
 
 
 
 
 

Взаимодействие СМП и амбулаторно 

– поликлинической службы в 

оказании медицинской помощи 

детям в г. Екатеринбурге. 

Проблемы и решения. 
 

 

Заведующая педиатрическим отделением 

Бутакова Влада Владиславна 



* Показатели демографического развития по данным территориального органа Федеральной службы 

государственной статистики по Свердловской области. 

2013 2014 2015 

Население * 1 429 433 1 445 662 1 468 209 

Из них детей 0-17 лет 239 630 248 496 273 932 

Количество обращений на 
СМП 

518 740 539 840 563 078 

Количество выполненных 
вызовов 

363 985 380 650 385 813 

Из них к детям 77 671 84 370 85 747 

Обращаемость на 1000 
населения (по вызовам) 

254 263 266  

Обращаемость на 1000 
детского населения (по 

вызовам) 

324 339 330 

Статистика  

 



Количество выполненных 
вызовов к детям в динамике:  

 



       13 педиатрических бригад 

          2 детские реанимационные бригады 

1 неонатальная бригада по перевозке               
новорожденных детей из родильных домов для 
дальнейшего лечения в условиях 
специализированных отделений детских больниц 

Состав педиатрического отделения 





    Основные показатели 
       оперативной работы   

       (сравнительная характеристика)          

год Среднесуточное 
количество 

бригад 

Среднесуточная 
нагрузка 

Коэф – т 
занятости 

Время 
пребывания 
у больного 

Время 
затрачено 
на вызов 

2014 Е 10,4 13,3     67,7 38,5 59,6 

Л 14,4 71,5 40,9 59,9 

2015 Е 9,7 13,8 68,9 39,7 60,4 

Л 14,6 72 42,9 62,1 



Динамика профильности  
выполнения вызовов к детям 

                                                                        2014 г. 

Всего До года 1-3 4-7 Старше 7 

Всего 
вызовов 

70523 28049 17569 14206 10535 

Выполнено 
«Е» 

47667 23160 11894 8039 4484 

% 67,6 82,6 67,7 56,6 42,6 

                                                                        2015 г. 

Всего До года 1-3 4-7 Старше 7 

Всего 
вызовов 

69599 26735 17463 14134 11092 

Выполнено 
«Е» 

42984 20812 10663 7261 4048 

% 62,6 78,9 61,1 51,4 36,5 



Динамика профильности  
выполнения вызовов к детям 



 

                 Сравнительная характеристика  

              доли  госпитализации      

              среди вызовов к детям по профилю бригады             
(2015 г.) 

 



           инфекция              терапия            неврология        заболевания            хирургия           травма               токсико- 

                                                                                        дыхательной системы                                                    наркология 

2014 г.                                                         2015 г.2014 г.                                                         2015 г.  

Распределение вызовов 
педиатрических бригад по 
нозологическим группам  



Результат выезда педиатрической 
бригады по данным 2015 г. 



Вызовы, переданные в 
амбулаторно-поликлинические 

отделения ЛПУ 

2014 2015 

Количество 
выполненных вызовов 
к детям 

47667 
 

42 901 

 
Активы 

19 646 
41,6% 

17 816 
41,5% 

 
ОРВИ, ангины 

13 074 
66,5% 

11 795 
66,2% 

Старше 7 лет и 
повторно после 
участкового врача 

1061 
8,1% 

893 
7,6% 



Распределение вызовов по 
срочности выезда педиатрических 

бригад СМП 

17 742 

25 242 

42 984 

Экстренные   40,4% 

Неотложные   59,6% 



Возрождение неотложной помощи 

 

 

ПРИКАЗ  МЗ Св. обл. № 70 от 14.02.2013 

«Об организации оказания неотложной медицинской помощи 

амбулаторно – поликлиническими учреждениями 

здравоохранения Свердловской области»  

РАСПОРЯЖЕНИЕ УЗ № 245/46/35 от 29.04.2013 

«Об организации оказания неотложной медицинской помощи 

амбулаторно – поликлиническими подразделениями ЛПУ 

города Екатеринбурга» 

ПРИКАЗ МЗ и СР РФ № 543 – н от 15.05.2012  

«Об утверждении Положения об организации оказания 

первичной медико-санитарной помощи населению» 



Участие в организации ОНМП 

• Открыт дополнительный пост старшего врача  

• Совместно с центром «Мединком» обеспечена 
прямая и обратная связь СМП с ОНМП  

• Предоставлена карта вызова (учетная форма № 
110/у) 

• обеспечена кадрами СМП 

АДИС АИС МИР 

Передача 

вызова в ЛПУ 



Участие в организации ОНМП 

 

• Проведен обучающий семинар для отделений 
неотложной помощи 

• Предложены варианты оснащения автомобилей 
неотложной помощи 

 



Поводы для передачи вызова в 
ОНМП 

(детское население от 1 года) 

• Повышение температуры тела без нарушения 
сознания, сыпи (+ кашель, боль в горле) 

• Головная боль 

• Повышение артериального давления без нарушения 
сознания 

• Сыпь без нарушения сознания, судорог, рвоты 

•  Кишечный синдром без нарушения сознания, 
судорог, сыпи 

 

 



Передано вызовов в ОНП 

 

 

20,7% 

Передано вызовов в поликлиники 

обслуживающие детское  население- 

6476  поступивших с 8-00 до 19-00 в 

квартиру 

 7,5% 
Передано вызовов в поликлиники 

обсуживающие детское население- 

От общего количества вызовов 



Вызовы, переданные в отделения 
неотложной помощи ЛПУ 

 

 

 

 

ЛПУ ДГБ 
 №5 

ЦГБ  
№8 

ЦГБ  
№10 

ЦГБ  
№11 

ЦГБ  
№13 

ЦГБ  
№16 

ЦГБ 
№15 

1 ДП 
(АКАД) 

2014 271 559 445 319 456 504 958 - 

2015 792 1026 853 826 573 890 1351 165 

 

Передано вызовов в ЛПУ:  

  2014 г.            - 3512 

  2015 г.            - 6476  

  2016г. (I кв.) - 3432 

 



Распределение поступления 
неотложных вызовов по времени 

суток 
 

 

 

 
Время Количество 

вызовов (%) 

07.00 – 16.00 До 12,6 

16.00 – 19.00 До 15,3 

19.00 – 22.00 До 21,9 

22.00 – 01.00 До 16,3 

01.00 – 07.00 До 8,4 



«Перевозки» 

 

 

 

 

Количество 
вызовов 

всего ЛПУ Из них 
поликлиники 

Дом 

2014 г. 6749 4814 
71,3% 

632 1935 
28,7% 

2015 г. 5635 4423 
78,5% 

597 1212 
21,5% 



Возможные решения: 

1. Активы:  

• Проведение бесед с населением по 
поводам к вызову бригад СМП; 

2.   ОНП:   

• Изменение режима работы; 

3.   Перевозки: 

•  Ограничение в использовании бригад 
СМП как санитарного транспорта. 



СПАСИБО! 



Спасибо за 

внимание! 


