
ПРАВИТЕЛЬСТВО АСТРАХАНСКОЙ ОБПАСТИ

ПОСТАНОВJIЕНИЕ

I0.I0.2022 }Ф 4?2-П

_lг 
о внесении изменения в поста-]
новление Правительства Аст-
раханской области от
10.09.2014 Ns 37l-П

В соответствии с Законом Ас,траханской области от |7.12,202l
Ns 128/202l-ОЗ <О бюджете Астраханской области на2022 год и на плановый
период 2023 и 2024 годов>, постановлецием Правительства Астраханской обла-
сти от 24.03.2014 Ns 80-П (О Порядке разработки, реЕrлизации и оценки эффек-
тивЕости государственных прогр€tмм на территории Ас,грахаяской области>>

Правительство Астраханской области ПОСТАНОВJUIЕТ:
1. Внести в постаIIовление Правительства Астраханской области

от 10.09.20l4 Ns 371-П кО государственной программе <<Развитие здравоохра-
нения Астраханской области>> изменение, изложив государственную программу
<Развитие здравоохранения Астраханской области), утвержденную постанов-
лением, в новой редакции согласно припожению к настоящему постановлеЕию.

2. Постановление вступает в силу со дня его официального опубликова-
ния.

Вице-ryбернатор - председатель
Правительства Астраханской области о.А. Князев
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Наименование государ-
ственной прогрal}rмы
Основание для разработки
государственной про-
граммы
Основной разработчик
государственной про-
граммы
Государственный заказ-
чик - координатор гOсу-
дарственной програп,rмы
Государственный заказчик
(государственные закЕцtчи-
ки) госуларственной про-
граммы
Исполнители государ-
ствецной програп{мы

Основные мероприятия,
подпрограммы государ-
ственной программы (в
том числе ведомствеЕItые
целевые црограммы, вхо-
дящие в состЕв государ-
ственной програмлш)

Приложение
к постановлению
Правительства
Астраханской области
от 10.10.2022 Ns 472-П

<<Развитие здравоохранения Астраханской
области> (дшее - государственная программа)

распоряжеЕие Правительства Астраханской обла-
сти от 15.05.2014 Ns 197-Пр <О перечне государ-
ственных проIрЕtмм Астраханской области>
министерство здрЕвоохранения Астраханской об-
ласти

министерство здрчвоохранения Астраханской об-
ласти

мивистерство здр:лвоохранения Астраханской об-
ласти

миЕистерство здравоохранения Астраханской об-
ласти, миЕистерство строительства и жилищно-
коммунального хозяйства Астраханской области,
государственные rФеждеЕия здрtIвоохранения
Астраханской области
- основное мероприятие <Обеспечение окЕвания
медико-социшlьной поддержки отдельЕым кон-
тингентам Еаселения (в части сJtр(опротезирова-
ния, зубопротезирования)> ;

- основное мероприятие <<Обеспечение лекар-
ственными препаратами особых категорий паци-
ентов с тяжёлыми и редкими заболеваниями на
территории Астраханской области>;
- основное мероприrIтие <Реализация цриоритет-
ного проекта <<Новая модель медицинской орга-
Еизации>;
- основное мероприrIтие <Реализация приоритет-
ного проекта <укрепление общественного здоро-

Государственнш программа
<Развитие здрЕlвоохранения Астраханской области>

Паспорт государственной программы
<Развитие здравоохранения Астраханской области)
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вьяD;
- основное мероприятие ((ПроведеЕие мероприя-
тий по раннему выявлению туберкулеза на терри-
тории Астраханской области, в том числе обеспе-
чение ГБУЗ АО <oКПТД) средствами диlцно-
стики тферкулеза и лекарствеIIЕыми препарата-
ми мя больных ryберкулезом);
- основное мероприrпие <<Реализация мероприятий
по профилакгrrке зарФкения, выявлению и лече-
нию ВLIIVСIII4Д, гепатитов В и С на территории
Астраханской области>;
- основное мероприяме <Оказание высокотехно-
ломчной медицинской помощи на территории
Астржанской области, в том числе с онкологиче-
скими заболеваЕиями>;
- основное мероприятие кОказание высокотехЕо-
логичной медшдипской помощи на терриmрии
Астраханской облаgги>;
- основное мероприяме <Оказание пашпrативной
медицинской помощи на территории Астрахан-
ской области>>;

- основное мероприятие <Повьтшение rц)естижа
профессrilr медициЕского рабопIика);
-основное мероприятие <Реаплзация приорrгет-
Еого проекта <<Новые кадры современного "цlаво-
охраЕенияD;
- основное мерощ)иятие <Проведеrтие пренатrшь-
ной диагностики и Ееонатальною скриникга в

у1реждеЕиях родовспоможения Астраханской об-
ластю);
-основное мероцриятие <Феализация приоритет-
Еого проекта <Электроrпrое здравоохранеЕие Аст-
ржанской области);
- основЕое мероприятие (Реализация приоритет-
Еого проекта <Лекарство. Качество и безопас-
ность));
- основное мероприятие по реализации регион{лль-
ного проекта <<Борьба с онколоrическими заболева-
ниями (Астраханская областъ)> в раtл<ах наrшо-
нального проекта <<Здравоохранеrме>>;

- oclloBнoe мероrциrlме по реаJIизации регионаJIь-
ного проекта <Борьба с сердечно-сосудIстыми за-
болеваrrиями (Астраханскм область)> в рамках
национIIJIьного проекта <Здравоохранение>;
_ основпое мероприятие по реaшизации регионaшь-
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ного проекга ((развптие системы оказiшlия первич-
ной медико-санитарной помощи (Астраханская об-
ласть)> в рамках национаJIьного проекта <<Здраво-

охранекие));
- основное мероприятие по реализаI[rи региональ_
ного проекта кРазвитие детского здравоохранениrI,
вкJIючм создание современной инфраструкryры
оказания медицинской помощи (Асцаханская об-
ласть)) в pulмKllx национаJьного проекта <<Здраво-

охранениеD;
- основное меропрItятие по реаJшзации региональ-
ного проекга <<Обеспечение медицинских орг rи-
зациЙ системы зд)авоохранения квалифицирован-
ными кадрtlми (Астраханскм областьD в рамках
национаJIьного проекга <Здrавоохранение>>;
- основное меропрЕятие по реаJшзаIци региональ-
ного проекта (Создание единого цифрового коЕry-
ра в зд)авоохранении на основе единой государ-
ственной информаIцонной системы здрalвоохране-
ния (ЕГИСЗ) (Астраханскм областъ)D в рамках
национаJьного Iц)оекта <Здравоохранение>;
- основное мероприятие по рqtJIизации региоЕаль-
ного проекта <Фазвrше экспорта медlцинскю(
услуг (Астраханскм область)> в paмKllx нацио-
наJьного проекта <Здравоохранение>;
- основное мероприятие по реализации регионаJIь-
ного проекта <<Разработка и реаJIизацIIя програмлБl
системной поддержки и повышения качества жизни
граждан старшего поколения (Астржанская об-
ласть)) в paмKllx национаJБIIопо проекта <<[емо-

графия);
- основное мероприятие по реализации региональ_
Еого проекта (Формирование системы мотивации
гра)кдан к здоровому образу )Iс.Iзни, вкJIючаrI здо-

ровое питаЕие и откaв от вредньж привычек (Аст-
рaD(анская область)> в рамка)( национаrьЕого про-
екга (Демоrрафия));
- основное мероприятие по реаJIизации регио-
нального проекта ((Финансовая поддержка семей
при роя(деЕии детей (Астраханскм область)> в

р{llикa)( н ц{онального проекга(Демография));
- основЕое мероприятие <гIриобретение аппаратов

дJи искусственной вентиJUIции легких для меди-

цинских организащ.rйD;
- основное мероприягие <модернизация первично-
го звена здравоохраневия Астраханской области);



I_{ель государственной
программы

Задачи государственной
програI\{мы
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- основное меропрIrrIтие по реализаtии региональ-
ного проекта кМодернизация первичного звена
здравоохранения Российской Федерации (Астра-
ханскм область)> в paI\,IKax вационаJъного проекта
<Здравоохранение>;
- подпрограмма кСовершенствоваrrие профилакги-
ки заболеваrплй, формирование здорового образа
жизни и развитие первичной медико-саrrитарной
помощи в Астраханской области>;
-подпрограмма <<Совершенствование оказания
специализированной медицинской помощи и ско-
рой медицинской помощи, в том числе скорой спе-
циализированной, а также медицинской эвакуации
в Ас,грахавской области>;
- подпрограмма <<Развитие кадрового обеспечения
системы здравоохранения Астраханской областиr>;
- подпрограмма <Фазвитие системы охраны здоро-
вья матери и ребенка в Астраханской области>;
-подпроцрамма <<Совершенствование системы
территориальЕого планированиrI и развитие госу-
дарствеЕно-часfiIого партЕерства в области здrа-
воохранеЕиrI Еа территории Астраханской обла-
сти));
- подпрограмма <<Организация обеспечеrшя обяза-
теJIьного медицинского страхования граждан Рос-
сийской Федерации на территории Астраханской
области>l;
- ведомственЕм целевм програа{ма <Совершен-
ствование оказаниJI медицинской помощи в Аст-
ржанской области>;
- ведомственнarя целевм программа <<Развитие ма-
териально-технической базы детскlлt поликJIиник
и детских поликJIиническж отделенй медицин-
ских организаций на террrтории Аираханской
области>
обеспечение доступности и качества медицинскоЙ
помощи и повышение эффективности медицин-
ских услуг, оказываемых населению Астрахан-
ской области
- обеспечение приоритета профилактЕки в сфере
охраны здоровья и развитие первичпой медико-
санитарной помощи на территории Астраханской
области;
- повышение эффекгивности оказаниrI специали-
зированной медицинской помощи, вкJIючм высо-
котехнологичную, и скорой медицинской помо-



Сроки и этапы реализа-
ции государственной
программы
Объемы бюджетньтх ас-
сигнований и источники
финансирования госу-
дарственной программьт
(в том числе по основ-
ным мероприятиJIм, под-
проrраммам и ведом-
ствецным целевым про-
граммам)
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щи, в том числе скорой специЕIлизированной, а
также медицинской эвакуации в Астраханской
области;
- обеспечеЕие системы здрчвоохранения Астра-
ханской области квалифицированными кадрами;
- повышение эффективности службы родовспо-
можения и детства на территории АсTраханской

области;
- создание оптимальной инфраструктуры и рас-
ширение лечебно-диагностических возможностей
медицинских организаций рЕtзличных форм соб-
ственности на территории Астраханской области;
- создание единого механизма реализации консти-
туционных прав граждан Российской Федерации
на поJDление бесплатной медицинской помощи
гарантированного объема и качества на террито-

рии Астраханской области
2015 - 2024 rодьl

всего на государственную процрамму предусмот-

рено 2З2701655,5 тыс. руб., в том чиФIе на 2015
год- 16394946,7 тыс. руб.,20|6 год- 16770551,7
тыс.руб., 2017 год- 182З05З2,5 тыс. руб., 2018
год- 21071484,6 тыс. руб., 2019 tод- 26581454,4
тыс. руб., 2020 год- 2709266|,5 шс. руб., 202l rод-
28845905,5 тыс. руб., 2022 rод- 29416544,З Tblc.

руб., 202З rод- 2З622706,2 Tblc. руб., 2024 rод-
24080868,2 тыс. руб.,
из нЕх:
- средства федерального бюджета- 12701588,0 тыс.

руб., в том числе на 2015 rод- 574772,1 тыс. руб.,
20lб год- З24527,1 тыс. руб., 2017 год- З17З70,2
тыс. руб., 2018 год- 477544,8 тьтс. руб., 2019 год-
1188736,2 тыс. руб.,2020 год- 2|71742,З тыс. руб.,
2021 год- З0З|2З7,6 тыс. ру6.,2022 год-
19|4З51,2 тыс, руб,, 202З rод- lЗЗ7З49,2 тыс. руб.,
2024 год- 142З957 ,З тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
90835388,2 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
69З28З6,7 тыс. руб., 2016 год - 6659l14,0 тыс. руб.,
20|7 год- 69796З7,0 тыс. руб.,2018 год-
8221687,7 тыс. руб,, 2019 год- 105б1003,3 тыс.

руб.,2020 год- 10308031,5 тыс. руб., 2021 год-
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1151549З,5 тыс. руб., 2022 rод- 1216'110З,l тълс.

ру6., 2023 год- 858'l'12'7,6 тыс. ру6., 2024 год-
884275З,8 тыс. руб.,
- средства фонда социальнопо стахования -
311200,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0
тыс. руб., 20lб год- 0,0 тыс. руб.,201^'| год- 0,0
тыс. руб., 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 юд-
54500,0 тыс. руб., 2020 год - 5З500,0 тыс. руб.,202l
год- 52400,0 тыс. руб.,2022 юд- 51300,0
тыс.руб., 202З rод- 50З00,0 тыс. руб., 2О24 rод-
49200,0 тыс. руб.;
- средства территориаrьного фонда ОМС -
112828425,4 тыс. руб., в том числе на 2015 юд-
7740200,0 тыс. руб., 20lб год - 8550850,2 тыс. руб,,
2Ol'1 год- 8966062,0 тыс. руб.,2018 год-
11009780,6 тьтс. руб., 2019 год- 12226488,4 T:blc.

руб., 2020 rод- |з079121,2 тыс. руб., 202l гол-
|2907ЗбЗ,8 тыс. руб., 2022 rод- 13678046,4 тыс.

ру6.,202З год- 12282809,5 тыс. руб.,2024 rол,-
12З8710З,2 тыс. руб.;
- внебюджетные средства - 15431054,1 тыс. руб., в

том числе на 2015 rод- ll4'llЗ'1,9 тыс. руб., 20lб
год - 1236060,4 тыс. руб., 2017 rод- 1,96746З,3 Tblc.

руб., 2018 rод- 1362471,5 тыс. руб., 2019 юд-
2550726,5 тыс. руб.,2020 год- 1540266,5 тыс. руб.,
202l год- 1279410,6 тыс. руб'2022 год-
|60574З,6 тыс. руб., 202З rод- lЗ6451,9,9 тыс. руб.,
2024 rод- |317253,9 тъtс. руб.
Затраты на реализаIц,Iю государственной програм-
мы за счет всех источников финансировalния со-
ставJlяют:
- на основное мероприrIтие (Обеспечеш.Iе оказаниrI
медико-социrшьной поддержки отдельным контин-
гентам населения (в часм сJIухопротезирования,
зубопротезирования))- 192205,6 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 2795З,З тыс.руб.,2019 год-
зl74з,з тыс. руб., 2020 год - 3l78з,9 тълс. руб.,202l
год- 274З1,8 тыс. руб., 2022 rод- 3Ф62,6 Tblc.

руб., 202З год- 18054,1 тыс. руб., 2024 rод-
|8'776,6 тыс. руб., из ню(:
- средства бюджета Астржанской области -
|92205,6 тыс. руб., в том числе на 2018 год-
2795З,З тыс. руб., 20l9 год - З|'l43,З тыс. руб., 2020
год- 31783,9 тыс. руб., 202l год - 2'14З1,8 Tblc.
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руб., 2022 год - 36462,6 тыс. руб., 2023 юд -
l8054,1 тыс. руб., 2024 год- 18776,6 тыс. руб.;
- на основное меропр}ятие <Обеспечение лекар-
ственными препаратами особых категорий пациен-
тов с тяжёлыми и редкими заболеваниями на тер-

ритории Астраханской обласrи> - 996З,З тыс. руб.,
в том числе на 2018 год- 26Ц,6 тыс. руб., 2019
год- 1448,З тыс. руб., 2О20 rод- 1462,5 тыс. руб.,
202l rод- 1459,1 тыс. руб., 2022 год - 1474,4 тыс.

ру6.,2023 rод- |4'14,4 тыс. руб., 2О24rод- 0,0 тыс.

руб., из llих:
- средства федерального бюдкета - 9487,3 тыс.

руб., в том числе на 2018 год- 2168,6 тыс. руб.,
2019 год- 1448,3 тыс. руб.,2020 год- 1462,5 тыс.

руб.,202I год- 1459,1 тыс. руб., 2022юд- 1474,4
тыс. руб., 2023 rод- |4'14,4 Tblc, ру6,,2024 год - 0,0
тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области - 476,0
тыс. руб., в том чисJIе на 2018 год - 476,0 тыс. руб.,
2019 год- 0,0 тыс. рф,2020 год- 0,0 тыс. руб.,
202I rод- 0,0 тыс. ру6.,2022 год- 0,0 тыс. руб.,
202З rод - 0,0 тыс. ру6., 2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- на основЕое меропрпятие <<Реаrпrзация приори-
тетного проекта <<[Iовая модепь медицинской орга-
низации)) - |2З65,4 тыс. руб., в том числе на 2018
год- 12365,4 тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб.,
2020 год - 0,0 тыс. py6.,202l год - 0,0 тыс. руб., из
Еиr(:
- средства территOриального фоtца ОМС* -
11107,5 тыс. руб., в том числе на 2015 год - 0,0 тыс.

руб., 20lб год- 0,0 тыс. руб., 2017 юд- 0,0 тыс.

руб., 2018 год- lll07,5 тыс. руб.,20|9 год- 0,0
тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,202| год- 0,0
тыс. руб.;
- внебюджетвые средства - |25'l,,9 Tblc. руб., в том
числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб., 20lб год- 0,0
тыс. руб., 2017 год - 0,0 тыс. руб., 2018 лод- 1257,9
тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. ру6.,2020 год- 0,0
тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприrIтие <Реапизация приори-
тетного проекга <Укрепление общественного здо-

ровьяD - 50,0 тыс. руб., в том числе на 2018 год -
50,0 тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб., 2020 год-
0,0 тыс. руб., из них:
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- внебюджетные средства - 50,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,20lб год- 0,0
тыс. руб., 207'7 rод- 0,0 тыс. руб., 2018 год- 50,0
тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб.,2020 год- 0,0
тыс. руб.,2021 год-0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио-
нального проекта <Формирование системы мотива-
ции |рzl)кдан к здоровому образу жизни, вкJIючщ
здоровое питание и отка! от вредных привычек
(Астраханскм область)D в paMKElx национЕIльного
проекта <.Щемография>- 1100,0 тыс. руб., в том
числе на 2018 год - 0,0 тыс. руб., 2019 год - l100,0
тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,202l год- 0,0
тыс. руб., 2022 rод- 0,0 тыс. руб.,2023 год- 0,0
тыс. руб., 2024 rод-0,0 тыс. руб., из нrr(:
- средства бюдлсета Астржанской облаФи - 1100,0
тыс. ру6., в том числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб.,
2019 год - l100,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 тыс. руб.,
202l год- 0,0 тыс. ру6.,2022 год- 0,0 тыс. руб.,
2023 год - 0,0 тыс. ру6.,2024 год - 0,0 тыс, руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио-
наJIьного проекга <Развитие экспорта медицинских

усrгуг (Астраханская область)> в рамках нацио-
нального проекта <Здравоохранение)) - 1320,0 тыс.

руб., в том числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб.,2019
год- 890,0 тьтс. руб., 2020 год- 430,0 тыс. руб.,
202| tод- 0,0 тыс. руб.,2022 год- 0,0 тыс. руб.,
202З юд- 0,0 тыс. руб.,2024 год - 0,0 тыс. руб., из
них:
- внебюджетные средства - 1320,0 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 890,0
тыс. руб., 2020 год- 430,0 тыс. руб.,202l год- 0,0
тыс. руб., 2022 rод- 0,0 тыс. ру6.,2023 год* 0,0
тыс. руб., 2024 rод-0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реаJIизации регио-
нального проекта <Фщработка и реаJIизация про-
rрап{мы системной поддержки и повышения каче-
ства жизни грЕDкдан старшего поколения (Астра-
ханская область)> в paJvrkax национЕлльного проекта
<.Щемография> - 229254,8 тыс. руб., в том числе на
2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 44985,5 тыс.

ру6,, 2020 год- 57357,3 тыс. руб., 2021 год-
З5З46,7 тыс. руб., 2022 rод-20608,2 тыс. руб.,202З
год- З54б4,1 тыс. руб., 2024 rод- 35493,0 тыс.
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руб., из них:
- средства территоримьного фонла ОМС -
226З84,| тыс. руб., в том числе на 2018 год- 0,0
тыс. руб.,2019 год- 4З220,0 тыс. руб.,2020 год-
57204,0 тыс. руб., 202l rод- 35204,0 тыс.руб.,2022
год- 20348,1 тыс. руб., 202З rод- 35204,0 тыс.

руб.,2024 год - З5204,0 тыс. руб.;
-средства федерального бюджета- 2238,7 Tblc.

руб., в том числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019
год- l1З3,5 тыс. руб., 2020 год- 153,3 тыс. руб.,
2027 rод- 142,7 тьлс. руб., 2022 год- 260,1 тыс.

ру6"2023 год- 260,1 тыс. руб., 2024 год- 289,0
тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области - 632,0
тыс. руб., в том числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб,,
2019 год - 632,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 тыс. руб.,
202| rод- 0,0 тыс. руб., 2022 год- 0,0 тыс. руб.,
202З rод - 0,0 тыс. ру6., 2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реаJIшации регио-
нального проекта <Фазвитие системы оказания пер-
вичной медико-санитарной помощи (Асграханскм
область)> в paмKalx национrшьного проекта <Здра-
воохранение) - 766981,2 тыс. руб., в том числе на
2018 год - 0,0 тыс. руб.,20|9 год- 57567,4 тыс.

рф., 2020 год- 204193,8 тыс. руб., 202l гол-
2l8l05,0 тыс. руб., 2022 rод- 95705,0 тыс. руб.,
202З rод- 95705,0 тыс. руб., 2024 rод- 95705,0
тыс. руб., из них:
- средства территори€шьного фонда ОМС -
119171,0 тыс. руб., в том числе на 2018 год- 0,0
тыс. руб., 2019 год- 18626,0 тыс. руб., 2020 rод-
20l09,0 тыс. руб., 2021 год-20109,0 тыс. руб.,2022
год- 20109,0 тыс. руб., 2023 год- 20109,0 тыс.

руб.,2024 год-20l09,0 тыс. руб.;
- средства федерального бюджета- 406б65,5 тыс.

руб., в том числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019
год- 17099,4 тыс. руб., 2020 год- 166193,8 тыс.

руб.,202| год - ll1515,5 тыс. руб.,2022 rол-
З8204,7 тыс. руб., 2023 rод-33З45,4 тыс. руб.,2024
год - 40306,7 тыс. руб.;
- средства бюдt<ета Астраханской области -
2З7186,7 тыс. руб., в том числе на 2018 год- 0,0
тыс. руб., 2019 год- 20468,0 тыс. руб., 2020 год-
15307,0 тыс. руб.,2021 год- 86480,5 тыс.ру6.,2022
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год- 37391,3 тыс. руб., 202З rод- 42250,6 тыс.

руб.,2024 год - 35289,3 тьтс. руб.;
- внебюджетные средства - 3958,0 тыс. руб., в том
числе на 20l8 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 1374,0
тыс. руб., 2020 rод- 2584,0 тыс. ру6.,2021 год - 0,0

тыс. руб., 2022 rод- 0,0 тыс. руб.,202З год- 0,0
тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс. руб,;
- на основное мероприятие <<Модернизация пер-
вичного звена здравоохранения Астраханской об-
ласти))- 758158,5 тыс. руб., в том числе Ha202l
год- 689241,5 тыс. руб., 2022 год- 68917,0 тыс,

руб., 2023 год - 0,0 тыс. руб., 2024 год- 0,0 тыс.

руб., из них:
- средства федерального бюджета- 726088,4 тыс.

руб., в том числе на 202l год- 66008б,6 тыс. руб.,
2022 rод- бб001,8 тыс. руб., 2023 год- 0,0 тыс.

руб.,2024 год- 0,0 тыс. руб.;
- средства бюдх<ета Астраханской области
З2070,| тыс. руб., в том числе на202| rод- 29|54,9
тыс. руб., 2022 год - 29 1 5,2 тыс. руб., 2023 год - 0,0
тыс. руб., 2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио-
наJIьного проекта <Модернизация первичного звена
здравоохранения Российской Федерации (Астра-
ханской облаgги)D в paltrкax национ.rльного проекта
<Здравоохранение) - 2096181,8 тыс. руб., в том
числе на 2027 tод- 0,0 тыс. руб.,2022 год-
717698,8 тыс. руб., 2023 год - 689241,5 тыс. руб.,
2024 год- 689241,5 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета- 1980259,8 тыс.

руб., в том числе на 202| год- 0,0 тыс. руб.,2022
год- 660086,6 тыс. руб.,202З rод- 660086,6 тыс.

руб,,2024 год - 660086,6 тыс. руб.;
- средства бюджета Ас,траханской области
|15922,0 тыс. руб., в том числе на 2021^ год- 0,0
тыс. руб., 2022 год- 5'lбl2,2 тыс. руб., 2О2З rод-
29154,9 тыс. руб., 2024 год- 29154,9 тыс. руб.;
- на основное мероприяме <Проведение мероприя-
тий по раннему выявлению ryберкулва на терри-
тории Астраханской области, в том числе обеспе-
чение ГБУЗ АО @КIIТД> средствами диагностики
ryберкулеза и лекарственными препарата}rи для
больных ryберкулезом) - 191848,9 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 31768,1 тыс. руб.,2019 год-
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З0225,9 тыс. руб., 2020 rод-25718,3 тыс. руб.,2021
год- 347lЗ,0 тыс. руб., 2022 тод- 34141,0 тыс.

ру6., 202З rод- 1764l,З тыс. руб., 2024 юд-
1764l,З тыс. руб., изних:,
- средства федерального бюджета - 57105,0 тыс.

руб., в том числе на 2015 год - 0,0 тыс. руб.,20lб
год- 0,0 тыс. руб., 2017 юд- 0,0 тыс. руб., 2018
rод- 12545,2 тыс. руб., 2019 год - 9640,6 тыс. руб.,
2020 год- 5919,0 тыс. py6.,202l год- 735О,1 тыс.

руб.,2022 rод- 7216,7 тыс. руб., 2023 rод- 7216,7
тыс. руб., 2О24 rод-7216,7 тыс. руб,;
- средства бюджета Астраханской обласм -
lЗ474З,9 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0
тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,20l'| год- 0,0
тыс. руб., 20I8 mд- 19222,9 тыс. руб.,2019 год-
20585,3 тыс. руб.,2020 год- 19799,З тыс. руб.,2021
rод- 27З62,9 тыс. руб., 2022 rод- 26924,З тьтс.

ру6., 2023 rод- |0424,6 тыс. руб., 2024 юд-
10424,6 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Реаrrизация мероприя-
тий по профилaктике заражения, выявлепию и ле-
чению ВИr7СПИ,Щ, гепамтов В и С на территории
Астраханской областюr - 50З07,2 тыс, руб., в юм
числе на 2018 год- 8186,9 тыс. руб., 2019 год-
8105,6 тыс. ру6.,2020 rод- 7840,2 тыс. руб., 202l
год - 7360,9 тыс. руб., 2022 rод- 6211,2 тълс. ру6.,
2о2З rод- 627|,2 тълс. ру6.,2024 rод- 6271,2 тълс.

руб., из них:
- средства федерального бюджета - 4|'144,6 тълс.

руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,20lб
год- 0,0 тыс. руб., 2017 год- 0,0 тыс. руб., 2018
rод- 6'llЗ,2 тыс. руб., 2019 год- 6386,9 тыс. руб.,
2020 год - 6429,0 тълс. ру6.,202l год - 6035,9 тыс.

ру6.,2022 год- 5393,2 тыс. руб., 2023 rод- 5З93,2
тыс. руб., 2024 rод- 5393,2 тыс. руб.;
- средства бюджета Асцаханской области - 8562,6
тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,
2016 год- 0,0 тыс. руб.,2011 год- 0,0 тыс. руб.,
20l8 год- 1473,7 тълс. руб.,2019 год- l718,7 тыс.

руб.,2020 год- 14l1,2 тыс. руб.,202l юд - |З25,0
тыс. руб., 2022 rод- 878,0 тыс. руб., 2023 год -
878,0 тыс. руб.,2024 год - 878,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Оказшше высокотех-
нологичной медицинской помощи на территории
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Астраханской области, в том числе с онкологиче-
скими заболеваниями)) - 435340,8 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 10'lЗ68,2 тыс. руб.,2019 год-
1069З7,1 тыс. руб., 2020 rод- 1107l1"l тыс. руб.,
202| rод- ll0Зl7,8 тыс. руб., 2022 rод- 0,0 тыс.

ру6., 2023 год - 0,0 тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс.

руб., из них:
- средства федерального бюджета - '178|7 ,6 Tbtc.

руб., в том чиспе на 2015 год - 0,0 тыс. ру6.,2Оlб
год- 0,0 тыс. руб.,2011 год- 0,0 тыс. руб.,2018
год- 17988,2 тыс. руб., 2019 год- 17555,5 тыс,

руб., 2020 rод- 2lЗ37,7 тыс. руб., 202l rод-
209З6,2 тыс. руб., 2022 год- 0,0 тыс. руб., 202З
год - 0,0 тыс. руб., 2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
З5152З,3 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0
тыс. руб., 20lб год- 0,0 тыс. руб.,2011 год- 0,0
тыс. руб., 20l8 год- 89380,0 тыс. руб., 2019 год-
893 8 1,6 тыс. руб., 2020 год - 89380,0 тыс. руб., 202l
год- 89381,6 тыс. рф., 2022 юд- 0,0 тыс. руб.,
2023 год - 0,0 тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс. руб.;
на основное мероприятие <<Оказание высокотехно-
логичной медиrшнской помощи на территории
Асцаханской обласм> - 3З0887,9 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 0,0
тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. ру6.,202l год- 0,0
тыс. руб., 2022 rод- ll2209,З тыс. руб., 2О23 rод-
109ЗЗ9,З тыс. руб., 2024 год- 1093З9,З тыс. руб., из
ниr(:
- средства федерального бюджета - 59873,1 тыс,

руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,20lб
год- 0,0 тыс. руб., 2017 год- 0,0 тыс. руб., 2018
год- 0,0 тыс. руб.,2019 год- 0,0 тыс. руб.,2020
год- 0,0 тыс. руб.,202l rод- 0,0 тыс. ру6.,2022
год- 19957,7 тыс. руб., 2023 год- 19957,7 Tblc.

ру6.,2024 rод- 19957,1 тыс, руб.;
- средства бюджgта Астраханской области -
2710|4,8 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0
тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,2011 год- 0,0
тыс. руб., 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 0,0
тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. ру6.,202l год- 0,0
тыс. руб., 2022 rод- 92251,6 тыс. руб., 202З год -
89З81,6 тыс. руб., 2024 rод- 89381,6 тыс. руб.;
- Еа основное мероприятие кОказание паJLIшатив-
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ноЙ медицинскоЙ помощи на террик)рии Астра-
ханскоЙ области) - 2ЗЗ4З7,1 тыс. руб., в том числе
на 20l8 rод-З2З92,0 тыс. руб,,20l9 год- 35775,2
тыс. руб., 2020 год- З5828,4 тыс. руб,, 202l rод-
з|946,6 тыс. руб., 2022rод-э2725,з тыс. руб.,2023
год - 32384,8 тыс. руб., 2024 юд- 32384,8 тыс.

руб., из них:
- средства федерального бюджета - 20l135,1 тыс.

руб., в том числе Еа 2018 год- З2З92,0 тыс. руб.,
2019 год- 29ЗЗ5"| тыс. руб., 202О год- 29З79,4
тыс. руб., 202l rод- 26|96,1 тыс. руб., 2О22 rод-
28130,1 тыс. руб., 202З rод-27850,9 тыс. руб., 2024
год - 27850,9 тыс.руб.;
- средства бюджgга Астраханской области -
З2302,0 тыс. руб., в том числе на 2018 год - 0,0 тыс.

руб., 2019 год- 6439,5 тыс. руб., 2Ф0 rод- 6449
тыс. руб., 202l rод- 5750,5 тыс. руб.,2О22 юл,-
4595,2 тыс. руб., 202З год - 4533,9 тълс. ру6.,2024
год - 4533,9 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реаJIизации ремо-
нzlльного проекга <<Борьба с сердечно-сосудистыми
заболевани.пчrи (Астржанская область)> в рамкж
национаJъною проекта кЗдравоохранениеr> -
994495,8 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
l0l'l4l,З тыс. руб., 2020 год- 212861,8 тыс. руб.,
202l юд- 160752,5 тыс. руб., 2022 rод- 18З729,З
тыс. руб., 202З rод- lЗ6487,0 тыс. руб., 2024 rод-
19892З,9 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета - 938907,0 тыс.

руб., в mм числе на 2019 год- 7974l,З тыс. руб.,
2020 юд- l93135,З тыс. руб., 202l юд- l5'l709,2
тыс. руб., 2022 rод- l81299,1 тыс. руб., 202З rод-
l 34066, l шс. руб., 2024 rод - l 92956,0 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
55588,8 тыс. руб., в том числе на 20l9 год- 22000,0
тыс. руб., 2020 rод- 19726,5 тыс. руб,, 202| rод-
3043,3 тыс. руб,2022 rод- 2430,2 тыс. руб., 2023
rод-2420,9 тыс. руб., 2024 rод- 5967,9 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реалк}ации регио-
Еального проекта <<Борьба с онкологrдlесюrми забо-
леваниJIми (Астраханскм область)> в рамках наци-
оIlauьного проекта кЗдравоохранение> -
10886379,3 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
|4|6541,4 тыс, руб., 2020 год - 1894988,З тыс. руб.,
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202| год- 1787752,6 тыс. руб., 2022 год-
|979970,9 тыс. руб., 2023 год- l860984,5 тыс. руб.,
2024 год- |946141,6 тыс. руб., из них:
- средства федершrьного бюджета- 768173,3 тыс.

руб., в том числе на 2019 год- 168З35,3 тыс. руб.,
2020 год- 31080З,9 тыс. руб., 202l год- 9601'2,6
тыс, руб., 2022 rод- ||9960,2 тыс. руб,, 2023 год -
3l l94,5 тыс. руб., 2024 rод-41866,8 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
194276,0 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
82296,1, тыс. руб.,2020 год- 10084,4 тыс. руб.,202l
год- 0,0 тыс. руб., 2022 год- 100б00,7 тыс. руб.,
2023 год - 0,0 тыс. ру6.,2024 год - 1294,8 тыс. руб.;
- внебюджстные средства - 120,0 тыс. руб., в том
числе на 2019 год - б0,0 тыс. ру6, 2020 год - 60,0
тыс. руб., 202l год- 0 тыс. руб.,2022 год- 0 тыс.

руб.,2023 год- 0 тыс. руб., 2024 год- 0 тыс. руб.;
- средства территориЕшьного фонда ОМС <*> -
9923810,0 тыо. руб., в том числе на 2019 год-
l l65850,0 тыс. руб., 2020 год - l574040,0 тыс. руб.,
2021 год- 169l740,0 тыс. руб.,2022 год-
l7594l0,0 тыс. руб., 2023 год- 1829790,0 тыс. руб.,
2024 rод- l902980,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Повышение престижа
профессии медицинского работнико - 7З24,0 тыс.

руб., в том числе на 2018 год- 7324,0 тыс. руб.,
2019 год- 0,0 тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,
2021, rод- 0,0 тыс. руб., из них:
- средства бюджета Астраlсанской области -7З24,0
тыс. руб., в том числе на 2018 год- 7324,0 тыс.

руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс.

руб.,202| год - 0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Реатlизация приори-
тетного проекта <Новые кадры современного здра-
воохранениJI> - 2З0,0 тыс. руб., в том числе на 2018
год- 230,0 тыс. руб.,2019 год- 0,0 тыс. руб,,2020
год - 0,0 тыс. руб., 202l год - 0,0 тыс. руб., из них:
- внебюджетные средства - 230,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб., 20lб год- 0,0
тыс. руб.,2017 год- 0,0 тыс. руб.,2018 год- 230,0
тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб,,2020 год- 0,0
тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио_
нtlльного проекта <Обеспечение медицинских ор-
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ганизаций системы здравоохранения квалифширо-
ванными кадрaлI\,rи (Астраханская область)> в рам-
ках национаJъного проекга <Здравоохранение>-
38938,6 тыс. руб., в том числе Ha2019 юд - 12884,7
тыс. руб., 2020 год - 202ЗЗ,9 тыс. руб., 202l rод-
2910,0 тыс. ру6., 2022 год - 2910,0 тыс. руб., 2023
год - 0,0 тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс. руб., из них:
- средства бюджета Ас,гржанской области -
З7798,6тыс. руб., в том числе на 2019 rод- 12З24,7
тыс. руб., 2О20 rод- 1965З,9 тыс. руб.,202l год-
2910,0 тыс. ру6., 2022 год - 2910,0 Tblc. ру6., 202З
год - 0,0 тыс. руб., 2024 юд- 0,0 тыс, руб.;
- внебюджетrrые средства - l140,0 тыс. руб., в том
числе на 2019 год- 560,0 тыс. руб., 2020 год-
580,0 тыс. руб.,202| год- 0,0 тыс. руб., 2022 rод-
0,0 тыс. ру6.,2023 год- 0,0 тыс. руб.,2024 год- 0,0
тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Проведеrие прена-
та.lьной диагностики и неонатальноFо сцриншта в

fiреждениях родовспоможеrrия Астраханской об-
ласти)) - 96З86,2 тыс. руб., в том чиФIе на 2018
год- ll995,1 тыс. руб., 2019 год - 17468,8 тыс.

ру6.,2020 год - 15000,0 тыс. руб., 2027 rод -
18070,0 тыс. руб.,
2022 rод - l8852,З тыс. руб., 2023 год - 7500,0 тыс.

ру6.,2024 год - 7500,0 тыс. руб., из них:
- средства бюджета Астржанской области -
96З86,2 тыс. руб., в том числе на 2018 год - l l995,1
тыс. руб.,2019 год - 17468,8 тыс. руб., 2020 rод-
1 5000,0 тыс. руб., 202 l год - 1 8070,0 тыс. ру6., 2022
год - 18852,3 тыс. руб., 202З rод- 7500,0 тыс. руб.,
2024 rод- 7500,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио-
наJIьного проекта <Развитие детского здравоохра-
нения, вкJIючlш создание современной инфраструк-
туры окаваниJI медицинской помощи (Астраханскм
область)> в рамкж национмьного проекта <Здра-

воохранение) - 635289,7 тыс. руб., в юм числе на
2019 год- 228574,6 тыс. руб.,2020 год- t88597,4
тыс. руб., 202l rод- 6'7З17,7 тыс. руб., 2022 rод-
5 1 300,0 тыс. ру 6., 202З год - 5 0300,0 тыс. ру6., 2024
год - 49200,0 тыс. руб., из них:
- средства федершrьного бюджета- 173380,8 тыс.

руб., в том числе на 2019 год- 87066,0 тыс. руб.,
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2020 год- 86314,8 тыс. руб., 2O2l rод- 0,0 тыс.

ру6.2022 год - 0,0 тыс. руб., 202З tод- 0,0 тыс.

ру6.,2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
12087З,5 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
87008,6 тыс. руб., 202О rод- 18947,2 тыс. руб., 202l
rод- l49l7,7 тыс. руб., 2022 rод - 0,0 тыс. руб.,
2О2З rод- 0,0 тыс. ру6.,2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- средства фонда социальною сграхования -
311200,0 тыс. руб., в том числе на 2019 год -
54500,0 тыс. руб., 2020 год - 53500,0 тыс. руб.,202|
год- 52400,0 тыс. руб., 2022 rод- 51З00,0 тыс.

ру6., 202З год- 50300,0 тыс. руб., 2024 rод-
492О0,О тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реалшации регио-
наJъного проекта <<Фrпrансовая поддержrса семей
при роr(дении детей (Астраханская область)> в

рамках национального проекта <<,Щемография>-

299090,0 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
44650,0 тыс. руб.,2020 rод- 47670,0 тыс. руб., 202l
год- 48910,0 тыс. руб., 2022 rод- 51380,0 тыс.
ру6., 202З год- 52620,0 тыс. руб., 2024 юд-
5З860,0 тыс. руб., из них:
- средства территориального фонда ОМС <*> -
299090,0 тыс. руб., в юм числе на 2019 год-
44650,0 тыс. руб., 2020 юд- 4767О,О тыс. руб.,2021
год- 48910,0 тыс. руб., 2022 юд- 51380,0 тыс.

ру6., 2023 год- 52620,0 тыс. руб., 2024 rод-
5З860,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Реализация приори-
тетного проекга <Элекгронное здравоохранение
Астрахшrской области> - З25|З,З тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 325|3,з тыс. руб., 2019 год-
0,0 тыс. руб,,2020 год - 0,0 тыс. руб., 202l год - 0,0
тыс. руб., из них:
- внебюджеткые средства - З25lЗ,З тыс. руб., в том
числе на 2018 год- З25|З,З тыс. руб., 2019 год-
0,0 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс, руб., 2021 год - 0,0
тыс, руб.,
- на основное мероприятие кРеализация приори-
тетного проеюа <dleKapcTBo. Качество и безопас-
ность)) - 190,0 тыс. руб., в том числе на 2018 год -
190,0 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. руб., 2020 год -
0,0 тыс. руб.,202| год - 0,0 тыс. руб., из нюr:
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- внебюджетные средства- 190,0 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 190,0 тыс. руб., 2019 год- 0,0

тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,202l год- 0,0
тыс. руб.;
- на основное мероприятие по реализации регио-
нального проекта кСоздание единого цифрового
контура в здр€lвоохранении на основе единой госу-
дарственной информационной системы здраво-
охранения (ЕtИСЗ) (Астраханскм область)> в рам-
Karx национального проекга <Здравоохранение)-
7542З'7,0 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
|09254,7 тыс. руб., 2020 rод- 288608,0 тыс. руб,,
202l год- l0l327,0 тыс. руб., 2022 год- 95056,3
тыс. руб., 2023 rод- 77945,0 тыс. руб., 2024 rод-
82046,0 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета- 517263,8 тыс.

руб., в том числе на 20|9 rод- 72512,0 тыс. руб.,
2020 год- 244836,0 тыс. руб., 202| rод- 61621,2
тыс. руб., 2022 rод- 55911,0 тыс. руб,, 2023 год-
39210,4 тыс. руб., 2024 rод-43173,2 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
1 6000,2 тыс. руб., в том числе на 2019 rод - 2242,7
тыс. руб., 2020 год- 7572,0 Tbtc. руб., 202l год-
1905,8 тыс. руб-,2022 rод- 1729,3 тыс. руб., 2023
год - l213,6 тыс. руб., 2024 rод- l336,8 тыс. руб.;
- внебюджетные средства - 400,0 тыс. руб., в том
числе на 2019 год- 200,0 тыс. руб., 2020 год-
200,0 тыс. руб.,2021 год - 0,0 тыс. руб,, 2022 rод-
0,0 тыс. ру6.,202З год - 0,0 тыс. руб., 2024 год- 0,0
тыс. руб.;
- средства территориЕuIьного фонда ОМС <*>-

22057З,0 тыс. руб., в том числе на 2019 год-
34300,0 тыс. руб., 2020 год - З6000,0 тыс. руб., 2021
год- 37800,0 тыс. руб., 2022 rод- 37416,0 тыс.

руб., 202З год- 37521,0 тыс. руб., 2024 rод-
37536,0 тыс. руб.;
- на основное мероприятие <Приобретение аппара-
тов дIя искусственной вентиляции легких для ме-
дицинских организtщийD - 10049,9 тыс. руб., в том
числе на 2020 год - 10049,9 тыс. руб. <**>;

- на подпрограмму (совершенствование профилак-
тики заболеваний, формирование здорового образа
жизни и рд}витие первичной медико-санитарной
помощи в Астрахмской области> - 4507561,8 тыс.
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руб., в том числе на 20l5 год - 2399З06,0 тыс. руб.,
2016 год- 255615,6 тыс. руб.,2017 год- 251583,8
тыс. руб.,20l8 год- 184297,З тыс. руб.,2019 год-
З20226,7 тыс. руб., 2020 rод- З02З27,8 тыс. руб.,
202l tод- lбЗ094,4 тыс. руб., 2О22 юд- 2'76506,5

тыс. руб., 202З rод- 175818,5 тыс. руб., 2О24 rод-
178785,2 тыс. руб., из них:
средства федерапьного бюджета - '16540,2 тыс.
руб., в mм числе на 2019 год- 76540,2 тыс. руб.,
2020 год - 0,0 тыс. ру6.,2027 юд - 0,0 тыс. руб.;
- средства бюджета АсT ржанской облаgги -
254'792,2 тыс. руб., в том числе на 2015 год - 810,0
тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. ру6.,2011 год- 0,0
тыс. руб.,2018 год- 17039,5 тыс. руб.,2019 год-
4'7849,6 тыс. руб., 2020 год- ll2335,8 тыс. руб.
202| rод- 24З2,7 тълс. ру6.,2022 rод-74З24,6 тыс.
рф.,2О2З год- 0,0 тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс.

руб.;
- внебюджетные средства - 20525|4,9 тыс. руб., в

том числе на 2015 rод- 274181,5 тыс. руб., 20lб
год- 2556l5,6 тыс. руб., 20l7 mд- 25l583,8 тыс.

руб., 2018 rод- 16'125'1,8 тыс. руб., 2019 юд-
1958З6,9 тыс. руб., 2020 год- 189992,0 тыс, руб.,
202l год- 160661,7 тыс. руб., 2022 rод- 202181p
тыс. руб., 2023 rод- l75818,5 тыс. руб., 2024 rод-
|78785,2 тыс. руб.;
- средства территориаJъного фоlиа ОМС -
2|2З714,5 тыс. руб., в юм числе на 2015 год-
2|2З7|4,5 тыс. руб.; 20lб год- 0,0 тыс. py6.,2011
год- 0,0 тыс. руб., 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019
год- 0,0 тыс. руб., 2020 юд- 0,0 тыс. ру6.,202l
год - 0,0 тыс. руб.;
- на подпрограмму <Совершенствование оказания
специализированной медицинской помощи и ско-

рой медицинской помощи, в том числе скорой спе-
ци:шизированной, а также медицинской эвакуации
в Астраханской области> - 16506719,4 тыi. руб., в

том числе на 2015 год- 4й0499,4 тыс. руб., 20lб
rод-'l'1946З,9 тыс. руб., 2017 rод- l lб3942,9 тыс.

руб., 2018 год- 934014,4 тыс. руб., 2019 год-
2З12887,2 тыс. руб., 2020 rод- 1967488,9 тыс. руб,,
202l юд- 959229,1 тыс. руб., 2022 rод- 180264З,2
тыс. руб.,2023 год- 970774,6 тыс. руб,, 2024 rод-
975835,8 тыс. руб., из них:
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- средства федераrrьного бюджета - l054845,3 тыс.

руб., в том числе на 2019 год- З257З0,0 тыс. руб.,
2020 год- 692З90,0 тыс. руб., 202l rод- 2З821,8
тыс. руб., 2022 rод - 1290З,50 тыс. руб., 202З год-
0,0 тыс. руб.,2024 юд - 0,0 тыс. руб.;
- средства бюджgта Астраханской области -
1З25035,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
68490,0 тыс. руб., 20lб год - 25000,0 тыс. py6.,2017
год- 20000,0 тыс, руб., 2018 год- 18784,5 тыс.

ру6., 2019 год- 130209,5 тыс, руб., 2О2О rод-
З64'156,1 тыс. руб., 2O2l rод- ll|45,4 тыс. руб.,
2022 rод- 686649,5 тыс. руб., 202З rод- 0,0 тыс.

руб., 2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- внебюджетrше средства- 10218706,6 тыс. руб., в
том числе на 2015 год- 663816,9 тыс. руб., 20lб
rод-'75446З,9 тыс. руб., 2017 год - ll4З942,9 тыс.
руб., 2018 rод- 915229,9 тыс. руб., 2019 год-
1856941,1 тыс. руб.,2020 год- 910З42,8 тыс. руб.,
202l год - 924261,9 тыс. руб., 2022 tод- l 10З090,2
тыс. руб., 202З rод-970774,6 тыс. руб.,2О24 rод-
975835,8 тыс. руб.;
- средства территориluБного фонла ОМС -
З908192,5 тыс. руб., в том числе на 2015 год -
З908192,5 тыс. руб., 20lб год - 0,0 тыс. руб.,2017
год- 0,0 тыс. руб., 2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019
год- 0,0 тыс, руб., 2020 rод- 0,0 тыс. руб.,202|
год - 0,0 тыс. руб.;
- на подпрограмму <Фазвитие кад)овою обеспече-
нI]tя системы зд)авоохранения Астраханской обла-
стр- 1535489,6 тыс. руб., в юм числе на 2015
год- 49685,0 тыс. руб., 2016 год- б1761,9 тыс.

руб., 2011 год- ll8451,7 тыс. руб., 2018 год-
135365,6 тыс. руб., 2019 год- 172510,| тыс. руб.,
2020 год- l9l929,0 тыс. руб.,202l rод- l820l'1,7
тыс. руб., 2О22 rод-2З5269,6 тыс. руб,, 202З rод-
192479,0 тыс. руб., 2024rод- 196020,0тыс. руб., из
них:
- средства федерального бюджета - 598190,0 тыс.

руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,20lб
год- 0,0 тыс. руб., 20l'l rод- 43800,0 тыс. руб.,
20l8 год - 49500 тыс. руб., 20l9 год - 49200,0 тыс.

ру6., 2020 год- 100860,0 тыс. руб., 202| rод-
8б510,0 тыс. руб.,2022 год - 89440,0 тыс. руб., 2023
год- 89440,0 тыс. руб., 2024 rод- 89440,0 тыс.

руб.;
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- средства бюджета Астраханской области -
l798l0,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0

тыс. руб., 20lб год- 0,0 тыс. руб., 2017 год-
29200,0 тыс. руб., 20l8 год - 33000,0 тыс, руб.,2019
год- 32800,0 тыс. руб., 2020 год- 22|40,0 тыс.

ру6., 202l год- 18990,0 тыс. руб., 2022 rод-
145б0,0 тыс. руб., 2023 rод- 14560,0 Tbtc. руб.,2024
год- 14560,0 тыс. руб.,
-внебюджетные средства- 756889,б тыс. руб., в

том числе на 2015 год- 49685,0 тыс. руб., 20lб
год- 61161,9 тыс. руб., 2017 год- 45451,7 тыс.

руб.,2018 год- 52865,6 тыс. руб.,2019 год-
905l0,1 тыс. руб., 2020 год - б8929,0 тыс. руб.,202l
rод- 765|7,7 тыс. руб., 2022 год- 131269,б тыс.

ру6., 202З год- 88479,0 тыс. руб., 2024 год-
92020,0 тыс. руб.;
- средства территориального фонда ОМС - 600,0
тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.;
2016 год - 600,0 тыс. ру6.,2017 год - 0,0 тыс. руб.,
2018 год- 0,0 тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб.,
2020 год - 0,0 тыс. py6.,202l год - 0,0 тыс. руб.;
- на подпроцрамму <Развитие системы охраны здо-

ровья матери и ребенка в Астраханской области> -
З|26376,5 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
|699З57,5 тыс. руб.,20lб год- |5474Э,4 тыс. руб.,
2017 год- |67414,9 тыс. руб., 2018 год- 162357,0
тыс. руб.,2019 год- 20|290,5 тыс. руб.,2020 год-
170528,7 тыс. руб., 2021 год- 114819,3 тыс. руб.,
2022 год- 205229,6 тыс. руб., 2023 rод- 124797,8
тыс. руб., 2024 rод- l25837,8 тыс. руб., из них:
- средства бюджета Астраханской области -
70591,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год- 360,0
тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб,,2017 год- 0,0
тыс. руб,, 2018 год- 8350,0 тыс. руб., 2019 год-
9950,0 тыс. руб., 202Q год - 1 l 800,0 тыс. руб., 2021
год - 0,0 тыс. руб., 2022 rод- 40131,0 тыс. руб.,
2023 год - 0,0 тыс. руб.,2024 год - 0,0 тыс. руб.,
-внебюджетные средства- |492492,5 тыс. руб., в

том числе на 2015 год- 135704,5 тыс. руб., 2016
гол- l54743,4 тыс. руб., 2017 год- |67414,9 Tbtc.

руб., 2018 год- 154007,0 тыс. руб., 2019 год-
l9l340,5 тыс. руб., 2020 год- 158728,7 тыс. руб.,
202| rод- 114819,3 тыс. руб., 2022 год- 165098,6
тыс. руб., 202З год- |24797,8 тыс. руб., 2024 rод-
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l258З7,8 тыс. руб.;
- средства территориЕlльного фонда ОМС -
156З29З,0 тыс, руб., в том числе на 2015 год-
15бЗ293,0 тыс, руб.,20lб год- 0,0 тыс. руб.,20|7
год- 0,0 тыс. руб., 2018 год- 0,0 тыс. руб.,2019
год- 0,0 тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,2021
год - 0,0 тыс. руб.;
- на подпрограмму <Совершенствование системы
территориaшьного планирования и рarзви-
тие государственно-частного партнерства в области
здравоохранения на территории Астраханской об-
ласти> - 101427|,З тыс. руб., в том числе на 2015
год- 168150,0 тыс. руб., 2016 год- 10075,6 тыс.

руб., 2017 год- 359070,0 тыс. руб., 2018 год-
38870,0 тыс. руб., 2019 год- 2lЗ00'l,З тыс. руб.,
2020 год- 208420,0 тыс. руб,, 2021 год- 3150,0
тыс. руб., 2022 rод- 4103,З тыс. руб., 202З год-
4650,0 тыс. руб., 2024 tод- 4775,1 тыс. руб., из
них:
-внебюджетные средства- 86927|,З тыс. руб., в
том числе на 2015 год- 23150,0 тыс. руб., 20lб
год- 10075,6 тыс. руб., 2017 rод- 359070,0 тыс.

руб., 2018 год- 38870,0 тыс. руб., 2019 год-
2|З007,3 тыс. руб., 2020 год - 208420,0 тыс. руб.,
202l rод- 3l50,0 тыс. ру6.,2022 год-4103,3 тыс.

руб.,202З год - 4650,0 тыс. руб., 2024 rод- 4775,|
тыс. руб.;
- средства территориаJIьного фонда ОМС-
145000,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
145000,0 тыс. руб.,201б год- 0,0 тыс. руб.,2017
год- 0,0 тыс. руб.,2018 год- 0,0 тыс. руб,20|9
год- 0,0 тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,202|
год - 0,0 тыс. руб.;
- на подпрограмму <Организация обеспечения обя-
зательного медицинского стрФ(ования гр{Dкдан

Российской Федерации на территории Астрахан-
ской области>> - 112828425,4 тыс. руб., в том числе
на 2015 год- 7740200,0 тыс. руб., 2016 год-
8550250,2 тыс. руб., 2017 год- 8966062,0 тыс. руб.,
2018 год- 11009780,6 тьтс. руб.,2019 год-
12226488,4 тыс. руб., 2020 год- lЗ079121,2 Tbtc.

руб.,2021 год- 12907363,8 тыс. руб.,2022 год-
|З678046,4 тыс. руб,, 2023 год- 12282809,5 тыс.

ру6.,2024 год- l2387703,2 тыс. руб., из них:
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- средства территориаJIьного фонда ОМС-
112828425,4 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
7740200,0 тыс. руб., 20lб год - 8550250,2 тыс. руб.,
2017 год- 896б062,0 тыс. руб., 2018 год-
11009780,6 тыс. руб., 2019 год- |2226488,4 тыс.
руб,,2020 год- lЗ079127,2 Tblc. руб., 202l год-
12907ЗбЗ,8 тыс. руб., 2022'rод- 13678046,4 тыс.

руб.,2Q2З год- 12282809,5 тыс. руб'2024 год-
12З8770З,2 тыс. руб.;
- на ведомственную целевую програIt!му (Совер-
шенствование окtrtания медицинской помощи в
Астраханской области>- 91985160,2 тыс. руб., в
том числе на 2075 rод- 1437948,8 тыс. руб., 2016
год - 695864 1,1 тыс. руб., 2077 rод - 7204007,2 тыс.

руб., 2018 год- 8237957,9 тыс. руб., 2019 гол-
10191796,3 тыс. руб., 2020 rод- 97'19495,| Tblc.
py6,,202l год- 13007032,0 тыс. руб.,2022 rол-
11593997,З руб., 202З год- 8б55208,6 тыс. руб.,
2024 год- 8919075,9 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета- 4924197,5 Tblc.

руб., в том числе на 2015 rод- 574'772,1 тыс. руб.,
2016 год- З24527,1 тыс. руб., 2017 год- 27З570,2
тыс. руб., 2018 год- 270|6З,5 тыс. руб., 2019 год-
2470l|,5 тыс. руб., 2020 год- 251526,7 тыс. руб.,
2021 год - |771840,6 тыс. руб,, 2022 год- 628112,1
тыс. руб., 2023 год- 28785З,2 тыс. руб., 2024 rод-
295420,5 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
87060З62,7 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
6863176,7 тыс. руб., 20lб год - 66З4114,0 тыс. руб.,
2017 год- б930437,0 тыс. руб.,20l8 год-
7967794,4 тыс. руб.,2019 год- 9944784,8 тыс. руб.,
2020 год - 9527968,4 тыс. руб., 202l год -
l|235l9l,4 тыс. руб.,2022 год- 10965885,2 тыс.

руб., 202З год- 8367355,4 тыс. руб,,2024 гоп-
862З655,4 тыс. руб.;
- на ведомственную целевую программу <<Развитие

материаJIьно-технической базы детских поликпи,
ник и детских поликпинических отделений меди-

цинских организаций на территории Астраханской
области> (направлено Еа рдtвитие отрасли) -
104968,4 тыс. руб., в том числе на 2018 год-
104968,4 тыс, руб., 2019 год- 0,0 тыс. ру6.,2020
год - 0,0 тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс. руб., из них:



Ожидаемые конечЕые ре-
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дарственной проIра.il,rмы
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дарственной программы,
покдlателям основЕых ме-

роприямй)
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-средства федерального бюджета- 86074,1 тыс.

руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб., 20lб
год- 0,0 тыс. руб., 2017 год- 0,0 тыс. руб., 2018
год- 86074,1 тыс. руб., 2019 год- 0,0 тыс. руб.,
2020 год - 0,0 тыс. руб,,202l год - 0,0 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
l 8894,З тыс. руб., в том числе на 2015 год - 0,0 тыс.

руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб., 20|7 год- 0,0 тыс.

руб., 2018 год- 18894,3 тыс. руб., 2019 год- 0,0
тыс. руб., 2020 год- 0,0 тыс. руб.,202l год- 0,0
тыс. руб.
-увелшIение ожидаемой цродолжительности
жизни при рождении с 70,7 до 78,15 года;
- )величеЕие показатеJUI смертности от всех при-
чин с l2,3 до 9,9 сJгrIая на 1000 Еаселения;
- удержание удовлетворения потребности льгот-
ных категорий грал(дан в зубо- и сJrр(опротези-

ровании (0/о от числа нуждЕlIощихся) на уровне
l00%;
- удержЕlние доли рецептов, находящихся на от-
сроченном обеспечении, от количества предъяв-
леЕЕых на уровне 3Оlо;

- снижение смертности lryжчин в возрасте lб - 59
лет с б73,6 до 593,3 на l00 тыс. населения к 2020
году;
- сЕижение смертности женщин в возрасте 16-
54 лет с 181,4 до 175,0 на 100 тыс. населения к
2020 году;
- снижение розничных продЕDк алкоrольной про-
дукции на душу населениrI с 4,7 до 4,5 литра эта-
нола;
- снижение прироста первичной заболеваемости
ожиреЕием с9,5 до 6,8Yо;
- удержание охвата граждан старше трудоспособ-
ного возраста из групп риска, проживЕlющих в
организациях социаJIьного обсrryживания, вчкци-
нацией против пневмококковой инфекции на

уровне 95%;
- увелшIение доли лиц старше трудоспособного
возраста, у которых выявлены заболевания и па-
тологические состояниrI, находящихся под дис-
пансерным набrподением , с 56,2 до 90,0%;
- )величение )ryовня госпитаJIизации Еа геронто-
логические койки лиц старше б0 лет соответ-



24

ствующего возраста с 24,9 до 54,9 на 10 тыс.
населения;
- )величение охвата |раждаIr старше 1рудоспо-
собного возраста профилактическими осмотрами,
включм диспансеризацию, с 22,4 до 70,0Yo;
- увеличение доли граждан, црошедших профи-
лактический медицинский осмотр и (или) дис-
пансеризацию, поJI)ливших возможность доступа
к данцым о прохождении профилактического ме-
дицинского осмотра и (или) дисп.шсеризации в
личном кабинете пациента <Мое здоровье> в фе-
деральной государственной информационной си-
СТеМе <Едиrrый портал государственных и муни_
ципальных услуг (функций)> (далее - Единый
портаJI государственных и м)лицршrшьньD( услуг
(функций), в отчетпом году с 30 до 100%;

- увеличение числа граждан, прошедших профи-
лактические осмотры, с 0,427 до 0,444 млн чел. к
202О rорJ;
- увелшlение доли lраждан, ежегодно проходя-
щих профилактический медицинский осмотр
п(илu) диспансеризацию, от общего числа uасе-
ления с 22,8 до7t,2Yо;
- ежегодное поддержание количества посещений
при выездЕIх мобильных медицинскю( бригад на

уровне 19,2 тьтс. посещений до 2020 юда;
- удержание коJIичества посещений при выездчlх
мобильных медицинских бригад, оснащенньrх
мобильными медицинскими комплексами, на

уровне 4,6 тыс. посещений на 1 мобильrгуrо бри-
гаду;
- )величение числа лиц (пациентов), дополни-
тельно эвЕIкуироваЕных с использованием сани-
тарной авиации, с 36 до l32 чел.;
- удержание доли госпитализированных по экс-
тренным показаниям в течение первых суток от
общего колшIества больных, к которым соверше-
ны вылеты, на ypoBrre 90,0Yо;
- реличение числа посещений сельскими жите-
лями фельдшерских rryЕктов, ФАПов, врачебньтх
амбулаторий в расчете на l сельского житеJuI с
1,72 до 2,27 посещения;
- реличение доли населенЕых rrунктов с числом
жителеЙ до 2000 человек, населению которых до-
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ступЕа первиtIная медико-санитарIIаJI помощь по

месту их проживания, с 96,69 до 99,17o/oi

- увеличение доли поликлиник и поликJIиниче-
ских подрЕвделений, rIаствующих в создании и
тирЕDкироваIrии <Новой модели медицинской ор-
гаЕизацииD, от общего колиЕIества таких органи-
заций с 4|,7 ло 62,5О/о;

- увеличение доли обоснованных жалоб пациен-
тов, застраховaшных в системе ОМС, на оказание
медицинской помощи в системе ОМС, уреryли-
рованных в досудебном порядке (от общего числа
обоспованньтх жалоб пациеЕтов), с 97,5 до 98,5О/о;

- увелIгIеIIие числlа выполненных посещений
гражданами поликпиник и поликJIинических под-

разделевий, уrаствующих в создании и тирФки-

ровапии <Новой модели медицинской орIаниза-
ции)), с 2198,6 до 2944,6 тьлс, посещений;
- сни)кение смертности населениrI (без учета
смертносм от внешнIл( причин) с l1l4,7 до
|1,|3,2 на 1 000 населения;
- увелиtIение доли злокачественньD( новообразо-
ваний, вьтявленных на раццих стадиях (I - II ста-
дии), с 52,5 до 63,0Yо;
- увепичение удельного веса больrътх со злокаче-
ственными новообразованиями, состоящЕх на
yreTe 5 лет и более, с 45,1 до 52,З Yо;

- увели.Iение удельного веса больпьп со злокаче-
ственными новообразованиями, состоящих на

1птете 5 лет и более, из общего числа больньrх со
злокачественными образовалиями, состоящих
под диспансерным наблюдепием, с 54,3 до 60,0О/о;

- снижение одflогодиЕIной летальности больных
со злокачественными новообразованиями (уплер-

ли в течеЕие первого года с момента установле-
ния диагноза из числа больных, впервые взятых
на r{ет в предыдущем году) с 24,5 до 22,5Yо;
- снижение одноюдичной летЕцьЕости больных
со злокачественными новообразованиями (умер-
ли в течение первого года с момеЕта установле-
ния диагноза из числа больrшх, впервые взятых
под диспЕшсерное наблюдение в предыдущем го-

ду) с 19,6 до 17,3Yoi
- реличение доли лиц с онкологиttескими забо-
леванI]UIми, проlцедших обследоваЕие и (или) ле-
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чеЕие в текущем году, из числа состоящих под
диспансерным наблюдением с 66,0 до 80,0 %;

- реличеЕие доли лиц, которые перенесли острое
нарушение мозгового кровообращения, инфаркт
миокарда, а также которым были выполнены
аортокоронарное шунтирование, анмопластика
коронарЕых артерий со стентированием и кате-
тернaш абляция по поводу сердечно-сосудистых
заболеваний, бесплатно полrI€вших в отчетном
году необходимые лекарствеIIные препараты в
амбулаторных условиях, с 80,0 до 90 %;

- увеличение доли лиц с болезнями системы кро-
вообращения, состоящих под диспаЕсерЕым
наблюдением, полrшвших в текущем году меди-
циЕские услуги в paMKErx диспансерного наблю-
дения, от всех пациентов с болезrrями системы
кровообращения, состоящих под диспаЕсерным
наблюдением, с 50,0 до 80 %;
- свижение летiшьности больных с болезнями си-
стемы кровообращения среди лиц с болезнями
системы кровообращения (далее - БСК), состоя-

щих под диспансерным наблюдением (умершие
от БСК/число лиц с БСК, состоящих под диспан-
серным наблюдением, с 8,1б до 7,68;
- снижеЕие больничной летЕшьности от инфаркта
миокарда с 13,6 до 9,0 %;

- сни)кение больничной летЕшьности от остроFо
ЕарушениlI мозгового кровообращения с 1б,6 до
l4,0 0/о;

- снижение смертЕости от инфаркта миокарда с
49,6 до 47,7 на l00 тыс. населения к 202l году;
- снижение смертности от острого нарушения
мозгового кровообращения с 90,5 до 87,2 на 100
тыс. населения к 202l году;
- снижение смертности от основных причин
(БСК, новообразования и вIIешние причины) с
l005,6 до 953,0 на 100 тыс. населеяия;
- снижеЕие смертности от ryберкулез а с 24,7 до
7,29 на 100 тыс. населеЕия;
- снижение зарегистрированных больных с диа-
гнозом, установленным впервые в жизни, актив-
ньтй ryберкулез с 79,1 до 35,0 на 100 тыс. населе-
Еия;
- реличение доли абациллированньтх больньrх
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туберкулёзом от числа больных ryберкулёзом с
бактериовыделеЕием с 39,9 до 40,3Yо;
- увеличение охвата населения профилактиче-
скими медицинскими осмотап,{и в цеJшх выявле-
ния ryберкулеза от общей численности населениJI
с б8,1 до 73,0 Yо;

- )величение охвата населения обследованиями
на ВИtI-инфекцию с l7,4 до 24,5О/о;

- увеличение доли лиц, инфицироваrrных ВИТI,
состоящих на диспаIIсерном rlете, от числа вы-
явленных с 29,0 до 90,0%;
- повышение ypoвшI ипформированности Еаселе-
Еия в возрасте 18 - 49 лет по вопросам ВИtI-
инфекции с 87,0 до 93,5;
- удержание обеспечения в инвдlивных и неинва-
зивных наркотических лекарствеЕных препаратФ(
от расчетrrой потребности на уровне l00olo;
- увелиЕIение колиlIества пшIиентов, нуждающих-
ся в паJIлиативной медицинской помощи, для lry-
пированиjI тяжельtх симптомов заболевания, в

том числе для обезболивания, обеспеченных ле-
карственными препаратами, содержащими нарко-
тиЕIеские средства и псю(отропные веществ4
8984 до 104бl чел.;
- удержавие колЕlIества пациентов, ЕуждЕlющих_
ся в паллиативной медицинской помощи, обеспе-
ченных медицинскими изделиrIми, предIIaвначен-
Еыми для поддержания функций оргмов и си-
стем оргЕlнизма человека, для использовtшпя на

дому, на уровне 85 чел.;
- сЕижеЕие смертности от новообразований с
l91,4 до 169,5 на l00 тыс. населениrI;
- снижение смертности трудоспособного населе-
ния с 544,1 до 400,0 на l00 тыс. населения;
- )велиtIение доли пациентов, поJIучивших спе-

циЕшизированную медицинскуIо помоць в стаци-
онарных условиях в медицинских организациях,
подведомствеIIных министерству здрЕвоохраflе-
ния Астраханской области, в общем числе паци-
ептов, которым была окaвана медицинскаrI по-
мощь в стационарных условиях в рамках терри-
ториальной программы государственпых гаран-
тий бесплатного окцtания медицинской помоцш,
с94,1 до94,4:,
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- оптимизациrI обеспеченности врачами от 52,1 до
41,0 на l0 тыс. населения;
- реличение обеспеченности врачами амбула-
торно-поликJIинического звена (на 10 тыс. насе-
ления) с 22,6 до 21,5i
- увеличение обеспеченности врачаN{и, работаю-
щими в государственных и муниципальных ме-
дицинских организацшD(, с 48,0 до 48,2 чел. на l0
тыс. населения;
- удержание обеспеченности врачами амбулатор-
но-поликJIинического звена на уровне 24,0 на |0
тыс. населения до 2027 rодаi
- увеличеЕие обеспеченности населения врачами,
окЕвывalющими первичную медико-саЕитарную
помощь, с 25,7 до 26,6 чел. на 10 тыс. населения;
- снижение количества выданных целевых
направлений на обу.rение в ФГБОУ ВО Дстра-
ханский ГМУ Миtвдрава России с l75 до l20
единиц;
- )величение численности врачей, работаrощих в
государственных медицинскI,D( организациях в
Астраханской области, с 48б2 до 4957 чел.;
- увеличение численности средних медицинских

работников, работшощlтх в государственных ме-
дицинскID( организациях в Астраханской области,
с9628 до 983l чел,;
_ увеличение доли специалистов, допущеЕных к
профессиона.ltьной деятельности через процед)?у
аккредитации, от общего количества работающих
специЕшистов с 24,6 до 86,9Yо;
- увеличение числа специлIистов, вовлеченньD( в

систему непрерывIIого образования медиципских

работников, в том числе с использованием ди-
станционЕых образовательных технологий Астра-
ханской области, с 2900до 4390 чел. K202l году;
- увеличеЕие числа специалистов, гtаствующих в

системе непрерывIIого образования медицинских

работников, в юм числе с использоваЕием ди-
стаflциоЕных образовательных технологий Аст-
раханской области, с 13,89 до 74,23 тыс. чел.;
- оптимизациrI доли врачей, окц}ывающих меди-
цинскую помощь в амбулаторных условиях, от
общего числа врачей с 55,7 до 5I,0Yо;
-увеличение укомплектованности врачебшми
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должностями в подразделениях, ок€цlывzлющих
медициfiскую помощь в амбулаторных условиа(
(физическими лиц€lми при коэффициенте совме-
стительства не более 1,2 (%), в Астраханской об-
ласти с 90,7 до 92,8 к 202l году;
- увеличение укомплектованЕости доJDкностями
средIrего медицинского персонrша в подршделе-
ниях, окЕвывающих медицинскую помощь в aI\4-

булаторных условиrIх (физическими лиц.lми при
коэффициенте совместительства не более 1,2 (Уо),

в Астраханской области с 82,0 до 8б,0 к 202l го-
ду;
- увеличение укомIшектованности медицинских
ортанизаций, оказывающих медицинскуrо по-
мощь в амбулаторных условиях (доля занятых

физическими лицами должностей от общего ко-
личества должностей в медицинских уIреждени-
ях, окaвывzlющих медицинскую помощь в амбу-
латорных услови.ю<), нарастающим птогом (вра-
чами), с 92,8 до 95Yо;
- увелиIIеЕие укомплектованности медициIrских
организаций, окaвывaлющlD( медицинскую по-
мощь в амбулаторных условиях (доrrя занятых
физическими лицами должностей от общего ко-
личества должностей в медицинских уIрея<дени-
ях, окЕц}ывающих медицинск)aю помощь в амбу-
латорных услови.л<), нарастaлющим итогом (сред-
ними медицинскими работниками), с 86,0 до
95,0Yо;
- увеличение укомшIектовalнности фльдшерских
пуЕктов, ФАПов, врачебных амбулаторий меди-
цинскими работниками с 90,7 до 92,6Yо;
- )величение обеспеченности медицивскими ра-
ботниками, оказывalющими скорую медициЕскую
помощь, с 9,8 до l0,1 чел. на l0 тыс. населения;
- увеличение обеспеченности населения врачами,
оказыв€lющими специ€цизированную медицин-
скую помощь, с l9,7 до 20,б чел. на 10 тыс. насе-
лениJI;
- увеличение обеспеченности средними медицин-
скими работЕиками, работающими в государ-
ственньж и муниципЕUIьньж медицинских органи-
зациях, с 95,З до 95,7 чел. на l0 тыс. населения;
- удерж.шие материнской смертности на уровне
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одного сJIгIшI в год;
- обеспечение охвата неонатальным скринингом
(обследованием на врожденные и наследственЕые
заболевания) новорожденных на уровне 95 0/о;

- сЕюкение младеrтческой смертности в Астра-
ханскоЙ области с 5,4 до 4,8 на 1000 родившихся
живыми детей;
- снюкение смертности детей в возрасте 0 - 4 лет
с 7,0 до 6,0 на 1000 родившихся живыми;
- )величение колиЕIества семей, прошедших про-
цедуру экстракорпорального оплодотворениJI за
счет средств территориЕtльной программы госу-
дарственных гарантий бесплатного оказаниrl ме-
дицинской помощи с 370 до 330 <*'}>,

- снижение смертности детей в возрасте от 0 до
17 лет с 9,2 до 7,0 на l00 тыс. детей соответству-
ющего населения;
- увеличение доли преждевременных родов (22 -
37 недель) в першlатшIьных центр.лх с 35,0 до
50,0Yо;
- увели!Iение укомIшектовzlнности медицинскIо(
организаций, оказывающих медицинскую по-
моць детям (доля занятых физическими лицами
должностей в медицинских организациrIх, ока:lы-
вающих медицинскую помощь в амбулаторньтх

условиях), врачами-педиатрами с 88,9 до 89,1%;
- удержание доли детских поликпиник и детских
поликлини.Iеских отделений с созданной совре-
менной инфраструкryрой окщания медицинской
помощи детям на ypoBHe95,0Yo;
- увелиtIение числа выпоJIIiенньж детьми посе-
щений детскиr( подразделений, в которых созда-
ны комфортные условия пребывания детей и ко-
торые доосцащены медицинским оборудованием,
от общего числа посещений детьми детских по-
ликJIиник с 40,0 до 95,0Yо;
- увеличение доли посещений детьми медицин-
ских организаций с профилактическими цеJIями с
48,5 до 51,0Yо;
- увеличение числа Iраждан, воспользовавшихся

услугами (сервисами) в личном кабинете пациен-
та <<Мое здоровье)) на Едином портале государ-
ственных и муниципальных услуг (функций), в

отчетном году с 32,63 до 243,39 тыс. чеJI.;
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- увеличеЕие доли медицинских оргЕIнизаций
государственной и муниципaцьной систем здра-
воохранения, обеспечивдощих преемственЕость
оказаЕиrI медицинской помощи путем орг.lниза-
ции информационного взaммодеЙствиJI с центра-
лизованными подсистемами государственньж
информационных систем в сфере здравоохране-
ния субъектов Российской Федерации, с 26 до
66,0 Уо к 2021 году;
- увеличение доли медицинскю( орrанизаций го_
сударственной и муницип€лJIьной систем здраво-
охранения, обеспечивающих доступ гражданам к
электронным медицинским документalм в личном
кабинете пациента (Мое здоровье)) на Едином
портаJIе государственных и муниципaшьных

усlryг (функций), с 8,0 до 25,0 Yо K202l году;
- увеличение доли медицинсккх организаций го-
сударственной и мупиципальной систем здраво-
охранения, использующих медицинские инфор-
мационные системы дJlя организации и оказания
медицинской помощи грDкданЕlI\{, обеспечиваю-
щих информационное взаимодействие с ЕГИСЗ, с
80 до 90,0%;
- увеличение доли зaшисей на прием к врачу, со-
вершенных црЕDкданами дистанционно, с 40,0 до
63,0Yо;
- увелиtIение доли граждalн, которые явJUIются
пользоватеJIями Единого портЕrла государствен-
ных и муЕиципЕшьных услуг (функций) и кото-

рым доступны элект)оЕные медицинские доку-
менты в JIиЕIном кабинете пациецта (Мое здоро-
BbeD по факry оказания медицинской помощи за

период, с 11,0 до 85,0 %;
- увеличеЕие доли слуrrаев оказания медицинской
помощи, по которым предоставлены электронные
медицинские документы в подсистеме ЕГИСЗ за
период, с 59,0 до l00,0 %;
- увеличение количества пролеченных иностран-
ных граждан с 0,25 до 0,3 тыс. чел.;
- увеличение объема экспорта медицинских усJryг
не менее чем в 4 раза по сравнению с 2017 годом
с 0,52 до 0,бб млн рублей;
- увеличение коэффициента соотношения долей

расходов на окдtание медицинской помощи в ам-
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булаторных и стационарных условиrй с 0,53 до
0,63Yо;
- увеличение соопtошения медицинских органи-
заций иных форм собственности и государствец-
ных медицинских организаций, у,rаствующих в
территориальной проrрамме государственных га-

рантий бесплатного окЕцrания медицинской по-
мощи, с 0,53 до 0,66%;
- обеспечение отношенIfi величины подушевого
норматива финансирования медицинской помо-
щи по территориальной программе ОМС к вели-
чине, установленной Правительством Российской
Федерации для субъектов Российской Федерации,
до 100%;
- выполнеЕие объемов предост€rвления медициЕ-
ской помощи в pElп,lкax реч!лизации территориЕrль-
ной проrраммы ОМС от объемов, установлеЕIIых
комиссией по рЕвработке территориальной про-
граммы ОМС в paMKElx территориаJIьноЙ про-
граммы ОМС, на уровне l00%;
- соответствие утвержденЕых территориальных
средних нормативов объема медицинской помо-
щи и средних Еормативов финансовых затрат на
единицу объема медицинской помощи фелераль-
Еым нормативам Еа уровне 100%

Система организации кон- контроль за реЕrлизацией государственной про-
троJUIзаисполЕением граммыосуществляетминистерствоздр€tвоохра-
государственнойпро- ненияАстраханскойобласм
цраммы

<*> Средства на реализацию основного мероприятия за счет средств территориальЕого
фонда ОМС одновремепно отраrкеЕы в подпрограмме кОрганизация обеспечения
обязательного медицинского страхования граrкдан Российской Федерачии на территории
Астраханской области>.
<**> .Щополнительным соглашением к Соглашению о реалк}ации ремонального проекта
кФинансовая поддержка семей при рождении детей (Астраханскм область)> па территории
Астраханской области от 17.|2,202l N9 149-2019-Р 10047- 1/8 значения показателей
отображены в едипицах пзмерения (тысяча единицD.
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Государственнм процрамма разработана в соответствии с Бюджетным
кодексом Российской Федерации, а таюл(е с yIeToM положений федераrrьных за-
конов от 29.|1.20|0 Ns 326-ФЗ <Об обязательном медицинском сграховании в
Российской Федерации>, от 21.11.20l1 N9 323-ФЗ <<Об основах охрiлны здоровья
грzuкдан в Российской Федерации>, Указа fIрезидента Российской Федерации
от 07.05.2018 Jф 204 (О Еациональных цеJIях и сlратегических задачах рiввития
Российской Федерации на период до 2024 года), постановлений Правительства
Российской Федерации от 26.|2.20|7 Ns 1640 <Об угверждении государствен-
ной программы Российской Федерации <<Развитие здравоохранения)),
от 28.12.202l Ns 2505 <О Программе посударственньж гарантий бесплапrого
ока:!ания грztх(данам медицинской помощи на 2022 год и на плановый период
2023 а 2024 юдоы, постаIlовлений Правительства Астраханской области от
24.0З.2014 Ne 80-П <О Порядке разработки, реализации и оценки эффективно-
сти государственных программ на территории Астраханской области>,
от З|.12.202| Ns б99-П <О Проrрамме государственных гарантий бесплатною
окzцl{lния грarlqданам медицинской помощи Еа терриюрии Астраханской обла-
ст"и Еа 2022 год и на плановыЙ период 202З и 2024 годов> и на основании пе-
речЕя государственных проIрамм Астрмапской области, угвержденного рас-
порлкением Правительства Астраханской обласги от l5.05.2014 Nэ 197-Пр.

