Анализ состояния здоровья граждан, подвергшихся воздействию радиации и проживающих на территории Томской области за 2009  год

1.Состав группы диспансерного учета. 

В 2009 г., в Томской области, проживает 1718 человек, относящихся к категории граждан, подвергшихся радиационному воздействию при различных техногенных авариях и ядерных испытаниях, на которых распространяется действие Закона РФ от 24.11.95 г. № 179 «О социальной защите граждан, подвергшихся воздействию радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС», из них:

1094 чел. – участники ликвидации последствий аварии на ЧАЭС (УЛПА)

18 чел. – эвакуированные после аварии на ЧАЭС

64 чел – переселенные после аварии на ЧАЭС

273 чел -  дети  ликвидаторов аварии на ЧАЭС

111чел. – ликвидаторы аварии на П./О «Маяк» и переселенные после аварии

141 чел. – из Семипалатинска после ядерных испытаний на полигоне

20 чел. – ветеранов подразделений особого риска

Всего: 1718 чел.


Из них, граждан трудоспособного возраста – 1223 чел.(71%) пенсионного возраста - 495 чел. (29%), городских жителей – 1323 (77%) и сельских - 395 (23%), по половому составу мужчин - 1582 (92%) и женщин - 136 (8%).

1.1.Численность основной группы учета в 2009 г.

1094 чел – УЛПА (г. Томск и г. Северск - 895 человек, районы области – 199)

18 чел – эвакуированные после аварии на ЧАЭС (г. Томск и г. Северск - 13 человек, 5 - из районов области) 

Итого: 1112 чел. 


273 чел – детей, рожденных от ликвидаторов аварии на ЧАЭС (г. Томск и г. Северск – 191 чел., районы области – 82 чел.)

Всего: 1385 чел. 

1.2. Объем диспансерного наблюдения в 2009 году. 

В городе Томске диспансерные осмотры проведены у 85% (680 чел. из 797), в городе Северске у 93% (489 человек из 526), в районах области – у 93 % (366 человек из 395). В Томской области, в 2009 году, прошли диспансеризацию 1535 ликвидаторов радиационных аварий (89%). Основными причинами не проведения диспансерного осмотра граждан являются:

отказы от осмотра в отчетном году (123 чел. – 7,4%),

 перемена места жительства: живут не по прописке (мигранты) – 25 чел. – 1,6%, пропавшие – 35 человек – 2%.

В 2009 году увеличилось количество плановых госпитализаций до 556 чел., в сравнении с 206 случаями госпитализаций в 2007 г. и 451 в 2008 году. Группа инвалидности, у пациентов, представленных на МСЭК, в отчетном году была установлена  - 43 чел., что составило 2,5%, в сравнении с 28 представленными на МСЭ, в 2008 году (1,6%). В 2009 году 169 человек получили санаторно-курортное лечение, что больше показателя 2007 года (159 человек) и меньше показателя 2008 года (185 человек). Потребность в стоматологической помощи, по данным на 01.01.09, у 200 человек. В муниципальные стоматологические поликлиники, в 2009г., обратились - 61человек, из них: 29 - оказана терапевтическая помощь, 13 - хирургическая,19 - проведено зубопротезирование. В диспансерах наблюдаются 158 человек, из них в онкологическом - 29, противотуберкулезном - 2, наркологическом - 31, глазном – 11, эндокринологическом – 12, психоневрологическом – 73.В Научно исследовательских институтах города Томска лечение проведено - 98 пациентам, из них в НИИ психического здоровья - 46, в НИИ кардиологии - 22, НИИ фармакологии – 21, в НИИ курортологии – 7, СГМУ - 2. В 2009 году, 346 человек обеспечены лекарственными средствами по программе ОНЛС, что составляет 96% от общего количества ликвидаторов, имеющих право ОНЛС. В г. Томске - 99% пациентов получили необходимые лекарственные средства, в районах области - 92%, в г. Северске - 90%. За 12 месяцев 2009 года, 34% (117 чел.) - получили до 20 рецептов, 33% (114 чел.) - от 25 до 35 рецептов, 32% (111 чел.) - от 5 до 15 рецептов, и только 1% (4 чел.) - больше 35 рецептов. В 2009 году, 88% (304 чел.) получили лекарственные средства на сумму от 4800 до 45000 рублей, 2% (7 чел.) - от 45000 до 80000 рублей. 95% (330 чел.) воспользовались программой ОНЛС в условиях ООМРЦ «Чернобыль»

