СЛАЙД № 1

Медицинские сестры – движущая сила доступности  и качества медицинской помощи и здоровья
Т.А. Зорина, 

президент ОПСА, вице-президент РАМС
Уважаемые коллеги!

 «Медицинские сестры – движущая сила доступности и качества медицинской помощи и здоровья» - таким был девиз конференции Международного совета медицинских сестер, проходившей с 5 по 8 мая 2011 года на острове Мальта. Но прежде, чем рассказать вам об этом грандиозном мероприятии, я бы хотела привести несколько интересных фактов из жизни этой страны. 

СЛАЙД № 2
Как правило, о Мальте говорят как о пропитанном солнцем, облюбованном туристами крошечном островке посреди Средиземного моря. Конечно, так оно и есть. Но кроме солнца и моря на Мальте есть что-то еще. Это что-то - ее древняя и пёстрая история, которой уже более 4 000 лет, затертые следы разных эпох и цивилизаций, завоеваний, побед и поражений. 

Мальтийские острова напоминают огромный музей под открытым небом. Ее Их столица - Валетта - настоящий шедевр архитектуры, в котором за каждым углом таятся свои предания и тайны. 

СЛАЙД № 3
Население Мальты составляет 405 577 человек по данным 2006 года. По плотности населения она занимает третье место в мире. При этом Мальта — наименее населённое государство Евросоюза.
Основными языками являются мальтийский и английский, довольно широко распространён также итальянский. Подавляющее большинство составляют мальтийцы (95,7%), доминирующая религия — католицизм (97,3%).

СЛАЙД № 4
Основная отрасль экономики государства — это туризм. Поток туристов на Мальту непрерывно растет. Она является одним из крупнейших мировых центров изучения английского языка, принимая студентов со всего мира. Также на Мальте расположены ряд крупных предприятий, требующих высококвалифицированной рабочей силы: производство микрочипов, печать денежных знаков, обслуживание самолетов, программирование и т. п. 
СЛАЙД № 5
Свой след в истории Мальты оставила Флоренс Найтингейл, которая в 1862 году помогала в открытии больницы для престарелых и немощных. Ее предложения по улучшению условий труда медицинских сестер даже были опубликованы в книге о новой больнице, которая находится в Национальной библиотеке Мальты. В 1892 году учреждение было открыто, и в настоящее время носит имя больницы Сент-Винсент де Поль. Одна из ее палат названа в честь Флоренс Найтингейл. 

СЛАЙД № 6
Со времен появления на архипелаге рыцарей–госпитальеров ордена Святого Иоанна Иерусалимского, Мальту нередко называют «средиземноморским госпиталем». Благодаря многолетним традициям система медицинского обслуживания на Мальте пользуется большим авторитетом, а целебные свойства здешнего климата дают возможность называть острова архипелага также и природной здравницей. Здесь целебны не только море, солнце и воздух. К примеру, умиротворяющие картины местных ландшафтов хорошо успокаивают нервную систему. 

СЛАЙД № 7
Именно такой Мальту и увидели участники конференции Международного совета медицинских сестер. На конференцию приехали свыше 3500 человек из 98 государств. В состав российской делегации во главе с президентом Ассоциации медицинских сестер России Валентиной Антоновной Саркисовой вошли 16 представителей Ленинградской, Новосибирской, Ивановской, Кировской, Архангельской, Омской областей и республики Чувашия. 

СЛАЙД № 8
Конференции предшествовало трехдневное рабочее заседание Совета национальных представителей -  руководящего органа Международного совета медицинских сестер,  в состав которого входят официальные представители 135 национальных сестринских ассоциаций. Первое заседание Совета началось с минуты молчания. Лидеры национальных ассоциаций медицинских сестер с почтением отдали дань памяти своим коллегам, погибшим при оказании помощи жертвам разрушительных катастроф в Новой Зеландии, на Гаити, в Японии. 

СЛАЙД № 9
Одними из наиболее острых вопросов в повестке дня заседания стали последствия экономического кризиса для сестринского персонала, нехватка глобальной, политической поддержки, которую ощущают медицинские сестры во всем мире, необходимость сплочения и объединения всех сил, с тем, чтобы единый голос сообщества медицинских сестер стал сильнее.  

СЛАЙД № 10
Экономический кризис. Большинство делегатов отметили существенное сокращение средств, выделяемых на здравоохранение и сестринскую помощь. Результаты такой политики – рост безработицы среди медицинских сестер на фоне нехватки кадров в учреждениях здравоохранения, повышение нагрузки, переработки, заметное снижение привлекательности профессии медицинской сестры. Медицинские сестры-исследователи прогнозируют, что по окончании экономического кризиса здравоохранение многих стран столкнется с небывалым кадровым кризисом. Средства на финансирование программ развития здравоохранения найдутся, но человеческие ресурсы будут утрачены. 

