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Омск, ул. XX партсъезда 51,

Офис 4, тел. 3812-670134, -671222
         www.medlaw.omsk.ru 

    e-mail cmp@pravo-med.ru  
     исх. 111 от 25.06.09 г. 
Уважаемая Ирина  Анатольевна  !
     22 апреля 2009 года, в г. Рязани прошло заседание президиума Государственного совета по вопросам совершенствования системы допризывной подготовки молодёжи. На нем Президентом РФ Д.Медведевым были озвучены крайне неблагоприятные данные,  согласно которым более чем у 40 процентов допризывников здоровье и уровень физического развития не соответствует требованиям армейской службы. 

     По результатам обсуждения Президентом РФ дано поручение по разработке  Концепции федеральной системы подготовки молодёжи к военной службе на период до 2020 года. 

Полагаю необходимым довести до Вас свою точку зрения о том, как  Правительство   Омской области может внести свой вклад в совершенствование  медицинского обеспечения  допризывной подготовки молодежи нашего субъекта Федерации.  

          В настоящее время   Положением о подготовке граждан Российской Федерации
к военной службе / Утверждено Постановлением Правительства Российской Федерации от 31 декабря 1999 г. N 1441/ на органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления возложено руководство по  проведению лечебно - оздоровительных мероприятий и обследования (наблюдения)  допризывников. 

       Постановлением Правительства Омской области от 25 октября 2006 г. N 129-п утверждено Положение об условиях диспансерного наблюдения и лечения несовершеннолетних в детской и подростковой службах. Данное Положение,  безусловно, играет свою положительную роль в   раннем выявлении, профилактике и лечение заболеваний несовершеннолетних, и как следствие этого  - улучшении здоровья допризывников и призывников.
        Однако, на наш взгляд  эффективность  вышеназванных мероприятий может быть улучшена в том случае, если в нашем регионе будет возрождена и воссоздана система  подростковой службы в Омской области, как одного из  направлений в системе здравоохранения Омской области, играющей  ключевую роль в процессе взаимодействия структур МО РФ  и субъекта, которая бы организовывала и  контролировала все этапы оздоровления, лечения юношей допризывного и призывных возрастов в процессе подготовки к службе в рядах ВС РФ.
                   Наше представление о создании подростковой службы,  её функционировании 
следующее: создание двух подростковых координационных центров на базе Министерства здравоохранения Омской области и Департамента здравоохранения 
администрации города Омска.

На наш взгляд, организационно штатная структура должна быть компактной, работоспособной и представлена следующим образом:

Областное учреждение и его структурные подразделения:

· Главный подростковый врач области- 1 шт.ед.

· Врач-методист (терапевт)- 1 шт. ед.

· Средний медицинский персонал – 1 шт. ед.

Наиболее целесообразное и функциональное расположение – поликлиника ГУЗ  Омской области "Областная клиническая больница"
Статус областного подросткового врача – определить как ведущего специалиста МЗ Омской области. Денежное содержание определить из расчёта количества обслуживаемых юношей допризывного и призывного возрастов, не менее заработной платы участкового врача.

На базе крупных районных лечебных учреждений области создать:
Кустовые подростковые кабинеты (или их аналоги) с обеспечением полного охвата населения близлежащих районов с представлением доступного, качественного и удобного медицинского обеспечения ( Тара , Исилькуль, Калачинск и т.д.)

 Пример : кустовые подразделения подростковой службы г. Тара -  обслуживает юношей г. Тара, Большеречье, Большие Уки, Знаменское, Усть- Ишим.

Предусмотреть количество штатных единиц из расчета  2 т. юношей на 1 ставку до призывного и призывных возрастов, не  проходивших призывную комиссию.

При осуществлении медицинских осмотров медицинскими комиссиями РВК и подростковыми врачами на базе лечебных учреждений привлекать к осмотру и девочек

Департамент здравоохранения г. Омска и его структурные подразделения:
· Главный подростковый врач Департамента здравоохранения г. Омска - 1 шт.ед.

· Врач-методист (терапевт)- 1 шт. ед.

· Средний медицинский персонал – 1 шт. ед.

