СЛАЙД 1,2
Организация деятельности сестринского персонала общеврачебной практики амбулаторно-поликлинического звена

Г.Д. Матюхина,

 главная медицинская сестра
МУЗ "Бердская центральная 
городская больница", г.Бердск, 
Новосибирская область

СЛАЙД 3
В приказе МЗ РФ от 20.11.2002 №350 "О совершенствовании амбулаторно-поликлинической помощи населению РФ" определено, что медицинская сестра  общеврачебной практики - это Квалифицированный специалист в области  сестринского дела, 
СЛАЙД 4

работающий по обеспечению первичной медико-санитарной помощи  прикрепленному населению в пределах своей компетенции, включая профилактические и реабилитационные мероприятия".

СЛАЙД 5 Организация общеврачебной практики в здравоохранении г.Бердска
На основании Распоряжения Губернатора Новосибирской области от 19.07.2004 № 1037 «О проведении эксперимента по совершенствованию амбулаторно-поликлинической помощи населению НСО и во исполнение приказа  ДЗ НСО от 26.08.2004 № 576 с 01.09.2004 по 31.12.2005 в МУЗ «БЦГБ» в 2 взрослых и в 2 детских поликлиниках проходил эксперимент по внедрению общеврачебной практики.

СЛАЙД 6

В эксперименте приняли участие 22 участка по взрослым и 19 участков по детским поликлиникам.

СЛАЙД 7

По взрослым поликлиникам в штатное расписание были введены к каждому участковому врачу общеврачебной практики по 2 медицинские сестры и по 1 фельдшеру.
СЛАЙД 8

Задачи, поставленные перед сотрудниками общеврачебной практики:
1. Максимальная доступность для населения первичной медицинской помощи в течение всего дня.

2. Увеличение объемов медицинской помощи.

3. Улучшение качества работы врачебного и сестринского персонала амбулаторно-поликлинической сети.

4. Расширение видов деятельности среднего звена  при ОВП.

5. Введение новых технологий в сестринскую деятельность при ОВП.

СЛАЙД 9 Направления в организации деятельности ОВП:
Приказом Главного врача по БЦГБ был создан и функционировал координационный совет по внедрению основных направлений эксперимента в деятельности поликлиник. Совет координировал работу общеврачебной практики в следующих направлениях:

1. Создание новой базовой документации для участков ОВП.

2. Создание гибких графиков работы сотрудников ОВП.

3. Контроль деятельности регистратуры и создание новых видов информации и работы с пациентами.

4. Повышение квалификации сотрудников – как сотрудников ОВП.

5. Новые виды врачебной и сестринской деятельности.

6. Организация плодотворной работы фельдшеров на участках.

7. Контроль ведения документации  и качества работы сотрудников ОВП.

8. Постоянный системный анализ результатов работы ОВП на основании результатов контроля и анкетирования больных.

СЛАЙД 10

Администрацией МУЗ «БЦГБ» была разработана документация для врачебного и сестринского персонала:

СЛАЙД 11-15 фото
В деятельность сестринского персонала ОВП были введены новые документы, отражающие сестринское дело.
СЛАЙД 16 График деятельности сотрудников ОВП
С введением эксперимента график деятельности общеврачебной службы каждого участка стал гибким, посменным с десятичасовым рабочим днем для сотрудников ОВП  ежедневно.
При таком графике работы в поликлиниках почти исчезли очереди больных, от большинства больных в анкетах звучали слова благодарности за внимание сотрудников и за заботу о больных, медицинская помощь на участке и в поликлинике оказывалась многогранная, с большими объемами и была доступна для больных участков в течение всего дня.
СЛАЙД 17 – 21 фото
Для введения новых видов деятельности в работу медсестер ОВП и для организации выполнения новых технологий в сестринском деле для медицинских сестер ОВП были приобретены сумки с наборами инструментов, перевязочного материала и т.д. для выполнения различных манипуляций тяжелым больным на дому. 

