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PATVIRTINTA

Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos
2013-03-28 sprendimu Nr. T11-
VIEŠOSIOS ĮSTAIGOS KLAIPĖDOS RAJONO SAVIVALDYBĖS GARGŽDŲ LIGONINĖS 2013–2020 M. STRATEGINIS VEIKLOS PLANAS

I. BENDROSIOS NUOSTATOS

Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninė yra Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos (toliau tekste - LNSS) iš savininko turto ir lėšų įsteigta viešoji sveikatos priežiūros pelno nesiekianti įstaiga (toliau tekste - įstaiga), teikianti asmens sveikatos priežiūros paslaugas pagal sutartis su užsakovais.

Įstaigos pavadinimas: Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninė.
Teisinė forma: viešoji įstaiga.
Įstaigos buveinė: Tilto g. 2, LT-96137 Gargždai, Klaipėdos rajono savivaldybė.
Įstaigos steigėjas: Klaipėdos rajono savivaldybės taryba.

Pagrindinės įstaigos veiklos sritys: organizuoti ir teikti specializuotas kvalifikuotas antrines asmens sveikatos priežiūros paslaugas (ambulatorines ir stacionarines) visos Lietuvos gyventojams. Įstaigoje teikiamos stacionarinės slaugos ir palaikomojo gydymo bei paliatyvios slaugos paslaugos rajono gyventojams.  

Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninės strateginis 2013–2020 m. veiklos planas parengtas vadovaujantis Lietuvos Respublikos Seimo 2011-06-07 nutarimu Nr. XI-1430 patvirtintomis Lietuvos sveikatos sistemos 2011-2020 metų plėtros metmenimis, Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2009-12-07 nutarimu Nr. 1654 patvirtinta Sveikatos priežiūros paslaugų restruktūrizavimo trečiojo etapo programa, Klaipėdos rajono savivaldybės tarybos 2011-07-28 sprendimu Nr. T11-372 patvirtintu Klaipėdos rajono plėtros strateginiu planu.
II. IŠORINĖS APLINKOS ANALIZĖ

1. Demografinė situacija
2012 metų pradžioje Klaipėdos rajone gyveno 51849 gyventojai: miesto (Gargždų ir Priekulės) gyventojai sudarė 34,4 proc. visų rajono gyventojų (17841 gyv.), kaimo vietovėse – 65,6 proc. visų rajono gyventojų (34008 gyv.). 2012 m. pradžioje 1000-iui Klaipėdos rajono vyrų teko 1049 moterys (25303 vyrai ir 26546 moterys) (žr. 1 lent.).
1 lentelė. Gyventojų skaičius pagal lytį ir gyvenamąją vietą Klaipėdos raj. savivaldybėje 

	
	2008
	2009
	2010
	2011
	2012

	Iš viso
	50617
	51875
	52125
	51642
	51849

	Moterys 
	26002
	26619
	26695
	26449
	26546

	Vyrai
	24615
	25256
	25430
	25193
	25303

	Miestas
	17750
	17962
	18104
	17877
	17841

	Kaimas
	32867
	33913
	34021
	33765
	34008


Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Analizuojant gyventojų skaičių pagal amžiaus grupes (5 metų periodais), 2008 m. ir 2012 m., galima teigti, kad sumažėjo 15–24 m. amžiaus Klaipėdos rajono gyventojų, o 45–64 m. – padidėjo. Klaipėdos rajono savivaldybėje vaikų dalis dar išlieka didesnė nei pagyvenusių žmonių (2012 m. 0–17 m. amžiaus Klaipėdos rajono gyventojai sudarė 21,7 proc., o 65 m. ir vyresni – 19,6 proc.), tačiau reikia atkreipti dėmesį į tai, kad iki 2040 metų didelė dalis šiuo metu darbingo amžiaus gyventojų išeis iš darbo rinkos, dėl ko gali sumažėti bendros rajono pajamos bei išaugti valstybės išlaikomų gyventojų dalis.
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1 pav. Klaipėdos rajono gyventojų skaičius pagal amžiaus grupes 2008 ir 2012 m. 
Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Klaipėdos rajono gyventojų struktūra pagal lytį yra artima atitinkamam Lietuvos vidurkiui, vyrų ir moterų proporcija beveik nekito per visą vertinamą 2001–2011 metų laikotarpį. Tačiau reikia atkreipti dėmesį į gyventojų struktūros pagal lytį pokyčius atskirose amžiaus grupėse. Savivaldybės gyventojų amžiaus grupėse iki 55 m. didesnę gyventojų dalį sudaro vyrai, o vyresnėse amžiaus grupėse dėl didesnio vyrų mirtingumo vis didesnę gyventojų dalį sudaro moterys. Vyresnių nei 80 m. gyventojų amžiaus grupėje moterys sudaro apie 70 proc. visų savivaldybės gyventojų, o vyresnių nei vyresnių nei 85 m. – apie 80 proc.

Gimstamumas Klaipėdos rajone 2011 m., palyginti su 2010 m., sumažėjo nuo 12,9 iki 12,3 gimusiųjų 1000 gyventojų (žr. 1 pav.), tačiau išliko didesnis nei šalyje ir Klaipėdos apskrityje.
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1  pav. Gimstamumas Lietuvoje, Klaipėdos apskrityje ir Klaipėdos raj. sav. 1000 gyv. 

Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas
Klaipėdos rajono savivaldybėje gyventojų mirtingumo rodiklis 2011 m., palyginti su 2010 m., nežymiai išaugo nuo 11,3 iki 11,6 mirusiųjų 1000 gyventojų, bet išliko mažesnis nei šalies (12,7) ir Klaipėdos apskrities (12,1) (žr. 2 pav.). 
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2 pav. Mirtingumas Lietuvoje, Klaipėdos apskrityje ir Klaipėdos raj.  sav. 1000 gyv. 

Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas

Rajone vyrų miršta daugiau nei moterų. Standartizuotas vyrų mirtingumo rodiklis kiekvienais metais išlieka dvigubai didesnis nei moterų (2011 m. – 13,5 ir 6,3 mirusieji 1000 gyventojų). (žr. 4 lent.). 

4 lent. Standartizuotas mirtingumas pagal lytį 1000 gyv. standartizuoti grafikas 

	
	2007
	2008
	2009
	2010
	2011

	Vyrai
	15,6
	14,1
	12,7
	13,3
	13,5

	Moterys
	7,5
	6,6
	6,9
	6,3
	6,3


Šaltinis: Higienos instituto sveikatos informacijos centras

Vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė parodo, kiek vidutiniškai metų gyvens kiekvienas gimęs arba sulaukęs tam tikro amžiaus žmogus, jeigu visą būsimą tiriamos kartos gyvenimą mirtingumo lygis kiekvienoje gyventojų amžiaus grupėje liks nepakitęs. 