2. Заболеваемость
Статистическая информация, о заболеваемости данного контингента граждан, собирается на территории Томской области с 1991 года. В период 1991-2007 гг. регистрировался рост общей заболеваемости. С 2008г. отмечена стабилизация этого показателя, в 2009 году он равен 2625 на 1000 наблюдаемого контингента. (Таб.1)          

Общая заболеваемость лиц, подвергшихся воздействию радиации вследствие аварии на ЧАЭС по итогам наблюдения за 1991-2008 гг.          Таблица 1
	Год наблюдения
	Общая заболеваемость на 1000 наблюдаемого контингента
	Численность «Д» группы
	Зарегистрировано заболеваний (абс.)

	1991
	328,9
	684
	225

	1992
	467,5
	755
	353

	1993
	727,7
	775
	564

	1994
	1229,3
	785
	965

	1995
	1483
	789
	1170

	2007
	3356
	1142
	3833

	2008
	2375
	1766
	4194

	 2009
	2625
	1718
	4510


В структуре заболеваемости, с 2007 года, на первом месте - болезни системы кровообращения (1205 чел.), на втором – болезни костно-мышечной системы (808 чел.), на третьем – болезни органов пищеварения (755чел.). В 2009 году отмечается увеличение числа онкологических, психических заболеваний, болезней эндокринной, нервной, мочеполовой систем

                                                                                                                                                                                                 Таблица 2                                                                                                                           Клиническая структура заболеваемости за 2007-2009 годы

	Заболевания
	Томск 

человек
	Районы Томской области 

человек
	Cеверск
человек
	Всего по Томской области

человек

	
	2007
	2008
	2009
	2007
	2008
	2009
	2007
	2008
	2009
	2007
	2008
	2009

	ССС
	478
	515
	518
	187
	257
	260
	438
	376
	427
	1103
	1148
	1205

	Опорно-двигательная система
	258
	277
	280
	164
	185
	188
	331
	317
	340
	753
	779
	808

	Дыхательная система
	207
	203
	210
	92
	104
	116
	274
	271
	283
	573
	578
	609

	Пищеварительная система
	214
	215
	200
	157
	176
	180
	360
	355
	375
	731
	746
	755

	Нервная система
	66
	81
	91
	119
	140
	151
	11
	11
	24
	196
	232
	266

	Психические
	56
	61
	65
	31
	38
	44
	18
	20
	35
	105
	119
	144

	Эндокринная система
	79
	111
	118
	62
	75
	83
	119
	92
	120
	260
	278
	321

	Мочеполовая система
	48
	42
	49
	45
	48
	54
	142
	81
	126
	235
	171
	229

	Онкологические заболевания
	8
	12
	25
	8
	11
	15
	49
	50
	64
	65
	73
	104

	Травмы
	11
	16
	13
	10
	13
	18
	15
	41
	38
	36
	70
	69

	Итого:
	1425
	1533
	1569
	875
	1047
	1109
	1757
	1614
	1832
	4057
	4194
	4510


В сравнении с предыдущими годами: (Таб. 3)

                                                                                                                            Таблица 3

 Динамика ранжирования структуры заболеваемости по данным наблюдения за 1991-2009гг.