СЛАЙД № 11
Нехватка глобальной поддержки. Пожалуй, сегодня не найдется специалиста, не знакомого с целями развития тысячелетия, среди которых ведущее место занимает укрепление здоровья. В ответ на эти цели формируются задачи развития медицинской помощи на уровне Всемирной организации здравоохранения, и далее на уровне национальных правительств. Среди наиболее значимых глобальных программ в области здравоохранения – борьба с эпидемией ВИЧ, с туберкулезом, с неинфекционными заболеваниями, иммунизация населения. В любом из программных документов обозначена высокая роль сестринского персонала. Но каким образом ВОЗ координирует реализацию передовой миссии медицинских сестер по противодействию заболеваниям? 
СЛАЙД № 12
В отсутствие главного эксперта по сестринскому и акушерскому делу в международном, европейском, национальных офисах Всемирной организации здравоохранения постановка задач для сестринского персонала носит лишь декларативный характер. В ответ на сложившуюся ситуацию Советом национальных представителей на Мальте была единогласно принята экстренная резолюция, призывающая генерального директора ВОЗ доктора Маргарет Чен поддержать и профинансировать управленческие должности медицинских сестер в рамках Всемирной организации здравоохранения, привлечь для работы высококвалифицированный сестринский персонал с целью формирования эффективной структуры организации, открывающей путь к полноценной реализации вклада сестринского персонала в программы ВОЗ. 

СЛАЙД № 13
Мне хочется привести цитату Розмари Брант, президента Международного совета медицинских сестер: «В период реформирования систем здравоохранения с целью повышения доступности и экономической эффективности медицинской помощи, защита Всемирной организацией здравоохранения принципов полноправного участия медицинских сестер в работе медицинских служб на фоне исключения медицинских сестер из процесса принятия решений лишена всякого смысла». Конец цитаты.
СЛАЙД № 14
Единый голос медицинских сестер. Защищать интересы медицинских сестер в условиях жестких экономических ограничений – задача чрезвычайной сложности. Неудачи на этом пути терпят и национальные сестринские ассоциации. Поэтому, на повестке дня особенно остро стоит вопрос единства медицинских сестер. В ходе заседания Совета национальных представителей он был рассмотрен с разных точек зрения. Во-первых, в ряде стран существуют десятки профессиональных организаций медицинских сестер, но лишь в единичных случаях они находят компромиссные решения. Во-вторых, национальные ассоциации отмечают отсутствие единой политики и согласования действий со стороны главных специалистов по сестринскому делу. В-третьих, многие ассоциации высказывают недоумение по вопросу о разделении на глобальном уровне профессий медицинской сестры и акушерки. Если в одних странах акушерское дело является независимой профессией, то в других – специальностью сестринского дела. Вместе с тем, и те и другие испытывают бремя одних и тех же социальных, экономических и профессиональных проблем, решать которые было бы целесообразно, объединив усилия. По итогам обсуждения национальные ассоциации медицинских сестер и акушерок обратились к Международному совету с предложением решить этот вопрос в переговорах с Международной конфедерацией акушерок. 

СЛАЙД № 15
Противодействие политическим угрозам. Одним из экстренных вопросов совещания стала резолюция по Бахрейну, где по обвинению в «антигосударственной деятельности» были арестованы 24 медицинские сестры и 23 врача. Вина работников заключалась в оказании медицинской помощи протестовавшим против политики властей. Участники Совета единогласно поддержали документ о недопустимости политического преследования медицинских работников.

СЛАЙД № 16
В завершение заседания прошла церемония награждения самых многочисленных национальных сестринских ассоциаций. «Золотые» грамоты были вручены и нашим коллегам из Шведской ассоциации работников здравоохранения, объединяющей более 75% медицинских сестер.

СЛАЙД № 17
По завершению заседания Совета национальных представителей с 4 по 7 мая прошла международная конференция. Открытие мероприятия состоялось в Средиземноморском центре конференций. Гостей встречали трубачи и барабанщики в национальных костюмах. 

СЛАЙД № 18
Открыл конференцию исполнительный директор Международного совета медицинских сестер Дэвид Бентон. Участникам были представлены руководители Совета, зрелищным и незабываемым был парад национальных ассоциаций.