Klaipėdos rajono savivaldybės gyventojų vidutinė gyvenimo trukmė (toliau – VGT) yra ilgesnė nei Lietuvos gyventojų VGT – 73,88 m. (2011 m. Lietuvos gyventojų VGT rodiklis– 73,65 m., 2010 m. ES 27 šalių gyventojų VGT rodiklis – 79,86 m.). Remiantis Lietuvos sveikatos programos 2020 projekte paskaičiuotu iki 2020 metų planuojamu pasiekti Lietuvos gyventojų VGT rodikliu (76 m.) ir įvertinus Klaipėdos rajono savivaldybės gyventojų mirtingumo tendencijas, prognozuojama, kad Klaipėdos rajono savivaldybės gyventojų vidutinė tikėtina gyvenimo trukmė 2020 metais galėtų pasiekti 76 metus.
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3 pav. Klaipėdos rajono savivaldybės gyventojų VGT

Šaltinis: Lietuvos statistikos departamentas, Higienos instituto sveikatos informacijos centras
2. Gyventojų sveikatos būklė

Klaipėdos rajone kaip ir visoje Lietuvoje dominuoja penkios pagrindinės mirties priežastys: kraujotakos sistemos ligos, piktybiniai navikai, išorinės priežastys, virškinimo ir kvėpavimo sistemų ligos.

2011 m., palyginti su 2010 m., Klaipėdos rajone mirtingumas nuo virškinimo sistemos ligų išaugo nuo 52 iki 81,2 atvejų 100 000 gyventojų ir viršijo šalies rodiklį (63,9 atvejai 100 000 gyventojų).
Nors paskutinius tris metus Klaipėdos rajone mažėjo mirtingumas nuo kvėpavimo sistemos ligų, tačiau vis dar viršijo šalies rodiklį (2011 m. 40,6 atvejai 100 000 Klaipėdos rajono gyventojų ir 38,6 atvejai 100 000 Lietuvos gyventojų) (žr. 4-5 pav.). 

[image: image5.png]700

600

500

400

300

200

100

602,9

592,3
5785 56, 5744

2
6,3 40,6

2007 2008 2009 2010 2011

=4 Kraujotakos sist.
ligos

~—f— Piktybiniai
navikai

== I30rinés mirties
priezastys

=== Virskinimosist.
ligos

= Kveépavimosist.
ligos



[image: image6.png]800

700

600

500

400

300

200

100

201 7035 go75 7188 7165

1245,4246,2243,5 2467 2516
——a—a—1a

541425 1248 1231 1155
5

o
758 66,6
b — —025 639

579 502 46,7985 hy .

2007 2008 2009 2010 2011




4  pav. Mirtingumas Klaipėdos rajone 100 000 gyv.                                  5  pav. Mirtingumas Lietuvoje 100 000 gyv. 
Šaltinis: Higienos instituto sveikatos informacijos centras 
2011 m. pagal mirties priežasčių pasiskirstymą, virškinimo ir kvėpavimo sistemos ligos Klaipėdos rajone sudarė didesnę procentinę dalį negu šalyje (žr. 6 pav.).
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6  pav. Mirties priežasčių pasiskirstymas  2011 m. (proc.)

Šaltinis: Higienos instituto sveikatos informacijos centras
Klaipėdos rajono savivaldybėje dėl kraujotakos sistemos ligų mirė 61,5 proc. visų mirusių moterų ir  44,1 proc. visų mirusių vyrų. Piktybiniai navikai užėmė antrąją vietą moterų ir vyrų mirties priežasčių struktūroje. Moterų ir vyrų mirties priežasčių struktūra išsiskyrė tuo, kad vyrų mirties priežasčių struktūroje trečiąją vietą užėmė išorinės mirties priežastys, o moterų – virškinimo sistemos ligos (žr. 7 pav.).
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7 pav. Mirties priežasčių pasiskirstymas pagal lytį Klaipėdos rajone 2011 m. (proc.)

Šaltinis: Higienos instituto sveikatos informacijos centras
Klaipėdos rajone, kaip ir šalyje, bendras sergamumas, užregistruotas ambulatorinę pagalbą teikiančiose įstaigose, turi tendenciją didėti. 2011 m., kaip ir ankstesniais metais, vaikų ligų Klaipėdos raj. savivaldybėje buvo užregistruota daugiau nei Lietuvoje, o suaugusiųjų – mažiau (žr. 8-9 pav.).
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8 pv. Vaikų (0-17 m.) bendras sergamumas 1000 gyv.               9 pav. Suaugusiųjų bendras sergamumas 1000 gyv.

Šaltinis: Higienos instituto sveikatos informacijos centras

3. Sveikatos priežiūros įstaigų tinklas
Klaipėdos rajone veikia 10 asmens sveikatos priežiūros įstaigų, sudariusių sutartį su teritorine ligonių kasa. Iš jų 6 teikia tik ambulatorines pirminės sveikatos priežiūros paslaugas, 1 teikia ambulatorines ir stacionarines pirminė sveikatos priežiūros paslaugas, 1 – tik stacionarines slaugos paslaugas, 1 – ambulatorines pirminės ir antrinės sveikatos priežiūros paslaugas, 1 – antrines ambulatorines ir stacionarines sveikatos priežiūros paslaugas ir pirmines stacionarines sveikatos priežiūros paslaugas.

Prie rajono pirminės sveikatos priežiūros įstaigų 2011 m. buvo prisirašę tik 39403 gyventojai (76,3 proc. visų gyventojų). 
III. VIDAUS APLINKOS ANALIZĖ

1. Struktūra

Klaipėdos rajono centrinė ligoninė 1997-09-25 buvo reorganizuotą padalinimo būdu į VšĮ Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninę ir VšĮ Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų pirminės sveikatos priežiūros centrą.

Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninės struktūroje yra šie skyriai:

· Vidaus ligų;

· Vaikų ligų;

· Priėmimo-skubios pagalbos, reanimacijos ir dienos chirurgijos;

· Palaikomojo gydymo ir slaugos;

· Konsultacinės diagnostikos skyrius;

· Vaikų raidos sutrikimų ankstyvosios reabilitacijos tarnyba.
IV. VEIKLOS RODIKLIAI

1. Pagrindiniai veiklos rodikliai 2009–2012 m. pagal lovų skaičių:
	Skyrius
	                                Lovų skaičius
	

	
	2009 m.
	2010 m.
	2011 m.
	2012 m.