	Ранговое место
	1991
	1992
	1993
	1994
	1995
	2007
	2008
	2009

	I
	Нервные болезни
	Нервные болезни
	Нервные болезни
	Нервные болезни
	Болезни органов пищеварения
	Болезни системы кровообращения
	Болезни системы кровообращения
	Болезни системы кровообращения 

	II
	Болезни органов дыхания
	Болезни органов дыхания
	Болезни органов дыхания
	Болезни органов пищеварения
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни костно-мышечной системы 

	III
	Болезни органов пищеварения
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни костно-мышечной системы
	Болезни органов дыхания
	Болезни органов пищеварения
	Болезни органов пищеварения
	Болезни органов пищеварения 


В 2009 году отмечается рост онкологических, психических заболеваний, болезней эндокринной, нервной, мочеполовой  систем (Таб. 4).                       Таблица 4 Динамика заболеваемости по классам болезней на 1000 населения

	Наименование классов заболеваний
	1991
	1992
	1994
	1995
	2007
	2008
	2009

	Всего
	328,9
	467,5
	1229,3
	1482,9
	4057
	4194
	4510

	Новообразования
	5,8
	1,3
	6,4
	3,8
	16,2
	17.4
	23,0

	Болезни эндокринной системы
	7,3
	10,6
	42
	58,3
	64,0
	66,3
	71,2

	Психические расстройства
	8,8
	5,3
	44,6
	70,9
	25,9
	28,4
	31,9



	Болезни нервной системы и органов чувств
	99,4
	99,3
	27,7
	223
	48,3
	55,3
	55,9

	Болезни системы кровообращения
	14,6
	40
	100,6
	176,1
	271,9
	273,8
	270,2

	Болезни органов дыхания
	95
	92,7
	214
	258
	141,2
	138
	135,1

	Болезни органов пищеварения
	48,3
	86,1
	243,3
	276,3
	180,2
	179
	167,4

	Болезни мочеполовой системы
	8,8
	7,9
	38,2
	41,4
	57,9
	40,8
	50,8

	Болезни костно-мышечной системы
	10,2
	87,4
	187,3
	275
	185,6
	184,3
	179,2

	Травмы и отравления
	19
	23,8
	44,6
	55,8
	8,9
	16,7
	15,3


3.0. Инвалидность

 В 2009 году, инвалидов ликвидаторов радиационных аварий, в Томской области: 330 человек, из них: с первой группой - 8, второй группой - 144, третьей группой – 178 (Таб.5).

Показатель инвалидности                                                                                                  Таблица  5

	Категории 

льготников
	Томск 

человек
	Районы Томской области 

человек
	Cеверск

человек
	2007 чел

группы
	2008 чел

группы
	2009 чел

группы
	Всего по Томской области

человек

	
	
	
	
	1гр
	2гр.
	3гр.
	1гр
	2гр
	3гр
	1гр
	2гр
	3гр
	

	
	2007
	2008
	2009
	2007
	2008
	2009
	2007
	2008
	2009
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2007
	2008
	2009

	Ликвидаторы аварии  ЧАЭС
	194
	196
	193
	47
	53
	50
	35
	34
	28
	9
	130
	137
	8
	132
	143
	5
	128
	138
	276
	283
	271

	Дети ликвидаторов ЧАЭС
	3
	3
	3
	1
	1
	1
	1
	0
	
	1
	
	4
	
	
	4
	
	
	4
	5
	4
	4


	РИСК
	3
	3
	3
	1
	1
	1
	
	
	
	
	
	4
	
	
	4
	
	
	4
	4
	4
	4

	Участники аварии на    ПО МАЯК
	2
	3
	2
	
	2
	2
	7
	7
	5
	1
	6
	2
	1
	9
	2
	
	8
	1
	9
	12
	9

	Семипалатинский  полигон
	21
	22
	19
	6
	7
	6
	1
	1
	
	3
	4
	22
	3
	4
	23
	2
	4
	19
	28
	30
	25

	Отселенные  ЧАЭС
	2
	3
	3
	13
	14
	14
	
	
	