Государственнм программа определяет цели, задачи, основЕые Еаправ-
леЕия и основIIые мероприятия развитI4я здравоохранения в Астраханской
обласм, вкJIюченные в подпрограммы, фиЕансовое обеспечеЕие, мехаЕизм
реализации и управлеЕиrl государственЕой программой, кон,гроль за ходом ее

реаJIизации, покtцtатели конечЕых результатов государственноЙ программы.
Здоровье граждан явJиется Ееотъемлемым фактором трудового

потеЕциrлла общества и цредставJIяет собой важнейший элемеrrг нациоЕtIJъною
богатства страны. Важнейшей целевой установкой государствеЕной программы
явJIяется повышеЕие досц/пности медициЕской помощи населению
Асцtаханской области и улrIшение качества деятельности ремоIIальною
здравоохранения для сохраЕения здоровья цаселения региона.,Щостижение
ука:rаIrlrой цели требует обеспечения доступности профилактики, диагностики
и лечения заболеваний с использоваЕием современных медицинских
технологий и оборудования, качественной и эффективной лекарственной
терапии, обеспечения укомIшекгованности медицинскими работниками и
подготовки кадров в сфере здравоохранения.

Таким образом, изменения государственной политики в сфере

здравоохранения Российской Федерации обусловлены эффекгивностью
и успешной реализацией государственных программ в регионах.

В посланиях и поруIеIIиях Президента Российской Федерации
обозначеЕы пуги улуrшения ситуации в сфере здравоохранения:
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- возрождение системы профилакгики заболеваЕий;
- формирование культуры ЗОЖ;
- укрепление системы первичной медико-санrтарной помощи;
- обеспечение досц/пности и качества медицинской помощи;
- развитие высокотехноломчных медицинскиr( услуг.
Указами Президента Российской Федерации от 07.05.2012 Л|! 597

(О мероприятиях по реzrлизации государственIrой социальЕой политики> и
от 0'7.05.20|2 }lЪ 598 (О совершенствовании государственной политики в сфере
здравоохраIIеЕия) )rгверждены целевые ориентиры по реличеЕию заработной
платы медицинских работников и снижению уровIrя смертности населениrI
от ведущих причиЕ.

Указом Президента Российской Федерации от 21.0'7.2020 Ns474
<О национальных цеJurх развитиrt Российской Федерации на период до 2030
годD угверждеЕы целевые покiватели, характеризующие достиrкение нацио-
нмьных целей к 2030 году:

- обеспечеЕие устойчивого роста численности населения Российской
Федерации;

- повышение ожидаемой продолжительности жизни до 78 лет;
- снижение ypoBIuI бедноgти в два раза по сравЕению с показателем

20l7 года;
- )веJIиIIение доли граждан, систематически занимающихся физической

культурой и спорюм, до70 Yо.

В последние годы государством выдеJuIются значительные инвестиции,
направлепные на решение укaванных проблем. В результате удалось добиться
положительньrх измененrй как в стуктуре организации медицинской помощи,
так и в резуJIьтативности функциоЕирования системы здравоохранения.
Эти изменения заложили основы дшънейшею уJrгIшеIIиJI показатФIей здоровья
населениrI.

2. IIриоригеты государственной политики
в сфере реzIJп{зации государственЕой програмI\БI

2. l. Базовые приоритеты социально-экономического развития
Астраханской области

Согласно Стратеми социально-экономического развития Астраханской
области до 2035 года, угвержденной Законом Астраханской области от
25.12.2020 Ns 1l512020-ОЗ, основные приоритеты социальной и экопомической
политики в сфере реализации государственной програмr"БI включают формиро-
вание культуры ЗОЖ, внедрение инновационных технологий в здравоохране-

ние и медицинское образование, решение проблеi,ы кадровою обеспечения в

уIреждениях здравоохранения Астраханской области.
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2.2. Р а-звuтпе человеческого потеЕциала

Уровень конкурентоспособности современной инновационной экономики
в зЕачительЕой степени опредеJuIется качеством профессиональньж кадров.
Концепцией поставлена задача по повышению эффективности человеческого
капитала и созданию комфорпrых социальньгr( условий, решению которой бу-
дет способствовать paнIree вьтJIвление заболеваний, уrryчшение материaлльно-
технического обеспечения медицинских организаций и создлйе комфортности
пребывания в них пациеЕтов, сокращеЕие смертности населеЕия.

2.3. Создание и развитие конк)фентных рынков,
последовательнм демоЕополизация экономики

Предусматривается создание условий дJIя развития юсударственно-
частного партнерства, постепенной демонополизации государственной системы
ока':}аншI медицинской помощи населению в условиях реформироваЕия систе-
мы коЕтольно-Еадзорньrх функций и стандармзации медицинских ycJr5г.

,Що начала суцIествоваIIия иЕсмтута государственно-частнок) партнер-
ства медицинские организации государственной системы здравоохранения
Астраханской области не могли полностью удовлетворить потребности пациен-
тов в отдельных методах диагностики и лечения, базирующихся на использова-
нии высокотехнологичной и дорогостоящей медицинской техники. При этом
частЕые медицинские организации, обладм дорогим современным оборудова-
Еием, испытывали дефицит в пациента)(. В настоящее время современный уро-
вень окiцtания медицинской помощи населению Ас,граханской области предпо-
лагает консоJпцацию сил и средств государствеЕного и частного секторов сфе-

ры медицинских услуг как при оказании первичной медико-саЕитарной помо-
щи, тaк и при оказании специализированной медицинской помощи. При решtи-
зации щ{ванного мероприятия планируется использование механизма доlго_
срочного юсударствеЕного заква.

3. Общм характеристика сферы реализации
государственной програмьБI. Обоснование вкпючения в состав государствен-

ной программы подпрограмм и основных мероприятиЙ

Насепение Астраханской области по состоянию на 01.01.2021 составило
997 ,7 тълс. человек, в том числе городское население - 664,2 Tblc. чеIIовек, сель-
ское Еаселени е - 333,5 тыс. человек, деrи - 22'7 ,06 тыс. человек. Город Астра-
хаЕь - единственный город Астраханской области с населением свыше 520 тыс.
человек. Численность населения в двух других городах составляет менее 50

тыс. человек. Большинство населениJl Астраханской области (6l%) сосредото-
чено в трех городzD( - Астрахани, Ахryбинске, Знаменске. В состав Астрахан-
скоЙ области входит 11 раЙонов.

В настоящее вреIчtя медицинскую помощь населению Аираханской
области ок:вывает 49 медицинских организаций, из которых 2 находятся в
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подчинении Минздрава России (ФГБУ (ФЦССЬ) Минздрава России
(г. Астрахань) и поликлиника ФГБОУ ВО (АГМУ)) Минздрава России).

В рамках выполнения плана мероприятий ((дорожпой карты))) <<Измене-
ния в отрасJIях социальной сферы, наЕравленные на повышение эффективности
здравоохрzlнения в Астраханской областиD, утверждеЕного распоряrкением
Правительства Ас,граханской области от 29.0З.2013 Nе l34-Пр (далее - (дорож-
ная карта>), в системе здрЕlвоохранения АстраханскоЙ области в 2013 году про-
ведены следующие структурные преобразования:

- цриведены в соответствие действующей номенклац/ре наименовЕшиJI
медицинсккх организаций;

- переданы в ведение министерства социaцьного раtвития и труда Астра-
ханской области 3 специализированньж дома ребенка;

- реорганизован ГБУЗ АО <ОК,Щ>;
- JIИКВИДИРОВаНО lчf)aНИЦИПalЛЬНОе аВТОНОМНОе }ЧРеЖДеНИе ЗДРаВООХРаНе-

ния <Щентр сестринского уходФ) с перераспределением коек сесlринского Jдо-
да по другим медицинским организациJIм;

- организованы регионЕrльный сосудистый центр и 2 первичных сосуди-
стых отделения;

- обеспечивается функционирование тр.вмацентров вдоль федеральной
трассы М-6;

- на 287 коек или на 30lо сокращеЕы круглосуточные койки в r{реждени-
л(, подведомственных министерству здравоохранения Астраханской области.
За последние 5 лет сокращена 102l койка или в среднем кФкдaц десятая койка
(l|%);

- на 73 койки или 4,5Yо уелпчено колиtIество коек дЕевного пребываЕия
за счет ю( дополнительною открытия при поликJIинике и на дому;

- реорrаЕизоваlш 2 амбулатории в ФАII и кабинет врача общей (семей-
ной) практики;

- открыты 4 ФАПа, 20 кабинетов врача общеЙ (семеЙноЙ) практики, из
нтм |2 кабинетов в сельской местности;

- увеличено с 2З до 33 количество отделеншt дJIII окцtания неотложной
медицинской помощи, 5 из которых обслтуживают детское население;

- дJIя выполнения порядков оказаниrI медицинской помощи дополнитель-
но организовано 30 кабинетов для врачей-специаJIистов, ведущЕх амбулатор-
ныЙ прием (кардиологические, )фологиЕIеские, оЕколоrические, офтальмологи-
ческие, неврологические и другие);

- увеличено с 40 до 43 количество отделений медицинской профилактики;
- дополнительно открыты кабинеты: l - компьютерной томографии (все-

го б), 2 - эндоскопии (всего 34), 2 - ультразвуковой диагностики (всего б4);
- увеличено количество кабинетов телефона доверЕя (до 5), медико-

социЕuIьно-психологической помощи (ло l 1);

- на 91 единицу обновлен парк специЕцизированного медицинского авто-
транспортq все машины скорой медицинской помощи оснащены системой
ГЛОНАСС, в территори{шьном центре медицины катастроф развернут ценlр
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сгt)дникового мониторинга;
- увеличено с 45 до 48 количество домовых хозяйств, оказывающих

первую помощь населению;
- рaввивается мобильная медицина: действует 9 передвижных флюоро-

графов, 4 передвижных стоматологических кабинета, l мобильная поликJIини-
ка, l передвижной маммографический комплекс и 3 поликлини.Iеских модуJuI

дJIя проведения диспансеризации населения;
- развивается дистантнЕuI медицина (действуют 3 телемедицинских пункта

в ГБУЗ АО АМОКБ, ГБУЗ АО (КРД>, ГБУЗ АО (ООДD, в районах Астрахан-
ской области р:вверЕIута сеть комплексов для снr!тия и передачи ЭКГ по любым
каналам голосовой связи <Тредекс>);

- уменьшено с бl до 57 юридкческих лиц количество государственЕых
бюджетньтх медицинских организаций Астраханской области (в 2022 году -
а9);

- в рамках Программы государственных гаранмй бесплатного окшания
грокдаЕам медицинской помощи на территории Астраханской области на2022
год и Еа плановый период 2023 п 2024 годов, утвержденной постаЕовлением
Правительства Астраханской области от 31.12.202l Ns 699-П, функчионируют
6633 койки, вкJIюч€ц койки для ок{вЕлния паллиамвной помощи, что на 1850
единиц или 22Yо меньше показатеJIя 2012 rcда (8483). Устшrовленные объёмы в
информационном письме о формировании территориальной программы госу-
дарственных гарантий бесплатного оказаIIЕя медицияской помощи составили:

средняrI длительность госпитirлизации - l1,8 дня:
в условиях дЕевного стационара количество коек дневных стационаров -

2214 едпrтпц;
в амбулаторных условиях :

- объем посещений с профилактической и инымц цеJIями - 3,бб на 1

житеJIя;
- объем посещений в неотложной форме - 0,54 на 1 жителя;
- объем обращений в связи с заболеваниямu- 1,93L1 на 1 жителя;
по скорой медицинской помощи:
- скорая, в том числе скорzц специализировЕшная, медициЕскtц помощь -

0,З272 вызова на l жителя;
- дополнительЕое открытие отделений дJц оказаЕия неотложной

медицинской помощи (6) позволило сократить количество выфдов скорой
медицинской помощи на l8% (с 0,414 до 0,3404 на 1 жителя).

Проведенные структурные преобразования позволиJIи увеличить сред-
нюю заработную плату за 20|4 год (из всех источников финансирования)
до 20 805 рублей. Отношение средней заработной платы медработников к сред-
ней заработной rrлате по Астраханской области состtlвило:

- по врачам - lЗ7 ,lYo (при целевом зЕачении 130,7%);
- среднему медперсонаiry -'l8,8Чo (при целевом,значении 76,2%);
- мjIадшему медперсонаIry - 50,6Уо (при целевом значении 5l%).
Причина незначительпого недостюiкенllя целевого значения поквателя
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соотЕошения средней заработной платы по младшему персонаIry связана с

увольнением в конце года работников в отдельных уIреждениях.
С начала 2014 года в целях дальнейшего проведения структурных преоб-

разований сети медицинских организаций:
- уменьшено на 132 единицы или на 2Оlо количество круглосугочных коек

(до 8071) за счет rr( перевода в койки дневЕого пребывания, коли.Iество кото-
рых увеличено на 197 ил|lна l3% (с l509 до 1706);

- проведеЕо слпяние двух юридических лиц - детской стоматологической
поJIикпиники с областттым стоматологическим центром.

Результатом проводимых программно-целевых преобразований в сфере
здравоохранениrI Астраханской области явJuIется улуrшение медико-
демографической ситуации. Наблюдается стабильный уровень роrкдаемости (за
2014 год - l5,0 на 1000 паселения), что выше на lбО/о пок.ватеJIя по ЮФО и на
l3olo показателя по РоссиЙскоЙ Федерации. И хотя общая смертность ЕаселениrI
за 2014 год )величиласъ на З,ЗО/о (с 12,3 до l2,7 на 1000) и пока Еезначительно
превышает целевое значение (l2,3), текущий показатель остается EItKe зЕаче-
ния по ЮФО на 5О/о (|З,4) п;аа3Yо- по Российской Фелерации (l3,1).

За 2014 год смертность населениJI от болезней системы tсровообращения
по сравЕению с 2005 годом снизилась на 2ЗО/о (с 818,5 до бЗ2,З сл},qая на 100
тыс. Еаселения). Уровень ее ниже среднероссийского значения (653,7) и целе-
вого показатеJlя <цорожной карты)) (698,2).

Смертность населенIrI от новообразованиЙ всего на 0,4Уо превышает це-
левой показатель, предусмотреrтный <1дороrrсrой картой> нLа2014 юд (191,4 на
l00 тыс. Еаселения). При этом на протяжеЕии нескольких лет покл}атель нахо-
дится ниже анzшогичЕого по ЮФО и Российской Федерации.

В 2014 году значительIIо снизилась смертность от ryберкулеза (2|,7 на
100 тыс. населения) - на 48Yо от )ровня 2005 года (41,7), но все равно остается
высокой, превышаJt значение показатеJIя по ЮФО (12,5) и по Российской Феде-

рации (9,8). Это связано с тем, что Астраханская область, находясь в непосред-
ственноЙ близосм к регионам с неблагопол}лIноЙ эrплдобстановкоЙ, принимает
на себя миrрационные потоки необследовzlнЕьrх лиц и пациентов с заЕущеЕны-
ми формами заболеваниЙ из соседних Fосударств. Также на террrгории области

расположены лечебно-исправительные }л{реждения Федеральной сrцоr<бы ис-
полнения наказаний для спецкоктингентов с ryберкулезом.

Отмечается теЕдеIIция сЕижения смертности от внешних причин (ll4,8
на l00 тыс. населения), 5rменьшение с 2005 rода (202,2) на 43Yо. При этом
смертность от.ЩТП снизилась в 2 раза (9,0 случая на 100 тыс. населения). Одна-
ко за 2014 год произопшо увели.Iение показатеJIя смертности от,ЩТП на 8% (с

8,3 до 9,0 на 100 тыс. Еаселениrl), уровень которого на 30lо превысил целевое
значеItие (8,7). При этом текущиЙ покщtатель rla 42Yо ниже зЕачения по ЮФО
(l5,5) и наЗбО/о - по Российской Федерации (14,0).

Следует отметить, что рост смертности от,ЩТП произошел за счет рели-
чения тяжелых сочетаЕных травм и травм, не совместимых с жизнью. Об этом
свидетельствует высок€ц доля (62,0%) уNfершID( на месте происшествия до
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приезда скорой помощи, а также увеJмчение (на 80,0%) коJIичества рlерших ца
догоспитальЕом этапе. Несмотря на незначительЕое увеличение показатеJUI
смертности при сравнительно высоком уровне рождаемости, на территории об-
ласти естественный прирост населения в 2014 году составил 2 334 человека.

В целях выполнеЕия рекомендаций Министерства здравоохранения Рос-
сийской Федерации по формированию эффективной модели регионЕuъного
зд)авоохранениJI, созданию единообразия понятийного аппарата и упорядоче-
Еию применеЕия правовых, организациоЕных и экономических составJUIющих
в сфере )rправления деятельностью медицинских организаций, подведомствеЕ-
ньгх миЕистерству здравоохранения Астраханской области, в рамках исполне-
ния ФедеральЕого закона от 21.11.2011 }Ф 323-ФЗ <<об основах охраны здоро-
вья граждан в Российской Федерации> распоряжением министерства здrаво-
охранения Астраханской области от 30.12.2019 ЛЬ 1424р утверждено распреде-
леЕие медицинскиr( оргаЕизаций по уровIIям окц}аниrI медицинской помощи на
территории Астраханской области. Так, медицинские оргаЕизаций илп их под-
рaвделения в зависимости от основной или преимущественной деятельIlости и
надепенньгr( функций распредепены по тем )ФовЕям.

,Щанная TpexypoвEeBarl система организации окд!аниJI медицинской по-
мощи интецрирована в с}лцествующую систему регионаJIьного здрtвоохране-
ния с сохранением классификации по видам, условиям и форме оказания меди-
цинской помощи и обеспечивает возможность соблюдения порядков оказаниrI
медицинской помощи, выполЕение ст цартов медицинской помощи, сохране-
ние преемственности и этапЕости лечебньгх мероприятий, дальнейшrуrо разра-
ботку схемы маршругизации пациентов при разлиIIIIых заболеваIrшD( и состоя-
ниlгх.

К медицинским организациrIм первого уровIrя отнесено 45 юридических
лиц. В состав первого уровюI вкпючено 2б медицlтнскrтх организаций, подве-
домствеЕньгх миЕистерству здравоохранения Астраханской области (ГБУЗ АО
<Володарская РБD, ГБУЗ АО <Икрянинская РБ)), ГБУЗ АО <Каt"шзякская РБ>,
ГБУЗ АО <<Лиманская РБD, ГБУЗ АО <Приволжская РБ>, ГБУЗ АО <Хараба-
линскЕtя РБD, ГБУЗ АО (ГБ ЗАТО Знаменсо, ГБУЗ АО (ОКСЦ), ГБУЗ АО
(ОЦОЗ и МП>, ГБУ3 АО <ЩМК и СМП>, ГБУЗ АО <ГП Ng l)), ГБУЗ АО (ГtI
Ng 2>, ГБУЗ Ао (ГП Ns3), ГБУЗ Ао (ГП Nэ 5>, ГБУЗ Ао (ГП Ns 8D, ГБУЗ Ао
(ГП }lЪ l0>, ГБУЗ АО (ДГП J\Ъ 3)), ГБУЗ АО (йГП Ns 4>, ГБУЗ АО к,ЩГП Nэ 5>,

ГБУЗ АО <СП Ns З)), ГБУЗ АО (СП Nэ 4>, ГБУЗ АО <ОЩЮl, ГБУЗ АО
(МИАЦ)), ГБУЗ АО (БСМЭD, ГБУЗ АО (ПАБ)), ГКУЗ АО (МЦ МР кРезерв>),
одна медицинская организация, подведомствеЕнаJI ФМБА России (<Астрахан-
cкarl кJIини.Iескм больница> ФГБУЗ ЮоМц ФМБА России), 5 медицинских
организаций, подведомственных федершьным органам государственной власти
(ФКУЗ (МСЧ МВД РФ по Астраханской области)), ФГБОУ ВО <АГМУ> Мин-
здрава России, Астраханский филиал ФГБУ (НКЦО ФМБА>, поликлиника
(Астраханская область, г. Знаменск) ФГБУ (413 Военкый госпиталь>> Мини-
стерства обороЕы РоссиЙскоЙ Федерации, ФГБУ (НИИ по изrIеЕию лепрыD
Минздрава России), 13 частных медицинских организаций (ОАО <Новая поли-
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кпиника - Астрахань>, ООО <Невролог-А>, ООО (МЕДЭКО>, МЧУ ДПО
<Нефросовет>, ООО (КДЛ ,Щомодедово-Тест>, ООО <Нарно-
производственная фирма <<Хеликс>, ООО <Щентр диагностики)), ООО <Меди-
ал, ООО <М-лайю>, ООО <Медицинский центр Альтернативa>), ООО меди-
цинский центр <.Щиагностика экста - Астрахань>, ООО <Гевом - Во.rrго, ООО
<Травматологический центр <Локохелп>).

Медицинские оргаЕизации первого уровня преимущественно ос)лцеств-
JuIют комплекс мероприятий, включающий первичную профилакгrrку, ранЕюю,
наиболее распростаненную и минимаJIьно затратную диапrостику, лечение за-
болеваний и состояний без использования сложных и ресурсоемких методов,
медициIIскую реабиrмтацию, палJп,Iативную помощь, ЕабJподение за течеЕием
беременности, формирование ЗОЖ и саЕитарно-гигиеническое просвещение
населения.

К медицинским организациям второго уровня отнесеIIы 22 юридическюt
лица. В состав второго уровня вкJIючено lб медицинских организаций, подве-
домственных министерству зд)авоохранения Астраханской области (ГБУЗ АО
(ОИКБ им. А.М. Ничоги>, ГБУЗ АО (ОКВД), ГБУЗ АО <ГКБ ЛЬ 2)), ГБУЗ АО
<Ахryбинскм РБ)), ГБУЗ АО <Енотаевская РБ>>, ГБУЗ АО <Красноярская РБ>,
ГБУЗ АО <Наримановскм РБ>, ГБУЗ АО <<Черноярскм РБ>, ГБУЗ АО (ЦОЗ-
СиР>, ГБУЗ АО <oВФД им. Ю.И. Филимонова>, ГБУЗ АО (ОКД), ГБУЗ АО
<<'ЩГП Nо lD, ГБУЗ АО (ОКГБD, ГБУЗ АО (ОКIТТД)), ГБУЗ АО (ОНД), ГБУЗ
АО (ОЦ ПБ СПИД)r), шесть частных медициЕскиr( организаций (ЧУЗ (МСЬ,
ООО <Щенц.Щиализа AcTpaxaKbr>, ООО <Нефромер, ООО <Щентр ЭКО>, ООО
<Центр микрохирургии глrва>), ООО <сЯдерные медициIrские технологии>>).

Медицинские организации второго уровня преим)лцественно осуществ-
JIяют комплекс мероприятий, вктпочающий специагьк5по диагЕостику и лече-
ние заболеваниЙ и состояниЙ с исполъзованием распространеЕIIьц и отдельньrх
сложных ресурсоемких, но не относящихся к высокотехнологичным видам ме-
тодик, а также медицинскую реабилитацию.

К медицинским организациям третьего уровIIя отнесено 7 юридических
лиц. В состав ,третьего 

уровшI включены 5 медицинских организациЙ, подве-
домствеIIных министерству зд)авоохр!urения Астраханской области (ГБУЗ АО
АМОКБ, ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>>, ГБУЗ АО (КРДD, ГБУЗ АО
(ООД)), ГБУЗ АО <ГКБ Ns 3), 2 медицинские организации, подведомственные
Министерству здравоохранения Российской Федерации (ФГБУ (ФЦССЬ)
Минздрава России (г. Астрахань), ЧУЗ (КБ) РЖД - Медицина г. Астрахань).

Медицинские организации третьего уровня применяют для диагЕостики и
лечения уникaшьные сложные и ресурсоемкие методы с наrIЕо доказанной эф-

фекплвностью, относящиеся к высокотехЕологичным видам медицинской по-
мощи.

Таким образом, в Астраханской области создана трех)ровневая система
оказания медицинской помощи, требующая дальнейшего совершеЕствования
механизма межуровневого взаимодействия медицинских организаций дJUI

надлежащего обеспечения процесса преемственности в ок(вании медицинской
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помощи пациентам.
В результате положительных структурных и качествеЕных

преобразований в отрасли здравоохраЕениJI продолжительность жизни в
Астраханской области за последние 10 лег реличилась с 6'7,97 до 72,97 года,
но в 202| году отмечается снижение до '72,1 года, что ниже показателя по
Российской Федерации - 71,5.

Большую роль в сЕюкении ожидаемой продолжительности жизЕи играет
высокая смертность rподей трудоспособного возраста главным образом муж-
чин. По показателю смерпIости в этой возрастной группе Российскм Федера-
ция опережает другие экономи.Iески рulзвитые gIраЕы более, чем в 2 раза.

В структуре смертносм населения Астраханской области и Российской
Федерации нмбольш5по долю составJцют БСК, на которые приходится более
507о всех слrrаев смерти, а также новообразованuя (l4 - |5%) и внешние цри-
чины смерти (9- l0%). Показатели материнской и младенческой смертности
превышают ан€цогичные показатели в рztзвитых странах в 1,5 - 2 раза.

Неинфекционные заболевания (БСК, онкологические заболеванкя, болез-
Еи органов дьIхаЕия и сахарныЙ диабет) явJиются причиноЙ более 80О/о всех
смертеЙ ЕаселеЕия РоссиЙскоЙ Федерации, при этом 56Yо всех смертеЙ обу-
словлены сердечно-сосудистыми заболеваниями. В основе развития неинфек-
ционЕых заболеваний находится едиЕая группа факторов риска, связalнньIх с
Еездоровым образом жизни (курение, низкая физическм активЕость, нерацио-
Еальное питание, злоупотребление аrп<оголем).

Всемирной организацией зд)авоохранения определено 7 ведущrх факго-
ров риска, вЕосящих основной вкпад в преждевременщ/ю смертность населениJI
России, среди которьтr(: повышенное артериальное давление (35%), гиперхоле-
стеринемия (23%), курение (l7%), Еездоровое питание, недостаточное употреб-
ление фрукгов и овощей (13%), ожиренпе (l2%). Усуryбляют риск возникнове-
ния преждевременной смерти злоупотребление алкоголем и низкаrI физическм
активЕость.

Факторы риска могут накапливаться у ицдивидуумов и взаимодейство-
вать друг с другом, создавая множественный эффекг: наJIи.Iие нескольких фак-
торов риска у одIого человека повышает риск его смерти от болезней системы
кровообращенп,я в 5-1 раз.

На опыте многих сгран (Финляlция, США, Великобритания, Новая Зе-
лаIция и др.) доказано, что модификация образа жизни и снижение уровня фак-
торов риска могуг зап,tедлить развитие болезней системы кровообращения как
до, так и после появления кJIинических симптомов.

Систематический аншrиз покдtывает, что за счет изменения образа жизни
и характера питания можно снизить риск смерм от ишемической болезки
сердца как в попуJIяции, так и среди больных с эмм заболеваIIием. Так, пре-
кращение курения снижает риск соответственно на 35 и 50Оlо, повышеЕие физи-
ческоЙ активности - на 25 и 30Yо, ylt{epeнHoe потребление алкогоJlя - на 25 u
l5olo, изменение хотя бы 2 факторов в питаЕии -на45 ylZ'o/o.

Анаrrиз причин существенного уменьшеная смертности от болезней си-
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стемы кровообращения во многих странФ( пока:iал, что вкJIад оздоровления
(изменения образа жизви) и снижения уровней факторов риска в рfеньшение
такой смертности составJIяет от 44 до 60Yо.

Основой пропrгаIцы ЗОЖ наряду с информированием населения о вреде
потребления табака или никотинсодержащей продукции, нерационшIьЕого и
несбалансированного питания, низкой физической активяости, злоупотребле-
ниrI алкоголем, Еаркотиками и токсиtIескими веществами должЕо стать обуче-
ние навыкам по соблюдению правил гигиеЕы, режима туда и учебы. При этом
повышеЕие мотивации населеЕия к ведению ЗОЖ должно сопровоr(даться со-
зданием соответствующих для этого условий. Кроме того, приоритет будет от-
дан мерам не только своевремеЕного выявления факторов риска и неинфекци-
онных заболеваний, но и своевременной их коррекции.

Негативным фактором, сдерживающим прогрессивное рдtвитие органи-
3ации медицинской помощи, явJUIется повышенн:lя Еагрузка на систему здраво-
охранения по цриtIиIrе слабой заботы населения о собствеЕIIом здоровье. Даль-
нейшее развитие системы здравоохранения невозможно без совершенствованЕя
мер профилакгической ЕаправленЕости и активизации работы первичного звеЕа
здравоохрfirения.

Ключевой rrроблемой, до cI.D( пор не поJцлившей кардинального решеЕиrI,
явJuIется недостаточная обеспеченность отрасли ttвалифицированным персоЕа-
лом. ,Щинамика обновлеЕия технологий зачастую превышает диЕllмику подго-
товки и переподгоювки персонма. Низкм социмьнм привлекатеJIьность ра-
боты в первичном медико-санитарном звене таюке явJuIется сдерживающим
факгором кадрового рдlвития oтpacJrи.

Существенным сдержив:tющим фаIсгором явJIяется недостаmчное приме-
неЕие современньгх ивформациоЕньD( техЕологий. Уже реализов{lны процессы
обобщения и представлениrI в элекц)онном виде на вышестоящий }товекь
управлеЕия агрегированной информации. При этом не в полной мере внедрены
методы систематизации медицинской информачии. Соответственно шIаЕирует-
ся создаЕие и применение aшгоритмов аналимческой обрабожи информации
дltя целей )шравления в здравоохранеЕии.

Одновремекно плаЕируется решать задачу по созданию и масштабирова-
нию аппаратно-програмшrых решений дJи оказания медициЕских усл)л на ос-
нове coBpeмeHHbrx информационно-телекомNfуникационных технологий. В
настоящее время по результатам реализации приоритетного национ:rльного
проекта <Здоровье> и программы модернизации здравоохранения Астрахан-
скоЙ области на 20ll - 20l.З годы в медицинских организациях проведено су-
щественное обновлоние материа.ltьной базы, в том числе парка медициIlского
оборудоваЕия. Современное медицшlское оборудование с возможностями
представления ивформачии в цифровом виде позволяет создаватъ автоматизи-

роваIrIrые рабочие места для врачеЙ-специaшистов различЕьтх профилеЙ.
Значительнм роль принадлежит формированию культуры ЗОЖ и эффек-

тивноЙ работе первичного звена здравоохранеIIия. На этапе ок,ц}аЕия первичноЙ
медико-санитарной помощи, явJиющейся основой системы оказания медицин-
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ской помощи, будуг выявляться факторы риска неинфекционных заболеваний и
их коррекция, ос)дцествJuIться ранняя диагЕостика эмх заболеваний и эффек-
тивное их лечение, а также обуrение населениJI навыкам соliранения и укреп-
лениJI здоровья.

В яастоящее время смена парадигмы в сфере охраны здоровья требует се-

рьезных структурных изменений системы организации и управлеЕшI здраво-
oxpaнelrиeм. Чтобы улучшить ситуацию с состоянием здоровья гращдан, пла-
нируется обеспечить прорыв в сфере профилактики, диагностики и лечения за-
болеваний, вкпюч€ц реабилитацию, повысить эффективность системы подго-
товки и переподготовки медицинских кадров, вЕедрять совремеЕные информа-
ционные системы.

Следует отметить, что с)дIественные позитивные сдвим в ул)лшении
здоровья населения могл быть достигнуты только за счет опммitJБIlого соче-
таниrI медицинских и немедицинских факгоров борьбы с социально зIlачимыми
заболеваниями для сокращепия смертности акгивной и трудоспособноЙ части
населения.

В о,грасли цредстоит осуществить структ)тные сдвим, нацеленные на
оптимизацию соопIошеЕия стационарной и амбулаторно-поликJIинлlческой по-
мощи на основе усиления коордиЕации и преемствеIIности между ними, фор-
мирование ЗОЖ у граждан, приоритепIое развитие профилактическю( меро-
приятиЙ, целенaшравлеIrЕую и качественкую подготовку медициЁского персо-
нала, внедрение новьIх медицинскиr( технологий, ул)лшение технической
оснащенности медицинскrх организаций, которое будот способствовать разви-
тию медицинской помощи по р:вличным ЕаправлеЕиям, в том числе в сфере
охраны материнства и детства.

В связи с этими приоритетами регионального здравоохранения в pallvtкax

государственной программы сформированы подпрограммы, tоторые позвоJIят
на основе центaшизации вз,мморязанных мероприямй ос)лцествить полкуIо

реализацию мероприятий и задач, достичь поставленньгх целей и ожидаемых

результатов.
Таким образом, без проrраммно-целевого подхода в реал{зации приори-

тетньтх направлений в рамках подпрограмм Ее представJuIлось возможным
даrrьнейшее рaввитие сферы охраны здоровья в Астраханской области в период
до 202| года, так как помимо рещения текущих проблем заболеваемости и
смертности Ееобходимо обеспечение эволюциоЕного развития принципов и ме-
тодов охраны здоровья, формирование оrпимaшьной модели региоIIЕшьного
здравоохранения с эффективной системой сохранения доступности медицин-
ских усJцг и повышеЕиrI качества и эффекпrвности окtлзания медицинских

усJгуг в системе охраЕы здоровья жителей Астраханской области.

4. Щели и задачи государствешIой программы

Щепью государствеIrЕой программы явJuIется обеспечение доступности и
качества медицинской помощи и повышение медицинских услуг, оказываемых
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населению Астраханской области.
.Щля достижеЕия поставленной цели планируется комплексное решение

задач в pa&rкax подпрограмм исходя из содержаЕия и специфики приоритетных
нащrавлений:

- обеспечение приоритета профилакгrrки в сфере охраны здоровья и раз-
витие первичной медико-санитарной помощи на территории Асцаханской об-
ласти;

- повышеfiие эффекгивности oкa:taниll специаJIизированной медицинской
помощи, включм высокотехнолоIичн)rю, и скорой медицинской помощи, в том
числе скорой специt|"лизированной, а также медицинской эвакуации на террито-
рии Астраханской области;

- обеспечение системы здравоохранения Астраханской области кваrплфи-
цироваЕными кадрами;

- повышение эффективности службы родовспоможения и детства на тер-
ритории Астраханской области;

- создание оптимаrrьной инфраструrсгуры и расшцреIiие лечбно-
диагностических возможностtй медицинских организаций раз.тпrчных форм
собственности на терриюрии Астржанской области;

- создаЕие единого механизма реализации конституционньж прав граж-
дан Российской Федерации Еа поJI}л{ение бестцrатной медицинской помощи га-
рантированного объема и качества на территории Астраханской области.

.Щля реализации государственной программы весь комплекс мероприятий
с }л{етом программно-целевого принципа распределеII по одrородным приори-
тетным направлениям, на основе чего сформированы основные меропршIтия и
подпрограммы, являющиеся неотъемлемой частью вастоящей государственной
программы.

5. Сроки (этатш) ре(шизации государствеЕной програм}БI

Срок реализации государственной протраммы рассчитаЕ на 20152024
го.щI, этапы для ее ре€шизации Ее предусмотрены.

6. Система основIlых мероприятий и подпрограмм
государствеIrной проrраммы, перечень мероприятий государственной

процраммы и мер государственного реryлирования

Государственной программой предусмотрена реrrлизация б подпрограмм
и 2 ведомственных целевых програI\,rм, а также 23 основных мероприятий, из
которых 10 - в рамках реализации ремональЕых проектов. Комплекс основньгх
мероприятий явJUIется достаточЕым для достижениlI целей и решеЕиJI задач
государственной программы с yIeToM реализации предусмотренных мер госу-
дарственного и правового реryлирования.

Подпрограмt"ы государствеIIной программы:
- подпроцрамма (совершенствование профилактики заболеваний, форми-
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рование 3дорового образа жизни и развитие первичноЙ медико-санитарноЙ по-
мощи в Астраханской области>;

- подпрограмма <Совершенствование оказаЕия специализированной ме-
дицинской помощи и скорой медицинской помощи, в том числе скорой специа-
лизировакной, а TaIoKe медициIlской эвакуации в Астlrаханской области>;

- подпрограмма <<Развитие кадрового обеспечеЕия системы здравоохране-
ния Астраханской области>;

- подпрограмма <Развитие системы охраны здоровья матери и ребенка в
Астраханской области>;

- подпрограмма <<Совершенствование системы территориaшьного плани-
ровr!ния и развитие государствеЕно-частного парпIерства в области зд)аво-
охранения на территории Астраханской областп>;

- подпрограмма <Организация обеспечения обязательного медицинского
сц)ахованиrI граJкдан Российской Федерации на территории Астаханской об-
ласти>;

- ведомственнм целевм программа кСовершенствование ок&}ания меди-
цинской помопи в Астраханской области>>;

- ведомственнм цеJIевая щ)ограмма <<Развитие материальЕо-технической
базы детских поликJIиник и детских поликпинических отделевий медицинских
оргапизаций Еа территории Астржанской области> (направлено на развитие
отрасли).

Основные мероприятия:
- <<Обеспечение окд}ания медико-социaлльной поддержки отдельЕым кон-

тингеЕтам населения (в части сlцrr(опротезировtlния, зфопротезировапия)>;
- <Модернизация первиtIного звена здравоохранения Астраханской обла-

сти));
- <Обеспечение лекарственными препаратами особых категорий пациен-

тов с тяжёлыми и редкими заболеваниями на территории АстраханскоЙ обла-
стиD;

- (Проведение мероприятий по раннему выявлению ryберкулеза на тер-

ритории Астраханской области, в том числе обеспечение ГБУЗ АО (ОКПТД))
средствами диагIlостики туберкулеза и лекарственными препаратами для боль-
ных тферкулезом>;

- <Реализация мероприятий по профилактике зарФкения, выявлению и
лечению ВИtУСПИД, гепамтов В и С на территории Астраханской областиD;

- <<Оказание высокотехнологиtIной медицинской помощи на территории
Астраханской области, в том числе с онкологическими заболеваниrIмD);

- <<Оказание высокотехнологичной медицинской помощи на территории
Астраханской области)) ;

- <<Оказание па.ллиативной медицинской помощи на территории Астра-
ханской областп>;

- <<Повышение престижа профессии медицинского работника));
- (Проведепие пренатtцьноЙ диагностики и неонатального скрининга в

}цреждениrж родовспоможения Астраханской области>;
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- <Приобретение аппаратов дJIя искусственной вентиляции легких дJи
медицинских организаций>;

- <Реализация приоритетного проекта <Новые кадры современного здра-
воохранения>;

- <Реаrrизация приоритетного проекта <Новая модель медицинской орга-
низации));

- <Реаrrизация приоритетного проекта <Укрепление общественного здо-
ровья);

-<<Реапизация приоритепIого проекга <Элекгронное здравоохранение
Астраханской области> ;

- <<Реа.пизация приоритетного проекта <Лекарство. Качество и безопас-
HocTbD;

- по реaulизации региоЕальЕого проекга <Gорьба с онкологическими забо-
леваниями (Астраханская область)> в рамках национального проекта <Здраво-
охранениеD;

- по реализации реrионального проекта <<Модернизация первичнопо звена
здравоохранеЕия Российской Федерации (Астраханской области)> в pltмKax наци-
онмьнок) проекта <Здравоохранение>;

- по реализации ремонального проекта <Борьба с сердечно-сосудистыми
3аболеваниями (Астраханскм область)> в рамках ЕациоЕального проекта
<<Здравоохранение>>;

- по реализации регионального проекта <Развlrгие системы оказания пер-
вичной медико-санитарной помощи (Астраханскм область)> в рамко( нацио-
нального проекта <<3дравоохранениеr>;

- по реаJIизации регионального проекта <<Развигие детского зд)авоохра-
нения, вкJIючzц создание современной инфраструкгуры окaц}ания медицинской
помощи (Астраханская область)D в рамках национ€лльного проекта (Здраво-
охранение>;

- по реаJмзации ремонального проекта ((Обеспечекие медиIиЕских орга-
низаций системы здравоохранения квалифицированными кад)ами (Астрахан-
ская область)D в рамках нациоЕального проекта <Здравоохранение>;

- по реализации регионального проекта <создание единого цифрового
концфа в здравоохранении на осЕове единой государственной информацион-
ной системы здравоохранения (ЕГИСЗ) (Астраханская область)> в рамках
национальЕого проекта <<Здравоохранение>;

- по реализации региоЕ,шьного проекта <<Развитие экспорта медицинских

усrгл (Астраханскм область)> в рамках национального проекта кЗдравоохра-
нение (АстрахаЕскм область));

- по реaшизации регион€шьного проекта <Формирование системы момва-
ции граждан к здоровому образу жизни, вкJIючм здоровое питание и отказ от
вредЕых привычек (Астраханская область)> в рамках ЕационаJIьного проекга
<.Щемотрафия>;

- по реализации ремон:лльного проекта (разработка и реlцизация про-
граммы системной поддержки и повышениrI качества жизни граждан старшего
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поколенЕя (Астраханская область)> в рамках Еациональяого проекта <фемо-
графия>;

- по реализации регионaшьного проекга <Финансовая поддержка семей
при рождеЕии детей (Астраханскм область)> в рамках нациоЕального проекта
<<[емография>.

В рамках государственной программы предусмаlриваются основЕые
направления реализации юсударственной протраммы, предусматривzlющие
решение задач и достижение цели государственной программы:

- совершенствование профилактики заболеваний, формирование здорово-
го образа жизЕи и рлtвитие первичной медико-санитарной помощи в Астрахан-
ской области;

- совершенствование оклlания специ€lлизированной медицинской помо-
щи, вкJIючая высокотехнологичIý/ю, и скорой медицинской помощи, в том чис-
ле скорой специaцизированной, а также медицинской эвакуации в Астрахан-
ской области;

- развитие кад)ового обеспечения системы здравоохрлIения Астрахан-
ской области;

- рдrвиме системы охраны здоровья матери и ребенка в Астрахаяской
области;

- совершеЕствование в Астраханской области системы лекарственного
обеспечения, в том числе в амбулаторных условиях;

- совершенствование системы террrториальЕого планировlлния в здrаво_
охраЕении Астраханской области;

- развитие государствеЕно-частного партнерства в области здравоохране-
ния на территории Астраханской области;

- модерIIизация первичного звена здравоохранения Астраханской обла-
сти;

- приобретение iшпаратов дjlrt искусственной вентиляции легких дJuI ме-
дициЕских организаций.

Перечекь мероприrгий государственцой программы с распределением
целеЙ, задач, мероприятиЙ подпрограмм, ведомственньD( целевых процрамм, а
также перечень основвых мероприятий с указанием планируемых покaвателей
их выпоJIнения и эффекмвности, испо.lптlтгелей, сроков исполЕения, объемов
финансовых ресурсов, источников финансирования указаны в приложении Nе 1

к государственной программе.

7. Реализация регионального и (или) ведомственного проектов, перечеЕь регио-
нальных и (или) ведомственных проектов (при наличии),

вкJIюченных в государственную программу

Государственной программой предусмотена реализацIfi основньгх меро-
приятий региональных проектов в paMKlD( национчшьных проектов <<Здраво-

охранеЕиеD и <<.Щемоrрафия> в соответствии с Указом fIрезидента Российской
Федерации от 2|.0'l .2020 Ns 474 (о ЕациоЕ.Iльных цеJuй р,rзвития Российской
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Федерации на период до 2030 годо.
Национа_гrьный проект <Здравоохранение> осуществJIяется на территории

Астраханской области посредством реализации след/ющих регионаJIьIrьrх про-
екгов:

- <Развитие системы оклtания первичной медико-санитарной помощи
(Астраханскм область)>. Реа_тrизация основIIого мероцриятия осуществляется в

рамкж основIlого мероприятиrI согласно приложению J\Ъ б к госуларственной
программе;

-<<Развитие детского здравоохранения, вкJIючм создание современной
инфраструкryры оказания медицшrской помощи (Астраханская область)>. Реа-
лизация основного мероприятI.IJI ос)лцествJIяется в рап{к€lх основЕою мероприя-
тлш согласно приложению Nэ 7 к государственной программе;

- <Борьба с онкологическими заболеваниями (Астраханскм область)>.
Реализация осЕовного мероприятия осуществJuIется в рамках основного меро-
приrIтия согласЕо приложению Nэ 8 к государственной программе;

- <Борьба с сердечЕо-сосудистыми заболеваниями (Астраханскaш об-
ласть)>. Реализация основного мероприrIтия осуществJlяется в рамках основно-
го мероприятия согласно приложеfiию Ne 9 к государственной программе;

- <Обеспечение медициЕских орг tизаций системы здравоохранеЕия ква-
лифицIФоваЕными кадрами (Астржанская область)>. Реализация осIIовного
мероприятия ос)лцествляется в рамках основного мероприятия согласЕо при_
ложению Ns 10 к государствеЕной программе;

- <Развитие экспорта медицинских усrrуг (Астраханская область)>. Реали-
зация основЕого мероприJIтия осуществJUIется в рамк ( основЕого мероприятиrI
согласно приложению Nэ l l к государствеЕIIой цроцрамме;

- <<Создание единого цифрового контура в здравоохранеЕии на основе
единой государствеIrIrой информационной системы здравоохраЕения (ЕГИС3)
(Астраханская область)>. Реализация основного мероприятия осуществJIяется в
paMKED( основного мероприятия согласно приложеЕию М 12 к государственной
программе;

- <Формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни,
вкJIючrщ здоровое питание и отказ от вредны)( привьгlек (Астраханскм об-
ласть)>. Реализация основного меропрI{ятия осуществJIяется в рамкФ( основно-
го мероприятия согласно приложению Ns 13 к государственной программе;

- <Модернизация первичного звена здравоохранения Российской Федера-
ции (Астраханская область)>. Реализация основного мероприятпя осуществля-
ется в рамк ( основного мероприятпя согласно приложеЕию Ns 14 к государ-
ственной программе.

В ходе ремизации регионального проекта <Развипле системы ок }ания
первичной медико-санитарной помощи (Астраханскм область)) плаЕируется

реализовать следующие задачи:
- развитие санитарной авиации;
- грФI(данам, проживающим в населенных пyIrKTax с численностью насе-

ленпя до 2000 человек стaша доступIrа первичнм медико-санитарная помощь
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посредством охвата фельдшерскими пуIIкгами (ФП), фельдшерско-
акушерскими пунктами (ФАП) и врачебными амбулаториями (ВА), а также ме-
дициЕскiш помощь с использоваЕием мобильных комплексов;

- гражданам предоставлецы возможЕости дJIя оценки своего здоровья пу-
тем прохоя(дения профилакгического медициЕского осмотра и (иш) диспансе-
ризации;

- )величеIrа досцaпность дJIя граждаЕ поJIикJIиник и поJIикJIиIiических
под)азделений, внедrившrлr стандарты и правила <Новой модели оргаЕизации
оказаЕиlI медицинской помощи));

- формирование системы защиты прав пациентов.
Главный акцент в рамкzй решIизации проекта <Борьба с сердечно-

сосудистыми заболеваниями (Астраханскм область)> будет сделан как Еа пе-

реоснащение/дооснащение медицинским оборудованием региональных сосу-
дистъD( цеЕтров и первиtIньIr( сосудистьж отделений и уlryчшение качества ока-
заЕ[uI медицинской помощи, так и на профилакгику разви"rия сердечно-
сосудистых заболеваний.

Основная задача проекга <Борьба с сердечно-сосудистыми заболевания-
ми (Астраханская область)) - обеспечеЕа доступЕость диагностики, профилак-
тики и лечения сердечно-сосудистых заболеваний.

В рамках разработки и реализации проекта <Борьба с онколомческими
заболеваниями (Астраханскм область)> предполагается достижение основЕых
резуJIьтатов, таких как организация сети цеЕтров амбулаторной онкологической
помощ.I на территории Астраханской области и переоснащение региональЕьй
медициIIских организаций, окшlывающих помощь больrтым оЕкологическими
заболеваниями. Основная задача проекта - обеспечена досч/пность профилак-
тики, диiгностики и лечеЕия онкологическю( заболеваний.

В ходе реализации региональЕого проекта <Развитие детского здраво-
охранения, вкJIючм создаIrие современной инфраструктуры ок:ваЕиrI медицин-
ской помощи (Астраханская область)> планируется дальнейшее дооснащение
детсютх поликJIиник и детских поJIикп{ническrх отделений медшцнских орга-
низаций медицинскими изделиями, а также создrлние в них оргаЕизационно-
плаЕировочньтх решений вIIугренних прострiшств, обеспечивающих комфорт-
ность пребывания детей, что позволит увеличить охват детей профилактиче-
скими осмотрами. Кроме того, совершенствование профилакгической работы с
детьми позволит предупредить развитие хронических заболеваний не только в

детском, Ео и во взрослом возрасте, а такх(е снизить смертность детей.
Основные задачи, реIцаемые в ходе ре€lлизации проекга:
- повышено качество и доступность медицинской помощи детям и сни-

жена детскaш смертность;
- обеспечено развитие профилактического направления в педиаlрии и

раннее взятие на диспансерный y,reT детей с впервые выявлепЕыми хрониче-
скими заболеваниями;

- обеспечена доступность для детеЙ детских поликJIиник и детских поли-
кJIинических отделений с созданной современЕой инфраструкгурой оказания
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медицинской помощи.
Основным направлением при редIизации регионального проекта <Созда-

ние едиЕого цифрового контура в здравоохранении на основе единой государ-
ственной информационной системы здравоохранения (ЕГИСЗ) (Астраханская
область)> является повышеЕие эффективности функчионирования системы
здравоохранения Астржанской обласм путем создания механизмов взаимо-
действия медицинских организаций на основе единой государственной систеьш
в сфере здравоохранеЕия и вIIедренпя цЕфровых технологий и платформенньтх

решений, формирующих единый цифровой концф здравоохранения.
Подключение к ЕГИСЗ обеспечит гражданам доступ к услугам (сервисам)

в личЕом кабинете <Мое здоровье)), в том числе запись на прием к врачу, вызов
врача на дом, диспансеризация (профилактические осмотры), поrrучение сведе-
ний об оказанных медициЕских услугах и их стоимости, доступ к своим элек-
тронным медицинским документам.

Основные задачи проекта:
- в результате цифровизации здравоохраЕения гражданам обеспечена до-

сц/пностъ цифровых сервисов посредством внедрения электронного докуIt{ен-
тооборота, в том числе телемедицинских технологий, электронной записи к
врачу, электронных рецептов;

- повышение эффекгивности функционировzшия системы здравоохране-
ния rцдем создания механизмов взммодействия медицинских оргаrrизаций на
основе ЕГИСЗ, внедрения цифровьrх технологий и rшатформенrъп< решений,
формlлруlощкх единьтй цифровой коrг}Ф здравоохраЕенлlя мя решения следу-
ющI{х задач:

- управления отрасJIью,
- осуществления медицинской деятельности в соответствии со стандарта-

ми и кJмническими рекомендациями,
- обеспечения экономической эффективности сферы здравоохршrениrl,
- управлениJI персоналом и кадрового обеспечения,
- обеспечения эффективного управлеЕия цифрвой инфрастукт}рой,
- контрольно-надзорЕой деятельности.
Реализация реIиоЕtшьного проекга <Фазвиме экспорта медицинскю(

усrrуг (Астраханскм область)> позволит привлечь дополнительные фиЕансовые
средства в здравоохранение региона, улуr{шить имидж и повысить профессио-
на.пьный стаryс системы здравоохранения Российской Федерации и в частности
Астраханской области. Будет внедрена система мониторинга статистических

данных медицинских организаций, разработана и реализована программа ком-
м)aникациоЕных мероприятий по повышению информированности иЕостан-
ныr( грФкдан о медицинскю( усJrугах, окаiываемых в медицинских организаци-
ях Астраханской области, рiвработаЕ и внедрен план мероприятий по )деличе-
нию объема экспорта медицинских услуг.

В рамках реализации ремонального проекта <Обеспечение медицинских
организаций системы здравоохранения квалифицированными кадрами (Астра,
ханскм область)> плаяируется ликвидация кадрового дефицита в медицинских
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организациях Астраханской области, оказывающих первичную медико-
санитарную помощь, обеспечение Еаселения веобходимым числом медицин-
ских работников.

Реализация регион{лльЕого проекта <Модернизация первичного звена
зд)авоохранения Российской Федерации (Астраханская область)> позволит ре-
шить задачу по организации окдtания медицинской помощи с приближением к
месту жительства, месту обу.rения или работы исходя из потребностей всех
групп населения с rrетом трехуровЕевой системы окл}аниrI медицинской по-
мощи.

Кроме того, Астраханская область участвует в реализации нациоЕrлльного
проекта <<,ЩемографияD, в рамках которого министерством здравоохранения ре-
ализуются ти регион:шьных проекта: <Формирование системы мотивации
граждан к здоровому образу жизни, включм здоровое питание и ожаз от вред-
ных привычек (Астраханскм область)>, <Разработка и реализация программы
системной поддержки и повышения качества жизЕи граrлцан старшего поколе-
ния (Астраханская область)> и <Финансовм поддержка семей при рождеЕии
летеЙ (Астраханскм область)r>.

В рамках речrлизации ремонаJIьного проекта <<Формирование системы
мотивации граждан к здоровому образу жизни, вкJIючм здоровое пIrгаЕие и от-
Kiul от вредных rц)ивычек (Астраханская область)> осуществJIrIется решение та-
ких основIIых задач, как формироваЕие системы мотивации граждан к ЗОЖ,
вкJIюч:ш здоровое питatние и отказ от вредных привычек, а также увеличение
доJм граждЕtн, ведущих здоровый образ жизЕи.

В рамках реализации регионального проекта <Разрабожа и реалшация
программы системной поддержки и повышеЕия качества жизни граждан стар-
шего поколеЕия (Астраханскм областъ)) осIIовной задачей министерства здра-
воохраЕения явIIяёлся повышеflие качества и доступЕости медицинской помо-
щи для лиц старше трудоспособного возраста.

Основное мероприятие министерства здравоохранения Астраханской об-
ласти, реализуемое в рамках регионЕlльного проекта <Финансовая поддержка
семей при рождении детей (Астраханская область)), направлеЕо на увепиченrlе
объемов экстракорпорЕшьного оплодотворения, что даст возможность семьям
воспользоваться данной процедурой за счет средств по проrрамме государ-
ственных гарантий бесrшатного окаjtания гражданам медицинской помощи.

Перечень реIиоЕальЕьгr( и (или) ведомственных проекюв, вкJIюченных в
государственную программу, указан в приложении Nч 2 к госуларственной про-
грамме.

8. Ресурсное обеспечение реализации государственной программы

Всего на государственtгylо программу предусмотрено 232107655,5 тыс.

руб., в том числе на 20l5 год - 16 з94 946,7 тыс. рф., 20lб год - lб 770 551,7
тыс. руб., 2017 год- 18 2З0 5З2,5 тыс. руб., 2018 год - 2L07|484,6 тыс. рф.,
2019 юд- 2658|454,4 тыс. рф., 2020 год - 27092661,5 тыс. руб., 2о2| rод-
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28845905,5 тыс. руб., 2022 rод- 29 4lб 544,З Tblc. руб., 202З rод- 23622706,2
тыс. руб., 2024 год-24080868,2 тыс. руб.,

из них:
- средства федерального бюджета - 12701588,0 тыс. руб., в том числе на

20l5 год -574'172,1тыс.руб.,2016 год -З2452'7,1тыс.руб.,2017 rод-З|7З70,2
тыс. рф.,20l8 год- 4'17544,8 тыс. рф.,20l9 год- 11887З6,2тыс,руб.,2020
rод- 2|ll142,3 тыс. рф., 202l tод - ЗOЗl2З7,6 тыс. руб., 2022 rод- 19|4З51,2
тыс. рф., 202З год- |ЗЗ7З49,2 тыс. руб., 2024 tод- 1423957,З тыс. рф.;

- средства бюджета Астраханской области - 908З5388,2 тыс. рф., в том
числе на 2015 год- 69З28З6,7 тыс. руб.,2016 год- 6659ll4,0 тыс. руб.,2011
rод- 6919637,0 тыс. руб.,2018 год -8221687,7 тыс. руб., 2019 год- 10561003,3
тыс. руб., 2020 rод- 10З08031,5 тыс. руб., 202l rод- ll51549З,5 тыс.руб.,2022
год - 121б7103,1 тыс. руб.,202З rод - 858772'|,б тыс. рф., 2024 rод- 884275З,8
тьтс. рф.;

- средства фонда социального страхованЕя - 3l 1200,0 тыс. руб., в том
числе Еа 2015 год - 0,0 тыс. руб., 2016 год - 0,0 тыс. руб., 2017 rод- 0,0 тыс.

руб., 2018 год- 0,0 тыс. рф., 20l9 год- 54500,0 тыс. руб.,2020 юд- 53500,0
тыс. рф., 2021 юд - 52400,0 тыс. руб., 2022 tод- 51З00,0 тыс. рф., 2023 rод-
50З00,0 тыс. руб., 2024 rод- 49200,0 тыс. рф.;

- средства территOриIшьного фонда оМс - ||2828425,4 тыс. рф., в том
числе на 2015 год - 7'140200,0 тыс. руб., 20lб год - 8550850,2 тыс. руб., 2017
год - 8966062,0 тыс. рФ.,2018 год - 11009780,6 тыс. рф.,2019 год-
12226488,4 тыс. рф., 202О rод- |З019121,2 тыс. руб., 202| rод- 12907363,8
тыс. руб., 2022 rод- |З678046,4 тыс. руб., 2023 rод- 12282809,5 тыс.руб.,2024
год - 12387703,2 тыс. рф.;

-внебюджетные средства- 15431054,1 тыс. руб., в том tмсле на 2015
год - 1147137,9 тыс. руб., 20lб год - 12З6060,4 тыс. руб., 20l'7 rод- 196746З,З
тыс. рф., 2018 год - lЗ6247|,5 тыс. руб., 2019 год - 2550'726,5 тыс. руб., 2020
год- I540266,5 тыс. рф., 2021 год - 12794|0,6 тыс. руб., 2022 rод- |60574З,6
тыс. рф., 2023 год - 13645l9,9 тыс. руб., 2024 rод- |З1725З,9 тыс. рфлей.

Затраты на реалrcацию государствеIIной программы за счет всех исюч-
ников финансирования по основным мероприятиям и подпрограммам состав-
ляют:

- на основное мероприятие <обеспечение оказания медико-социаJIьной
поддержки отдельным контингентам насоления (в части слухопротезирования,
зубопротезирования)> - |92205,6 тыс. рф., в том числе на 2018 юд- 2795З,З
тыс. рф., 2019 год - Зl74З,З тыс. руб., 2020 год - 31783,9 ть,с. руб., 202| rод-
274З|,8 тыс. руб., 2022 rод- З6462,6 тыс. руб., 2023 rод -18054,1 тыс. руб.,
2024rод- |8776,6 тыс. рф.;

- на основное мероприятие <обеспечение лекарственЕыми препаратами
особых категориЙ пациентов с тяжёлыми и редкими заболеваниями на террито,

рии Астраханской областиD -996З,3 тыс. руб., в том числе на 2018 год-2644,6
тыс. руб.,2019 год- 1448,3 тыс. руб.,2020 год- 1462,5 тыс. руб.,2027 rод-
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1459,1 тыс. руб.,2022 rод- l414,4 тыс. руб., 2023 rод- l474,4 тъtс. руб.,2О24
год - 0,0 тыс. руб.;

- на oclloBнoe мероприJIтие <Реализация приоритетного проекта <Новм
модель медицинской оргаЕизации)) - 12З65,4 тыс. руб., в том числе на 2018
год - 12365,4 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 Tblc. ру6.,202|
год - 0,0 тыс. руб.;

- на основное мероприятие <<Реализация приоритетного проекта <Укреп-
ление общественЕого здоровьD) - 50,0 тыс. руб., в том числе на 2018 год - 50,0
тьтс. рф., 20l 9 год - 0,0 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс.
руб.;

- на основЕое мероприятие по реrшизации региоIi:rльного проекта <Фор-
мирование системы мотивации гра}кдан к здоровому образу жизЕи, включшI
здоровое питание и oтKrl:l от вредных привычек (Астраханскм область)> в рам-
ках нациоЕального проекга <<{емография) - 1100,0 тыс. руб., в том числе на
2019 год- l100,0 тыс. ру6.,2020 год- 0,0 тыс. руб.,202l tод-0,0 тыс. рф.,
2022 rод- 0,0 тыс. ру6.,202З юд - 0,0 тыс. рФ., прогнозЕо: 2024 год - 0,0 тыс.
рФ.;

- Еа основЕое мероприятие по реzшизации регионаJIьfiого проекта <Раз-
витие экспорта медициЕскиr( усlгуг (Астраханская облаgгь)> в раrл<а:< нациоIIЕшь-
Еого проекга <Здравоохранение) - 1320,0 тыс. рф., в mм числе на 2019 год -
890,0 тыс. рф.,2020 год - 430,0 тыс. рф., 202l rод- 0,0 тыс. руб.,2О22 rод-
0,0 тыс. рф, 2023 год - 0,0 тыс. рф., прогнозно: 2024 rод - 0,0 тыс. рф.;

- на основное мероприятие по реализации ремонiлльЕого проекта <Раз-

рабожа и реализациrI программы системной поддержки и повышениlI качества
жизни граждан старшего поколениrI (Астржанскм область)> в рамках нацио-
нального проекта <<.Щемография>> - 229254,8 тыс. руб., в том числе на 2019 год -
44985,5 тыс. руб., 2020 год - 5'lЗ5'1,З тыс. руб., 202l rод- З5346,7 тыс. руб.,
2022 rод- 20608,2 тыс. руб., 2023 tод- З5464,1 тыс. рф., 2024 юд- 35493,0
тыс. руб.;

- Еа основное меропрлuIтие по реаJIизации регионального проекта (Раз-
витие системы окщlания первичной медико-санитарной помощи (Астраханскм
область)> в рамкФ( национального проеrга <ЗдlавоохранеЕиеD - 16698l,2 тълс.

