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Областное государственное бюджетное учреждение 
здравоохранения 

«Волоконовская центральная районная больница», 

Белгородская область, п. Волоконовка, РФ



Здравоохранение 
Белгородской области

• 2 многопрофильные областные клинические больницы (в т.ч. 
1 детская), 

• 1 окружная больница, 
• 2 городские больницы (в т.ч. 1 детская), 
• 5 специализированных больниц (3 психиатрические, 

инфекционная и больница медицинской реабилитации),
• 5 диспансеров, 
• специализированный центр наркологии и психиатрии, 
• госпиталь для ветеранов войн,  
• 20 центральных районных больниц, 
• 3 районные больницы,
• 2 многопрофильные городские поликлиники (в т.ч. 1 детская), 
• 7 стоматологических поликлиник, 
• 2 центра медицинской профилактики, 
• центр профилактики и борьбы со СПИД, 
• 3 станции скорой медицинской помощи, 
• 5 санаториев, 
• центр крови,
• 8 прочих медицинских организаций.

69
медицинских 
организаций



Здравоохранение 
Белгородской области

Центральные и 
районные 
больницы

10 участковых 
больниц

62 амбулаторно-
поликлинического 

подразделения

195 центров 
(отделений) врача 
общей (семейной) 

практики

49 врачебных 
амбулаторий

418

фельдшерско-
акушерских пунктов



Волоконовский район 
Белгородская область

Центральная 
районная 
больница 14 центров 

общей 
врачебной 
практики 

(семейной 
медицины)

15 фельдшерско-
акушерских 

пунктов



Штатное расписание
• ВРАЧИ

96 
должности

• СРЕДНИЙ 
МЕДПЕРСОНАЛ

230,75 
должности

• ПРОЧИЙ 
ПЕРСОНАЛ

169 
должностей



Обучение и повышение 
квалификации

Белгородский 
медицинский 

колледж

Старооскольский
медицинский 

колледж

Валуйский
колледж 

(медицинское 
отделение)



Управление здоровьем



Управление здоровьем

СЕМЕЙНЫЙ 
ВРАЧ

ФЕЛЬДШЕР 
ФАП

Персональная ответственность за здоровье семьи (от мала до велика)

Проведение комплекса профилактических мероприятий

Осуществление диспансерного наблюдения

Работа с пациентами «Регистра факторов риска ХНИЗ»

Раннее выявление скрытых форм заболеваний

Осуществление семейного  и индивидуального патронажа

Проведение комплекса диагностических  и лечебных мероприятий

Оказание неотложной помощи



Управление здоровьем



Управление здоровьем
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Цели проекта

Снижение 
смертности

Полный охват 
профилактическими 

осмотрами

Бережливые 
технологии 

для персонала 
и пациентов

Обеспечение 
доступности 

медицинской 
помощи

Устранение 
кадрового 
дефицита

Увеличение 
экспорта 

медицинских 
услуг



Соглашение о взаимодействии
Блоки соглашения: 

• Улучшение процесса проведения диспансеризации и профилактических 
медицинских осмотров взрослого населения, и в частности, гражданам старше 
трудоспособного возраста;
• Оптимизация процесса проведения профилактических осмотров гражданам младше 
18 лет, увеличение числа профилактических посещений в данной возрастной 
категории;
• Снижение показателей смертности – детской, женщин и мужчин трудоспособного 
возраста и старше (от разных причин);
• Увеличение числа вакцинированных против гриппа за счет средств работодателей;
• Достижение плановых показателей эффективного экстракорпорального 
оплодотворения;
• Снижение числа абортов;
• Полная укомплектованность должностей врачебного и среднего медицинского 
персонала в подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных 
условиях;
• Снижение числа случаев временной нетрудоспособности;
• Увеличение доли пользователей услугами (сервисами) в личном кабинете пациента 
«Мое здоровье» на Едином портале государственных услуг. 



Наша работа!

Медицинские работники
Главы муниципалитетов, 
городских и сельских 
поселений

Управление образования Управление культуры

Общественные 
организации

Волонтеры



Диспансеризация и 
профосмотры

Трудности Предполагаемые решения
Слабая практическая подготовка персонала в 
части безукоризненного исполнения 
действующих нормативных актов

Проведение цикла обучающих мероприятий, 
ведение тьюторства, разработка стандартных 
операционных процедур

Необходимость повторного посещения 
пациентами медицинской организации для 
получения врачебного заключения

Построение логически оправданного маршрута 
прохождения диспансеризации и 
профилактических осмотров сельского 
населения, развитие выездных форм проведения

Низкая ответственность граждан за свое 
здоровье и здоровье своих близких

Внедрение мотивационных форм для граждан, 
осуществляющих контроль за своим здоровьем и 
здоровьем своих близких, проведение 
«Конкурсов здоровья» среди сельских 
территорий

Работа граждан трудоспособного возраста на 
предприятиях внебюджетной сферы

Привлечение работодателей к проведению 
диспансеризации и профилактических осмотров 
(организация диспансеризации на рабочем 
месте), организация поощрений для работников 
своевременно прошедших 
диспансеризацию/профилактический 
медицинский осмотр



Формирование здорового 
образа жизни у 

подрастающего поколения
Трудности Предполагаемые решения

Низкая информированность родителей о 
влиянии окружения на формирование 
устойчивой приверженности у детей в 
здоровье