	1. Priėmimo-skubios pagalbos, reanimacijos ir dienos chirurgijos:
	
	
	
	

	1.1. Reanimacijos 
	5
	3
	3
	3

	1.2. Chirurgijos 
	20
	-
	-
	-

	1.3. Dienos chirurgijos
	-
	5
	5
	5

	2. Vidaus ligų
	45
	45
	45
	45

	3. Vaikų ligų
	20
	20
	20
	20

	4. Palaikomojo gydymo, slaugos ir paliatyvios slaugos:
	40
	50
	60
	60

	4.1. Globos
	10
	-
	-
	-

	Iš viso (be palaikomojo gydymo ir slaugos)
	90
	73
	73
	73

	IŠ VISO:
	140
	123
	133
	133



Klaipėdos apskrityje 10000 gyventojų tenka 89,4 lovos, Klaipėdos rajono 10000 gyventojų 2011 metais tenka 14,1 lovos. 2012 metais – 13,8 (aktyvaus gydymo lovų).
2. Pagrindiniai veiklos rodikliai 2009–2012 m. pagal gydytų ligonių skaičių:

	Skyrius
	Gydytų ligonių skaičius

	
	2009 m.
	2010 m.
	2011 m.
	2012 m.

	1. Priėmimo-skubios pagalbos, reanimacijos ir dienos chirurgijos:
	
	
	
	

	1.1. Reanimacijos 
	183
	143
	134
	143

	1.2. Dienos chirurgijos
	-
	438
	520
	587

	1.3. Chirurgijos
	1218
	186
	-
	-

	2. Vidaus ligų
	1339
	1496
	1444
	1109

	3. Vaikų ligų
	894
	771
	909
	815

	4. Palaikomojo gydymo, slaugos ir paliatyvios slaugos:
	318
	344
	346
	292

	4.1. Globos
	1
	-
	-
	-

	Iš viso (be palaikomojo gydymo ir slaugos)
	3634
	3034
	3007
	2654



Stacionare gydomų ligonių kasmet mažėja. Tai atitinka LR Vyriausybės 2009-12-07 nutarimu Nr. 1654 patvirtintos Sveikatos priežiūros paslaugų restruktūrizavimo trečiojo etapo programos nuostatas.
3. Pagrindiniai veiklos rodikliai 2009–2012 m. pagal lovos funkcionavimą ir gydymo trukmę

	Skyrius
	Lovos funkcionavimas / gydymo trukmė

	
	2009 m.
	2010 m.
	2011 m.
	2012 m. 

	1. Priėmimo-skubios pagalbos, reanimacijos ir dienos chirurgijos:
	
	
	
	

	1.1. Reanimacijos 
	266,6 / 3,5
	271,71 / 2,94
	201,0 / 1,98
	212,66 / 4,46

	1.2. Dienos chirurgijos
	-
	96,8 / 1,13
	114,6 / 1,10
	111,6 / 0,95

	1.3. Chirurgijos
	242,3 / 3,6
	-
	-
	-

	2. Vidaus ligų
	298,5 / 8,87
	308,26 / 7,98
	336,52 / 9,27
	277,9 / 10,2

	3. Vaikų ligų
	331,2 / 6,79
	315,94 / 7,17
	286,6 / 6,31
	221,9 / 5,45

	4. Palaikomojo gydymo, slaugos ir paliatyvios slaugos:
	380,55 / 51,25
	343,95 / 47,09
	352,81 / 52,7
	300,55 / 61,76

	4.1. Globos
	-
	-
	-
	-

	Iš viso (be palaikomojo gydymo ir slaugos)
	291,2 / 6,5
	290,8 / 6,6
	299,43 / 6,75
	246,72 / 6,39



Lovos užimtumo rodiklis 2012 m. Gargždų ligoninėje yra žemesnis nei Lietuvos vidurkis (272,9), vidutinė gulėjimo trukmė trumpesnė nei Lietuvos vidurkis (7,7).
4. Atliktų operacijų skaičius 2009–2012 m. 
	Profilis
	2009 m.
	2010 m.
	2011 m.
	2012 m. 

	1. Dienos chirurgijos
	413
	438
	520
	718

	2. Chirurgijos skyrius
	370
	174
	-
	-

	3. Ambulatorinės operacijos Priėmimo-skubios pagalbos skyriuje
	583
	469
	650
	568

	Iš viso:
	1366
	1081
	1170
	1286



Dienos chirurgijos teikiamų paslaugų skaičius kasmet auga. Nuo 2009 iki 2012 metų dienos chirurgijos paslaugų apimtys išaugo 73,8 %.

5. Ambulatorinių paslaugų pokyčiai 2009–2012 m.
	Metai
	Apsilankymų skaičius
	Konsultacijų skaičius



	
	Konsultacinis diagnostinis skyrius
	Priėmimo skyrius
	Iš viso
	Konsultacinis diagnostinis skyrius
	Priėmimo skyrius
	Iš viso

	2009 m.
	54070
	1088
	55158
	40065
	1088
	41153

	2010 m.
	56532
	1228
	57760
	41473
	219
	41692

	2011 m.
	60436
	1388
	61824
	44647
	-
	44647

	2012 m. 
	63388
	1160
	64548
	46647
	1359
	48006



Kiekvienais metais apsilankymų ir konsultacijų skaičius didėja. Nuo 2009 iki 2012 metų konsultacijų skaičius padidėjo 16,6%.

V. DARBUOTOJAI

1. Darbuotojų skaičius (kartu su dirbančiais nepagrindinėse pareigose) 2011–2012 m.
	Pareigybė


	Atskaitiniu laikotarpiu 
	Praėjusiu ataskaitiniu laikotarpiu

	
	Iš viso

fiz. asm./etatai
	Iš jų nepagrindinėse
fiz. asm./etatai
	Iš viso

fiz. asm./etatai
	Iš jų nepagrindinėse
fiz. asm./etatai

	1. Iš viso:
	187/183
	25/9,75
	185/183
	25/13,5

	1.1. Gydytojai
	44/38,25
	23/9,0
	45/39,0
	23/11,75

	1.1.1. Vyriausioji gydytoja
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	1.1.2. Vyr. gydytojos pavaduotoja
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	1.1.3. Vidaus ligų gydytojai
	8/7,0
	4/1,25
	7/7,5
	3/1,5

	1.1.4. Vaikų ligų 
	2/2,5
	1/0,5
	2/2,5
	1/0,5

	1.1.5. Odontologai
	-
	-
	-
	-

	1.1.6. Chirurgai
	7/7,25
	3/0,75
	7/7,0
	3/1,0

	1.1.7. Akušeriai–ginekologai 
	2/1,75
	1/0,5
	2/1,75
	1/0,5

	1.1.8. Psichiatrai
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25

	1.1.9. Kardiologai
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25

	1.1.10. Gastroenterologai
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25

	1.1.11. Klinikos fiziologai
	1/1,0
	1/0,25
	1/1,0
	-

	1.1.12. Neurologai
	2/3,0
	-
	2/3,0
	-

	1.1.13. Dermatovenerologai 
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	1.1.14. Urologai
	2/0,5
	1/0,25
	2/0,5
	1/0,25