Два подростковых центра (или их аналога) на базе МУЗ  "Омская городская клиническая больница № 1 имени Кабанова А.Н."и МУЗ "Городская больница № 2" со штатной организационной структурой, аналогичной областной.

Проводимые мероприятия рассматривать  как один из этапов диспансеризации населения. 

Финансирование мероприятий может быть определено за счет  источников  Министерства здравоохранения Омской области, Министерства финансов Омской области и Военного  комиссариата /Министерства обороны/,   исходя из сферы компетенции каждого органа и заложенного бюджета. 
Алгоритм действий первичного звена подростковой службы с нашей точки зрения должен выглядеть следующим образом:

- районный врач участвует в реализации задач, связанных с лечением, оздоровлением юношей своего района на базе районной больницы /поликлиники г. Омска/ ; 

 - методы лечения, обследования отсутствующие в районной больнице /поликлинике г. Омска реализуются кустовыми подростковыми врачами (или аналогичной структурой) в районных ЦРБ – и далее через областной подростковый кабинет – в ОКБ / городских больницах г. Омска/ и других областных /городских/ лечебных учреждений.

Подростковая служба совместно с  медицинскими комиссиями военных комиссариатов районов и округов участвует в медицинских осмотрах юношей и девочек,  составлении списка N 1 (на граждан, признанных при медицинском освидетельствовании в …. 200 … года временно негодными к военной службе) и списка N 2 (на граждан, освобожденных от призыва на военную службе   и признанных временно негодными к военной службе  по состоянию здоровья) помесячных планов-графиков оздоровления и лечения юношей.

 Немаловажным будет решение  вопросов  о:

-  взаимодействии подростковой службы с    органами местного военного управления; 

-  детальной организации медицинского обеспечения (консультации,     стационарное, 
амбулаторное лечение и обследование; 
-  безусловной бесплатности медицинской помощи. 
Представители подростковой службы совместно с представителями органов военного управления (военкоматами) должны представлять собой единую команду, нацеленную на качественное выполнение возложенных на них задач и обязанностей, стать локомотивом, придающим процессу поступательное движение и ускорение.

Представленные нами предложения не претендуют на истину в последней инстанции, однако полагаем, что вопросы поднятые нами - актуальны, вытекают из   вышеназванного заседания президиума Государственного совета, нуждаются в дальнейшем обсуждении, результатом которого явилось бы принятие решений, устраивающих всех  и  государство  и общество!

Исходя из ст. 14 закона Омской области «О Правительстве Омской области», п. 7 

указа губернатора Омской области от 15 апреля 2009 г. N 32 «О распределении обязанностей между Губернатором Омской области, членами Правительства омской области, Секретарем Совета Безопасности Омской области, руководителем Аппарата Губернатора Омской области» Вы обладаете полномочиями по координации деятельности  Министерства здравоохранения Омской области, поэтому на основании ст. 2 закона РФ «Об обращениях граждан» прошу рассмотреть наше предложение и дать ответ по существу  поднятых в нем вопросом. 

    Предпринятые  Вами практические действия по реализации наших и иных предложений  могут быть частью Концепции федеральной системы подготовки молодёжи к военной службе на период до 2020 года, как реализуемой инициативными действиями  Омской области.  

  Также полагаю, что вопросы, затронутые в  нашем обращении могут быть рассмотрены Вами во взаимодействии с Секретарем Совета Безопасности Омской области и Военным комиссаром Омской области, директором Департамента здравоохранения Администрации г. Омска,  т.к. имеют прямое отношение к их компетенции.   

Ис

ИИ
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Заместителю Председателя Правительства Омской области





И.А.Прозоровой  




















Панов А.В.











Директор ООО «Центр медицинского права», член общественного совета по защите прав пациентов при Федеральной службе по здравоохранению и социальному развитию          








Заместителю Председателя Правительства Омской области


И.А.Прозоровой 





Копия: Секретарю Совета Безопасности Омской области


Калиниченко Н.И.





Копия: Военному комиссару 


 Омской области


Нахаеву  Г.А.





Копия: директору Департамента  здравоохранения 


Администрации г.  Омска  


Добрых С.В.
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