Создание службы семейных наставников из 
числа родителей, способных нести 
ответственность за семейное здоровье

Организация обучающего процесса высокой 
интенсивности, отрицание педагогов 
причастности к формированию здоровья у 
детей

Усиление участия педагогов в деятельности 
по укреплению здоровья

ПРОЕКТ: «Вместе растим 
здоровое поколение стройных и 
физически развитых детей»



Снижение смертности



Снижение смертности
Основные функции фельдшера в предотвращении смертности:
 Проведение мероприятий профилактической направленности, в том числе и 

межведомственного характера;
 Оказание неотложной медицинской помощи прикрепленному контингенту;
 Осуществление диспансерного наблюдения за пациентами, имеющими хронические 

неинфекционные заболевания;
 Работа с пациентами группы риска – имеющими факторы риска развития хронических 

неинфекционных заболеваний;
 Осуществление деятельности по организации флюорографического обследования 

закрепленного контингента (положительно зарекомендовала себя практика доставки 
пациентов к месту обследования с субботу);

 Проведение обследования женщин (в том числе и взятие мазка с шейки матки);
 Участие в проектной деятельности – «Онконастороженность», «Активное долголетие» -

проекты, способные изменить отношение жителей района к собственному здоровью;
 Обучение пациентов основным диагностическим критериям для вызова скорой 

медицинской помощи при возникновении угрожающих жизни признаков; 
 Взаимодействие с органами власти при работе с социально-уязвимым контингентом. 

В ходе реализации данных мероприятий фельдшеру приходится 
сталкиваться с низкой информированностью населения в вопросах 
здоровьесбережения, отсутствием приверженности к постоянному 

приему лекарственных препаратов, с подменой семейного активного 
отдыха на «веселое застолье».



Женское здоровье
• С первых дней жизни фельдшер несет патронаж за

новорожденной, затем принимает
непосредственное участие в осмотрах
несовершеннолетних, проводит профилактическую
работу по вопросам создания полноценной
здоровой семьи, ведет наблюдение за
беременностью и вновь патронирует
новорожденного…

• К сожалению, в районе есть бесплодные пары и
мы очень рады, что сегодня имеется возможность
проведения экстракорпорального оплодотворения.
Фельдшер совместно с семейным врачом активно
принимает участие в процессе подготовки к
проведению процедуры ЭКО. Отрадно, что только
за истекший период 2019 года родилось 4
новорожденных у 3-х супружеских пар после
проведения данной процедуры.

• Наряду с этим проводится масштабная работа по
снижению числа абортов. В районе растет число
многодетных семей, воспитывающих не только
родных, но и приемных детей. Патронаж
медицинских работников способствует изменению
семейного образа жизни в сторону
здоровьесбережения.



Бережливая медицина

Внедряется в деятельность
фельдшера ФАП и бережливое
производство. Рабочие места
стандартизируются, приводятся к
порядку 5С. Самостоятельно
разрабатываются стандартные
операционные процедуры,
позволяющие выполнять
манипуляции с наименьшими
потерями времени. Пациенты
получают маршрутизаторы-памятки
для осуществления определенных
действий, позволяющих привести
количество посещений медицинского
учреждения к одному.



Социальная 
составляющая

• Со стороны администрации лечебного
учреждения и сельских поселений
прилагаются все усилия для оказания
социальной помощи работникам
фельдшерско-акушерских пунктов.
Привлекает специалистов
предоставляемое в аренду
муниципальное жилье с последующей
приватизацией после отработанных 5-
ти лет. Оказывается помощь в
трудоустройстве супруга(и), в
устройстве детей в детский сад. Меры
социальной поддержки позволяют
устранить кадровый дефицит
медицинских работников на селе.



Личный кабинет 
«Мое здоровье»
Открытость деятельности, партнерские

отношения, оказание качественных услуг –
девиз работы с населением. Этому
способствует информированность жителей о
работе «Личного кабинета» на портале
Госуслуг. Фельдшер активно участвует в
распространении лифлетов-инструкций по
пользованию услугами на сервисе среди
населения.



Основные проблемы

Отсутствие компьютерной техники 
на фельдшерско-акушерских пунктах;

Отсутствие навыков работы 
фельдшеров на персональном 
компьютере;

Низкая вовлеченность 
специалистов в процесс освоения 
непрерывного медицинского 
образования;

Начальный уровень освоения 
принципов бережливого 
производства;

Отсутствие системного подхода к 
осуществлению деятельности – первая 
ступень внедрения системы 
менеджмента качества. 



Задачи на сегодня
• Первостепенные задачи на сегодняшний день –

усовершенствование процессов деятельности фельдшера
фельдшерско-акушерского пункта в рамках менеджмента
качества с применением инструментов бережливого
производства, позволяющие достичь поставленных перед
нами целей.

• Все препятствия устранимы не только при помощи
профессиональной деятельности, но и посредством
активного участия в общественной жизни на селе. Наши
фельдшера – депутаты Земских собраний, председатели
территориальных общественных самоуправлений,
родительских комитетов - уважаемые люди, снискавшие
свой авторитет среди жителей. К их мнению
прислушиваются, их мнение весомо, за ними идут
последователи –

вместе
к качественной и продолжительной 

жизни!



СТАЛО ЛУЧШЕ!



СПАСИБО 
ЗА ВНИМАНИЕ!


