечения и увеличение занятости койки), позволяющие увеличить объемные показатели и доступность населения в медицинской помощи, свидетельствовали о том, что по основным качественным показателям Больница опережала средние показатели по областным больницам РФ и ЦФО.

1.3. Рост стоимости единицы объема произошел по всем видам медицинской помощи. Стоимость 1 койко-дня в круглосуточном стационаре по сравнению с 2005 годом увеличилась на 77,8 %. Стоимость 1 посещения в поликлинике – на 71,0 %. 

2. Ресурсное обеспечение медицинской помощи

2.1. Финансовое обеспечение медицинской деятельности

За 2005-2007 годы расходы на содержание и развитие Больницы за счет всех источников увеличились на 62,0 %. 
Наиболее высокими темпами в общей сумме расходов росли расходы за счет средств, полученных от предпринимательской и иной приносящей доход деятельности. 
Их рост составил 130,7 %. 
За аналогичный период рост расходов средств ОМС составил 66,8 %, средств областного бюджета на обеспечение текущей деятельности Больницы – 23,2 %.
Наибольший удельный вес в расходах Больницы составляют средства ОМС. Постоянный характер имеет сокращение удельного веса расходов за счет средств областного бюджета на обеспечение текущей деятельности: с 25,0 % в 
2005 году до 19,0 % в 2007 году.

Одновременно удельный вес расходов за счет средств от предпринимательской и иной приносящей доход деятельности увеличился с 8,2 % до 11,7 % .
Наибольший удельный вес в расходах Больницы занимают расходы на оплату труда с начислениями.

2.2. Кадровое обеспечение
В 2007 году штатная численность работников Больницы по сравнению с 2005 годом увеличилась с на 3,2 %, в том числе на 7,0 % врачей, на 2,5 % среднего и 0,3 % младшего медицинского персонала. 
При этом фактическое количество физических лиц по Больнице возросло на 
2,5 %: врачей – на 9,0 %, среднего медицинского персонала – на 3,2 %, младшего медицинского персонала – на 11,6 %. 
Штатные должности врачей, среднего и младшего медицинского персонала в Больнице в 2007 году заняты почти на 100 % при высоком коэффициенте совместительства: 1,72 – у врачей, 1,59 – у среднего и 2,74 – у младшего медицинского персонала. 
В результате неукомплектованности врачебными кадрами фактическая загруженность (интенсивность работы) врача в 2007 году превышала плановую:

- в 1,7 раза – в стационаре по количеству пролеченных больных и по количеству койко-дней;
- в 1,5 раза – при оказании амбулаторно-поликлинической помощи.

Основными причинами неукомплектованности Больницы кадрами являются необеспеченность жильем, отмена обязательного распределения выпускников вузов, несовершенная законодательная база по возвращению выпускников вузов, обучающихся по целевым наборам, соседство с Московской областью, несовершенная система оплаты труда.
Недостаток кадров, высокий коэффициент совместительства ведет к увеличивающейся из года в год интенсивности работы персонала Больницы (в первую очередь врачей), следствием чего является снижение качества оказываемой медицинской помощи и неудовлетворенность больных медицинской помощью. Низкая обеспеченность медицинскими кадрами также приводит к снижению доступности для населения области специализированной медицинской помощи и её достаточности.

Удельный вес медицинских работников Больницы высшей и первой категорий в 2007 году составил:
- среди врачей – 64,8 %;

- среди среднего медицинского персонала – 67,7 % .

Удельный вес специалистов с высшей и первой категориям в 2007 году по сравнению с аналогичными показателями по областным учреждениям Калужской области: 

- среди врачей – выше на 1,6 процентного пункта; 

- среди среднего медицинского персонала – ниже на 2,1 процентного пункта.

2.3. В 2007 году среднемесячная заработная плата работников Больницы составляла 12 315 руб. (рост по сравнению с 2005 годом на 64,7 %). 

По уровню и темпу роста среднемесячная заработная плата в Больнице превышала аналогичные показатели организаций в области здравоохранения и предоставления социальных услуг на 33,8 %. 

Наибольшая среднемесячная заработная плата в 2007 году сложилась у врачей – 22 959 руб. (рост по сравнению с 2005 годом составил 175,9 %). Наименьшая среднемесячная заработная плата – у младшего обслуживающего персонала – 6 472 руб. (рост – 153,2 %).
2.4. Обеспеченность основными средствами и медицинским оборудованием

Доля активной части основных средств (медицинского оборудования) в общей стоимости основных средств по состоянию на 01.01.2008 составляет 36,9% (по сравнению с 2005 годом снизилась на 1,6%).

Коэффициент обновления основных средств  в 2006 г. составил 0,057, в 2007 г. – 0,127.

Изношенность основных средств в 2007 году увеличилась с 30,9% до 35,5%.

Это свидетельствует о низких темпах обновления Больницы современным оборудованием и недостаточном объеме средств, выделяемых из областного бюджета.
3. В нарушение тарифного соглашения о реализации программы обязательного медицинского страхования Калужской области от 30.12.2005 (далее – Тарифное соглашение) в 2006 году Больницей был приобретен рентгенодиагностический комплекс общей стоимостью 7 244,0 тыс. руб., что является незаконным использованием средств обязательного медицинского страхования.

4. Качество медицинской помощи
Одним из основных показателей качества медицинской помощи является показатель больничной летальности.

В 2007 году летальность в Больнице сложилась на уровне 1,2 % (на 0,1 процентного пункта ниже показателя летальности по областным больницам ЦФО).

Послеоперационная летальность сложилась на уровне 0,7 % (на 0,2 процентного пункта ниже аналогичного показателя по областным больницам ЦФО и РФ).
По показателю больничной и послеоперационной летальности качество предоставления медицинской помощи в Больнице соответствовало должному уровню.

На качество медицинской помощи, осуществляемой Больницей, влияет ресурсное обеспечение её деятельности:

- обеспеченность финансовыми ресурсами;

- техническая оснащенность современным оборудованием;

- квалификационный состав медицинского персонала.

В целях устранения выявленных недостатков и совершенствования работы в адрес государственного учреждения здравоохранения «Калужская областная больница», министерства здравоохранения Калужской области и Калужского областного фонда обязательного медицинского страхования направлены представления.
Результаты проверки рассмотрены на заседании коллегии Контрольно-счётной палаты Калужской области.
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