	1
	5
	9
	2
	4
	11
	1
	4
	12
	15
	17
	17

	Итого
	225
	230
	223
	68
	78
	74
	44
	42
	33
	15
	145
	178
	14
	149
	187
	8
	144
	178
	337
	350
	330


Количество инвалидов ликвидаторов радиационных аварий,  проживающих на территории 

Томской области в 2008 -2009гг. (Таб. 6)

                                                                                                                                                                                                                            Таблица 6
	Группа инвалидности
	2008

Кол-во человек
	2009

Кол-во человек

	1 гр.
	14
	8

	2 гр.
	149
	144

	3 гр.
	187
	178

	итого
	350
	330


Количество   посещений в ООМРЦ Чернобыль в 2009 году (Таб.7)           Таблица 7                                                                                                                                                                                                                                            

	
	Всего в регистре
	 Д учет, осмотренных  
	Из них

	
	
	
	инвалиды
	Без инвалидности

	человек
	1718
	656
	330
	326

	%
	
	38
	19
	19

	Посещений  в ООМРЦ за год
	
	5509
	3470
	2039

	Среднее число посещений 1 чел.  в год
	
	8
	11
	6


Показатель  освидетельствования   на МСЭ в 1997-2009гг. (Таб.8).          Таблица 8                                                                                                                                                                                                                                  
	Показатели 
	1997-2005
	2006
	2007
	2008
	2009

	Представлено на МСЭ
	520
	13
	9
	28
	43

	Первично признанных инвалидами
	185
	1
	2
	16
	9

	Переосвидетельствование
	335
	12
	7
	12
	34


В 2009году в Томской области признаны инвалидами 43 человека.                                                                                                                            

 Выход на инвалидность по годам наблюдения (Таб.9).                           Таблица 9                                        

	Год наблюдения
	Показатель на 1000 населения
	Численность «Д» группы (чел)
	Признаны инвалидами (чел)

	1991
	7,3
	684
	5

	1992
	18,5
	755
	14

	1993
	10,3
	775
	8

	1994
	40,8
	785
	32

	1995
	35,5
	789
	28

	1996
	59,1
	779
	46

	1997
	120,6
	804
	97

	2007
	25,3
	1142
	29

	2008
	15,8
	1766
	28

	2009
	25,0
	1718
	43


3.1. Объем реабилитационных мероприятий у инвалидов, освидетельствованных на МСЭ в 2008-2009 гг. В 2009 году общее число граждан, освидетельствованных в филиалах ФГУ «Главное бюро медико-социальной экспертизы по Томской области» составило 43 человека, что на 15 человек больше, чем в 2008 году. Из них первично освидетельствовано 9 человек, что на 7 человек меньше, чем в 2008 году. Повторно освидетельствовано 34 человека, что на 22 человека больше, чем в 2008 году. Общее количество граждан, признанных инвалидами увеличилось с 28 человек в 2008 году до 43 - в 2009 год. Темп убыли составил 2,3 %. Среди граждан, повторно признанных инвалидами отмечается темп роста в 2,8 раза. Показатель первичной инвалидности на 1000 населения снизился и составил 5,2 (в 2008 году - 9,06). Показатели первичной инвалидности в 2009 году. В структуре первичной инвалидности по возрасту, в 2009 году, уменьшилась доля лиц трудоспособного возраста - 67% (в 2008г. - 75%), доля лиц пенсионного возраста - 33%; по половому составу среди граждан, впервые признанных инвалидами - мужчин 78%, женщин - 22%. По группам инвалидности граждане, впервые признанные инвалидами распределились следующим образом 1 группа - 0%, 2 группа - 44%,3 группа - 56%. Из числа граждан, впервые признанных инвалидами в 2009 году превалирует городское население (78%).В структуре первичной инвалидности по нозологическим формам заболеваний на первом месте - болезни системы кровообращения, на втором - болезни нервной системы, третьем - злокачественные новообразования и болезни костно-мышечной системы.