рф., в том числе на 20l9 год - 5'156'7,4 тыс. руб., 2020 год - 204l93,8 тыс. руб.,
2027 rод- 218105,0 тыс. руб., 2022 rод- 95705,0 тыс. руб., 2023 юд - 95705,0
тыс. рф., 2024 rод- 95705,0 тыс.руб.;

- на основное мероприятие <Модернизация первичного звена здравоохра-
нения Ас,граханской области)) - 758158,5 тыс. руб., в том числе на 202l юд -
689241,5 тыс. руб., 2022 rод- 68917,0 тыс. руб., 2023 год - 0,0 тыс. ру6.,2О24
год - 0,0 тыс. рФ.;

- на основное мероприятие по реализации регионального проекта (мо-
дернизация первичного звена здравоохраЕения Российской Федерации (Астра-
ханскоЙ области))) в рамках нациоЕ,lльного проекта <ЗдравоохранениеD -
2096181,8 шс.руб., в том числе на2022 год- 717б98,8 тыс. рф., 2023 юд-
689241,5 тыс. руб., 2024 rод-68924|,5 тыс. руб.;



54

- на основное мероприятие (ПроведеЕие мероприятий по раннему выяв-
лению туберкулеза на территории Ас,грахаЕскоЙ области, в том числе обеспе-
чение ГБУЗ АО (ОКПТДD средствами диагностики ryберкулеза и лекарствен-
ными препаратами для больных ryберкулезом) - l9l848,9 тыс. рф., в том чис-
ле на 2018 год- З1768,1 тыс. руб.,2019 год- З0225,9 тыс. руб., 2О20 rод-
25'7l8,З тыс. руб., 202l год - 347lЗ,0 тыс. руб., 2022 юд- 34141,0 тыс. руб.,
2023 rод- 1764l,З тыс. руб., 2024 rод- 1764l,З тыс. рф.;

- на основное мероприятие <Реализация мероприятий по профилактллке
заражения, выявлению и лечению ВkН/СПИД, гепатитов В и С на терриюрии
Астраханской областиD - 50307,2 тыс. рф., в том числе на 2018 год- 8186,9
тыс. руб.,2019 год- 8105,6 тыс. руб.,2020 год-7840,2 тыс.рФ.,2021 год-
7360,9 тыс. руб.,2О22 rод- 62'11,2 тыс. руб., 2023 rод- 6271,2 Tblc. руб.,2024
rод- 6271,2 тыс. рф.;

- на основное мероприятие <Оказание высокотехнологичной медицин-
ской помощи на территории Астраханской области, в том числе с онкологиче-
скими заболеваниями) - 4З5340,8 тыс. рф., в том числе на 2018 год - 107368,2
тыс. руб.,2019 год- 10б9З7,1 тыс. рф,,2020 rод- l|07l'1,7 тьлс.руб.,202L
год- ll03l7,8 тыс. рф., 2022rод- 0,0 тыс. руб.,202З год- 0,0 тыс.рф.,2024
год - 0,0 тыс. руб.;

- на осЕовное мероприяме <<Оказание высокотехноломчной медицин-
ской помощи на территории Астраханской области> - 330887,9 тыс. руб., в том
числе на 2018 год- 0,0 тыс. руб.,2019 год- 0,0 тыс. рф.,2020 год- 0,0 тыс.

руб., 202l год - 0,0 тыс. руб., 2022 rод- |12209j тыс. руб., 2023 юд- 109339,З
тыс. руб.,2024rод- l09ЗЗ9,3 тыс. руб.;

- на основное мероприятие <<Оказание паллиативной медицинской по-
мощи на терриюрш.I Астржанской области> - 2ЗЗ4З7,1 тыс. руб., в том числе
на 20l8 rод-з2з92,0 тыс.руб., 20l9 год -з5775,2 тыс. руб.,2020 год- з5828,4
тыс. рФ., 2021 год - З|946,6 mс. руб., 2022 rод- З2725,З тыс. руб., 2023 год -
32З84,8 тыс. руб., 2024 тод- 32384,8 тыс. руб.;

- на основное мероприятие по реализации регион:лльЕого проекга <<Борь-

ба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Астраханская область)> в рамках
национального проекта <Здравоохранение)) - 99Ц95,8 тыс. рф., в том числе на
20l9 год - 10|741,З тыс. рф., 2020 год - 2l2861,8 тыс. рф., 202l rод- 160'152,5
тыс. рф., 2022 rод- 18З729,З тыс. руб., 2023 rод- 1З6487,0 Tbtc. ру6.,2024
год - l98923,9 тыс. рф.;

- на осIIовное мероприятие по реализации регионального проекта кБорь-
ба с онкологическими заболеваниями (Астраханская область)> в рамках нацио-
напьного проекга <ЗдравоохранениеD - 10886З79,З тыс. рф., в mм числе на
2019 год- |416541,4 тыс. руб., 2020 год- 1894988,З тыс. рф., 202l rод-
|'18'7752,6 тыс. руб., 2022 rод- 1979970,9 тыс. рф., 202З rод- 1860984,5 тыс.

руб.,2024 год - l946141,6 тыс, руб.;
- на ocнoBlloe мероприятие <Повышение престижа профессии медицин-

ского работника>> -'lЗ24,0 тыс. рф., в том числе на 2018 rод-7З24,0 тыс. рф.,
2019 год - 0,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс.руб.;
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- на основное мероприятие (реализация приоритетного проекга (новые
кадры совремеЕIlого здравоохраненияD - 230,0 тыс. руб., в том числе на 2018
год - 230,0 тыс. руб., на 20|9 год - 0,0 тыс. руб., gа 2020 год - 0,0 тыс. руб., на
202l год- 0,0 тыс. руб.;

- на oclloBнoe мероприятие по реаJIизации регион:шьного проекта
<Обеспечение медицинских организаций системы здравоохранения квапlфи-
цированными кадрами (Астраханскм область)> в рамках нациоЕrцьного проек-
та <ЗдравоохранеЕиеD- 38938,6 тыс. рф., в том числе на 2019 год- 12884,7
тыс. руб., 2020 год - 202ЗЗ,9 тыс. руб., 2027 rод- 2910,0 тыс. рф., 2О22 rод-
29l0,0 тыс. руб.,2О2З год - 0,0 тыс. рф., 2024 rод- 0,0 тыс. руб.;

- на основное мероприятие <Проведение пренатarльЕой диагностики и
неонатаJIьного скриЕинга в riреждеЕиях родовспоможения Астраханской обла-
стш - 9638б,2 тыс. руб., в том числе на 20l8 год - l1995,1 тыс. рф., 20l9 год -
17468,8 тыс. рф., 2020 rод- 15000,0 тыс. рф., 202l, rод- 18070,0 тыс.рф.,
2022 rод - l 8 852,3 тыс. руб., 202З rод - 7500,0 тыс. рф., 202а год - 7500,0 тыс.
руб.;

- на основное мероприятие по реализации регионального проекта <Раз-
витие детского зд)авоохранен}uI, вкJIючая создание современной инфраструк-
т)ры окrцtания медицинской помощи (Астраханская область)> в рамках Еацио-
наJIьного проекта <<Здравоохранение) - бЗ5289,'7 тыс. руб., в том числе gа 2079
rод-228574,4 тыс. руб.,2020 год- 188597,4 тыс. руб.,202| rод-67З|1,7 тыс,
ру6.,2О22 год- 51З00,0 тыс. руб., 202З rод- 50З00,0 тыс. рф., 2024 rод-
49200,0 тыс. рф,;

- на основЕое мероприяме по реaIJмзации регионального проекта (Фи-
нансовм поддержка семей при рождепии детей (АстрахаЕскм область)> в рам-
ках национ€шьЕого проекта <<.Щемография) - 299090,0 тыс. рф., в том числе Еа
2019 год- 44650,0 тыс. руб., 2020 год- 4'1610,0 тыс.рф.,202l mд- 48910,0
тыс. рф., 2022 rод- 51380,0 тыс. руб., 202З юд- 52620,0 тыс. руб., 2024 юд-
53860,0 тыс. руб.;

- на основное мероприJIтие <Приобретение аппаратов для искусственной
вентиJиIц{и легкю( дJIя медицинскID( организаций> - 10049,9 тыс. руб., в том числе
на2020 год - 10049,9 тыс. руб.;

- на основное мероприятие <Реаlпrзация приоритетного проекта (Элек-

тонное здравоохранение Астраханской области>> - З2513,3 тьтс. руб., в том
числе на 2018 год - З25|З,З тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0
тыс. рф., 202l rод- 0,0 тыс. рф.;

- на основное мероприятие <реа.гrизация приоритетного проекта <<лекар-

ство. Качество и безопасностьD - 190,0 тыс. р)б., в том числе на 2018 год-
190,0 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс. руб.,2021 год - 0,0
тыс. рф.;

- Еа основное мероприятие по реализации регионrшьноm проекта (Со-
здание единого цифрового концфа в здравоохранении на основе единой госу-
дарственной иЕформационной системы здравоохранения (ЕГИСЗ) (Астрахан-
ская область)> в pal\,rкarx национzшьного проекта (ЗдравоохраЕеЕиеD - 7542З1,0
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тыс. рФ., в том числе Ha2019 rод- |09254,7 тыс. рф., 2020 rод- 288608,0 тыс.

руб.,202l год- 101327,0 тыс. рф., 2022 rод- 95056,3 тыс. руб.,202З rод-
77945,0 тыс. руб., 2024 rод-82046,0 тыс. руб.;

-на подцрограмму <СовершеЕствование профилактики заболеваний,

формирование здорового образа жизни и развитие первичной медико-
сани:гарной помощи в Астраханской области> - 4507561,8 тыс, рф., в том чис-
ле на 2015 год - 239930б,0 тыс. руб., 20lб год - 255615,6 тыс. рф., 20l'] rод-
251583,8 тыс. руб., 20l8 год - 184297,З тыс. руб., 2019 год- З20226,7 тыс. руб.,
2020 год - з02з27 ,8 тыс. руб., 2021 год - lбз094,4 тыс. руб., 2022 rод- 276506,5
тыс. руб., 2023 rод- 175818,5 тыс. руб., 2024 rод- l'78785,2 тыс. рф.;

- на подпрограмму <Совершенствовalние ока:tания специализированной
медицинской помощи и скорой медицинской помощи, в том числе скорой спе-
циализироваIIной, а также медицинской эвакуации в Астраханской области)) -
16506779,4 тыс. руб., в том числе на 2015 rод- 4640499,4 тыс. руб.,20lб год-
77946З,9 тыс. руб., 2017 год - llбЗ942,9 тыс. руб., 2018 год - 9340|4,4 Tblc.

руб., 20l9 год - 2312887,2 тыс. руб., 2020 год - 196'1488,9 тыс. руб., 202l rод-
959229,1 тыс. руб., 2022 rод- 180264З,2 тыс. рф., 202З rод- 970774,6 Tblc.

рф.,202а год - 975835,8 тыс. рф.;
- на подпроIрамму <Фазвrтие кад)ового обеспечеЕия систrемы здраво-

охранеIIия Астраханской области> - 1535489,б тыс. руб., в том числе на 2015
год- 49685,0 тыс. руб., 20lб год- б176|,9 тыс. рф., 2017 rод- 118451,7 тыс.

рф.,2018 год- 135365,6 тыс. руб.,2019 год- |725|0,1 тыс. рф.,2020 год-
l9l929,0 тыс. руб., 202l rод- |82017,7 тыс. руб., 2022 tод- 2З5269,6 тыс. руб.,
202З rод- 1924'79,0 тыс. руб., 2024 год- 196020,0 тыс. руб.;

- на подпрограмму <Развитие системы охраны здоровья матери и ребен-
ка в Асцrаханской области>- З126З76,5 тыс. рф., в том числе на 2015 год-
1699З57,5 тыс. рф.,20lб год- 15474З,4 тыс. рф.,20l7 год- 1674|4,9 тълс.

рф., 2018 rод- 16235'1,0 тыс. рф., 2019 год- 201290,5 тыс. рф., 2020 rод-
170528,7 тыс. руб., 2021 год - 1148l9,3 тыс. руб., 2022 rод- 205229,6 тыс. руб,,
202З rод- 124797,8 тыс. руб., 2024 rод- 125837,8 тыс. руб.;

-на подпроlрамму <Совершенствование системы территориЕцьною
планированкя и развитие государственно-частного партЕерства в области здrа-
воохранения на терриюрии Астраханской обласм) - |01421|,З тыс, руб., в том
числе на 20l5 год - l68l50,0 тыс. руб., 2016 год - 10075,6 тыс. рф., 20l7 юд -
З59070,0 тыс. руб., 20l8 год - 38870,0 тыс. руб., 2019 год - 2l3007,3 тыс. рф.,
2020 год- 208420,0 тыс. рф.,202l год- 3150,0 тыс. рф., 2022год- 4103,3
тыс. руб., 2023 год - 4650,0 тыс. руб.,2024 rод- 4775,1тыс. рф.;

- Еа подцрограмму (организация обеспечения обязательного медицин-
ского сц)аховаЕия граждан Российской Федерации на территории Астрахан-
ской области> - |12828425,4 тыс. руб., в том числе на 2015 год - 7740200,0 тыс.

руб., 20lб год - 8550250,2 тыс. руб., 20|7 rод - 8966062,0 тыс. рф., 2018 год -
11009780,6 тыс. рф., 2019 год - 12226488,4 тыс. руб., 2020 год- lЗ0'791,21,2
тыс. руб., 202l год - 12901ЗбЗ,8 тыс. руб,, 2022 год- lЗ678046,4 тыс. руб., 2023
год- 12282809,5 тыс. ру6.,2024 год- 12387703,2 тыс. руб.;
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- на ведомственIrую целевуIо программу (совершенствование окaвания
медицинской помощи в Астраханской области> - 91985lб0,2 тыс. руб., в том
числе на 20l5 год-'14З7948,8 тыс. руб.,2016 год- 6958641,1 тьtс.руб,2017
rод-'1204007,2 тыс. рф.,20l8 год -82З7957,9 тыс. руб.,2019 год- |0191196,З
тыс.рф.,2020 год- 9'7'79495,| тыс. руб.,202l год- l30070З2,0 тълс.руб.,2022
год- 11593997,3 тыс. руб.,202З год - 8б55208,6 тыс. руб., 2024rод- 8919075,9
тыс. руб.;

- на ведомственнуrо целевуIо программу кРазвитие материально-
технической базы детских поJIикпиник и детсккх поJмкJIиническltх отделений
медицинских организаций на терриюрии Астраханской области> (направлено
на развитие отрасли)- 104968,4 тыс. рф., в том числе на 2018 год- 104968,4
тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс, руб.,2020 год - 0,0 тыс. руб., 2021 год - 0,0 тыс.

рублей,
ФинансироваЕие мероприятий государственной программы за счет

средств федераьного бюдкета осуществJuIется в рамках исполнения закJIю-
ченЕьIr( соглашений между Астраханской областью и Министерством здрalво-
охранения Российской Федерации исходя из возможностей федеральЕого бюд-
жета Еа очередной финансовый год. Финансирование мероприямй государ-
ственной црограммы за счет средств бюджета Ас,граханской области осуществ-
ляется исходя из возможностей бюджета Астраханской области на очередной
финансовый год с корректировкой мероприятий программы и показателей ре-
зультативIIости выполнениrI государственЕой програмr,ш. Финансирование ме-
роприятий государственной программы за счет средств ОМС осуществJuIется в
пределах средств бюджета территориального фонда ОМС, предусмотренЕьтх на
реалшацию подпрограммы на соответствующий год. Ресурсное обеспечение
реализации государственIrой програмI!БI по годам, подпрограммаlvt и источни-
кам фшrансирования представлено в приложении Nэ 3 к государсгвенной про-
грамме.

9. Механизм реализации государственной программы

Механизм реrшизации государственной проrраммы вкJIючает:
- стратегическое планирование и прогнозирование;
- применение правовых рычагов влияния (совокупность нормативньв

правовых акгов федерального и региоIIaлльЕого уровней), способствуtощж ре-
шению задач государственной программы, а такrке реryлирующrх отношеI дI
на всех уровнях исполнительной власти;

- регламентирующие механизмы структурных и функциональных пре-
образований в сфере здравоохранения;

- закрепляющие приЕциIш оргаЕизации окдtания медицинской помощи
населению, вкпючая особенности ок:вания первичной медико-санитарной, ско-

роЙ, паллиативной и специализированноЙ, в юм числе высокотехнологичноЙ,
медицинской помощи;

-закрепляющие принципы, опредеjIяющие рzввитие инфраструктуры
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медицинской профилактики в медицинских организациях, окzвывающих пер-
вичную медико-санитарную помощь;

- закрепJIяющие организационно-методические цринципы мониторинга
качествеЕных и количественных пок,вателей, оlрaDкающих ход рФллиза-
ции государств енной программы;

- организационнуIо структуру управления реализацией государственной
программы (определение состава, функций и согласованности звеньев всех
уровней управления).

Реализация государственной программы осуществJuIется:
-посредством закJIючения государствеIrньD( контрактов на закупку това-

ров, выполнеЕие работ и (плu) оказаЕие услуг, необходимых для реzrлизации
государственной программы, в соответствии с зaконодательЕыми и норматив-
ными правовыми актами, регламеЕтирующими поставку товаров, выполнение
работ и (или) оказание услуг, необходимьтх для реrrлизации мероприятий юсу-
дарственной проlраммы;

- обеспечения выполнениlI функций государствеIIньгх казенньrх уrфе-
ждений, подведомствеЕных миЕистерству здравоохраЕениJI Астраханской об-
ласти, в соответствии с Порядком формирования государственного задания на
оказание государственньIх услуг (выполнение работ) юсударственными }л{ре-
ждеIrlими Астраханской области и финансового обеспечения выполнения госу-
дарственIrого задания, утвержденЕым постановлением Правительства Астра-
ханской области от 23.06.2016 Ns l95-П (далее - Порялок);

- обесцечения выполнеЕия функций государственного автономного
)лrреждеЕиrl, подведомственЕого министерству здравоохраЕения Астраханской
области, в соответствии с Порядком;

- предоставления субсидий государственЕым бюджеттrым }лФеждениям,
подведомственным министерству здравоохраIrения Астраханской области, в
соответствии с Порядком;

- предоставления субсидиiI государственным бюджетrшм }цреждениям,
подведомствевным министерству здравоохраЕения Астраханской области, в

соответствии с Порядком оцределения объема и условий цредоставления госу-
дарственным бюджеткым и автоIIомным rIреждениям Астрманской области,
подведомственным министерству здравоохранения Астраханской области, суб-
сидиЙ на иЕые цели, угвержденЕым постаЕовлением министерства здравоохра-
нения Астраханской области от 26.|2.2020 Ns 28-П.

1 0. Организация управления государственной программой
и мониторинг ее реализации, механизм взаимодействия государственных заказ-

чиков и коIrтроль за ходом ее реzlлизации
Государственным заказчиком - координатором государственной про-

граммы является мипистерство здравоохранения Астраханской области.
В ходе реализации государствеЕIrой программы министерство здраво-

oxpaнeEиll Астраханской области :

- ос)лцествляет руководство, улравление, координацию реализации под-
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программ и {шмиз эффекгивности использования финапсовых средств при реа-
лизации государственной программы;

- рiцrрабатывает в пределах своей компетенции нормативные правовые
акты, необходимые дJIrI ре:шизации государственной программы;

- проводит анализ, оценку выполненIrI мероприятий государствеЕIrой
программы и формирует предложеЕиrI по рационz}льному использованию фи-
нансовых ресурсов государственной программьт;

- принимает меры для достижения поставленной цели государственной
программы;

- ос)лцествJuIет контроль за исполневием мероIц)иятий государственной
программы, ее непосредственными и конечЕыми результатами, целевым и эф-
фекмвным использованием финансовых средств.

Испо.rшители программных мероприятий государствеIIной программы
несуг ответствеЕность за своевременЕое их выполнение, рациональцое и целе-
вое использование финансовьгr( средств, предусмотеЕньIх на реализацию ме-
роприятий.

Исполпитеrпr государственной проrраммы принимают в установленном
порядке меры по выпоJIнению мероприятий государствеIrной программы и
представJIяют отtIеты государственному закaвчику ежеквартально, не позднее
5-го числа месяца, следующего за отчетным кварталом.

Государственный заказчик - координатор государственной программы
ежеквартально до 20-го числа месяца, следующего за отЕIетным кварталом от-
четного года, и ежегодЕо до l марта года, следуrощего за отчетным, представ-
ляет в министерство экономического развития Асrраханской области отчеты о
ходе реализации государственной програIчrмы в соответствии с приложением
Ne 5 к государствеrпrой программе. При необходимости сведеЕия о реаJIшации
государственной программы представJuIются в испоJIнитеJIьЕые органы Астра-
ханской области, заиЕтересованные в реализации государственной программы.

В течение всего периода реализации юсударствеЕной rrрограммы мини-
стерством экономиЕIескою разв!пия Астраханской обласгц цроводffся ежеквар-
талькый моЕиторинг по рехrультатам текущего года и ежегодный монrюриlг реа-
лизации к)сударственЕой проrрамьш.

Дrя осущесгвления ежеюдного монцюринrа государственньй заказчик -
координатор государствеЕной программы:

- ежегодно не позднее 1 марта соответствующего финансового юда угвер-
ждает согласованньй с испоJIнитеJIями государственной програтпп,rы план-график

речtлизации мероприятий государственной программы с щазанием сроков, ответ-
ственных испоrпrrrелей государственной програмNБI и направJIяет его в мини-
стерство экономиtlеского рaLзвитиlI Астраханской области в течение 5 калеlцар-
ных дней со дtUI его угверждениrI;

- в установленные сроки представJUtет в министерство экономического

рщtвития Астраханской области годовой отчет о реаJшзации к)сударственной про-
граммы, пояснI{геJъrгуIо записку, содержащуо анaUIиз причин откпонеIiиJI и де-
тальrгуо оценку возможностей достижения запланIФовапньD( цепей и показателей
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по цеJuIм и задачам государственной програмIчы ко дню ее завершения.
Исполкrгеrпr юсударственной проrраrrлы ежегодlо не позднее 20 января

соответствующег0 финансового пода предстalвJIяют государственному зак:цчику
предложения в тшан-график реаJп.Iзации мероприяпй юсударственной програм-
мы с щаз шем сроков, а TaIoKe пояснеЕиrI о приrмн:lх откJIонения от плана-
графика и детztльЕую оценку возможностей достиrкения заIIлzц{ировalнньIх целей и
показателей по целям и задачам государственной программы ко дню ее заверше-
ния.

Государсгвенный заказчик - координатор государственной программы за-
пряIтrивает у испоJIнитеJIей юсударствевной програrчrмы шrформацию, необходи-
MyIo дJи цроведения оценки эффекмвности государственной протраммы и подго-
товки годового отчета.

Государствеrпшй заказчик- координаюр государственной програмr*ы
ос)лцествjIrIет ежегод{ый мониюринг реаJIизацшr, оценку эффекпвности госу-
дарсгвенной программы.

Министр здравоохранения Аираханской облас"ги Еесет персональную
ответственность за эффектlлвностъ реализации государственной протраммы, со-
б.тподение сроков, укшанньD( в Порядке разработки, реаJIизации и оценки эф-

фективности государственньrх программ Еа территории Астраханской области,
)пвержденном постановлением Правительства Астрахавской области от
24.0З.20|4 Ns 80-П, дости)кеItие з.шланированных показателей по целям и за-
дачам и пок:вателям по мероприятиям государственной процраммы, а также за
достоверность представJuIемой в отчетах о реаJIизации государственной про-
граммы информации.

l l. Оценка эффекшвности реаJмзации юсударсrвеrшой программы

Оценка эффекпrвности реализации государственЕой программы осу-
ществJиется государствеЕIIым заказчиком- коордшrатором государственной
программы.

Государственный заказчик- координатор государствеIrЕой программы
ежеквартальЕо обобщает и аЕzшизирует статистическую, ведомственную отчет-
ность по использованию бюджетных средств и показателей реализации госу-
дарственной программы для представления информации в министерство эко-
номического развития Астраханской области и министерство финансов Астра-
ханской области.

В сфере здравоохрЕlнения р{вличают следующие виды эффекгивности:
- медицинскaш эффекгивность - степень достижения поставленных задач

в области профилактики, ди:лгностики, лечеЕия и реабиJмтации;
- социальЕаrI эффекгивность - улfiшение показателей здоровья населе-

ния;
- экономиЕIескм эффекгивность - степень соответствия затат здраво-

охранения степеЕи достюкения медицинского и социальIlого эффекгов.

Эффекплвность реапизации государственной программы оценивается по
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уровню коэффициента медико-социальЕоЙ эффективносм, в расчете которого
используются следующие показатели:

- степень достижения целей и решения задач подпрограмм и государ-
ствеЕкой программы в целом пугем сопоставлеЕиlI фактически достигн)дых
значений показателей по цешIм и задачalм и их плаЕовьrх значений;

- степень реrшизации мероприятий подпрограмм и государственной про-
граммы в целом гцдем сопоставления фактически достигн)дых значений пока-
зателей мероприятий и их Irлановых значений;

- степень соответствия фактических затат запланированному объему
финансирования подцрограмм и государственной программы в цепом;

- степень эффективности использоваЕиrI финансовьrх средств на реiши-
зацию подпрограмм и государственной программы в целом путем сопоставле-
ния степени достижения целей и решения задач подцроцрамм и государствен-
ной программы в целом к степени соответствия факгических затрат заIIл:лниро-
вацному объему финансирования подпрограмм и юсударственной программы в

целом.
С целью мониториЕга и оценки реализации государственной программы

установлены следующие целевые покщ}атели по цеJIям и задачаi\{ в качестве по-
казателей по мероприятиям государственной программы:

- увеличеЕие ожлцаемой продолжительности жизни при рождении с 70,7
до 78,15 года;

- снижение покaватеJIя смертности от всех прFIиII с 12,3 до 9,9 c.Tryrм на
1000 населения;

- удержание удовлетворения потребности льготных категорий црая(дан в
зубо- и сJýrr(опротезировании (О/о от числа н)aждающиr(ся) на уровне l00%;

, - удержание доли рецептов, находящихся на отсроченном обеспечеЕии,
от коJмчества предъявленЕьrх па уровне 3%;

- сЕижение смертности мужчин в возрасте 16-59 лет с 67З,6 до 593,3 на
l00 тыс. населения;

- сцюкение смертности женщин в возрасте 16-54 лет с 181,4 до 175,0 на
100 тыс. населения;

- снижение розничньrх цродаж аш<огольной продукции Еа д)rшу населе-
нл4я с 4,'7 до 4,5 литра этанола;

- снижение прироста первичной заболеваемости ожирением с 9,5 до
6,8%;

- удержание охвата грФкдан старше тудоспособного возраста из групп

риска, проживающих в организациях социального обслуживания, вакцинацией
против пцевмококковой инфекции на уровне 95%;

- реличеIIие доли JIиц старше трудоспособного возраста, у которьгr( вы-
явлены заболевания и патологиtIеские состояния, Еаходящихся под диспаЕсер-
ным Еаблюдением, с 56,2 до 90Yо;

- реличение уровня госпит€шизации на геронтологические койки лиц
старше 60 лет соответствующего возраста с 24,9 до 54,9 ira 10 тыс. населениrI;

- )величение охвата граждан старше тудоспособного возраста профи-
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лактическими осмотами, вкJIючм диспансеризацию, с 22,4 до'70О/оi
- )величение доли граждан, црошедших профилакгический медицин-

скиЙ осмот и (или) диспансеризацию, поJrуIивших возможЕость доступа к
дЕIнIlым о прохождении профилактического медициЕского осмотра и (wлм) дис-
пансеризации в ли.IIIом кабинете пациента <<Мое здоровье> на Едином порт:лле
государственЕьrх и муниципаJIьных услуг (функций), в отчетном году с З0 до
l00%;

- увеличение числа грzDкдан, прошедших профилактические осмотры, с
0,427 до 0,444 млн чел.;

- увеличение доJм граждан, ежегодно проходящих профилактический
медицинский осмотр и (uли) диспансеризацию, от общего числа населенrul с
22,8 до11',2О/о;

- ежегодное поддержание колиtIества посещений при выездах мобиль-
Еьж медицинских бригад на уровне 19,2 тыс. посещений;

- удержание количества посещений при выездах мобильЕых медицин-
ских бригад, оснащенных мобилькыми медицикскими комплексами, Еа уровне
4,6 Tblc. посещений на l мобильrrуо бригаду;

- )величение числа лиц (пациенmв), дополнительно эвакуrфованньD( с
использованием санитарноft аъпацли, с 36 до l32 чел.;

- удержание доли госпитализированных по экстеЕным показаниям в те-
чеIiие первых сугок от общего колиtIества больных, к которым совершены вы-
леты, на уровне 90 Yо;

- )величеIrие числа посещекий сельскими жителями фельдшерских
пунктов, ФАПов, врачбных амбулаторий в расчете на 1 сельского житеJIя с
1,72 до2,27 посещенпя;

- увеличеЕие доли населенЕых IDдIкгов с числом жителей до 2000 чел.,
населению KoTopbD( доступЕа первиtIнм медико_санитарная помощь по Mecly
их проживания, с 96,69 до 99,17Yо;

- реличеЕие доли поликпиник и поликJмнических подразделений,

участвующих в создalнии и тирaDкировании (Новой модели медицинской орга-
низацииD, от общего количества такю( организацuй с 47,7 до 62,5%;

- увеличение доли обоснованrтых жалоб пациентов, застрахованных в
системе ОМС, на оказание медицинской помощи в системе ОМС, уреryлиро-
ванных в досудебном порядке (от общего числа обоснов€lнных жа;lоб пациен-
тов), с 55,4 до 98,5%;

- увеличение числа выполненньж посещений граlкданами поликлиник и
поJIикJIинических подразделений, уrаствующих в создании й тирtDкировании
<Новой модели организации окrвания медицинской помощи), с 786,8 до 2944,6
тыс. посещений;

- снижение смертности Еаселения (без учета смертности от внешЕих
причин) с l l l4,7 до 1113,2 на 1000 населеЕиlI;

- увеличеЕие доли злокачествеIIньIх новообразований, вьuвленных на

ранних стадиях (I - II стадии), с 52,5 до бЗО/оi
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- реличение удельного веса больных со злокачественными новообразо-
ваниями, состоящих на )п{ете 5 лет и более, с 45,1 до 60Yо;

- снижение одногодичной летшIьности больньтх со злокачественными
новообразованиями (рtерли в течеЕие первого года с момеЕта установлеЕия
ди.лгноза из числа больных, впервые взятьIх на rIeT в предыдущем юду) с 24,5
до22,53Yо;

- снижение одногодичной летальности больных со злокачественными
новообразованиями (уиерли в течение первого года с момента установления
диагноза из числа больньтх, впервые взятых под диспансерное наблюдение в
предыдущем году) с 19,6 до 77,ЗYо;

- увеличение доли лиц с онколомческими заболеваниями, прошедших
обследование и (или) лечение в текущем году, из числа состоящих под диспан-
серным наблюдением с 66,0 до 80%;

- реличеЕие доли Jмц, которые перенесли остое нарушеflие мозювого
кровообращения, инфаркг миокарда, а также которым были выполrены аорто-
коронарное шунтирование, ангиопласмка Kopoнapнbrx артерий со стентирова-
нием и катетернм абляцпя по поводу сердечЕо-сосудистых заболеваний, бес-
платЕо пол)лавшю( в отчетЕом году необходимые лекарственЕые препараты в
амбулаторньтх условиях, с 80,0 до 90%;

- )величеЕие доJпr JIиц с БСК, состоящих под диспансерrrым наблюдени-
ем, поJт}пrившЕх в текущем году медицшrские услуги в paMKaD( диспансорЕого
наблподеrтия, от всех пациеЕтов с БСК, состоящих под диспаЕсерпым набrподе-
нием, с 50,0 до 80 %;

- снижение летальности больных с БСК среди лиц с БСК, состоящих под
диспансерным наблюдением (рлершие от БСЮчисло лиц с БСК, состоящж под
диспансерным набrподением с 8,16 до 7,68;

- снижение болькичной летаJIьности от инфаркта миокарда с 13,6 до
9,0 Yo;

- снижение больничной летальности от остого нарушения мозгового
кровообращения с lб,6 до |4,0Yо;

- снижение смерпIости от инфаркта миокарда с 49,6 до 4'1,7 на l00 тыс.
населеIIия к 202l году;

- снижение смертности от острого Еарушения мозгового кровообраще-
ния с 90,5 до 87,Z на 100 тыс. населения к 202l году;

- снижение смертЕости от основньж причип (БСК, новообразования и
внешние причины) с 1005,6 до 953,0 на 100 тыс, населения;

- снижение смертности от туберкулез а с 24,7 до 7,29 на l00 тыс. населе-

ния;
- снижение зарегистрированных больrтых с установленным впервые в

жизни диагнозом акгивrтый ryберкулез с 79,1 до 35,0 на 100 тыс. населения;

- увеличение доли абациллированньrх больных туберкулёзом от числа

больных ryберкулёзом с бактериовыделением с 39,9 до 40,3%;

-увеличение охвата населения профилiлктическими медицинскими
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осмотрами в цеJuIх выявлеЕиrI туберкулеза от общей численности населения с
б8,1 до 73,0 Yo;

- )величение охвата населени;I обследованиями ва ВIДI-инфекцию с
17,4 до 24,5 Yо;

- увеличение доли лиц, инфицированных ВИr[, состоящих на диспансер-
ном )цете, от числа выявленных с 29,0 до 90,0 %;

- повышение уровня информироваЕности населенЕя в возрасте l8-49 лет
по вопросап,r ВИrI-инфекции с 87,0 до 93,5;

- удержаЕие обеспечения в инвЕвивных и неицвазивных наркотических
лекарственных црепаратах от расчетной потребности на уровне l00%;

- увеличеЕие количества пациентов, ну)кдЕ!ющихся в па.lшиативной ме-
дицинскоЙ помощи, дJUI купцровalния тяжельж симптомов заболевания, в том
числе дJIя обезболrвания, обеспеченньж лекарственными препаратами, содер-
жащими наркоткЕIеские средства и психотропные веществ4 с 8984 до
l046l чел.;

- удержание количества пациентов, нркдЕlющихся в пдIлиамвной меди-
цинскоЙ помощи, обеспеченных медицинскими издеJIиями, цредназначенными
дJIя поддержания функций органов и систем организма чеJIовека, для использо-
вания на дому, на )aровне 85 чел.;

- снижение смертности от новообразовапий с 191,4 до l69,5 на 100 тыс.
населения;

- снижение смертности трудоспособного населеЕия с 544,1 до 400,0 на
100 тыс. населениJI;

- увелиtIение доли пациектов, пол)ливших специализировllнtгую меди-
цинскую поМощь в стационарЕых условиях в медицинских оргaшизациях, под-
ведомственЕых миЕистерству здравоохранения Астраханской области, в общем
числе пациентов, которым была оказана медицинскtц помощь в стационарных

условиlIх в pamrкal( ТП ОМС, с94,| до94,4i
- опммизация обеспеченности врача},lи от 52,1 до 41,0 на 10 тыс. насе-

лениrI;
- реличение обеспеченности врачами, работающими в государственных

и муниципzшьных медицинских оргаЕизациЕх, с 48,0 до 48,2 чел, на l0 тыс.
населениrI;

-удержЕшие обеспеченности врачаNtи амбулаторно-поликJIинического
звена на уровне 24,0 на 10 тыс. населениJI до 202l года;

- )леличение обеспеченности населения врачами, окЕц}ывающими пер-
вичную медико-сЕlнитарную помощь,с25,7 до 26,6 чел. на 10 тыс. населенЕя;

- снижение количества выдztнных целевых направлений на обучение в
ФГБОУ ВО АГМУ Минздрава России с 175 до 120 единиц;

- увелиtIение Iмсленности врачей, работающих в государственных ме-

дицинских организациD( в Астраханской области, с 4862 до 4957 чел.;

- увеличение Iшсленности средних медициIIскI,D( работников, работшо-
щих в государствеIIньтх медицинских оргЕrнизациях в Астраханской области, с
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9628 до 98Зl чел.;
- увеличение доли специaшистов, допущенных к профессионшrьной дея-

тельносм через процедуру аккредитации, от общего колиtIества работающих
специаJIистов с 24,6 до 86,9ОЬ;

- реличение числа специЕlлистов, вовлеченных в систему непрерьвного
образования медициIrских работников, в том числе с использованием дистаЕ-
ционЕых образовательнъrх технологий Астраханской области, с 2900 до 4390
чел. к2021 году;

- увеличение числа специzшистов, }цаствующих в системе непрерывного
образования медициЕских работников, в том числе с использовalнием дистан-
ционньгх образовательных техноломй Астраханской области, с 13,89 до |4,2З
тыс. чел.;

- оптимизаци я доли врачей, ока:lывающих медицинскуIо помощь в ам-
булаторных условиях, от общего числа врачей с 55,1 до 51,0o/o;

- )величеЕие укомIшектованности врачебrтыми доJDкностями в подраз-
делен}шх, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиrrх (фи-
зическими лицами при коэффиrrиенте совместительства не более 1,2 Yо) в Act-
ржанской области, с 63,4 до 92,8 K202l rоду;

- увеличеЕие укомплектованности должностями среднего медициЕского
персонала в подр:вделениях, ок&lывающих медицинскуIо помощь в амбулатор-
EbD( условиях (физическими Jмцами при коэффиrrиенте совместитеJIьства Ее
более 1,2 О/о) в Астрманской области с 82,0 до 86,0 к 2021 году;

- увеличение укомплектованности медицинских организаций, оказыва-
ющих медицинск).ю помощь в амбулаторных условиях (доля заrrятых физиче-
скими JIицами до.тпrсностей от общего количества доJDкностей в медицинскID(

rIреждениrIх, окц}ывающих медицинскуIо помощь в амбулаторных условиях),
Еарастающим итогом (врачами) с 92,8 до 95o/oi

- увеJIIIчение укомплекгованности медицинских организацlлi, окщыва-
ющих медициIIскую помощь в амбулаторных условиях (доля занятьтх физиче-
скими лицами до.гпrсностей от общего количества должностей в медицинских
учрежденил(, окщtывающих медицинскуIо помощь в амбулаторньD( условиях)
нарастающим июгом (средними медициЕскими работниками) 86,0 до 95,0Yо;

- увеличение укомплектоваЕности фельдшерских п)дктов, ФАПов, вра-
чебных амбулаторий медицинскими работниками с 90,7 до 92,6Yо;

- увеJIичение обеспечеЕности медицинскими работниками, оказываю-
щими скорую медициЕскую помощь, с 9,8 до l0,1 чел. на 10 тыс. населения;

- увеличеЕие обеспеченности населения врачами, окцtывающими специ-
zшизированIц/ю медицинскую помощь, с 19,7 до 20,6 чел. на 10 тыс. населения;

- увеличение обеспечеЕЕости средними медицинскими работниками, ра-
ботающими в государственных и муниципальньж медицинских организациях, с
95,3 до 95,7 чел. на 10 тыс. населения;

- удержание материнской смертности на уровне 1 с.гтучм в год;

- обеспечецие охвата неонатальным скриЕингом (обследованием на
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врожденные и ЕаследственЕые заболевания) новорожденных Еа уровне 95%;
- снижение младенческой смертности в Астрманской области с 5,4 до

4,8 на 1000 родившихся живыми детей;
- снижение смерпtости детей в возрасте 0-4 лет с 7,0 до 6,0 на 1000 ро-

дившихся живыми;
- увеличецие колиtIества семей, прошедших процедуру экстракорпо-

рального оплодотворения за счет средств базовой програп,rмы ОМС с 370 до 330
<**>;

- снижение смертности детей в возрасте от 0 до 17 лет с 9,2 до 7,0 на 100
тыс. детей соответствующего населеЕия;

- увеличение доли преждевременных родов (22 - 37 недель) в перина-
талькьж центах с 35,0 до 50,0%;

- увеличение )rкомплектованности медицинских организаций, ок{цtыва-
ющих медицинскую помощь детям (доля зluulтых физическими Jпщами долж-
ностей в медицинских оргrlнизацил(, оказывающI,о( медицинскую помощь в ам-
булаторlшх условиях), врачами-педиатрами с 88,9 до 89,1%;

- удержание доли детских поликJIиник и детских поликJIинIдIески'( отде-
лепий с созданной современной инфраструктурой оказания медициЕской по-
мощи детям на 1ровне 95,0Оlо;

- увеличение числа выполЕенньгх детьми посещений детских подразде-
лений, в которьж создаЕы комфортные условия пребывания детей и которые
дооснащеЕы медицинским оборудованием, от общего числа посещений детьми
детских поликJмник с 40,0 до 95%;

- реличеЕие доли посещений детьми медицинских организаций с про-

филактическими целями с 48,5 до 5l%;
- увеличение числа граждан, воспользовавшиr(ся услугами (сервисами) в

личЕом кабинете пациента <<Мое здоровье> на Едином портале государствен-
ньrх и муниципrшьных услуг (функциЙ) в отчепIом году, с 32,63 до 243,39 тыс.
чел.;

- )веJIичение доли медицикскиr( организаций государствецной и муни-
ципальной систем здравоохранения, обеспечивающих преемствеЕЕость оказа-
Еия медицинской помощи пугем организации информационного взаимодей-
ствия с цецтрализованными подсистемами государственных информационных
систем в сфере здравоохранения субъекmв РоссиЙскоЙ Федерации, с 26 до
66,0 % к202| rоду;

- увеличеЕие доли медицинских организаций государственной и муни-
ципальвой систем здравоохраЕения, обеспечивающих доступ гра}кданам к
элекгроЕным медшIинским докр!еЕтам в личЕом кабинете паIрlента <Мое здо-
poBbeD на Едином порт{ше государственньгх и муницип:IJIьньж услуг (функциЙ),
с 8 до 25,0 Уо к202| rоду:'

- увеличение допи медицинских организаций государственной и муни-

ципaшьной систем здравоохранения, использующих медицинские информаци-
онные системы для организации и оказания медицинской помощи грrDкданам,
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обеспечивающих информационное взаимодействие с ЕГИСЗ, с 80 до 90,0%;
- увеличение доли записей на прием к врачу, совершеЕньп гражданами

дистанционЕо, с 40 до бЗYо;
- увеличение доли граждан, которые являются пользоватеJIями Единого

портала государственньD( и муниципальных услгуг (функчий) и которым до-
стушrы элекгроЕные медицинские доц/менты в личЕом кабинете пациента
<Мое здоровье> по факту ок:цiания медицинской помоIци, с 1 l до 85 %;

- увеличение доли сJr}лIаев ок:ваIIия медицинской помощи, по которым
предоставлены элекгроЕные медицинские докуь{енты в подсистеме ЕГИСЗ, с
59 до l00 %;

- увелиIIение количества пролеченных иностранных граждан с 0,25 до
0,3 тыс. чел.;

- увеличение объема экспорта медицинских услуг не менее чем в 4 раза
по ср:IвIrению с 2017 годом с 0,52 до 0,66 млн рублей;

- реличеЕие коэффшrиента соотношен!и долей расходов на окаj!ание
медицинской помощи в амбулаторньгх li, стациоIrарных условиях с 0,53 до
0,63%;

- увеличение соотItошенпя медицинских организаций итътх форм соб-
ственности и государственных медицинских оргalнизаций, участвующкх в Тп
ОМС, с 0,53 до 0,66%;

- обеспечение отношения величины подушевого норматива финансиро-
вания медицинской помощи по ТП ОМС к веJшчине, установленной Прави-
тельством Российской Федерации для субъекгов Российской Федерацлм, до
l00%;

- выполнение объемов предоставления медицицской помощи в paMKElx

реtшизации ТП ОМС от объемов, установленньrх комиссией по разработке ТП
ОМС в рамках базовой программы ОМС, на уровве l00%;

- соответствие угвержденных территориальных средних нормативов
объема медицинской помощи и средних нормативов финансовых затат на
единицу объема медицинской помощи федеральным нормативам на уровIIе
l00%.

Сведения о показатеJIrгх по цеJuIм и задачам и показатеJuIх по мероприя-
тиям ре€}лизации государственной программы, подпрограмм государствеЕЕой
программы и rr( значениях укtriаны в приложении Л9 4 к государственной про-
грамме.

Методика оценки эффективносм реализации государственной
программы

1. Расчет степени достюкения целей и решенЕя задач подпрограмм и
государственной программы в целом проводится по следлощей формуле:

где:
сдцз:,сдцзl/,,
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СДЦЗ - степень достижения целей и решения задач подпрограмм и гос-
ударственной программы в целом;

СДЦЗi - степень достижения целевого значения по i-My показателю эф-

фекгивности подпрограмм и государствепной программы в целом;
i - количество показателей эффекгивности достюкения цели (решения

задачи) подпрограмм и государственной программы в целом.
Степень достюкения целевого значеЕия по i-My покдrатеJIю эффеIсгивно-

сти подпрограмм и государственной программы в целом рассчитывается по
формуле:

- дJuI показателей, желаемой тенденцией рaввитпя которьж явJIяется уве-
личение значений (прямая зависимость):

Фзиi *l00%;
цзиi

- для показателей, желаемой тенденцией развитиJI которых
явJIяется сЕюкеЕие значений (обратная зависимость):

сщ{з;= ЦlЦ *tоои;
Фзиi

ФЗИi - факгическое значение i-го показателя эффекпrвносм
подцрограмм и государствеЕной программы в целом;

Ц3Иi - целевое зЕачение i-го показателя эффектлвности подпрограмм и
государствеIrной программы в целом.

2. Расчет степеЕи реализации осЕовных мероприятий, мероприятий под-
протрамм и государственной программы в целом проводится по следующей
формуле:

CPM:ICPMi/r,
где:
СРМ- степеЕь реализации основных мероприятий, мероприятий под-

программ и государственной rrрограммы в целом;
CPMi - степеЕь ре€rлизации по i -му показателю осIIовных мероприямй,

мероприятий подпрограмм и государственной программы в целом, опредеJIяе-
мм в слуIае достижения непосредственIlого результата на 80 - 100% и более в

отчетном периоде как <<l>, в сJr}щае недостижеЕиJI непосредственною результа-
та - как <<0>;

i - количество показателей основньтх мероприятий, мероприятий под-
программ и государственной программы в целом.

Степень реализации мероприятий по i-My покдlатеJIю основЕых меро-
приятий, мероприятий подпрограмм и государственной программы в целом
рассчитывается по формуле:

- дJUI показателей, желаемоЙ тенденцией развития которых явJIяется уве-
личевие значений (прямм зависимость):

lсцrр
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Фзпi
цзпi

СРм,: *l00%;

- для покzвателей, желаемой тенденцией развития которых является
сЕижение значений (обратная зависимость):

CPMI: цзпi
Фзпi

*100%;

где:
ФЗПi - фактическое значенЕе i-го показатеlrя реаJIизации основных ме-

роприятий, мероприятий подпро|рамм и государственной программы в целом;
ЦЗПi - целевое значение i-го показателя основньж мероприятий, меро-

приямй подпроцрап.rм и государственной программы в целом.

3. Расчет степени соответствия фактическюr затрат зашIанированному
объему финапсирования подпроцамм и государственной программы в целом
проводится по следrющей формуле:

ССФЗ : 

'(ФЗЗl 

/ ПЗЗl) х l00, где:
ССФЗ - степень соответствия фактическю< затрат зzшл:широваЕIIому

объему финансирования подпрогрЕIiltм и государственной проrраммы в целом,
вьтраженной в процентЕlх;

ФЗЗi - фактическое значение финансовьтх затрат Еа ре.rлизацию i-й под-
програJvtмы и государственной программы в целом;

ПЗЗi - Iщановое значение финансовьrх затрат на реализацию i-й подпро-
Iраммы и государственной программы в целом.

4. Расчет степени эффективности использования финансовых средств на
реЕuIизацию подпрограмм и государственной программы в целом проводится по
следующей формуле:

КЭИФ: (СДЦЗ / ССФЗ) х l00,
где:
КЭИФ- коэффициент эффективности использов€lниJI финансовых

средств подпрограммы и государственной програп,rмы в целом, выраженный в
процентЕlх;

СДЦЗ- степень достижения целей и решениJI задач подпроlрамм и
государственной программы в целом;

ССФЗ - степень соответствия факмческих затрат з€lпланированIrому
объему финансирования подпрограмм и государственной прогрчlммы в целом.

Коэффициент медико-социальной эффективности реЕrлизации подпро-
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грамм и государственной программы в целом рассчитывается по следующей
формуле:

кмсэ: (сдцз + срм + ссФз + кэиФ) / 4,
где:
КМСЭ - коэффициент медико-социальной эффективности ре:rлизации

подпрограмм и юсударствешIой программы в целом;
СДЦЗ - степень достижения целей и решения задач подпрограмм и гос-

ударственЕой программы в целом;
СРМ - степеIIь реализации основных мероприятий, мероприятий под-

программ и государственной программы в целом;
ССФЗ - степеЕь соответствиrI фактическrо< затрат запл{lнированному

объему финансированиJl подпрограмм и государственной программы в целом;
КЭИФ - коэффициент эффекпавности использования финансовых

средств подпрограммы и государственной программы в целом, выраженный в
процентах.

Подпрограмма и государственнм программа в целом считается реализу-
емой с высоким уровнем эффективности, если КМСЭ>:80%.

Подпрограмма и государственная процрамма в целом считается реaцизу-
емой с удовлетворительным уровнем эффективности, еслц 60% <: КМСЭ
<80уо.

Подпрограмма и государственЕ:ш программа в целом признается Ееудо-
влетворитеJъно реализуемой, если КМСЭ <60%.
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Подпрограмма
<Совершенствов.шие профиламики заболеваций, формирование здорового

образа жизни и рдrвитие первичной медико-сЕlнитарной помощи
в Ас,граханской областиr>

Паспорт подпрограI\{мы
<<СовершенствоваЕие профилактики заболеваний, формирование здорового

образа жизни и развитие первичной медико-саЕитарной помощи
в Астраханской области>

Наименование подпро-
грЕIммы государственной
программы

Государственный заказчик
подпрограммы юсудар-
ственной прогр€tммы
Исполнители подпроцрalпl-
мы юсударственной про-
грaл&{мы

Щельподпроrраммы госу-
дарственной прогр€лммы

Задача подпрограIчrмы
государствеЕной програм-
мы

Сроки и этапы
реЕUIизации подпрограммы
государственной програм-
мы
Объем'бюджетных ассиг-
нований подцрограммы
государственной протрам-
мы

<Совершенствование профилактики заболева-
ний, формирование здорового образа жизни и
развитие первичной медико-сalнитарной помощи
в Астраханской области> (далее - подпрограмма)
миЕистерство здр€lвоохранеЕия Астраханской
области

министерство здрЕlвоохранениrl Астраханской
области, государственные у{реждения здраво-
охранения Астраханской области
повышение доступности и качества оказаниrI
первичной медико-санитарной помощи населе-
ншо Астраханской области
рц}витие системы рzшнего выявлепия и предот-
вращения дальнейшего развития заболеваний,
патологических состояний и факюров риска.
Формирование эффективной систеIrы орrаниза-
ции медицинской помощи
2015 - 2024 rодьl

всего - 4507561,8 тыс. руб., в том числе на 20l5
год- 2399306,0 тыс. руб., 2016 год- 255615,6
тыс. руб., 2017 год- 251583,8 тыс. руб., 2018
год - 184297,3 тыс. руб., 20l9 год -320226,7 тыс.
руб.,2020 rод- 302327,8 тыс. руб., 202l год-
|6З094,4 тыс. руб., 2022 rод- 276506,5 тыс. руб.,
202З год- 175818,5 тыс. руб..2024 год-
178785,2 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета- 76540,2 тыс.
руб., в том числе на 2019 год - 7б540,2 тыс. руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
254792,2 тыс. руб., в том числе на 2015 год-
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810,0 тыс. рф., 20lб год- 0,0 тыс. руб., 2017
год - 0,0 тыс. рф., 2018 год - 170З9,5 тыс. рф.,
20l9 год - 47849,6 тыс. рф., 2020 год - 1 12335,8
тыс. руб., 202| rод- 2432,7 Tblc. руб.,2022 rод-
74З24,6 тыс. рф., 2023 rод- 0,0 тыс. руб.,2024
год - 0,0 тьтс. руб.;
- средства территориального фонда ОМС -
212З7|4ý тыс.руб., в том числе на 2015 год-
2l2З'l|4,5 тыс. руб., 20lб год- 0,0 тыс. рф.,
2017 год - 0,0 тыс. руб., 20l8 год - 0,0 тыс. руб.,
2019 год - 0,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 тыс. рф.,
202l rод- 0,0 тыс. руб.,2022 год - 0,0 тыс. рф.,
202З rод- 0,0 тыс. руб,,2024 год - 0,0 тыс. рф.;
-внебюджепше средства- 2052514,9 тыс. рф.,
в том числе на 2015 rод- 2'14781,5 тыс. руб.,
20lб год- 255615,6 тыс. руб., 2017 rод-
25l583,8 тыс. руб., 2018 год - 16725'1,8 тыс. рф.,
20l9 год- 1958Зб,9 тыс. руб., 2020 rод-
189992,0 тыс. руб., 202l год - 160661,7 тыс. руб.,
2022 rод- 202|8|,9 тыс. рф., 2023 год-
175818,5 тыс. руб., 2024tод-178785,2 тыс. рф.

Ожидаемьте результа- - снижение смертности населеIlия (без yreTa
ты реализации подпро- смертности от внешнЕх причин) от 1114,7 до
траммы государственЕой 11l3,2 на 1000 населения <***>;
программы - увеличение доли злокачествеЕных новообразо-

ваний, выявленЕьтх Еа раЕних стад{ях (I - II ста-
дии), с 52,5 до ý],Q О/о q***1

(* * *)показатель 
реализуется в рамках регионального щ)оекга <Борьба с онкологическими

заболеваниями (Астраханская область)>.

l. Харакгерисмка сферы реализации подпрограммы,
описание основIlых проблем в указанной сфере

и прогноз ее развития

Практическм ре:шшациrI перехода к ЗОЖ невозможна без приближения
профилактическоЙ медицины к человеку. В связи с этим приоритетным являет-
ся обеспечение населения, прежде всего здоровых людеЙ и лиц с хроническими
заболеваниями, вне обострени-,t профилакгической помощью шаговой досrуп-
носм.

Формирование у населения ответственного отЕошениrI к своему здоро-
вью, отказ от табакокурения, злоупотребления алкоголем и Еаркотиками, обес-
печение условий дJul ведеIrия ЗОЖ, коррекция и реryJIярный контроль поведен-
ческих и биологических факторов риска неиЕфекционных заболеваниЙ на по-
IIуJIяционцом, групповом и индивидуarльном уровIrях доJDкны стать вIDкIIейшим
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направлением политики в области охраны здоровья.
Без преобразований в сфере культуры ЗОЖ и профилактики заболеваний

Ее удастся добиться кардинzrльных изменениЙ показателеЙ смертности и забо-
леваемосм населения. Имецно поэтому Федерапьным законом от 21.11.201l
ЛЪ 323-ФЗ <<Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации>

уст:лновлеЕ приоритет профилактики в сфере охраны здоровья. Эффективность
мер профилактики неинфекционных заболеваtмй подтверщдается позитивным
опытом целого ряда стан, добившlтхся двJrкрапrого и более сЕижения смерт-
IIости в течение 10-20 лет главным образом за счет эффекмвных, в десятки ра:}
менее зац)апlых по сравнению с лечением профилактических мер. Эффектtав-
Еость мер профилакгики не только сопоставима с лечебными мераýrи, но д:Dке
превышает их. Необходимость реrцизации профилакгическиr( мер в Астрахан-
ской области обусловлена широкой распростаненЕостью факторов риска не-
инфекционттых заболеваний пракп.rчески во всех половозрастньп группах
населениrI, а также чрезвычайно высоким уровнем смертности от неинфекци-
онньтх заболеваний.

В соответствии с положениями Федер!шьного закона от 21.11.201l
Лb З2З-ФЗ <<Об основах охр Iы здоровья граждан в Российской Федерации> ре-
ЕIJшзация приоритета профилакмки в сфере охраны здоровья обеспечивается
пугем разработки и реализации мер по формированию ЗОЖ, осуществления са-
нитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий, ос)лцеств-
ления мероприятий по предупре)IцеЕию и раЕIIему выявлеЕию факгоров риска
неинфекционньrх заболеваний, их коррекции, а также своевременному выявле-
нию неивфекционных заболеваний, в юм числе посредством проведения про-
филаr<плческих и иньD( медицинских осмотов, диспансерк}ации, диспансерЕо-
го набrподения.

Одним из кJIючевых факторов явIмется формировапие в обществе пони-
маниrI и приЕятия культ)Фы взаимных обязательств. Это понимаtпае доJDкно
вюIючатъ и обязательства граждан заботиться о собственном здоровье, соблю-
дать определенные нормы и правила, что одновременно снизит тешш увеличе-
ния нагрузки на звено стационарной медицинской помощи и позвоJIит напра-
вить дополнительные финансовые ресурсы Еа увеличение объема государ-
ственньrr( гарантий oкaцlaнlul медицинской помощи в сложных медицинских
сJI)нlцх.

ЗОЖ предполагает отказ от потреблениrI табака или никотинсодержапlей
продукции и наркотиков, злоупоlребления алкоголем, а т:lкже рациональное
питание и физическую акгивность. Ведение ЗОЖ, то есть отсугствие поведен-
ческих факторов риска неинфекционных заболеваний, явJIяется важнейшим
условием снижения вероятности развития или умеIiьшенпя степепи вырФкен-
ности биологических факгоров риска - артериальной гипертонии, повышениrI

уровня холестерина и глюкозы в крови. В свою очередь, это будет способство-
вать снижению вероятносм ра:}витиrI или рлекьшению степени вырa)кенности
заболеваIrиЙ, связанпьтх с атеросклерозом, явJIяюпшхся основными приrIиIпми
сверхвысокой смертности Еаселения, особенно в трудоспособном возрасте (ин-
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сульт, инфаркт миокарда, хронические формы ишемической болезди сердца,
осложЕенные сердечной недостаточностью).

Информирование васеления о факторах риска для здоровья и формиро-
вание мотивации к ведению ЗОЖ будп осуществJuIться через средства массо-
вой информации (телевидение, информационно-телекомIчrуникационная сегь
<<Интернет>>, радио, печатные издания), наружнуIо рекJIаму, произведениrI ис-
кусства (кино, театр, книги), у.rебники и уrебные пособия. Особое место в этом
процессе занимает социalльЕая рекJIама. Большое зЕачение имеет не только
пропаганда позитивЕого поведения, Ео и миЕимизация демоЕстрации на теле-
видении, в других средствaлх массовой информации, а также в произведениях
искусства примеров нездорового образа жизни.

Одним из наиболее вФкных факторов для формирования ЗОЖ явJиется
забота о здоровом питаЕии. Комплекс мероприятий по обеспечению здорового
питшlия и его профилакгr,Iческой ро.гм сформулпtрован в Основах государствен-
ной поrштики Российской Федерации в обласм здоровок) питания ЕаселеЕия
на период до 2020 года. В этом Еаправлении предполагается сосредоточить
усилия на мероIФиятIбж, формируtощю( мотивацию к здоровому питанию на
индивид/альЕом и популяционном уровнях через центры здоровья, кабинеты
(отделения) медицинской профилакгики поликJIиник и стационаров. Также бу-
дет обращено особое вIlимание Еа регламентировzlние и контроль за собJIюде-
нием режима здорового питанrul в }цреждениях дошкоJIьного и общего образо-
вания.

Формирование ЗОЖ у детей, под)остков, молодежи и студентов в
настоящее BpeMrI имеет также особое значение, что обусловлено очень большой
распростаЕенностью среди Еих такого поведенческого фактора риска, как ку-
рение, а также высокой частотой выявления нерациоIIIлJIьного rппаюrя, избы-
точной массы тела и ожиреЕия, низкой физической акмвЕости. Отдельного
внимаЕия заслуживают наркологические заболевания.

Необходимо также сосредоточить усилия ва регламеЕтировании и уже-
сточении конц)оJIя за соблюдением режима здорового питаниJI в }цреждениJrх
дошкольного и общего образования, а также повышении мер ответственности
за его несоблюдение.

В связи с этим планируется разработка и внедрение механизмов стиму-
лироваЕия поликJIинического звена Еа раннее выявлеЕие заболеваний и недо-
пущение рцtвlrгия заболеваний до стадии, приводящей к госIмтtллизации. Кро-
ме того, планируется повысить эффекгивность оказания первичной медико-
санитарной помощи, оптимизировать совокупный коечЕый фонд, улуrшить ка-
чество стационарной помощи. При этом вФкЕое значение будуг иметь меро-
приятия по изменению системы оказания помощи сельскому населеЕию, мо-
дерЕизации существующих 1^lреждений и их под)азделений, выстраиванию по-
токов пациентов с формированием едшIых прицципов маршрупlзации; разви-
тию новых форм оказания медицинской помощи - стационарзамещающих и
выездных методов работы, рaввимю неотложной помощи на базе поликJIики-
ческих подразделений, совершенствованию цринципов взаимодействиrI со ста-
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циоЕарными гIре}кдениями и подраj!делениями скорой медицинской помощи.

1. 1. Развитие и совершеЕствование системы профилакмческих
осмотов, диспаЕсеризации и формирования у Еаселения

мотивации к ведению ЗОЖ

Структура смертности населения в Астраханской области сходна с та-
ковой в Российской Федерации и более чем на 80Оlо обусловлена неинфекци-
оЕIIыми заболеваниями, в первую очередь болезнями системы кровообраще-
ниJI, злокачественными новообрtвованйями, болезнями органов дыхания, са-
харЕым диабетом и внешними причиЕами.

Охрана и 5крепление здоровья практически здоровьгх лиц является од-
ноЙ из приоритетных проблем системы здравоохранения, в соответствии с ко-
торой по.тцпrило рiввитие принципиально новое направление деятельности -
переход приоритетов от системы, ориентированной на лечение больных и реа-
билитацию инваJIидов, к системе, основанной на формировании кульцФы
здоровья и направленЕой на профилакмку болезней.

Федеральным законом от 21,11.201l Ns 323-ФЗ <Об основах охраны
здоровья граждан в Российской Федерации> впервые одним из основЕых
принципов охраIrы здоровья установлеIr приоритет профилактики в сфере
охраны здоровья, который обеспечивается:

- путем разработки Е реализации программы формирования ЗОЖ;
- ос)лцествлеIIия санитарпо-противоэпидемических мероприятий;
- ос)лцествлениJI мероприятий по предупреждению и раннему выявле-

нию заболеваний, в том числе предупреждению социаJIьно значимых заболе-
ваний,иборьбесними;

- проведения профилактических и иных медицинских осмотров, дис-
паЕсеризации, диспансерного набJIюдения в соответствии с законодательством
Российской Федерации;

- осупIествления мероприятий по сохранеЕию жизни и здоровья граж-
дан в процессе их обуrения и трудовой деятельности в соответствии с законо-
дательством Российской Федерачии.

В настоящее время на территории Астраханской области реализуется
комплекс мер, направленных на улrIшение демографической ситуашии, фор-
мирование ЗОЖ. Однако в Астраханской области слабо развита инфраструк-
тура службы медицинской профилакгики, не обеспечивается межведомстве н-
ныЙ подход в реализации мероприятиЙ по профилактике неинфекционных за-
болеваний и формированию ЗОЖ среди населения Астраханской области. Не
созданы условия, побуждающие JIюдей бережво относиться к собственному
здоровью Е здоровью своих детей.

Негативкым фактором, сдерживающим прогрессивное развитие органи-
зации медицинской помощи, явJIяется повышенная наrрузка па систему здраво-
охранения в сиJry недостаточной заботы населения о собственном здоровье.

,Щальнейшее р.ввитие системы здравоохранениrI невозможЕо без совершеЕство-
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вания мер профилаIсической направленЕости и активизации работы первично-
го звена здравоохр,шения.

Будет создана система стимулов дJuI поощрения ЗОЖ среди населениrI
обласм. Укрепление здоровья в Астраханской области яв!мелся неотъемлемой
частью экономического развимя области, становления полЕоценного д}ховно-
нравственЕого общества.

Основное содержание подпрограммы - действия, направленные на со-
хранение здоровья, выявление и коррекцию факгоров образа жизни и окр1.жа-
ющеЙ среды, которые увеличивают риск рщвития неинфекционных заболева-
ний у всего васеления (профилактика в рамк ( попуJIяциоЕной стратеми), вьь
явление и снижение уровней факторов риска у лиц с высоким риском развитиJI
неинфекционных заболеваний, выявление лиц со скрытым течением неинфек-
ционЕьгr( заболеваний и их своевременное лечение (профилакплка в рамкaц
стратегии высокого риска), рaннюю диагностику неинфекционных заболевакий
и лечение людей с уст:шlовленЕыми такими заболеваЕиями дJIя предупреждения
прогрессирования и цреждевременной смерти (вторrrчrrм профилакпrка неин-
фекционньгх заболеваний).

Проводилась системнм работа по реаJмзацйи Еа ремонаJъном уровне
комплексной системы профилакпаки неинфекционньтх заболеваний и их фак-
торов риска, формированию ЗОЖ, развитию стратеми поIryJIяционной профи-
лактики на межведомственной основе с привлечеIrием целого ряда змнтересо-
ванных обществеЕЕых и религиозных оргаЕизаций:

- создание нормативЕо-правовой бщы по совершенствованию профилак-
тическоЙ помощи Еаселению и формированию ЗОЖ, вкJIючм соIФащение упо-
треблеЕия табака и.тпr никотинсодержащеЙ продукции и rшкогоJIя;

- организациrI и ра:rвитие профилаrстической помощи населению rrугем
внедрениrI современных медико-профиJIакгическID( техпологий (диспансериза-

ция, профилактические медицинские осмоты, профилакгическое консультиро-
вание, шкоJIы здоровья и д).);

- межведомственное сотрудничество и обеспечение координационного
механизма по вопросу профилакгики неинфекционных заболеваний и повыше-
Еия медицинской грамотrости населения;

- организация вертикали взаимодействия между ГБУЗ АО <ЩОЗ и МП>
и отделениями (кабинетами) медицинской профилактики, центрами здоровья в

у{реждениях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь;
- организационно-методическое обеспечение деятельности отделений

(кабинетов) медицинской профипактики и центров здоровья;
- организация и проведение информационно-комм)дrикационных кампа-

ниЙ (в том числе в рамках всемирных и междуЕародных акциЙ по профилакти-
ке зIIачимых дJIя Ilасслсния заболеваний) по повышению информированности
каселения в области сохранения и укрепления здоровья, форt"плрования при-
верженности к ведению ЗОЖ, профилактики заболеваний.

В рамках реаJмзации мероприятий по профилактике неинфекционЕыr(

заболеваний и формированию ЗОЖ осуществJuIется взаимодеЙствие с мини-
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стерством образования и науки Астраханской области, миЕистерством куJIьту-

ры и туризма Астраханской области, министерством физической культуры и
спорта Астраханской области, министерством социального развития и туда
Астраханской области, Управлепием Министерства внуIренЕих дел Российской
Федерации по Ас,траханской области, управлением по конц)оJIю за оборотом
наркомков Управления Министерства внутренних дел Российской Федерации
по Ас,траханской области, zгентством по делам молодежи Астраханской обла-
сти, Астраханско-Енотаевской епархией Русской православной цоркви, Астра-
ханским регион,tльным духовЕым управлением мусульман, Астраханским ре-
гионмьным отделеЕием Российского Красного Креста, Общественной палатой
Ас,траханской области и др. Проволились совместные мероприrtтия по форми-
рованию ЗОЖ среди населения (форумы, на)лЕо-практические конферепции,
кругJIые столы, гражданские марши, акции и др.).

Проведена организационнaш и методическая работ4 по совершенствова-
нию качества профилакгической помощи населению, внедрению в практику
здравоохранеIrия современlтьгх профилакгических услуг, форм и методов рабо-
ты по согласованию и реrшизации в муниципa}льных образованиях комплекс-
Еых планов мероприятий по профилакгrrке заболеваний и формированию ЗОЖ.
Все медицинские организации независимо от форм собствеЕности имеют про-
грап4мы профилактических мероприятий по формированию ЗОЖ и обеспечи-
вают их ре:IJIизацию Еа постоянIlой основе.

.Щля повышения эффективности и совершенствования профилакгической
помощи населению определены критерии (количественные и качественные)
эффекплвности реаJмзации профшIакмческих мероприятий.

ГБУЗ АО <ЩОЗ и МП)) - главный коордиЕатор мероприJIтий по профи-
лактике неинфекционньгх заболеваний и формированию ЗОЖ. Щешром прово-
дятся совещания, семинары, дни врачей-специалистов, мастер-кпассы. Особое
место занимает выезднм работа в сельских районах области с целью проведе-
ния проверок и подготовки анаJIитиIIескю( материалов.

В Астраханской области успешно реализуется ряд профилактических
проекюв и прогрalмм на межведомственной основе:

- программа профилактики табакокурения, ,шкоголизма, наркомании и

формирования ЗОЖ <Сохрани свою жизньD;
- <.Щень онколомческой безопасности>;
_ <<Неделя здорового сердцаD;
- декадник борьбы против рака (ЗдоровыЙ образ жизни поможет

предотвратить рак>;
- <Подросток обrIает подросткаD;
- (Антинаркотический лекторий)) (при мэрии г. Астрахани);
- летняя оздоровительнм программа дJUI детей <<Интеракгивное пугеше-

ствие в мир безопасности>;
- информационЕо-образовательнм компьютерная программа профилак-

тики наркозависимости и формирования ЗОЖ среди детей и подростков (Стarл-

кер> на)лно-производствеш{ой фирмы (Амалтея) (при поддержке антинарко-
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тиtIеской комиссии Астраханской области);
- <Здоровье детей> (для школьЕьrх образовательных у.rреждений);
- <Автопоезд за здоровый образ жизни> (при поддержке Общественной

па.латы Астраханской области);
- <Мы бьем тревоry) (проведение конкурсов агибригад и детских ри-

с)дIков, гшакатов аrrтитабачной, антиалкогольной реклаt"ы, ЗОЖ совмеспrо с
областным центром развития творчества детей и юношества) и друпле проекгы.

Одним из приоритетов деятельности системы здравоохраненпя в 2О74
году остается формирование Еавыков ЗОЖ населения. С этой целью в Астра-
хrшскоЙ области создана сirужба медицинскоЙ профилактики, вкJIючающ:ц
ГБУЗ АО <ЦМП)), центры здоровья (5), школы здоровья (95), отделения и ка-
бинеты медицинской профилактики (45), кабинеты медицинской помощи по
отказу от к)Фения (50), кабинеты (отделенirя) социщIьно-психологической по-
мощи лицам с суицидzшьным поведением (l0).

Особенно вФкным по значимости комплексом мер в системе первиtIного
звена явJиется проведение работы по созданию отделений (кабинетов) меди-
цинской профилакгики, которые игрllют фуlцаментальЕуIо роль в развитии
сrrужбы и охраны здоровья грФкдан. Так, в l0 медицинсккх организациж
г. Астрахани имеются отделения медицинской профилактики, а в 13 медицин-
ских организация( - кабинеты медицинской профилактики.