	1.1.15. Ortopedai–traumatologai
	2/0,5
	2/0,5
	2/0,5
	2/0,5

	1.1.16. Anesteziologai–reanimatologai
	5/5,0
	3/1,5
	7/5,0
	5/4,0

	1.1.17. Oftalmologai
	1/0,75
	-
	1/0,75
	-

	1.1.18. Otorinolaringologai
	2/1,25
	1/0,25
	2/1,75
	1/0,25

	1.1.19. Fizinės medicinos ir reabilitacijos 
	1/1,5
	-
	1/1,5
	-

	1.1.20. Radiologai
	1/1,0
	1/1,0
	1/1,0
	1/1,0

	1.1.21. Echoskopuotojai
	-/0,75
	-/0,75
	-/0,75
	-/0,75

	1.1.22. Endoskopuotojai
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25
	1/0,25

	1.1.23. Ergoterapeutė
	-/0,25
	-/0,25
	-/0,25
	-/0,25

	1.1.24. Endokrinologas
	1/0,25
	1,/0,25
	1/0,25
	1,/0,25

	2. Medicinos biologai
	3/3,0
	-
	3/3,0
	-

	3. Kineziterapeutas
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	4. Medicinos psichologai
	2/1,0
	1/-
	1/1,0
	1/1,0

	5. Socialiniai darbuotojai
	1/0,75
	-
	1/0,75
	-

	6. Gydytojai statistikai
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	7. Sveikatos statistikai
	1/1,0
	-
	1/1,0
	-

	8. Slaugytojai
	76/81,5
	-
	79/81,25
	-

	9. Kiti darbuotojai
	58/56,5
	1/0,75
	53/55,0
	1/0,75


2. Darbuotojai pagal amžių  2012 m. 
	 
	Skaičius
	Dalis,%

	
	Iki 45 m.
	46-55 m.
	56-65 m.
	Per 65 m.
	Iš viso
	Iki 45 m.
	46-55 m.
	56-65 m.
	Per 65 m.
	Iš viso

	Iš viso:
	30
	48
	34
	8
	120
	25%
	40%
	28%
	7%
	100%

	 Gydytojai:
	5
	12
	18
	8
	43
	11%
	28%
	42%
	19%
	100%

	Medicinos gydytojai
	 
	 
	
	 
	
	-
	-
	-
	-
	-

	Vidaus ligų 
	 
	 
	5
	3
	8
	-
	14%
	43%
	43%
	100%

	Odos ligų
	 
	 
	 
	1
	1
	-
	-
	-
	100%
	100%

	Endokrinologai
	 
	 
	1
	 
	1
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Gastroenterologai
	 
	1
	 
	 
	1
	-
	100%
	-
	-
	100%

	Kardiologai
	 
	 
	1
	 
	1
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Neurologai
	 
	 
	2
	 
	2
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Vaikų ligų
	 
	2
	2
	 
	4
	-
	50%
	50%
	-
	100%

	Chirurgai
	
	3
	3
	1
	7
	-
	43%
	43%
	14%
	100%

	Urologai
	1
	 
	 
	1
	2
	50%
	-
	-
	50%
	100%

	Ortopedas–traumatologai
	1
	 1
	 
	 
	2
	 50%
	50%
	-
	-
	100%

	Anesteziologai -reanimatologai
	2
	3
	 
	 
	5
	40%
	60%
	-
	-
	100%

	Ginekologai
	 
	
	2
	 
	2
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Oftalmologai
	 
	 
	1
	 
	1
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Otorinolaringologai
	1 
	 
	
	1
	2
	-
	-
	50%
	50%
	100%

	Psichiatrai
	 
	1
	 
	 
	1
	-
	100%
	-
	-
	100%

	Endoskopuotojai
	
	
	1
	
	1
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Klinikos fiziologai
	
	1
	
	
	1
	-
	100%
	-
	-
	100%

	Fizinės medicinos ir reabilitacijos
	 
	 
	1
	 
	1
	-
	-
	100%
	-
	100%

	Laborantai
	 
	2
	1
	
	3
	-
	67%
	33%
	-
	100%

	Radiologai 
	 
	 
	
	 1
	1
	-
	-
	-
	100%
	100%

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 Slaugytojai
	25
	35
	16
	 
	76
	33%
	46%
	21%
	-
	100%

	 Akušeriai
	 
	1
	 
	 
	1
	-
	100%
	-
	-
	100%


Pagrindinėse pareigose dirbančių gydytojų amžiaus vidurkis 61 metai. Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninėje paruoštas planas iki 2020 m., numatantis įstaigos lėšomis ir savivaldybės lėšomis kompensuoti studijų išlaidas, gydytojų paruošimui: oftalmologo, dermatovenerologo, neurologo, vidaus ligų, fizinės medicinos ir reabilitacijos. 

VI. FINANSINIAI IŠTEKLIAI

1. Pajamos ir sąnaudos 2009 - 2012 m. 
	
	2009 m.
	2010 m.
	2011 m.
	2012 m. 

	Pajamos, t.sk:
	9359258
	8477397
	8600842
	7635502

	 iš PSDF
	8982378
	7797068
	7751112
	7084534

	iš savivaldybės
	133502
	249200
	105900
	140200

	mokamos paslaugos
	243378
	212800
	220000
	219300

	Išlaidos
	8838617
	7727685
	8111506
	8041348

	Finansinis rezultatas
	+ 387401
	+ 749712
	+ 489336
	- 405846


2. Finansavimas iš PSDF biudžeto
	
	2009 metų sutartis
	2010 metų sutartis
	2011 metų sutartis
	2012 metų sutartis
	2009-2012 m. skirtumas litais
	Skirtumas %

	Stacionaras
	4612736
	2847418
	3506994
	2759035
	- 1853701
	- 67,19

	Dienos stacionaras
	117755
	128277
	150456
	165892
	+ 48137
	+ 40,88

	Dienos chirurgija
	180817
	187000
	220957
	281282
	+ 100465
	+ 55,56

	Stebėjimo
	45808
	54038
	62932
	60232
	+ 14424
	+ 31,49

	Ambulatorinės konsultacijos
	1874997
	1745992
	2029655
	1985162
	+ 110165
	+ 5,87

	Rezervas
	170639
	110681
	109961
	-
	- 
	-

	Slaugos ir palaikomojo gydymo
	1191205
	1271604
	1065412
	1112614
	- 78591
	- 7,1

	Paliatyvi slauga
	66785
	79329
	88882
	51650
	- 15135
	- 29,3

	Priėmimo skyrius
	64928
	11435
	-
	-
	-
	-

	Trumpalaikis gydymas
	495265
	461190
	-
	-
	-
	-

	IŠ VISO:
	8820935
	6896964
	7235249
	6415867
	- 2405068
	- 37,5



Kasmet finansavimas iš PSDF mažėja: nuo  2010 m. balandžio 1 d. nebefinansuojamos chirurgijos ir reanimacijos II paslaugos, todėl 2010 m., lyginant su 2009 m., finansavimas sumažėjo 21,8%. 2012 m. buvo žymiai sumažintas finansavimas už suteikiamas paslaugas, todėl stacionarinių paslaugų apmokėjimas 2012 m. lyginant su 2011 m., sumažėjo 27,1%. Iš viso finansavimas iš PSDF sumažintas 12,8%.   
2012 metais ligoninė suteikė viršsutartinių paslaugų už 473,2 tūkst. Lt (stacionarinių, dienos chirurgijos ir specializuotų ambulatorinių paslaugų),  kurių neapmokėjo teritorinė ligonių kasa.


