Информация
 по оценке деятельности ГКП на ПХВ «Городская поликлиника №11» акимата города Нур-Султан, оказывающей амбулаторно-поликлиническую помощь 
за июль 2022 года

Службой поддержки пациентов и внутренней экспертизы на ежемесячной и добровольной основе проводится анкетирование с целью изучения удовлетворенности медицинской помощью, оказанной в ГП №11. Всего за июль анкетирование прошли 70 пациентов.
По возрастному составу: 
· от 18 до 39 лет составили 64%; 
· от 40 до 60 лет- 33%;
· старше 60 лет – 3%.

Распределение по социальному статусу



Среди опрошенных пациентов, 83% являются участниками системы обязательного медицинского страхования. 
73% выбрали данную поликлинику по праву свободного выбора.
О функционировании в ГП №11  Call-центра знают 80% жителей, среди них 20% не пользовались данной услугой. 
По дозвону:
- 55% не звонили;
- 31% сразу смогли дозвониться;
- 11% до 5 минут ожидали;
- 3% до 10 минут.
Приложением «Дамумед» пользовались 87%. 
После записи через iKomek 109 Управления здравоохранения или приложение «Дамумед» ожидание приема участкового врача у 74 % составило до 3 дней, у 19 % до 5 дней, у 7% более 5 дней.
Ожидание приема узкого специалиста после записи через участкового врача по направлению, у 29% составило 7-10 дней, у 34% - до 3 дней, 11% ответили, что не могли попасть на прием, 26% не обращались. 
По времени, затраченному пациентами на ожидание приема участкового врача (терапевта, педиатра, семейного врача, фельдшера) в поликлинике, вариант «до 15 минут» отметили 37%, «до 30 минут» - 23%,  «до 45 минут» 11%, «до 1 часа» 7%, «более 1 часа» - 14%, очереди на прием к участковому врачу не было 4%, на прием к участковому врачу не удалось попасть 4%.
С момента вызова участкового врача (терапевта, педиатра, семейного врача, фельдшера) до его прихода на дом, 17% ответили «менее 3 часов», 14% «менее 6 часов», 3%- «более 6 часов», «не вызывали» - 63%, «пришел на следующий день» - 3%.
На ожидание приема профильного специалиста (невролога, хирурга, офтальмолога и др.) в основном уходит до 20 минут (35%), до 30 минут (14%), до 1 часа (8%), более часа – 6%, не обращались – 33%, не попал на прием в день обращения – 4%. Ожидание приема более 30 минут отметили у гинеколога (6 случаев), окулист (3 случая) невропатолог (2 случая), хирург (1 случай), оториноларинголог (1 случай), гематолог (1случай).
Время ожидания назначенных исследований:
от 1 до 3 дней - 49%; 
от 3 до 10 дней – 13%;
более 10 дней – 7%;
не назначались – 31%.
Своевременностью выдачи направления на лабораторные исследования полностью удовлетворены 66%, частично 27%, затрудняюсь ответить – 7%.
На ожидание взятия лабораторных анализов уходит до 5 минут (33%), до 10 минут (20%), до 15 минут (7%), до 20 минут (10%), до 30 минут (20%) и свыше 30 минут (10%).
Обеспечением лекарственными препаратами на льготной и/или бесплатной основе удовлетворены – 34%, не в полной мере – 13%, не удовлетворены – 7%, не выписывались – 46%.
Организацией медицинской помощи в учреждении удовлетворены 60%, неудовлетворены 6%, не в полной мере 34%.
По информированию населения о ведении здорового образа жизни (в виде беседы или печатных материалов) участковыми врачами, 68% дали положительный ответ, соответственно 32% остались не проинформированными.
Услуги врача ЗОЖ, психолога, социального работника получило 50% опрошенных.
Качеством медицинского обслуживания врачом (фельдшером), медицинской сестрой на дому удовлетворены 46%, не в полной мере – 7%, не удовлетворены – 1%, не вызывали 46%.
При обследовании по направлению участкового врача (фельдшера) или профильного специалиста не платили за медицинские услуги – 77%, остальные отметили: 
- другие – 7%;
- УЗИ – 7%.
- биохимические исследования крови – 1%;
- общеклинические анализы – 4%;
- ПЦР, ИФА крови – 3%;
- рентгенография – 1%.
Во время лечения в дневном стационаре 1 пациент ответил, что оплачивал медицинские услуги, при этом лекарственные средства за свой счет покупали 13 пациентов. Качеством полученного лечения в дневном стационаре удовлетворены 33% пациентов, оставшиеся 64% пациентов, лечение в дневном стационаре не получали, не удовлетворены – 3%.
Уровнем квалификации участкового врача, медсестры удовлетворены 71%, не в полной мере 26%, не удовлетворены – 3%.
Вакцинацию от COVID-19 получили 74% опрошенных.
По предложенной пятибалльной шкале оценки качества полученной медицинской помощи видно, что только 43% пациентов поставили высокий балл. 



Жалобы и предложения:

1) «Пусть не будет ОСМС»;
2) «Бесплатные лекарство что бы вовремя выдавали»;
3) «Приходишь на приём, не мерят давление, не спрашивает, какие жалобы есть»;
4) «Инвалидам выписывать лекарство на бесплатной основе»;
5) «Очередей не было чтобы»;
6) «Записаться к повторному осмотру травматолога, пришлось повторно идти к терапевту. Хотелось бы узкие специалисты и пациенты сами записали к повторному осмотру узким специалистам»;
7) «Не всегда отвечают на задаваемые вопросы и о записи к узким специалистам. Игнорируют»;
8) «Электродная очередь участкового»;
9) «Поменьше бы очередей, побольше узких специалистов чтобы было в нашей поликлинике»;
10) «Такое ощущение что в гос поликлинике все работает для галочки»;
11) «Хотелось бы чтобы участковый врач не менялся каждые два, три месяца, а был один постоянный»;
12) «Долго сидеть приходится в очереди беременным»;
13) «Хотелось бы хорошего, знающего врача педиатра и чтобы они менялись поменьше»;
14) «Чтобы приемы велись по времени записи, а не с задержкой».
Пациентами неоднократно выражена благодарность докторам и медицинским сестрам!

      Выводы:
1) среди обслуживаемого населения 83% являются участниками системы обязательного медицинского страхования;
2) услугами Call-центра воспользовались 45% опрошенных, тогда как  приложением «Дамумед» 87%;
3) на прием к участковому врачу после записи через 109 или Дамумед ожидание составило до 3 дней, а к специалистам узкого профиля - 7-10 дней;
4) на ожидание приема участкового врача (терапевта, педиатра, семейного врача, фельдшера) в учреждении или профильного специалиста более 1 часа составило 14% из числа опрошенных пациентов;
5) своевременностью выдачи направления на лабораторные исследования полностью удовлетворены 66% опрошенных пациентов;
6) ожидание взятия лабораторных анализов составило в среднем 15 минут;
7) организацией медицинской помощи в учреждении удовлетворены 60%.

       Рекомендации:
1) [bookmark: _GoBack]необходимо улучшать организацию и повышать качество медицинского обслуживания населения;
2) проводить информационно-разъяснительные работы с пациентами (обратить внимание на лиц пенсионного возраста, с хроническими заболеваниями, детей);
3) повышать уровень доступности медицинской помощи поликлиники;
4) регулярно повышать уровень квалификации участковых врачей и профильных специалистов;
5) повышать уровень доступности прохождения лабораторных исследований в поликлинике.
_________________________________________________________________
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