Среди детскlтх городскю( поликJIиническrтх }^rрежден пй 25% имеют от-
деления медицинской профилакгики, 7 5О/о - кабинgты мед,rцинской профилак-
тики. При этом в системе педиатической сл)дсбы подр€rзделения медицинской
профилактики в целом сформироваЕы.

В медицинсrстх орmнизациях областного ровкя имеются отделеIIиJI ме-
дицинской профилактики (ГБУЗ АО ЮВФД им. Ю,И. Фпшrмонова>, ГБУЗ АО
(ОКВД)), ГБУЗ АО ЮЦ ГБ СПIЦ>) и кабинетьт медицинской профилактики
(ГБУЗ АО (ОИКБ им. А.М. Ничоги>>, ГБУЗ АО (ООД)), ГБУЗ АО (ОКД)),
ГБУЗ АО <ОНД))).В 5 из 12 районньж больниц имеются отделения медицин-
скоЙ профилактики, в остalльных- кабиЕеты медицинскоЙ профилактики.

Функчионирует пятъ центров здоровья дJIя взрослого и детского населе-
нttя. В 202l году в цеIrтры здоровья дJUI проведеЕия комплексною обследова-
ния обрамлось более 22,5 тьлс. человек (22 56З), в том числе 8 344 детей. По

результатам комплексЕого обследования в l00% сл)лаев были назначены иЕ-
дивидуальные планы по ведению ЗОЖ. Из числа обратившихся практически
здоровыми признаны лпчль 374, остальные ну}rйаются в дополЕительном об-
следовании.

Организовано оказание медицинской помощи населению по откщ}у от
курения в }лIрежденил( здравоохранеЕия первиIIного звена, где создано 28
кабинетов по oтKa:ty от куреншI. В кабинетах проводится широкое
информирование населения о возможностях пол)ления медицинскоЙ помощи.
В 202| году около б тыс. пациеrпов поJIyIми медицинскуIо помощь при ожазе
от курения, из которьж около 3 тыс. находятся Еа динамическом наблюдении,
из Еих в средцем около 10% полностью отка:}€шись от курения п0 окончании
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печения.
Организовано и проведено анкетирование для под)остков и взрослого

Еаселения по теме <<Вредные привычки. Курение>, взрослыми заполнено 466
аЕкет, подростками, )aчащимися образовательньж уrреlкдений было заполнено
265 анкет.

,Щанные социоломческих исследований показывают, чю потребление
табака шпr никотинсодержащеЙ цродукции среди разJмчньгх грyIп IIаселени,I
имеет тенденцию к снижению. В 4 раза возросло количество курильщиков, мо-
тивированных на отказ от курения и пол)чение медицинской помощи в специа-
лизированных кабинетах.

На начаrrо 20|4 rода в отделеЕиях (кабинетах) медицинской профилак-
тики число врачебньтх штатЕых должностей составило 89,5, число физических
лиц (основных работников) на занятьrх доJDкIIостл( - 51,0. Укомплекгованность
врачебными кад)ами составила 81,6%. Число штатных доJDкностей средних ме-
дицинских работников - |12,75, физических лиц на заЕятых доJDкностях (ос-
IIовные работниюr) - 88,0. УкомплектоваIIЕость средними медиципскими ра-
ботниками -'l7,8Yo.

Несмотря на ка цJrовый дефицит, количество врачей (физических лиц)
увели.Iилось на 12 человек, средних медицинских работников - на 20 человек.

Ежегодно цроводится работа по подготовке специаJIистов
профилактическю( подразделений. ГБУЗ АО ЮЦОЗ и МП) на постоянной
основе проводит обу.rение медициЕских работников, студентов, специалистов
социаrrьной сферы, педагогов, работrrиков культуры, работпиков прдприятий и
организацrй Астраханской обласм по вопросап{ yкреплеЕия общественного
здоровья и медицшIской профилактики. Всего за 202l год проведено 27 занятий
для медицинских работников (1394 человека, из них 630 врачей и 763 среднюr,
медицинских работвика), 48 занямй дJи студенюв (20З l человек) и 37 заrrятий
дJuI немедицинских работников (1 851 человек).

В 201З году проведена Меrкдународнш на)лЕо-практическаJI конферен-
ция <ИнновационЕые технологии работы с JIюдьми с ограни.Iенными возмож-
ностями здоровья)), оргаЕизоваЕнiш при уrастии министерства социtшьного

развития и цуда Астраханской области и соци,цьно-реабилитационного ценц)а
для детей и подростков <Коррекция и рлlвитие).

В ноябре 2013 года была организоваIIа и проведена межрегиоЕальЕаlI
специ€цизированная выставка <медицина, лекарство и здоровье)) и межрегио-
нальнм Еа)лно-практическая конференция <<Высокотехнологичные и иннова-
ционцые методы диагностики и лечения - в пракгику здравоохранения>. В
paMKzD( конференции было проведено секционное заседание конференции
<Профилакпtка неинфекционных заболеваний)) для медициIrских работников
регионilльного здравоохранеция. Дя специалистов первиtIного звена прошли
шкоJIы, мастер-кJIассы по профилактике артериaлльной гипертензии, ведению
пациентов с высоким сердечно-сосудистым риском и другой тематики. .щля
Еаселения организованы школы профилакгики сахарЕого диабета, школа здо-

ровья дJuI женщин, для родителей, Общее количество уIастников составило бо-
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лее l500 человек.
В работе выставки }л{аствовали центры здоровья для взрослого и детско-

го населения. Активно привлек:rлись волонтеры из образовательньrх )лрежде-
нrтй, некоммерческих организаций (34 чел.). Выставка была интересна не тоJъ-
ко медицинским работникам, но и всем грrDкдаЕам, дJUI которых были развер-
нуш мобильные поликJIинические, маммографические и друl,ие мобильные
медицинские комплексы, где все желающие могrи пройм обследование.

В рамках исполнеЕшI Федерального закона от 2З.02,20LЗ }lb 15-ФЗ
<Об охране здоровья граждаIr от воздействия окружающего табачного дыма,
последствий потребления табака или потребления никотинсодержащей продук-
ции)), а также приказов Министерства зд)авоохранениrI Российской Федерацlлt
от З0.05.2013 }l! 338 (О собrподении норм законодательства в сфере охраны
здоровья граждаЕ от воздействия окружающего табачного дыма и последствий
потребления табака на территориях и в помещениях)), от 20.02.202l Ns 129н
<Об угвержлении требований к зваку о запрете курения табака, поц)ебления
Еикотинсодержащей продукции или использования кальянов и к порядку его

размещенияD в медицинских орг€lнизацил( Астржанской области реализуются
мероприятия по охране здоровья грФкдан от воздействия табачного дыма и
профилакгике последствий потрбления табака или никотинсодержащей про-
дукции.

В регионе функционирует 28 кабинетов медицикской помощи по ожазу
от курения. Задачей деятельности кабинетов на перспективу явJIяется снижеЕие
числа курильщиков до 25% к 2025 году, а также проведение профилактическю(
программ среди подрастающего поколения.

На территории Астраханской области функционирует 5 цекгров здоро-
въя,2 - дtlя детского населениrI п3 - для взрослого.

Ежегодно в центры здоровья Астраханской области в среднем обраща-
ется более 20 тыс. человек. На каждый центр здоровья Еагрузка в среднем со-
ставJIяет более 7 тыс. посещений в год.

В центры здоровья Астраханской области в 2021 году обратилось более
22,5 Tblc. гра)цдш, что в 1,5 рша больше, чем в 2020 году, но все равно не
достигло уровня 2019 года, когда было обследовано более 46 тыс. человек.
Снижение показате.пей работы цен,Iров здоровья связаIiо с приостановлением
их деятельности в связи с риском распростilIения новой коронавирусной
инфекции (постановление Правительства Астраханской областu от 04-О4.2020
Ns148п (О мерах по обеспечению санитарно-эпидемиоломческого
благополуrия населения на территории Астраханской области в связи с

распространением новой коронавирусной инфекции (COVID- l9>r.
В структуре посетителей центров здоровья доминируют жеЕщины, муж-

ское населеЕие мало мотивировано на сохраЕепие и укрепление здоровья. В
связи с этим в числе приоритетных задач центров здоровья на ближайший пе-

риод является привлечеЕие мужского населениrI, повышеЕие его информиро-
ваЕносм о факгорах риска и формирование ЗОЖ.

Среди посетителей центров здоровья отмечается увеличение числа рабо-
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тающего населения в 1,5 раза,
По результатам комплексных обследований признаны злоровыми в 2021

rолу 37О/о граждан промв 25О/о в 20lЗ tоду.
С 2013 года стартовала всеобщая диспансеризация, в реаJIизации задач

которой )цаствовали все отдепения и кабинеты медицинской профилакгики
уlреrr<дений здравоохранения Астраханской области.

Ана.пиз результатов диспансеризации в Астраханской области показчш,
что план диспансеризации вьшолнен на 92О/о..Щиспансеризацию прошrпr 14962З
человека при плане 162555 чел. (43О/о мужчин u 57Yо женщпн). LЪ них лица в
возрасте 21-36 лет составJIяют З8Уо, З9-60 лет - 42Yо, б3-75 лет - 15% и старше
78 лег - 5Yо. Средп возрастньгr( грушп доминцруют лица молодого возраста
(2l-Зб лет), что явJIяется позитивным признаком диспансеризации.

По результатам диспаЕсеризации l группа здоровья (лица с низким и
средним риском) составJIяет З0%,2 группа здоровья (лица с высоким и очень
высоким риском смерти) - 2|%,3 группа (лица с заболеваниями, требующими
динамического наб.гподения) - 49%.

На 1 этапе диспансеризации в cтpyкIype выявленЕьтr( факгоров риска
неинфекционrтьтх заболеваний лидирует тройка факгоров риска, связанных с
нездоровым образом жизни: неправиJIьное Iмтание (l4,5Yo), низкм физическая
акгивность (1З,0%), табакокурение (L1,4Yо). Среди куршrьщиков в 2,3 раза пре-
вашФуIот лица мужского пола по сравЕению с женщинами и преиDryщественно
в возрастных группах от 2l до 36 лет (З4О/о) и от 39 ло 60 лет (44%).

Частота выявленных заболеваний на 1000 граждан по результатам дис-
пансер}rзации составJIяет:

- БСК - 68,1Yo;
- болезни оргаIIов пищеварения - 20,6%;
- заболевания rлаз - l5,2Yо;
- болезни нервной системы - l4,4%;
- болезни оргаIIов дыхания - 9,З%;
- злокачеств екные новообрц}ования - 3,0О/о;

- другая патология - |7,|%,
В струкгуре впервые выявленных злокачественньrr( новообразований

лидируют заболеваfiия молочной железы (l7o/o), трахеи, брокхов, легкоп)
(6,2О/о), предстательной железы (5,8%).

На уг.тryбленное профилактическое консульмрование обследоваЕIIые

tраждане направлялись в основном в отделения (кабинеты) медицинской про-

филактlлки, так как во всех заплаЕированных к }цастию в диспансеризации на
2013 год медицинских организациях были создакы данные подрtвделения и
подготовлены специалисты в области профилакмки неинфекционньrх заболе-
ваний (в объеме l00%).

Современные формы работы учрехцений здравоохраЕения по гитиени-
ческому об}цеЕию и воспитанию населения АстраханскоЙ области вкJIючают
комплекс методов обуIения, что способствует повышению ypoBIUI знаЕий,

формированию взглядов, убеlк,дений и навыков, которые мотивируют сферу
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поведеЕиrI JIюдей в области сохранения и укрепления собственног0 здоровья и
ЗДороВья окружающих. С 1..reToM целевых групп дифференцируются содержа-
ние, формы и средства гигиенцческого воспитаниJI.

Формы работы с населением варьируются в зЕlвисимости от пола, воз-
раста, состояния здоровья и иных особенностей обуIаемых. Большое внимание
удеJIяется гигиени.Iескому воспитанию детскоп) населен}lя и их родителей.

С целью профилактики неинфекционrшх заболеваний и формирования
ЗОЖ организуются и проводятся информационЕо-пропагаIцистские мероприя-
тиrI по погryJIяризации ЗОЖ, борьбе с табакокурением, алкоголизмом, наркома-
ниеЙ, повышению физическоЙ активности населениrI, в цеJUD( формировапия
культуры здорового питания были разработЕlны и реalJlизовыв€rлись комплекс-
Еые системные мероприятия среди разлIrчЕых групп населения с привлечением
заиЕтересованных исполнительных органов Астраханской области и организа-
циЙ (автопоезд за ЗОЖ, ярмарки здоровья, эстафеты здоровья, граждztнские
марши и др.).

Разработаны, изданы и рaвмещены баннеры по профилaжтике сердечно-
сосудистых заболеваниЙ среди населениrI (на улицах г. Астрахани), ролл-
стенды по профилактике вредных привычек и профилЕlктике неинфекциоЕных
забопеваний в медицинских организациях. Особое вЕимание удеJиется сред-
ствам массовоЙ информации, разработана сершI роликов по пропаганде ЗОЖ,
профилактике заболеваниЙ, обеспечивается их трalцсJUIция.

Усилия регионaльной с.rrужбы медицинской профилакпаки были направ-
лены прежде всего на совершенствование гигиеЕического обуrения и воспита-
ния молодого поколевия, что предусматривaшо реализацию рtвличных профи-
лактическrлс прогр€мм Еа межведомственной основе.

С этой целью разработан и реализуется совместЕо с министерством об-

раjtовЕIния и науки Астраханской области цикп црограммных мероприятий по

укреплению здоровья и профилактике заболеваний, отказу от вредных привы-
чек среди обуtающихся в образовательньж }чрех<дениях.

Принят совместrшй приказ министерства здравоохранения Астрахан-
ской области и министерства образования и Еауки Астраханской обласм от
16.0З,2012 Ns 68/75 кО мерах по совершенствовапию орг.lнизации профилакти-
ческой работы по формированию позитивного репродуктивного поведения и
ЗОЖ среди обуrаrощихся, воспитанников и студеятов образовательных органи-
заций Астраханской области>>.

Широкое рtr!витие полrIиJrа программа <ЗдоровьесберегающЕlя модель

дJuI школьных образовательЕых органи:tаций как залог будлцеп) успеха совре-
менной молодежи>), разработанная специалистами центра медицинской профи-
лактики и )леными факультета последипломного образования ФГБОУ ВО
АГМУ Минздрава России - в рамках данной программы ежегодно обу,Iается
свыше 3000 школьников,

С 2012 года стартовал ежегодно проводимый профилактический проект
ГБУЗ АО (ООД)) и ГБУЗ АО (ЦОЗ и МП> <,Щень онкологической безопасно-
стиD, который уже поrry,.rшl среди взрослого населения и молодежи Астрахан-
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ской области больпгуrо поrryлярность.
В рамках проекта в 2014 году было организовано 9 выездов в сельские

районы области (охвачено более 2000 человек). Дrя жителей области проводи-
JIись медицинские обследовzшIllя, консультации, школы здоровья, ярмарка здо-

ровья, точки здоровья, мастер-классы, психологиIIеские тренинIи, демонсти-
ровались наглядные пособия (кукла-курильщица) по ведению ЗОЖ, а также фе-
смвЕtли спорта, пропагаIцируIощие заЕятия физической кульцрой и спортом.

Особуо акц/альность приобретает создаЕие и функционирование в ме-
дицинских оргацизациях школ пациента для больных основными хронически-
ми неинфекционными заболеваниями и для лиц, имеющЕх факторы риска хро-
нических неинфекционных заболеваний.

С целью повышениJI информированности населения по вопросам окaва-
HшI медицинской помощи и профилакгики заболеваний, пол5пения медико-
психологической помощи в системе зд)авоохранения NIя жителей области ис-
пользуется такм форма работы, как тtлефоны доверия в ГБУЗ АО <<ОКПБ>,
ГБУЗ АО (ОНД>, ГБУЗ АО (ОКВД> и ГБУЗ АО (Оц пБ СпIЦ)), работает горя-
чм линия по профшrактике рака молочной железы в ГБУЗ АО (ООД)).

Разрабоп<е ряда профилактическю( программ и проектов предшествова-
ло проведеЕие центром медицинской профилаIсгики социологических исследо-
ваний по из)лению распространенности факторов риска осЕовных хроническLD(
пеинфекциопньrх заболевакий среди населения. Результаты свидетеJьствуют о
высокой распрострчrненности среди населения факгоров риска р rвитиrl неин-
фекционньгх заболеваний, связанньк с образом жизЕи. Наиболее широко из
изученных поведенческих факторов риска распросlФапены табакокурение, упо-
требление :шкогольЕьгх нaцIитков, низкм физическая aлктивIIость насепения, не-
достаточное упоцебление овощей и фрукгов, нерационiшьное питаЕие. Однако
результаты социологических исследоваЕий показывают, что распространен-
ность к)реЕия табака или Еикотинсодержащей продкции снизилась среди
взрослого населениrI (с 36,3 до 28,5Yо за20|1-20|4 годш) и в большей степени
за счет )л,rеЕьшения курения среди детей и подростков (с 32,0 до l'l ,8О/о за
2011-2014 годы). Среди взрослого насепениrI показатели потребления табака
иJм никотинсодержащей продукции таюке находятся на уровне нюке средIе-
россиЙских (28,5%), за 20|1-2014 годы снижение составило 24%
(с 37,б до 28,5О/о).

1.2. Совершенствование профилактики и лечения
инфекциоЕных заболеваний, вкJIючаII иммунопрофилакгику

В целях стабилrзации санитарно-эпидемиологической обстановки в ре-
гионе в последние годы последовательно реализуется комплекс мер, направ-
ленных на снижение инфекционной заболеваемости.

За 2014 год эпидемиоломческая сиryация по инфекционной заболевае-
мости оцепивается как стабильная, по большинству нозологий отмечается тен-
денция снижения, уровень заболеваемости не превышает среднемноголетний.
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Зарегистрировано снижение общей инфекционной заболеваемости на
2yо, ъ том числе по следующим нозологическим формам: сальмонеллез - на2yо,
остые кишечные инфекции неустановленноЙ этиоломи - на 8О/о, вирусныЙ ге-
патrтг А- в 3,3 раза, вирусный гепатtrг В- в 1,8 раза, хронический гепатит
В - на 21Оlо, хроническиЙ гепатит С - в 1,6 раза, кокJIюш - в 1,6 раза, менин-
гококков.uI инфекция - в 2 раза, риккетсиоз - в 1,7 раза, лихорадка ку - в 6,2 ра-
за, лихорадка Западного Нила - в 14 раз.

Не регистрировалась заболеваемость по 29 Еозологическим формам:
брюшной тиф, паратифы, сыпной тиф, лифтерия, сибирская язва, холера, туля-
ремия, бешенство, полиомиелит, крымскм геморрагическм лихорадка, орни-
тоз, токсопла:iмоз, ,гриrинеллез, тениоз, гименолепидоз и д).

В 2014 году сохранялось эпидемиоломческое неблагопо.гrу.rие по забо-
леваемости корью. Зарегистрированы 364 сJr}лrм кори. По сравнению с 2013
годом заболеваемость корью выросла в 1,7 раза с 2|,4 до 36,4 на 100 тыс. насе-
ления, а по сравIlению с 2012 годом - )величилась в 7,8 раза.

Среди заболевших 590lо приходится на взрослое Еаселение (в 2013 году -
56%) и 4lYо на детеiа (в 2013 rоду - ЦО/о).

Среди заболевших 52Yо не быrпr привиты против кори, Еесмотря на то,
что в области обеспечивается регламентированrтый уровень охвата детей и под-
ростков rц)ививками промв кори. В 2014 году охват прививками против кори
детей в l год составил 97,1Yо (в 2013 голу - 91,6%). Своевременность охвата
вакцинацией в 24 месяца составпла 98,4% (в 2013 году- 98,З%). Охват ревак-
цинацией против кори детей в возрасте б лет составил 97 '9О/о (в 2013 году -
98,4%).

Проводлrгся работа и по имм)дlизации взрослого Еаселения. В 2014 гоry
было привито против кори 2б,8 тыс. чеJIовек, в том числе поJryчиJIи ревакцина-
цию 13,1 тыс. человек. Иммунная прослойка (с учетом переболевших лиц) со-
ставшла 99,2Уо. Также проводиJIись им}rунизационные мероцриятш среди ми-
гр€lнтов и кочующю( Iрупп населениJI.

Проведение дополнительцой иммунизации против краснухи в рамках
приоритетного национ,лльного проекта <<Здоровье> позволило значительно сни-
зить заболеваемость краснухоЙ в обласм. В 2014 юду заремстрировано всего
12 слуrаев краснухи и покдитель заболеваемости составил 1,2 на l00 тыс.
населения. В 20|Зr0l4 годах слуIаев рохцения детей с сиIцромом врожден-
ной краснухи не зарегистировано.

В последние годы заболеваемость эпrцемическим паротиmм реmсгри-
руется на спорадическом )ровЕе. В 2014 году зарегистрировано 5 случаев (1

взрослыЙ и 4 ребенка), показатель на 100 тыс. населения составил 0,5, что пре-
вышает )фовень 20lЗ года (1 случай или 0,1 на 100 тыс. населения). Показатель
своевремеЕности охвата прививками в 24 месяца составил 98,2% (в 20lЗ году -
98,4%), Охват ревакцинацией против эпидемического паротита дсгей в б лет
составил 98,0% (в 2013 году - 99,6О/о).

Прививками против дифтерии охвачено 99,5О/о детей в возрасте с 3 меся-
цев до 17 лет и 98,8% взрослого ЕаселеншI, подлежащего вакцинации.
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За 20|4 год зарегистрировано 37 сrry.Iдgз кокJIюша, в том числе среди
детеЙ до 17 лет, на долю которьг)( приходится 95О/о от общего числа больных. За
2014 tод заболеваемость коклюшем снизилась в 1,7 раза (с 6,1 до 3,7 на l00
тыс. населеЕиrI). Своевременность охвата вакцинацией против кокJIюша детей в
12 месяцев составила 96,6Yо (в 2013 году - 96%). Своевременность охвата ре-
вакцинацией против кокJIюша в 24 месяца составила 96,9% (в 2013 году -
96,7%).

В 2014 году заболеваемость менингококковой инфекцией снизилась в 2
раза, показатель заболеваемости составил 2 сtгуlм или 0,2 на 100 тыс. населе-
ния. По сравнению с 2012 годом показатель снизился в 5 раз. ,Щанные сJцлаи,
выявленные у детей до 17 лет, протекtши в генерaшизованной форме, в том чис-
ле 1 сJDцай с летaшьЕым исходом у ребенка до l года.

В 2О1.2J0|4 годах на террrтории области сJDлаев полиомиелита, вы-
званньrr( диким вирусом, а также сл}лIаев вакциIlоассоциироваЕного поJп,Iомие-
лита зарегистрцровано не было. В облаии обеспечены нормативные уровни
охвата им}ýlнизацией против полиомиелита во всех возрастньтх груIпах: свое-
временность охвата вакцинацией в 12 месяцев составила 97,3Yо (в 2013 году -
9'7 ,З%), ревакцинацией в 24 месяца - 97 ,5Уо (в 20lЗ лоду - 9'7 ,5%). Охват ревак-
цинацией детей в возрасте 14 лет составил98,9% (в 2013 голу - 98,7%).

В целях своевременного выявлениrI завоза дикого полиовируса Еа терри-
торию области проводились дополнительные лабораюрные исследования проб

фекаrмй на полиовирусы у летей в возрасте до 5 лет из семей миграЕтов, кочу-
ющю( групп населениrI, прибывших из эIцемичЕьIх по полиопдrеJIrry террито-

рий. В региоIIаJIьную лабораюрию был направлен материал от 132 детей до 5

лет, в том числе от l29 прибывшlл< детей из Чечевской Респфлики.
В 2014 году заремстрироваIIы 283 сщ.чая энтеровирусной инфекции, в

том числе 226 слуаев эЕтеровирусЕых менингитов. В 2014 юду показатель за-
болеваемости Еа 100 тыс. населения составил 28,3 и по сравнению с 2012 годом
(5,7) реличился в 5 раз. Во всех случмх диагноз подтверждеII лабораторно.

В структуре общей инфекционЕой заболеваемости Iрипп и острые ре-
спираторно-вирусные инфекции составили 92Оlо. Показатель заболеваемости
составил 20986,0 на l00 тыс. населения, что на 2Уо ниже ypoBHlI 2013 года. По
данным еженедельного мониторинга, в 20|4 году не отмечалось превышение
эпидемических порогов. В осенний период 2014 года привито против гриппа
25,5Yо населения области.

В Астраханской области отмечается сIlижеЕие заболеваемости вирус-
ным гепатитом А в 3,3 раза по сравнению с 2013 годом. В 2014 юду зареги-
стрироваIIо 42 случм вирусного гепатита А, что на 96 сrrуqдgg меньше, чем в
2013 году. Заболеваемость вирусным гепатитом А спорадическzш, групповаJI и
вспышечнiш заболеваемость Ее регистрировалась.

В 2014 году в Астаханской области зарегистрировано 185 случдg,,r-
реIIтераJIьных гепатитов, из них 40 слr{аев вирусных гепатитов В (22Yо) u А5
слr{аев вирусных гепатитов С (78%).

В общей структуре острых гепатитов на долю острых гепатитов В при,
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ходится 18Оlо, острых гепатитов С - 82%. В 2014 году отмечается снижение за-
болеваемости острым вирусЕым гепатитом В (0,7 на l00 тыс. населения) в 1,8

раза по ср€rвнеЕию с 201З годом (1,3 на 100 тыс. населения). Заболеваемость
остым вирусным IЕпатитом С составила 3,3 на 100 тыс. населения, что выше
покщатеJuI 2013 года (2,5 ва l00 тыс. населения).

По сравнению с 2013 годом отмечается снижение на 58% покaвателя
заболеваемости хроническими вирусными гепатитами (с 22,9 до L4,6 на l00
тыс. населеЕия). В общей структуре хронических гепатитов на долю хрониче-
ских гепатитов В приходится 2ЗYо, хронических гепатитов С- 77%, За
2012-2014 годы заболеваемость острыми вирусными гепатитами В среди де-
тей до l7 лет не регистрировалась.

Ежегодно уменьшается количество впервые выявлеЕIIых слгIаев носи-
тельства вируса гепатита В. Показателъ за 2014 год снизился с 8,0 до 9,3 на
100 тыс. населения.

Таким образом, непосредственным результатом реализации иммуно-
профилактики будет являться снижение (устранение) влияния негативных
фак-торов среды обитаrrчм на здоровье человека, снюкение заболеваемости
инфекционными болезrrями и поддержание статуса Российской Федерации как
страны, свободной от полиомиелита, кори, а также предупреждение завоза и
распространения инфекционных болезней. Проrраммно-целевой подход к
обеспечению иммунизации Еаселения является одним из важнейших инстру-
ментов снижения детской смертЕости, увеличения продолжительности и

улучшениrI качества жизни во всех возрастных группах населения.

1.3. Развитие и совершенствование
первичной медико-санитарной помощи

В 2013 году на 1 жителя пришлось 1,57 обращения по заболеванию, 5,9
посещения с профилактической целью и 0,24 посещения в неотложной форме.
Увеличилось колиtIество посещений с профилактrтческой целью в связи с рaц|-
витием профилактической помощи населению путем внедрения современных
медико-профилактических технологий (диспансеризация, профилzlктические
медицинские осмотры, профилактическое копсультирование, школы здоровья и
др.).

На начало 2014 года на территории области функционировало 1548 ста-

ционарзамещающих коек, в структуре которых 61% единиц - при стационарах,
39 Yо-rrри амбулаторно-полик,Iиflических )п{реждеЕиях (подразделениях).
Кроме этого, при 12 амбулаторно-поликJIинических }чреждениrrх функциони-
ровЕлJIи стационары на дому. В результате показатель обеспеченности населениrI
этим видом коек за 2014 год составил l5,I на l0 тыс. жителей Астраханской
области. Наибольшее число мест ршверЕуго по терапевмЕIескому, педиатриче-
скому и Ееврологи.Iескому профилям, доJIю KoTopbD( IIланируется увеличить до
75Yо от всех мест стационарзЕlп{ещающих видов медицинской помощи.

В Астраханской области имеет место недостаточное развитие амбула-
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торЕой хирургии (при росте числа посещений в связи с заболеванием число хи-
рургических вмешательств на амбулаторно-поликлиническом этапе за послед-
ние 5 лет снизилось с 0,9 до 0,5 на l00 посещений). Вместе с тем активно раз-
виваются диагностшlеские возможности амбулаторного звена. За 5 лет в расче-
те на l00 посещений поликJIиЕики и на дому отмечается рост объемов функ-
цион.шьIlых исследований с 5,4 до 7,0, лабораторЕых исследоваtтий - с 13З,0 до
168,1, ультразвуковьгr( исследований - с 5,7 до 9,3, реlттгеЕодиаrностических
исследований - с 4,4 до 4,9.

На базе амбулаторно-поликJIинических )лреждений функлионируIот от-
делеЕия неотложной медицинской помощи как в сельских районах, так и в го-
родскЕх поликлиниках, которые оказывают помощь при неотложных сосmяни-
ях с 8:00 до 20:00. Всего на бве 2| амбулаторЕо-поликлиническоm учреждения
организованы 33 отделения неотложной медицинской помощи, из которых 5
обс.тrркивают детское Еаселение в возрасте от 0 до 17 лет. В результате р }ви-
тиrI неотложной медициЕской помощи за 20121013 годы на 20% сокрамлась
частота вызовов скорой медицинской помощи на l rIслтеля с 0,4l до 0,33 вызова
при рекомендуемом дJuI сфъектов Российской Федерации нормативе 0,3l8 вы-
зова.

Оказание первичной медико-санитарной помощи осуществJuIется
ФАПами, врачебными амбулаториями и амбулаторЕо-поликJIиническими под-

разделениями, дневными стационарами уIастковых, районных больниц, терри-
торимьЕыми поJшминика},lи. Кроме эюго, медицшrскаll помощь окfi}ывается в
кабинетах (отделенилr) медицинской профилакгrrки, смотровых, флоорогра-
фических, рентгенографических, электрокардиографическкх кабинетах, школах
здоровья, лабораториях, в цеIrтрах здоровья. В соответствии с Указом Прези-
дента Российской Федерации от 09.10.2007 Ns 135l <Об угвержлении Концеп-
ции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 го-
даD, прикaц!ом Мицистерства здравоохранения Российской Федерации от
06.05.98 Ns l48 (О специаJпtзированной помощи лиц.лп,, с кризисЕыми состоя-
ниями и суицидальЕым поведением)) в медицIlнских организациях рaвверIrуго
l l кабинетов медико-социально-психологиЕrеской помощи.

,Щальнейшее ршвитие здравоохранения Астраханской области ориеЕти-

ровано на )величение объема оказываемой медициЕской помощи в амбулатор-
но-поликJIинических условиях за счет:

- увеличения посещеЕий с профилактической целью;
- роста патронФкЕых посещений;
- роста акгивных посещений;
- развития дневного стациоЕара, технологий восстановитеIьЕого лече-

ния и медицинской реабиrпmации;
- внедрения новых видов медицинского (сестринского) ухода на дому за

маломобильными пациентами с ЕовообразоваIIиями после перенесенного ин-
сульта и с друпдми хроническими заболеваниями;

- активизации выездIIых форм работы медицинских организаций Астра-
хаЕской области;
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- диспансерЕого набJIюдени,I за хроническими больными в период экс-
тренных кJIиматических условий (паводки, повышение температуры воздуха и
т.д.);

-организации неотложной помощи в амбулаторно-поликJIиЕических
}лrреждениJIх;

- акгивизации всех видов профилактическиr( осмотров.
Сельское население Астраханской области составJIяет 337,37 тыс. чело-

век (33,3%), которые проживают в 4l2 населенIrых пунктах 1l сельских райо-
нов области. Первичная медицинскм помощь сельским житеJlям оказывается
на 57 терапевтических, 5l педиатрическом и 44 yracTKax врачей общей (семей-
ной) практики. В сельской местности Астраханской области работает 612 вра-
чей.

В составе медицинских организаций имеются обособленные подрrвде-
ления, в том числе l51 ФАП. На конец 20lЗ года число врачебных штатных
должностей на ФАПах сост:шило 240,75, занято 198,5 должЕости. Укомплекго-
ванность врачебными кадрами сосrавма 82Yо.

С 20l1 года работа фельдшеров ФАПов вюIючена в ТП ОМС. Задача по-
вышения эффективности работы фельдшера ФАПа в условиях дефицита вра-
чебных кадров на селе будет решаться пугем сокращениrI нагрузки на врачеб-
ный персонал с передачей средним медицинским работникам дополнительных
фуlжций.

1.4. Укрепление материально-технической базы медицинскrо<
организаций, окrвывающих первичную медико-санитарЕуIо помощь

С 2011 года в системе первичной медико-санитарной помощи допоJIни-
тельЕо организованы 2 ФАIIа, 17 офисов врача общей практики,4 врачебных
амбулатории. Вместе с тем вопрос улучшеII}UI состояния зданиЙ медорганиза-
ций в сельской местности окоIгIательно не решен и остается актуальным. Так,
на Еачало 2014 года 14,6% ФАIIов находилось в аварийном состоянии и требо-
BmIo капит:lльного ремокта, каждый пятый ФАП расположен в ареIцуемых по-
мещениях, 67% размещено в приспособленном помещении, почти каrкдый тре-
тий ФАП (З8,4%) не имеет водопровода, в 57% ФАIIов нет канаJIизации.

В рамках выполнения <1дорожной картыD в системе здравоохранения
Астраханской области в 2014 году проведеЕы следующие струкryрные преоб-

рiвования:
- Еа базе ГБУЗ АО <ГП Ns 8> открьтт кабин€rг врача общей (семейной)

пракгики;
- дополЕительно открыты 2 кабинета неотлох(ной медицинской помощи;
- кабинет врача общей практики ГБУЗ АО <Черноярская РБ> реоргани-

зован в терапевтический yracToK;
- открыт ФАП в п. Топал Красноярского района;
- дополнительно открыто 11 кабинетов окzцlаЕия медицинской помощи

по oTкzrзy от курениJI.
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Наряду с районными и rIастковыми больницами, врачебными амбула-
ториями, уIастками (отделениями) врачей общей практики, ФАПами, оказыва-
ющими медициЕскую помощь сельскому населению, организована деятель-
ность 48 представителей домовых хозяйств по оклtаIIию первой помощи..Щля
этого были оцределены уполномоченные для оказанIuI первой помощи в виде
самопомощи или взаимопомощи цри несчастньD( сJIrrмх, травмж, отравлениях
и других состояниях, а также заболеваниях, представJIяющих угрозу для жизни.
Хозяйства обеспечены укJIадками для окцtаЕия первой помощи с набором изде-
лий медицинского назЕачения в соответствии с приказом Министерства здра-
воохранеЕия Российской Федерацrлл от |5.L2.2020 Ns 1329н <Об угверждении
требований к комIшектации медицинскими издеJIиями укладки для окд}ания
первой помощи в сельских поселеЕиях)) и средствами телефонной связи.

обl"rение оклlанию первой помощи производится на базе ГБуз Ао
<ЩМК и СМП> согласно перечню мероприятий по оказанию первой помощи,
)двержденному прикЕвом Министерства здравоохранения и социalJьного рл}ви-
тия Российской Федерации от 04.05.2012 Ns 477н <Об угверlкдеЕии перечня со-
стояний, при которьrх окл!ывается перваrI помощь, и перечЕrI мероприятий по
оказанию первой помощи). Контроль за организацией деятельносги домовых
хозяйств осуществJIяют районные больницы.

Астраханская область представJuIет собой регион с большим количе-
ством удаленных территориаJIьно разбросанньтх малонаселенных пуЕктов, рас-
положенных Еа труднодосц/пньD( и отдaшенных территориях - в пойменных
зоЕж, затопJIяемьD( в половодье, на остовIIых территориях, в местностл( с
мвожеством притоков и рукавов рек, ериков и ильменей, танспортное сообще-
Еие с которыми зац)удняется в период особых кJмматических условий (весен-
ние паводки, сели, период до ледостава и т.д.), когда перестают работать па-

ромЕые переправы. Поэтому для обеспечения доступности медицинской помо-
щи для населения, проживающего в отдaшенньж Еаселенных rrункftIr(, ршвива-
ется мобильнш медицинская помощь на базе платформ высокой проходимоýти:

работает 8 передвижньrх фrпоорографов (осмотреЕы 73963 чел,),4 передвиж-
Еьтх стоматоломческих кабинета (осмотрено 3726 чел.), l передвrrжной маммо-
графический комплекс (осмотрено 3378 чел.), 2 мобильных поликJIиники
(осмотрены 10264 чел.) и 2 поликлиническкх модуля для проведениrI диспансе-
ризации населения (осмотрены 55б4 чел.), 1 передвижной комплекс для обеспе-
чения работы сrryжбы крови. Всего за 20|4 год всеми передвижными установ-
ками осмотрено около l00 тыс. граждаIr.

Расширение таких выездЕьrх форм окц}ания медицинской помощи поз-
воляет оптимально использовать кадровые и материальные ресурсы здраво-
охранения, снизить сроки ожидания диагностических исследований и приема
врачеЙ, развивать профилактическую рабоry среди населения, обеспечив по-
вышеЕие досцaпности и качества первичной медико-санитарной помощи.

В целях обеспечения доступности лекарственной помощп сельскому
населению области и в paмKalx ре,rлизации Федерального закона от 12-04.20l,0
Ns 61-ФЗ <Об обращении лекарствеЕных средств)) на территории Астраханской
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области рл!решена розЕичнм реаJIизация лекарствеЕньD( препаратов в l42
сельских населенньтх гq/нкгах через врачебlше амбулатории, ФАfu и цектры
(отделения) общей врачебной (семейной) пракпrки, расположенные в сеJIьских
поселениJIх, в которых отсугствуют аптечЕые организации. .Щополнительrгуlо
подготовку по вопросам розничной реЕrлизации лекарственными препаратами
прошло l45 медицинских работников. В настоящее время в мlллонаселенных
сельских рйонах количество обособленных подраtделений, осуществляющих
.фармацевмческую деятельность, составило 5 амбулаторий, 20 цевтов (отде-
лений) общей врачебной (семейной) пракгики, l21 ФАП, в связи с чем снижа-
ется нагр)вка на аптечную сеть.

Наибольшее значеЕие при повышении доступности первичной медико-
санитарной помощи населению Астраханской облаqти имеют выездные формы
работът, а также рдrвитие телемедицинских и телекоммуЕикационньIх техноло-
гий.

Выезднм работа предполzгает проведеЕие консультирования больных,
кJIиническлгх разборов cJrrlaeв заболеваний, операмвные вмешательства, а
также оказrшие организациоЕно-методической помощи специалистам, работа-
ющим в сельских районах. Плановая выездная лечебно-консультативнм по-
мощь осуществJиется силами специалистов районных больниц и медицинских
оргакизаций второго и тетьего уровней организации ок:lзаЕия медицинской
помощи. В состав выездных бригад включены специалисты, осуществjIяющие
диспаЕсеризацию детского населениJI в декрgтированном возрасте и диспансе-
ризацию детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной сuтуации.

Отделениями экстренной и плановой консультативной помощи ведущих
обласпъгх многопрофильных }тlрежденпй лц территориаJIьЕым центом меди-
циЕы катастроф в сельских районах обеспечиваsIся экстренЕм выездная рабо-
та.

С целью повышения доступности и качества окtвания медицинской по-
мощи дJuI населения районов в Асцrаханской области организовано 3 тtлеме-
дицинских пyr{Iсга в ГБУЗ АО АМОКБ, ГБУЗ АО (ООД) и ГБУЗ АО (КРДD,
коюрые проводят консуJътирование пациентов из районов области, семинары
и наJлно-практические конференции для врачей.

Кроме этого, в цеJIях ранIrей диагностики и своевременного начала ле-
чения сердечно-сосудистой патологии в Астраханской облаgти функционирует
медицинский диагностический комгшекс, преднцrначенный для снятия и пере-
дачи элекгрокардиограммы по любым каналам голосовой связи. Комплекс поз-
воляет осуществить в любое время регистацию, сохраЕение и передачу 12-
канальной электрокардиограммы пациента на центральную станцию для прове-

дения дистанционной диагностики. Установлено l87 такюt систем в l0 районах
обласм. С ноября 20l l года по декабрь 2013 года транслировано и обработано
около 50 тыс. элеIсгрокардиограмм, выявлено 336 слу,rаев острого инфаркга
миокарда и более 9,5 тыс. аритмиЙ, что позволило своевременно начать лечеб-
ные мероприятия.

Сформированнaш система первичной медико-санитарной помощи позво-
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JIяет сохраЕять этапность оказания помощи, соблюдать цринциIш территори-
atльноЙ досц/пности и профилакгическоЙ направлеIlности, а также компенсиро-
вать неравномерность рдrвитиrl медицинской помощи в амбулаторных услови-
ях.

Рациональное распределение матери€lльно-технических и кадровых ре-
сурсов на )ровне первичной медико-санитарной помощи, в том числе перевод
неэффекпrвно функционирующих )цастковых больниц во врачФные амбула-
тории и отделения общей врачебной практики, позволит оптиммьно использо-
вать диагностическое и лечебное оборудование, снизить сроки ожиданйя диа-
гностических исследований и приема врачей, даст возможность увеличить чис-
ло амбулаторно-поликJIинических посещений, аюивизировать профилактиче-
скую рабоry среди населения, тем салшм обеспечит повышение доступности и
качества медицинской помощи населению области.

Таким образом, в результате проведенных и запланированньж меропри-
ятий во всех населенньD( Irункгах будет организована деятельЕость различЕых
подрaвделеIiий медицинских 1rчреяслений, в том числе ра!витие первиtlной спе-
циаJшзированной медико-санитарной помощи пугем создания межмуници-
пальных медицинских центров, а также укрепление материмьно-технической
базы медицинских }пlреждений на селе.

2. I]ель и задача подпрограммы

Щелью подпрограммы явJIяется повышеЕие доступЕости и качества ока-
зания первичной медико-сант.rгарной помощи населению Астраханской обла-
сти.

.Щля реализации поставленной цели в рамках подпрограммы необходимо
комплекспое решение следующей задачи - рrввитие системы раннего выrIвле-
ния и цредотвращениrI да.пьнейшего развития заболеваний, патологиlIеских со-
стояний и факторов риска, формирование эффективной системы организации
медицинской помощи.

3. Прогноз сводных показателей целевых заданий по этапам реaшизации
подпрограммы (rrри оказании государственными гIреждениями государствен-

ных услуг (работ) в рамках подпрограммы)

В ходе реализации мероприямй подцрограммы не предусмоlрено ока-
зание государственЕыми )лрея(дениrми государственных услуг фабот) в рам-
ках подпрограммы.

4. Обоснование объема финансовых ресурсов, Ееобходимьж
для реtллизации подпрограммы

Всего на подпрограмму предусмотрено 4507561,8 тыс. руб., в том числе
на 2015 год- 2399306,0 тыс. руб.,2016 год- 255615,б тыс. рф.,2017 год-
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25l583,8 тыс. руб.,20l8 год- |84297,з тыс.рФ.,2019 год- з20226"7 тыс. рф.,
2020 rод- З02З27,8 тыс. рф., 202| rод- |6З094,4 тыс. руб., 2022 год-276506,5
тыс. руб., 202З rод- 175818,5 тьтс. руб., 2024 rод- l'l8785,2 тыс. руб., из них:

- средства федерального бюджета - 76540,2 тыс. рф., в mм числе на 2019
rод-7654О,2 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс. рф., 2021 rод- 0,0 тыс. руб.;

- средства бюджета Астраханской области - 254792,2 тыс. руб., в том
числе на 2015 год- 810,0 тыс. руб., 20lб год - 0,0 тыс. руб., 2017 rод- 0,0 тыс.

руб., 2018 год- 17039,5 тыс. руб., 2019 год- 4'1849,6 тыс. рф., 2020 год
l123З5,8 тыс. руб., 202l rод- 24З2,7 тыс. руб., 2022 год-'74З24,6 тыс. руб.,
2023 rод- 0,0 тьтс. ру6.,2024 год - 0,0 тыс. рф.;

- средства территориального фонда ОМС - 212З714,5 тыс. руб., в том
числе на 2015 год - 2|2З714,5 тыс. руб., 20Iб год - 0,0 тыс. руб.,20|7 год - 0,0
тыс. рф., 2018 год - 0,0 тыс. рф., 2019 год - 0,0 тыс. руб., 2020 юд- 0,0 тыс.
руб.,202l год - 0,0 тыс. рф., 2022 rод- 0,0 тыс. руб., 202З год - 0,0 тыс. руб.,
2024 rод - 0,0 тыс. руб.;

- внебюджетные средства - 2052514,9 тыс. рф., в том числе на 2015 год -
274781,5 тыс. руб., 20lб год - 255615,6 тыс. руб., 2017 год - 25l583,8 тыс. рф.,
2018 год- 167257,8 тыс. руб.,2019 год- 195836,9 тыс. руб.,2020 год-
l89992,0 тыс. руб., 2021 rод- 160661,7 тыс. рф., 2022rод-202181,9 тыс. руб.,
202З rод- 1758l8,5 тыс. рф., 2024 rод- |78']85,2 тыс. рфлей.

ФинавсироваЕие мероприятий подпрогра]llмы за счет средств федераль-
ного бюджета будет ос)пцествJIяться в рамках исполнеЕ}uI закJIючеЕных согла-
шений мецду Правительством Астраханской областью и Министерством здра-
воохранениrI Российской Федерации исходя из возможностей федерального
бюджета на очередной финансовый год.

ФинансироваЕие мероприятий подпрограммы за счет средств бюджета
Астраханской области осуществJIяется исходя из возможностей бюджета Аст-
раханскоЙ области на очередноЙ финансовыЙ год с корректировкоЙ мероприя-
тий и показателей по мероприятиям выполнениrI государсIвеIrной программы.

Финансирование мероприrrтий подпрограммы за счет средств ОМС бу-
дет цроизводиться в рамках средств территориального фоrца ОМС Астрахан-
ской области, предусмотеЕных на реализацию ТП ОМС на соответствую-
щий год.

Ресурсное обеспечение реализации подпроцраммы приведено в таблице
Nе l.
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Ресурсное обеспечение

реализации подцроцраммы

ТаблицаNs 1

тыс
в том числе по годам реализацяЕ государствеЕной rт,оц)аммы

20l8 год 2019 гOд 2020 год20l5 год 20l б юд 2017 mд 202 t rод 2022 юд
Всего

2023 гOд

Источники
финансирования
государсгвекной

программы
2024 mд

Подпрограмма кСовсршевствовавие профилакпtки заболеваний, формирование здорового образа жизни и развIтгие первичной медико-савлггарной помощп в
Астаханской области),

Е l0,0 0,0 0,0 170з9,5 4,1849,6 1123з5,8254,192,2 24з2"| ,l4з24,6Бюлкет
Астрsхsнской
области

0,0 0,0

0,0 0,0 0,0
,16540,2 0,0,16540,2 0,0 0,0Федерапьный

бюджег
0,0 0,0 0,0

2|2з1|4,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,02|2з,I |4,5 0,0 0,0
Средсгва
тФр}fгориаrБноrо
фонда ОМС

0 0 0,0

20525l4,9 214,1EI.,5 255615,6 251583,8 |6,125,1,t l958з6,9 lt9992,0 l60661,7Внебюджсгные
источники

20218l,9 1758l8,5 l78785,z

450?56l,Е 2з9930б,0 2556l5,6 25158з,Е 1Е4297,3 з20226"l з02з21,8 lбз094,4иmго: 2,16506,5 l758l Е,5 l78785,2
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Подпрограмма
<Совершенствование оказания специализированной медицинской помощи и

скороЙ медицинскоЙ помощи, в том числе скороЙ специаJмзцрованноЙ, а также
медицинской эвакуации в Астраханской области>

Паспорт подпрограммы
<<Совершенствование окдtания специализированной медицинской помощи и

скороЙ медицинскоЙ помощи, в том числе скороЙ специаJIизированноЙ, а также
медицинской эвакуации в Астраханской области>

Наименование подпрограм-
мы государственной про-
граммы

Государственrтый заказчик
подпрограмI\БI государ-
ственЕой программы

Исполнители подпрограммы
государствеЕной программы

I_{ельподпрограммы госу-
дарственной программы

Задача подпрограммы госу-
дарствешrой программы

Сроки и этапы реализации
подпрограммы государ-
ственной программы

Объем бюджетных ассигно-
ваний подпроцраммы госу-
дарственной программы

<<Совершенствование ока:!ания специаJIизиро-
ванноЙ медицинскоЙ помощи и скороЙ меди-
цинскоЙ помощи, в том числе скороЙ специали-
зированной, а таюке медицинской эвакуации в
Астраханской областиD (далее - подпрограмма)

министерство здравоохранения Астраханской
области

министерство здравоохранения Астаханской
области, государственные }цре}кдения здраво-
охранения Астраханской обласм
повышение уровЕя окдtания специilлизирован-
ной, в том числе высокотехнологичной, а также
скорой, в том числе скорой специализирован-
ной, медицинской помощи

- повышение доиупности и качества окaцlalния
специаJIизированной, в том числе высокотехЕо-
логиtrной, а также скорой, в том числе скорой
специtшизцрованной, медицинской помощи

20l5-2024 годы

всего - |6506779,4 тыс. рф., в том числе на
2015 год- 4640499,4 тыс. руб., 2016 год-
779463,9 тыс. руб., 2017 год- |lбЗ942,9 тътс.

рф., 2018 год- 934014,4 тыс. руб., 2019 год-
2З|2887,2 тыс. руб.,2020 год- 1967488,9 тыс.

руб.,202| rод- 959229,1 тыс. рф., 2О22 rод-
180264З2 тыс. рф., 202З rод- 910714,6 тьлс.

рф.,2024 год - 975835,8 тыс. руб., из них:
- средства федерального бюджета- 1054845,3



Ожидаемые коЕечные ре-
зультаlы реаJмзации под-
программы государственной
программы

95

тыс. рф., в том числе 2019 год- 325730,0 тыс.
рф.,2020 rод- 692З90,0 тыс. рф., 202l rод -
2З821,8 тыс. руб., 2022 rод - 12903,50 руб.;
- средства бюджета Астраханской области -
1325035,0 тыс. рф., в том числе на 20l5 год-
68490,0 тыс. рф., 2016 год- 25000,0 тыс. руб.,
2017 год - 20000,0 тыс. руб., 20l8 юд - 18784,5
тыс. руб., 2019 год- 130209,5 тыс. руб., 2020
год-З64'156,1 тыс. руб., 2021 год- l1145,4 тыс.
рф., 2022 год - 686649,5 тыс. руб., 2023 год -
0,0 тыс. руб.,2024 год - 0,0 тыс. рф.;
- средства территориzшьног0 фонда ОМС -
З908192,5 тыс. руб., в том числе на 20l5 год-
3908192,5 тыс. рф., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,
2017 год - 0,0 тыс. рф., 20l8 год - 0,0 тыс. руб.,
2019 год - 0,0 тыс. рф.,2020 год - 0,0 тыс. рф.,
202l юд - 0,0 тыс. руб.,2022 год - 0,0 тыс. рф.,
202З год- 0,0 тыс. рф.,2024 год -0,0 тыс. рф.;
-впебюджетные средства- 10218706,6 тыс.
руб., в том числе на 2015 год- 663816,9 тыс.

руб., 2016 rод-'15446З,9 тыс. рф., 2017 rод-
|14З942,9 тыс. руб., 2018 год - 915229,9 тъtс.

рф., 2019 год - 1856947,7 тыс. рф., 2020 год -
910342,8 тыс. руб., 202l rод- 924267,9 тъtс,

рф.,2022 год - 1103090,2 тыс. руб., 2023 год -
9'701'74,6 тыс. рф., 2024 rод-975835,8 тыс. рф.

- сЕюкеЕие смертности трудоспособного населе-
нмя с 544,| до 400,0 на 100 тыс. Еаселения;
- релшIение доJм пациенmв, поJI}п{ивших спе-
циaшизировашrуIо медицинскуIо помощь в ста-
ционарных условил( в медицинскж организаци-
ях, подведомственных министерству здраво-
охранениJr Астраханской области, в общем числе
пациеЕгов, которым была оказана медицинскшI
помощь в стационарньтх условиях в рамках ТП
ОМС, с 94,| до94,4.
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l. Характеристика сферы реализации подпрограммы, описание
ocHoBEbD( проблем в 5казанной сфере и прогноз ее р:ввития

В целях повышения доступности и качества специ:ллизированной ме-
дицинской помощи будет осуществляться реализация мероприятий, направ-
ленных Еа совершеЕствование организационной системы оказания специ{rли-
зированной медицинской помощи, в том числе ВМП, совершенствоваЕис ока-
зания медицинской помощи при социаJIьно значимых заболеваниях, в том
числе пациеЕтам с БСК, онкологическими, эндокринными и некоторыми дру-
гими заболеваниями, внедрение в практику иЕновационных методов лечения,
рщtвитие инфраструктуры и ресурсного обеспечения зд)авоохранениrI, вклю-
чающего финансовое, материально-техническое и технологическое осЕащение
уrреждений на основе установленных порядков и стандартов медицинской
помощи.

Согласно части 1 статъп З'7 Федера_пьного закона от 21.11.2011
Ns 323-ФЗ <<Об осповж охраны здоровья цраждан Российской Федерации > с
1 января 20lЗ года медицинская помощь оргаЕизуется и окдtывается в соот-
ветствии с порядками оказания медицинской помощи, обязательными дIм йс-
полнения Еа территории Российской Федерации всеми медицинскими органи-
зациями, а также на основе стандартов медицинской помощи.

В 2011 году был внедрен 2l федеральный стаrцарт и пролечено 7387
человек, в 20l2 году - 24 стандарта, чю позвоJIило пролечить 14l44 человека.

По результатам экспертной оценки соответствия оказанной медицин-
ской помощи стандартам отмечается рост показатеJuI соответствая с 90Yо в
201l голу до 9зуо в 2012 году. Наиболее высокий покЕцlатель соответствия
(94Yо) заретuстрироваIr в областньгх медициЕских организациях. Соответствие
выполнеЕных медицинских усJrуг стандартttl\,f состави ло 93О/о, в раЙонных
больницах - 86%.

В 2013 году в рамках Программы государственных гарантий бесплат-
Еого оказания гражданам медицинской помощи на территории Астраханской
области на 2013 год и на плановый период 20|4 п 2015 годов, рверrr<денной
постановлеIIием Правительства Астраханской обласм от 25.12.2012 Л! 590-П,
внедрены 32 стандарта медицинской помощи в 20 уtреждениях здравоохране-
ция по таким нозологическим формам, как:

- БСК (артериальная гипертензия, инсульты) - 2709 человек;
- новообразования (рак молочной железы, рак бронхов, легкого, рак

желудка, рак пищевода, рак ободочной кишки, рак прямой кишки, рак рото-
глотки, рак шейки матки, рак предстательной железы, рак яичника, рак под-
желудочной железы, рак дна полости рта, рак гортани, меланома кожи, рак
кожи, рак тела матки, рак мочевого пузыря, рак почки) - 1736 человек;

- парушения обмева веществ (сахарный диабет) - 1б35 человек;
- болезни органов дыхаЕия (бронхиальнм астма, пневмония, хрониче-

ские обструктивные заболевания легких) - 35б7 человек;
- травмы (перелом костеЙ голени) - 525 человек;
- друп,Iе болезни верхних ,щIхательных пугеЙ (смещение носовоЙ пере-
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Iородки) - 170 человек;
- болезни органов пищеварения (язва желудка, язва двенадцатиперстной

кишки, холецистит, желчекаменная болезнь) - 2760 человек;
- инфекции кожи и подкожной кJIетчатки (флегмона, абсцесс кожи, фу-

рункул, карбувкул) - 95 l человек.
В 2013 году в медицинских организациrж внедреЕо 45 порядков оказа-

ния медицинской помощи по рaвличным профилям.
В рамках Программы модернизации здравоохраIrения Астраханской об-

ласти Еа 2О1.1-20LЗ годы, увержденной постановлением Правительства Астра-
ханской области от 05.05.2011 Ns l27-[, для окд}ания скорой медицинской по-
мощи населению Астраханской области приобретено 75 автомобилей скорой
помощи на базе УАЗ класса <<В>, 5 автомобилей на базе ГАЗ Krracca <С>, а
также l l автомобилей неотложной помощи юrасса <<А>.

В 2013 году рffrлrcовываJIись мероприятия, направленные на совершен-
ствование медицинской помощи пострадавшим при.ЩТП. Созданные и обору-
дованные за счет средств федерального бюджета и бюджета Асцаханской об-
ласти 1равмацектры позвоJIяют своевременЕо и качественIlо ока}ывать меди-
цинск)aю помощь пострадавшим. Отработан а"лгоритм оказrшая помощи на всех
этапФ(. Поставлено 257 едлцнуtтl медицинского оборудования на общую суллму
235,0 млl рфлей.

На базе ГБУЗ АО <ЩМК и СМП> разверFrуг цент спугникового мони-
торинга ГЛОIIАСС, который позвоJuIет осуществJuIть слежение за передвюке-
нием санитарного автотранспорта медицинских организаций области. Аппара-
туроЙ ГЛОtIАСС оснащено 77 автомобилей сrrужбы скорой медицинской по-
мощи и 20 диспетчерских рабочrrх мест на станциrrr( (отделениях) скорой меди-
цинской помощи дJIя моЕиmринга и управлециrI санитарным транспортом.

.Щля онкологической службы ремона ъ 20|220I^З годах приобретены и
введены в эксплуатацию l73 единицы современного медицинскою и техноло-
гиtlеского оборудования на общуо с)л\{му около 4l9 мrпr рублей. Фуккциони-
рует 38 первичЕых оЕколоIических кабинетов, в которьж ежегодно осматрива-
ется около 70,0 тыс. человек. fIроводят исследования на оЕкомаркеры 12 лабо-
раюрий. .ЩеЙствуег l 8 маммографическю( аппаратов, 3 0 флоорографическrо<
кабинетов, б ком п ьютерных томоrрафов.

.Щля развития специализированной онкологической помощи осуществ-
лено строительство каньона и установка линейного ускорителя дJuI цроведениJI
совремеЕного радиологического лечениrI новообразований. В 2013 юду в ГБУЗ
АО (ООДD на полЕ).ю мощностъ начало работать радиологическое отделение.
Запущена комбинированная система компьютерной томографии, с помощью
котороЙ обследовано 798 человек, коmрым проведено 2467 дпапосtических
процедур. В радиолоrическом отделении примепJIются современные методики
л)левого лечения новообразоваЕvfil, за 20l.4 год проведено более 35,5 тыс. про-
цедур л}цевой терапии.

В рамках мероприятий по совершеЕствованию медицинской помопц
больным с сосудистыми заболеваниямu в 2012-2013 годах освоено более l97
млн руб. из федерального бюджета ца приобретение около 668 единиц меди-
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цинского оборудования.
Проведенные мероприятия по щреплению материально-технической ба-

зы }цреждений здlrавоохраЕения позволили добиться значительного увеличе-
Еия ОСЕащенности )л{рех(дений здравоохранеЕия. Однако необходимо даль_
нейшее развитие, в том числе на основе программно-целевого плаЕировЕшиlI,
специаJIизированной медицинской помощи, вкJIючая высокотехнологичную, и
скорой медицинской помощи, в том числе скорой специаJIизированной, дJIя по_
вышениJI досц/пности и качества окfrlаЕия медицинской помоuц,I Еаселению
Астрмаrrской области.

ГIри заболеваниях rrочек, приводящих к острой или хронической почеч-
ной недостаточности, пациеЕтам по жизненным пока:}анLuIм необходимо при-
менение лечебных методов, позволяющих выводить токсичные дJи организма
продукты метаболизма. К таким методам относится диurйз (фильтрация) крови,
для которого Ееобходимо использование специального медицинского оборудо-
ваЕиrI и расходных материi[лов. ,Щанный метод позвоJuIет временно замещать
уграчеЕЕIуIо фильтрационную функцию почек, в ряде сIryчаев - пожизЕенно.

,Щля оказания медицинских услуг по проведению заместитеJьной почеч-
вой терапии методами гемодиализа и перитонеальЕого диЕUIиза работает ООО
<Щекгр диuпlза Астрахань>> на 20 мест на земельЕом )пlастке, расположенЕом
по адресу: город AcTpaxalrb, ул. Хибинскм, 2.

1. l. Развитие системы ока:}ания специаJмзированной медицинской по-
мощи больным с сердечIrо-сосудистыми заболеваниямн, новообразованиями и

пострадавшим в резуJБтате дорожЕо-трatнспортных происшествий

В Астраханской области фуtкчионируlот все этапы оказаЕItя медицин-
ской помощи пациентам с сосудистыми заболеваниями от первичЕой медико-
санитарной помощи до высокотехнологичной в соответствии с порядком оказа-
ния медицинской помощи больным с сердечЕо-сосудистыми заболеваЕиями.

Зоны обслгуживаниJI первиtIньD( сосудистых отделений
и регионiлльного сосудистого центра

Сосудистое
подразделе-

ние

Наименова-
ние

}^{реждения

Мощность отделений Прикрепленные территории
(взрослое население, тыс. чел.)

региональный
сосудисгый
цент

гБуз Ао
АмокБ

Отделение неотложной
кардиологии (30 коек, в т.ч.
6 блоков иrтгенсивной
терапии), отдепение дIя
лечения острой
недостаточности мозгового
кровообращения (30 коек, в
т.ч. б блоков интенсивной
терапии)

г, Астрахань (Лешшский район) -
156,0;
Красноярский район - 26,889;
Володарский район - 36,l94;
Приволжсмй район - 16,350;
Наримановский район - 3,072;
Лиманский район - 24,7 6'7 ;

Енотаевский район - 20,716;
Черноярский райоя - 16,112
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На терриmрии Астраханской области реализуIотся мероприятиJI,
н:шравленIrые на совершенствование ока:}ания медицинской помощи больным с
сосудистыми заболеваниями и снижение смертности от болезней системы кро-
вообращения. В медицинскиr( организациях был проведеЕ ремонты, пол}чено и
введено в экспJrуатацию современное оборудование, подготовлены медицин-
ские работники по специаJIьностям <<Неврология>, <Нейрохирургио, <<Сердеч-
но-сосудистм хирургияD, <Кардиология>r, <<АнестезиолоrиJI-реаниматоломяD,
<<Рентгеноломя>> и <Ультразвуков,ц диагностика)).

В 2013 юду быJIи открыты региональкый сосудистый цеIпр в ГБУЗ АО
АМОКБ и первичЕые сосудистые отделения в ГБУЗ АО (ГКБ Ns 3)), ГБУЗ АО
<Ахтфинская РБ)). В 2014 году в данные }чреждения было госпитшrизировано
6985 пациентов с острым инфарктом миокарда и онмк, а также проведено
1 152 коронарографии, 3б церебральньж ангиографий.

Система маршругизации пациеЕюв с сосудистыми заболеваниями

центр
гБуз Ао д!rокв

Первичное сосудистое отделение
ГБУЗ АО (Ахтубинская РБ)D

Итого: 300,160

гБуз Ао
<ГКБ Ns 3)

Отделение неотложной
кардиологии (60 коек, в т.ч.
12 блоков иrггtясlвной
терапии), отделение дJи
лечения осцlой
недостаточности мозговою
кровообращения (60 коек, в
т.ч. 12 блоков иrrгепсивной
тераrrии)

г. Астрахань (Кировсшй,
Трусовский, Совегскиfi районы) -
271,19зi
Камызякский район - 38,7б5;
Икряншrскrй район - 37 ,7З6;
Приволжский район - 17,618;
Наримановскнй рйон - 32,4ЗЗ
Итоrо: З97 ,7 45

Первичное
оосудистое
отдепение

гБуз Ао
<сАхтфинск
м РБ>

Огделение неотлоя<ной
кардиологпи (l5 коек, в т.ч.
3 блока интенсивной
терапии), отделение дIя
лечения острой
недостаточности мозгового
кровообращения (15 коек, в
т.ч. 3 блока итггопсивной
терапии)

Ахтфинский район - 57,509;
ЗАТО 3наменск - 2З,822;
Харабалинский район - 32,1 18
Итого: l 13,449

пациенты
с Бск

Первичное сосудистое отделение
гвуз Ао д.!юкБ

Первичное сосудистое отделение
гБУз Ао (гкБ lt з)D

Больные с сосудистыми заболеваниJIми получают:
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_ первичIryю медико_санитарную терапевтичесц/ю и кардиологическую
медицинскtю помощь в амбулаторных условиях и в условиях дневного стацио-
нара;

- скорую медицинскую помощь;
- специ:шизироваIrЕ).ю медицинскую помощь (плановую и экстренную)

в условиях круглосугочЕого стациоЕара, дневного стационара и первичЕых со-
судистых отделений;

- ВМП в ФГБУ (ФЦССХD Минздрава России (г. Астрахань);
- медициЕскую помощь в ФБУ ЩР ФСС РФ <<Тинаки>>, ГБУЗ АО (ОКД)),

неврологических отделеЕиях медицинских организаций.
Все автомобили скорой помощи оснащеЕы тестовыми системами дJuI

верификации Еекроза миокарда, что позвоJIяет Еа догоспитЕIльном этапе опре-
делить тактику дальнейшего лечениrI пациента.

На догоспитальном этапе внедрено проведеЕие тромболимческой тера-
пии пациентам с острым коронарным сиtцромом. Внедрение доюспитального
тромболизиса дrIло возможность проводить в процессе тр{мспортировки ранее
лечение остого коронарного сиIцрома.

Пациенты, Iryл(дающиеся в дмьнейшей ВМП, переводятся в ФГБУ
(ФЦССХ> Минзшrава России (г. Астрахань) для проведеIrпя кардиохирургиче-
ских операций. В 2014 году пролечены 1844 человека.

В нейрохирургическом отделении региоЕального сосудистого цента
ГБУЗ АО АМОКБ ос)пцествляется хирургическм помощь пациентам с гемор-
рагическим инсультом. ,Щля этих целей в 2013 голу введено в эксплуатацию
нефохирурмческое операционное оборудование дJIя выполнеЕия высокотех-
нологиlIньf,х операций на головном мозге и спинном мозге (операционный мик-
роскоп, навигационнм станция, ультразвуковой дезиЕтегратор, эндоскопиче-
ская стойка).

В регионе функчионирует система медпиЕской реабилrгации. После
курса интенсивного лечеIIия пациентов с сосудистыми заболеваЕиями реабили-
тационные мероприятия цроводятся в условиrж ФБУ ЦР ФСС РФ (Тинаки)),
где за 2014 год пролечено 428 пациентоь uлu 700Yо от годового плана.

В результате проведенных мероприямй показатель смертности от БСК
за 20|4 год по сравIIению с 2013 годом снизился на 10,60/o (с 707,2 до бЗ2,3 на
100 тыс. населения), что ниже на З,ЗО/о показатеJIя смертности от болезней си-
стемы кровообращения по РоссиЙскоЙ Федерации (б5З,7) пна9,4Yо - целевого
показатеJlя (698,2), во на 2,4О/о превысил показатель смертности по ЮФО
(6l7,5).

В соответствии с Порядком оказания медицинской помощи взрослому
населению при онкологических заболеваниях, утвержденным прик&}ом Мини-
стерства здравоохранения Российской Федерации от 19.02.202| J,{b 1lбн, плано-
вая медицинская помощь Еаселению Астраханской облаgги с онкологическими
заболеваЕиями Еачинается с первичноЙ медико-саЕитарноЙ помоци ца основе
взаимодействия врачей-терапевтов уIастковых, врачей общей пракгики, вра-
чей-хирургов и врачей-оЕкологов. В настоящее время в Астраханской области
организована работа 25 первичных онкологических кабинетов в районньп
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больницах, поликJIиниках г, Астрахани и ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силище-
вой>>.

В условиях кадрового дефицита, характерного в России дjIя многих
сrrужб медицины, Еедостаток врачебных кадров наблюдается и в первичном
онкологиtIеском звене. Обеспеченность онкологами в 2014 году в Астраханской
области составила 0,6 на 10 тыс. населения при нормативном значении 0,7 на 10
тыс. населеЕия.

С целью повышенLи раннего выявления оЕкологических заболеваний,
активного скриIlинга онкопатологии оргаЕизована работа 30 смотровых- каби-
Еетов, из которых - 3 мужских. В области функционирует 75 кабинетов, вы-
полняющих функции смотового кабинета, организованы осмотры по выявле-
нию новообразований медработниками ФАПов и врачебных аrr,rбулаторий. !о-
поJIнительно обlнены на прdдмет раннего выявлеЕия опухолевых и предопухо-
левых цроцессов акушерки роддомов и женских консультаций (24), ФАПов и
смотровых кабинетов (28), средний медперсонал гинекологических отделений
(l l) и гинекологиtlеских кабинетов (20).

В области функционируrот 12 лабораторий, которые проводят исследо-
вание на оЕкомаркеры. .Щействует 19 маммотрафических аппаратов и пере-
движной маммографический комплекс, 30 флюорографических кабинетов.

СпециализированнаJI онкологическЕuI помощь взрослому Еаселению
Астраханской области ок:ц}ывается в ГБУЗ АО кОО.Щ>, а также в ГБУЗ АО
АМОКБ (для пациентов офтальмологического, гематологического и нейрохи-
р)ргического профилей).

СпециализироваIIнм онкологическuI помощь детскому населению Аст-
раханской области оказывается на базе ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>.

Обеспеченность онкологическими койками в Астраханской области со-
cTElBJuIeT 2,6 на |0 тыс. населеЕ}uI, радиологическими койками - 0,5 на 10 тыс.
населениJI.

В структуре ГБУЗ АО (ООДD функционирует стациоЕар на 265 кругло-
суточных коек и поликлиническое отделение на 200 посещений в смену, палли-
ативное отделение на 30 коек, в условиrt ( которого в 2014 году бы.rrо пролечены
524 пациента. Ежегодно через стационар ГБУЗ АО (ООД)) проходит свыше 10

тыс. пациеItтов, которым проводится до 4 тыс. оперативЕых вмешательств, к
врачам поликJIиЕики ос)дцествляется более 80 тыс. посещений. В 2014 году в

ГБУЗ АО (ООД) проведено более 4,5 тыс. операций в стационарных условиях
и 7,8 тыс. операций в амбулаторных условиях.

С 201З года в радиологическом отделеЕии ГБУЗ АО (ООД)) примеЕяют-
ся методики лrIевого лечения с использоваЕием введенпого в строй линейвого

ускорителя. Запущева комбинированная система компьютерЕой томографии, с

помощью которой уже в 2014 году было обследовано 798 человек.

,Щля работы Еа современном медицинском оборудовании специалисты
ГБУЗ АО (ООДD (врачи, медицинские физики, инженеры и средний медицин-
ский персонал) прошли обуrение в ведущих клиниках Москвы, г. Казани. При
поддержке Губернатора Астраханской области специалисты ГБУЗ АО (ООД))

проходиJм стrDкировку в Японии, Германии.
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Маршругизация пациентов с онкологическими заболеваЕиями

Федеральные онкологические учреждения

НепрерьЕное обучение кадров.
Контроль за проведением
и результата!dи скрининга,
Контроль за выполнением
стандартов лечения.
Комплексное и коь4бинированное
лечение и диспансерное
наблюдение .