Iš sutaupytų lėšų (Gydymo tarybos 2012-02-01 nutarimas Nr.2) atlikti remonto darbai, įsigyta medicininės įrangos, funkcinių lovų, baldų, įrengta skalbykla, atnaujinta informacinių technologijų įranga (534,9 tūkst. Lt), finansuota Reanimacijos-intensyvios terapijos poskyrio veikla, užtikrinta budinčio gydytojo chirurgo veikla (456,4 tūkst. Lt). Iš viso iš sutaupytų lėšų išleista 991,3 tūkst. Lt. Faktinis 2012-ų metų finansinis rezultatas yra teigiamas 585,5 tūkst. Lt.
VII. SSGG ANALIZĖ 

 Stipriosios pusės

1. Įstaigos patalpos šiuolaikiškos, pritaikytos paslaugų gavėjų poreikiams. Šiuolaikiška medicininė įranga.

2. Stabili įstaigos finansinė būklė.

3. Pakankama specialistų kvalifikacija.

4. Teikiamų paslaugų struktūra skirta plačiai paplitusioms ir nesudėtingoms ligoms gydyti, plėtojamos slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugos. Paliatyvios slaugos paslaugas Klaipėdos rajone teikia tik Gargždų ligoninė.
Silpnosios pusės

1. 59 proc. dirbančių gydytojų yra vyresni nei 56 m. amžiaus, o jauni specialistai neatvyksta dirbti.

2. Klaipėdos rajono geografinė padėtis: yra arti Klaipėdos miesto, daugelis rajono gyvenviečių yra išsidėsčiusios apink Klaipėdos miestą, todėl didelė dalis pacientų dėl paslaugų vyksta į Klaipėdos m. gydymo įstaigas.

3. Įvykusi sveikatos priežiūros ir paslaugų restruktūrizacija: nuo 2010 m. balandžio mėn. Klaipėdos rajono savivaldybės Gargždų ligoninėje nebeteikiamos reanimacijos II ir stacionarinės chirurgijos paslaugos, todėl įstaiga tapo nepatraukli pacientams ir specialistams.

Galimybės

Atsižvelgiant į Klaipėdos rajono gyventojų sveikatos rodiklius ir mirties priežastis (daugiausia miršta dėl kraujotakos sistemos ligų ir piktybinių navikų, daugėja vyresnio amžiaus gyventojų, ilgėja rajono gyventojų vidutinė gyvenimo trukmė, daugėja poliligotų pacientų), didės ambulatorinių ir stacionarinių paslaugų plačiai paplitusioms ligoms gydyti, palaikomojo gydymo ir slaugos bei paliatyvios slaugos paslaugų poreikis. Gargždų ligoninėje yra tinkamos sąlygos teikti šias paslaugas.
Grėsmės

1. Nestabilus įstaigos finansavimas iš PSDF biudžeto, neadekvatūs paslaugų įkainiai, nekompensuojama visa paslaugos kaina. Nesudaromos ilgalaikės sutartys su teritorine ligonių kasa dėl paslaugų teikimo.

2. Nestabili sveikatos politika: dažna teisės aktų kaita, nėra tęstinumo sveikatos politikoje.

3. Nebus reikiamų specialistų paslaugoms teikti.

VIII. MISIJA

Teikti pacientams pažangiomis technologijomis pagrįstas, saugias, kokybiškas, atitinkančias jų poreikius ir lūkesčius asmens sveikatos priežiūros paslaugas.
IX. VIZIJA

Moderni, daugiaprofilinė, patraukli pacientams ir darbuotojams rajoninio lygmens ligoninė, teikianti saugias ir kvalifikuotas sveikatos priežiūros paslaugas.
X. STRATEGINIAI TIKSLAI IR JŲ ĮGYVENDINIMAS

Pagrindinis tikslas – teikti kokybiškas, saugias antrinės sveikatos priežiūros lygio ambulatorines bei stacionarines paslaugas plačiai paplitusių ir nesudėtingų ligų gydymui.

Uždaviniai:

1. Suformuoti racionalesnę įstaigoje teikiamų paslaugų struktūrą, kuri užtikrintų laiku prieinamas, saugias ir kokybiškas paslaugas pacientams.

2. Plėsti gydytojų specialistų teikiamas ambulatorines, dienos chirurgijos ir dienos stacionaro paslaugas.

3. Atnaujinti medicininę įrangą.

4. Modernizuoti įstaigos infrastruktūrą.

XI. PRIEMONĖS UŽDAVINIAMS ĮGYVENDINTI

	Eil. Nr.
	Priemonė
	Matavimo rodiklis/Rezultatas
	Lėšų poreikis (tūkst. Lt)
	Įgyvendinimo terminas

	
	
	
	PSDF
	SB
	KT
	

	1. UŽDAVINYS. Suformuoti racionalesnę įstaigoje teikiamų paslaugų struktūrą, kuri užtikrintų laiku prieinamas, saugias ir kokybiškas paslaugas pacientams

	1.
	Kompensuoti studijų išlaidas šių specialybių studentams:
	
	
	
	
	

	
	Gydytojas oftalmologas
	1 fiz. asm. / pagerės paslaugų prieinamumas
	54,0
	
	
	Nuo 2013 m. iki 2016 m.

	
	Gydytojas dermatovenerologas
	1 fiz. asm./  pagerės paslaugų prieinamumas
	50,0
	
	22,0
	Nuo 2013 m. iki 2016 m.

	
	Gydytojas neurologas
	1 fiz. asm./  pagerės paslaugų prieinamumas
	22,0
	50,0
	
	Nuo 2013 m. iki 2016 m.

	
	Vidaus ligų gydytojas
	1 fiz. asm./  pagerės paslaugų prieinamumas
	45,0
	45,0
	
	Nuo 2013 m. iki 2017 m.

	
	Fizinės medicinos ir reabilitacijos gydytojas
	1 fiz. asm./  pagerės paslaugų prieinamumas
	40,0
	14,0
	
	Nuo 2017 m. iki 2019 m.

	2.
	Įdarbinti gydytojus:
	
	
	
	
	

	
	Gydytoją otorinolaringologą
	1/  pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	-
	Nuo 2013 m. iki 2014 m.

	
	Gydytoją dermatovenerologą
	1/  pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	-
	2016 metais

	
	Gydytoją neurologą
	1/  pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	-
	2016 metais

	
	Gydytoją chirurgą
	1/  pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	-
	Nuo 2016 m. iki 2017 m.