Анализ результатов переосвидетельствования инвалидов.

Всего в 2009 году переосвидетельствовано 34 человека (в 2008 году 12 человек). Среди инвалидов, прошедших переосвидетельствование в 2009 году: лиц трудоспособного возраста - 79% , лиц пенсионного возраста - 21% , по половому составу среди этой группы инвалидов мужчин - 88%, женщин - 12%. Из числа повторно признанных инвалидами, в 2009 году, жителей города Томска - 71%, сельских жителей - 29%. Из числа переосвидетельствованных: инвалидов 1 группы - 3%,2 группы - 38%,3 группы - 50%, не признаны инвалидами - 3 человека (9%). В общей структуре повторной инвалидности  1место – болезни системы кровообращения,2 место – болезни нервной системы, 3 место – злокачественные новообразования,4 место - болезни костно-мышечной системы,5 место - болезни органов дыхания, 6 место - болезни системы пищеварения. В 2009 году, показатель полной реабилитации составил 9 %, что выше областного показателя (7,1%), показатель частичной реабилитации - 6%, показатель утяжеления составил - 11 %, показатель стабильности - 74% (на уровне областного показателя).

Результаты по формированию и реализации ИПР инвалидам. В 2009 году, специалистами МСЭ, разработано 43 программ реабилитации инвалидов. При формировании ИПР рекомендованы мероприятия по медицинской реабилитации - 100 % граждан, по социальной реабилитации – 93 % , по профессиональной реабилитации - 77%.

Результаты оценки выполнения рекомендуемых реабилитационных мероприятий у инвалидов показали следующее: полностью выполнены мероприятия по медицинской реабилитации в 100% случаев (объем госпитализаций 88%, амбулаторное ежемесячное наблюдение в центре 100%, профилактические школы здоровья 100%, психотерапия 100%, санаторно-курортное лечение 56%, ЛФК и массаж 100%), частично выполнены мероприятий по социальной реабилитации в 88% , по профессиональной реабилитации. В 19%

Результаты эффективности реализации ИПР: достигнуто полное восстановление и снижение ограничений жизнедеятельности в 9% случаев, не достигнуто положительного эффекта от реабилитационных мероприятий в 11% случаев, частично достигнута компенсация утраченных функций и снижение ограничений жизнедеятельности 80% случаев. 

Объем реабилитационных мероприятий  у пациентов, представленных на освидетельствование МСЭ в 2008-2009 гг. (Таб.10).                                                                                                                            Таблица 10
	П.п.
	Показатели 
	2008 освидетельствование
	2009 освидетельствование

	
	
	Первичное


	повторное
	Первичное


	повторное

	1
	Всего 
	                    28 чел
	                   43 чел

	
	
	чел
	% от  кол-ва освид в 2008
	чел
	% от  кол-ва освид в 2008
	чел
	% от  кол-ва освид в 2009
	чел
	%; от  кол-ва освид в 2009

	2
	 Из них                                      
	16
	57
	12
	43
	9
	
	34
	

	3
	Распределение по месту жительства.  Из них г.  Томск                                  
	11


	39


	9


	32


	6


	14


	24


	56



	
	районы области
	4
	14
	3
	11
	3
	7
	10
	23

	
	Северск
	1
	4
	
	
	
	
	
	

	4
	  Пол                               муж.                  