Уточнение IIиагностики
в полном объе!де.
Формирование территориального
ракового ретистра,
Отбор пациентов на оказание
высокотехнологичной
медицинской подлощи

Контроль за вцполнениеь4
назначений онкологов.
Направление пациентов
в ГВУЗ АО <ООД>.

Диспансерное наблюдение
больных онкологическими
заболеваниями.
Лечебное сопровождение
больных онколотически!4и
заболеваниями

Первичная диагностика.
Анализ данных диагностики
и своевре!4енное направление
к онкологу. Формирование
групп риска онкологических
заболеваний .

Формирование онкологической
насторохенности у пациентов
и врачей. Взаиьаодействие с
первичными онкологиче ски!4и
кабинетами,
Направление на долечивание.
Пропаганда профилактических
мероприятий

Проводлпся большая работа, направленнм на снюкение смертности от
злокачественньD( заболеваний, разработаны схема маршрутизации пациентов с
онкологиrIескими и предопухолевыми заболеваниями, схема взммодействия ме-

дицинскID( оргЕrнизаций при оказаЕии медицинской помощи пациентам с онколо-
мческими заболеваниями и т.д.

.Ддrя снижения смертности ЕаселениrI Астрахапской области от злокаче-

гБуз Ао
<ОДКБ и!д. Н.Н
Силищевой>

(хир}4)гическое
лечение,

хиь{иотерапия)

Первичнце онкологические
кабинеты городских

полик,пиник и районных
больниц

ГБУЗ АО АМОКБ
(хирургическое

лечение,
химиотерапия)

ГБУЗ АО (ООД>
(хирургические,

лучевые,
лекарственные,
комбинированные
Meтo,&l леч9ния )

ФАП, врачебные
амбулатории, участковые
больницы, смотровые
кабинеты районных
больниц. Средние

медработники и врачи,
оказываюцие лервичную
!4едико-санитарную

помощь



l03

ственньrr( новообразовЕlЕий в рамкж подцрограммы зaцш:лнировано проведение
наиболее перспективЕого комIшекса мерогrриятий, направленньD( на развитие
вторичной профилакппсл и уJrучшеЕие выявления онколоrической патологии (в

первую очередь визу,лJIьно опредеJIяемых локаlпrзаций) на ранЕих стадиях.
На террlа:гории Асграханской облаqrи Iшaшируется внед)ятъ современrъй

и высокоэффекгивный мgгод диапlостики онкологических заболеваний с приме-
нением сочетания позитоЕно-эмиссионной и компьютерной юмографии. Эmт
метод явJIяется уIIиверсttJБным и позвоJIяет проводитъ исследование всех струк-
т)Ф организма (вrгугренних органов, костной и rлшшечной тканей и др.) не тоJIько
при новообразованиях, но и при друг}rх заболевакиях: кардиоломческого, невро-
логического и нейрохирургического профилей.

Дrя оказания медицинских усJrуг по цроведению позитроЕно-эмиссионной
томографии функционирует центр позитонно-эмиссионной юмографии. Огсуг-
ствие в соседних регион€lх соответствующих coBpeMeHHbD( методов диапIостики
(Ресrryблика КаmшIкия и Северо-Кавказский федершьlтьтй оr<pуг, Воrгоградская и
Роgговская области) позвоJIяет прогнозIФовать переориентирование пациенюв с
иньD( высокотехЕоломtIньD( медицинских цекгров Щеrrграlьной России на гео-
графически более выгодтъй - AcTpaxaHcKyro область.

В рамках совершеЕствованиlI специаJIизированной овколоrической помо-
щи предусмотрены цеЕтрапrзация Еа базе ГБУЗ АО (ООД> отделешrй, ок.ц}ьва-
ющID( специалшIФованFIуIо медшцfiIскуо помощь пациентап,f онкологическоп0
профши, а также опФьпие отдепеrмй гемаюпогии (взрослого и детскою), нефо-
юФ}aргии (взрослого и детского), дегской онколоrии хирургического профшш,
центра профшlакмки злокачественньD( новообразованлй. С 20|6 года в palvrкax

д4спансеризации втослоrо ЕасеJIения Iшакируется поэтапное внедреrтие новой
техноломи ди€lгЕостики заболеванкй шейки мажи с проведением цекгрчrлизован-
ного исспедования на базе ГБУЗ АО (ООДD методом жидкостной цшгологии.

Предусматривается обеспечение и увеJIшIение объемов оказаrпrя ВМП,
оказываемой пациектам онколоIиtIеского профиля в ГБУЗ АО (ООД), ГБУЗ АО
АМОКБ, освоение и внед)ение Hoвbrx медицЕнскrлr технологий, в юм числе со-
временных хирургичесюD(, органосохрilюIющлтr( и нехирургшIескю( методов ле-
чения онкологи.Iеск[D( заболеванlй, развиме системы реабилитацш пациенюв
после проведеЕного радикаJБного лечениJI, современной эффекптвной диспансе-
ризации онкологшIескю( болытых.

Травмы, отравленшI и друrтrе последствия воздействиrI внешних причин
явJuIются третьей лидирующей rцlичиной смерти населениJI Астраханской обласм
после болезнеЙ системы кровообращения и новообразовакиЙ.

Высокуrо доJIю среди приtlин смерм вследствие TpzlBM занимают сJryчаи
гибели пострадавшиr( в ДТfI.В результате ДТП в 2014 году в Астраханской обла-
сти поrибли 92 человека.

Проблема дорожно-1ранспортното травмамзма уже длительное время яв-
ляется одной из ойрейших социальньж и медшшнских проблем в Российской
Федерации, актуальна проблема и для Астраханской области.

Скорм медицинскм помощь пострадавшим с сочетанными, множоствен-
ными и изолироваЕными трzшмап.{и, сопровождаюпц,lмися шоком, на догоспиталь-
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ном этапе осуществJIяется бригадами скорой специаJпrзированной aшестезиолого-

реанимационной помощи ГБУЗ АО <IJMK и СМП> и линейrшми бригадаr"пr
стllЕции (отделения) скорой медицинской помощи в соответствии с угвержден-
ными зонами ответственности.

.Щоставка пострад:lвших прово.щrтся в медицинские )цреждения (травмо-
цеЕтры I, П, Ш, }ровней, расположенные вдоJъ федера.lьной трассы М-6 (Кас-
пий>) в соответствии с зон:ll\,lи ответственЕости, тяжестью травмы и состоянием
пострадавшего:

- травмоцеЕтры III уровм (ГБУЗ АО <Черноярская РБ), ГБУЗ АО кЕнота-
евская РБ)), ГБУЗ АО <Наримановская РБ>);

- травмоцентр II уровrrя (ГБУЗ АО <СКБ Nэ 3>);
- тавмоцеЕтры I уровrrя для оказаниrI медицинской помощи дотям (ГБУЗ

АО (ОД{Б шr.r. Н.Н. Сиrпащевой>) и взросJБIм (ГБУЗ АО АМОКБ).

Схема маршругизации постадавших при .ЩТП

Оказание специаJIизированной Daедицинской поraоцд4
пострадавши}, в дтп в трав!,оцентрах I - Ir

]товня ЛПУ !. Астрахани

Окаэание riедицинской помоцрt пострадавшим в ДТП
при следовании в травl{оцевтры I - II уровня

ос}rrцествляется бригадаrо,t скорой !aедицинской поrrолц'l
и ГБУЗ АО <(Цик и СМЛ)D с учетоц состоявия пострадавше
и налравлено на обеспечевиё сердёчной и дыхатель}aой
деятельности и проведение противоlлоковых меролриятий

В 20lб году з{лкпючено соглашение Nэ 20l6-,ЩТП о порядке взаимодействия
межд/ министерством здравоохранения Астраханской области и министерством
здравоохраненl,rя и социtIJъного развития Ресrryблики Калмыкия при организации
медицинской помощи пострадавшим в дорожно-транспортных происшествиях на

федеральной автомобильной дороге М-6 кКаспий>.

Оказание мемцинской помощи
пострадавlлии в ДТП

в Еравмоцентрах III уровня

Оказание медицинской поt{ощи пострадавшrо, в ДТП
в пути следования при траЕспортировке в трав!aоцентрц
IТI уровня осуществляется бригадаldri скорой медицинской

помоци и ГБУЗ до (цМк и сМПD с учетом состояния
пострадавцrепо и направлено на обеспеqёние

сердечвой и дыхательной деятельности и проведение
про!t!ивошоковцх мероприятий

Окаэавие медпоrrощи на месте бритадаlrЕ.t скорой
l,iедицинской ломощи и ГБУЗ АО (1,1HK и СМП>

Пострадавщий в ДТП
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В 202| году закпючено соглашецие о взаимодействии министерства
зд)авоохранения Астраханской области и комитета по здравоохранению адми-
нистрации Волгоградской области и департамента здравоохранения админи-
страции г. Волгоrрада при организации медицинской помощи пострадавшим в

.ЩТП на федеральной автомобильной дороге М-6 <Каспий>.
В рамках мероприятий по снижению смертЕости в результате ДТП ГБУЗ

АО (ЦМК и СМП> осуществJIяется обуrение сотудников служб ГИБДД и
МЧС, уrаствующих в ликвидации последствий ,ЩТП, водителей танспортных
средств и других категорий по вопросам оказания первой помощи.

В 20l^4 году на террI]ггории Астраханской области продолжается реали-
зация мероприятий, направленных на совершенствование организации оказаЕия
медицинской помощи пострадавшим в результате ,ЩТfI, а такх(о в целом по-
страдавшим от внешних причин. Так, в 2014 году уl!{ерло 1168 человек, что на
46 человек больше, чем в 2013 rоду (ll22 человека). Показатель увеличился на
З,9Yо (с 1 10,5 до l l4,8 на l00 тыс. населения), по ЮФО анrшомчЕый покщtатеJБ
составил 99,8, по Российской Федерации - l l8,8. Смертность от flТП реличи-
пась на 8,4Yо u составила 9,0 сrгуlая на l00 тыс. Еаселения.

В течение 20|4 rода бригадами скорой медицинской помощи выполЕено
2159 выездов на место ДТП, где ок:вана медициIrская помощь 2376 постралав-
шим, из которьтх 1859 госпитализировzшо в стационар. В 2014 году количество
пострадавших при ,ЩТП ).меньшилось ва |0Yо (с 2648 до 2З'16), что привело к
снижению на1,6yо числа выездов на место Дтп бригад скорой помощи.

1.2. Совершенствование специ€rлизированЕой,
в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи

Федеральный закон от 29.11.2010 М 326-ФЗ <Об обязательном меди-
цинском стаховаIIии в Российской Федерации> предусмативает включеЕие с
2015 года ВМfI в систему ОМС, поэтому развитие возможности оказания ВМП
в медицинских организациях явJтяется важЕым направлением деятельности ре-
гиональЕого здравоохраненI!I.

ВМП оказывается как в федершьных государствеяных бюджетньтх
)цреждеIIиях, так и в медицинских оргаЕизациях, паходящихся в ведении ми-
нистерства здравоохраЕения Астраханской области. Порядок формировавия
перечня медициЕских организаций, оказывающих высокотехнологичную меди-
цинскую помощь, яе включенную в базовую программу обязательного меди-
цинского стрФ(ования, за счет средств бюджета Астраханской области угвер-
жден постановлением Правительства Ас,граханской области от 26.04.20|6
N9107-П.

Одним из критериев рдlвития здравоохранения Астраханской области
явJIяется уровень доступности ВМП..Що 2008 года жители Астраханской обла-
сти поJцлали ВМП только за пределами ремона, в среднем около б00 человек в

год.
С 20ll года )iвеличивается колиtIество пациентов, пол)ливших ВМП в

региональных медицинских уIреждениJIх в основном за счет профилей <<Неона-
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тология и детскм хирургиrI в период новорожденности) в ГБУЗ АО (ОДКБ
им. Н.н. Силищевой>, <Педиатрия> в ГБУЗ Ао (кРД)) и (Травматология и ор-
топедли) в ГБУЗ АО АМОКБ. Благодаря модернизации к началу 2014 года
)жрепление ресурсной базы областных лечебно-профилакмческих учреждений
позволило успешно оказывать ВМП, которм ранее оказывалась только в круп-
ных федеральIrьж центах. Теперь ВМП пациенты полуtlают еще и в ГБУЗ ДО
<ГКБ Ns З), ГБУЗ АО (ООД>. В результате ВМП осуществляется по l0
направлениям (<<НеонатологиrI и детскм хирургия в период новорожденности)),
<Ак5пrrерство и гинекология>, <Травматология и ортопедия)), <Онколомя>,
кГематолотия>, <<КомбустиологияD, <<Челостно-лицевЕц хцрургия>, <Нейрохи-
рургшI), <Офтальмология>, кСердечно-сосудистаJI хирургия>).

Из числа медицинских организаций наибольший объем по нескольким
направлениям ВМГI оказывает ГБУЗ АО АМОКБ (карлиохирургия - установка
и замеЕа электрокардиостимуJIятора, эЕдопротезцрование крупных суставов,
KoMImeKcEoe лечение новообразований, включм полихимиотерапию и имму-
нодепрессивные средства, методы экстакорпораJIьIIого воздействия на цровь,
дистанционнм лу{евм терапия и т.д.).

Количество квот на окдrание ВМП населению, проживatющему Еа тер-
ритории Астраханской области, за счет средств федерального бюджЕга и бюд-
жета Астраханской обласм, а также средств ОМС увеличилось по сравнению с
2013 годом Ha1,2o/o(c |102 человек в 20lЗ годудо 2044 человек в 2014 году).

В соответствии с распоряжением министерства здравоохранеЕия Астра-
ханской области от 30.12.2020 Nэ 923р кОб организации ок:ваIIия высокотехЕо-
логичной медицивской помощи, не вкJIюченной в базовую программу обяза-
тельного медицинского страховalния, населению Астраханской области меди-
цинскими организациями Асцlаханской области в 2021 годlо> за счет средств
федераьного бюджета и бюджета Астраханской обласм, а также за счет
средств оМС в 2021 году Еа территории Астраханской области ВМП оказыва-
ют 7 медицинских организациЙ: 5 медицинских орrанизаций, подведомствен-
ньIх министерству здравоохранения Астраханской обласм, 2 медицинские ор-
гаЕизации иной формы собственности, }цаствующие в территориaшьной про-
граIr{ме государственных гараrrпrй бесплатного оказания медицшrской помощи.

В 202| году жители Астраханской области поJцлали ВМП по 17 профи-
JIям, не выезжaц за пределы ремона. В последние годы отмечается увеличение
объемов ВМП, оказываемой на территории Астраханской области и за ее пре-
делами, за счет всех исючIIкков финансировalния (за 202| год пролечено более
6 тыс. человек), что лозволЕло снизить протрессиров,tllие тяжеJшх хронических
заболеваниЙ сердечЕо-сосудистоЙ системы, опорно-двигательного аппарата,
нервной системы.

В 202I^ году в медицинских организациях, подведомственных
министерству здравоохранения Астраханской области, поJIyIили ВМП 13б2
человека, в ФГБУ (ФЦССХ) Минздрава России (г. Асграхань) - 2792 человека.

Кроме того, граждане, проживalющие на территории Астраханской обла-
ст:и, Nм поJIyIения ВМП направляются в федеральные медицинские орIанизации.
В 202| году в федерапьньтх медицивскIл( организациях бьш пролечен
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2341 пациеrrт.
Региональным здравоохранением планируется дальнейшее развитие спек-

тра применения высоких технологий в подведомственЕьгх медицинскID( оргаЕиза-
цигх.

1.3. Развитие деятельности медицинских организаций в соответствии с
порядками оказания и стандартами медицинской помощи,

оказываемой в экстренной форме

Скорм специализированная медицинскм помощь Еаселению Астрахан-
ской области окitзывается в г. Ас,грахани ГБУЗ АО (ЦМК и СМП> и отделени-
ями и пунктами скорой медицинской помощи при районных больницах.

,Щля повышения доступности скорой медицинской помощи в Астрахан-
ской области на базе ГБУЗ АО <ЩМК и СМП> разверЕуг центр спутникового
мониторинга ГЛОНАСС, коюрый позвоJIяет ос)лцествJIять слежение за пере-
движением санrтарного автотанспорта медицинских уIреждений области, со-
зданы диспетчерские с.rryжбы мониторинга и оперативного управления транс-
портными средствами в системе глондСС/GРS с визуализацией (оснащеrш 20
рабочих мест диспетчера станции (отделения) скорой медицинской помощи). В
настоящее время модуJuIми ГЛОtlАСС/GРS оборудовано 77 автомобилей
слrужбы скорой медицинской помощи. Результатом внед)ения указанЕой си-
стемы явt{лось сокращение Bpeмeнrr прибытия бригад скорой медицинской по-
мощи к месту вызова.

.Щля да.пьнейшего совершенствовrшIия оказаЕия скорой, в том числе ско-
рой специаrпrзированной, медицинской помощи планируется оснащение сJryж-
бы транспортными средствами для обеспечеЕия водЕого и возд/шIrого rцrги
эвакуации пострадавших.

2. Щели и задачи подпрограммы

I]елью подпрограммы является повышение уровня окщанlrя специЕrли-
зированной, в юм числе высокотехнологичной, а также скорой, в юм числе
скорой специализированной, медицинской помощи.

.Щля реа.гrизации поставленной цели в рамках подпрограммы необходимо
комплексное решение задачи повышения доступности и качества оказаниrI спе-
циализированной, в том числе высокотехЕологиtIной, а также скорой, в том
числе скорой специализированной, медицинской помощи.

3. Прогноз сводных показателей целевых заданий по этапам реализации
подпрограммы (при оказании государственными уIреждониями государствен-

ных услуг фабот) в рамках подпрограммы)

В ходе реализации мероприятий подпрограммы Ее предусмотреЕо ока-
зание государственными rIрех(дениrIми государственных услуг (работ) в рам-
ках подпрограммы.
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4. Обоснование объема финансовых ресурсов,
необходимых дJIя реализации подпрограммы

Всего на подпрограмму продусмотено l6506779,4 тыс. руб., в том чис-
ле на 2015 год - 4640499,4 тыс. руб., 20lб год - 77946З,9 тыс. рф., 2017 юд -
||6з942,9 тыс. руб., 2018 год - 9з40|4,4 тыс. рф., 2019 год- 2З|2887,2 тълс.

рф., 2020 год - 1967488,9 тыс. руб., 2021 rод- 959229,1 тыс. рф., 2О22 rод-
180264з,2 тыс. рф., 2023 rод- 970'774,6 тьтс. рф., 2024 rод- 975835,8 тыс.
руб., из них:

- средства федерапьного бюджета - 1054845,З тыс. руб., в том числе на
2019 год - З257З0,0 тыс. руб., 2020 rод- 692З90,0 тыс. руб., 202| rод - 2З821,8
тыс. руб., 2022 rод- 12903,50 руб.;

- средства бюджета Астраханской области - 1325035,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год - 68490,0 тыс. руб., 2016 год - 25000,0 тыс. рф,, 2Ol1 rод-
20000,0 тыс. руб.,2018 год- 18784,5 тыс. рф.,2019 год- 130209,5 тыс. руб.,
2020 rод- З64756,| тыс. рф., 202l rод- l||45,4 тыс. рф., 2022 rод- 686649,5
тыс. рФ., 2023 rод - 0,0 тыс. рф.,202а год - 0,0 тьтс. руб.;

-средства территори:lльного фонда ОМС- 3908192,5 тыс. руб., в том
числе на 2015 год- З908192,5 тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,2017 год- 0,0
тыс. рф., 20l8 год - 0,0 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. руб., 2020 rод- 0,0 тыс.
рф.,202| год - 0,0 тыс. руб., 2о22 rод- 0,0 тыс. ру6.,202З год - 0,0 тыс. руб.,
2о24rод-0,0 тыс.рф.;

- внебюджетные средства - 10218706,б тыс. руб., в том числе на 2015
год- 663816,9 тыс. руб., 2016 год -'15446з,9 тыс. рф., 2017 rод- ll4з942,9
тыс. руб., 2018 год- 9|5229,9 тыс. руб., 2019 год - 1856947,7 тыс. руб., 2020
год- 910342,8 тыс. руб., 202| rод- 92426|,9 тыс. рф., 2022 rод- 1103090,2
тыс. руб., 2023 год - 970774,6 тыс. руб., 2024 rод- 975835,8 тыс. руб.

ФинансироваЕие мероприятий подпрограп,lмы за счет средств федераrrь-
ного бюджета будет осуществJUlться в рамках исполнения зЕtкJIюченных согла-
шепий между Правительством Астраханской областью и Министерством здра-
воохранения Российской Федерации исходя из возможностей федерального
бюджета на очередной фкнансовый год.

Финансирование мероприятий подпроrраммы за счет средств бюджета
Астраханской области осуществJuIется исходя из возможностей бюджета Аст-
раханскоЙ области на очередноЙ фивансовыЙ год с корректировкоЙ мероприя-
тий подпрограммы и покiвателей по мероприятиям выполнения государствен-
ной программы.

ФинансироваЕие мероприямй подпрограммы за счет средств ОМС бу-
дет производиться в рамках средств территориального фонда ОМС Астрахан-
ской обласм, предусмотренных на реализацию территориЕшьной программы
ОМС на соответствующий год.

Ресурсное обеспечение реализации подпрограммы приведено в таблице
Ns 2.
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Ресурсное обеспечение реализации подпрограммы

Таблица Ns 2

тыс
в том числе по годам реализацt{и государственной программы

20l5 год 20l б год 20l7 юд 2018 год 2019 год
2020 год

202l гOд
Всего

2022 юд 2023 юд 2024 rод

источнпки
финансирования
гOсударственной

проФаммы

подпрограмма (СоверIценствование окл]ания специализированноЙ медицинскоЙ помощи и скороЙ медицинскоЙ помощи, в том tмсле скорой специализироваЕной, а
таюке медиIц{нской эваryации в Астаханской области>

25000,0 20000,0 l87E4,5 lз0209,51з25035,0 бЕ490,0 36475б,l 1l 145,4Бюдr(ет Астаханской
обласги бЕ6649,5 0,0 0,0

0,0 0,0l054845,з 0,0 0,0 325730,0 692з90,0 2з82l,Е l2903,5 0,0Федералькый бюджет 0,0

з908l92,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0з908l92,5 0,0 0,0Средства
террrтториальноrо фонда

омс

0,0 0,0

,l5цбз,9 l14э942,9 915229,9 185694,1,71021Е706,6 6638l6,9 910342,8 924261,9Внебюджgтные
источники

l10з090,2 910,1,14,6 975835,8

4640499д 7,1946з,9 ||6э942,9 934014J 2зlz88,1,2l65067,19,4 l96?4E8,9 959229,|иmго; 18026432 9,10,1,14,6 975Е35,8
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Подпрограмма
<Развитие кадрового обеспечения системы здравоохранеЕия

Астржанской области))

Паспорт подпрограммы
<<Развитие кадрового обеспечеЕия системы здравоохраЕения

Астраханской области>>

Наименование подпро-
граммы государственной
программы
Государственный заказчик
подпрограммы государ-
ственной программы
Исполнитель подцрограм-
мы государственной про-
граммы
Щель подпрограммы госу-
дарствеrпrой программы

Задача подпрограммы госу-
дарственной программы

Сроки и этапы реализации
ПОДПРОГРаМl"БI ГОСУДаР-
ственной программы
Объем бюджетных ассиг-
нований подпрограммы
государственной проrрам-
мы

<Фазвитие кадрового обеспечения системы
здравоохранения Астраханской области> (да-
лее - подпрограмма)
министерство здрrвоохранения Астраханской
области

миЕистерство здрaшоохраневия Астраханской
области

обеспечение квалифицированЕыми кадрами в
соответствии с по,требностью сферы здраво-
охранения Астраханской области и требовани-
ями, преlЕявляемыми к системе организации
оказания медицинской помощи
обеспечение укомппектованЕости медицинских
организаций Ас,траханской области медицин-
скими кад)а&lи, создание условий дя роста
профессиональЕого }ровЕя знаний и 5пtений
медицинских работников
2015-2024 rодьl

всего - 1 535489,6 тыс. руб., в том числе на 2015
год - 49685,0 тыс. рф., 2016 год - 61761,9 тыс.
руб.,20|1 год- l18451,7 тыс. руб.,2018 год-
135З65,6 тыс. руб., 2019 год- 172510,1 тыс.
руб.,2020 год- 191929,0 тыс. руб., 2027 rод-
1820|7,7 тыс. рф., 2022 rод- 235269,6 тътс.

руб.,2023 rод- |92479,0 тыс. руб., 2024 rод-
l96020,0 тыс. руб., из них:
-средства федераьного бюджета- 598190,0
тыс. руб., в том числе на 2015 год- 0,0 тыс,
руб., 2016 год - 0,0 тыс. руб., 20l7 год - 43800,0
тыс. рф., 2018 год- 49500,0 тыс. рф., 2019
год - 49200,0 тыс. рф., 2020 год - 1008б0,0 тыс.

руб.,202| год- 86510,0 тыс. рф., 2022 rод-
89440,0 тыс. руб., 2023 rод- 89440,0 тьтс. руб.,



Ожидаемые конечные ре-
зультаты реализации под-
программы государствен-
пой проrраммы

lll
2024 rод- 89440,0 тыс. рф.;
- средства бюджета Астраханской области -
179810,0 тыс. руб., в том числе на 20l5 год - 0,0
тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб., 2017 год-
29200,0 тыс. рф., 2018 год - ЗЗ000,0 тыс. рф.,
2019 год - З2800,0 тыс. руб., 2О20 rод- 22140,0
тыс. рф., 202| rод- 18990,0 тълс. руб., 2022
год- 14560,0 тыс. руб., 202З rод- 14560,0 тыс.
руб.,2024 год - 14560,0 тыс. руб.;
- средства территори.rльного фонда ОМС -
600,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год - 0,0
тыс. руб.,2016 год- б00,0 тыс. руб.,20l7 гол-
0,0 тыс. руб., 2018 год - 0,0 тыс. рф., 20l9 год -
0,0 тыс. руб'2020 год - 0,0 тыс. рф., 202l rод-
0,0 тыс. рф.,2022 год - 0,0 тыс. рф,,2023 год -
0,0 тыс. ру6.,2024 год - 0,0 тыс. руб.;
- внебюджетные средства - 756889,6 тыс. руб., в
том числе на 2015 год - 49685,0 тыс. рф., 20lб
год - 611б1,9 тыс. руб., 2017 год - 45451,7 Tblc.

руб., 2018 год- 52865,6 тыс. руб., 2019 год-
905l0,1 тыс. рф., 2020 год - 68929,0 тыс. рф.,
202| rод- 76577,7 тыс. руб., 2022 год-
131269,6 тыс. рф., 2О23 rод- 88479,0 тыс. рф.,
2024 rод - 92020,0 тыс. руб.
- оптимизация доrпr врачей, оказывiлющих ме-
дицинскую помощь в амбулаторньD( условиях,
от общего числа врачей от 55,7 до 51,0%;
- увеличеЕие укомплектованности врачебными
должностями в подразделеЕиях, ок lывающих
медицинскуIо помощь в амбулаторIБж услови-
ях (физическими лицами при коэффициенте
совместительстtsа Ее более 1,2 (%) в Астрахан-
ской обласм с 63,4 до 92,8 к 202l году;
- увеличение укомIшектованности доJDкIIостями
среднего медицинского персонала в подрlLзде-
лениях, оказывающих медицинскую помощь в
амбулаторных условиях (физическими лицами
при коэффициенте совместительства не более
1,2 (%) в Астраханской области с 82,0 до 8б,0 к
202l. rоду;
- увеличение укомплектовitнности медициЕских
организаций, ок:вывающих медицинсчrю по-
мощь в амбулаторЕых условиях (доля занятых

физическими лицами должностей от общего
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количества должЕостей в медицинских )лре-
ждениях, оказывающих медицинскFо помощь в
амбулаторIIых условиях), нарастающим итогом
(врачами) с 92,8 до 95Yо;
- увеличение )aкомплектованЕости медицинских
организаций, оказывающих медицинскую по-
мощь в амбулаторных условиях (доля занятых
физическими лицами должностей от общего
колиtlества должностей в медицинскrтх rIре-
ждениях, оказывающих медицинскую помощь в
амбулаторных условиях), нарастающим итогом
(средними медициЕскими работниками) с 86,0
до 95,0%.

l. Харакгеристика сферы реzшизации подпрограммы,
опис:lние основных проблем в указанной сфере

и проIноз ее развития

В медицинскиr( организациях на начало 2014 года ос)iщесвjlяли дея-
тельность 5328 врачей u947l средний медицинский работник. Обеспеченность
врачами составила 52,6 на l0 тыс. ЕаселеЕия, средЕим медицинским персона-
лом- 93,4 на l0 тътс. Еаселен}uI, что выше средниr( значений по Российской
Федерации (соответственно 41,6 и 90,8). Несмотря на это, 5п<омплектованность
медициЕских оргавизаций врачебными каш)ами составJIяет только 86,3% при
коэффициенте совместительства 1,4 (в стационаре - 1,4, в поликлинике - 1,3),
средним медициЕским персоналом - 87,0О/о при коэффициенте совместитель-
ства 1,3.

В 2014 году укомплектоваЕность штатЕых врачебных должностей по
сравнеЕию с 2013 годом увеличилась в стационарах с 89,4 до 90,1%, а в амбу-
латорно-поликпинических уIреждениJD( с 83,9 до 86,8%, в сrтуrкбе скорой меди-
цинскоЙ помощи значительно уl!(еньшилась (с 94,6 до 8З,5%).

fIо расчетам rrотебности врачебньтк кад)ов, проведенным в соответ-
ствии с методическими рекомеЕдациями, подготовленными коллективом ФГБУ
(ЦНИИОИЗ)) Минздрава России, общий дефицит врачей в медицинских орга-
низациях в 201З году составил 57 человек или l,4ОА от расчетной потребности
во врачебных кадрах.

Результаты анализа выявиJIи наличие дисбаланса в распределении меди-

цинских кадров, отрzвив нехватку кадровых ресурсов в медицинских организа-
циях, ока:!ывающих амбулаторно-поликJIиническfю помощь. По расчетным
нормативам дефицит врачей амбулаторЕо-поликлинических уrреждений,
вкIIючая дневноЙ стациоЕар, cocTaBJUIeT 524 физических лица. fIри этом в ста-

ционар.lх сформировался профицит в объеме 379 врачеЙ.

,Щефицит обусловлеIr потребностью амбулаторно-поликлиЕшIеской
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службы, которм испытывает Еаиболее острыЙ недостаток врачеЙ-педиатров
(26ОА), лслмиатров (26Yо), фтизиатров (45%), эндокринологов Q9%) п некото-
рьж д)угих специальностей.

Анализ кад)ового состава свидетельствует об имеющейся тенденции
старения кадрового потенциала. ,Щефицит компенсируется специaшистами, про-
должающими трудовую деятельность после назначения пенсий, которые среди
врачей составляют пятую часть (|9%), а среди средних медицинских работни-
ков - 13%.

Всемирной организацией здрzlвоохранеЕия рекомендовано соблюдать
соотношеЕие врачей к средним медицинским работникам как l:4. В Астрахан-
ской области такое соотношение в 2014 году составило только l:2.

Таким образом, дJUI надлежащего обеспечения качества и достушлосlи
медицинской помощи в Астраханской области необходима реаrмзация про-
граммно-целевого подхода, ЕаправлеЕЕого на устранение кадровых диспропор-
ций и ликвидацию дефицита медицинского персон:ша, что явJlяется одним из
акту:rльЕых вопросов рalзвития региоIlального здравоохранения.

1 .l, Развип,lе обу.rаrощих симуJuIционЕых центров на территории
Асцrаханской области

В современных условиях развития медициЕскгr( технолоrий традицион-
ные програ$rмы подготовки специалистов перестали отвечать потребЕостям
индустрии здравоохранения. Чтобы подготовить грамотного медицинского
специаJIиста, готового к самостоятельной работе, необходимо комбинировать
традиционные цреподавательские методики и современЕые технологии, в част-
ности симуJlяционные. Активное вЕед)еЕие современЕых медицинских техно-
логиЙ в практику здравоохраЕениrI, повышение требованиЙ к профессиональ-
ноЙ компетентЕости медициЕских работrплков определяют необходимость уси-
ления практического аспекта подготовки специалистов. Высокие риски ослож-
нений при выполЕении медициIrских маниrryляций, огршшчешul правового и
этического характера делают имитационные (симуляционные) технологии обу-
чениrI одЕими из самых вФкных в цроцессе подготовки рабопшков медицин-
ских специальностей.

Медицинское образование претерпевает реформы во всем мире. Основ-
Еые элемеЕты данЕых реформ - ориентация Еа последние достижения науки и
докrц}ательн)до медициIrу, использование высокотехнологичных симуляторов,
виртуаJIьных операционных и других инновационных технологий.

Симуляционные технологии обуrения активно внедряются в систему
медицинского образования. fIланируется создаЕие широкой сети обlпrающих
симуJIяционных центров по всей стране, в том числе в Астраханской области.

Учитывая значительцый разрыв между потребностью в высококвarлифи-

цированньж специалистаr(, умеющих выполшIть высокотехнологичные проце-

дуры, и реальным числом таких специ€шистов, вIIедреЕие программ обуIения
на компьютерньш симуJUIторах позволит значительно ускорить процесс подго-
товки новых кадров и доведения их навыков до требуемого уровня компетент-
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ности.
В 2015-2020 годФ( был реiшизован инвестиционный проекг ((Создание

симуJIяциоЕIIо-тенингового цеrrтра> на базе ГБУЗ АО dКБ N9 2>, значимость
которого закJIючается в ул)лшении окzLзаниJI качества и дост).пности медицин-
скоЙ помощи населению. Щель проекга - создание высококвалифицированньгх
краткосрочЕых обуrающих пракмческих курсов по рд}пичным темам неот-
ложноЙ медицины с использованием профессиоЕального медицинского мане-
кена-симулятора и оборудованных для обуrения комнат.

Основная задача симуляционньж курсов - отработка а_пгоритмов дей-
ствий каждого об5пrающегося и бригадьт в целом с выбором тактики лечениJI в

различных неотложных ситуациях в соответствии с существующими стандар-
тами, что включает в себя обуrение (без риска дJuI пациента) врачей и среднего
медицинского персонzша практическим Еавыкам проведения неотложной меди-
цины, репетицию действий персонала при рrвлиtlных, в том числе редких кри-
тических, ситуацил(, которые могуг рщвиваться в операционной.

В составе современного }лrебного центра планируется воспроизвести
операциоЕные, палаты реанимации и интенсивной терапии, кJIассы дJIя отра-
ботки пракrических навыков, а также помещения дrrя заrrятий и лекционный
зал.

Учебное и медицинское оборудование, вкJIючм компьютеризированных
роботов-манекенов, до мельчайших деталей воссоздаюuшх рабоry человече-
ского организма, позвоJuIет оказывать помощь больным практически в реаJIь-
ных условиях.

fIомимо подготовки студенюв, в симуjIяционно-тренинговом центе
смогуг довести до совершеЕства свое профессиоЕальЕое мастерство также вра-
чи-интерны, кпинические ординаторы, медицинские сес,гры и врачи-
специаJIисты. .Щанlый вI,Iд подготовки медицинскиr( специчIJмсmв является об-
щепринятой нормой практически дJuI всех моделей медицшlского образования.
Преипrутцества симуляционного обу.rения в зд)авоохранении закJIючаются в

приобретении врачом практически)( навыков без риска дIя пациента, цrUIичии
объекгивной оценки выпоJIнения манипуляции, возможЕости изуlения редких
патологий, состояний и вмешательств.

Таким образом, в целях успешного рrввития об},чающего цеЕтра необ-
ходимо создание высокотехЕологичной инфраструктуры, что играет вФкную

роль во внедрении совремеIIных стандартов обучеЕия и подготовки медицин-
ских кадров.

1.2. Разработка моделей эффективных контрактов и
вЕедреIIие их в практику трудовьж отношений

С целью обеспечения дифференциации оплаты труда основного и про-
чего персонала медицинских организаций, оптимизации расходов Еа админи-
стративно-управленческий персонaлл бьши проведены след/ющие мероприямя.

Дя оценки деятельности руководителей медицинских оргаЕизаций ми-
нистерством зд)авоохранения Ас,траханской области )дверждены показатеJIи
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качества их работы, охватывающие медицинскую составJUIющуIо, рационarль-
ное и эффективное использовацие рес)Фсов уrреrrqдения, выполнение плана по
достижению соотношения заработной платы медрабопIиков (Указ Президента
Российской Федерации от 07.05.2012 Jф 597) к средней зарплате по экономике
Астржанской области, недоп)дцеЕие остатков на лицевых счетах, r<редиторской
задоJDкеЕности и другие показатели.

Все руководители медициЕсккх организаций переведены на эффектив-
н5по контрактную систему договоров, а также прошJм об}л{ение мехаЕизму пе-
ревода на эффективный контракт работциков своей организации.

Необходимыми и первостепенными мерами по обеспечению сбаланси-
рованвости финшrсово-хозяйственной деятельЕости медицинских организаций
и, как следствие, высвобождению дополнительных средств на повышение зара-
ботной платы медицинским работникам явJlяются оптимизация неэффективных
стуктур и сокращеЕие избыточной численности работников (прежде всего из
числа административно-упр,lвленческого персонала), выведеЕие непрофильных
фу"*ц"t оргаЕизации на аугсорсиЕг.

Кроме того, начинм с 20lЗ года в качестве оптимизациоIlЕых мер ре-
личена доjul услуг, окаjlываемых медициIlскими организациJIми за счет средств
ОМС в зависимости от типа организации.

Таким образом, одЕим из осЕовньIх компонеIIтов совершенствоваIIи.II
кашrовой политики явJuIется эффекшвная контрактнм система оплаты труда,
которая рассматривается в современных условIдIх как действенньтй rпrсTрумент

управления персоналом в целях повышениrI качества профессиона.гrьной дея-
тельности.

2. I]ели и задачи подпрограммы

Щелью подпрограммы явJиется обеспечение квалифицированными кад-

рами в соответствии с потребностью сферы здравоохранения Астраханской об-
ласти и требованиями, предъявJиемыми к системе организации окц}ания меди-
циIrской помощи.

,Щля реализации поставленЕой цели в рамках подпрограммы необходимо
KoMIUIeKcIIoe решение задачи по обеспечению укомплФктованIIосм медицин-
ских организаций Астраханской области медициЕскими кадрами, созданию

условиЙ дJUI роста профессионального уровIIя зЕаниЙ и рлениЙ медициЕских

работников.

3. Прогноз сводньж показателей целевых заданий по этапам реализации
подпрограммы (при оказании государственными rIреждениями посударствен-

HbIx усл)г фабот) в рамках подпрограммы)

В ходе реализации мероприятий подпроцраммы не предусмотрено ока-
заЕие государственЕыми r{реж.дениями государственньгr( услг (работ) в рам-
ках подпрограммы.
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4. Обоснование объема финансовьтх ресурсов, необходимых
для реализации подпрограммы

Всего на подпрограмму предусмотрено 1535489,6 тыс. руб., в том числе
на 2015 год- 49б85,0 тыс. рф.,20lб год- бl'161^,9 тыс. рф.,2017 rод-
1l8451,7 тыс. руб., 2018 год - |З5З65,6 тыс. руб., 20l9 год - l725l0,1 тыс. руб.,
2020 год - 19 |929,0 тыс. руб., 2021 rод - l820l7 

"7 

тыс. руб., 2022 год - 2З 5269,6
тыс. руб., 2023 rод- l924'l9,0 тыс. руб., 2024 rод- 196020,0 тыс. рф., из них:

- средства бюджета Астраханской области - l798l0,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год- 0,0 тыс. руб.,20lб год- 0,0 тыс. руб., 20|7 юд-29200,0
тьтс. руб.,20l8 год- 3З000,0 тыс. руб.,2019 год- 32800,0 тыс, руб.,2020 год-
22140,0 тыс. руб., 202| rод- 18990,0 тыс. руб., 2022 rод- 14560,0 тыс. рф.,
2023 rод- 14560,0 тыс. рф., 2024 rод- 14560,0 тыс. рф.;

- средства федерального бюдкета - 598190,0 тыс. руб., в том числе Еа
2015 год - 0,0 тыс. руб.,20lб год - 0,0 тыс. руб., 20117 rод- 4З800,0 тыс. руб.,
2018 год - 49500,0 тыс. руб., 2019 год - 49200,0 тыс. рф., 2020 год - 100860,0
тыс. руб., 20Zl tод- 86510,0 тыс. рф., 2022 юд- 89,И0,0 тыс. рф., 2О23 rод-
89440,0 тыс. рф., 2024 rод- 89440,0 тыс. руб.;

- средства территори€rльного фонда ОМС - 600,0 тыс. руб., в том числе
на 2015 год - 0,0 тыс. руб., 20lб год - 600,0 тыс. руб., 20|7 rод - 0,0 тыс. руб.,
2018 год - 0,0 тыс. рф., 20l9 год - 0,0 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс. руб.,202|
год - 0,0 тыс. рф., 2022 tод- 0,0 тыс. руб.,2О2З год - 0,0 тыс. рф., прогнозЕо:
2024rод- 0,0 тыс. руб.;

- внебюджетrrые средства - 756889,6 тыс. руб., в том числе Еа 20l 5 год -
49б85,0 тыс.руб.,20lб год- бllб1,9 тыс. рф.,2017 год- 4545|"7 тыс. руб.,
2018 год- 52865,6 тыс. рф., 2019 год- 90510,1 тыс. рф., 2020 rод- 68929,0
тыс. руб., 202l rод- 765|7,7 тыс. руб., 2022 rод- lЭ1269,6 тыс. руб., 2023 rод-
88479,0 тыс. руб., 2024rод-92020,0 тыс. рублей.

Фипансирование мероприятий подпрограммы за счет средсгв федераль-
ного бюджета будет осуществляться в рамках исполнения закJIюченных согла-
шений между Правительством Астраханской областью и Министерством зд)а-
воохранения Российской Федерации исходя из возможностей федерального
бюджета на очередной финансовый год.

Финансrтрование мероприятий подпрогрalп,tмы за счет средств бюджета
Астрманской области ос)дцествJиется исходя из возможностей бюджета Аст-
раханскоЙ области на очередноЙ финансовыЙ год с корректировкоЙ мероприя-
тий подпрограммы и с у{етом эффекгивности реализации государственной
программы.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств ОМС бу-
дет производиться в рамках средств территориального фокда ОМС Астрахан-
ской области, предусмотренных на реализацию ТП ОМС на соответствую-
щиЙ год.

Ресурсное обеспечение реализации подпрограммы приведено в таблице
}lъ 3.
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Ресурсное обеспечение реаJIизации подцрограммы

Таблица Ns 3

тыс
в mм числе по годам реs.JIизаци[ юсяарсгвенной программы

20|7 mд 20l8 тод 20l9 юд
2020 mд

202l юд 2022 тод20l5 rод 20l б год 202з юд 2024 юдВссго

иgючнпкt.r

фиtI8нсиро-
вrrняя госу-

дарgгвенЕой
программы

Подпрограмма <Фазвrmле кадрового обеспечения спстемы здравоохранения Астраханской области>

29200,0 зз000,0 32800,0 22l40,0 lE990,00,0 l4560,0 l4560,0179810,0 0,0 145б0,0
Бюджет Аст-
раханской
области

0,0 43Е00,0 49500,0 49200,0 100860,0 86510,0 Е9440,0598l90,0 0,0 89,и0,0Федеральный
бцддст

t9440,0

600,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0

Средства
террrпори-
ального фон-
да оМС

600,0 0,0

61 l61,9 4545|,1 52t65,6 905l0,1 бt929,0 7651,,l 

"l
1з l269,б756Е89,6 49685,0 88479,0

внебrоджет-
ные цсточяи-
ки

92020,0

49685,0 б l7б1,9 l18451,7 1з5зб5,6 1?25l0,1 l9l929,0 18201,1"|15з5489,6 2э5269,6 l92479,0итого l96020,0
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Подпрограмма

<<Развитие системы охраны здоровья матери и ребенка
в Ас,граханской области)

Паспорт подпрограь,rмы
<Развитие системы охраны здоровья матери и ребенка

в Аотраханской областиr>

Наименование подцро-
граммы государственной
программы
Государственньтй заказчик
подпрограммы государ-
ственцой программы
Испо.тпrители подцрограм-
мы государственной про-
граммы
Щель подпрограммы госу-
дарственной прогрчlммы

Задача подпрограJчrмы госу-
дарственной программы
Сроки и этапы реrшизации
подпрограммы государ-
ственной прогрilп{мы
Объем бюдкетных ассиг-
нований подцрограммы
государственЕой програм-
мы

<<Развитие системы охраны здоровья матери и
ребенка в Ас,граханской области> (далее - под-
программа)
миЕистерство здравоохранения Астраханской
области

министерство здравоохранения Астраханской
области, государственные уIреждения зд)iво-
охранения Астраханской области
повышеЕие досц/пносм и качества ок&lания ме-
дицинской помощи женщинам и детям, в том
числе совершеIIствование сл5пrсбы родовспомо-
жения
обеспечение условий цредоставления медицин-
ской помощи жевщинам и детям
2015-2024 юмт

всего - З|26З76,5 тыс. рф., в том числе на 2015
год- 1699357,5 тыс. рф., 20lб rод- 154143,4
тыс. руб., 2017 год- |6'14|4,9 тыс. руб., 2018
год - l62357,0 тыс. рф., 2019 год - 201290,5 тыс.

руб.,2020 год- 170528,7 тыс. рф., 202l год-
1 l 48 l 9,3 тыс. рф., 2022 rод - 205229,6 тыс. руб.,
2023 год - |24797,8 тыс. рф., 2024 rод-
1258Э7,8 тыс. рф., из них:
- средства бюджета Астраханской области -
70591,0 тыс. руб., в том числе на 2015 год - 360,0
тыс. руб., 20lб год - 0,0 тьтс. руб., 20l7 год - 0,0
тыс. руб.,2018 год- 8350,0 тыс. руб.,20l9 гол-
9950,0 тыс. руб., 2020 год- 11800,0 тыс. рф.,
202l год- 0,0 тыс. руб.,2022 год- 40131,0 тыс.

руб.,2023 год - 0,0 тыс. рф., 2024 rод- 0,0 тыс.

руб.;
- средства территориального фоща ОМС -
1563293,0 тыс. рФ., в том числе на 2015 юд-
1563293,0 тыс. рф., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,



Ожидаемые результаты ре-
аJшзации подпрограммы
государствеЕIrой програм-
мы

ll9
2017 год - 0,0 тыс. руб., 2018 год - 0,0 тыс. руб.,
2019 год - 0,0 тыс. руб.,2020 год - 0,0 тыс. руб.,
202l rод- 0,0 тыс. рф.,2022 год- 0,0 тыс. рф.,
2023 rод- 0,0 тыс. руб., 2024 юд - 0,0 тыс. рф.;
- внебюджетные средства - 1492492,5 тыс. руб., в
том числе lаa2015 год- 135704,5 тыс, руб.,20lб
rод- 154'74З,4 тыс. руб., 20|7 rод- 1674|4,9 тьтс.

руб., 2018 год - 154007,0 тыс. руб., 2019 гол -
19 l З40,5 тыс. руб., 2020 rод - 1 58728"l тыс. руб.,
202| rод - 114819,З тыс. рф., 2022 rод -
165098,6 тыс. рф., 2023 rод - 124797 ,8 тыс. руб.,
2024rод- 1258З7,8 тыс. руб.

- снижение смертности детей в возрасте 0-17 лет
от 9,2 до 7,0 с.тryчм на l0 тыс. соответствующего
населениrI;
- увеличеЕие доли преждевременных родов (22 -
37 недель) в перинатальных центрах от 35,0 до
50о/о.

l. Харакгеристика сферы реализации подцрограI\,rмы,
описаЕие осЕовных проблем в указанной сфере

и прогноз ее развития

Одним из важнейшrтх направлений государственной политики, опреде-
ленных послalниями Президента Российской Федерации Федерапьному Собра-
нию Российской Федерации, явJIяется уJгучшение демографической ситуации в
сц)ане, повышение рождаемости и создание условий, благоприятствуIощих
рождению и воспитанию детей.

Астраханскм область - регион с относительЕо высокой рождаемостью.
В 2014 голу в Астраханской области родилось l52lб новорожденных детей, по-
кrватель рох(даемосм составил 15,0 на 1000 ролившихся хс.iвыми, что па l74
ребенка больше, чем в 2013 году. ,.Щетское населеЕие в 20|4 к)ду составило
209,б тыс. человек Q0,6%), женское население - 5З7,7 тыс. человек (53,0%), из
них женщины фермльного возраста - 248,7 тыс. человек {46,2%).

В Российской Федерации в целом и по Астраханской области в частно-
сти продоJDкает снижаться численность и доJuI детского населения в общей
структуре населения. В Астраханской области в 2014 голу доJIя детского насе-
ления в общей структуре населения составила 20,6Yо(в 2001 году-25,5%).

Анализируя заболеваемость детского населения области, необходимо
отметить снижение заболеваемости детей первого года жизни в 2013 году
(247 9,4 на l 000 детеЙ первого года жизни) на l0,4Yо по сравнению с 20 1 2 годом
(27б8,8).

Общая заболеваемость детского населения (в возрасте 0-17 лет) за 20|4
год составила |'lб З72,З на 100 тыс. населения. Уровень ее за 20l2-2O 14 годы
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)Л\{еНЬШиЛСЯ На |0,7 Уо.

Среди всех кJIассов заболеваний Еаибольшее коJIичество (50,'lo/o) прихо-
дится на кпасс (Болезни органов дыхания)), уровень заболеваемости которыми
в 20|4 году составил 89 462 на 1000 населениrI. Уровень заболеваемости по
данноЙ нозологии за 2O|2--20l4 годы уI!{еньш ился на l4,9Yо.

Среди дrугих заболеваний с наибольшей частотой лIiдируют такие кJIао-
сы, как <Болезни оргаIIов пищеварения>> - 17266,9 Еа 100 тыс. населения или
6,4Yо от общего числа заболеваний, показатель по которым за 2014 год изме-
нился незЕачительно (на 1,3%), (БолезЕи rлLза и его придаточного аппарата)) -
9952,7 на l00 тыс. насеJIения или 5,6Уо от всех заболеваниЙ, уровеЕь которых
изменился незначительно (на 0,1%), кБолезни нервной системыD - 9010,6 на
100 тыс. ЕаселенIUI или 5,1Yо всех зарегистированных заболеваний, покrватель
по которым в диIIаItlике уIt(еЕьшился (на 7 ,5О/о), кНекоторые инфекционные и
пардrитарные болезни>> - 7155,8 на 100 тыс. населения плп 4,1Yo всех заболева-
ний, показатель по которым за 20|4 год уменьшился на l0,'7Yо.

Меньше всег0 зарегистрировано в 2014 году болезней кJIасса ((Симпm-
мы, признаки и откJIонениJI от нормы, выявлеIlные при кпиническIfх и лабора-
торных исследованиях, не классифицIФованные в друп{х рубриках) - 861,2 на
1000 населения птм 0,5Уо от общего числа заболеваний. Уровень заболеваемо-
сти по данной Еозологии за 2012-20|4 годы повысился на 41 ,4О/о.

К друплм кJIассам с наименьшей частотой зарегистрированlшх заболе-
ваний можно также отпести класс <Новообразования> - 935,4 на l00 тыс. насе-
ления иJIи 0,5Оlо от общего числа заболеваний, показатель по которым за 2014
год изменился незЕачитеJIьно (на 1,4%), <Болезни системы кровообращенияD -
1327,6 на l00 тыс. населения или 0,8Оlо от всех зарегистрированных заболева-
ний, уровень которых изменился ЕезIIачительно (на З,2О/о), <<Болезни крови,
кроветворньrх органов и отдельные нарушения, вовлекающие иммунный меха-
низм)) - 1696,8 на l00 тыс. Еаселения или lyo всех заболеваниЙ, показатель по
которым уменьшился на l0,6Yо, <Болезни эндокринной системы, расстройства
питаниrl и нарушеIrия обмена веществ)) - 3954 gа 100 тыс. населения или 2,2О/о

всех заболеваний, показатель по которым за 2014 год повысилс я на 5,4О/о.

Анализ динамики заболеваемости покarз{ш, что нмбольшее изменение
количества заболеваний зарегисцировано по таким кJIассам, как (Симптомы,
признаки и откJIонониjI от нормы, выявленные при клинических и лаборатор-
ных исследованиях, не классифицированЕые в других рубриках> (уровень по-
высился на 41 ,4%), (fIсихические расстройства и расстройства поведе-
ния> (уровень повысился на llYо), <<Вроrкденные аномалии (пороки рц}вития),
деформации и хромосомные нарушения> (уровень повысился на 1 ,l%), а также
кJIассов (Болезни кожи и подкожной кJIетчаткиD (уровень р(еньшился на

29,7%), <<Болезни органов дыхания) (уровень уь(еньшился на |4,9О/о), <<Некою-

рые инфекционЕые и парaц}итарные болезни> (уровень уменьшился на |О,7Yо).

Астраханская область относится к территориям со средним уровнем ма-
теринской смертности, в 20|4 году в АстрахаЕскоЙ области показатель мате-

ринскоЙ смертности составил 6,6 на 100 000 родившихся живыми и мертвыми
(l слщай).
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В целях уJтучшениrI охраны материнства и детства в регионе реаJIизуют-
ся комплексцые планы мероприятий по дальнейшему сЕюкению младенческой
и материнской смертпости на 2022-202З годы, включающие мероприrlтия по
контролю к)Фаторства медицинских организаций первого и второю )Фовня,
женских консультаций с целью оказания организациоЕно-методической помо-
щи по вопросам оказания медицинской помощи беременным, родильницам и
роженицам, новорожденным и детям первого года жизни.

В настоящее время одним из наиболее перспективных направлений
ул)лшения демографической ситуации является oxpilнa и восстановление ре-
продукмвного здоровья цаселения. Важной характерисмкой состояния репро-
дуктивного здоровья женщин явJuIется гинеколомческм заболеваемость.

гинеколотическм заболеваемость жеЕского Еаселения
(в возрасте от l8 лет и старше) на 1000 человек женского

населения соответствующего возраста

20l ! г 2012 r 20l3 г, 2014 г 20l5 г 20lб г 2011 r 20l8 г 20l9 г. 2020 r

сальпингкт и
оофоргг

22,о 2l,1 l9,1 2|,l 20"| 20,5 |4"l |5,,l l5,6 l4,0

Эндометпоз 1,9 ,) 1,t 1,4 1,7 1,6 1,8 t,8 2,5 2,6

Эрозия и экгропион
шейки матки 9,4 l3,0 13,0 l1,5 l1,7 12,5 l3,9 l5,6 l6,8 15,9

Рассrройсrва
менструации

1з,0 l4,5 1з,з 14,t 2з,0 12,9 12,8 lз"| L,l,7 11,4

В Астраханской области 78,8% беремеЕньD( женщин страдает различ-
ными вIцatп{и эксцагенитальной паюлогии. У беременrшх женщин отмечается
высокий процеIrт {шемии (34,2%), заболеваниЙ мочеполовой системы (l5,0%),
сердечно-сосудистой системы (8,2%), а также патология щитовIцноЙ железы
(6,0%).

Основные пока:rатеJIи деятельности женской консультации
за 20l l - 2020 годы

наименование пока-
зателя

20l l г 2012 г 20l3 г. 2014 г, 20l5 г 20l б г. 2011 r 20l8 г. 20l9 г. 2020 г

Раннее взятие на учет
(до 12 недель бере-
менности), О/о

Е6,4 8,7,4 86,4 85,2 85,5 85,8 86"1 87,1 86,6 85,1

Выявляе}tость эксграг€кrтальной патологии:

- заболеванил моqе-
половой сястемы

12,t 12,2 l0,з l0,9 l0,6 l1,5 l2,6 l2,8 12,2 lз,5

- сахарный диабег 0,2 0,2 0,2 0 4 1,0 э,2 4,9 5,6 t,6 l0,4

- анемия 28,6 28,6 25,6 24,9 28,t зO,б зl"1 з4,2 34,1 з8,7
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За 2014 год в )чреждениях родовспоможения Астраханской области
принято |5221 родов (в 2012 r.- 15426, в 2013 г. - 15019), из них норм{лльных
родов - 29 

"7О/о. 

Родьl вне лечебного учреждеЕия в 2012 - 20|4 IT. составляют
0,4О/о от всех родов. Географические особенности АстраханскоЙ области, в том
числе наличие паромных переправ, не способствlпот снижению данЕого пока-
затеJIя.

Неблагоприятный экстрагецитшrьный фон беременньтх женщкн способ-
ствует рцtвитию тяжеJIьD( осложнений беременносм и родов.

Частота осложнений при родах (на 1000 родов)

осложнения 20l l г 2012 г. 20l З г. 2014 r 20l5 г 20lб г 2017 г 20l8 г. 20I9 г 2о20 r.

Кровотеченrrя в связи
с паmлогцей плацен-
ты

8,1 8,6 ,l,| ,l,6
5,2

,1А
5,9 4,Е 5,6 з,6

Крвотечеrтие в по-
с.ледовом и послеро-
довом период€

6,9 6,2 5"l 4,4 з,6 5,8 8,0 5,1 6,0 6,2

Нар)пrrсния родовой
деятельности

16,9 54,6 47,2 40,,l э4,4 з5,5 з l,з з5,7 34,8 35,8

Разрывы MaTtcr 0,5 0,8 0,з 0,6 0,,l 0,6 0,6 0,9 0,0 0,4

Значительное число семей Еуждается во вспомогательньтх репродуктив-
HbD( технологиях. Увеличивается Ivfyжcкoe бесплодие. Анализ причин, приво-
мщих к возникновению гинекологических заболеваний у жеIrщин, Еарушению
репродуктивной функции и бесплодию, свидетельствует, что одним из факто-
ров явJIяются аборты.

В результате планомерной работы отмечается достаточно низкий уро-
веIIь абортов.

,Щинамика частоты абортов

напмековавие пока-
затеJIя

20|2 г. 20l3 г 2014 r 20l5 г 20l б г. 20l'l r 20l8 г 20l9 г 2020 г

Общсе число аборов 547l 4б68 4450 з9з2 398l 34l8 2652 29з5 2466

на 1000 >l(енщин

фертильного возраста
20,1 l8,з l7,8 l5,9 l6,з 14,з |2,з l1,7 l0,6

Значительный объем профилактических мероприятий проводится в си-
стеме медицинских организаций по профилактике абортов, формированию ре-
продуктивного здоровья, профилактике отказов от новорожденных.

В мае 2013 года подписано соглашение о сотрудничестве и взаимодей-
ствии министерства социапьного развития и туда Астраханской области и ми-
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Еистерства здравоохранеЕия Астраханской области в целл( ос)лцествления ин-
дивидуально-профилактической и социально-реабилитационной работы с жен-
щинами, имеющими намерение откrцlаться от рбенка первого года жизни, с

уIастием службы профилактики отказов, созданЕой Еа базе ГКУ <Кризисrый
цент помощи женщинап{)).

В клинико-диatгностическом отделении областного периЕатального цеII-
тра ГБУЗ АО АМОКБ и 3 женских консультациях функционируют кабинеты
кризисной беременности дlIя социального и псIл(ологического коЕсультирова-
ния жеЕщин. Из всех обратившихся женщин с нежеланной беременностью 70Yо
сохранили беременность.

В целях совершенствования деятельности медицинских организаций и
образователькых организаций Астраханской обласм по формироваЕию систе-
мы взаимодействиJI в области рЕц}работки и реаJшзации профилакптческих тех-
нологий сохранения репродуктивного здоровья обуrающихся, воспитанников и
студеIrтов образовательньгх организаций Астраханской области и во исполне-
Еие пор)ления Гфернатора Астраханской области - приЕ5rrия незамедлитель-
HbD( мер по усилению пропагаЕды ЗОЖ и профилактики заболеваний, активи-
зации rигиенического, нравственно-этического, полового, репродуктивного
восп!rгания обrrающихся, воспитыв:lющихся в образовательных организациrrх
Астраханской области, разработан план coBMecTHbD( мероприятий медицинскю(
и образовательЕьгх организаций по формированию ЗОЖ, сохранеЕию и укреп-
лению рецродукгивного здоровья обrIающихся, воспитывающихся в образова-
тельньIх организациях Астржанской области, на 2012 - 2014 годрl.

Однако, Еесмотря на снижение числа абортов в Астраханской области за
последние 5 лет на 20yо, часюм искусственного прерывания беременности в
области остается высокой, чю свидетельствует о необходимости продоJDкени;I
комплекса мероприятий, направлепных на ю( профилактику и снижение.

В связи с этим необходимо дальнейшее развитие сети кабинgтов медико-
социальной поддержки беременrтьrх, оказавшихся в трудной жизненной сиryа-
ции, с целью оказаниJI медицинской и социально-психоломческой помощи
жеЕщинам в сл}+lаях незаIIланированной беременности.

Одним ш резервов сохранения уровня рождаемости является )делиtIе-
Еие объемов окЕц}ания медицинскоЙ помощи по лечеЕию бесплодия с использо-
ванием современньц вспомогатеJIьЕых репродукгивньD( технологий. В соответ-
ствии с постановлением Правительства Астраханской области от 25.12.2014
}l'9 620-П <О Программе государствеЕных гаранмй бесплатного ок }ания грalк-
даЕам медицинской помощи на территории Астраханской области на 2015 год
и на плановый период 20|6 и 2017 годов> в рамках реализации базовой про-
граммы ОМС осуществляется финансирование экстракорпорального оплодо-
творения у женщин с бесплодием, обусловленным изолированным трубно-
перитоЕеальным фактором. В лаборатории ЭКО ГБУЗ АО (ЦОЗС и Р> приме-
Еяются вспомогательные р епродукгив ные технологии.

Реализация мероприятий по повышеIlию эффективности лечения бес-
плодия с использованием вспомоIательных репрод/ктивньD( технологий увели-
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чит доступность даЕного вида помощи и будет способствовать повышению
рождаемости.

В соответствии с прикaвом Мипистерства здравоохранения Российской
Федерации от 02.04.2020 Ns 266н <О Порядке расходованиJI средств, перечис-
ленных медицинским организациJ{м на оIшату усл)г, окФанных женщинам в
период беременности (услуг по оказанию медицинской помощи и по окдlанию
правовой, психологической и медико-социальной помощи), услуг по медицин-
ской помощи, оказанной жеЕщинам и Еоворожденным в период родов и в по-
слеродовой период, а также услуг по проведению профилакпаческих медицин-
ских осмотров ребенка в течение первого года жизни и кр[fтериях качества ме-
дицинской помощи, оказанной жеЕщинам в период беременности, и медицин_
скоЙ помощи, оказанноЙ женщинам и новоро)rйенным в период родов и в по-
слеродовой период) обеспечение медикаментами в период беременности осу-
ществJIяется бесплатно по медициЕским пок€ваниям по рецептам врача в раз-
мере 20-ЗЗYо от суммы перечисленных в женскуIо консультацию средств на'
оплату услуг за окaваIIЕую амбулаторно-поликJIикическ)rю помощь женщинам
в период беременности.

В настоящее время Е{tIч{етилась тенденция к уl!{еЕьшению числа негатив-
ньтх обращений со cToporrbT ЕаселенIrI по поводу медицинского обслу)кивания
детей. В то же время имеет место неудовлетворенность населеЕия в части ока-
зания медицинской помощк матерям и детям. Причины неудовлетворенности
чяце всего связаны с низкой укомплектов{шностъю кадрами педиатрической
службы, нарушениями деоfiтологии, допущенIrыми медиIплнскими работника-
ми.

Дя обеспеченпя дальЕейшего снижения покаjrателей перинатаrrьной,
младенческой и материнской смертности особенЕо с )летом перехода с 2012
года на критерии регистации рождений, рекомендовatнные Всемирной органи-
зациеЙ здравоохранения, необходимо продолжrгь модернизацию существую-
щих )цреждений родовспоможения, реанимационных отделений дIя новорож-
денньж, отделений патоломи новорождеIrных и недоношенных детей, доосна-
щение )чреждений детства и родовспоможения современным диаIностическим
и лечебным оборудованием, обеспечеЕие выха)кивания младеIIцев с откJIонеЕи-
ями в состоянии здоровья в условияк первичного звена здравоохранения.

Решение вопросов ра:}вития системы охраны матери и ребенка является
вa)кIlым разделом деятельности ремонального здравоохранения, существует
Ееобходимость продолжениlI этоЙ работы в рамках реализации подпрограммы.

l. 1. Совершенствование сrrужбы родовспоможения путем формирования
трехуровневой системы оказаIiиJI медицинской помощи на основе развития

сети перинатrшьЕых цектров

Младенческм смертность явJIяется иЕтегрированным лемографическим
покaвателем, отражающим социалыIо-экоЕомическое благопоrrуше общества.
За последнее десятилетие в Астраханской области произошло снюкение пока-
зателя младенческоЙ смертносlи c'],'l ь 2010 году до 5,9 Еа 1000 ролившихся
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живыми в 2020 году, что обусловлено как стабилизациеЙ социaлльно-
экономических условий жизЕи населения, так и вЕедрением новьй технологий
в облаgти антенатiшьной охраны плода, ул)чшением перинатальной диагности-
ки врождеЕIIых повреждений плода, совершенствованием организации реани-
мации и иrrгенсивной терапии новорожденньж, методов вьIхаживания недоно-
шенных детей.

В Астраханской области в результате оргчлнизации облаиного периЕа-
тальЕого центра, внедрениrI современных методов обследования и лечениrI,
этапности в оказании медицинской помощи беременным женщинам и детям,
расширеЕия выездных форм реанимациоЕно-консультативной помощи, осна-
щения родовспомогательных и детских стационаров аппаратурой дJIя вьD(Dки-
ваЕия новорожденных, повышеЕия квалификации педиатров и врачей - акуде-
ров-гинекологов регистируется снижение показатеJuI ранней неонатальной
смертЕости.

В Астраханской области внед)ена этапность окдl€цlия медицинской по-
мощи беремеЕIIым, роженицам и родильницам. Все родовспомогательные ста-
ционары разделеЕы на З группы в зависимости от тя.жести акушерской и пери_
натальной патологии:

- I группа - для беремеrпшх с низкой степенью риска рдrвития осложне-
ниЙ в родах и в послеродовом периоде (23Оlо коечного фоrца (8 отделениЙ в со-
ставе центральных районньтх больниц - l02 койки);

- II группа - дrя беременrтых со средней степенью риска рIввития
осложвений в родчD( и послеродовом периоде в ГБУЗ АО <Ахтфинскм РБ>,
ГБУЗ АО <Хараба.пинскм РБ>, ГБУЗ АО <ГБ ЗАТО Знаменск> и ГБУЗ АО
(КРД)) (5lОй коечного фоrца - 26l койка);

- III группа - для беременrых с высокой степеЕью риска развития
осложнений в родalх и послеродовом периоде в обласпlом перинатальном цен-
тре ГБУЗ АО АМОКБ (2бОlо коечного фоlца - l40 коек).

Маршрупазация беременньтх Астраханской области

ГБУЗ АО <КРД>), родильные отделения
районвых больниц

Перинатальный центр ГБУЗ АО АМОКБ

За 2014 год в }щреждениях родовспоможеЕия Астраханской области
принято |5227 родов, что на 208 родов больше, чем в 2013 голу, пзнпх29,7О/о
нормальных родов.

В 2012 году часть коек патологии беременных в родильных отделениях

раЙонных больниц перепрофилирована в койки сестринского укода. В настоя-
щее время развернуго 17 коек сестиЕского ухода за беременrшми.

Стационарозамещающая медицинская помощь по профиJIю <Акушер-
ство и гиЕекология)) оказывается на 175 койках в акушерско-гинекологических

БеремеЕные среднего
риска

Беременные низкого
риска

Беременные высокого
риска
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)лреждениях. fЬанируется дальнейшее развитие стационарозамещающей ме-
дицинской помощи.

Разрабатываются мероприятшI по вЕедрению системы мониторинга дея-
тельности rФещцений родовспоможения на всех уровЕях, контоля качества
клинической работы и результативЕости сЕижения показателей материнской,
перинатальной и младенческой смертности, что позволит оценить эффектив-
ность работы трех)фовневой системы, обоснованноgть госпитализаций для ока-
заниrI медицинской помощи в условиях перинатального центра, эффекгивность
организациоЕко-методических мероприямй.

1.2. Совершенствование мероприятий по выхtlrкиванию детей
с экстремально низкой массой тела

Перехол с 2012 года Российской Федерации на новые критерии реги-
страции роlцдений, рекомендованные Всемирной организацией здравоохране-
ния, требует широкого внедрениrI в пракгику }црех(дений родовспоможениrI и
детства совремеЕных технологий выхФкиваЕия и реабилитации недоношенIrъrх
детей, родившихся с низкой и экстремaшьно низкой массой тела, в том числе
направленньD( на профилактику тяжелой инвaшидности (слепоты, гrryхоты).
Мировой и передовой отечественный опыт покtвывает, что оптимизация лече-
ния гrryбоко недоЕошенньD( детей с первых миIт)д кr( жизни явJuIется наиболее
результативной мерой не только снижеЕия смертносм, но и профилактики ин-
вап{дности, именно поэтому данное мероприятие подпрограммы чрезвычайно
акгушIьно.

В условиях работы новых критериев по итогам 2013 года в регионе, как
и в целом в России произошло увеличение показатеJIя Iйладенческой смертно-
сти до 8,7 (в 201l году - 7,0, в 2012 году - 9,4). За 2014 год зарегистрировllно
l48 детей, умерших в возрасте до 1 года, что на 17 человек боtьше, чем в 2013
году (131 ребенок). Показатель младенческой смертносм составил 9,7 на 1000

родившихся живыми (ЮФО - 7,2, Российская Федерация - 7,4), что превышает
на l1,5Yо уровень 2013 года (8,7) и на 9,0% целевоЙ покiватель по <<дорожноЙ

карте> (8,9).
В Астраханской области помощь женщинам и новорожденным органи-

зоваЕа в соответствии с порядк,tми окдtания акушерско-гинекологической и
неонатологиrIеской медицинской помощи, )двержденными приказами Мини-
стерства здравоохранения Российской Федерации.

,Щля оказания медицинской помощи новорождеЕным, родившимся с
низкой и экстремально низкой массой тела, обеспечения дальнейшего сниже-
ния покцtателей перинатшrьной и шаденчоской смертности в первую очередь
необходимо достаточное количество реанимационньIх коек для новорожденных
в уrреждениях родовспоможеншl и детства. С целью обеспечения новорожден-
HbD( интенсивным лечением и реаЕимационIiой помощью в Астраханской обла-
сти количество коек реанимации и икгенсивной терапии новоро}кденньтх уве-
личеЕо с 36 до 56 (четыре реанимационные койки на каждую тысячу родов). В
201,2 rоду количество коек II этапа выхаживания новорожденных и недоношен-
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Еьж )величено с lЗ0 до 160 коек, из них l30 коек распол.гается в ГБУЗ АО
(Д'КБ }l! l>, в структуре которого имеются такие отделеЕиrI, как отделение па-
тологии новорождецных инфекционного профиля, отделеЕие II этапа вьIхaDки-
вания недоношенных детей и реабилитации ЕедоЕошенньгх детей.