СЛАЙД № 19
В рамках конференции состоялась выставка постеров, в которой приняла участие Ассоциация медицинских сестер России совместно с Марией Дривер из Америки с  докладом «Совместное изучение медицинскими сестрами улучшения качества проведения исследований». 
СЛАЙД № 20
В центре обсуждения были наиболее острые и значимые в глобальном контексте вопросы, включая социальные детерминанты здоровья, реформу систем здравоохранения, кадровые ресурсы, производственную среду, качество медицинской помощи. Освещались и специализированные темы: роль сестринского персонала в противодействии ВИЧ, особенности работы и проблемы насилия в области психиатрии, сестринские исследования. 

СЛАЙД № 21
Одним из самых ярких событий стало сообщение г-жи Джанет Кагаме, первой леди Руанды. 
В 1994 году это небольшое африканское государство испытало одну из самых страшных в истории человечества трагедий. В результате массового геноцида в течение 100 дней войны армии хуту против населения тутси погибло порядка 1 млн. человек (десятая часть всего населения), насилию подверглись 250 тысяч девочек и женщин, включая премьер-министра страны. В результате этого массового насилия многие из них были заражены ВИЧ.  

СЛАЙД № 22
В течение последних 17 лет в стране шло интенсивное восстановление экономики, хозяйства, жизни людей. Как отметила г-жа Джанет Кагаме, огромную роль в восстановлении государства сыграли женщины. Первым решением нового правительства страны стало изменение Конституции и всех принципов регулирования общественно-политической жизни, согласно которым не менее 30% руководящих должностей во всех органах власти на всех уровнях должно принадлежать женщинам. Благодаря этому решению в парламенте Руанды 56% 49%- женщины! Управляя страной, огромное внимание они уделяют вопросам образования и здравоохранения. Беспрецедентные шаги предпринимаются по противодействию ВИЧ-инфекции. Деятельность правительства Руанды и первой леди страны в решении гуманитарных проблем получает в мире самую высокую оценку, едины в высокой оценке достижений г-жи Джанет Кагаме были и участники международной конференции. 

СЛАЙД № 23
Знакомство с мальтийским здравоохранением началось уже на церемонии открытия конференции с выступления премьер-министра страны Лоуренса Гонзи, подчеркнувшего приоритетность развития медицины для Мальты и приоритетность задач по поддержке сестринского персонала. Он отметил, что большую роль в этом играет  Союз акушерок и медицинских сестер, который считается третьим по величине общественным объединением на Мальте. В состав Союза входят 98,4% медицинских сестер и 98,8% акушерок.

СЛАЙД № 24
Правительство Мальты инвестирует в развитие национальной системы здравоохранения значительные ресурсы. В 2007 году в стране была открыта новая современная клиника на 906 коек, площадь учреждения составляет 250 тысяч квадратных метров. 
Затраты на строительство и оснащение больницы составили порядка полумиллиарда евро. В учреждении функционирует 25 операционных, из 7156 помещений больницы 6700 оборудованы сверхсовременной медицинской аппаратурой. В учреждении работают 1277 медицинских сестер и 149 акушерок.

Каждый пациент за незначительную плату получает доступ к телевидению, интернету, радио прямо у своей постели. Кроме того, каждая кровать снабжена кнопками вызова медсестры и экстренного вызова бригады кардиореанимации; медицинскую помощь в этом центре получают 80% мальтийцев. 
СЛАЙД № 25
В типовом отделении мальтийской больницы 24 койки, в дневное время работают руководитель сестринской службы и заместитель, от 4 до 6 медицинских сестер и 2 младшие медицинские сестры. В ночное время - 2 медицинские сестры и 1 младшая медицинская сестра. В отделениях интенсивной терапии на 1 медицинскую сестру приходится 1 пациент. 

СЛАЙД № 26
Медицинская помощь бесплатна, т.е. финансируется государством из поступающих налоговых отчислений; граждане Мальты оплачивают только отдельные виды помощи в стоматологии, за собственные средства приобретают очки и медикаменты (пациенты с хроническими заболеваниями получают медикаменты бесплатно, медикаментозная терапия в учреждениях также оплачивается за счет общенациональной страховки). Бесплатное лечение на Мальте предоставляется не только гражданам страны, но и гражданам Евросоюза, а также лицам из других стран, имеющих разрешение на работу на Мальте, беженцам. 

СЛАЙД № 27
В 2000 году в отчете Всемирной организации здравоохранения по уровню развития здравоохранения Мальте было присвоено почетное 5 место. Сегодня Мальтийцы стремятся повысить планку – достичь к 2015 году статуса Европейского центра здоровья, развивают лечебный туризм. 

СЛАЙД № 28
Тем не менее, красивые и оснащенные медицинские центры – далеко не все, что требуется для функционирования системы здравоохранения. Мальта испытывает нехватку сестринских кадров. 
На слайде представлена сравнительная таблица Мальты с Россией, из которой видно, что продолжительность жизни мужчин и женщин выше, чем в России, но вместе с тем, отмечается недостаточная обеспеченность сестринским персоналом. 

