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KRETINGOS RAJONO SAVIVALDYBĖS TARYBA


SPRENDIMAS
[bookmark: _GoBack]DĖL KRETINGOS RAJONO SAVIVALDYBĖS VIEŠOSIOS ĮSTAIGOS KRETINGOS PIRMINĖS SVEIKATOS PRIEŽIŪROS CENTRO 2015 METŲ SIEKTINŲ VEIKLOS UŽDUOČIŲ NUSTATYMO

2015 m. kovo 26 d. Nr. T2-70
Kretinga

Vadovaudamasi Lietuvos Respublikos vietos savivaldos įstatymo 16 straipsnio 3 dalies 9 punktu ir Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos viešųjų įstaigų veiklos finansinių rezultatų vertinimo kiekybinių ir kokybinių rodiklių ir vadovaujančių darbuotojų mėnesinės algos kintamosios dalies nustatymo tvarkos aprašo, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011-12-01 įsakymu Nr. V-1019 „Dėl Lietuvos nacionalinės sveikatos sistemos viešųjų įstaigų veiklos finansinių rezultatų vertinimo kiekybinių ir kokybinių rodiklių ir vadovaujančių darbuotojų mėnesinės algos kintamosios dalies nustatymo tvarkos aprašo patvirtinimo“, 7 punktu bei atsižvelgdama į VšĮ Kretingos pirminės sveikatos priežiūros centro vyriausiojo gydytojo 2015-03-09 raštą Nr. V5-126, Kretingos rajono savivaldybės taryba  n u s p r e n d ž i a:
	1. Nustatyti Kretingos rajono savivaldybės viešosios įstaigos Kretingos pirminės sveikatos  priežiūros centro 2015 metų siektinas veiklos užduotis (pridedama).
	2. Šis sprendimas gali būti skundžiamas Administracinių bylų teisenos įstatymo nustatyta tvarka.


Savivaldybės meras				                           Juozas Mažeika 
			






	
	















Vanda Verbutienė 
Kretingos rajono savivaldybės tarybos
2015 m. kovo 26 d. sprendimo Nr. T2-70
priedas


KRETINGOS RAJONO SAVIVALDYBĖS VIEŠOSIOS ĮSTAIGOS
 KRETINGOS PIRMINĖS SVEIKATOS PRIEŽIŪROS CENTRO 2015 METŲ SIEKTINOS 
VEIKLOS UŽDUOTYS


	Eil.
Nr.
	Veiklos užduočių vertinimo rodikliai
	Siektinos veiklos užduotys

	
Kiekybiniai veiklos vertinimo rodikliai


	1.
	Finansinis įstaigos veiklos rezultatas
	Siektinas teigiamas įstaigos finansinės veiklos rezultatas.

	2.
	Įstaigos sąnaudų darbo užmokesčiui dalis
	Siekti neviršyti darbo užmokesčio normatyvo kartu su mokesčiu Sodrai ir lėšomis už nepanaudotas kasmetines atostogas iki 78 proc.

	3.
	Įstaigos sąnaudų valdymo išlaidoms dalis.
	Siekti, kad valdymo išlaidų dalis neviršytų 5 proc. nuo įstaigos sąnaudų (valdymo išlaidas sudaro vyr. gydytojo, vyr. gydytojo pavaduotojo, vyr. finansininko darbo užmokesčio fondas su mokesčiu SODRAI, jų kvalifikacijos kėlimui ir komandiruotėms skirtos lėšos).


	4.
	Papildomų finansavimo šaltinių pritraukimas.

	Siekti pritraukti kuo daugiau papildomų finansavimo šaltinių paramos (2 proc. gyventojų pajamų mokestis, labdara) bei kitų teisėtai gautų lėšų.

	
Kokybiniai veiklos vertinimo rodikliai


	5.
	Pacientų pasitenkinimo įstaigos teikiamomis paslaugomis lygis bei pacientų skundų tendencijos.
	1. Siekti, kad pacientai, būtų patenkinti įstaigos teikiamomis paslaugomis, jų kokybe ir prieinamumu.
2. Atlikti įstaigoje gaunančių sveikatos priežiūros paslaugas pacientų anketinę apklausą apie įstaigos paslaugų teikimo kokybę ir prieinamumą. Išanalizavus gautus rezultatus, numatyti priemones trūkumams pašalinti.
3. Siekti gaunamų skundų skaičiaus mažėjimo ir laiku pateikti atsakymus į gautus skundus, atnaujinti skundų nagrinėjimo tvarką.

	6.
	Kokybės vadybos sistemos diegimo ir vystymo laipsnis.

	1. Nuolat atnaujinti įstaigos Kokybės sistemos vadovą pagal LR SAM reglamentuojančius teisės aktus.
2. Įstaigoje atlikti 4 planinius vidaus medicininius auditus, o gavus skundą - papildomą neplaninį medicininį auditą.

	7.
	Darbuotojų kaitos rodiklis įstaigoje.
	 Siekti, kad įstaigos darbuotojų žmogiškieji ištekliai padėtų gerinti teikiamų paslaugų kokybę ir prieinamumą, o jų kaita nepablogintų įstaigos veiklos ir darbo organizavimo rezultatų.

	8.
	Prioritetinių paslaugų teikimo dinamika.
	Vykdyti sutartyje, sudarytoje su TLK, numatytų paslaugų apimčių teikimą:
1. Siekti, kad vykdomų sveikatos programų metiniai rezultatai priartėtų prie Klaipėdos TLK aptarnaujamos teritorijos įstaigų rezultatų vidurkio: gimdos kaklelio piktybinių navikų prevencijos programos įvykdymo vidurkis būtų - 8.5 proc., atrankinės mamografijos patikros programos - 10,5 proc., priešinės liaukos vėžio ankstyvosios diagnostikos programos - 14 proc., asmenų, priskirtų širdies ir kraujagyslių ligų didelės rizikos grupei, programos - 15 proc., storosios žarnos vėžio ankstyvosios diagnostikos prevencinės programos - 10 proc. 
2. Tęsti gerai vykdomą vaikų dantų dengimo silantinėmis medžiagomis programą.

	9.
	Informacinių technologijų diegimo ir vystymo lygis.
	Atnaujinti ir diegti pažangias informacines technologijas:
1. Atnaujinti įstaigos interneto svetainę ir nuolat papildyti jos turinį pacientui aktualia informacija (darbo grafikai, teikiamos paslaugos, finansinės ataskaitos).
2. Tęsti apskaitos darbą pagal SVEIDROS IR VSAKIS programas.
3. Tęsti darbą pagal elektroninių nedarbingumo bei nėštumo ir gimdymo atostogų pažymėjamų išdavimo Elektroninių nedarbingumo pažymėjimų tvarkytojo sistemą (EPTS).
4. Siekti įdiegti „Foxus“ sistemos balso atpažinimo programą, kuri leistų medicininę dokumentaciją pildyti balsu. 
5. Siekti padidinti internetinio ryšio greitį, įsigyjant šviesolaidinį internetą.
6. Tęsti siuntimų reabilitaciniam gydymui pildymą elektroniniu būdu.
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