В Астраханской области совершенствуется организация трехуровневой
системы маршрутизации беременных высокого риска в зависимости от прогно-
зируемой массы тела и патологии новорожденного. На базе областного перина-
тщIьного центра ГБУЗ АО АМОКБ с 2011 года открыт акушерский дистанци-
онный консультативный центр с выездной реанимационно-акушерской брига-
дой. Отмечается уменьшение числа экстренных выездов для окaцllшия медицин-
ской помощи беременным, роженицам и родильницaлп,{ в отдменные районы
области за счет соблюдения этапности окщtания медицинской помощи и свое-
временной госпитarлизации в акушерский стационар высокой групIБI риска.

Планируется орIаЕизация в структуре областноrrо перинат,шьного цен-
тра ГБУЗ АО АМОКБ операционной для новоро}кдешIых дJuI цроведения ипва-
зивЕых процедур и операмвных вмешательств на месте детям с экстремЕшьно
низкоЙ массоЙ тела и очень низкой массоЙ тела при невозможности их TPalHc-

портировки в ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой> по соматическому состо-
янию.

Основой качественного прорыва в выхzDкиванпи детей с экстремально
низкой массой тела и очень низкой массой тела явилось использование новых
методов респираторЕой терапии новорожденньтх- управляемой искусственной
вентиJIяции легких, триггерной и высокочастотной осцилляторной венмляции,
а также совершенствование способов парентераJIьного питания, основЕlнных на
ЕlнлIизе нутритивIIого, метаболического и гемодинамического статуса таких де-
тей. На данный момент решен вопрос обеспечения новорожденнъD( дорогосто-
ящими жизЕеЕно вaDкными препаратап{и, в том числе кураqрфом, который не-
обходим в лечении всех недоношенных детей.

В рамка< реаJIизации мероприятий по выхФкивЕIнию новорожденных с
низкоЙ и экстрем.Uьно низкоЙ массоЙ тела цредусматривается приобретение
современного медицинского оборудования дJlя осIrащения отделений реанима-
ции и интенсивной терапии ЕоворожденЕых и отделений патологии новорож-
денных и Еедоношепньгх детей юсударствеЕных уIреждений, оказывающих
медицинскую помощь женщинам и новорожденным, так как эти rrреждения
должны располагать современной материuшьно-технической базой, быть уком-
плектованы специЕtлистами высокого уровня и оказывать оргЕшизационную и
методическую помощь регионам.

,Щля совершенствования работы трехуровневой системы окtвания меди-

цинской помощи женщинаIчt в период беременности, родов и новорожденным
предполагается дооснастить уrреждения следующим медицинским оборулова-
нием : неонат€шьные моЕиторы, инкубаторы, шараты искусственной вентиля-

ции леrких, ультрд!вуковые системы, цифровые рентгеновские аппараты, от-
крытые реанимациоIrные комплексы.

Оптимальнаятрчlнспортировка новорожденных явJIяется одной из опре-

деJuIющих в состоянии новорожденного, особенно с низкой массой, На базе об-
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ластного периЕатального центра ГБУЗ АО АМОКБ работает отделение экс-
тренной и планово-консультативной помощи новорожденным. Основной зада-
чеЙ данного под)zвделени я явrмется оказаЕие круглосуточноЙ экстренноЙ ле-
чебно-консультативноЙ помощи новорох(денным в стациоЕарах родовспомо-
жениrI, траЕспортировка Еоворожденных Еа II этапе выхаживания. Транспорти-
ровка новорожденных из родильных домов на оснащенЕом в соответствии с со-
временными требованиями и стаIцартами специализцрованном таЕспорте по-
вышает доступность, качество и своевременность оказаниrI медицинской по-
мощи новорожденЕым.

В Астраханской области создана служба катамнеза, Koтoparl наблюдает
за детьми до 3-летrrего возраста, перенесшими крити.Iеское состояние в раннем
возрасте, ведется регистр таких пациектов, формируsтся план этапов набrподе_
ния и обеспечивается иЕдивидуaшьный календарь вакцинации.

Развитие недоноIденЕого ребенка ЕапряlчfуIо зависит от правильно и
своевременно проведенной не только медикаментозной, но и физической реа-
би.тпrтации. В рамках реaIJшзации мероприямй по выхФкивaлIlию дегей с низкой
и экстремально низкой массой тела предусматривается реабшмтационное со-
провождение пациентов непосредственно во время лечениrI на круглосугочной
койке профлшьЕого отделениrI с использованием современного модицинского
оборудования. .Щля успешной реабилитации недоношенкых детей на амбула-
торном этапе веобходима едивм методология наблюдения и лечения, основан-
ная на знании анатомо-физиологических особенностей недоношенного ребенка,
закономерностей нервно-психического развития и точЕьгх знания( о состояЕии
и степени поврех(дения центральной нервной системы.

1.3. Развитие системы раннего вьuвления и коррекции
нарушений р{ввития ребенка

Одним из наиболее значимых нalправлений с.гrужбы родовспоможения и

детства явJIяется совершепствование ранней диaлгностики нарушений развития
ребенка начинм с дородового периода и их своевременная коррекция.

Наиболее эффективным инстрр(екгом профилактики врожденньж и
наследственньIх болезней явJIяется комплекснaш призЕатеJънtц (дородовм) ди-
агносмка, вкпючающая ультрд}вуковой и биохимический скрининг Еа сыворо-
точные маркеры матери, программу иIцивидуального риска, инвазивные мето-
ды диагностики (молекулярно-генетические, цитогенетические исследования,
секвенирование). С 2013 года Ас,траханскм область начatла осупIествJIять ком-
плексную пренатальную диагностику. В рамках соглашения между Правитель-
ством АстраханскоЙ области и Министерством здравоохранения РоссиЙскоЙ
Федерации области вьцелены средства в ра:}мере 21,6 млн руб., в том числе из

федеральною бюджета - 20,5 млн руб., из бюджета Астраханской области -
1,08 млн рфлей. Приобретены аппарат УЗИ экспертного класса, цитогенетиче-
ская лабораториJI дJIя определениrI биохимических маркеров и реактивы для
проведения биохимического скрининга. Развитие этого направленпя с внедре-

нием наиболее информативных методик, смещением преяатаrrьноЙ диагЕосмки
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на первый тимесц) беременности позволит своевременно предупреждать рож-
дение детей с аЕомаJIиями рчввития и дифференцироваIIно подходить к подбору
опммalльного }цреждения для родоразрешения беременной и неотложною
оказан}uI помощи ее ребенку.

СпециализироваЕII€ш хирургическrul помощь Еоворожденным в Астра-
ханской обласм ок.цtывается на базе ГБУЗ ДО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>.
На койках хир)Фгического отделения ГБУЗ АО кО,ЩКБ им. [I.H. Силищевой> в
2013 году проведено 62 операцпп у новорожденных с врожденными аномалия-
ми мочеполовой системы, желудочно-кишечного тракта, органов дцхаЕия.
Операции при врожденньD( пороках сердца у детей выполняются в ФГБУ
кФЩССХ> Минздlrава России (г. Астрахань) (в 2013 году - 82 ребенка, в 2012
году - 91 ребенок). Будет продолжено оснащение современным оборудованием
и внедреЕие новых технологий в хирургическом лечеЕии детей раннего возрас-
та. Однако технологии оперативного лечения детей раннего возраста требуют
не только на.личIбI определенного материально-технического оснащения )лре-
ждений, оказывающих хирургическую помощь детям раннего возраста, но и
специальЕо по,щотовленных кад)ов, обладающlтх IIавыками и опытом лечениrI
таких пациентов.

В соответствии с постановлением министерства здравоохранения Аст-
ржанской области от 08.08.2012 NЬ l00П <О проведении неонат.l,ъЕого скри-
нинга Еа территории Ас,траханской области>> в Астраханской области продол-
жается проведение массового обследования ЕоворождеЕных Еа наследственные
заболеваrшя (фенилкетонурия, врожденный гипотиреоз, Iчryковисцидоз, адрено-
генитальный синдром, галактоземиrI). С 2010 по 2014 год обследован 6850l но-
вороrr<,денный, выявлеЕо 25 детей, с врожденным гипотиреозом, 14 детей с адре-
Еогенитальным сшцромом, 5 детей с lчryковисцидозом, б детей с фенилкетону-
рией и l ребенок с галактоземией. При всех выявленных сJrучrurr( заболеваний
проводилась угочшIющая диагностика.,Щети с наследственными заболеваниями
ЕaIходятся Еа дисп:rнсерном набrподении, поJтJлают лечение и специЕrлизиро-
ванное питание. Ранцяя коррекция выявлеЕЕых при неонат:шьном скрининге
изменений позвоJIяет в будущем создать больному ребенку возможности и
условия дJIя нормаJьного ра:}вития, образования, профессионatльной подютов-
ки, послед/ющего трудоустройства и полноценной жизни. С 201б года неона-
тальный скрининг на территории Астраханской области осуществляется в соот-
ветствии с распоряжением министерства здравоохранения Астраханской обла-
сти от 11.01.201б Ns lp <О совершенствовании массового обследования ново-
рождеЕных детей (Ееонатальный скрининг) на терриmрии Астраханской обла-
стиD.

Аудиологический скрининг явJIяется одним из важнейших компонентов
в профилакгrrке детской инваJIидности. Так, аудиологический скрининг ново-
рожденньж с применением объективных методов диагностики вФкен дJIя свое-
временЕою выявлеЕия детей с рaвJIичными нарушениями слуха. С 2007 года в
Астраханской области осуществJIяется реализация мероприятий по внедрению
Ilовых методик аудиологиtIеского скрининга новорожденных в цеJUй ранЕего
выrIвления нарушений cJryxa с последующим лечением и реабилитацией. С
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2007 года ведущими специаJIистами ДФ ФГБУ кНКЦО> проводится обуrеНие
врачей и средних медицинских работников Астраханской области по вопросаIr,r
аудиологического скрининга. Аудиологический скрининг на территории осу-
ществJUIется в соответствии с распоря)кением министерства здрilвоохранеЕия
Астраханской области от 08.08.2017 Nэ 743р <О совершенствовании оказания
медицинской помощи детскому населению по профилю (сурдология-
оториноларинголомяD на территории Астраханской области>. С 2010 по 20114

год обследовано на первом этапе б1738 детеЙ, из них у 8Оlо выявлены наруше-
ния слуха. Щети с нарушением сл)rха состоят на динамическом наблюдении в
отделении сурдологопедии и сJIухопротезирования ГБУЗ АО (ОДКБ
им, Н.Н. Силищевой>r, планируется проведеЕие кохJIеарной имшItш{тации. В
p€lмKalx реaшизации вышеизложенньD( мероприятий планируется повысить вы-
явJuIемость врожденньж пороков рЕввитлrя, хромосомных анома.пий, что приве-
дет к снижению рождения детей с неизлечимыми пороками и их инвалидности
на ЗOО/о, снижению смертности от излечимых пороков развития на 50Yо.

I.4. Развитие первичной медико-санитарной помощ,r и
специализированной медицинской помощи детям

Показатели, определяющие состояние здоровья детского Еаселения в
Астраханской области, в течение последних лет свидетеJIьствуют о наметив-
шихся позитивньrх тенденциях. В 2013 году общм заболеваемость среди детей
от 0 до 14 лет снизил асъ на 8,2Yо в сравнении с 2012 годом, а заболеваемость
детей подrосткового возраста (15-17 лет) увеличшrась в 2013 rоцу на 1,7Yо.

Педиатрическм сrrужба Астраханской области представлена следую-
щими медицинскими организациями: ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>
(405 коек), ГБУЗ АО АМОКБ (30 коек), ГБУЗ АО (ОКIIТД> (детское отделе-
ние на 60 коек), ГБУЗ АО (ОИКБ им. А.М. Ничоги> (8 детских отделений на
315 коек), ГБУЗ АО (ОКПБ> (детское отделение на 50 коек), ГБУЗ АО
(ОКВДD (детское отделение на 30 коек), ГБУЗ АО (,ЩКБ Nэ l> (l30 коек),
ГБУЗ АО (ДКБ N9 2D (l22 койки), 8 детских поликJIиник г, Астрахани. В рай-
онах Астраханской области медицинскм помощь детям окдtывается в детских
отделениях районных больниц (l25 коек педиатрпlеского профиля, 11б коек
инфекционного профиrrя,4 койки хцрурги.Iеского профиля и 15 коек реабили-
тационного профиля). Карлиохирургическzц помощь детям оказывается в
ФГБУ (ФЦССХ> Минздрава России (г. Астрахань). На базе ГБУЗ АО (ОД(Б
им. Н.Н. Силищевой> рЕвмещен филиап АФ ФГБУ (НКЦОD - кJIиническое от-

деление детской Лор-патологии, в котором проводятся и операIци кохлеарной
имплантации.

Коечная сеть педиатической службы представлена 1412 койками раз-
личных профилей (педиатрическ[D( коек - 365, из ttих l60 коек патологии недо-
ношенньж и новорощденных детей; инфекционньпr детских коек - 43l ; специа-
лизированных детских - б16, в том числе 204 хирургиtlеского профиля).

ОрганизационЕо-методическим центром и головной лечебно-
диагносмческой базой оказшIия педиатрической помощи в регионе является
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ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>>. В больнице развернуго 16 стационар-
ных отделений: приемное отделение, отделение педиатии, нефрологическое
отделение, хирургическое отделение, отделеЕие гнойной хирургии, нейрохи-
рургическое отделеЕие, отделение сочетанной травмы, травматологическое от-
деление, два отделеЕия анестезиологии и реанимации с пматами интенсивной
терапии, аJшергологическое отделение, оториноларингологическое отделение,
гастроэнтерологическое отделение, гематологическое отделение, кардиологи-
ческое отделение, офтальмологическое отделеЕие, эндокринологическое отде-
ление. Также в состав ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой> входит консуль-
тамвнаJI поликJIиника, паракJIиЕические отделеЕия и друп{е службы. Консуль-
тативная поликпиника рассчитаЕа на 500 посещений в смеЕу, специaшистами
поJIикпиники больницы оказывается помощь детскому населению области по
2З специальностям. В 201l голу в больнице организован травматологический
центр I уровня для оказания медицинской помощи пострадавшим с сочетанны-
ми, мноr(ественными и изолированными тавмами, в том числе при дорожно-
транспортньж происшествиях.

Больница имеет лицеIIзию на окtr}ание высокотехнологичной медицин-
ской помощи по профшпо <<Травматология и орюпедия>. Планируется даль-
нейшее развитие окiвания высокотехЕологичной медицинской помощи детско-
му населеЕию Астраханской обласм, в том числе вЕедрение новых видов по-
мощи по следующим профи-гrям: <<Эндокринология>, кАбдоминальнм хирур-
гия>, <Педиатрия>, <Офтальмоломя) и <КомбустиолоIтrI)).

В рамках Программы модернизации здравоохранения Астраханской об-
ласти на 2О||)0lЗ годы, )двержденной постановлеЕием Правительства Астра-
ханской области от 05.05.2011 Nе l27-П, в ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силище-
вой> проведен кап}rтальный ремонт на ср{му |24 |69,З тыс. руб., приобретено
медицинское оборудование Еа cylllмy 66 264,8 тыс. рублей, кроме того, бьurи
капитаJIьЕо отремонтироваtш лечебные корrryса, введено в экспrryатацию 365
емниц новейшего медицинского оборудования и техники.

Внедрение в больнице информационных техноломй позволило органи-
зовать электронную запись на консультацию и лечение житеjUIм из всех сель-
ских районов области.

Внедrение стандартов и порядка окiцtания экстренной и неотложной ме-
дицинской помощи позволило увеличить пропускную способность ГБУЗ АО
кО,ЩКБ>, внедрить современЕые методы хирургической коррекции, освоить
сложные оперативЕые вмешательства, которые ранее выполнялись в федераль-
HbD( центрах. В дальнейшем планируется развертывание дополнительных пло-
щадей в составе ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой> за счет сгроительства
соматического корпуса.

В целях улrIшения качества окдtаЕия медицинской помощи детям в

раЙонах области, повышения доступкости специarлизированноЙ помощи совер-
шенствуются выездные формы работы. ГБУЗ АО (ОДКБ им. Н.Н. Силищевой>
осуществJuIет консультамвные и профилактические осмотры детей в районах
области. Реryлярное наблюдение медицинских работников за детьми с прове-
деЕием соответствующих профилактических мероприятий в декретированные
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сроки, palrнee выявление заболеваний и их терапия способствуют ул)лшению
состояниrI здоровья детей, снижению уровня детской смертности.

Также модернизацией были охвачены детские поликIмники. .Щосryп-
ность медицинской помощи для детей связана и с рrввитием электронных ре-
сурсов здравоохр€шеЕия, что позвоJIяет выстоить новую логистику взаимодей-
ствия мех(ду ребенком и поликJIиникой: возможвость записаться на прием че-
рез информациоЕно-телекоммуникационЕую сеть <<Интернео>, специruБные
терминалы-иIlфоматы. Наличие электронпой амбулаторной карты оптимизцру-
ет диспансеризацию детей с хронической патологией, расширяет доступ ребен-
ка к диапIостическим процедурам и узким специмистам.

В 201З году Еа базе ГБУЗ АО <ОДКБ им. Н.Н. Силищевой> открыты 4
коЙки паллиативного ухода, Еа которых оказывается медицинская, психологи-
ческаI и социальная помощь детям с тяrкелыми пор,DкенIдIми центральной
нервной системы, врожденными пороками рrввитиll, злокачествеЕными ново-
образованиями, с хроническими заболеваниями в терминальной стадии и дру-
гими инцрабельными заболеваниями. Осуществляется уход, подбор адекват-
ной симптоматической терапии, об}цение родствеЕЕиков навыкам ухода за тя-
желобольншм ребенком, окrвание психологической помощи больlым детям и
ю( родствеЕникам.

ГБУЗ АО ((ДГКБ ]ф 1) (lЗ0 коек) обладает широкими возможностями
оказаЕия специализированной высокотехнологичной лечебно-диагностической
и реабилитационной помощи новорохценным.

Также медицинская помощь детям оказывается на базе ГБУЗ АО (ДГКБ
]ф 2)) (122 койки), в стукт}Фу которого входят педиатическое отделеЕие,
пульмонологическое и неврологическое отделения, сконцентрировавшие в себе
все необходимые специализированные службы дJIя окдtаниJI плановой и экс-
тренной медицинской помощи детям по профиrпо <<Неврология>. Имеются два
консуJIьтативно-диtгностических кабиЕета; эпилепmлогический с психиац)и-
ческим консультированием и катамнеза.

Медицивскм помощь детям в больнице осуществляется опытgым меди-
циIlским персоналом. В тесной связи с соцудниками кафедр ФГБОУ ВО
АГМУ Минздrава России внедряются Еовые методики неврологической помо-
щи детям мJIадшего возраста и подросткам с нервно-психическими заболевани-
ями, явJIяющимися основными причинами социаrrьной дезадаптации.

Модернизация оборудования больницы позволила улrIшить качество
медицинской помощи детям, в том числе специализцрованной, развить новые
направления педиатрической сrцакбы. Катамнестическое, динамическое наблю-
дение детей с неврологической патологией способствует возможности сниже-
ния младенческой смертности в регионе и уменьшению инваJIидности детей в

целом.
В рамках реализации Проrраммы модернизации здравоохраЕеЕия Аст-

раханской области на 20l1-2013 годы, угвержденной постановлением Прави-
тельства Астрахавской области от 05.05.2011 Ns l27-П, в деятельность детских
медициIIских организаций было внедрено 9 фелеральных стандартов ок:вания
медицинской помощи детям. Всего в 2012 году в соответствии со стандартами
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медицинской помощи пролечены 594 ребенка. В да.пьнейшем планируется ре-
личить колиtIество внедряемых стандартов медициЕской помощи в медицин-
ских организациях.

Анализ соответствия табелю оснащенности пок€rtывает, что в струкцФе
медицинского оборудоваЕия необходимо дооснащение ряда медицинских орга-
низаций.

В 2013 году 612 детей были пролечеЕы в федеральных и государствен-
Еьrх медицинских оргаЕизациях по направлеЕию миЕистерства зд)авоохраЕе-
нияАстраханской области (B20l2 голу- 538 человек).

С 2008 года высокотехноломчнм медицинскаrI помощь женщинам и де-
тям на территории Астраханской области оказывается по профилям <Неонато-
логия и детскм хирургия в период новорожденности>, <<Травмаmлогия и орто-
педиJI)), <Акушерство и гинеколопrID.

Кроме того, в paмKutx реализации ПроIраммы модернизации здравоохра-
нения Астраханской области на 2011-20l3 годы, угвержденной постановлеIIи-
ем Правительства Астраханской области от 05.05.20ll Ns l27-П, проведеЕа
большая работа по оптимизации технологического процесса медицинской по-
мощи. ОсуществJIяется оказание медицинскоЙ помощи детям в соответствии с
порядками, разработаны маршругы движеЕия пациеIIтов. Проведена большая
работа по органшации суициJlологической помощи детскому населению обла-
сти и рациоIrzIJIизации цеотложной помощи детям с yIeToM временной досlуп-
носм. В цеJuгr( максимальной досц/пности и оперативной помоци специЕlли-
стами в поликIIиническом отделении ГБУЗ АО (ОКIБ)) с 2005 года функцио-
нирует телефон доверия. В 2012 году в структуре данного учреждения органи-
зованы кабинеты социально-психолоIической помощи дJuI населения Астра-
ханской области с целью окдпния помощи лицам в связи с кризисным, суици-
доопасным состоянием. На базе ГБУЗ АО <<flГП Nэ l> организоваЕа социальЕо-
псю(ологическ{ш помощь несовершеннолетним, цроживающим в районах
г. Астрахани.

С 2006 года в Астраханской области ежегодIIо проводится диспансери-
зация пребывающих в стационарньв rlрехqдениях образования и социа.пьной
защиты детей-сирот и детей, н (одящиr(ся в трудной жизценной сиryации. В
2013 голу обследованы все 2165 детей данной категории, подлежавших диспаЕ-
серизации. Из них доля I - II групп здоровья составила 41О%.

С июля 2013 года на территории Астраханской области дополнитеJIьно
стала проводиться диспансеризация детей-сирот и детей, оставшихся без попе-
чения родителей, принятых под опеку (попечительство), в приемную или па-
тронатную семью. К концу 2013 года обследование прошли все 1353 ребеЕка
данЕоЙ категории, запланированные к диспансеризации. Из них доля I-II групп
здоровья составила'l ЗО/о.

В 2013 году в соответствии с Порядком прохождения несовершеннолет-
ними медицинских осмотров, в том числе при поступлении в образовательные

у{реждения, угвержденным приказом Министерства здрrrвоохранения Россий-
ской Федераципот2l.|2.2012 Ns l346H, и в период обrIения в них обследовано
около 90 тыс. детеЙ. Из них доля детей I - II групп здоровья составила 86%. В
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структуре выявлеЕЕой патологии на первом месте по распростаненности - бо-
лезни органов пищевареЕия, на втором - болезни нервной системы, ца треть-
ем - болезни органов дыхания.

В ряде организаций, оказывающих специализироваIrную медицинскую
помощь детям, материально-техническФI ба:}а имеет значительный износ капи-
тальных фондов, устаревшее оборудование, ограниченные возможности приоб-
ретенIrI совремеIlЕого высокотехЕологичного медицинского оборудования, что
обусловлено его высокой стоимостью.

Таким образом, развитие первичной медико-санитарной и специализи-
рованной медицинской помощи детям в Астраханской области подразуп{евает

реконструкцию детских больниц, совершеIIствование онкологической, тавма-
тологической, офтальмоломческой помощи детям, ул)лшеЕие материально-
технической базьт медицинских )лреждений, оказывающих специализироваII-
IIую, в том числе высокотехIIологиЕIную, помощь детям, а также совершенство-
вание кадрового потеЕциала у{реждений педиатрического профиля, внед)еЕие
современных организационных техЕологий оказавия медицинской помощи де-
тям, в[IедреЕие в педиатрическ)rю практику современных на)чных достижений.

Реализация данного Еаправления на основе программно-целевого пла-
нироваЕия позволит досмчь прогЕозных показателей младенческой смертно-
сти, смертности детей в возрасте до 17 лет вкJIючительно, сIIшкения уровюI
госпитализацпи детеiт и больничной летальЕости, а таюке улуrшения качества
оказаЕиJI медицинской помощи детям.

2. I]ели и задачи подцрограммы

Щелью подпрограммы явJuIется повышоние доступности и качества ока-
заниrI медицинской помощи женщинап{ и детям, в том числе совершенствова-
ние службы родовспоможеЕIбI.

{ля реализации поставленной цели в рамках подпроцраммы необходимо
комплексЕое решение следующей задачи - обеспечение условий предоставле-
ния медициIIской помощи женщинам и детям.

3. Прогноз сводЕьIr( пок:ц}ателей целевых заданий по этапам реализации
подпрограммы (при оказании государственными уIрежденrими государствен-

HbD( усJtуг (работ) в рамках подпрограммы)

В ходе реzrлизации мероприятий подпрограммы не предусмотрено ока-
зание государствеЕными учреждениями государственЕых услуг (работ) в рам-
ках подпрограммы.

4. Обоснование объема финансовых ресурсов, необходимых

для реzrлизации подпроцраммы

Всего на подпрограмму предусмотрено 3|26З76,5 тыс. руб., в том числе

на 2015 год- 1699357,5 тыс. рф.,20lб rод- |5474З,4 тыс. рф,,20|'7 rод-
|6'14L4,9 тыс. рф.,2018 год- |62З57,0 тыс. рф.,2019 год- 20|290,5 тыс. руб.,
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2020 год - 170528,7 тыс. руб., 202| rод- 114819,3 тыс. руб., 2022rод- 205229,6
тыс. руб., 2023 rод- |24197,8 тыс. руб., 2024 rод- 125831,8 тыс. руб., из Еих:

- средства бюджета Ас,граханской области - 70591,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год - З60,0 тьтс. рф., 2016 год - 0,0 тыс. руб.,2011 год - 0,0 тыс.
руб., 20l8 год - 8350,0 тыс. руб., 20l9 год - 9950,0 тыс. руб.,2020 юд - 1l800,0
тыс. руб., 202l rод- 0,0 тыс. рф.2022 год - 40131,0 тыс. рф., 2023 год - 0,0
тыс. руб., 2024 rод- 0,0 тыс. руб.;

- средства территориzrльного фонда ОМС - 156З29З,0 тыс. руб., в том
числе на 20l5 год - l563293,0 тыс. руб., 2016 год - 0,0 тыс. рф,2017 год - 0,0
тыс. руб., 2018 год - 0,0 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. рф., 2020 год - 0,0 тыс.
руб.,202l год - 0,0 тыс. руб., 2022 rод- 0,0 тыс. рф., 202З год - 0,0 тыс. руб.,
прогЕозIIо: 2024 юд- 0,0 тыс. руб.;

-внебюджетные средства- 1492492,5 тыс. рф., в том числе на 2015
год - 135704,5 тыс. руб., 20lб год - 154743,4 тыс. руб., 2017 год - |614|4,9 тълс.

руб.,2018 год- 154007,0 тыс. рф.,2019 год- 191340,5 тыс. руб.,2020 год-
|58728"7 тыс. руб., 2021 rод- l148l9,З тыс. рф., 2022 rод- l65098,6 тыс. руб.,
2023 tод- l2479'l,8 тыс. руб., 2024 rод - 1258З7 ,8 тыс. руб.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств федера:rь-
ного бюджета будет осуществJIяться в рамках исполнения закJIюченных согла-
шений между Правительством Астраханской областью и Министерством зд)а-
воохранения Российской Федерации исходя из возможностей федерального
бюджета на очередной финансовый год.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств бюджета
Астраханской области осуществJIяется исходя из возможностей бюджета Аст-
раханской области на очередной финавсовый год с корректировкой мероприя-
тий программы и показателей по мероприяtиям выполцеЕия государствеIIЕой
программы.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств ОМС бу-
дет производиться в рамках средств территориального фонда ОМС Астрахан-
ской области, цредусмотренньгх на ре€шизацию территориальной программы
ОМС на соответствующий год.

Ресурсное обеспечение реrrлизации подпрограмNБI цриведеЕо в таблице
Ns 4.
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Ресурсное обеспечение

реализации подцроцрIлI\,rмы государственЕой программы

Таблица J,,lЪ 4

тыс.

в том числе по годам рсмизации государственкой проФаммы

2017 mд 20l8 год 20l9 год 2020 год 202l год 2022 юд 202з год20I5 год 20l б год 2024 год
Всего

Источники

финансиро-
ваниrI

государ-
ственной

проФаммы

ПодпроФаммs (Развитке системы охраны здоровья матери и ребснка в Асцаханской области>l

0,0 8з50,0 9950,0 11800,0 0360,0 0 0 40lз1,0 0,0 0,07059l,0
Бюджет
АстрахаЕской
области

0,0 0,0 0,00 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,00,0ФедеральЕый
бюдхет

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0l56з29з,0 0,0 0,0 0,0 0,0t56329з,0

Срелства
терриm-
риаJБною
фонда ОМС

|6,14rL4,9 154007,0 19l340,5 158728,71з5704,5 15414з,4 114tl9,з 16509Е,6
Внебюджет-
ные
источники

14оrдо? ý |2419,1,Е 1258з7,Е

154,143,4 |61414,9 162з57,0 201290,5 l70528,7з126з76,5 |699з5,1,5
,l 
l4Е19,з 205229,6 12419,1,8итого; 1258з7,8
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Подпрограмма
<Совершепствование системы терриюриЕIльного планировання и рщ}витие

государственно-частного партнерства в области зд)авоохранения
на территории Астраханской области>>

Паспорт подпроцраммы
<<Совершенствование системы территори:шьного плаЕировмия и развитие

государственно-частного партнерства в области здравоохранения
на территории Астраханской области>

наименование
подпрограммы
государственной
программы

Государственкый заказчик
подпрограммы государ-
ственной проIраммы
Исполнители подпро-
граммы государственной
программы
Щель подпрограммы госу-
дарственной прогрaш,rмы

Задача подпроцраIuмы
государственной про-
граммы
Сроки и этаIш реаJIизации
подпрограммы государ-
ственной програIчrмы
Объем бюджетных ассиг-
нований подпрограммы
государственной про-
граммы

<<СовершенствоваIlие системы территоридIьного
планировtмия и рдlвитие государственно_
частного партнерства в области здравоохраЕеIIия
на территории Астраханской области> (далее -
подпрограмма)
министерство здравоохранения Астраханской об-
ласги

министерство здравоохранения Асцаханской об-
ласти, государственные }цреждения зд)авоохра-
некия Астраханской области
обеспечение сбалансированности объемов меди-
цинской помощи в соответствии с регион€rльными
особенностями и федеральными нормативами
обеспечения медицинской помощи в условиях
взммодействия государственной и частной си-
стем здравоохранения Ас,граханской области
создание оrrтимtлльной струкIуры уrреlкдений
зд)авоохранения Астраханской области и разви-
тие государственЕо-частЕого партнерства
20|5 -2024 rоюl

всего- l0l42'll,З тыс. рф., в том числе на 2015
год - 168 l50,0 тыс. руб., 20lб год - l0 075,6 тыс,

руб.,20|1 год- 359 070,0 тыс. руб., 2018 год-
38870,0 тьтс. руб., 2019 год - 2|З00'l,З тыс. руб.,
2020 год- 208420,0 тыс. рф., 202l год- 3150,0
тыс. руб., 2022 rод- 4103,3 тыс. руб.,2023 гол-
4650,0 тыс. руб., 2024 rод- 47'15,| тыс. руб., из
ниr(:
- средства терриmриiцьного фоrца ОМС -
145000,0 тыс. рф., в том числе на 2015 год-
145000,0 тыс. руб., 2016 год- 0,0 тыс. руб.,
2017 год - 0,0 тыс. руб., 2018 год - 0,0 тыс. рф.,



Ожидаемые конечные ре-
зультаты реaлJIизации под-
программы государствеЕ-
ной программы
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2019 год - 0,0 тыс. руб., 2020 год - 0,0 тыс. руб.,
202l rод- 0,0 тыс. рф.,2022 год - 0,0 тыс. руб.,
2023 год - 0,0 тыс. руб.,2024 год - 0,0 тыс. рф.;
-внебюджйные средства- 8692'71,3 тыс. руб., в
том числе на 2015 год- 23150,0 тыс. руб.,
20lб год- 10075,6 тыс. руб., 20l'l год- 359070,0
тыс. руб., 20l8 год - 38870,0 тыс. руб,, 2019 год -
2|300'l,З тыс. руб.,2020 год- 208420,0 тыс. руб.,
202| rод- 3150,0 тыс. рф.,2О22 год-4lО3,З тыс.
ру6., 2023 год- 4650,0 тыс. руб,, 2024 rод-
4115,| тътс. рф.
- коэффициент соотношения долей расходов на
ок{вание медицинской помощи в амбулаторньтх и
стационарньж условиях от 0,53 до 0,б3;
- соотношение медицинских организаций иной
формы собственности и государственных меди-
цинских организаций, )ластвуIощих в ТП ОМС, с
0,53 до 0,66

l. Харакгеристика сферы реаJIизации подпрогра}rмы,
описание основных проблем в указанной сфере и прогноз

ее развития

Струкгурные преобразования региоЕальной систеIчБI окrвания медицин-
скоЙ помощи цаселению обусловленьт необходимостью наиболее полной еже-
годной реализации терриrcришьныr( проrрамм государственньrх гарантий.

ТП ОМС сформирована на основе стандартов медицинской помощи с

)цетом порядков ок&lаниrl медицинской помощи, особенЕостей половозрасшlо-
го состава населениrI, уровкя и структуры заболеваемости населения Астрахан-
скоЙ области, основанньD( Еа данЕых медициЕскоЙ статистики, а также кпима-
тиЕIеских и географических особенностей Астраханской области и транспорт-
ЕоЙ доступности медицинских }црежцений в рамках закоЕодательства РоссиЙ-
ской Федерации.

Основным направлением использоваIIия средств ОМС и бюджетов всех

уровнеЙ явJIяется финансирование ТП ОМС, общиЙ объем финансирования ко-
торой в 2014 голу составил 10692 млн руб., в рамках программы ОМС - 7532,1
млн рублей.

В соответствии с федершьной программой государственных гаранттrй
бесплатного оказания медицинской помощи снижен средний норматив объема
стационарноЙ помощи на одЕого жителя с 2,78 коЙко-дня в 2012 году до 2,558
койко-дня в 2013 году, в рамках базовой программы ОМС - с 1,894 до 7,74 со,
ответственно (на |6Yо от уровня 2012 года).В связи с этим было принято реше-
Еие о приведении норматива на территории Астраханской области обеспечеЕия
стационарной помощи к федерапьному нормативу поэтапно. С 01.09.2013 в

рамках ТП ОМС объем стационарной медицинской помощи сокращен на23745
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койко-дней, за счет средств бюджета Астраханской области - на 3500 койко -
дней, что позволило сократить число коек круглосугочного пребывания на
3,Зо/о.

На начало 20|4 rода в стациоЕарах федеральных медицинских органи-
заций и медицинских организациях Астраханской области число коек состави-
ло 8334 едиЕицы, что на 287 коек меЕьше, чем в 20|2 году. В результате обес-
печенность койками круглосугочного пребывания в расчете на 10 тыс. населе-
ния за 2013 год уменьшиласъ на3,5Yо (с 85,2 до 82,2 койки).

Несмо,гря на снижеЕие объемов стационарной помощи, доступIlость и
качество оказания медицинской помощи для жителей Астраханской области
ос)пцествJuIется в полном объеме благодаря перераспределеЕию стационарньD(
объемов медицинской помощи в условиrIх дневного стационара. В 2014 году
количество мест в дЕевных стационарах при амбулаторно-поликпинических
)щре)rцениях )деличилось до 55l места (B20l2 голу - 538), при 13 уlре:клениях
первого )ровЕя отцрыты стационары на дому. Развитие стационарозамещаю-
щих техЕологий позволяет провести необходимое лечение пациентов, Ее нуж-
дающкхся в цруглосугочном наблюдении. Помимо стационарозамещающID(
технологий, организов{шо окдtдIие паллиативной помощи пациентам с тяже-
лыми неизлечимыми заболеваниями.

Улуrшение процесса обора пациентов в кр).глос)почный стационар,
развитие стационароз.lмещающей помощи за 20l|-20l4 годы привело к опти-
мальной нагрузке коечных мощностей: высокая среднегодовм занятость койки
в 20l1 году (352,1 дrrя) снизилась до рекомеIцуемой к 2014 голу. В 2014 году
кр)ллосугочная койка в среднем работала 33l день при средней длительности
госпитaшизации больного 1 l,8 дня.

Напряжевная работа койки в 20|1-20lЗ годах в большей мере бьша свя-
зана с высоким уровнем юспитаJмзации пациентов. С целью сокращения гос-
питшrизаций объемы медищ.IЕской помощи были перераспределены на дневной
стационар и амбулаторное звено, atктивизирована профилакгическая работа с
пациентами, страдающими хроническими заболеваниями. В результате прове-
денноЙ работы уровень госпитrrлизации на 1000 населения в 2013 году снизился
с 299,9 до 232,2 сJr}чая.

Реryлярная корректировка видов, объемов и сюимости медицинской
помощи, предоставляемой населению в рамках территоричrльной программы
госгаратrтий, позвоJмт сбаrrансировать объемы медпомощи (с y.reToM половоз-

растного состава населения, транспортной доступности, ypoBIuI заболеваемо-
сти) и привести нормативы объема и стоимости медицинской помощи к )ровню
нормамвов федеральной программы госгарантий, создаст условия дJuI оптими-
зации структуры региоЕального здравоохранеЕия.

Частнм система здравоохранения является неотьемлемой частью здра-
воохранения Российской Федерации, потенциал которой в должной мере не
востребован государством. МировоЙ опыт свидетельствует, что частнм меди-
цина в большинстве стран мира способна эффекгивно выполнять задачи по
охране здоровья граждан. Именно частнаrI медицина, обладающая материально-
техническими и кадровьши ресурсами, является для государства эффективным
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ресурсосберегающим инст)л\{ептом.
Необходимо активIlо развивать гIастие частЕьтх медицинских оргаЕиза-

ций в системе ОМС. Так, в амбулаторном звеIIе необходимо привлекать малый
и средний бизнес в систему бесплатного ока:!аЕия медицинской помощи. Это
возможно только при росте тарифа на оплату медицинской помоци в системе
омс.

В целях повышеЕия качества оказ Iия медицинской помощи застрахо-
ванIlым цражданам необходимо обеспечить создание конкурентной среды меж-
ду медицинскими организациями. Выполнение коЕк)рентных условий предпо-
лагает деятельность в системе ОМС медицинских организаций всех форм соб-
ственЕости.

Государственно-частное партIIерство оцределяет взаимоотношеЕия
государства и частIIого предпринимательства: от относительно простьгх дого-
воров, по которым частIlaш компшIия принимает на себя определенные риски,
до комплексЕых, технически сложньD( проектов, вкJIючающих строительство и
модернизацию объектов Еедвижимости в здравоохраIrении, оснащение их обо-
рудованием с последующей эксплуатацией. Это позволяет привлечь медициЕ-
ские )лреждения иной формы собственности lJя ,уrастия в территориальной
программе госгараrrтий.

В Астраханской области между частными организацуýrми и Правитель-
ством Астраханской области подпис:lны соглашения о сотрудЕичестве и взаи-
модействии на приЕципах государственно-частного партIrерства. Эти организа-
ции наряду с платными услугalп,lи окаjtывают медициЕсч/ю помощь населению
бесплатно, Koтop,lrl осуществJIяется либо за счет средств бюджета Астраханской
области в соответствии с контрактами, закJIючеЕЕыми по результатам откры-
тьж электронных торгов (ОАО медицинский цектр (ОРИГО)), ООО <Щентр

,Щиа.гrиза Астрахань>), или в рамках выполнения государственного задания, фи-
нансироваIIие которого возможно как из средств ОМС, так и из средств бюдже-
та Астраханской области в рамках выполнения территориальной програмпш
госгарантий (ОАО <Новая поликJIиника- Астрахань>>, негосударственное

}цреждение здравоохранения <Отделенческм больвица на станции Астрахань-
1 ОАО <Российские железные дороги>, Еегосударственное уrреж.щеЕие здраво-
охраЕения <<Узловм больница на ст. Верхний Баскунчак ОАО (РЖД)), ООО
<Стоматологио, ООО <<Стоматология XXI век>, ООО (СПОП <Протезист>,
ООО <,Щент - ApT>l, ООО <Медиал), ООО <<Лечебно-диагностический центр
Международного институга биологических систем - Астрахань>, ООО <Метр -
fент>).

fIримерами реализации принципов государствеЕЕо-частного парпIер-
ства в здравоохранении Астраханской области явJиются ОАО Медицинский
центр <ОРИГО)), ООО <Центр Щиалuза Астрахань>, ОАО <Новая поликJIини-
ка - Астрахань>.

ОАО Медицинский центр (ОРИГО), образоваЕЕое в 2005 году, - част-
ная медицинскаJI оргаЕизациrI, располагающыI современным диагностическим
оборудованием. В 2010 году руководство центра в цеJIях расширениlI медицин-
ской деятельности и повышения качества лечения приняло решение открыть



14l

центр физиотерапии, восстановительЕой медицины и лечебной физкультурьт. С
этой целью было заключеЕо соглашение между Правительством Астраханской
области и ОАО Медицинский центр <ОРИГО> о сотрудничестве в сфере здра-
воохранения на пршIципах государственно-частного партнерства, на осЕовании
которого была вьцелена в безвозмездное пользование часть помещений ГУЗ
(ОКБ .ПlЬ 2 им. профессора И.Н. Аламдарова>. На средства ОАО Медицинский
центр <ОРИГО> дополнительно возведено IIовое здание дJи окд}aния медицин-
СКИХ УСJГУГ.

ОАО Медицинский центр (ОРИГО> ориентирован в первую очередь на
лечение невроломческой и сосудисюй патологии. В центре организована
нейрофизиологическ:ц лаборатория, располагающая цифровым элекгроэнцефа-
лографом и миографом. Проводится комплексное исследование сердечно-
сосудистой системы, в том числе хоггеровское сугочное мониторироваIIие.
Имеются кабинеты эIцоскопических исследований, мапrитно-резонансной и
компьютерной томографии. Все диаrностическое оборудование объединено в
едиЕуIо информационнуIо систему, позвоJIяющ5по вести электронtшй архив ис-
следований на всех аппаратах центра, а также записывать любое исследование
Еа переIIосные носители дIя передачи пациентам или направлеЕия в JIюбое ме-
дициЕское )лрех(деIrие России и зарфежья.

ОАО <Новая поликJIиника - Астрахань>, входящее в cocтzlB холдинга
ООО <Национальнм медицинская компанr.rя)) (г. Москва), бьшо организовано в
2007 году на базе поликJIиники ГУЗ <Областнм кJIиническм больница Nэ 3>
при )ластии Правительства Астраханской области. После реставрации здания,
представляющего историческую ценность, капитльного ремонта и рекон-
струкции вЕуIренних помещений создано ОАО <Новм поJтиклиника - Астра-
xaнbD, акционерами которого явJIяются ООО <НациоЕальЕм медицинск:ш ком-
пания)) (54% акций) и Астраханская область (46О/о акlпй).

В 2011 голу ОАО <<Новм поJIиклиIIика - Астрахань> и министерством
здравоохранения Астраханской области заключено соглашение о социrшьно-
экоЕомшlеском сотрудничестве.

ОАО <Новая поликJIиЕика - Астрахань> явJIяется многопрофильной ме-
дицинской организацией, в которой используются современные технологии при
оказ ши медициЕских услуг в комфортабельных условиrIх.

В соответствии с лицензией ОАО <Новм поликлиника - Астрахань>
имеет право на ос)лцествление таких направлений медицинской деятельности,
как амбулаторно-поликJIиническiш помощь по 25 врачебным специлъностям, в
том числе дневной стационар, Ееотложная медицинскм помощь и помощь на
дому, инструlиентальнм и лабораторная диilпlостика и т.д.

ОАО <Новая поликлиЕика - Астрахань>, соответствуя всем современ-
ным технологиям дJIя оказания медицинской помощи населению, ежегодно
)ластвует в территориaшьной программе госгарантий.

Организация окцlания медицинской помощи пациентам с острой и хро-
нической почечной недостаточностью - проведение гемодиализа - явJIяется
важной задачей, стоящей перед здравоохранеЕием Астраханской обласм. .Щля
ее решения реализуется проект социального наj}начения в сфере здравоохране-
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ния: компанией (Freseius Medical Саrе в России), ООО <Щекгр ЩиuмзаАстра-
хань)) оказывается бесплатно услуга по проведению сеанса гемодиаJIиза при
острой и хронической почечной недостаточности для жr.rтелей Астраханской
области. В рамкж государствеrrно-частного партнерства в Астраханской обла-
см открыты 2 димизных центра - в г. Ас,трахани и ЗАТО Знаменск.

Кроме того, примером государствеЕно-частного партЕерства является
реализация иЕвестиционного проекга <Создание кJIиЕики восстаЕовительного и
физиотерапевтического лечениrI - ООО <<Медиал>.

Проект направпеIr Еа ока}ание специализированной медицинской помо-
щи населению с заболеваниями нервной системы, опорЕо-двигательного аппа-
рата, гинекологическими заболеваниями и послеоперациоЕным больным. Кли-
ника восстановитеJIьного и физиотерапевтического лечения восстановлена в
ходе реruмзации проекга сотрудЕичества в сфере здравоохранения ООО <Ме-
диrш)) и Правительства Астраханской обласм..В }лrреждении открыты три от-
деления: неврологии, rиЕекологии и травматологии, в KoTopbD( полностью за-
вершены ремоЕтно-восстановительные работы, кабинеты и палаты оснащены
совремеmым медицинским оборудованием и необходимой для удобства паци-
errToB мебелью. Пациентам цредлагается по.тпrый комплекс реабилитационньтх
мероприятий, а это, кроме радонолечения, водо- и грязелечение, лечебная физ-
культура и другие лечебно-профилакмческие мероприятия, усJrуги дневного
стационара. В клинике можно получить консультации всех узких специалистов
(терапевта, педиатра, [Iевролога, кардиолога, aulлерголога-иммунолога, травма-
толога-ортопеда, дерматовеЕеролога, акушера-гинеколога, уролога, физиотера-
певта, офтальмолога, отоларинголога, мануального терапевта, врача рефлексо-
терrшии, диетолога).

ООО <Медиал>> входит в перечень медицинских организацкй, }4аству-
ющих в реализаIши ТП ОМС. Социальная зЕачимость проекта закпючается в

досц/пцости услуг кJмIIики житеJlям региона по ТП ОМС. В par,Kax проекга
достигtгуIа договоренЕостъ об оказаЕии бесплатной коЕсультативной, восста-
новительной и диrгностиtlеской медицинской помощи инвалIлдчtI\,l и }цастникам
Великой Отечественной войны - гражданам Россlйской Федерации, зареги-
стрированным на территории области.

Также на терриmрии Астраханской области создан нефрологическйй

центр на базе ГБУЗ АО dКБ Ns З)), целью которого явJUIется обеспечение
нефроломческоЙ и гемодимизЕоЙ помощи населению.

Правительством Астраханской области и Еекоммерческим партнерством
<Уральский биомедицинский кластер> подписано соглашение о сотрудЕичестве
с целью установления взаимодействия по созданию на первом этапе одного ам-
булаторного диЕшизного центра, а в дальнейшем сети лечебно-
поликпинических )цреждений в г. Астрахани.

Открытие центра позволило соIФатить очереди среди жителей Астрахан-
скоЙ области, остро tгркдающиr(ся в проведении процедур гемодиаJIиза, и

ул)цшить обеспеченность медицинской помощью пациентов, стрцающих хро-
нической почечной Еедостаточностью.

Кроме того, на территории Астраханской области активно реализуется
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инвесмционный проект <Создание головною rФеждениJI Юrа Российской
Федерации по проблемам оториноларингологии и хирургии головы и шеи),
включаощий мероприятиrI по ремонту и реконструкции больниtlною комплек-
са российского общества <Красный крест)), расположенного по адресу;

ул. Мечникова,25/ул. Гилянская, 40, 42l ул. Лычмапова, 4|, 43. Инициатором
проекта явJIяется федеральное государственное бюджетное rIреждение (На)лr-
IIо-кJIиниЕIеский центр оториноларингологии федерапьного медико-
биологического агентства России>>.

Основными ЕаправлениrIми деятельности r{реждениrl явJIяются оказание
специализированной, в том числе высокотехноломчной, медицинской помощи
по профилю <ОториноларингологияD, осуществление профессиональной под-
готовки и переподготовки медицинских работников по специaлльЕости <Отори-
ноларингология)), в том числе и из близлежащих государств (Казахстан, Азер-
байджан и т.д.), аудиологического скриЕинга и реабилитационных мероприlI-
тиЙ пациёrrтап{ после кохлеарной имплантации, дистанциоЕной консультации
специалистов в плане диагностики и лечения заболеваний уха, горла и носа.

Правительством Астраханской области и АФ ФГБУ <НКЦО> также
подписано соглашение о сотудничестве с целью установления
взаимодействия.

Кроме того, в перспективе предполагается развитие иЕвестиционного
проекта <Создание центра экстракорпорzlльЕого оплодотворения)).

Проект направлен на обеспечение доступности медициIlской помощи и
повышеЕие эффективности оказrшия медициЕскIr( усJryг; диЕlгносмку разлшI-
ньж нарушений женской и r"rужской репродуктивной функции, а также прове-
дение медикамеЕтозяого иJIи хирургического лечения с целью устранения па-
тологий, препятствующих зачатию; восст€lновление репродуктивного здоровья
пациеЕта; лечение бесплодия с помощью методов вспомогательных репродук-
тивных технолоrий, в том числе тrугем экстракорпоршIьного оплодотвореI я.
Инвестором выступает ООО <Медиал>.

f[ланируется реЕшизациrI инвестиционного проекта <Создание цеЕтрали-
зовакного комбината услуг дJuI медицинских уrреждений Астраханской обла-
сти (упализациrI медицинскID( отr<одов)>, в рамкФ( которого плalнируется строи-
тельство комбината услуг по утилизации медицинскIlrх отходов. Совместное
выполнение работ с инвестором позволит создать в Астраханской области еди-
ную систему сбора, хранения, транспортировки и утилизации медицинских от-
ходов кпассов <Б> и <В> медицинских оргаЕизаций в цепях максимЕшьного со-
блюдения норм и правил в области обращения с медицинскими отходами. ,Щан-
HaUI система позволит обеспечить санитарно-гименическую, эпидемиологиtIе-
скую и экологичесч/ю безопасность в Астраханской области.

Одним из шI€шируемых иЕвестиционных проектов явJIяется создание
центрЕшизованной лаборатории, деятельность которой будет направлена на со-
кращение сроков обследования больных, увеличение объема и номенкJIатуры
исследований, рационaшьное использование дорогостоящею оборудования, по-
вышеЕие производительности труда, улrIшение обеспечения насФIения Астра-
ханской области лабораторными исследованиями. Снижение затрат на выпол-
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неIrие лабораторЕьD( исследоваЕий будет достигк)по за счет примеЕения высо-
копроизводительного оборудования. Организация центраJIизованньrх лаборато-
рий за счет средств бюджета Астраханской области иJIи средств юридических
лиц планируется на базе ГБУЗ АО АМОКБ и ГБУЗ АО <ГКБ Ns 3)).

В целях дальнейшего развития оказания квашrфицированной помощи
населению необходимо сцоительство и оснащение медицинским оборудовани-
ем новых поликлиЕик для обслрrtивания взрослого и детского населения. Ще-
лью явJuIется улуIшеЕие качества и доступности ока:}ания медицинской помо-
щи, а также модернизация здравоохранения Астраханской области. Строитель-
ство поликлиники обеспечит более высокий уровень медицинскоFо обсл)Dкива-
ния населения г. Астрахани. Ожидается социально-экономический эффект за
счет обеспечениJI населения г. Астрахани более высоким качественным )Фов-
нем медицинского обсrDп<ивания.

Применение мех Iи:}мов государственно-частного партнерства в здра-
воохрдIении Астраханской обласм позвоJIяет:

- обеспечить сIlюкение нагрузки на бюджgг за счет привлечения финан-
coBbD( средств, управленttеских кадров, техники и технологий частных компа-
ний;

- уменьшить инвестиции в строительство зданий и покупку оборудова-
ния за счет использоваIIиII имеющихся рес)рсов частного здравоохранения;

- обеспечить возможность осуществления общественно значимых про-
ектов в короткие сроки.

Таким образом, государственно-часfilое партнерство в сфере здраво-
охранения, привлек€ш дополнительЕые ресурсы частной системы здравоохра-
нения, может способствовать достижению целей, поставлеЕIIьж перед регио-
наJIьным зд)авоохранением: улrrшению достушIости и качества медицинской
помощи, снижению смертЕости от управJIяемьгх причшr. Государство, заиЕте-

ресованное в уJrуIшении качества медицинской помощи, и частные медицин-
ские организации могуг Еа взаимовыгодньй условиях выполнять задачи, зна-
чимые дJIя р{цrвитиrl медицинской помощи населению.

1.2. Развитие государственно-частного партIерства
в сфере регионального здравоохранениrI

Эффективная реализация принципов государствеЕно-частного партнер-
ства позволяет осуществлять значительное число иЕвестиционных проектов,
сохраняя при этом гарантии в получении бесплатной медицинской помощи для
населения Астраханской области. Таким образом, в Астраханской области
необходимо цродолжить р:ввитие государственно-частного партнерства на ос-
нове формирования конкурентноЙ среды в здравоохраЕении с целью повыше-
ния доступности и качества окaцrаниrl медицинских услуг, наиболее полно осу-
ществJIять реаJмзацию ТП ОМС.

Оплата медицинской помощи по ОМС производится по тарифам, сфор-
мироваIIным с )летом рекомендаций Министерства зд)авоохранения Россий-
скоЙ Федерации и Федерilльного фонда ОМС.
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Струrгура тарифа на оплату медицинской помощи вкJIючает расходы
на заработн5по rшаry, Еачисления на оплату труда, прочие выплаты,
приобретение лекарственных средств, расходных материшIов, продуктов пита-
ния, мяIкого иЕвектаря, медицинского иIrсту!{ентария, реакгивов и химикатов,
прочих материальЕьIх запасов, расходы Еа оплату стоимости Jвбораторных и
инстр)л\,lентальных исследований, проводимьгх в других учреждениrгх
(при отсутствии в медицинском )цреждении лаборатории и диагностического
оборудования), расходы на организацию питания (при отсугствии организован-
ного питания в медициЕском )лrреждеЕии), расходы на оплату усл)л связи,
транспортЕых услуг, коммунальных услуг, работ и услуг по содержанию иму-
щества, расходы на арендЕуrо плату за пользов:лIlие им)дцеством, оплату про-
граммЕого обеспечения и прочих услуг, социальное обеспечеЕие работников
медицинских уrреlкдений, установленное законодательством
Российской Федерации, прочие расходы, расходы на приобретение ocнoBItbж
средств (оборудование, производственкьЙ и хозяЙственrшЙ инвентарь)
стоимостью до l00 тыс. рф. за единицу.

В 2014 юду в рамках ТП ОМС примеЕяются вспомогательные
репродукгивные технологии (экстракорпор:л.JIьIIое отшодотворение), не
вкJIюченные в перечень видов ВМП. Таюке за счет средств ОМС
осуществJuIется финансовое обеспечение проведениJI:

-кошrпьютерной томографии, магнитно-резонансной томоIрафии и
ангиографии при оказании первичной медико-санитарной и
специализированной помощи;

- заместrтельной почечной терапии методами гемодиаJIиза и
перитонеальIIого диализа застzlховatнным лицам в prIMKz}x первичной медико-
санитарной и специмизированной помощи.

Внесекы изменения в части финансового обеспечения проведеЕия
осмотров врачами и диаIностических исследований в цеJIях медицинского
освидетельствованIrI лиц, желающкr( усыновить (удочерить) детей, оставшихся
без попечения родrтелей.

Использование модели государственно-часпlою партнерства позвоJUIет

улуIшить ситуацию в системе здравоохранения за счет опммизащlи расходов
и созданиJI условий дJIя техноломческого развития и стабильного роста
отрасли. Проекты государственно-частного партнерства явJIяются одними
их наиболее часто используемых в мире форм привлечения частноЙ инициати-
вы, предпринимательского опыта и частных инвестиций g социальную сферу.

В Астраханской области частные медицинские организации
сотрудЕичают с Правительством Астраханской области на принципах
государственно-часпIого партнерства. Эти организации наряду с платными

услугами бесплатно оказывают все виды медицинскоЙ помощи (гемодиализ,

операции по восстановлеIlию зрения и cJrp(a, медицинскаlI реабилитация,
высокотехнологичные виды медицинской помощи и другие) населению за

счет средств ОМС, доля их в ТП ОМС составля ет 26О/о.

Наибодее значимыми дJIя Астраханской области проектами
государствеIIно-частного партнерства явJUIются проекты:
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- по обеспечению пациеIIтов медицинскоЙ реабилитациеЙ
(ЧУЗ (МСЧ>, IrУЗ <Отделенческ!uI больница на станции Астрахань - l ОАО
<Российские железные дороги> и ООО <Медиал>);

- обеспечению диаплзной помощью пациентов с острой и хронической
почечной недостаточностью (ООО <Центр .Щиализа Астрахань>);

- обеспечению первичной специ:ллизированной медициЕской помощью
(ЧУ3 (МСЧ), ОАО <Новм поликпиника - AcTlraxaHb>>, НУЗ <ОтделеЕческая
больница на станции Астрахань - l ОАО <<Российские железные дороги)));

- обеспечению доступности стоматологической помощи
(ООО кПротезист), ООО <СтоматологиJI 2l век>, ООО <Метр - денD) и
лрупае).

Применение в зд)авоохранении Астраханской области механизмов
государственно-частЕого партнерства позвоJIяет:

- уN(еЕьшить иIIвестиции в строительство зданий и покупку оборудова-
Еия за счет испоJIьзования имеющихся ресурсов частвой медицины;

- обеспечитъ возможность осуществления соци:шьно знаtммых проекгов
в наиболее короткие сроки.

При взаимодействии государственной и частной медицины на террито-
рии Астраханской области развивается система зд)авоохраЕения, способная
обеспечить досц/пность и преемственЕость оказания медицинской помощи.

Министерством здравоохранения Астржанской области реализованы
следуIощие инвестициоIlные проекты:

- <Создание головного )лреждения Юга Российский Федерацш{
по проблемам оториЕоларингологии и хирурми головы и шеиD;

-,<<Создание гемодиализного центра в г. Астрахань Еа территории
ГБУЗ АО <ГКБ Nэ 3>;

- <Создание центра позитроЕно-эмиссиоЕной томографии и
компьютерной томографии), позвоJUIющего проводить исследоваЕие всех
структур организма (вкутренних орга{ов, костной и мышечной тканей и др,)
не только при новообрвованиях, но и цри других заболеваниях.

2. Щели и задачи подпрограммы

I-1елью подпрограммы явJиется обеспечение сбалансированности объе-
мов медицинской помощи в соответствии с региональными особенностями и

федера.пьными нормативами обеспечения медицинской помощи в условиях
взаимодействия государствеIrЕой и частной систем зд)авоохрzlнения Астрахан-
ской области.

.Щля реализации поставленной цели в paмKatx подпрограммы необходимо
комплексное решение задачи по созданию огпимальной струкгуры уrрелсдений
зд)авоохранения Астраханской области и развитию государствецно-частного
партнерства.
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3. Прогноз сводных показателей целевых заданий по этапам реализации
подпрограммы (при оказании государственными учреrqдениями государствен-

Еых услуг фабот) в рамках подпрограммы)

В ходе реализации мероприятий подпроцраммы не предусмотрено ока-
зание государственньIми )чрежденltями государственных услуг фабот) в рам-
ках лодпрограммы.

4. Обоснование объема финансовьгх рес)фсов,
необходимых дuI реализации подпроцраммы

Всего на подпроцрамму предусмотрено l0l42'l1,3 тыс. руб., в том числе
на 2015 год- 168150,0 тыс. руб.,2016 год - 10075,6 тыс. рф.,2017 год -
З59070,0 тыс. руб.,20l8 год- 38870,0 тыс. руб.,2019 год- 2lЗ007,З тыс. руб.,
2020 год- 208420,0 тыс. руб., 202| rод- 3l50,0 тыс. руб.,2022 год- 4103,3
тыс. руб., 2023 год - 4650,0 тыс. ру6., 2024 rод - 477 5,| тыс. рф., из них:

-средства территориального фонда ОМС- 145000,0 тыс. руб., в том
числе на 2015 год - 145000,0 тыс. руб., 20lб год - 0,0 тыс. руб.,20|7 год - 0,0
тыс. руб., 2018 год - 0,0 тыс. руб., 2019 год - 0,0 тыс. рф., 2020 год - 0,0 тыс.
руб.,202l год - 0,0 тыс. руб., 2022 юд- 0,0 тыс. рф., 202З год - 0,0 тыс. рф.,
2024 rод - 0,0 тыс. руб.;

- вЕебюджетIше средства - 8692'7l,з тыс. рф., в том числе на 20l5 год -
23150,0 тыс. руб.,2016 год- 10075,6 тыс. рф.,2017 год- 359070,0 тыс. рф.,
20l8 год- З8870,0 тыс. руб.,2019 год- 2lЗ00'7,З тыс. руб.,2020rод-208420,0
тыс. рф., 202| юд- 3150,0 тыс. руб.,2022 год- 4103,3 шс. рф., 2О2З rод-
4650,0 тыс. рф,2024 rод- 4175,1тыс. рублей.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств федераль-
ного бюджета будет осуществJUIться в рамк ( исполненшI закrтюченньtх согла-
шений между Правительством Астраханской областью и Министерством здра-
воохранения Российской Федерации исходя из возможностей фдерального
бюджета на очередной финансовый год.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств бюджета
Астраханской области осуществJIяется исходя из возможностей бюджета Аст-
раханской области на очередной финансовый год с коррекмровкой мероприя-
тиЙ подпрограммы и показателеЙ по мероприятиям выпоJIнения государствен-
ной программы.

Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств ОМС бу-
дет цроизводиться в рамка( средств территориального фонда ОМС Астрахан-
ской области, предусмотренных на реализацию территориаJIьЕой программы
ОМС на соответствующий год.

Ресурсное обеспечение реaллизации подпрограммы приведено в таблице
Nе 5.
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Ресурсное обеспечение решIизации подпрограммы государственной программы

Таблица Ns 5

тыс.
в mм числе по годам р€аJIк}ации mqдарсгвенной программы

20l б rод 20l7 юд 20l8 год 2019 юд 2020 юдвсего 20l5 юд 202l mд 2022lод

Источники финан-
спровавия mсу-

дарсгвеЕной про-
граммы

2023 mд 2024 rод

подпрограммв <Совершенствование сист€мы терриmриального шIанирования к ра}витие юсJдарствеюIо-частною парlтнерства в обтасм иравоохраЕенt{я Еа терри_
mрии Асд)аханской областцL

0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,0БюдкФ дстахан-
qФй облsсги

0,0 0,0 0,0

0,0 0,0
0,0 0,0

0,0 0,0Федеральный
бюджет

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0 0,0 0,0145000,0 145000,0 0,0 0,0 0,0
Средства террито-

риалъною фонда
омс

0,0 0,0 0,0

2з150,0 10075,6 359070,0 з8870,0 2lз007,3869271,3 20t420,0 з l50,0Внебюджgгные
II9точники

4l0з,з 4650,0 4115,1

|0142,1|,з 16Е l50,0 l0075,6 з59070,0 з8870,0 21э001,з 208420,0итоm: з l50,0 410з,з 4650,0 4,17 5,l
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Подпрограмма
<<Организация обеспечения обязательного медицинского стрatхования граr(дан

Российской Федерации на территорпи Астраханской областиr>

Паспорт подпроцр.lмм ы
<Организация обеспечения обязательного медицинского стахования граждан

Российской Федерации на территории Астраханской области)

Наименование подпрограм-
мы государственной про-
граммы

Государственный зака:tчик
подпрограммы государ-
ственной процраммы
Исполнители подпрограм-
мы государственной про-
граммы

Щель подпрограммы госу-
дарственной программы

Задача подпрограммы госу-
дарственной программы

Сроки и этапы реализации
подцрограммы государ-
ственной программы
Объем бюджетных ассигно-
ваний подпрограммы госу-
дарственной программы

<Организация обеспечения обязательного меди-
циЕского страхования граждан Российской Фе-
дерации на территории Астаханской области>
(далее - подпроrрамма)
министерство здрiлвоохранения Астраханской
области

министерство здравоохраЕения Астраханской
области, территориальный фоrц ОМС, меди-
цинские организации, вкJIюченные в реестр ме-
дицшIских организаций, осуществJIяющих свою
деятельность в сфере ОМС
ре:лJIизация терриmриальной програмr,rы госу-
дарствеIIных гараrrтий бесплатною оказаЕия
медицинской помощи населению Астраханской
облаgги за счет средств ОМС
обеспечение сбшrансированности обязательств
государства по окaцпнию грш(данам Российской
Федерации бесплапrой медицинской помощи ца
территории Асцаханской области и выдеJIяе-
мых дJIя этого финансовых средств
2076)024 rодьl

всего- ||2828425,4 тыс. руб., в том числе на
2015 год - 7740200,0 тыс. руб., 2016 год-
8550250,2 тыс. руб., 2017 год- 8966062,0 тыс.

руб., 20l8 год - l l009780,6 тыс. руб,,2019 гол -
|2226488,4 тыс. руб., 2020 год - 13079121,2 Tblc.

руб.,202| год- 12907363,8 тыс. руб.,2О22rод-
13678046,4 тыс. руб., 2023 год- 12282809,5 тыс.

руб.,2024 год- 12387703,2Tblc. руб.,из них:
- средства бюджета Астраханской Фласти - 0,0
тыс. руб.;
- средства территориального фонда Омс -
||2828425,4 тыс. рф., в том числе на 20l5 год -



Ожидаемьте результаты ре-
,шизации подпроцраммы
государственвой програм-
мы
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7740200,0 тыс. рф., 20lб год- 8550250,2 тыс.
руб., 20|'| год - 8966062,0 тыс. рф., 20l8 год -
l1009780,6 тыс. руб., 2019 год - 12226488,4 тълс.

рф.,202О год- l307912|,2тълс. рyб.,202l гол-
12907ЗбЗ,8 тыс. руб., 2022rод- 13678046,4 тыс.
рф.,202З год- 12282809,5 тыс. руб.,2О24rод-
|2З8'170З,2 тыс. рф.;
- внебюджеткые средства - 0,0 тыс. рф.
- величиЕа отклонения выполненньrх объемов
предост,lвления медицинской помощи в рамках
реirлизации террrгориЕlльной проrраммы ОМС
от объемов, установленных комиссией по рдiра-
ботке территори.tпьЕой программы ОМС в рам-
ках базовой программы ОМС на уровне 100%;
- соответствие )дверr(денных территориIцьньrх
нормативов финансовых зац)ат на единицу объ-
ема норматива устаIIовлеЕным нормативам в
paмK.tx базовой программы ОМС от 105,6 до
l00%.

1. Характеристика сферы реализации подпрограммы, описаЕие
основньгх проблем в 5rказанной сфере и пропIоз ее развитЕя

В рамках перехода на одноканальнуIо модель финансирования медицин-
ской помоци с 2013 года на финансовое обеспечение деятельности за счет
средств ОМС переведены медицинские организации государственной системы
здравоохраЕения Астраханской области и иной формы собственности, осу-
ществJuIющие деятельность в сфере ОМС, в mм числе оказывающие скорую
медицинсýlю помощь, проводящие сеаЕсы гемодиrшиза, профилактические
осмоцы детей и взросльIr(; с 2014 года - оказывающие оiдельтше виды высо-
котехнологичной медицинской помощи по угвержденному перечню, проводя-
щие курсы химиогормонотерапии, комIъютерную томоrрафию, магнитно-
резонанс}rуIо томографию и акгиографию, с 2015 юда - оказывающие отдель-
ные вLIды ВМП по расширенному по сравнению с предыдrщим годом перечЕю
высокотехнологичньrх методов лечения.

Существенно изменились способы оплаты медицинской помощи, оказы-
ваемой в рамках выполнения территориальной программы ОМС. С 2014 года
оплата медицинской помощи, оказываемой в условиях кр)глосуточного и
дневного стационар4 осуществJиется за закоЕченный слу.rай лечения заболе-
ваниJI, включенного в соответствующую групrry заболеваний (в том числе кли-
нико-статистические группы заболеваний). При оплате медицинской помощи,
оказанной в амбулаторЕых условItях, впервые введена система оплаты по диф-
ференцироваlтному подушевому нормативу финансированиrI Еа прикрепивших-
ся (по yracTKoBoмy признаку) лиц с rlетом половозрастных коэффициентов. С
2015 года введена дифференцированнаrI оплата за законченный слуrай лечения
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заболевания по профиJIю ((стоматология)), оплата скорой медицинскоЙ помощи
вне медицинской организации производIлтся по дифференцированному поду-
шевому нормативу финансирования с }четом пола Е возраста пациента, а также
за вызов скорой медицинской помощи с применением тромболизиса.

Разнообразие вLIдов медицинской помощи и способов оплаты в системе
ОМС требует сбалансированности обязательств по оказанию бесплатной меди-
цинской помощи Еаселению Астраханской области и вьцеляемых для этого
финансовых средств, а также координации деятельности медицинских оргаЕи-
заций в рамках ре€rлизации территориальной программы ОМС.

.Щля решения проблем необходимо внедрять эффективные способы
оплаты медицинской помощи, создавать системы управления качеством меди-
цинской помощи, конкурентные условия для страховых медицинских орmни-
заций и медицинскиr( организаций, ос)aществJIять реорганизацию сети меди-
цинских организаций Асrраханской области в части сокращения сверхнорма-
тивных коек круглосуточЕого стационара.

l. l. Формирование доходной части терриюриальной программы
государствеIrных гаравтий бесплатного оказания медицинской

помощи населеЕию IIа территории Астраханской области за счет
средств ОМС

Обеспечение осуществления межбюджетных трансферюв федеральному
фондry ОМС производится в соответствии с едиными требованиями к определе-
нию размера взносов сфъектов Российской Федерации на ОМС неработающе-
го населения Астраханской области и территори.лльному фоrцу ОМС в соот-
ветствии с системой обеспечения полномочий и выравЕивания финансового
обеспечения.

1.2. Финансовое обеспечекие объемов предоставления
медицинской помощи, устаIIовленньгr( комиссией по

рiвработке территориальной программы ОМС, в p.lмKax
базовой программы ОМС

Оплата медицинской помощи производится в соответствии с рассчитан-
ными объемами медицинской помощи, нормативами финансовьrх затрат на
единицу объема медицинскоЙ помощи и подушевыми нормативами финанси-
роваЕия территориЕшьной программы ОМС, на основании договоров о финан-
совом обеспечении ОМС, закJIюченных между территориальным фоrцом ОМС
и с,траховыми медицинскими организациями, и договоров Еа ожидание меди_

цикской помощи по ОМС, закJIюченных между страховыми медицинскими ор-
ганизациями и медицинскими организациями.