	3.
	Perkvalifikuoti valytojas į slaugytojos padėjėjos pareigas
	12 asmenų, kasmet po 2 asmenis
	-
	-
	9,6
	Nuo 2013 m. iki 2018 m. 

	4.
	Teisės aktų nustatyta tvarka kelti darbuotojų kvalifikaciją (kursai, konferencijos) 
	25 gydytojai

79 slaugytojos

3 biologės

10 kito medicinos personalo

Pagerės darbuotojų kvalifikacija/ gerės paslaugų kokybė
	8,0
	-
	8,0
	Nuo 2013 m. iki 2020 m.



	5.
	Diegti e–sveikatos paslaugas (dalyvauti Klaipėdos regiono  programoje, diegti kitus projektus.
	Įdiegtų projektų skaičius/pagerės paslaugų prieinamumas, pagerės personalo darbo sąlygos
	20,0
	-
	20,0
	Nuo 2015 m. iki 2016 m.

	6.
	Įdiegti teleradiologijos paslaugas
	Rentgenografijos tyrimų aprašymo skaičius/ pagerės paslaugos kokybė
	90,6
	-
	11,0
	2016 metais

	2. UŽDAVINYS. Plėsti gydytojų specialistų teikiamas ambulatorines, dienos chirurgijos ir dienos stacionaro paslaugas.



	1.
	Dienos chirurgijos paslaugas
	Ne mažiau kaip 6 proc. padidėjusi teikiamų paslaugų apimtis/  gavusių paslaugą pacientų skaičius
	298,1
	-
	-
	Nuo 2013 m. iki 2020 m. palaipsniui didinat

	2
	Dienos stacionaro paslaugos
	Ne mažiau 5 proc. padidėjusi teikiamų paslaugų apimtis/  gavusių paslaugų pacientų skaičius
	175,0
	-
	-
	Nuo 2013 m. iki 2020 m. palaipsniui didinat

	3.
	Ambulatorinės konsultacijos
	Ne mažiau 5 proc. padidėjusi teikiamų paslaugų apimtis/ gavusių paslaugų pacientų skaičius
	2200,0
	-
	-
	Nuo 2013 m. iki 2020 m. palaipsniui didinat

	3 UŽDAVINYS. Atnaujinti (įsigyti) medicininę įrangą.


	1.
	Laboratorinę:
	
	
	
	
	

	
	Automatinį biocheminį analizatorių
	1/ pagerės tyrimų kokybė
	80,0
	-
	-
	2013 m.

	
	Gliukozės analizatorių
	1/ pagerės tyrimų kokybė
	-
	-
	15,0
	2015 m.

	
	Elektrolitų analizatorių
	1/ pagerės tyrimų kokybė
	15,0
	-
	-
	2016 m.

	
	Laboratorinę įrangą (mikroskopai, centrifugos, kratytuvas)
	5/ pagerės tyrimų atlikimo laikas ir kokybė
	-
	-
	5,0
	2017 m.

	
	Hematologinį analizatorių (penkių diferencijų)
	1/ pagerės tyrimų atlikimo kokybė ir operatyvumas
	-
	70,0
	-
	2018 m.

	
	Automatinį šlapimo analizatorių
	1/ pagerės tyrimų atlikimo kokybė ir operatyvumas
	20,0
	-
	-
	2019 m.

	
	Imunologinį analizatorių
	1/ pagerės tyrimų atlikimo kokybė ir operatyvumas
	-
	70,0
	-
	2019 m.

	
	Kraujo dujų ir pH analizatorių
	1/ pagerės tyrimų atlikimo kokybė ir operatyvumas
	-
	30,0
	-
	2020 m.

	2.
	Fizinės medicinos ir reabilitacijos:
	
	
	
	
	

	
	Darsonvalizacijos aparatą
	1/ pagerės paslaugų kokybė
	10,0
	-
	-
	2013 m.

	
	Mechanoterapijos aparatą (treniruoklis)

	1/ pagerės paslaugų kokybė
	-
	-
	10,0
	2013 m.

	
	Magnetoterapijos aparatą
	1/ pagerės paslaugų kokybė
	15,0
	-
	-
	2013 m.

	
	Ultraaukšto dažnio trumpų bangų terapijos aparatą
	1/ bus įdiegiama nauja paslauga
	-
	-
	12,0
	2013 m.

	
	Parafino kaitinimo įrangą
	1/ pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	12,0
	2013 m.

	
	Bioptron lempa
	1/ pagerės paslaugų operatyvumas
	12,0
	-
	-
	2013 m.

	
	Mechanoterapijos aparatą (treniruoklį)

	1/ pagerės paslaugų prieinamumas
	-
	-
	10,0
	2013 m.

	
	Smūgio bangų terapijos aparatą
	1/ bus teikiama nauja paslauga
	-
	-
	60,0
	2013 m.

	
	Kineziterapijos įrangą ,,Terapi master“ su kineziterapijos stalu
	1/ pagerės paslaugų prieinamumas ir kokybė
	20,0
	-
	-
	2014 m.

	
	Universalų fizioterapijos komplektą
	1/ pagerės paslaugų prieinamumas ir kokybė
	20,0
	-
	10,0
	2014 m.

	
	Lazerio terapijos aparatą
	1/ pagerės paslaugų prieinamumas ir kokybė
	-
	-
	16,0
	2015 m.

	
	Stuburo tempimo įrangą
	1/ pagerės paslaugų prieinamumas ir kokybė
	-
	50,0
	-
	2016 m.

	
	Vertikalią vonią su įranga
	1/ bus įdiegiama nauja paslauga
	-
	100,0
	-
	2017 m.

	
	Povandeninio masažo vonią 
	1/ bus įdiegiama nauja paslauga
	-
	-
	50,0
	2018 m.

	
	Kompresinės terapijos aparatą
	1/ bus įdiegiama nauja paslauga
	20,0
	-
	-
	2020 m.

	3.
	Slaugos:
	
	
	
	
	

	
	Čiūžinių pragulų profilaktikai 30 vnt.
	1/ pagerės slaugos kokybė
	15,0
	-
	15,0
	2013 m 

	
	Mobilią vonią
	1/ pagerės slaugos kokybė
	10,0
	-
	-
	2015 m.

	
	Manipuliacinių vežimėlių slaugytojoms 
	2/ pagerės slaugytojų darbo sąlygos
	-
	-
	3,0
	2016 m.

	
	Paciento transportavimo vežimėlį
	1/ pagerės slaugytojų darbo sąlygos
	-
	-
	6,0
	2016 m.

	
	Čiūžinių pragulų profilaktikai 
	5/ pagerės slaugos sąlygos
	10,0
	-
	-
	2016 m.

	
	Stacionarų pacientų keltuvų 
	2/ pagerės slaugos sąlygos
	-
	-
	30,0
	2017 m.

	
	Mobilų paciento keltuvą
	1/ pagerės slaugos sąlygos
	7,0
	-
	-
	2018 m.