	15
	53
	8
	29
	7
	16
	30
	70

	
	жен                                                                                                                  
	1
	4
	2
	7
	2
	5
	4
	9

	5
	Показатель  утяжеления
	
	
	2
	7
	
	
	4
	11

	6
	Показатель полной реабилитации
	
	
	
	
	
	
	3
	9

	7
	Показатель стабильности
	
	
	
	
	
	
	25
	74

	8
	Показатель частичной реабилитации
	
	
	
	
	
	
	2
	6

	9
	Составлено ИПР
	16
	
	12
	
	9
	
	33
	

	10
	Возрастная структура:               Трудоспособный возраст

Пенсионный возраст
	12
	43
	10
	36
	6
	14
	27
	64

	
	
	4
	14
	2
	7
	3
	6
	7
	16

	11
	Определена                                   1гр                                          
	
	
	
	
	
	
	1
	2

	
	                                  2гр
	2
	7
	8
	29
	4
	9
	13
	30

	
	                                   3гр
	14
	50
	4
	14
	5
	12
	17
	40

	12
	Стр-ра  инвалидности 

Заболевания  ССС
	9
	32,2
	7
	25
	4
	9
	18
	45

	
	Органов дыхания
	2
	7,0
	
	
	
	
	2
	5

	
	Органов пищеварения
	1
	3,6
	
	
	
	
	1
	2

	
	Нервной системы
	1
	3,6
	2
	7,0
	3
	6
	6
	14

	
	Опорно-двигательного аппарата
	2
	7,0
	
	
	1
	2
	3
	6

	
	Онко заболевания

                    
	1
	3,6
	3
	11,0
	1
	2
	4
	9

	

	13
	Исполнение программ реабилитации:                                                  Медицинская  реабилитация

	
	
	Освидетельствование 2008
	Освидетельствование 2009

	
	
	первичное
	повторное
	первичное
	повторное

	
	
	Чел
	% от кол-ва инвалидов на Д наб 
	чел
	% от кол-ва инвалидов на Д наб
	Чел. 
	% от кол-ва инвалидов на Д наб 
	Чел. 
	% от кол-ва инвалидов на Д наб 

	
	 Количество  инвалидов    на  Д учете в центре 
	
	16
	100
	12
	100
	9
	100
	34
	100

	
	Госпитализации
	
	16
	100
	11
	92
	9
	100
	29
	85

	
	Проф. школы здоровья
	5
	31
	8
	67
	9
	100
	34
	100

	
	Психотерапия
	
	
	
	
	9
	100
	34
	100

	
	 Бюджетная комиссия
	5
	31
	4
	34
	
	
	7
	21

	
	Сан-кур лечение
	9
	56
	2
	17
	4
	44
	20
	59

	
	ВТМП
	9
	56
	2
	17
	8
	89
	10
	30

	
	ЛФК, массаж

 
	
	
	
	
	9
	100
	34
	100

	
	ДЛО
	16
	100
	12
	100
	9
	100
	29
	85

	
	Социо-культур. реабилитация
	
	
	
	
	9
	100
	30
	88

	
	Тех средства реабилитации
	1
	6
	
	
	
	
	2
	6


3.2 Исполнение плана реабилитационных мероприятий в 2009гг

В городе Томске, в 2009 году, в сравнении с показателями 2008 года, отмечается увеличение объемов диспансеризации на 2 %, госпитализации на 4%, представления на МСЭ на 1,3% уменьшение направлений на санаторно-курортное лечение на 8% и уменьшение  показателя смертности  на 0,5%. В районах области, в 2009 году, в сравнении с показателями 2008 года, отмечается увеличение объемов диспансеризации на 1 %, госпитализации на 11%, представления на МСЭ на 1,6%, увеличение показателя смертности на 0.5% и уменьшение показателя санаторно-курортного лечения на 14%. В городе Северске, в 2009 году, в сравнении с показателями 2008 года, отмечается увеличение объемов диспансеризации на 5%, госпитализации на 9%, направления на санаторно-курортное лечение на 1%, регистрируется самый высокий показатель смертности - 16 человек (3%). В сводном отчете по Томской области в 2009 году, в сравнении с показателями 2008 года, выявляется увеличение объема диспансеризации на 3% , объема госпитализаций на 7%, представления на МСЭ на 0,9%, сохраняется стабильный показатель направления на санаторно-курортное лечение 10%, увеличение показателя смертности на 0,4% (за счет Северска)

Всего в 2009 году разработано 1718 программ реабилитации из них 330 для инвалидов и 1388 программ реабилитации для ликвидаторов радиационных аварий, не имеющих группы инвалидности (Таб.11). 