Финансовое обеспечение медицинскю( организаций, ок:rзывающих ме-

дицинские услуги в paýrкax ТП ОМС, в зависимости от вида медицинской по-

мощи производится по тарифам, рассчитанным в соответствии с показателями

доходноЙ части бюджета территориального фонда ОМС, численностью застра-

хованного населеЕия, объемами медицинской помощи, утвержденными комис-
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сией по разработке ТП ОМС (далее - комиссия), коэффициентами относитель-
ной за,гратоемкости лечения по группalм заболеваний, поправочными коэффи-
циентами оплаты, устанавливаемыми на территориаJIьном уровне.

Объемы предоставления медицинской помощи, установленные ТП
ОМС, распределяются решением комиссии между стрaIховыми медицинскими
организациями и медицинскими организациями исходя из количества, пола и
возраста застахованных лиц, коJIичества прикрепленного населениrI к меди-
цинским организациям, окrLзывающим амбулаторно-поликлиническую и ско-
рую медицинскую помощь, а также потребности застахованных лиц в меди-
цинской помощи. Объемы медицинской помощи угверждаются комиссией по
профильным отделениям крглосуточного и дневного стационаров, кJIиIIико-
статистическим группам заболеваний, по высокотехнологичной медицинской
помощи по перечЕю видов с }цетом врачебных специальностей в амбулаторно-
поJмкJIиническж уrреrкдениях (подразделениях).

Сбалансированность обязательств по окд!анию бесплатной медицинской
помощи ЕаселеЕию Астраханской области и выдеJIяемых для этого финансовьrх
средств ос)лцествjulется пугем координации объемов медицинской помощи и
использования средств Еормированного страхового запаса территоричшьного
фонда ОМС.

2. I]ели и задачи подпрограммы

Щелью подцрограммы явJuIется реаJмзация территориальной программы
государственных гарантий бесплатного оказаЕия медицинской помощи населе-
нию Астраханской области за счет средств ОМС.

[ля реализачии поставленной целпr в рамках подпрограп,rмы необходимо
KoMIuIeKcEoe решение задаtм по обеспечению сбалансированности обяза-
тельств государства по окдrаЕию гражданам Российской Федерации бесплатной
медицинской помощи на территории Астраханской области и внлеJиемых для
этого финансовьгх средств.

3. Прогноз сводных покrшателей целевых заданий по этапам реализации
подпрограммы (при оказании государственными }л{реждениями государствен-

ных усл)г фабот) в paмKa;( подпрограммы)

В ходе реализации мероприятий подпрограммы не предусмотрено ока-
заЕие государствеIшыми у{реяtДениями государствецЕых услуг фабот) в рам-
ках подпрограммы.

4. Обоснование объема финансовых ресурсов,
необходимых дJIя реализации подпрограммы

Всего на подпрограмму предусмотрено l|2828425,4 тыс. руб., в том
числе на 2015 год -'1740200,0 тыс. руб., 20lб год- 8550250,2 тыс, рф., 2017
год- 89660б2,0 тыс. рф.,2018 год - 11009780,6 тыс. рф.,2019 год -
12226488,4 тыс. руб., 2020 год - |з0'l9l21r,2 тыс. руб., 202l rод - 12907збз,8
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тыс. рф., 2022 rод - |З678046,4 тыс. рф., 202З rод - |2282809,5 тыс. руб.,2024
год - 12387703,2тъtс. руб., из них:

- средства бюджета Астраханской области - 0,0 тыс. руб.;
- средства территориального фонда ОМС - 112828425,4 тыс. рф., в том

числе на 2015 год - 7740200,0 тьтс. руб., 2016 год - 8550250,2 тьтс. руб.,2017
год- 8966062,0 тыс. руб.,2018 год - 11009780,6 тыс. руб.,2019 год -
12226488,4 тыс. руб., 2020 rод - 1З0791,21,2 тыс. руб., 2021. tод- |2907З63,8
тыс. руб., 2022 rод - 1З6'78046,4 тыс. руб., 202З rод - 12282809,5 Tblc. рф.,2024
rод- 12387703,2 тыс. рф.;

- внебюджетrrые средства - 0,0 тыс. рфлей.
Финансирование мероприятий подпрограммы за счет средств ОМС

осуществJuется в пределах средств бюджета территориального фонда ОМС,
предусмотренных на реrrлизацию подпрограммы на соответств)дощий год.

Ресурсное обеспечение ре€шизации подпрогрtlммы приведено в таблице
Ne 6.
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Ресурсное обеспечение

реаJIизации подцрограммы государственной программы

Таблица Ns 6

тыс

в mм чисJIе по годам рсшиздции юqдарсrвенной проr?аммы

20lб юд 20l7 год 2018 юд 20l9 т!д 2020 rод 202l юд 2022 mд
Всею 20l5

юд 202з год 2024 юд

иgгочники
финавсирова-
нпя юс}дар-

ствеЕrrой про-
граммы

Полпрограмма кОрганизация обеспечения обязателькою медицинсIФrо стахования граrкдан Российсюй Федерации на территории Астраханской области>

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,0
Бюджет Аст-
рахансlой об-
лаfiи

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0Федеральный
бюдtсgт

0,0 0,0 0,0 0,0

0,0 Е550250,2 8966062,0 l l009780,6 12226488,4 l3079l21,2 l29073бз,8||2Е2t425,4 1367ЕOф,4 l22t2E09,5
Срелства тер-
рпmридльного
фонда ОМС

12з87,10з,2

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0внебюджfi-
ные ltсточкики

0 0 0,0 0,0 0,0

0,0 8550250,2 8966062,0 1l009780,6 1222648Е,4 1з079121,2 l2907збз,8итого 1|2828425,4 l3678046,4 l2282809,5 |2з8170з,2
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Перечень мероприятий юсударственной програьпr,rы

Приложение Nэ 1
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сл о
Ф
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Основное меропри-
ягие 1.4. РеаJtизация
приорlfгетного про_
екга (укрепление
обшсс-твенного здо-

рвьяD <З>

Минздраs АО,
20l8

Внебюд-
жеп{ыс
средстм

Доля взрслого
fiасслония,

приверженного
здоровому

обрsзу )N(изня
(/о\

Доля взрослого
населенllя,

сястемmич€-
скп заflимдо_
щегося физи-

чсскоЙ культу-
рой и споргом

(уФ

Доля взрослого
Еасслсния,

принимllющего
ylllcтиe в M{lc-
совьD( акцltях
профклакгяче-
ской яапраЕ-
левносги (О/о)

Рsспрсгра-
ненность по-

тебленrtя m-
бака или нико-
тI{нсодерrка-

щей продукции
среди взросло-

к) ндселе_
нил (%)

ёl

Поrт€бление
алкогольноfi
продлции на

душу населе-
ния (л)

Основное мерпри-
ятие 1.5 по реlллиза-
ции рсгионального
прекга ((foрмир-
ваltие систýмы мо_
тиЕщип грtDкцап к

Минздрав АО,
2019 _ 2024

Бюдкет
Ао 8

Смертность
мужчин в воз-

расtе 1б - 59
лЕт (на l00

тыс. наaеления)

0 0 0 0 ь х х х х
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Минздрав АО,
2019 _2024

Внебюд-
жетные

ср€дсгва

Увсличснис
объема экспор-

та медицин-
ских усJIуг не
мопс€ чсм в 4

раза по cpzвKe-
нию с 2017
годом (млп
доллдрв)

0 0 0 0 0 0
гt

количссгво
пролеченltых
иностраяЕьIх
граяслая (тыс.

чел,)

0 0 0 0 0
о\

о\
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всег0 о
Ф

Фо Ф
о\
$

ь
гt

ьл ч
Е

\ь сь

Бюдк9т
Ао

о_
N Ф_

Ф
оd о Ф о о_ Ф

Федерsль-
ныfi бюд-

жст

г*
Ф ь Ф

Основпое меропри-
лгие 1.7 по реаrrиза-
ции
регионального про-
екга (Фдзрдбqrка и

реализация про-
граммы системной
подцерrкки pt повы-
lленпя качества
жизни граждаll
старшего поколенЕrI
(Асграханскм о6-
лаqБ)D в рамках
Ел-(ионlJIьног0 про_
екга (Демографвя))

Минздрвв АО,
2ol9 _ zc24

Средства
омс <l>

Ф
-i

Ф
о_
ё

Ф
!

Ф
л

в том чис,пе:

- проведеняе вдкци-
нации протяв пнев_
мококковой ивфек_
цки тал(даЕ сгарше
трудоспособяого
возрастд из групп
риска, проживаю_
щих в орmпизаllиях
социального обслу-
яиваяил

Мшrздрsв АО,
2о|9 -2024

Федс!вль-
ный бюд-

жgт

ь
Ф

о_о d
ь
с{ d

\о d Ф_

Охват гражлан
Фаршс тудо-

способного
возрастд из

групп риск8|
проrкrвtюцlих
в орпанкlациях
социшьного

обслуrкивания,
вдкцинацией
tryотпв пнав_
мокохковой

янфекции (О/о)

0 0 0 о 0
о\ о\

ll

l
llllr llr l
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_ проведение допол_
нгтеJIьных скринин-
гов лrцам старrдс 65
летl проr(пвающим
в сеJIьской местно-
qти, ва выявJIсние
отдеJIьных социаJIь_
но значимых неин-

фекционных забо-
левдний, оказыва-
ющих вклад в
сгрукгуру смс!пно_
сти васепевl{я, с
возмоr(ноq!ью до-
qтавки данвых лиц в
медицияские орга_
низациt

Мпнздрвв АО,
2020 -2024

ФедераJtь-
вый бюд-

,кет

о о_о оо о_о оd Ф Ф ? Ф

дол.' лиц
qтарlдс тудо-

способного
возр8сг8, у

которю( вшв-
лены заболева-
япя и патоло_
гичсские со.

сц,rяия, пахо-
дlцихся под

диспансерным
наблюдением

("/ф

0 0 0 0 0
.,1
\о

tt_

Ё
oI
\о

Ф о.
8

_ соlддяке г!риат_

рпtlескrго ц€tпра и
г€риатических
кабинегов

Мrlfjдрsв АО,
20I9

Бюджqт
ло

Ф_
бl Ф Ф о Ф Ф о

Уровень гос-
пttталlвации н8
перокюлогяча_
сме койtи лиц
сгарше 60 лет

на l0 тыс.
насепенllя со-

отвстствуюце-
Iо возр8с1?

0 0 0 0 0_ оказанис мсдициll-
скоЙ помощt{ по
профиrцо (с€риат-

рияD

Минздр8в АО,
20|9- 2024

Средgгва
омс <l>

Ф.
Ф Ф ý ё

Фл

ё

- профилдкг ческхе
осмоты, вкIIючая
диспансеризацию,
не мепее 70% лиц
старше ц)удоспо-
собвого возрsqгд

Мивздрав АО,
20L9 - zoz4

Средсгвд
омс <l>

а о о Ф о
о
Б
с*
a.|

о
Ф Ф

Охвsт Фаr(дап
старше тудо-

способного
возрасm про_

филакпrчески-
ми осмOтр8миl
вкrrючая дис-
п8ясеркlоцию

{%)

0 0 0 0 0 ь -I Ф
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Основное мсрпри-
rгис 1.8 Рсsлизация
региональЕого пр-
екта <Развrпtе си-
ст€мы окЕзlIllUI
псрвичноИ медико-
саяrгарной помощи
(Аqграхsнская об-
ласгь))) в рrцках
нащlональною пр-
скtа (Здраrоохра-
Еевиеr)

Минздраr АО,
2019 -2024

вс€rо \о
г*

Ф
о- Ф

ь
г_

о
о
ь г\

о\

оь

Число граждан,
прошсдцItх

профшsкrцчс-
ские осмOтры

(млн чел.)+

0 0 0 0 0
ь
о

,Що:u граlман,
проrцсдцкх

профилактичс-
ский медициЕ-
смй осмотр и
(яли) диспан_
ссризацию,
пол)цt{вшt{х
ВОЗМОЖНОСIЬ

доступа к дан_
ным о прохож-
дскип прфи-
локтllчсскопо
мсдllцинского

осмотра и (или)
диспдяссрша-
ции в личном

кбцrrgге паця-
еrIгs (Мое здо-
poвbcD ша Еди-
цом портале

государствен-
ных и мувици-
паJънцх усл)т
(функций) в
отчстном ю-

ду, "lo "

о_о
lt
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tIясло !ыпол-
ненных посе_

ще8ий грgrцs_
нlми по,,lrкlм_

ник и поли_
клинических

подрацеJrен и й,

уч8сгвуlощих в
со:lд8нии и

тиражировднии
(Новой модели
органквции
окцl8llия ме-
диципакой

помопшr). ед,

о_

a.,|

Бtолкст
Ао

с.'
\о

ь
о Ф

Ф
t.,

ь
количеgгво

поссщсний при
вшсздах мо-

бrrльцых меди-
цивскriх бри_
гдд (тцс. по-
сещспий Hs
н8селение) 0 0 0 0 0

Федераль-
ный бюд-

}кет t
о_о о_о Ф"

Ф
сл

ь
6

г-
s

Средсгвд
омс <I>

о
ь

Ф

о_

8
Ф.

8 о q
о

вне-
бюдrкег-
ныс сред-

ствд
d d Ф_

,Щом гроlцан,
оксюдllо про.
ход[цlих про-

филвкгrrческий
осмот я (йлr)
диспднсaрrва-
цию, от общЕго
чис,п8 пасепс-

tlпя, Yо

ot
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в том числе

- оснащение меди_
цинских организа-
ций передвижными
медицинскими Ko!l-
плексами для oKlEa-
ния медицинской
поN{оlци жителям
населецных пунктов
с чtлсленностью
населепия до [00
человск

Минзлрав АО,
202l - 2о24

Вссго

Приобрегеяие
лсредвиrкных
медицинских

комллексов для
оказания меди-

цинской по-
мощи жителям

населенных
пунктов.с чис-

ленностью
населсния до
l00 человек

(ел.)

Ф

количсство
посещений при

выездах мо-
бильных меди_
цинских бри-
гад. оснащсн-
ных мобиль-
ными l!lеди-

цинскими ком-
ллекс&чи (тыс.
посеlцений на |

моби.пьнуlо
мсдицинскую

бригаду)

Ф \о \о

Фслераль-
ный бюд.

жет \о \е

Бlодкет
Ао

Ф

- создание и замена

фельлшерских,
фельлшерско-
акушерских пункгов
и врачебных амбу-
латорий ]uя t{ace-
ленных пунктов с
числснностью насе-
ления от l00 до
2000 человек

Минздрав АО.
2019 _ 2024

Фсдераль-
ный бюд-

жет
\о

Приобрегсние
{|)сльдщсрско.
акуцlерских
пунктов для
населенных

пунктов с чис-
ленностью

населения от
l00 до 2000

человек (сд.)

ь
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число поссlле-
ний сельскими

,(ителями

фельлшерских
пунктов, фель-

дlдсрско-
акущсрских

пункгов, вра.
чсбных амбу-

латорий, в рас-
чсге на l ссль-
ского жmсля

N
гt

.Щоля населен-
ных пункго8 с
числом жите-
лей до 2000

человск, насс-
лению которых
доступна пср-

вичная 1,1сдико-

санитарная
помоlць по

мссry их про_
)lfiвания

о\9\о
о\ о\

ь
о\

- сФо'fгельство

фельдцrерско-
акушерского пункта
в с. Ново-
николаевка
Ахтубиtrского рай-
онs Аgгра.\анскоИ
области (бюдх(Ф-
ныс инвеqгиции)

Минздрав АО.
м и нистсрство

строитсльства и
хилищно-

коммунlцьного
хозяйqгва Аст-
раханской об-

ласти
(далсе - мин-
строй АО),

государствен-
нос KaneнHoe

Вссго
Фл
\о
сл

\о
о\

Ф

Строитсльство
ФАпа Ф Ф

Бюджет
Ао

Ф
Ф

Fз
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учрокдение АО

(Управленис
по капmально_
му сгроитсль_
ству Астрахан-
ской обласги))
(д&rсе - ГкУ

Ао <УКС AOll,
20l9

Федераль.
ный бюд-

жет

\о
ь

Ф оd t. о

- обсспсчение за-
купки авиационных
работ органами
государсгвснной
власти субъекгов
Российской Феде_
рации в цслях ока-
зания i,lсдицинской
помоtци

Минздрав АО.
2020 _ 2024

Всего
ь d

!d
сл

г-

О\

о
\о

ь
число лиц (пs-
циентов). до.
полнительно
эвакуирован-
ных с исполь-

зованием сани-
тарноП авиации

(ежсгодно,
чел,)

0 0 0 0 0 0 Ф N

Бюджqг
Ао г..

\О
г_

Ф
сt

ч
c.l

о\

Федераль-
ный бюд-

жет
\о

t*n ь
\о

- формированис
iчодсли (Бсреr(ли-
вая поликлиника))

Минздрав АО.
2019 --2024

Всего о\ d \D о\
Ф

о\ о\

N
количсство

меllицинских
организаций,

участвующих в
создании и

тиражировании
новой модели
медицинской
орmнизации.
окцtываlощсй

первичнуlо
медико-

санитарную
помощь (ед.)+

0 0 0 0 0 c.,l

(

Бlодrкег
Ао

Ф
\о \о

Средсгва
омс <l>

ь
о\

о
о\

о
о\

внебlод-

средства
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Доля обосно-
rrпншх ж8Jtоб
(от общсrо
количсств8
поступивlлих
жоло6), урегу.
лированных в
досудсбном
порядке grрд-

ховыми мади_
цяflсмми ор-
ГlНrЗ8lЦitЯ-
мп, Yo

Ф Ф

Долл обоско-
мяных жалоб

пациеlтюв,
застрахован_

ньп, в сист€мс
ОМС, 19еryли-

роlанных в
досудсбном
поря]ке (от

общего числа
обоснов8нных
халоб пациен-
тов), нс мсцее

("/")

о Ф Ф ь
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,Щоля поликrrи_
tlик и поли_
кJIинических

подра!делений,

]ваствующих в
создании и

тираrбtровавии
(Новой модели

организации
ок!цация ме-
дицинской

помощиDt от
общего коли-
чества таких
организ8ций

(о/о\

о о ч

Основное меролри-
ятяе 1.9. Модерни-
зацил первичвого
звева здравоохраrrе-
яия АсФаханскоЙ
областu

Минздрав Ао,
20zl -2оп.

Всего Ф Ф d о ь
\о

Число посеще-
нIlй селъсмми
жяте,,цми ме_

дицияскях
оргаtrЕlаций на
l человека в

год, ед.

гt о Ф
Бюджет

Ао
ьФ

ot

о\

Федераль-
ный бюд-

я(ет г..

а а
количесгво

приобрсгеняо-
го медицпll-

ского оборудо-
вания (ел.)

Основное меропри-
ятие 1.10. Ремиза-
ция региовальною
проекга <Модерви-
зация первичного
звева здравоохраяе_
ния Российской
Федерации (Аста-
хавская обласгь))) в

Мияздр!в АО,
2022 -2024

всего о Ф J Ф
г-
ь \о

Чпсло посеще_
ний сельскпми
,кmе,ими ме_

дицинских
организаций на

l сельского
)пrтепя в год,

ед.

БIоджет
Ао

о\
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рамках ндциональ-
вого проекта (3дра-
воохранениеD

Федерsль-
ный бюд-

жет

о\

(э Ф Ф d d о
\ол

я
Б я

ч\о
8

Дом оборудо-
ваIlил в под-
рщдслсни.п,
о&вывающих
медицицскуо
помощь в ам-
булаторных
усJlовиях, со

сроком эксплу-
атации свыше
l0 лсг от об-
щсго числа

ддввого !идд
оборуловв-

нlrя, Yo

Ф

дол, зданий
медицинGких
оргаяизаций,
оказывающих

п€рвичяую
медико_

с8нrrmрвую
помоць, нахо-
дящихся в l8a_

рийном соqго-
,яЕк, тфFо-

цшх сноGа,

рскоцqтрукции
и к8пЕтальноI!

РСМОНТа, 
О/о

о оь Ф

в том чисJIе:

tl

lII
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(Участкова, боль-
ниtlа рп Красные
Баррикады Госу-
дарствснвое бюд-
жетное учрсждснис
здравоохранения
Астр8ханской обла-
сти (икрянинская

районная больни-
цФ), в том числе
ПИР (бюджсгныс
инвесгиции)

Минстрой АО,
2022

Всего о\

ч

=

посешений в

смену ФБtоджgг
Ао о Ф Ф

Федераль-
ный бюд-

жет

Ф
о Ф

Подпрограмма l,
(Совершена,вова-
ние профилакгики
заболсваний, фор-
мирование здорово-
го образа жизни и

развrfгис первичной
lчtедико-санитарной
помощи в Астра-
ханскои областиD

Минздрав АО.
20|5 _2024

Всего
\о
г-

\о
о\

г-
\о
q!

с- \о

\оь ь г.'

Бюджqг
Ао

.ч
о\
t* о Ф о о\

ь
oi
ь ь

Ф о
Ф

Федсраль-
ный б|од-

,(ет \о
Фл
Ф

!о

о

Средства
омс о_

,'
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внфюд-
жетiые
средства

6\

!!
с{

ь
.ч

ь
ь\о

\о ч
9
Е ь

(\t

F.

Llель полпрограммы
l. Повышение до-
ступности и каче-
ства окцlдяия пер-
вичЕой медlко-
с!нкmрной помодш
насслению Асгра-
хsпской области

Минзлрав АО,
2ol5 _ 2о24

всего
\о

о

c,l

гt

г* 8 s ч

г*

Смепносгь
нsсслениrr (бgJ

учев смерпrо-
сти от вЕещних
причrп на 1000

цдселения)

\о

БюдкЕг
Ао

.ч

г- Ф
о

Ф
г.'

oi
ь

с\
Ф

о_о

Федераль-
нчй бюд-

,(ет

c.lо
3\оt-

о Ф_о Ф_
Ф

ь
Ф о_ о Фd

Средств8
омс ь

R
о

Ф
Ф

d

Внебюд-
жетяые
ýредства

о\

гt

c,l

ч

N c.l
\о

\о

о\

о
о\

ч
ý

N ь

.t

с-

Задача l ,l. Развитис
сястЕl{ы рдrЕеIо
вы.явления л
предотвращенил
дarльнсйшего разви-
тил заболеваниЙ,

состояЕий и факто-
роЕ риска. фФми-
рование эффекrив-
вой сиqrcмы орга_

Миrвлрав АО,
zol5 -zo24

всего
\о

о

о_ ь
N ..l

ч
ý Е

ь ь

бI

г\
г\

,Щоля злокаче.
ствепных но_

вообразованиЙ,
впявленных на
рвняих сгадиях

(I-Il qтади)
(п

ё]. !t_ ёt

Бюдхег
Ао

о\ Ф_о ог-
ч
ь N

Ф.
Ф

о
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llкtации медициti-
ской помощи Ф€дераль-

вцй бюд-
жет ь

о о_о Фd
..t
Ф

ь
о.о d Ф

Ф

Средства
омс

г- г- Ф
Ф оd Ф о

Внебюд-
,кетяые
с?едсгв8 о

l.-
г-

ь
c,l

\о

о\
о\

ь
Ф

г_

Мсроприяп{е 1.1.1 .

Обеспечсняс дсл-
тепьности сисI€мы
профилдкт чaских
осмотоl, диспан-
ссризацяи, мсд!|_

цияской рефилrrrа-
ции нвсеjIеяия и

формироввrrяс у
fiасеJI€rlия мотива-
ции к всдеяию здо_

ровоrc обрsза жиз-
ни

Миt!здрав АО,
20|5 _2о24

всего
о ь ч

8
о_

8
о Ф

ь
Ф_

ЕЕ
Фь

о"

8 а
Охзат диспан_

ссризаrцсй
взрос.llого

насIUIецшI от-
деJlьных воз-

растных кате_
горий (%)

о\
Ф. Ф.ь ь

о\ о\

Средсгва
омс

ч
(!
в s

Ф_
Ф

о_о Ф_
Ф

Ф
d Ф

о
Ф

Ф

Внебюд-

'(етныесредства г-,

о\.]
8

Ф"

8
+_

ь
г*

Ф
dг- 8Ф

з
8

Мероприггие 1.1.2.
Обсспечение дея-
тсJIьности медицип_
ских организаций,
осуlцествмюцих
профилд(тяку и
лсчскис инфскци-
оtlяых зsболсDаний

у населения АспЕ-

Мишдрав АО,
2ol5 _ 2о24 Всего

xt_

Ё

Ф

Е
о_

а
Ф J

Охэот профи-
лактическлми
прививкlми

ко кгннгlllтов!
подлсr(ацlих
иммункlации

("/ф
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ханской области,
,ключ8Jl иммуно-
профилакгику Срелсгва

омс с{
Ф Ф Ф"о Фd Ф

Ф

внебюд-
,(стнбIе
средствд

\о

ё ь
Фd
Е г- ь 8 г-

о о

Мероприггие 1.1.З.
Обеспечение дея-
те,ъноqти медицив_
скrх оргsнизаций,
ос]пцсстЕJUiющих
псрвичяую медяко_
с8нитарвую помощь
взрослому яасеrrе-
нию АсФаханской
обласги

Минздрав АО,
2ol5 - 2g24

всего 8

сч

8

о:
8tt

ý

ý.

8
ь 3 ОЬеи меди-

цинской по_
мощи в sмбу_

латорных
усповиях, ока.

зыв!емой с
профила.rпrчс-
ской й иными
цслями (посе-

щений на l
з8стахованно-

го по ОМС)

FI
Средства
омс

г-

3
Ф Фо Ф Ф о о

d оd

Внебюд-
,кстяые
средствд

Ф

({

о\
?{Б

о\
х
s

\о

ý
9

ь

Мсропригги€ 1.1.4.
Укрепление мдтЁри-
ально-технической
базы медицивскж
оргавизоций Аqтра-
хдfiскоЙ обrrасги,
оклlываюцих пер-
ьячную медико_
сЕЕиmрную помощь

Мянrдрав АО,
2015 - 2020,

2022

всего d о_
Ф о

oi ?{ 8
г-

q

с-

Ф"о о

Бюдr(ег
Ао

о oi
8

о
о с о

Ф
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Приобрстспие ме-
дяциtlского обору-
довапия дtя гБУз
Ао (dTI J{sз>)

Миюдрав АО,
20l Е- 20l9,

2022

Бюдкет
Ао

Ф.
Ф Ф

Фл
Ф

ол

8 о
оJ
й

ол
Ф

ко,,йчаqтrо
приобретенно-
го медицин-

ского обор5lдо-
ваяия (сд.)

о о о

Приобрqтение ме-
дицинского обору-
доваtl}и для гБУз
Ао <€нотаевскм
РБD

Минздрдв АО,
2о2о,2022 Бюдrсет

Ао
о о

Ф 8
ь

оd о оJ

количеqтво
приобретенно-

го медицдR-
ского оборудо-

вдвия (сд,)

о Ф

Приобрстение ме-
дичинского обору-
доваяяя ,дпя ГБУ3
Ао (ёолоддрская
РБ))

Ми8здрs! АО,
2022 Бюлкqr

Ао
о. о о о Ф

о\
Ф_
Ф

Количсстьо
приобрЕI€нво-
rо медицпп-

ского оборуло-
sавпя (ед.)

о о Ф Ф

Приобрегсние ме_

личияского обору-
доrания для ГЪУЗ
АО <йкрянинская
РБ))

Минзщtsв АО,
2022 Бю.щег

Ао
о_

с.|
Ф.о Ф

о"
Ф Ф

Ф.
Ф"о Ф_о

количеqгьо
приобрсrcнно-

го медицин_
ског! оборудо-

вания (ел.)

Ф о

Приобрегение r.re-

дяцяЕского обору-
довавия для ГБУз
АО (Красвоярская
РБ>r

Минздрвь АО,
2с22 Бюдкет

Ао
о о о

Ф
о о.о

коrпrчсqтво
приобрсг€нно-

го мсдицин_
скоrо оборудо-

вдяи.r (сд,)

Ф

Приобрстение ме-
дицинского обору-
довапия для ГЪУЗ
АО <ёсрноярская
РБ)>

Минздрав АО,
2022 Бюд)t(ет

Ао

ь ь
8 оо

колячссrъо
приобрегснво-
го медицин_

сt(ого оборудо-
ваfiия (ед.)

о

Приобретение ме_
диццнского обору-
ДОDДЦИ.' ДЛЛ ГЪУЗ
Ао (сп л9 l0)}

Минздрав АО,
2о22 Бюдкст

Ао
Ф.
Ф

о_
Ф о о

оо Ф

количеqlво
приобрстенно-
m медицид-

ского оборуло.
ьвния (ед.)

о о о Ф о
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Приобрсгение мс_

личинского обору-
дованил дл, rъуз
до (сп Ns lr)

Минздрвв АО,
2v22 Бю.шсг

Ао
о.
Ф о.о Ф

Ф
о о о

колlчес-тво
приобрстенно-
го мсдицин-

ского оФрудо-
ваяtи (сл.)

о Ф о о

Приобретение ме-
диццнского обору-
дования для ГБУ3
Ао (гп N9 2),

Мицздрдв АО,
2022

Бюдкет
Ао

ол
а Ф Ф_о Ф d

количсqтво
приобретенно.
го медицин-

ского оборудо-
Еднил (ед,)

Ф о

Приобретение ме-
дrrцияского обору-
довrниJl дIя гБУз
АО (ДГП Ш9 lD

Миtrздрав АО,
2022 Бюдr(сг

Ао
о Ф оd Ф_

Ф Ф
оd о

d
с\ о

количество
приобрЕг€rIно-
го мсдицин-

ского оборудо-
вапил (ел.)

о о

кдпитмьный и тс-
кущий ремоm ГБУЗ
АО (dIМП)>

Минз.лрав АО,
20l5

Бюлr<ег
ло

о о
о_ о оd о_ Фd о

Ф

количеgrво
отр€моlmФо-
ванпых объск-

тов (сл.)

о о о

капmвльный и тс-
куций ремопт гБУз
АО (ЛИМSНСКМ РБD

Мивдра8 Ао,
2а2

Бюдч<ег
Ао F.

Фл d Ф Ф ь оd
количесгво

отемонтиро_
ванных объек-

тов (ед.)

Ремонт и доосндщс-
ние ФлIд гБУ3 Ао
((ИкряяицскOл РБD
(с. СDетлос, ул.
Коrlхознsя, 16, ли-
тар А)

Мхнздрав АО,
минФрой

Ао,
ГкУ Ао <(Укс

Ао,),20l8

БюдхЕт
ло

Ф о о Ф_ Ф_

количесгво
отемоlIтиро-
!анных обьaк_

тов (сд.)
Ф о
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Ремонт и дооснаще-
ние ФАпа гБУз Ао
rd(амьвякская РБ>
(с. Полдвевое, ул,
МбIросова, 22)

Минздрsв АО,
20l8 Бюмсг

Ао
о
\о о о_

Ф
оd ? о_о о оо

количtЕт8о
отемо8тиI,о_
вавных объск-

тоr (сд.)

о о Ф о Ф о

Ремокт и дооснаще-
ВИС фАПД ГБУЗ АО
<<JIиманскм РБ>
(Лимыrсмй район,
с. Бвсы, ул. Совег-
ск8r,50/l)

Минrдрдв Ао,
20lE

Бюджет
Ао

\о
N
с.'

? оо Фло d
колич€ство

отремонтиро_
ва.tlяых объак-

тов (ед.)

Ф Ф

Ремонт п дооспаще-
пие здаяил д},tбулд-
тория ГЪУЗ АО
(Наримаповскдл
РБD (Нrримднов-
ский рsйоЕ, с. Раз-
вочиновм, ул. Ком-
сомоrБск8я, З I

Минздрав АО,
20l8

Бюдкег
Ао

о.
8

о
s о Ф_о оо Ф.о о_о

количеqгво
qгремокпrр_
ьаянцх объек-

тов (сд.)

о

ремовт и доосндще-
ние здадия амбулs-
тории ГБУЗ АО
(Нsрим8новская
РБD (Ндрим |ов-
ский райоЕ, с. Стд-
рокучергавовка,
ул. Бакинскм, l7E
(лlfг€р А)

Минздрав АО,
20l8

Бюдкег
Ао

о.е
Б

Ф
Ф

Фло о_о о_о оd о о_о оо о
кошч€q-тво

отемоflтФо-
ваквых объек-

тоь (сл.)

о о Ф Ф о
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Мероприятие 1.1,5,
<Строительство
поликлиники на з50
посецений в пос,
Лиман Асгр&\ан-
ской области, в том
числе ПИРD (бюд-
жfiные инвестиции)

Минздрав АО,
минстрой АО.
ГКУ АО КУКС
Аол, 20l9 -

2020

Ф Ф

количество
посгроенных
объекгов на

350 посещений
(сд.)

Ф

Мсроприятие 1.1,6.
( стро ительqгво

фсльдшерско-
акушерского пункта
по адрссу: Ас-тра-
ханская область.
ЕнотасвскиП райоц,
с. Ленино. ул. Со-
ветскал.2А)) (бюд-
rкqтные инвсстиции)

Минздрав АО.
минстрой АО,
гКУ Ао (Укс

Ао)) 20l8 -
20l9

Бюдrксг
Ао

Ф о\
о

Количссгво
постоенных
объекгов (ед.)

Меропрлrятие l,1.7,
Приспособление
объекга культурно-
го наслсдия рсгио_
яllльного значения
(Ахматовскал ulKo-
ла садоводства,
огородничсства и
виноФадарства с
флигслем, KoH.xIx-
нач. Хх в,) под
полйклинику по
адресу: Астахан-
ская область. село
Началово. ул. Лени-
на_ д,l08 (l l0)
(бюджетные инве-
стиции

Минздрав АО.
минсгрой АО,
гкУ Ао (Укс

AO))- 20l9 -
2020

вссго

Приспособле-
ние объекга
культурного
наследия под
ПОЛИКJIИНИКУ

на 55 поссще-
ний в cMetly,

площадь l554
м'(ел.)

о Ф

Фсдсраль-
ный бIод-

жет сt t..

Бюджсг
Ао г_

о



8 11

l 2 3 4 5 6 7 8 9 l0 ll l2 lз l4 l5 lб l1 l8 I9 20 2l 22 2з 24 25 26
М€роприrтие 1.1,8.
Реконсгрукчия
больничяого ком-
ПJT еКСа ПО МРеСУi

Астраханская об-
ласть, Икрянинский
район, р.п. Красные
Баррикалы (бюл-
жсгные инвестиции)

Минздрав АО.
минсгрой АО,
ГкУ Ао (укс

AO1,2020

БюджЕт
Ао 8

о\ Ф Ф о\ Ф Ф
Проведсние

реконструкции
объскга (сл.)

Ф Ф Ф

Мсролриятие l,1.9.
Обеспечснис охра-
ной и элскгроэнер-
гисй объектов неза-
вершенного строи-
тсльqгва на тсрри-
тории муниципаль-
ных образований

Минстрой АО,
,rпrп _
2022

БюдкЕг
Ао о\

Ф

\о \ Количсство
охрдняемых

объекtов (ед.)

Залача госулар-
ственноя програм-
мы 2. повыlценис
эффскгивносги ока-
зания спсциaцизи-
рованноfi медицин-
скоЙ помощи.
включал высоко_
технологичную, и
скорой медицин-
скоЙ помощи. в том
числе скорой специ-
ализиt,оваtlной мс-
днцинской помощи.
а также медицин-
ской эвакуации в
Астраханской обла-
cT}l

Минзлрав АО,
2015 -2024

всег!

ч
о
ь
о\

oi
о\!
s

q

о\

о\

Ф,
\о

\о
oi

=

\о
t*
о\
о\

\о

о\
о
о\

q.
гt

\С

Смсртность
населения от

основных при-
чин (болезни
системы кро-
sообращения.
новообразова-
ния и внешrlис
причины) (на
I00 тыс, насе.

ления)

\о г-

о\

q
о1

г- \о
о\

\о
о\ о\

Ф

о\

Ф"

о\

Бюджсг
Ао

ь
о\

о
\о

8 8о

\о

9
гt

о,

о\

г- N

Фелераль-
ный бюд.

жет

о\
ь

Ф
г*

ч
О\

а
о\

о\
\о

о\

о\

Средсrва
омс <l>

6
Ф Ф Ф

\9 г.
ь
саФ

о\
ь

d
с\
a.|

Фл

о
9
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Внебюд-
жcтllbac
средсгвl

ч
\о о: q

8
ь
8 8

сл

ч
о

о\

Основное меропри-
ггис 2.1. Проsедс-
ние м€роприг й по
раннему выявлснию
ryберrулсзв вв тtр-
рпории АсФахан-
скоЙ облаqти, в том
числс обсспсченис
ГБУЗ АО (ОКПД,
средствами диппlо-
сгики туберryлезв и
лемрств€нными
препарlтами для
больных тубсркуле-
зом, в том числс:

Миttsдрав АО,
20l Е _ 2024

Всего
о\

Ф
Ф

о\

г_
a.,|

о
ь st\

Смсртяосгъ от
ryбсркул€за
(нв l00 тыс.
вас!левпя)

ь
N

сл о\ \о \о
Ф о\

о\qь

Бюмст
Ао

о!

ь Ф о о_о
о)
aa

о о\ 3

\о_

8

Зврегистриро-
в!но боrьltых с

ди8гяозом,
уст8fiовленяцм

lпсрвце в
,(Iзяи| aKTrlB_
ный тубсрку-
лсз (ша l00

тыс. н8оеле-
пиr)

ь
.\I !,_ ь ч Ф о

Федервл"-
ный бюд-

,кет

Ф
9
ь

Ф d Ф
ч d

в
ь

ь
\о
c.lг-

Доля дбацил_
лrрованвьD(
больных ry-

беркулёзом от
чиqд8 больt|ых
тубсрryлЬом с
бакrсриовыде-

лением (Уо)

о\ FI а о Ф
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- осуществлевие
закупок диatгности-
чссмх средстl дIя
выявлеtlияt опреде-
леЕи, чувствитсль_
ности микобsкпериЕ
туберrулеза и мопи-
торинm лсчецшl
лиц, больннх ту-
берryлезом с мяо-
)*естЕенной лекар-
сfвенЕой уqгойчи-
воqтью воrбудmеля,
в соответствии с
перечнемl угвер_

)rценвым Миви-
стЕрством здраlо-
охраIrепt{я Россl,tй-
ской (Мерации, s
Talffe медицlrнских
изделий в соотвgт-
ствпи со стаrцврюм
осядщепия, преду-
смотренцым поряд_
ком ок0:lанйя меди_
цивской помощи
больным туберкуле-
зом

Бюдст
ло

с{ о_о о_о оо t,.

q,

с{

Ёr
а

ý.

8

охвдт нассле_
няя rцtфилак-

тичсскими
мсдицинскими
осмотдми в

цеrrях выявлс-
пия туберкуле-

за от общсй
ЧИОЕНВОСТИ

населсния (7о)

Ф F,
ь

о_

ь ь ь ь ь

<Dедероль-

ный бюд-
жет ь

о
Ф J

ч о
о\
о\

Ф
ь

F.

ь

ь

ь

Основпое меропри-
яги€ 2.2. Реrлиssция
мaроприлrий по
прфилдкгике зара_
,Keнr.t l, 8ыявл€нию и
лечсяию
ВИvСП}Ц, гепа-
титовВяСнатср-
риторпи Астахан-
скоЙ облаем, в том
чис,пе

Минздрав АО,
2018 - 2024

Всего

ёl
Ф оо о о\ с{

d
ь

с{

с.|

N охват ндселс-
ни, обследова-
ниями нд ВИtI-
инфсtаs{ю (О/о)

ь о

Бюдrкст
Ао d d a..

ё{ Ф.

Дол,
лиц,инфици-

роваппых
ВИСI, соqгоя_
щих ва дис_
пансерном

учете, от числа
вцлвлснпых

(о/о|

Ф_ Ф. Ф_ о_
8
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Федераль-
ный бюд-

,кет

\ол

ь
з

о\
,d

\о

о\
9

о\

Ф\о
о\

Уровень ин-
формирован-
ности населс-
ния в возр8стс
l8 - 49 лсг по

вопрос8м ВИЧ_
инфскции (%)

Ф ь
о\

Ф
сь о\ о\ о\

- ос}ществление
закупок диагности-
ческих средств для
выявлсния и мони-
торинга лочения
лич, иtiфицирован-
ных вирусами и!l-
мунодефицита че_
ловска, в том числс
в сочетании с виру_
сани гспагвтов В и
(или) С

Бюлкет
Ао \о Ф \о

о\ о\ \о
\о \о

Федераль-
ный бюд-

жст

г\
\о
\о

о\
aл

<л

ь

- осуществление
профил8lсики ВИЧ-
инфскции и гепати-
товВис,втом
числе с привлечени-
ем к реаJlизации
укщанных мсро-
приятиЙ социаJIьно
ориеlггированных
нскоммерческих
организаций

Бюджег
Ао о\

ь о\
ь

Федераль-
ный бюд-

жет

a.l
о\ q

\о \оь г-
о\

\о
г''
о\

Основное мероприя-
тие 2,3. оказдние
высокотехнологич-
Еой медицинской
помощи ва террито-
рии Асгрвханской
обласги, в том числе
с онкологическиlltи
заболсваниями

Минздрав АО.
20l Е _ 202l Всего Ф

\о
о\

ь
ьФ

ь Смсртность от
новообрезо!а-

ниП (на l00
тыс, населения)

о\

\о

ж
Ф
Ф

о
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Бюдкqг
Ао

\о

Ф

\о

о\ о\

\о удельныи вес
больньп со

злокачеgtвсн.
ными новооб
ра?ова{илми,
состоrtщtо( на

учеге 5 лqг и
болсс (0/о)

ь 6 о\ Ф

Фелсраль-
ный бюд-

жет

\о

г\
г*

d Ф

c^l

о\ь ь

t\
сt

с^{

сr\

Основное меропри-
я,тие 2,3.1, оказ8нис
высокот€хнологич-
ной медицинской
помощи на террито_
рии Астраханской
обласги

Минзлрав АО,
2о22 -2024

Всего

о\
tt

Ф
о\

q
о\

q

Смсрночть m
новообразова-

яий (на l00
тыс, населснtш)

\о
о

о\
БюлкЕг

Ао
о
\О

Фd Ф
о\

\о

о\

\о

о\

Фсдераль-
ный бюд-

жет

г..
о\ о d

г-
с*,

о\

с-Ё
d\

ь
о\
о\

Основное меропри-
ятис 2.4. оказание
паллиативной ме-
дицинскоЙ помощи
на тсрритории Асг-
рахднской обласги

Минздрав АО,
2018 - 2024 Всего сi

о\
\a

d,
c.l

обеспсчсние
инв{lзивными и
неин!Еlивны-
ми наркотиче-
скими лекар-
ственными

препаратбми от
расчетной по-
тсбности (%)

э Ф Ф Ф о
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Приобрегевие
аsюмобилaй в
соотвстствяи

со 9тандlргами
осllащепt{л

отдсrlсниrl вц_
сздной пsтро-
rпr(яой п!лпи-
!тиваой меди-
ццнской по_
мощя взрос-
лым и легко-

внс аЕюмдли-
ны в сдотвgт-
ствии со ст8н-
д8ртами осна-
щени.я qгдслс-
шtt вцсздной
пвтlоншоrой
пaJurиапlвной
мсдицивской

помощи дйrм,
сд.

0 0 0 0 0 0 0 0 7 0 0
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Бюджsт
Ао

Ф
Ф oi

\о

о!

в г- о\

сь о\

количесгво
пациснтов,

цDкдающкхсл
в пlцлиативной
мсдицинской
помощи, для
купирования

тяжслых симп-
томов забол€-
вания, в том

числе для
обезболивания,
обеспсченных
лекарqгвенны-
ми препарата.
ми. содсржа.

tцими наркоти-
ческис срсд-
ства и психо-

топныс аещс-
ства, чсл.

0 0 0 0 0 0 0 0 о\
\о

Фсдераль-
ныя бюд-

жет

о
oi
о\

F.

6
oiь
о\ \о

..l

о\d
ь

о\

г.'

количество
пациснтовt

я)гrкдаюцll,пся
в паJIлиативноЙ
мсдицинской
помощи, обсс-
псченных мс-
дицинскими
издслия!iи,

лредн8значсн-
ными для под-

дсржани8
функций орга-
нов и систем
организма че-

ловскц для
использоваяия
надому. чол.

0 0 0 0 0 0 0 0

25
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Осявщсние
(пqlеоснаще-
яие, доосп8-
щенис) мсди-
цинских орrв-
пиз8ций, имс-
ющtfх сФук-
т),рнЕе под-

р8зделqrия,
ок8:tыв8ющис
специализиро-
ванкую палли-
атltвную меди-
цинскую по-
мощь, меди-
ципскими и3-
делиями l со-
ответсгвии со
ствндагrтами

!qцещсниr| ед.

0 0 0 0 0 0 0 0 l5 8 0

Основное меропри-
ят с 2,5. РеалгJация
регцондльного про-
екга <<Борьба с сср-
дечяо-сосу]lистыми
зsболеван яttи
(Аqтрахаяская об-
ла9ть> в рамках
нвциональною про_
екl.а ((здравоохр8-
нснисr)

Минзлрав АО,
20|91oz4

всег0 sй d Ф_о о оо t*
о в

Ёr

ь
Ф.ь

Сме!пtоqть от
пнфаркга мхо-
кардд (ttа l00
тыс. ядсс,lс-

ния)

Ф Ф о о ч.

Бюдftет
Ао

Ф d о о
о_
а t d Смертrrоqгь от

ОНМК (нв lф
тuс. яасtлс_

ниr)

о о о о о

(DедерЕJtь_

ный бюд-
,кет

о_

8
о\

Ф_
Ф о Ё

сль

б{
а а d

(\
о\

БОЛЬНИЧНВЯ
легмьЕость от
оФтlого нару-
шенил мозm-
Dого кровооб-
р8щспия. 0Z

Ф"



189

l 2 з 4 5 6 7 8 9 l0 ll l2 lз l4 l5 lб |1 l8 l9 20 2l ,r,, 2з 24 1< 26

Ьльничнвя
летlцьность от
ивфаркга мио-

карда, 0/о
о\

летальносгь
больньпr с бо-
лсJlUlми си-

стемы крово-
обращепия
среди лиц с
БСК, сосгоя-
щrr( под дис-
пансерным

яаблюдением
(умерrrrие от

БСК/число лиц
с БСК, ооФоя-
щих под дис_
пансфным
я8блюдепи-

ем, Уо

\о

количесгво
рецтг€нэllдо-
васкулярtlьD(
вмешательqгв

в лечебньD(
целrх! тыс. ел

ь
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Доля лиц с
болезцями

системы ц,о_
вообрвцения,
состоящих под
дисп8нссрвым
ваблюденисм,
по,п)^Iивщих в
т€кущсм году
мсдllцияские
усrlуги в рlм_

ках дисп8нсср-
ноrо ваблюдс-

HlUl от всех
пшисЕтоа с
болезнями

сист€мы IФо-
вообрвщения,
сосц,ящих под
диспднсерным
наблюданrем

(%)

о о.о -о_

ь



l91

l 2 4 5 6
,l

8 9 l0 ll 12 lз l4 l5 lб l7 l8 l9 20 2l 22 2э 24 25 26

,Щоrи лиц, ко_
mрые пеIЕнес.

ли острое
наруrцение

мозгового кро-
вообращения,
ияфаркг мио-
карда, а таюке
которым были

выполяены
аортокорондр-
ное цу}пиро-
ваниеt ангио-

Iцастика коро_
парных аЕlт€_

рий со сгенти-
рованием и
катетерrlм
абJицt{я по

поводу сердеч-
но-сосудшgгых
заболеваний,
бесплатно по-
,Dлавших в

отчетном к,ду
яеобходимые

лекарсгвеЕяые
препараты в

амбулаmрных
условиrх (%)

о
Ф о

в том числе

- дооснацение ме-
дицинским обору-
дованием рег1.1о_
нальных сосуди-
стьж цеlггров и пер_
вичцых сосудистьп
отделений

Минздрав АО,
2о|9 _ 2о24

БюдкЕт
Ао

ь о Ф о
Ф

ь
количееъо

дооснаценвых
медицинским

оборудованием
регионмьцых

центров и пер-
вичцьD( сосу-
дистых отде-

лений

Федермь
яый бюд-

жет о\
гt

о\
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_ создание регио-
наJIьного сосуди_
qгого цевта

Мияздрав
Ао, 2019

Бюдкет
Ао о Ф а

о
Ф d Ф

Подготовка
помещепия под
устаповку МРТ

1ел.)

0 0 0 0 0 l 0 0 0 0 0

- переосяащеяие
региоllдrlьrrого со_
суди9того цента и
первичных сосуди-
стых отделений

Мипздрав АО,
2019 - 2020 Бюдкег

Ао

c.l
Ф оJ

Фл

8з
Ф

количеqгво
переосващсв_

ньц регио-
нальньц сосу_
дисгых цен_

тов и первич-
вьц сосуди-
атых отдспе_

ний (сд.)

0 0 0 0 0 з 2 0 0 0 0

- проведение про-
филдктических ме-
роприлгий боьным
с сердечво-
сосудистыми зsбо-
леванllяllи

Мивздрав АО,
2020 _2а24

Бюдrrtет
Ао

c.l c\I ё.l

oI
Ф

обеспечение в
вмбулаторных

ус,Iовиях ле_
кдрствепными
препараmми

лраr(дац| кото-
рым были вы-

полнеяы
аорrcкорон8р-
ное цrJвтиро-
lавие, авгио-

масгикд коро-
варяых арте-

рrй со сгеfiги-
рованием и
катетервм

абляция, перс-
несщих остое

на!,ушение
МОЗIОВОГО КРО-
вообращеЕия,
ивфарп мио-

мрда (%)

о
Ф

Федераль
ный бюд-

жет
Ф

оо
\оь

\о
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ocнoвfloc мерпри-
ятие 2.6. Реалlвsция
региояашнопо про-
екга (Борьбs с olr-
коJlогиче€мми за-
болеванйлми (Асг-
рахаясt(ая облдсь)D
Е рдмках н8цяо_
вдльного проекта
((Здrавоохрsценrlе),

Мlrнздрав АО,
минстой АО,

гку
Ао (Укс

AOD, 2019 -
2024

Вссго

оa
г_
\о оd о о о

8
с\
F.
ь

(r\

в

\о

\е
х

Одпогодl|чн!л
лстальносгь
больньп m

злокlчсствен_
ными новооь
рдзоаанЕями
(умстlли в тý-
чсние псрвого
юдв с MoMct{Ta

устll|овлсния
диагвозl из

числr больяых,
впервнс Езя-
тых на )^reт в
прсдядущсм

юry("/0

о о о Ф

Одвоюдичнал
лqтulьносrь
больвшх со

злокlчествсн_
ццrчи новооб
ра!овlянrми
ýrмерли в те-
чaяие пФвопо
лода с MoMCt{T!

усmноIцепия
ди8гноза пl

числа больнЕх,
впсрвцс цlл-
тцх под дис-

павссряое
н!6людGнх€ в
прсдцдлцем

гоry ("/Ф

о Ф Ф Ф Ф
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Бюдкgт
Ао

ь о_

с{

ч
8

s9а
о

Удельвнй всс
больцъц со

злокачеgrвеп_
ншми вовоо6-
р&lовавияlrlи,
состоящl,D( на

учсrе 5 лЕт и
более из обще-
го числа боль-
пцх со злокд-
чественвымя
офдзовФrия-

ми, состоящих
под диспап-

ссрны1,1
нsблюдением

("/")

о о Ф о ь Ф_
Ф\о

УдельIrый в€с
больtrьп со

злокдч€сmея-
вцми новоо6-

рцlованl.tямя,
состоящих ва
учете 5 лсг и

более, 7о

о Ф

Ф€дФlаJiь
!iый бюд-

,(ет

о.
\о

q. ol
а $

,Щоля злоrоче_
ств€няцх llo_

вооброзовалий,
вылвлеЕяDIх яа
p8llнlФ( стадиях

(1-II стадии)
(/.)

oi бl о"



l95

l з 4 5 1 8 9 l0 ll l2 lз l4 l5 lб l7 l8 |9 20 2| 22 2э 24 25 26

Доля лиц с
ОЕКОJIОГИЧС_

скими зsfuлG_
ваЕrtя!lи, пр-
шедцt{х о6_
ФIе,довitlис

ttlrrпr лечснис
в т€к)пцем году
из числа соqю-
ящrх под диФ

папсерным
паблюдепием

(%)

о о о \о
о_оь

Ф
ь

внебюд-
,(efilые
с?едств8

о
о_
Ф

о оо . о_
Ф о о Ф_о о

Средqгва
омс <l>

о\
Ф

\о
8

Ф

г.'
о\

о
ý

в том чисrlе

- капитOльные вло-
женrtя в обьекгц
госуддрсrвенrrоfi
собqгЕенносги

Минстой АО,
гку

Ао (Укс AOD,
2019- 2020

Бюдкег
ло

d
d о

.{

ч
8

оd о d Ф

l
IrI



196

l 2 з 4 5 6 7 8 9 l0 ll lz lз l4 l5 lб l1 l8 l9 20 2l 22 2з 24 25 26

Мероприлтис 2.6.1.
((Стоитсльqгво
лечебно-
диагностичсского
коргтуса с примене-
нием вцсокотсхно-
логичtlых мек,дов
оказапЕл мсдицкн-
ской помощи онко-
логичесю,lм пацllся_
тш па бsзс гБУз
Ао <<Обласпrой
ов*ологичсский
диспвнссрD по ул. Б.
АлексеевЕ, 57 в
г. АсФ8хsни, в юм
числе IIИРD (бюд-
жетные инвестиции)

МинсФой
ло, гку

Ао <Укс AOD,
20l9 _ 2020

Бю.DкЕг
Ао

d
Ф

о ,d t_

8
о Ф_

Ф
о Ф_

Ф

Разрsботкд
проектно-

смегпой доку-
мекпlции на

объекг t€Tpo-
rгепьстьо ле_

чебво-
диагноспrче-
скоm корrryса
с при!{еневисм
высокот€хllо_
логltчвlц ме^

тодов оказациrl
медпrцrвской
помощl| ояко-
логичесмм

пацяенmм на
базс ГБУЗ Ао
<ОО.Щ> (ед.)

о о о о Ф

Мероприrтие 2.6.2.
Переосttsщен пс
сети регионаJIън ых
медицинских орпl-
нrваций, оказывд-
ЮЩЕХ ПОМОЩЬ

боrькым опкологи-
ческими заболева-
ниями

Минздrав АО,
2019 -2о24

Фелсрвль-
нып бюд-

,*ст

ь
ь

Ф_
Ф о

\о ёI

а
коrпrчссrг.о

персоснащев_
пцх медйцин_
скпх орmяизд_
цяй, оказым_
ющих помощь
больным овко-
логическями

заболевдниями

о о о Ф

Бюдкег
Ао sа d а



19,7

l 1 з 4 5 6 7 8 9 l0 ll 12 lз l4 l5 lб l1 l8 I9 20 2l 22 2з 24 25 26

Мсроприятис 2.6.З.
Проsедение инфор-
iuационно-
коммуникационной
кампании, направ_
лекноЙ на профи-
лакгику онкологи-
ческих заболсваний

Минздрав АО,
20l9 -2024

внебюд-
жетныс
средства

Ф
Ф_о \о \о

Ф
Ф

ПроцеЕг осво-
сния денежных

средств на
про8сденис

информацион-
но-

комl,,lуникаци-
онноп ка\,!па-
нии, направ-

ленной на про-

филакгику
онкологичс-

скж заболева_
ний

Ф Ф Ф

Подпрограмма 2
(Совершснqгвовs-
ние ок&зания специ_
8лизироа]анной ме-
диlмнской помощи
и скороЙ мqдицин-
скоИ помощи, в том
числе скорой специ-
8лизированной, а
такr(е мсдицинской
эвакуации в Астра-
ханскои областиD

Минздрав АО,
2оl5 _2024

всего

crь
!:
Ф
\'

oi
о\

q
\о

ьг-

о\

о\

о\

г-\о

о\
\о

ь
ь
о\ о\

Бюдrкет
Ао

а сп

\о

?
8

dа t*, с..
о\

в
Ф

Фслераль-
ный бюд-

жет

Ф
о"

о\\о
о оо

Средсгва
омс

c^l

о\

о\
ф d Ф

внебюд-
жетные
средства

s
з
9

\о\э
+
ý..

о\

о\ о\ о\

'о"

о\ о\
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Llель полпрограммы
2, Повышение
утовня оклlш{ил
специдrп.вирован_
яой, в тDм числс
высокот€хнологич-
пой, а таюi(е скорой,
Е том числе скорой
специализирован-
ноЙ, медицйпскоЙ
помощи

Мцшдрав АО,
zol5 - 2024

всего
ьь
8

пл or
\о

ь
гt

о\

t
t
а
о\

гt

N

a.| о\

й
чt
ь
о\

с\
о\

Смертяосгь
fiаселецlll ту.
доспособного
возрдqтs (на

l00 тыс. насе-
лениr)

о Ф_
ФN

оj
8

БюФкqг
Ао

о

N \о

о Ф

г..
\о

ЁI
Ф

Федераль
пый бюд-

жет

о_о о.
о_

ь
о_

N9 a.,l

8 Ф_
Ф Ф

Срелсгва
омс 8

с\l о о о о_о Ф
Ф_о Ф_

Ф

Внебюд-
жепlце

средства

8ь
+

сл

8
о\

с]
q

о

\о"

ьо
с* ь

3адача 2.1. Повьь
шсви9 доступности
и к8чесгвд окцlщlия
спсци8лизировlн-
fiоЙ. в 1ом числс
вцсохrотlхяологич-
ноЙ, а таюsе скороЙ,
в том числе скорой
специализировая-
ной, медицинской
пolrlo

Миlвдрав ДО,
20|5 - 2024

всего ь
8

о\

3
а

q.

tг-
q.

t
о\

о\

ý
о\

a{

о Ф ь

,Щоля пвциен-
mв, поJryчиЕ-

щl{х спсцяали.
зирвщrную

медltцlлнскуlо
помощъ l ст8-

rцонарных
услоаиях в

медкцинских
оргаяиtдцялх|

поrlв€дом_

о\

Бюдr(ст
Ао Е

о\Ф
d
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Федероль
пьй бюд-

,(Ег

о
о
ь

Фл

а
Ф

ственных мия-
здрrву АО, в
общем числе

пдциеЕювt

коюрым была
ока9дца меди-
цинскм по_

мощь в стаци_
онарных ус,по_
виrх в рдмкдх
территориаль_
ноЙ программы

омс

Средсгва
омс

..l

9р Ф Ф з Ф

Внебюд-
жетные
средствд

ч
8

\6

о\

+
ь

о\ о\

о\

ьь

о\

\о

о\

\о

ь
о\

с..

Мероприятие 2.1.1.
Обеспечение дея-
тельrlости медицив-
сккх орmнизаций,
окd|ыввющвх спе_
цидлизированЕую
медициIlскую по_
мощь больrtым с
сердечЕо-
сосудистыми забо-
леванllями lt по-
Фрадавщrrм в ре_
зультате ДТП па
территории АФра-
хцнской области

МвЕздрав АО,
2015 _2024

всего
о

Б г_

о t,

ь ь г-

СмеtrгпоФь
пострадавших
Е результате
ДТП (на l00
тыс, насе,пе_

нш)

ь ь ь ,d

Средсгва
омс Ф

оd Ф о о

Смертносгь сI
болезней си-
сте!,.lы IФово-

обращения (на
l00 тыс. н8се_

леяия)

!t_
о\

Ф Ф

Внебюд-
жЕп{ые
средстве

a..
Ф

t\
Ф"

а \о

\о

ь
-_aё
о\ь ь г..

Мероприятие 2.1,2,
Укрепление матери-
мьно_техкической
базы медицивских
оргавизаций, оказы-

МиrrJдрдв АО,
20|5-.2о22 всего

-a 8
Ф

*_
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аающrх специалн_
звровшrцlю, ско_

РУЮl В П)lчl ЧИСJIС

высокотехнологяч-
Е)tю медицинскуlо
помощь, и со]даняс
новых объекгов
здрввоохрансния
соци8Jьво-
культурного нцlна-
чеяия нЕ террито.
рии АqФ8хsвской
обласпr

БюмЕт
Ао

s
с\

Ф_ ол
аБ

Ф_
е
Е ь 8

3
а.Ф

с.{

Ф_
Ф

оd

внебюд-
жетные
средства

с
Ег-

Фd
о_

8
t,.

о
ь

Ф_
Ф -i

Приобрсгсние эндо-
скопического обо-
руловвнил (услци
фивавсовоfi арвлы
(лязинг) дru гБУз
Ао dкБ.lф 4>,
ГБУЗ Ао dП rs 3r,,
ГБУЗ АО tdfuраба-
,инскsл РБD, ГБУЗ
Ао dlимsнскд.8
РБ)>, гБУз Ао
(d{ЕримsrrоваtФя

РБ>, ГБУЗ Ао <йк-
рянинская РБD,
ГБУЗ АО (ОДКБ
им. Н.Н. Силищс_
войr)

Миtтздрш АО,
20t5 -20lб

Бюлкgг
ло

\о_

г-

d
Ф

о Ф_
Ф

Ф о_
Ф о d

колl'lчесгво
прrобрст€пяо-

го мсдllцин_
ского оборудо-

вапия (сл,)

о Ф о Ф

Приобр9Iение ре-
анимациопяого
оборудования
(усrтугя финансовой
аренды (лизинг) дц
ГБУЗ АО АМОКБ,
ГБУЗ АО (КРДD,
ГБУЗ АО (ОIКБ
им. Н.Н. Силищa-
войD

Мияздрав АО,
2ol5 _2011

БюФi(ег
Ао

d Ф_
г\ ..f

а
8 Ф Ф о_о Ф

Ф

количеqгво
приобрсЁнно-

го мадициц-
ского оборудо-

вдни, (сд.)

о\ о\ о
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Приобрегение ком_
Iшсксд реllтг€нодиа-
гкостlлiеского ди
)лреrцсний Фдво-
охра8ени'l

Миlвдрав ДО,
20l5 Бюлlсqт

Ао

ёt
\о
3

ol

3
о.о о

ei
о
Ф

Фd о оJ

кодtчеqrао
прпобlrегённо-
rc медицив_

ского оборудо-
ввния (ел.)

Ф Ф о о

Оснащение обору-
дованисм помещ€-
НИЙ ГБУЗ АО
(оикБ им. А.М.
нйчогиD

МивздраЕ АО,
20l5

Бюдr<ет
Ао ё а о Ф оо Ф

о
количесгво

пряофсЁкно-
ю медицин_

ского оборудо-
ваяля (ел.)

Ф о Ф Ф Ф о

Приобрсгснис мс-
дицпЕскою обору-
до8апия дл, ГБУЗ
Ао АмокБ

Мпнздрsв АО,
2ol7

Бю.п(ег
ло

о_о Ф о Ф.о оо о_о о.о о
количесrво

приобрсЁlrно-
го мс,дшин-

ского оборудо-
вация (сд.)

о о о о о Ф

Приобрgгение ме-
дицинского обору-
довднил дrп ГБУЗ
АО ((Aхтубинская
РБD

Мпнздрав АО,
20lE Бюдкет

Ао
о
Ф

Ф_о о d d Ф

количестао
приобрсгенtlо-

го мсдt цин-
ского оборудо-

вввия (ед.)

о Ф о Ф

Приобрегение мс-
дицияскою обору-
довдtlил дц ГБУ3
Ао (гкБ ш9з,)

Мипздрав АО,
20l8,2020,

2с22

Бюд(сг
ло

оd о
Ф

Ф_ о_
о_

а о о
количесrво

прпФргенно-
го медицин-

сtФго оfuрудо-
ваяия (ед.)

о

Приобрет€Rие ме-
дицивского обору-
дов8ния для ГБУЗ
АО (ОДКБ
им.н.н. силице-
войD

МикJдрsв АО,
2022

Бюдlсgг
Ао

ol

г*
Ф о

d о_ Ф_о d о_о a{
сt

о_о о
Ф

количесво
прпобрстепЕо-

го медi]lциlt_
ского оборудо-

вавия (ед.)

о Ф Ф

Приобретение ме-
дицинского обору-
дованrrл для ГБУЗ
Ао (гкБ xr2D

Минэдр8в АО,
2о|8,2о22

Бюдr(ст
Ао

9Ех
оýБ d

=-
g d d

коrцчеqтво
приобрет€нво_
го медицин_

скою оборудо-
вания (ел.)
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Приобретевие ме-
дицинского обору-
дования дrи ГБУЗ
АО (й8рабалияскм
РБ))

Мипздрав АО,
20|7 _ 2ol8

Бtоджст
Ао

о о
a..
слг- о о Фо о о

количеG,тво
приобрегенно-

го медицин_
ского оборудо-

вания (ед.)

о Ф

Приобрегеяие ме-
дицивского обору-
дования длл ГБУ3
Ао (dIиманскал РБ))

Минздрдв АО,
zo2o

Бюлкет
Ао

о
а
й

количесгво
приобрегевно-

го медицив_
ского оборудо-

вапия (ед.)

Ф Ф Ф

Приобрсгевие ме-
дицинского обору-
довдния дrя ГБУЗ
Ао <<ГБ ЗАТо Зва-
мецскD

Мивздрав АО,
20l7

Бюмсг
Ао

ь
о1 ?

ь
Фл

Ф
Ф о Ф Ф

количеотво
приобретеняо_

го медициа_
ского оборудо-

вавия (ед.)

ПриобрЕтение ме-
дицивскою обору-
довдния дrц ГБУЗ
АО <ОКД),

Минздрав АО,
zv22

Бюдкет
Ао \о

Ф
о

Ф
Фо ь

\о
о Ф

коJtичество
приобрfi€няо-

го медицип_
ского оборудо-

вания (ед,)

о Ф

Приобрегение ме-
дицияского обору-
дования для гБУз
Ао (ФкпБD

Мивздр8в АО,
zoz2

Бюмсг
Ао о о о -rа

количество
приобрстенно-

го медицип-
ского оФрудо-

вавия (ел.)

Ф

Приобретеяие ме-
дицияского обору-
довавия дц ГБУЗ
АО (ОКПТДD

Минздрав АО,
2о22 Бю,щgг

Ао d d Ф d 8 d

количесгво
прнобрgгекtlо-

го медицин_
ского оборудо-

вания (ед,)
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оснвщение ФАПа
п. вишневого ГБУ3
АО (Красяоярскал
РБr)

Миttзд)sв АО,
20l5

БюдкЕт
Ао

Ф_о
(.l c^l

о о _q оd Ф_о Ф
Ф

оснацеяис
оФрудованием

(объ€кг)
0 l 0 0 0 0 0 0 0 0

Укрегrление маrcри-
альво-техяичёткоп
базц оовп с. мs-
ЯЧНОГО ГБУЗ АО
(йкрлЕинскал РБr)

Мивздрав АО,
20l5

Бюлкgг
Ао

оd d о о_
Ф

о.о о Ф.
Ф

о о Ф

Ремоlп, оGна-
цснис обору-

лованием (объ-
rкг)

0 l 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Приобретение обо-
рудовапил дц ГЪУ
Ао (УМтоМо>

Миlвдрав ДО,
20l5

Бюлlсег
Ао

Ф"

ь
Ф о Ф Ф_о

колrчестrо
прпфретенно-

го медицив-
ского обору.по-

ввния (qд.)

0 l9 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Ремонт и оснащеяие
отделсний я qгр)л-
тlрншх подrаздеlrе-
НИЙ ГБУЗ АО (ГКБ
Ns2))

Минздрав АО,
20l5

Бюдrкет
Ао

Ф_

8
о_

8 Ф Ф

Проведсвис
рaмоlтг8 и
оспащение

(объекг)

0 I 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Проведение капи-
тальЕого и текylцек)
рсмоrrга ГБУ АО
(Умтомо>)

Мивдrав АО,
20l5

Бюмgг
Ао

ч
s о

Ф
оо о

Ф
Ф о о

Проведенис
хшгталънок, и
т€куlцец} рс-

моtтгs (оЬекг)

0 l 0 0 0 0 0 0 0 0

Капrтгальный р-
моЕт здшrцй ГБУЗ
Ао <оИКБ им.
А.М. ничогиr)

Минздрsв АО,
2019 -2022

БюмЕт
Ао г- о о о ь г-

ь о
ь

количс9гво
отсмонтиро-
вавных объск-

тов (сд.)

0 0 0 0 0 о 0 0
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Мероприлгие 2.1.3
Создание г€модиа-
лиэного центра

Минзлрав АО.
20l9

Внебюд-
жетные
средства

8
8ь ь

оd
ос-

оd
о о

о
Ввод в эксплу-
атацию г€мо_
диализного

цснтра

0 0 0 0 0 l 0 0 0 0 0

Мсроприятис 2,1.4.
Созланис цсrпра
позитонно-
эмиссионной томо.
графии

Минздрав АО,
2017

Внсбюд-
жfiные

срсдства

i
ё
EJ

8 о Ф

Ввод в эксплу-
атацию цента
позлlтронно_
эмиссионной
томогрфии

Ф Ф Ф Ф

Мсроприягис 2.1.5,
<Строшrел ьсгво
поликлиники llля
взрослого и деtско-
го насслсния в
микрорайонс Баба-
СВСКОЮ, ГБУЗ АО
(Городскоя поли-
клиниr€ J{92 D мош-
носгью 500 посеще_
ний в смсну по ад-
рссу: Астр8ханскал
облаqгь,
г. Асгр&\sнь, Лс-
нинский раfiон, ул.

| Энергегичсская
(каласгровый яомср
З0: l2:020058:3778)>

Минздрав АО.
20l9

Внебюд-
)l(стные
срсдства

а 8Ф
Ф.
Ф

Ввод в эксплу-
атацию поли_

клиники
0 0 0 0 0 l 0 0 0 0 0

Мсроприятис 2.1,6,
Строшrсльство кор-
пуса Nц 2 областно-
го перинатального
цектра ГБУЗ АО
АМОКБ (бюджег-
ные инвссrиции)

Минзлрав АО,
минстрой АО.

гку Ао
(Укс AOD.
2ol9 _2022

вссго

\о

в
t..
о\

о \о
сл
о\

ы \о
\о

о
Строительство
корпуса на 30

коск площддью
9526,8l м2

0 0 0 0 0 l l 0 l 0 0

Фелераль-
ный бюд-

жqт
d

\о
8I

Г,'
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Бюдr(qт
Ао

.1

бlNс\
о о о о

ь

о

о
c.l

с{
с\

ý
3

о

Мероприrтие 2.1.7.
Обеспечсяие дея-
тсrlьttости медицин-
скю( оргвнизаций|
оказывающих ндсе_
лению АqФsхsн-
скоЙ облsФи специ-
ализированяуrо, в
том числе высоко_
техяологичнуюl

медицl,tпскую по-
мощь

Минздрав АО,
2о|5 _zu24

всеm

бл

lý
ь

о{

Nь
г*

ь

ь

c'i
а
ьь

Ф
г.'