	
	Valytojų vežimėlių 
	2/ pagerės slaugytojų darbo sąlygos
	2,0
	-
	-
	2018 m.

	
	Vaikštynių pacientams 
	6/ pagerės slaugos sąlygos
	-
	-
	10,0
	2018 m.

	
	Čiūžinių pragulų profilaktikai 
	5/ pagerės slaugos sąlygos
	-
	-
	
	2019 m.

	
	Neįgaliųjų vežimėlių 
	4/ pagerės slaugos sąlygos
	12,0
	-
	-
	2019 m.

	4.
	Medicininės diagnostikos:
	
	
	
	
	

	
	Funkcinių medicininių lovų 
	60 vnt. / gerės slaugos sąlygos
	100,0
	-
	80,0
	2013 m.

	
	Funkcinių medicininių lovų
	30 vnt. / gerės slaugos sąlygos
	90,0
	-
	-
	2014 m.

	
	Gastrofibroduodenoskopą
	1/ bus atnaujintas susidėvėjęs
	
	40,0
	
	2015 m.

	
	Klinikos fiziologo įrangą (veloergometras)
	1/ bus atnaujintas susidėvėjęs
	-
	100,0
	
	2016 m.

	
	Echoskopą (su 4 davikliais ir spalvotu dopleriu)
	1/ bus atnaujintas susidėvėjęs
	150,0
	-
	100,0
	2017 m.

	
	Atnaujinti akių ligų kabineto įrangą
	1/ bus atnaujintas susidėvėjęs
	80,0
	-
	-
	2018 m.

	
	Atnaujinti otorinolaringologo kabineto medicininę įrangą


	1/ bus atnaujintas susidėvėjęs
	-
	-
	90,0
	2020 m.

	4 UŽDAVINYS. Modernizuoti įstaigos infrastruktūrą.
	Lazerio terapijos aparatas

	1.
	Įrengti registratūrą pirmame aukšte
	45 m2/  pagerės priėjimas pacientams
	15,0
	-
	-
	2013 m.

	2.
	Suremontuoti virtuvės patalpas, pakeisti langus 
	373,8 m2 / pagerės darbo sąlygos ir higieninė būklė
	30,0
	-
	-
	2013 m.

	3.
	Atnaujinti maisto gaminimo įrangą
	Pagerės darbo sąlygos, atitiks higienos reikalavimus
	-
	-
	70,0
	2013 m.

	4.
	Renovuoti dalį pastato fasado ir koridorių, jungiantį įstaigą su Gargždų PSPC (apšiltinti)
	70 m2/  mažės šildymo išlaidos
	50,0
	-
	50,0
	2013 m.

	5.
	Įsigyti deguonies generatorių ir įrengti  patalpas 
	30 m2 / mažės sąnaudos deguoniui
	100,0
	-
	-
	2013 m.

	6.
	Atnaujinti kompiuterinę įrangą
	10 / pagerės darbo kokybė
	30,0
	-
	-
	2013 m.

	7.
	Automobilių garažų remontas, buitinių patalpų einamasis remontas
	38 m2 – 4 vnt. durų / pagerės darbo sąlygos
	10,0
	-
	-
	2013 m.

	8.
	Terapinio skyriaus santechninės įrangos atnaujinimas 
	12 vnt./ atitiks higienos reikalavimus
	-
	-
	50,0
	2013 m.

	9.
	Terapinio skyriaus einamasis remontas I ir II eilės.
	1200 m2, 59 vnt. langų paketai / pagerės sąlygos pacientams ir darbuotojams
	-
	100,0
	-
	2013 m.

	10. 
	Kitos priemonės (radijo ryšio atnaujinimas, žalizių atnaujinimas, nuogrindų įrengimas, techninių patalpų serveriui atnaujinimas)
	Pagerės darbo sąlygos, gerės estetinis vaizdas
	33,0
	-
	5,0
	2013 m.

	11.
	Ligoninės vidinio kiemelio I ir II eilės pastatų apšiltinimas 
	2070 m2/ sumažės sąnaudos šildymui
	90,0
	100,0
	
	2014 m.

	12.
	Registratūros duomenų kompiuterizavimas, archyvavimas pagal naujas technologijas
	Pagerės paslaugų prieinamumas ir darbo kokybė
	15,0
	-
	-
	2014 m.

	13.
	Vaikų raidos pastato dalies remontas ir vaikų ligų skyriaus dalinis patalpų remontas
	533 m2/ pagerės darbo sąlygos
	-
	-
	25,0
	2014 m.

	14.
	Cokolinio aukšto ventiliatorinės patalpos pritaikymas fizioterapijos poreikiams (plečiant šias paslaugas)
	80 m2/ bus teikiamos naujos paslaugos
	-
	-
	20,0
	2014 m.

	15.
	Kitos priemonės: pakopų rekonstrukcija, techninio aukšto sienų tvarkymo darbai, medicininių atliekų sandėlio kondicionieriaus įrengimas ir kiti darbai).


	Pagerės buitinės sąlygos darbuotojams ir pacientams, bus įgyvendinami higienos reikalavimai.
	-
	-
	31,0
	2014 m.

	16.
	Chirurginio skyriaus remontas 

I – II eilės
	1400 m2, 41 langas/ pagerės sąlygos pacientams ir darbuotojams
	90,0
	-
	-
	2015 m.

	17.
	Chirurginio skyriaus santechninės

 įrangos atnaujinimas 
	10 vnt. / atitiks higienos reikalavimus
	15,0
	-
	-
	2015 m.

	18.
	Ligoninės pastato nuo Minijos upės 

pusės apšiltinimas (II eilė)
	1070 m2 / susitaupys išlaidos šildymui
	-
	200,0
	120,0
	2015 m.

	19.
	Priešgaisrinės siurblinės ir jos

 įrenginių rekonstrukcija
	4 vnt./ atitiks priešgaisrinės tarnybos reikalavimus
	20,0
	-
	-
	2015 m.

	20.
	Medinių langų keitimas, 

klinikinės laboratorijos patalpų 

remontas
	175 m2 / bus taupomos išlaidos šildymui, gerės darbo sąlygos
	18,0
	-
	-
	2015 m.

	21.
	Kitos priemonės: aplinkos tvarkymo darbai, reikiamos įrangos įsigijimas, mašinų stovėjimo aikštelės įrengimas, automobilio įsigijimas, ūkinėms reikmėms
	Bus patogiau darbuotojams ir pacientams, gražės estetinis vaizdas, taupysis sąnaudos degalams.
	-
	-
	60,0
	2015 m.