Группа инвалидов - 330 человек, из них граждан трудоспособного возраста - 76%, пенсионного возраста - 24%, городских жителей - 78% и сельских - 22%, по половому составу: мужчин - 93% и женщин - 7%, структура по группам инвалидности: 1гр - 2%, 2 гр. - 44%,3 гр. - 54%. 

Выполнение реабилитационных мероприятий по медицинской реабилитации в общей группе инвалидов в соответствии с планом (объем госпитализаций - 78%, амбулаторное ежемесячное наблюдение в центре - 100%, профилактические школы здоровья - 59%, психотерапия - 64%, санаторно-курортное лечение - 33 %, ЛФК и массаж - 59%). В сравнении с показателями 2008 года, отмечается увеличение объема госпитализаций на 12%, объема амбулаторной помощи на 16%, профилактических мероприятий 13%.

Группа ликвидаторов радиационных аварий, не имеющих группы инвалидности - 1388 человек, из них граждан трудоспособного возраста - 70%, пенсионного возраста - 30%, городских жителей - 77% и сельских - 23%, по половому составу: мужчин - 92% и женщин - 8%. 

Анализ выполнения мероприятий, по медицинской реабилитации, в общей группе ликвидаторов, не имеющих группы инвалидности, выявил, в сравнении с 2008 годом, увеличение показателей объемов: госпитализаций - 22% (в 2008 г. - 15%), амбулаторной помощи - 87% (в 2008 г. - 85 %), профилактических мероприятий - 23 % (в 2008 г. -13 %), психотерапевтической помощи -15 % (в 2008 г. -0%), санаторно-курортного лечения - 5 % (в 2008г. - 4 %), реабилитации средствами ЛФК и массажа 13 % (в 2008г. -0%).

Исполнение плана реабилитационных мероприятий в 2008-2009гг. (Таб.11)                                                                                                                                     Таблица 11
	П.п.
	Показатели 
	2008  
	2009

	
	
	Граждане, имеющие инвалидность
	Граждане, не имеющие инвалидность
	Граждане, имеющие инвалидность 
	Граждане,  не имеющие инвалидность 

	1
	Всего 
	                               1766
	                             1718

	
	
	чел
	% от   общего кол-ва 2008
	чел
	% от   общего кол-ва 2008
	чел
	% от   общего кол-ва 2009
	чел
	% от   общего кол-ва 2009

	2
	 Из них                                      
	350
	100
	1416
	100
	330
	100
	1388
	100

	3
	Распределение по месту жительства  Из них Томск    
	230
	66
	575
	40
	223
	68
	574
	41

	
	районы области
	78
	22
	322
	23
	74
	22
	321
	23

	
	Северск
	42
	12
	519
	37
	33
	10
	493
	36

	4
	  Пол                              муж.                  

	326
	93
	1306
	92
	308
	93
	1274
	92

	
	жен                                                                                                                  
	24
	7
	110
	8
	22
	7
	114
	8

	5
	Составлено ИПР
	350
	100
	1416
	100
	330
	100
	1388
	100

	6
	Возрастная структура:               Трудоспособный возраст

Пенсионный возраст
	280
	80
	1062
	75
	251
	76
	972
	70

	
	
	70
	20
	354
	25
	79
	24
	416
	30

	7
	Определена                      1гр                                          
	14
	4
	
	
	8
	2
	
	

	
	                                  2гр
	149
	43
	
	
	144
	44
	
	

	
	                                   3гр
	187
	53
	
	
	178
	54
	
	

	
	Исполнение программ реабилитации:                                        Медицинская  реабилитация

	
	
	2008
	 2009

	
	