СЛАЙД № 29
Как отметил в своем выступлении руководитель по сестринскому и акушерскому делу Мальты Джесмонд Шарплс, в том, что касается решения кадровой проблемы, правительство уделяет большое внимание обучению. Ресурсы ограничены и для обеспечения безопасности необходимо расширять знания медицинских сестер, гарантировать наличие кадровых резервов для оказания специализированной сестринской помощи. Кроме того, ставится задача позиционирования Мальты в качестве центра последипломной подготовки медицинских сестер – из Евросоюза и других стран, чтобы впоследствии некоторые из студентов остались работать на Мальте. 

СЛАЙД № 30
Институт сестринского дела в Мальтийском университете был открыт в 1988 году. Основная программа обучения – бакалавриат для медицинских сестер и акушерок, с 2004 года открыта магистерская программа. Правительство и профессиональная ассоциация стремятся к тому, чтобы сестры занимались преподавательской, наставнической и исследовательской работой. 

СЛАЙД № 31
На фоне высоких достижений мальтийского здравоохранения нельзя не замечать и имеющихся проблем. Как отметил Пол Пэйс, президент Мальтийского союза медицинских сестер и акушерок, специалисты сегодня испытывают значительное давление. Уровень нагрузки на сестринский персонал должен быть строго рассчитан и регламентирован, условия труда существенно улучшены. Коечного фонда в стране не хватает. Медицинские сестры нередко оказывают помощь в коридорах, комнаты для персонала не предусматриваются.  Нехватка персонала ведет к тому, что медицинским сестрам и акушеркам запрещают уходить в отпуск. Оплата труда остается неудовлетворительной, и в имеющихся условиях привлечение в профессию дополнительных кадров оказывается за гранью возможностей. Ассоциация предлагает реформировать сестринское образование: снять все ограничения на набор студентов, осуществлять его дважды в год и сократить срок обучения с 4 до 3 лет. И параллельно решать проблемы практического здравоохранения – совершенствовать рабочие места, повышать уровень оплаты труда и профессиональный статус сестринского персонала. 

СЛАЙД № 32
Обращаясь к участникам международной конференции с ключевым докладом «Медицинские сестры – движущая сила качества и доступности медицинской помощи и здоровья», Диана Мэйсон, профессор сестринского дела университета Нью-Йорка, продемонстрировала, что традиционные управленческие решения, наиболее дорогостоящие и яркие – далеко не всегда самые эффективные и необходимые. Приоритетом в системе здравоохранения должны быть не томографы и другие дорогостоящие аппараты, а квалифицированные специалисты. 

СЛАЙД № 33
В своем докладе Линда Айкен из США отметила, что уровень удовлетворенности пациентов медицинской помощью напрямую связан с уровнем удовлетворенности от работы сестринского персонала.  Исследование с участием 25% американских клиник показало, что каждый дополнительный пациент  увеличивает смертность на 7%. Уменьшение нагрузки на медицинскую сестру на 1 пациента снижает смертность на 9% (при условии, что в клинике созданы благоприятные и безопасные условия).
СЛАЙД № 34
В рамках международной конференции делегация Ассоциации медицинских сестер России присутствовала на торжественном мероприятии, посвященном Флоренс Найтингейл, на котором вручена медаль Флоренс Найтингейл за выдающиеся заслуги в области сестринского дела медицинской сестре-предпринимателю из Финляндии. Кроме того, прошла акция благотворительного фонда в поддержку  дочерей медицинских сестер африканских стран, собранные деньги от продажи мишек Флоренс Найтингейл пойдут на обучение девочек.  

СЛАЙД № 35
Уважаемые коллеги!  Следующим мероприятием, которое будет проводить Международный совет медицинских сестер, станет 25-й Международный конгресс, который пройдет в Австралии в 2013 году, а в 2015 году – международная конференция в Южной Корее. Для более конструктивного диалога с коллегами из других стран нам необходимо обратить серьезное внимание на изучение иностранных языков, особенно, английского, что даст нам возможность последовательно направлять свои действия на интеграцию с международными сестринскими организациями и с Вашей помощью, активностью и творческой позицией в развитии сестринского и акушерского дела в России будут открыты дальнейшие перспективы международного сотрудничества. 

СЛАЙД № 36
И свое выступление хочу закончить словами первой леди Руанды: «Медицинские сёстры и акушерки - это те, кто даёт надежду.  Медицина без них  – тело без души, без сердца».
СЛАЙД № 37
Благодарю за внимание! Желаю всем благополучия, здоровья и успехов в профессии!
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