	22.
	Administracijos patalpų remontas
	220 m2 / pagerės darbo sąlygos
	-
	-
	38,0
	2016 m.

	23.
	Cokolinio aukšto I - II eilės remontas
	1247 m m2, 40 vnt. langų / atitiks higienos reikalavimus
	80,0
	-
	-
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	24.
	Pastato apšiltinimas nuo Tilto gatvės pusės

I eilė
	1380 m2 / susitaupys šildymo išlaidos
	60,0
	100,0
	-
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	25.
	Atnaujinti kompiuterinę įrangą
	35 vnt. / bus patogiau darbuotojams
	100,0
	-
	20,0
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	26.
	Liftų modernizavimas 
	3 vnt. / atitiks reikalavimus
	50,0
	-
	-
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	27.
	Stogo renovacija (apšiltinimas)
	1010 m2/ taupysis išlaidos šildymui
	-
	225,0
	-
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	28.
	Renovuoti šilumos ūkį: pakeisti špižinius 
Radiatorių, modernizuoti šilumos punktą.
 
	1237 vnt. / taupysis išlaidos šildymui
	100,0
	-
	150,0
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	29.
	Rentgeno patalpų rekonstrukcija, pritaikant naujai rentgeno aparatūrai, mobilaus rentgeno aparato MUX-10 skaitmenizavimas
	199 m2/ paruošiamos vietos naujai įrangai/ operatyviau teikiamos paslaugos
	50,0
	-
	32,0
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	30.
	Palaikomojo gydymo ir slaugos skyriaus remontas (I – II eilė)
	121,54 m2, 48 vnt. langų / pagerės sąlygos pacientams ir darbuotojams, atitiks higienos reikalavimus
	113,0
	-
	-
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.

	31.
	Kitos priemonės: priešgaisrinio gesinimo įrangos atnaujinimui, kiti nenumatyti darbai.
	Bus užtikrinami priešgaisrinės saugos reikalavimai.
	56,0
	-
	100,0
	Nuo 2016 m. iki 2020 m.


4. Planuojamos teikti paslaugos 2013 – 2020 metais
	
	Suteikta faktiškai paslaugų 

2012 metais 
	Numatomas pokytis 2013 – 2016 m. (%)
	Numatomas pokytis 2017 – 2020 m. (%)

	Stacionaras
	2136
	- 5
	- 5

	Dienos stacionaras
	693
	+ 4
	+ 3

	Dienos chirurgija
	587
	+ 4
	+ 4

	Stebėjimo
	287
	+ 4
	+ 5

	Ambulatorinės konsultacijos
	46195
	+ 4
	+ 4

	Ambulatorinė reabilitacija
	48
	+ 3 – 4
	+ 3

	Slaugos ir palaikomojo gydymo (lovadieniai)
	15447
	+ 4
	+ 4

	Paliatyvios slaugos (lovadieniai)
	1170
	+ 4
	+ 4


XII. LĖŠŲ POREIKIS PRIEMONĖMS ĮGYVENDINTI

	
	Lėšų poreikis 

(tūkst. Lt)

	2013 metai
	851.1

	2014 metai
	703.1

	2015 metai
	803.1

	2016 metai
	479.6

	2017 metai
	592.6

	2018 metai
	463.6

	2019 metai
	380.0

	2020 metai
	441.1

	Iš viso
	4714,2


XIII. LAUKIAMI REZULTATAI
1. Įgyvendinus numatytas priemones, pagerės ambulatorinių konsultacijų, ambulatorinės reabilitacijos, stacionarinių ir slaugos bei palaikomojo gydymo paslaugų prieinamumas ir kokybė. Pagerės gydymosi sąlygos pacientams, darbo sąlygos darbuotojams.

2. Palaipsniui augs teikiamų paslaugų apimtys (ambulatorinių konsultacijų, dienos stacionaro, dienos chirurgijos, slaugos ir palaikomojo gydymo).

3. Žmogiškųjų išteklių srityje – ligoninėje bus įdarbinti jauni gydytojai.

4. Papildant ir įdiegiant naujas informacinių technologijų sistemas, pagerės informacija rajono gyventojams, geresnis užsirašymas pas gydytojus, pagerės gydytojų darbo sąlygos.

5. Įsigijus naujos medicininės įrangos, įdiegus naujas diagnostikos ir gydymo technologijas, pagerės pacientų diagnostikos ir gydymo galimybės ir apimtys.

6. Išaugs pacientų pasitenkinimo teikiamomis paslaugomis lygis.

XIV. VERTINIMO RODIKLIAI

Strategija bus vertinama kasmet pagal šiuos rodiklius:

1. Kiekybiniai vertinimo rodikliai:

	Eil. Nr.
	Veiklos užduočių vertinimo rodikliai
	Rodiklio įvykdymo vertinimo kriterijus

	1
	Finansinis įstaigos veiklos rezultatas
	teigiamas

	2
	Įstaigos sąnaudų darbo užmokesčiui dalis 
	Ne daugiau 75%

	3
	Papildomų finansavimo šaltinių pritraukimas
	Ne mažiau 150 tūkst. Lt kasmet

	4
	Prioritetinių paslaugų teikimo dinamika
	Apimtis didinti po 1% kasmet.

	5
	Slaugos-palaikomojo gydymo ir paliatyvios slaugos paslaugų teikimo dinamika
	Apimtis didinti po 1% kasmet

	6
	Vidutinė gydymo trukmė
	Ne daugiau 7 dienų

	7
	Stacionare gydytų ligonių mirštamumo rodiklis
	Ne daugiau 1,3 (be slaugos ir palaikomojo gydymo skyriaus) ne daugiau 4,0 (su slaugos ir palaikomojo gydymo skyriumi)


2. Kokybiniai vertinimo rodikliai:

	Eil. Nr.
	Veiklos užduočių vertinimo rodikliai
	Rodiklio įvykdymo vertinimo kriterijus

	1
	Pacientų pasitenkinimo įstaigos teikiamomis paslaugomis lygis
	Kasmet atlikti pacientų pasitenkinimo gaunamomis paslaugomis anketinę apklausą. Laukiami rezultatai: pacientų, įvertinusių paslaugas, labai gerai ir gerai ne mažiau 90 proc., nepatenkintų pacientų ne daugiau 5 proc.

	2
	Pacientų skundų tendencijos
	Motyvuotų skundų – ne daugiau 5 per metus.

	3
	Kokybės vadybos sistemos vystymo laipsnis
	Papildyti Kokybės vadovą naujomis įstaigos darbo proceso procedūromis (ne mažiau 4 procedūrų per metus).

	4
	Vietinio medicinos audito patikrinimo apimtys
	Atlikti per metus ne mažiau 3 planinių vietinio medicinos audito patikrinimų.

	5
	Informacinių technologijų diegimo ir vystymo lygis
	Įdiegta E sveikatos sistema; Įstaigos internetinė svetainė atitinka teisės aktų reikalavimus ir pacientų lūkesčius;

Įdiegti naujas kompiuterines programas: vykdyti išankstinę ir internetinę pacientų registraciją; apskaityti mokamas paslaugas; registruoti FMR paslaugas.


-------------------------------------------------------------------------------------------------