	Граждане, имеющие инвалидность
	Граждане,  не имеющие инвалидность
	Граждане, имеющие инвалидность
	Граждане,  не имеющие инвалидность

	
	
	Чел. 
	% от 350 инвалидов на Д набл. 
	чел
	% от 1416 чел. на Д набл.
	Чел. 
	% от 330 инвалидов на Д набл. 
	Чел. 
	% от 1388чел. на Д наб 

	
	 Количество  инвалидов    на Д учете в центре 
	
	294
	84
	1234
	85
	330
	100
	1205
	87

	
	Госпитализации
	
	232
	66
	219
	15
	258
	78
	298
	22

	
	Проф. школы здоровья
	 162
	46
	181
	13
	195
	59
	301
	23

	
	Психотерапия
	
	
	
	
	148
	64
	203
	15

	
	 Бюджетная комиссия
	19
	5
	
	
	7
	2
	
	

	
	Сан-кур лечение
	122
	34
	63
	4
	108
	33
	61
	5

	
	ВТМП
	49
	14
	
	
	25
	8
	
	

	
	ЛФК, массаж

 
	
	
	
	
	195
	59
	184
	13

	
	ДЛО
	350
	100
	37
	3
	330
	100
	30
	2

	
	Социо-культур. реабилитация
	
	
	
	
	96
	29
	57
	4

	
	Тех средства реабилитации
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Профессиональная реабилитация
	
	
	
	
	
	
	
	


4. Смертность
За первые 11 лет после аварии на ЧАЭС в Томской области умерли 67 человек, в 2007 году – 23, в 2008 году - 22, в 2009 году - 27 человек.
Структура  причин смертности (Таб.12)                               .                               Таблица 12
	Заболевания
	2008г
	2009г

	онкологические 
	7
	12

	сердечно - сосудистой системы
	7
	11

	травмы, отравления
	2
	1

	желудочно-кишечного тракта
	5
	2

	инфекции, сепсис
	1
	1

	всего
	22
	27


                                                                                                                                        Рисунок 1
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В структуре смертности первое место занимают онкологические заболевания (органов дыхания, пищеварения, мочеполовой системы), второе - болезни органов кровообращения (острая сердечнососудистая недостаточность), третье - болезни органов пищеварения (цирроз печени, гепатиты), четвертое - травмы, отравления (угарным газом, обморожения) и сепсис

Показатель смертности в 2008-2009 году (Таб.13)                                 Таблица 13   

	год
	Всего человек
	Из них 
	Из инвалидов

	
	
	  Без группы инвалидности 
	инвалиды
	1 группа
	2 группа
	3 группа

	2008
	22
	5
	17
	3
	6
	8

	2009
	27
	7
	20
	6
	5
	9


5.0 Диспансеризация детей ликвидаторов

В 2009 году на учете состоит 273 детей, родившихся от ликвидаторов аварии на ЧАЭС. Диспансерным наблюдением было охвачено 233 ребенка (85%), 29 человек (11%) - оздоровлены в санаторных и реабилитационных учреждениях, 114 детей (42%) получили стационарную помощь.

Заболеваемость на 1000 детей в отчетном году составляет 2153,6 (в 1997 году – 1899,4), т.е. в 1,13 раза превышает заболеваемость 1997 года.

Выполнение задач 2009 года

· Отрегулирован механизм реализации планов индивидуальной реабилитации.

· В структуре Центра «Чернобыль» был организован консультативный прием психолога, психотерапевта.

· Внедрены реабилитационные программы с привлечением массажа, ЛФК.

· Организована работа по медико-социальной экспертизе на базе ООМРЦ "Чернобыль" (консультирование по социальным вопросам, оказание юридической помощи, психологическое консультирование). 

· Восстановлена областная база Национального эпидемиологического медико-дозиметрического регистра

Задачи 2010 года: Внедрение новых реабилитационных методик, пропаганда здорового образа жизни, развитие профилактического направления.
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