Введение новых технологий и новых видов деятельности мед.сестер общеврачебных практик взрослых поликлиник на дому у больных
СЛАЙД 22

Сестринская деятельность по ОВП во взрослых поликлиниках стала состоять из двух больших разделов:

1. Сестринская работа общеврачебной практики в поликлинике.
СЛАЙД 23

1) Организация и введение новых видов деятельности мед.сестрами общеврачебной практики на дому:

2) Наблюдение за тяжелобольными пациентами на дому

3) Выполнение лечебных сестринских манипуляций

4) Организация и уход за тяжелобольным пациентом на дому

5) Обучение пациентов и родственников

6) Стационар на дому тяжелобольных пациентов

СЛАЙД 24

Анализ результатов сестринской деятельности общеврачебной практики взрослых поликлиник МУЗ «БЦГБ»:
1. Было достигнуто повышение доступности первичной медико-санитарной помощи населению, 
2. Увеличилось практическое количество времени, затраченное на каждого больного 
3. Более внимательное отношение к больным и их здоровью, 
4. Увеличились виды и объемы мед. помощи, оказываемой сестринским персоналом ОВП.

Данные выводы были подтверждены в динамике при анкетировании больных.

В работе сестринского персонала ОВП, при введении в штатное расписание фельдшеров и второй медицинской сестры ОВП:

СЛАЙД 25

1. Были ведены новые виды сестринской помощи, что существенно улучшило лечение, уход и наблюдении за тяжелобольными на дому,

2. В наблюдении и контроле лечения хроническим больным,   инкурабельным  онкологическим больным контролировался процесс обезболивания больных,

3. Выполнялись хирургические манипуляции на дому:

СЛАЙД 26

4. Оказывалась помощь прооперированным больным на дому с травматическими поражениями, урологическим больным,

5. Оказывалась сестринская реабилитационная помощь больным на дому после инсультов и инфарктов,

СЛАЙД 27

6. Была организована и проводилась профилактика и лечение  пролежней у тяжелых больных на дому.
7. Организован плановый уход за тяжелобольными на  дому.
СЛАЙД 28

8. Увеличилось число манипуляций  и их различные виды   больным на дому.
СЛАЙД 29

9. Начали функционировать стационары на дому, 

10. Происходит обучение больных и родственников уходу за  тяжелобольными на дому,

11. Решаются психоэмоциональные проблемы пациентов и родственников тяжелобольных.

Выводы по деятельности сестринского персонала общеврачебной практики за период эксперимента во взрослых поликлиниках МУЗ «БЦГБ».

Работа  сестринского персонала ОВП была организована планово, много раз подвергалась корректировке, но в результате была создана работоспособная модель деятельности поликлиник в реальных условиях с успешными результатами. 

После проведения эксперимента стало понятно: только при условии работы на одном участке бригады, состоящей из врача, фельдшера и двух мед.сестер, первичная медико-санитарная помощь в поликлиниках, будет не только доступна, но и качественна и  своевременна.

СЛАЙД 30

По результатам работы медицинских сестер  ОВП можно сделать кардинальные выводы:

1. Увеличилось количество рабочего времени непосредственной работы с пациентами амбулаторно-поликлинических отделений.

2. Увеличилась доступность сестринского персонала и фельдшеров  пациентам.
3. Введен сестринский процесс в работе ОВП.

4. Введены новые технологии в сестринскую деятельность  ОВП.

5. Закончена стандартизация деятельности сестринского персонала  общеврачебной практики.
6. Существенно увеличился объем услуг и видов деятельности мед сестры ОВП на дому у тяжелобольных, а также в поликлинике.

7. Повысился профессионализм участковых медицинских сестер ОВП.

8. Улучшилось качество всех видов сестринской деятельности при работе с больными на дому.

9. Увеличился объем сестринских манипуляций на дому.

10. Были охвачены сестринским наблюдением и организацией ухода все тяжелобольные, онкобольные, геронтологические пациенты.

11. Произошли интенсивные изменения сестринского дела в амбулаторно-поликлинической сети.

СЛАЙД 31
Заключение:

Несмотря на  трудности со штатами и укомплектованностью сотрудниками в поликлиниках города администрация и коллектив МУЗ "БЦГБ" поэтапно решают задачи поставленные правительством перед здравоохранением:

1. Доступность медицинской помощи всем категориям граждан РФ.

2. Повышение качества медицинской помощи.

3. Борьба за здоровый образ жизни  населения.
СЛАЙД 32
Благодарю за внимание!
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