8
or

8
oI

,Щоля мсдrrцин-
ских оргшrиза_

циЙ, под€дом-
ст8енвях Mr,tH_

здrаву АО,
оg.lц€ствJlяю-
щrй деятель-
вость в соот_
вgтсгвI{и со
gтаlцарfдми
медяцивской
помощи, от

всех мсдицин-
ских орmнша-
циfi, подведом-
ствснных мин-

здр8ву АО,
окщцаlющltх
It{едДцttнскуlо

помоць в

условrtлх сm-
ционара (О/о)

о
8 Б d о

g
о
s

оd а
Ф
g 6

Ф_

8

Средствs
омс

о\

J Ф d d d Фd

Внебюд-
,(етные
средства

о !Pйs

г-_

\о

ь

к
s

ь \о

! 8

Мероприггие 2.1.8.
Обеспеченяе дея-
ТеДЬНОСТН МСДIIИН.
св.я оргаlrпзsций,
оlqвывающи,( мс-
дйцяяскую помощь
населениtо Астра-
хапской обласги в
экqФеяной формс, в
соотвстствии с по_

и ста

Микздрав АО,
z0l5 - 2024

Вссго
ь ч

ь
+_

,Щоля выездов

фигrд скорой
мqдиципской
помощи со

врсмеяем до-
аодд до боль_
ною менее 20

миIrуг (О/о)

Ф о
о\ о 8

о.
8

Средсгва
омс 8 q Ф" о Ф.

d
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тами оказания ме-
дяцинской помощи Внебюд-

жетfiые
средства

dl
о;
F.
9 о\

ь !! N

Задача государ-
qгвенной проФам-
мы з. обеспечение
системы здраво-
охран€ния Астра-
ханской области
квалифицирован-
ными кадрzNlи

Минздрав АО.
20|5 _ 2024

Всего о\ ь
\о

о\ о\

о\
c.l!о
N

Ё
г*

c.l

о\
с*,

ё1
о\

Ф

обеспечсн-
ность врача!lи

(на l0 тыс,
цаселения)

ь
N

Ф

Бюджет
Ао

\о

о\
ФФ
о\

ь о\

о\ Ф
F.

\о

Фелсраль-
ный бюд-

жет са о\

\о

о\ s
обеспечен-

ность врачами
амбулаторно-
поликлиниче-

ского звена (на
l0 тыс, населе-

Еия)

ёl с.|

Срелсгва
омс \о

Внебюд-
,(етные
средсгва

оa

о\
\о

с*

q
о\

о\

\о

г*ь
гt

\о
о\\о г-

о\

Основное мсропри_
ятие з.l. повышс-
ние престижа про_

фессии медицин_
ского работника Минздрав АО.

20l8 _ 2024

всего
t'*,

Ф

количество
вьщанных це-
левых направ-
лений на обу-

чение в
ФгБоу во

<АГМУ> Мин-
здрава России

ь F. ь Фý Ф

Бюдrкег
Ао

lо
|ý
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Основное мсропри-
ятис з.2, Реализация
приорrtтетного про-
екm (Новыс кадрь!
соврсмснного здра-
воохраненияD <6>

Минздрsв АО,
20l8 Внебюд-

,кетныс
средсгва

Ф
о о

Доля специа_
листов. допу-
щенных к про_

фессиональной
дсятельности

череl процеду-

ру акФедита-
ции, от общсго

количества
специ8Jlисгов в

оцасли (Уо)

0 0 0 Ф 0 0 0 0 0 0

количесгво
аккрсдt{таци-

онио_
СИМУJЦЦИОН-
ных цектров

(ел.)

0 0 0 2 1 0 0 0 n 0 0

Доля врачсй,
получающих
яепрерывное
дополнктель.
ное професси-
онально€ обЕ,а-
зование с ис-
пользованием

интсрактивных
образовагсль-
ных модулсй,
от числа вссх

врачей (%)

0 0 0 о Ф
0 0 0 0 0 0
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Осковное меропри-
ятис З.З. РGsлиэЕция

рсгион8льноrо пр-
скгд (обеспсчсние
мсдI{цинскrх орга-
низацип сиqгсмы
здравоохраfiснкя
квалифицирован-
вцмц кадрами
(Аqгр8ханская об-
ласгь)> в ршках
нацяон8JIьного пр-
екга (Здравоохра-
нскиQ),

Минздр8в АО,
20|9 -2024

всего о\ о о о
Ф

Ф
t_

с{

Фd о
Ф Ф

Ф о

числеЕносгь
врачсfi, рабо-
тающl{х в го_

сударствснньrх
мсrltlllинских

оргапизациJD( в
Асtраханскоfi

облsсги
(чсл.)+* +

о ь

Бюдкеt
ло г''ь Ф

оd Ф d
гý

о\ о\
d

Ф

численяосгь
срсднж меди_
цишскfiх ра-

бсrтнI{ков, ра-
ботающtо( в

юсударствся-
цьD( мсдпциЕ_
скю( оргцшза-
цIrD( в Аqтра_
хдflской обла_
спr (чел.)rr+

Ф Ф \о ь
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число спщиа-
листов, вовлс-
ченных в си-
сгсму непрс_

рывного обр8-
зоваяЕя меди-
цлнсшх рa-
ботников, в
mм числе с

использовдни_
ем дистдяци_

oнrrbп, обрsзо-
вдт€rьнцх
тсхнологliй

Аqграханской
обласги (тыс.

чсл.)

0 0 0 0
Ф
а
N

ё
Ф Ф

Число спецка-
листов, )лl8ст-
вуlощш( в си-
стlм€ непр€-

рывцого обрs-
зовавия меди-
цинсмх рЕ-
богвиков, в
юм tlислс с

использов8rrи_
ем дI'станци_

оявых образо-
вдтqльныr(

техrrологий,
(тшс. чсл.),

пардстающим

0 0 0 0 0 о 8_
:
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Укомплскго-
в9.tlносгь фаль_

дд€рсtсlх
п)пктOв|

фсльлчlерско-
8куцlФск1,1х

пункговl врв-

чебяых вмбу.
лЕторий меди_

цицскими рв-
ботниками (%)

Ф ч
8 о\

Укоммскго_
вдfiноqгь ме_

дяцянских
оргацизацпf,,
окцlцlаюцих
мсдицявскуlо
помощь а ам-
булsторвьD(

услови.lц| цl8-
чамя Gоля

звняtшх фгrи_
чсскими лица-
t{tl долrкностей
от общсго ко-

личества
долr(ностсй ь
lllсдl{цивских

}чрсжденяяхt
окщlывlюцих
медицинсý.ю
помоlць в ам-
булвmрпых

условвях), 7о,
нарaстающим

гп)пом

о Ф ёl Ф Ф_
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обсспечен_
постъ Едсепс_
Еяя врачаня,

рrfuгдющпми
в rосудар-
qт8енвых и

муняципаль_
пых медицин-
ских оргавrfJа-
цl{яхl чеп. на

l 0 тыс. нас€ле-
Ellrl

Ф

обеспсчен-
цостъ ндселс-
яш с?едrrпм
медицltнским
персонмом,

рвботающим в
государстаев-
нщ и муflпци-
пальвых медн-
цинских орга_
низациях, чеJl.

нs l0 тыс.
васепевйJI

\о

о\
г_

о\

обеспечеu-
ность меди-
цянсмми ра_
боткиками,

окщцваюuцlми
скорую меди-
цIlнскло по_

l 0 тыс. вассле-
нlrя

о\
оо
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обеспечек-
востъ в8ссле_
ния вtlачамп,

окцlывающими
первIlчяую

медико-
сднитарцоо
помощь чел.

на l0 тыс.
населения

с*
\о

обеспечен-
ностъ цасепе_
яцrl врачамп,

ок]дlывающими
специЕлизиро-
вдllаую меди-
ципскуlо по-
мощь, чел. на

l 0 тыс. ндселе_
ния

гt о Ф

ДоJи специа-
JIистов, допу-
щекпьD( к rц,о-
фессиовальвой
деятqпьн(юти

через процеду-
ру аккредит8-
ции, от общею

количесгва

работающrх
специаJIи-

сгов, О/о
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yкoMrrлeKtD-

l8llllость мс_
д|цlнскl{х

органнэацrй|
окцlцлющцх
медицинскую
помощь в ам-
булаторньrх

условriJrх сред-
ними мсдицин-
скими рвбот-
цtlкaми (дош
звнrтых физи-
чсскими лица-
ми долlкностеf,
m общсго ко-

лячсст88
должtiоgт€й в
медициЕскl{х

утеrrцснилr(,
оl(дзывающих
мед!цлнсryю
помощь в ам_
булЕюрньq

усrtовиях), %,
параст!юцим

lпоюм

о о Ф Ф о d

Подпроrраммд З
tФвзвrгпrе кадрово.
го обсспечеви.' си.
стемы здравоохр8-
Еения Аqтlахдцской
обласfи),

МиЕrдрдв АО,
2015 - 2024

Всего
oi Ф.

\6 Ф
\о

tt

c.,l
гt о\

г-
г, ч

к

Ф о_

в

Бюдrкет
Ао ь Ф 9

о
s

Ф"

Е а
о
о\

\о
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Федераль
Еый бюд-

,кgг

х о.о Фd
о
Ё

о_

8 с
о_

8

о
Ф

о_

$
Фd
$

оо
ý

Средсгва
омс

о"а Ф"
Ф

о
g оd Ф

о_о Ф
о

внфюд-
жетные
средства

ч
о\

F-

о\

\о

ь г-

ь

о\\о F-

Фd
о\

Цель подпрогрдммц
3. обеспеченис ква-
лифицrроваtrнц!rи
кtцрами в соотвст-
сгвии с потребпо-
qтLю сферы здрsво-
охрввения Айра-
хsflской облsqти и

тебовввrlями,
прсдъямяемыми к
системе оргднизд-
цпи ок&?аfiия мели-
цинской помощи

Мияэдрав Ао,
2015 _ 2024

Всею
о_

в
ь о

о\

F.
г-

\о_

ь 9
ýй

Дол, врачеf,,
оl(дзцваюцl{х
мсдицинскло
помощь в 8м.
булвто;tных

усло8иях, от
общсго числа

врвчей (%)

ь о

Бюд(ет
Ао

о
ь

о.о о
Ф.
8 Е'

о о о Фс' о Ф

Федераль-
яцй бюд-

жет

о\

о\

о о s о
о\

s Ф
\о

Ф_
Ф
ý

о
+

d
а

Средсгва
омс я

о
8 Ф

оо о о

Внебюд-

средства

ч
€
ь

в
\о
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Задачд 3.1. обеспс-
чсние укомплскто-
ванности медиц{н-
ckto( организsций
Астаханской обла-
сти медицинскями
кадрами, создаfiие
условий для Iюqга
прtфессповальною
уровн, знаний и
умсний медицtlп-
ских работtlиков

lr,!1щдрав АО,
2015 -2о24

всего
Ф_ о

{\lь

ол

c^l

о\

ь oI
о\
с{

о.

о\

о_о
8

укомплекrо_
ванностъ в

Асrрахавской
облrqги ,рs-

чaбflьrх до'l)к-
ноqтеfi в под-
ре?дцсЕиrх,
опlзнваюЕIих
медицинскло
помощь в ам-
булаторньп

условцD( (фlt-
зическимя
лицши при

коэффиrчrештt
coBMccтl{Te.Jlb-
сгв8 t,2) (%)

\о в
о_ Ф_оь

о
с{г\

г*

о\
с.|
о\

Ф.

Бюдt<gт
Ао

Фd
с\

о
Ф 8

о.

о
Ф_

8
о о

Ф
Ф
s

Фd Укоммекго-
llнноqть в

Аqтрrхsнской
облаqги доrц-
ноqтaй средяе-

го медицян-
скок, псрсона-
ла в подразде-
левяях, окдзы_
вающях мqдп_

цriвсýtю по_
мощь в амбу_

JIаторных
условиD( (фи-

зичссклми
лицамя при

коффицлеtтr€
совмсстrтель
сгtа 1,2) (О/о)

о_

в ь
Ф. Ф_ q

8
9,

Федераль
ный бюд-

,{ет

о_

8 о о
о_

8
Ф"

8
о\

за
о_

8
d ос' оd

ý

Срелсгва
омс

о_
8 о Ф d о.

Ф Ф
Ф Ф о

Внебюд-

средсгва

\о_

в
t* о

8

о F,
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Мсроприямс З.1.1.
Ра?випrс мrЕри-
ально-тсiхвической
базц симуrицион-
вых цеЕIров, осу-
щсствJиющих обу-
чснис сотудников
сп8сатсjlьн ых
слуrкб, ГИБДД и
МЧС, предсгввите-
лей домовых хо-
зяйсгЕ, водкт€лей

тапспортных
средgтв приемам
окдз8ния первой
помощи, проведе-
нис првкгичсских
зsrrятий для мсди_
цинских рrбопiиков

Минздрав АО,
20|5 - 2024

внебюд-
жетяые

средств8

Ф Ф
d Ф Ф оd о

количеgтво
специалисюв,
прошсlltцих
подгоrcвку в
облающих
симуrulцион.
ных цсЕграх

c.l о Ф

Мсроприлгие 3.1.2.
Совсршснсrъоввнис
сиqтlмы к8дрового
обе!печевия, Е том
чиоIе:

МиЕздrа! АО,
20!.5 - 2024

вссю ь

oI

о

с-
Ф
с{ь

о
г-

Фd

,Щоля средних
медtцинGких
рвботников,
процедших
курGы повы-
шения квOJIи_

фикациц в
соотвgFствии с
потебноqБю
(О/о ОТ ЗsПЛапи-

ров8нных)

а
Ф
Ф а Б

Ф_

8
Ф
s

о
а

о
Е

о
Е

Ф_

8

Бю,оtсст
Ао

оо
о\

о
d о

о
s

ос о
s

о

ёl

о
J о

\о
Фо

Федермь-
ный бюд-

жст

о_
я

Ф d
Ф
Б

Ф
s а

Ф \о

о Ф

Средсгва
омс

о
s о Ф

Е Ф о Фd
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внФюд-
я(етные
средсгв8

ч

ь

о
s
г-

о\ ь \о
d
о о\

ьь
\о
гý

\о
oiь

о
Ф
о\

- рсалк!ация мсро-
прияrfiй по обеспе.
чсвию G,шtrlоврс-
мсанш( компенс!-
циоввыjх выплат
медициfiским р8-
ботникам (ьрачам,

фельдшардм) в воз-

растt до 50 лег,
прибывщим (пере-
ех8вцr[м) на рабоry
в сельсме населен-
Еце пункты, лrбо
рrбочие поселвr,
либо поселм го-
родского ттп4 либо
кrрода с наоелевием
до 50 тыс. чеJtовек

Мянздрав АО,
zol5 - 2t24

Бю,щgг
Ао

а_
Ф

Ф

о
о

о
s
a{

о

N

о_

а
о.
8

о оd

Федераль-
ныfi бюд-

жег

о
оо а

о\

Фg
ол
в
8

оd о
$

Ф'

о\

оd

Мсроприятие З.l.З,
Укреrчrение матери-
ально-т€хяической
бвзы ГБУ <<IIоо
(дБМкr)

Мияэдрав АО,
20l5 -20lб

Внебюд-
жсгняе
средgтв8

о_
а а о Фd Ф.

Ф
Проведенис
тскущего ре-

мокга (объекг)
l 1 l 0 0 0 0 0 0 0 0

З!деча государ-
crъсЕной щ)огрм-
мш 4.
Повышешrе ффек-
тиввости слуябaI
родовспомох(енв, и
дЕтqтва на террито_
рии Аdграханской
облдqги

Минздрав АО,
2015 _ 2024

вссю

о\

о
8

г-

а

oI t_
г-

Ф
гý г.' сt Мsт€ринсtGл

cMclгllocтb
(сляаи)

l l l l l l I l I l l

Бюджgт
Ао

ч
ол
в ?-

+л

s
q.

$Е
о_
8
г,.

Ф"
а
ь
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Фсдералъ-
ный бюд-

жеr

Ф

ь о Ф Ф Еь
оло Ф

Срелства
омс <l>

о
9!

о
Ф
/+

оо
о" о

t-
о

Ф оd о
a,l

Ф

Средсгвд
фовда

социдль-
ного стра-
хованиrI

а о d оло
/a ? о_

8
о

внебюд-
,(етпЕе
средства

с{ ёь с\

о\ ол

8
о l*.

ь
о\

ё
ь ь

Основное меропри-
гме 4.1. Проrедс-
ние прендтаJtъ8ой
диагностиlо{ и Hct -
Еатального сI(pи-
нинга в )цреждени-
ях родовспоможе-
ния Аqтlахл|ской
оfu8сги

Мяrjдрдв АО,
2о]^8 - 2о24

БюIDкЕг
Ао

о\
d

Ф
g
!

Ф
ц

о.
8
ь

о
8

охват веопа-
тfчtьвым скри_

' нвнгом (обс:rс-
довапйем ва

вроrкденвыс и
наследствен-
нцс заболева.
ния) Hoвopori-
денцьц (%)

Ф_

Ф. о\

о
о\

о
о\

о о о_

о\
Ф.

о\ о\
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Осковкос меропри-
ятцс 4.2. РсsлизацЕя
регионального про_
скIs ((Раэвкгие дсг-
ского здра8оохра-
цсfiия, вкlIюч8л
сюзд8Ilис соврсмен_
ной икфраgФукгу-
ры окцlzlнпя мсди-
цпнскоП помощи
(Астраханскал о&
ласть)л в paMt<аr<

национальЕоI! про_
скга (Здрsвоохра-
нсЕисD

Миtrздрsв АО,
мянсФой АО,

гку
Ао (Укс

АО)),
20|9 - 2024

УrФмплекю-
ванцоqБ медп_
цшtсIrх орга_
ншацr{Ъ ol(e-

знваюдЕD(
медлцrlЕскую
помощь дстям
(лоля заrrлгъв
фвическrrми
Jlицшх доJIж-
пойай в меди-
цI{нскlо( орпr-
низацияg ока-

зываюцих
мсдицинск)ло
помощь в ам-
булаторЕьц

условигх), вра-
чами педц-

атами яарас-
тающим mо-

о

количесгво
Gод) детскж
полlк.IIиRltк и
дстскю( полI{-
мI{нпчсских
отдсJrсний с

создаЕцой со-
врсмсцной

шфрасгрукry-
рПошацш
мед{цинскоП
помоцlli дqrям

о о Ф
о\ о\

Доля лосещс-
нt{П дЕБмп

мсд!lцпясkЕх
оргаяйзаций с
прфилакгиче_

скямlt целя_
Mtt,Yo
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сниr{сние

мл8дaнческой
сltlсIгllости Е
Аствхaаской
облrqги до 4,6

на l000 ро-
дившихся жи-

выми дстей

0 0 0 0 о о

Всего

\
о
Ф

о_о о
ч. t.'

ь
dо g 8

БюдItет
Ао о

оо Ф о
ь

ot
г-
8

ьь Ф_
Ф d

число выпоr-
Еепнцх д€тьми

посецсt й
дет!ких под-

раздслений, в
KOTopbD( со_
здgны ком-

форгны€ усло-
вял прсбыва-
ния дст€й и

доосЕащснных
медицинским
оборудовапп-
си, m общсm
числа пос€ще-

ниЙ дqтъми
дgtrсмх поли_

клиник (0/о)

п 0 0 о d
гt

о_

о\

Срсдqгва
фндв

социаль_
ного gтpa_

ховаЕиJI

8 о Ф_ о Ф 8 s
о
s

Ф о_

8
Ф

9Е

Фсдераль
ный бюд-

,(ет

d
о_о Ф о_о

о
\о

ь \о
Ф_о о о.о

СмФтносгь
дЕтей в воз-

расrа 0 -4 гOда
на l000 ро-

диlшrtхся жи-
вымl|

Ф ь \о

в том числе: rra
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_ капитЕцьные вло-
,(ения в объекгы
государgгвеннои
собqгвенноqги Асг-
р8хонской обласги:

Минqтрой АО.
гку

Ао (Укс AOD,
2019 _202l

БюлкЕг
Ао

t_
c.lь
гt

Ф о\
ь

г.ь ь
F. Ф о

<tСтрошгельство
нового 7- этаrкног!
хирургичсского
корrryса на 290 коек
ДЛЯ ГБУЗ АО
<О.tlt(Б> им. Н.Н.
силищевой по ад-

ресу: г. Acтlaxaнb,
ул. Медиков, 6, в
том числе пиР))
(бюлкегные инве-
qгиции)

Минстрой
Ао, гку Ао
(Укс Ао),
20| 9 _ 2020

Бюджgг
Ао

а
c.lь
сt

Ф
Ф

Ф.о
Ф
о\
ь

г-
6

г..

о\

Рщрабmка
проектно-

смfiной доку-
ментации яа

объект (строи-
тельство ново-
го 7-7гаrкного
хирургичсско-
к) корпуса на
290 коск для
гБуз Ао

<О,I|КБ им.
н.н, силищс-

войD

Ф

- раlвитис матсри-
ально_техничсской
базы дqгских поли_
клиник и детских
поликлинических
отдслсний меди-
цинских организа-
ций, ок&зывающих
псрвичную медико-
санrтарную помощь

Минздрав АО,
20191024

всег0 Ф Ф Ф

Доля поссщс-
ний дgьми

мсдицинских
организа.циЛ с
профилвктиче-
скими цслями

(%\

0 0 о\ о\ Ф Ф

Бюдкqт
Ао

о\ ё.l

о\

ь
о\

Ф

Фсдераль-
ный бюд-

,(ет г*

Ф яь d

lб
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- осндцсние дстских
полпмивик и дет-
скЕх полик'Iинячс-
скю( сrгдепеций
мсдицинских орm-
нI,ваций в соответ-
gтвии с прикЕзом
Минздрав& России
от 07.0з,20lt }ф 92н

МиlrJдрдв АО,
20].9 -2Ф4

Бю.Фfigг
Ао

ч9
Е 9 Ф.о оd

ч
аЕ

оd о о Ф

колrч€gтrо
(лоля) дqrв,
полllминик и
дсllмх поли-
кпtlнич€€ких
отдслaний с

создаяной ýо-
времеЕяоfi

инфрасгрукry-
рой окsзstшл
м.дициIiсцой

помощи дстя!l

о Ф о
о\ о\

о_

о\

Основнос меропри-
*гис 4.3. Рсализsцял
региояаJ!ьвого про-
екта (Финшtсов8.я

поддерrккд с€мсй
прtr роrкдении дст€й
(АстрахаясtФя оЬ
лас-rь)D в ршпах
нацяон8rtьного про-
еrm (ДсмогDаФиrD

Минзлрав АО,
20|9 -2024

Срслсгъа
омс

sх о
Ф

Ф.
Ф

Ф_о d
о ь

о
\о

количссIъо
сем.й, пр-

щадцих про-
ц.д4lу эксrра_
корлораJlьяого
оплодотаорa-
Hlt за счсr

срсдстs бsзо_
вой пропlsммц

омd

о Ф Ф 8 о Ф Ф

вс€го
,d
tt

о\

ч
с\

сл Ф"ь 6\

Ф

ь

ь

ч
ь
c.l

ь

Бюджет
Ао о

Ф о Ф"о
ё_о Ф

Ф
Е

Средсгва
омс

о\

Ф

\о d о Ф_о Ф

Подпрогрдммr 4
(Фезвиме системц
охрдяы здоровья
мsтсри и t ебенка s
Дqтрах8нской обла-
9тиD

Мишдрsв АО,
2о|5 _20ъ

Внебюд-
жетяые
средсгв!

cf t
Ф

а
о\ .{

г_

с{

Ill
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Щель подпрограл,tмы
4. Повышавис до-
ст)пности и каче-
ства охаз8нЕя меди_
циriскоЙ помощи
хеЕщшfiм и дgтli,ll
в том чисrlс совер-
шенствованяс
слуrкбы родовспо-
можения

МиtвдрrЕ АО,
20|5 - 2а24

Всего
\о
tý

8 с-

оь
a{

8
о

ь

о
ч
c,t

Ф

ч
ь

Смерlтносгь
дgтrй в воз-

растr0-17лЕт
(н8 l0 тцс.

соотlстqтвую-
щсго васеле-

ния)

о\
о ь tý г-

оь

Бюлкет
Ао

о
о\

Ф_о\о J Ф
о\

Б
о

о d о

Средсгва
омс

о
сh Фл

Ф d о о Ф о

Вfiебюд-
,*етные
средсгва ý

lь
о_

8
о\

ь
г-

ч ь
N

задача 4.1. обеспе-
чение условий
предоставления
медицинской по-
мощи женшцtнам я
детям

Минздрsв АО,
2015 - 2о24

Всего
ь

о\\о
ь

t\

с\

ь

ДоJц прсхде-
Ерамснных

родов (22 _ з7
нсдсль) в пс-

ривдтаJlьных
ц€Ет8х (Уо)

Ф"
\о

оь Ф о.

Бюрксг
Ао

о

ь

о_о о о_о оd
о\

о_

8 о
о

о_
Ф

Ф.о

Средсгва
омс в

о_о Фо о
Ф

оd о_
Ф

Внсбюд-
,кетяше
средства сь

8ь
ý_

ь
oI

о
ь
ь о F-

б|
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Мероприrтяс 4.LI.
Формl{ровааие
тсхуровЕевой си-
стемы оказаяия
медицинской по-
мощи вд осЕове
разDктЕя сет'l псри-
цrпаJъЕых цеЕтров,
профилдкглкs абор-
тов Минэдрав АО,

20:,5 - 2Ф4

всего

о
о
t{
*

о
ý

ь tt_

\ьь\о
о\с-

о"
ьь

Ф
(,

\о

раянее взятие
н8 учЕт (до l2
яедель бере-

мсЕносп) (%)

г- oI ь г-
tt_
ý- ь

Срqдсгва
омс

i_
\о

8
о_ Ф

Ф о о о.
Ф

оd о оо о.о

Внебюд-
,кегнце
средст8а

ё.|

cr|

с.t
с{
о\

ь ч
8с\

с{ о_

с-
с.{\о

о
oi
\о

\о
ot

Мероприггие 4.1.2.
выхllкrrваIlхс дсг€й
с экстр€мальво низ-
коf, мgс€ой т€ла

Минз4tав АО,
2015 -2о24

Срсдсг8а
омс Ес\

ч
а

Ф о.о о о_о о Ф о_о Ф.
Ф

вьгrо{вдемосгь
дЕт€Й, имев-
ших при рож_
д€пии очень
низкуlо и экс-

тремдJъно
ПЕ}ý'ю llaccy

тgла, в акушетF
ском стацио-

fiаре (%)

ь
о_

a-
N

г\ г\
о

Мероприлгие 4.1,З
Вьивление и кор-
рекция нар]плений
разDятия ребенха

Минздрав АО,
zol5 - 2оъ

всеm

q,
8 t\

о_

Е
Ф

N

Ф_

g
({

оо
ь

о
е

о_
а
Б

Охв8г sудио-
логиqссхим
схрин1,1нгом

(обследоьани-
ем нд 8рож-

дснныa заболс_
ваяrul органа
сJrуrа) дегей
пФвого год8

о Фл о

Средсгва
омс ь

t\ о\с-

о_о Ф о о Ф



225

l ,, з 4 5 6
,I

Е 9 l0 ll lz lз I4 t5 lб l7 lE l9 20 2l 22 2з 24 25 26

Внсбюд-
жстнце
средства

d
оФ

оо
8 \о

(ч Ф
о

с.|

Ф
g

о
Ф

\о
J оо

жизни (7о)

Мсроприятпс 4.1.4.
Офспеченис дся-
те.пьЕоqги маrшция-
склх орг8яизаций,
окцrывающдк пср-
впчtO/ю мсдико_
санпгарц/ю и спс-
цлаJпцироrаняуlо
медЕцицсц/ю по_
мощь детям на тер-
ркOриI{ АсФахан-
ской обласги

Мишд)аs АО,
2ol5 - 2024

Вссго
г..

ь
с\Ф
гt

,d
F.

(l

ь
о\

t*

сý

о\ ь
г\

Охват профи-
лактrltескпми
liсдшцкнскимя

осмотрами
дqтrй (о/о)

Ф о Ф о Ф о оСрлства
омс

сt

с.-
г- оd о о Ф

Ф

Внсбюд-
жстныс
срсдства

о\

оt- ь

(\l

г-

..г
о\

гý

г-

г-

гt

г-

Мерприягис 4. l .5.
Укрпленлс мсгсри-
альпо-lЕхяпчсскоя
базы мсдидинскrоt
органпзациfi, ока-
зываюцих спсциа-
лизпрованную по-
мощь дстям, в том
чисдс:

Мицздраs АО,
20l5,20l8_2020,

2022
Бюдrl<gг

Ао
г..

Ф Ф
о' о

оd оd
о\

Ф
Ф

о

Ф о о
Ф

Приобрсrеяис мс-
дицинского обору-
довоflи, для гБУз
Ао АмокБ

Мияздlаэ АО,
20l8,2о20

Бюдt<сг
Ао

о_о оd о Фо Ё
Фо Ф

оо

коlпrчсство
прпобрfi€ннФ.
Iо мсдхцrtнско-
rо оборудова-

ния (ед.)

о о о \о Ф о о

Прtrобрст€trис мс-
дпцпяского обору-
доваяия для гБУ3
АО <О,ЩfiБ им. Н.Н,
Сплпщевойr,

Мивздрав АО,
2018 - 2020,

2022

БюдrIGI
ло а

сь

оо о о
Ф

сл
о
г-,

Фа о\ о о
количссгъо

приобрстýнво-
m медицинско_
ю оборудова-

нил (сл.)

о ý о
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Приобрегение ме-
дицивского обору-
доваЕи.' длr ГБУЗ
АО ((ДГII }Ф 3,)

Мивздрsв АО,
20I5

Бюддgг
Ао

Ф_о о Фd оо о_о оо о

количес,тво
приобретtнко_

по мсдIlцIllн-
ского оборуло-

ввния (ел.)

о о о о Ф о

Приобрегение ме-
личинского обору-
дованхя дл, ГБУЗ
Ао <<ГБ ЗАТо Зна-
менсю)

Миtвд)sв АО,
20lt

Бюдl(eт
Ао

о
N

о о_
Ф

оd о_
Ф

о Ф о о
Ф

кол чеqгво
приобрегевво-
го медицив-

ского оборудо-
вsfiил (ед.)

о

ПриобрЕг€tlис ме-
дццивского обору-
дов8ния дrц ГБУЗ
АО (йкряrшпская
РБ))

Мин5драв АО,
2022

БюдI(eт
Ао

о
Ф Ф (! Ф Ф

коrпrчесгво
приобрегевно-
го мсдицин-

ского оборудФ.
в8вия (ед.)

Ф Ф Ф о Ф

Приобрегение ме-
дицивского обору-
довдrrи, дл, ГБУЗ
АО Володарская
РБD

МивдIr8в АО,
2о22

Бю,шсет
Ао

о
ь Ф_о о оd оd о_о оо о Ф.

Ф о

количейъо
приоб;вгенно-
l! меrlяцип-

ского оборудо-
вшrия (ед,)

Ф Ф о

Приобретение м+
дицилского йору-
дов&вrrя для ГБУЗ
АО <0(арабаливскм
РБD

МиЕздрав АО,
20lE

Бюлкег
Ао

Ф_

8 о о о_
я о

с' Ф

KorErscqтBo
rц,иобрgг€ltпо-

го медицин_
ского оборуло-

вщtия (ел)

о

Приобрегсние ме-
дицивского обору-
ДОВ8КИЯ ДJЦ ГБУЗ
АО <Ахryбинскм
РБ),

Мишдр8в АО,
2о20

Бюдi(ст
Ао g Ф о J

ол

ý
Ф о_

Ф
оd

количеgво
приобрвтенно-
I! мс,цициrl_

сюго оборудо-
вsни.я (ед.)

о о Ф о о

Приобрегснис ме-
дицияского обору-
довsния дJu гБУз
Ао (оикБ им.
А.М. ничоги))

Мишдрsr АО,
20l8

БюдrЕт
Ао

Фо о Ф оd
оо о о_

Ф
оd о оd d

коллчесгво
приофЕr€Irпо_

го мсдицин_
ского оборудо-

вакия (сдJ

о Ф
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ПротиDопождрные
меропрltятl{Jl дu
ГБУЗ АО (qЩП Лr
lD

Мяrвдрав АО,
zc22

Бtомет
Ао

ЁIь о_ оо о_о а.о о_о о о_о l.* о Ф

количеqгво
провсденflых
противопо_

ж8рIrцх меро.
прилгий (сд.)

о о о

Зrдача государ
сfвепвоЙ прогрsм-
ны 5. Создание оп-
тиl,,tальной ивфра-
сгрукгуры и расши-
рение лечебяо-
диагRоqгI,tчесхих
в(вмоrаlосrcй мс-
дицl{нскrп, органи-
заций разлrtчяых
форм собсгвеявости
н8 территории Аст-
раханской обласгя

Минздрдв ДО,
2о15 -2о24

всего

о ч
8

о
8 с-

Ф_

c.l с\
сл

sё
о\

о\

ДоJи государ-
ственных

бюдкегвых
утреrкдсЕий

здrаlоохр8llс_
Еиr, участву-
юltlих в окцlа_
яия медцин-
ской по}rощи в

рамк8х тсрри-
торидльной
пртраммц

госуд8рсrвсн-
ц!,в г4вЕгrй
бесплатвого
оliцlания м€-
диtцлнскоИ
помощиt в

общем чt{сле

участвующих
медицинскпх
учре,i(дений

(уФ

Ф о
€ о

Федераль-
вый бюд-

жет
г\

Ф оd о Ф.
Ф

а.

ý
N

с.{ о
<,

ёt
ь

Бюдкег
Ао

.ч
аБ
\о

о
-i

о_о Ф ол

г\ а с\

\о

Срелства
омс <l>

о о
8

о о_о Ф.
Ф

о
а

о_

Е
.{Б
t-

о

ь г-

о

ь
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виебюд-
,кегные

источники

rl._

о

Фо \о
ь
а

t-

ý
N

Ф
Фý
о

8
о
\о ьг-

Основное мсропри-
Епе 5.1. Раsлпзация
мсроприлгий по
пgреходу медицив-
cKro( орr lиз8цпй нs
электоRвый доку-
м€tгrcоборот в рам-
8л( прцорrтетною
прекгs (ОлсктроЕ-
цое здравоохрlне-
ние Аqграхsнской
обласгиD <5>

Миrвдрsв АО,
20l8

Ввебюд-
,(gтные

ясточнвкл c,l
Ф

о
с{

оо_о о
Ф

Ф

количесгво
ФФкдая, вос_

пользовавшltх-
ш усrrугдмll
(сервисами),

ДОСТУПЕЫМИ В
лиttпом каби-
ваt пдцlлеllтд
(Мос здоро-
BbcD, Еа Ця-
яом портале

государсгвен-
ных я муници_
п8льllьD( усjlуг
(фуrtш{й) в
отчстном па-
риоде (тыс.

чел.)

0 0 0 0 о Ф о Ф
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Доля медичпн-
ских оргаяиза-
ций, оказьва-
ющих первrlч-
н}.ю медпко-
саlитарЕую

помощь, внед-

рпвшlD( медl-
циЕскис ип-

формационные
системы, пе-

рсшсдшI{>( Еа
в€деЕие меди-
цпнской доку-

меЕтaщип в
элсктронном
виде и JлacT-

вующих в
электрЕном
медицинском

до к}аtентообо-

роте, от общего
числа органи-
заций государ-
qгвеflflой фор-
мы собствсtl-
Hocтt{, окаfы-
вlлющлlх пср_
вичцую меди-
ко-сaцитарк},ю

помощь (Уо)

0 0 0 0 50 0 0 0 0 0 0
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Основнос i{еропри-
ятие 5.2. Реализдция
!rероприлгий по
Енедрению системы
моЕrгоринга дlи-
жевия мдркиtlов8н-
ных ле&lрстаевных
препаратов в рамках
приоритqтного про-
екта (dleкapcтBo.
качсство и безопас-
носгьD <4>

Минздрвв АО,
20l8

Внебюд-
жсгные

источяикя

Ф
о Ф_о о о_о Фл

Ф
Фd о_о

обеспечснис
вн€дrенцrl на
террrпории

АсФsхsяской
обласгt{ !вто_
матизирован-
НОЙ СИСIЕМЫ
мониторпвга

двиrкания мар-
кироЕапных

леварствсllпцх
пЁп8рато8:

_ди препара_
тов, включен-

ньц, в пtlо-
грамшу (Семь
высокоздтат_
rrых нозоло-

гrrйD (0/о)

0 0 0 0
l0
0

0 0 0 0 0 0

- ди лрепар8-
тов! вкпючен-

ных в пФ€чевь
,кизненно не_
обходимых и
в8]*шейшrх

лекарсгвепных
препараюв (%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

- дtr l00 %
прсп8рдтов,

пост]пающих
в грФlц8нскиfi

оборот (%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Основвое меропри-
яме 5,3, Рсализация

региоfiального rrpo_
екта (Созданис
едиiого цифрового
коятурв в эдрдао-
охрапевии ва осно.
ае ед{ной государ-
Фrсдвой иIrформ8_
циоtlноП системы
здравоохранения

@ГИС3) (Дсграхан-
скsя облsqгь)D в
рамк8r( llвциопаль_
пого препа (€дtts_
воохрдltевиеD

Минздрав ДО,
2ol9 -2024

Всего

о.
г-

г\

о
Ф

Ф_о оd
ь

в

о
о

о

о Ф ь
г\

.d
8

Чиqо граlкдан,
воспользOвав-
цкхся ус,пуг!_
ми (серrrcsми)

в лячllом &8-
бlвеrc пацисн_
та d\,toe здоро-

BbeD нд Еди-
ном порrал€

mсударстЕен-
яых и муяици_
паJIькьв усjтуг

(фупкций)
в отчсlвом

году (тыс. чсл.)

Ф \о
бl

c.lFt
о

БюлкЕт
Ао

g
Е

о_
Ф

оо о_о
\
N

ь
ь 8

ч

Доrц медицив-
ских оргднl{3а-
ций rосудар
ственвой и

муllицппаль-
пой сис-т€м

здроаоохраяе_
ния, ltспоrБзу-
ющих меди-
циЕсме ин-

формациояяле
систaмы дIв

орI?gизации и
окц}ания ме-
диtlпнской

помощt{ грФк_
давам, обесп€-

чllвающих
информщлlон-
нос взаи_rrодсй_
cтBrrc с Eгиcl

(%)

аgоdоФ.оо о о о Ф
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Федераль-
нцЙ бюд-

жст

о
Ф

Ф

ь

Фл

\о

nо ь

,Щоля медицин-
ских оЕlгtниза-
цrй государ
ствевной и

муflицяп8Jrь
ной сис-тем

здравоохр9не-
ния, обсспсчи-
в8ющrо( пр€-
смgfвсllвостъ
окllзlц{ия ме-
дицинскоЙ

помощи п)п€м
оргщ за!цfi

ивфорrrацион-
ноIо ваимо.
деЙqгвпя а

цaатрдлизо-
ваIlными под-

сксllмами
rоq/дщЕгвеfi-
вьп ияформа-
циовдьц си_
сrем в сфсре
здрдвоохрдве-
ния qбьеrгов
россиlской
Фелсрrчия

(и,

о о о
Ф Ф Ф
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доля медицин-
ских орmниза-
ций государ-
qгвенной и

муниципаль-
ной систем

здравоохране_
ния! подклю-

ченных к цен-
тlцизованныл!

подсистемам
государствея-
ньrх информа-
ционньц си_
qтем в сферо

здравоохранс-
ния субьекгов
Российской

Федерации (О/о)

о Ф

Доля записсй
на прием к

врачу, совер_
щенЕых граж-

дднами ди-
qГаНЦИОННО, Уо

Ф
\о

\о

,Щоля граrкдан.
являюцихся

лользоватсля-
ми ЕПГУ, ко-
торым доступ-
ны электрон.
ныс медицин_
скис докумен-
ты в личном

кабинсге паци-
ента (Мое здо-
ровьс> по фак_

ry оказанttя
медицинской

помощи за
период, О/о

\о
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,Щоrп слрасв
окцl8нпя ме-
дицинской
поIчощи, по

коюрцм
прqдоqталlсвы
э,,rектронные
медицItяские
доку}'снты в
подсист€ме

Е[ИСl зд пе-
p:,/ioд.o/o

г-
о.
\о

о
Б

Сред-
qгвs оМс

г* о о_о
о.
Б g -о_о

ь

о

ь

о

ь
о

ь
ДоJц мсдrrция-
скr{х оргацlва_
цяй госудвр,
qгвевяой и

млlяципаJIь-
ноfi спqrеi,i

здраЕоохраае-
вия, обсспсчи-
ваюцих доступ

rражддвди к
элекцюцням
медицинGким
докл{еЕтам в
лпчном мби-
Еет€ пдцltФгта
оМое цоро-
Bb€D ва Едt-
ном портЕJlс

государстэсн_
ЕьD( и муници-
паJIьньrr усл)т
(фунхций) (%)

о
внсбюд-
,(етяые

пqlочппхи

о
s Ф d Б

с{

о_о о
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Подпрограмма 5
(Совершевqrъова-
пие системы терри-
тори8JIъвого плави-
рованrtя и развитие
государствснно-
частного поЕгяер_
ства в области здрд-
воохраЕеяЕя яа
террtfiории Астра-
ханской облаqм))

Минздрsв АО,
20],5 - 2024

всею

а
ь
о

t- г.
ЁIьа

о

о
ьь

Сред-
qгв8 оМс

8 8Ф Ф о d Ф о о

внебюд-
жетные

источцики

г\
о\
\о

d ч
8

о
8
N

о оо
\о

Цель подпрограммы
5. обеспечение сба-
лавсированности
объемов медиция-
ской помощи в со-
ответствии с peпlo-
нальными особев-
ностями и феде-
ральными Еорматl{-
вами обсспечсния
медицинской по-
мощи в условиJlх
взаимодействtля
государстЕепtrой и
чЕсrной сисгем
здравоохравеввя
Астрахаяской обла-
сти

Минздрдв АО,
20|5 _ 2024

всего
с\

о
Ф 9

г*

оо о
Ф Ф

Фл
Ф t-ь

Коэффвциект
соотнощеfll{я

долей рsсходов
нд окцlаЕие

медицинской
помоlци в ам_
булаторных и
сmциондрllых
ушовиях (%о)

Ф Ф о Ф

Сред-
сгва оМС

а
ts Ф Ф Ф

Вяебюд-
,кегные

исючвим

._i

ýс)
\о

lt. 8
о о

с-

Зддача 5,1. Созда-
ние огтимдлЁЕой
Фрукг),ры учре_

'(дений 
здравоохра-

нения Аgцrsханскоfi

Миrвлрав АО,
2015 _ 2024 всего

tt
Ф. \ол

8
г\

о
Фг-

t\
8

о"о 8 ьь

сооtпочJение
медицивских
организацяй
ипой формы

собсгsекносги

о
с.|

Ф' Ф
3"
Ф

\о
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облsqги и р&звгме
госудЕрqтвсвfiо-
частяого п8ргяер-
ства

Срсд-
сгьв оМС

олаа Е о о о
Ф

Ф о Ф.о оо

и тосуд8р
сlвсllЕых мс-
диш{нских

оргаяиздшй,
УЧЕСТВУЮЩИХ В

терриmриа,JIь_
ной протsмме
лосударстl€х-
Еьй гаранмй
бссплатного
ока!щ|l{я мс-
дицинской
помощи (%)

Ввбюд-
,(стпые

источпики

г-

a{

9

8

о.о
я ь tr

Б ý о ь
г*

Мсроприягие 5.1.1.
Совсршеясгвоваппс
аппаr,ата уtцlавле-
цtlrl отраслью здра-
воохраяения в си-
cteMe оМС

минздрsв Ао,
2ol5 -2о24

Срсд-
сrвs омс

о_

Е
:

Ф Ф t Ф оо d о

обсспечен-
ность регио-

н8льЕого здра-
Еоохрапеняя в
сиqтехе омс
упрщлеячс_

скими кsцрами
(9/")

а 8 g g о о s 8 8 8 9

Мсроприлгие 5.1.2.
Совсршеясtтrование
ивформационно-
анаJtЕтичеакой, ре-
с}Фсообеспачиваю-
щей даят€льноgм в
отасли здrавФ.
охранени,

Мхнздrдв ДО,
2ol5 - 2а24

впебюд-
ж?тняе
средства ь

Ф.о
8

о_ог\ о
(\

о_о.ч
оо Ф

оd ьь

Дол, мqд|цtrв-
аких орланЕЕ-
циЙ, в которьтх
80 % сотуд-

виков исllоJlь-
зуют информа-

ционЕые си-
fi€мы фдс-

ральвопо уров-
ня (О/ф

о. о о
\о

о_оь
о о Ф
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Мсроприягriе 5.1.З.
Совершснствование
копролькьгr( фу{к-
ций в сфере обра-
щени, лскарствсн-
Еых средств и мс-
дицицских Ездсrtпй

Минздрш АО,
2015 - 2024

вне-
бlодяссг-
ные ис_
точвим

N g
3

о.
8 я

Ф.

ý Ф
Ф q,

Ф
Ф

Доrц экспсргrrз
обрsзцов про-
дуоши, вц-
по,пвекных

упрЕвrIенхсм
по экспертизс,

учgту и 8н8ли.
rу обращения
срqдств м€дя-
цянскопо при_

McвelllUl, с
соблюденисм
норм&тивныr(

тсбовдвяfi (%)

о\

о о
о\

Фл

о\

о_

с,\

о о
о\

о_

Мероприяме 5.1.4.
реsлизация сов-
местных проектов
государственной и
чаqтной crqTeм
здравоохраяения
Аqгр8х8нской обла-
сти, в юм числе:

Мияздрав АО,
2011 _ zozl

вне-
бюджЕг-
ные сред-

qlъа

о.

Е Ф о а
а Б Е'

о

Ф
а
Е

оd

коrпrчество
совместllъD(

проектов госу_
дарсrвенцоП и
чalgпlоfi сйgЕм
здравоохрапс-
flия АсФдх8н-
ской области

о N сa о

_ с(вдаяие головно_
rc учрФl(дения Юга
Российской Фqде-
рsции по проблсмам
оторияолариЕюло-
гии п хr4rургии го-
ловы и шеи

Мивздрsв АО,
2u20

вне-
бюдд<ег-
ные сред-

сIва

s
8

Ф а
а
Б

о"

Е
Ё

Е
Е о Фd о

Ввод в экспдt-
атвцию mлов-
ного ]лrрФкдс-
ния юга Рос-

сийсtсой Фсдс-
рации по про-
блемам оюрп-
коларинголо-

гии и хирургии
голоац и шеи

Ф о Ф о о о Ф

_ созданис цеЕтра
экй?акорпорально-
го оllлодо.rъqреяия

Мrяздрав АО,
20l9

вЕе-
бюлкет-
выс сред_

стъа

о_

а J о
о_
8 я

Е Е-
о .{ Ф

ВDод в экспJry-
8тацию цеmр8
экстт,акорпо.

ральвого опло-
дотвореяяя

Ф Ф о
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Основнос irсрпри-
ягис 5.4. Приобре-
такис аппарагов дIrr
исхусaтвскной вен-
тиляции лсгкю( ]lля
мсдицинских оргд-
вкtцlпй

Минздрss АО,
2020 всеm

о
Ф
Ф

Фо Ф
о

Ф

о\
oi
о

о оd Ф
Ф

Количсство
приобрстсвIrъD(
и введснньц в
эксплуатацию
аппарrft)в для
исryссгв€нноП

всlппrццllll
лсгкю< (сл.)

Ф о о Ф о

Задачs государ
сгвенвой проФам-
мы 6. Созданис
сдикою механиэма

рсализации консп{-
тяIиоцвьD( прав
г?srкдан Российской
(DсдсрациIr Еа полу-
чсние бссплsтной
мсдицияской по_
мощп гарщгп{ро_
ванноrо ойсма и
качества вд террl{-
тории АсЕраханской
обласгк

Минздрsв АО,
20lб - 2024

всего d
бl

о_
о
9
i\
F_

Ф
a{ ь

ý_

N
с{

ct
(ч
о\ ьо

о\бl
гt

о\

a{
c{

с{

гý

N

опrоцrснис
вс,дIlчины по_

дJtlцевою кор-
мsтивs финшI-
сированltя мс_

дицинской
помощи по fi
оМс к в.ли-

чхнg уgгдlов-
лсвцоП Прsrп-
тсльсrвом Рос_
сttяской (Dсдс-

рацхп дя
субь€кюв Рос-
сийскоп Фсда-

рации (0/о)

г-о
с.| о

ФФ 8
Ф о

s
оо Фоо

Ф
Фо

Ф

Срлсгва
омс

о
s
Ф
с*t_

Ф

Ф

о
\о

ь
с{
с{

с{

г- с_
абl

\о
Ф
сt

о
arl

с{

ог\ь

Подпрограмма 6
<Организачкя обсс-
псчснкя обязатфъ-
воm мсдицItнскопо
страхов8ция граrк-
дл{ Росскйской
Фслсраrrии на тtр-
ркюрии Аqцвхац_
ской обласгкD

Миrвдрss АО,
20lб - 2024

Всего a{
al
г\t-

ь
о

в
a{
с{

бt

с_

ч
в
ьt

Ф
ь

сrl

F-F.

Средсгва
омс

о
ё

Ф \а

с\

aч

.ч \о
ь
я

о г_ь
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Цель подпроrраммы
6. Рсвrпrзаrрrя тер_

риторирrьяой про-
граммы госуддр-
ственных гдраЕтий
бесплатяою окдза-
няя l,tсдпцtfiской
помощи нaселеаию
Астрвханской обла-
сти за счет средств
омс

Минздрsв АО,
2оIб - 2с24

Всего
о
о
tý

ц о"

8
Е

Ф

8
3
arl

о\
8

а\о
а

9

я
a{

(l

с|{

аьь

вцполнени€
объсмов

предостввле-
ния мсдl|ция_

скоЙ по!{оци в

р8мк8х р€9Jlи_
зацlIи террllm_
риаJrьной про-
грвммы ОМС
(уг офемов,

устаномснных
коrшссисf, по
разрвбоп<с ТП
ОМС в р8мквх
бдзоЕой rцю-

грамrrц ОМС:

Срсдства
омс е

Е

Фл
a.l
8

о
ь
8

3
N

N

t\
8

ч
8
ь
9

.{

ёl

ьь

- схорм мсди_
цияскllrl по.
tчtоць (%)

а
о.
8 <f

Ф
а

Ф.

8
Ф
8

оd Ф.

8
в амбулаюр

ЕЦХ УСЛОВИЛХ|
оlс8зывасм8Jl с
профшаrмчс-
скцмп я ипыми

цеJяi{и (%)

о.
8

о.{ оdо
Ф
g

о
s

о_
g

о_

8
ооо

в дмбулгrор-
EbIx ]lсловЕrх,
оказывбсмм в
неотложяой

форме (%)

F.,
a_

Ф Ф оdо
о_

8
Ф_

8 а
Ф_

8
о
s

в амбулаюр-
нщ

усJlови-
ях,оказы-

вдемд' в сы(lи
с заболевадrя-

мв (%)

оь
Ф"

8 а а
о
в оо

ол

8 Б Ф

в стационар-
ных условlulх

(%)

,d g g Б Б
?а Ё ts
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в дневных ста-
ционsрsх (%) о

о
ФФ

о
Ф Ф

Задача 6,I. обеспе_
ченис сбалансиро-
Еавности обяза-
тельств государства
по оказанию фа)к-
данам Российской
Фслераltии бсс-
плmной медицин_
ской помощи яа
террt{гории Асгра-
ханской области и
выделению для это-
го финаясовьп
средств

МикJдрав АО.
2о|6 -2024

Всего
г.'
г.'

N

\о
о\

\о

г-
о\
8
=

Ё
N.ч

c^l

о\ьо
\о
ь
6\

\о

ь
\о

q
c.l
N

ьг\

соотвgтgтвие

лверменных
тсрриториаль-
ных срсдних
нормативов

о8ьема мсди-
цинскои по-

мощи и сред-
них нормати-
вов финансо-
вых затрат н&
сдини[lу объс-
ма мсдицин-
ской помощи
фсдсральным
нормативам

(и

\о

о Б
Фо о о Ф Ф

Средства
омс

:
о

Ф
8
о\ 8

ч
вN о\с-Ф

\о
о
ь
\о

о
гt

Мсроприлгис 6.1.1.
Форлtирование до-
ходной части терри-
mриальноП про-
гра}lмы государ-
сгвенных гара,lfгий
фсплатного окща-
ния мqдицинской
помощи насе.лснию
на террrrгории Agr-
рахаяской облаgги
за счgг средств обя-
зательного меди-
цинского стрaцова-
ния

Минзлрав АО,
2015 _2о24 Всего Ф о Фd Ф

Ф
о
Ф

Фd о Фо
нsличие

угвср}цснной
тп омс

l l l l l ! l l l

Средсгва
омс о Ф о

25

l
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Марпряягяе 6.1.2.
Фt{Еаflсовос офспс-
чанис объсмов
прсдоставления
медициЕскоЙ по-
мощи, уст8|Iовлсн-
ных кокисспсй по
рa}рsfuттс TcPPlTTo-

рпалъяой прогрЕм-
мы об*}атqшпого
мсдtlц{нского стра-
ховzlяия, в рамкаr(
базовоП проФаммц
обязЕIЕльшого ме-
дицllнского страхо_
вш(ця

Минздrsв АО,
20151о24

всGго
(\r

о

..!
Ф

о\

\о_

tý

8
3
alбl

о\
о

\о
ь
о\(\l

ь\о
о
a{(l

о
гýь
с{

колЕчсmво
замечщиf, Мr{-

вястlрбва
здr8lоохр8нс-

fiх.я Росспfi_
q(ой Фсдсрs-
ции по rmгш
моялlторянга

фрмхрв&tия,
эхrоаомичесхо-
го обосповаtlt{я
т"рркmриаJБ-
Ещ( прогршм
юаударqгвся_
IIых г8р8tгтпй
фсплвтяого

оtiл}дlt{я ФаJк-
даfiш мсди-
цlrнскоп по_

мощI{ за счст
срдсrв обяза_
теJIьвоt! мсди-
цинскоm gцlа-
хования (сд.)

l l l 0 0 0 0 0 0 0

Срслсгва
омс

c.,l

a!
бl

.{

c{d
Ф

N

\о

d
ь
о\ вбl

(.{
d

о\F.о
ý-
о\

\о

гt\о

ё
бl

N

c.,l

г-г-

с{

Всдомgгв€ннал цс-
лсвая Iцюфамма
(Р8звкгllс матGрli-
альцо-тсхяичсской
базы дсгских поли_
кдllник I{ дстских
по.lIикпцнпчсских
отдедснип мсди-
цинских оргадп:lа-
цrrй на тсррктории
АсrIЕхsцскоП обл8-
qгкD (tlапраsлсно на
резвЕгис отасли)

Минздр8в АО,
20l8

вссго d о
Ф Ф о Ф

о- d

Бюдrr<cг
Ао Ф

о Ф о о о .{

Фсдсраль
ный

бюдrссг
Ф о Ф_о

l
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Ведомсrsснн8я це-
левa, прогрдмма
(Совершенствоsд-
ние оЕаз8вl'ljl мсди-
цинской помоцtи в
Аqтsхsнской облs-
см))

миЕJдраs Ао,
2015l'а24

Bcgo ь 3
.l
8
8

ь
ь

о
о
8

fI

а
\о

Бюлкgг
Ао

ь

8
с*

ь
г-

о о_

а
l._

г-

*
({
о\

ч
о\

в

t_

c.l

федераль-
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<1> Финансирование мероприятия в 2016 - 2024 годах осуществJIяется за счет средств подпрограtlrмы (Организация обеспечения обязательного
медицинского страховлшя гра)I(дан Российской Федерации на терр}пории Астаханской областп)) государственной программы.
<2> С 201^9 года меропрпятие реал}вуется в раN{ках регионiIJБного проекта (Фазвиме системы оказa!ния первичной медико-санитарной помощи
(Астраханская область))) нациоЕальцого проекта (ВдrавоохранениеD.
<3> С 2019 года меропрпятие реаJшзуsтся в paMKaJ( регионмьноFо проекта (Формпрование системы мотиваIgй граrсдан к здоровому образу
жи:}ни, вкJIючая здоровое питание и откд} от вредных привьтчек (АстраJ(анская областъ)> наlцrона.rьного проекга ,r<!емография>.

<4> С 201,9 года мероприятие реаJIIх}уется за счет внебюджетньD( средств в paMKaJ( подпрограlvrм государственной программы <Фазвктие здrаво-
охранения Асграханской облаgгю>.
<5> С 2019 года мероприятие реалшуеIся в рамках ремонального проекта <Создаlпrе едшого цифрового контура в зд)авоохрапении на основе
единоЙ государственноЙ информаrционноЙ системы здrавоохранения (ЕГИСЗ) (Астраханская облась)>> в рамках национального проеrга <<Здра-
воохранение>.
<6> С 2019 года мероприятие реапкзуется в рамках регионаrьною проекга (Обеспечение мед,lцинскю( организiшц{й системы здравоохранения
кваJIифrщированными кадрами (Астраханская область)> в рамках национаJIьного проекта <€дlазоохранение>.
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<7> С 2019 года мероцршятия реаJмзуются в рамках региональЕок) проекта (Развитие детского здравоохранения, вкJIючая создание современной
инфраструкгуры оказаЕЕя медицшrской помощr (Асцаханская область)> в рамкж национального проекга <ЗдравоохрдIение).
* в соответствии с бюдкетной росписью мшIистерства зд)авоохраЕения Астржапской области на 2020 год
** из общего wIсла
*** Соглдпевие о реаJшзаIпдп регпоЕаrIьЕою проекта <<Обеспечекпе медищскж оргаlшзаций системы здравоохраЕеЕrrя квалифlщировавпьп.rи
каш)амп (Астрахаяская областъ)> на территорпи Астраханской облаgги от 28.12.202|.Т\Ё 056-09-2022- 195. 3начения показателей отображены в
единщж измеренпя (ФысяtIа чеJIовек)).
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Приложение Nч 2
к государственной программе

Перечень ремонruБIlьтr( и (иш) ведомственньD( цроекгов, вкпючеЕЕьгr( в государственЕуIо программу

Объем финансиров8ния проекта за счст всех источr ков, в
т.ч.:

Cpolor
проекта

Цель Е задачи
проекта

основные пока-
затели проекта

Цели и задачи, покаэа-
теJIи

государсtъ€нвой про-
граммы, в38имосвя-
запЕые с прOекmм областп, в т.ч. по го-

дам рсалнз8цпи

бюджст

Участники проскт8

федФальный
бюджgт, в т.ч.
по год8м реали_
зацип

наименование
проекта

внфюдкегкые
исmчниRI{, в т.q.
по годам реаJIиза-
щ{rr

э 4 5 6 72 8 9

РегионаJIьныс проекгы

Б)Фмн А.В.
СшФновв С.Н.
Набиуллшrа Г.А.
Тет€рffюrкова Н.В.

1.01.2019 -
|.|2.2024

Обсспечсва до-
сглrноflъ пр(>

филакшм, диа-
гностики Il ле-
чсния онкоrоги-
чесrсц, заболе-
ванпй (обцс-
сгвенно значи-
мый результат)

- доля лпц с он-
кологичсскимп
заболеванилми,
тrрошедппоr об-
сJIсдоЕание
rrlиrпr лсченпе в
текущем го,ry,
ж} чпсла сосго-
япп{х под дис-
панссрвым
наблодеппем;
_ доJIя зJIокаче_
ствснных ново-
образованrтй,
выявлсняъD( на

раЕнЕх gтадпя(
(I-П gгадии)

ЦеrБ подФогрsммы l.
IIовышеяие досrуппь
спI и качества окл}а_
ния первичной мсди-
ко.санигарной помодп{
нsселеЕ{ю АсФахsЕ-
ской обласгп. Смср-
ность населсния (без

учста смерпlосм от
внешних причин на
l 000 населсния).
зsдsчs !.l. РазвЕrке
спстемы раннег0 вы-
явлеЕпя и прсдотвра-
ценш дальнейшеm
развггия заболеввпd,
патопогяtlесRlDl состо_
яниft п фаrсгоров риска.
Формнровакие эффек-
тивной снс,гемы орга-
пизаIпrи медицmrской

Борба с онко-
логlfilескими
заболевакиями
(Асграханская
обласгь)

Вссго: l94276,0 тыс
рФ., в т.ч.:
20l9 юд - t2296,1
тыс. руб.;
2020 mд - 10084,4
тыс. руб.;
202l mд - 0,0 тыс.
руб.;
2022 год - 100600,7
тыс. рФ.;
2023 юд - 0,0 тыс.

рф.;
2024 год - 1294,8
тыс.руб.

Вссго: 768l73,3
тнс. рф., в т.ч.:
20l9 год -
168335,3 тыс,

руб.;
2020 mд -
310803,9 тыс.

рФ,;
202l год -
960l2,б тыс.
руб.;
2022 fод-
l l9960,2 тыс.

руб.;
2023 год -
зl l94,5 тыс.
ря.;
2024 год -
4l866,8 тыс.

руб.

всего: 992з9з0,0
тflс. рФ., в т.ч.:
2019 год -
l l659l0,0 тыс.
руб.;
2020 rод -
l574l00,0 тыс.

руб.;
202l mд -
l691740,0 тыс.
руб.;
2022 год-
l759410,0 тыс.

руб.;
2023 юд-
l829790,0 тыс.
руб.;
2024 год -
l902980,0 тыс,

рф.

l
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помощ[I. доJп эIока-
чественных новообра-
зованиЙ, выявлекtых
на стадшх (I-II Фа-
дlll1), Уо.

Задача mсударствен-
ной программы
2, Повышенпс эффек-
тивкости оказанпя
спсциалвированноfi
медпцинской помощп,
включая высокотехпо-
логпtIкFо, и скорой
медЕцинской помоци,
в mм числе скорой
спсцrалrlзпрванной,
медr{цинской помоцп,
медяцицской эвакуа-
циIr в Астаханской
обласги. Смертносгь
нассления от основlIых
прлтчин (болезни си-
стемы кровообраще-
ния, новообразования
и внепrкие причпrы)
(на l00 тыс. населс-
нпя)

1.01.2019 -
|.12.2024

развrгпlс сисrе-
мы окдвнпя
псрвпчной ме-
дико-сднrтарной
помощи (Асrра-
халсrсая область)

Тет€ряпдiкова Н.В.
3всзиlщевв Е.Ю.
Бурlоtк А.В.

Развпгпе carтr-
тарной авпsцип.
ФормIФоваIrие
системы защ}гтш
прав п8цпектов.
Гражд8нам,
проrкпЕающям в
насепенных
п)aнктах с qис_

ленностью
насепеЕия до

_ число посеще-
Етй селюю{ми
lltптелямп ФП,
ФАЛОВ П ВА В

расчст€ нs l
сельского жlпе-
пяi
- доля нассJIеЕ_
НЫХ ПУЕКТОВ С

чпслом жкrелсй
до 2000 чсловс&

Подпрог?sмма l (Со-
вФЕенствованпе про-

фшакшкп заболева-
кrтй, формироваппе
здорового офаза :влз-
ни п разЕитие псрвиtr-
ной мсдпко-
санитарRой помощп в
Аот8хsнской обла-
стяD.
Цсль подпрогр8ммы l.

Вссго:23?186,7 тыс.

руб., в т.ч.:
2019 год - 20468,0
тыс. рФ.;
2020 год - 15307,0
тыс. руб.;
202l год - 86480,5
Trnc. рФ.;
2022 год - З7З9l,З
тыс. руб.;
202З mд - 42250,6

Всего:406665,5
тыс. руб., в т.ч.:
2019 год -
17099,4 тыс.

рф.;
2020 год -
166l9з,8 тыс.
руб.;
202l год -
l115l5,5 тыс.
r'уб.;

Всего: l23l29
тыс, руб., в т.ч.:
2019 год - 20000
mс,руб.;
2020 юд -
2269З,0 тыс. руб.;
202l год -
20109,0 тыс. руб.;
2022 год-
20109,0 тыс. руб.;
202з год -
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2000 человек
сгала доступна
первичЕая ме-
дико-санrrгарнм
помощъ посред-
ством охвата
феплпrерскпми
rryпкгами (ФП),

фсльдшерско-
8куIцерсмми
гу{ктамп
(ФАII) t{ вра-
чебными амбу-
лаmриями (ВА),
а также медп-
цинская помощь
с использовани-
см мобпьных
комruIсксов;

Фа)(д8нам
прсдоставлены
возмохfiости
для оценки сво_
сю здоровья
путем прохож-
дения профи-
лакгпчсского
медицнкскок)
осмотра п (нли)
дпспаясФиза-
цпи; увеличена
доступность для
грФкдан поли-
кпиник к поли-
кJtпнпческих
подразделении,
внедрнвшж
стандарты и
правила <<Новой

населению ко-
mрьrх доступна
первичная ме-
дико_санпт8рная
помощь по мс-
сту to( прож].rва_
пия;
- доrп трахдан,
ЕжегодIо про_
ходяцкх про-

филакпческпй
осмоц и (ипr)
диспансериза-
цпю, от общего
чнсла населе-
ния;
_ доля поликли_
ЕИК П ПОЛИКПИ-

ничесютх под_

разделенпй,
)цаствующих в
создакии и тп-
ражиров8вrи
((}Iовой модели
орг8нIвацпи
оказания меди-
ц{нской помо-
щп>r, от общего
коrlичества та_
ких органпз8-
щй;
- доля обосно-
BaHrrbп жалоб
(от общего ко-
лпчества посlу-
тплвшкк жалоб),
уреryлирован-
Ею( в досудео-
ном порядке

Повыпrение досгрно-
с-ти и качества окцtа-
Еия первичной меди-
ко-санrтrарной помощи
населснию Асграхан-
ской обпаgти.
3адача госудsрстве н-
ной
программы 2.
Повышение эффек-
тивности оказания
спецпалIаированной
медицинской помощи,
вкJIючм высокотехно-
лог-ичную, и скорой
медициЕской помощи,
в том числе скорой
спсциалrвирваЕной,
медпцпЕской помощи,
медицпнской эвакуs-
rцп в Астраханской
обласги,
Чпсло граждвн, про-
чlедчrж профилакпл-
ческпе осмоты, млн
чел.
Колtчсство посещекий
при выездах мобиль-
ньтх медrцtлнсlотх бри-
гад, тыс. посещепий на
население.
Смерпrоgть населения
(без учега смергностr
от внешЕих прЕill{н на
l ООО каселевия)

- з5289,з
тыс. рФ,
2024 год
тыс. руб.

2022 год-
38204,7 тыс.

руб.;
202з год -
ззз45,4 тыс.

рФ.;
2024 rод-
40306,7 тыс.

руб.

20109,0 тыс. рф.;
2024 юд -
20l09,0 тыс. руб.
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модели органи_
зации оказанI{я
медпlикской
помощиD (об-

щественЕо-
значимые ре-
зультаты)

сtра{овымп ме-
диц{нскими
организациями;
- число лиц (па-

циентов), до_
поJIн}теJБно
эвачaированкых
с испоJIьзовани-
ем саЕитарной
авиацrlи, чел.

Развигие детско-
го здршоохра-
непиJl, врIючая
создание совре-
менной инфрs-
структуры ока-
зания медицrтн-
ской помоц{lr
(Асцжансlвя
оФIасгь)

БурЕ{н А.В.
cMEptIoBa С.Н.

1.01.2019 -
1.12,2024 ство и дос'Iуп-

ность медп.цfi-
ской помоцп
детям и снгжеЕа
детская смерт-
посгь. обсспе-
чено ра}витие
профилакпtче-
скою направле-
ния в педкатрии
и раннее взятие
на дпспансер-
ный учег деrей с
впервые выяв_
леЕяыми lФони-
ческими заболе-
ванпями, обес-
печена доступ-
носгь для дстей
детекюк попи-
кпиник ц дет_
СКЖ ПОJМКJIИ-
яи!Iески>( отде_
лений с создаЕ-
ной современ-
ной шrфрасцук-
турой оказдrп.rя

повышено каче-
(доля) детскlтх
ПОJIИКПИВПК Я
детских поли-
клпнпческж
отделеяий с со-
зданной совре_
меппой инфра-
отукryрой ока_
занЕя медицин-
ской помопш
дgгям;
- tIисло выпол-
ненных детъмп
посещений дЕI-
окик подrазде-
лений, в кото_

рътr( создшrы
комфоргные

условпя пребы_
вания дgтей и
дооснаценнъD(
медпцинским
оборудоввнпем,
от общсго чпсла
посещений
детьми деrcкж
полимшrик, %;

- колиtIество Ще.ь подпрограммы 4.
Повыпение доступно-
сти I{ качества оказа-
ния медI{цI{нскоЙ по-
мOцц женцинам п
детям, в том числе со-
верIцен(rвоваЕие
сrтухбы родовспомо-
жения.
3адача 4,l. обеспече-
ние условшй предо-
сIавления медицин-
ской помощи женщи_
нам и детям

Всего: 120873,5 тыс
рф., в т.ч.:
2019 юд - 8700Е,6
тыс. рф.;
2020 год - 18947,2
тыс.руб.;
202| тод- l49\'l,7
тыс. руб.;
2022 юд - 0,0 тыс.

руб.;
2023 год - 0,0 тыс,

руб.;
2024 юд - 0,0 тыс.

руб.

Всего:173380,8
тыс. руб., в т.ч.:
20l9 год -
87066,0 тыс.

руб.;
2020 год -
86З14,8 тыс.

руб.;
202l год - 0,0
тыс. рФ.;
2022 год - 0,0
тыс. рф.;
2023 mд - 0,0
тыс. руб.;
2024 год - 0,0
тыс. руб.

Всего: з 1 l200,0
тыс. руб,, в т.ч.:
20l9 юд-
54500,0 тыс, руб.;
2020 год -
53500,0 тыс. руб.;
202l год -
52400,0 тыс. руб.;
2022 юд-
5l300,0 тыс. руб.;
2023 год -
50300, 0 тыс. руб.;
2024 год -
49200, 0 тыс. рф.
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медицинской
помощи (обще-
ственко-
значимый ре_
зультат)

- младеI{tIеская
смерткость,
промиJlле;
_ доля посеще_
RиЙ детъми ме-
дицпнскж ор-
гднизаций с
профилаrгкче-
скими целя-
Mll,o/o

развитие экс-
порта медицин_
скж усJryг (Асг-
раханскш об-
ластъ)

Буркин А.В,
полыннна о.в

1.01.20l9 _
1.12.2024

увеличен объем
экспорта меди-
llинскю( усrryг

_ увелиtlение
объема экспорта
медицинскж
усJryг не м€нее
чемв4разапо
сравненкю с
2017 юдом, млн
долларов

Щель. Обеспеченке
досryпности и каче-
ства мсдицинской по-
мощи и повышение
эффекгявности мели-
цинских усJryп ока}ы-
ваемьн населению
Ас,траханской области.
Заддча государствен-
ной программы [.
Обеспечекие приори-
т€та профttлактики в
сфере охраны злоровья
t,r развrтие первичной
медико-санигарной
помощи на террнmрии
Астахsнской области.
Количество пролечен-
ных иностанных
ФiDкдан, тыс. чел.

Всего: 0,0 тыс. руб., в
т.ч.:
20l9 год - 0,0 тыс.
руб.;
2020 год - 0,0 тыс.
руб.;
202l год - 0,0 тыс.

руб.;
2022 год - 0,0 тыс.
руб.;
2023 год - 0,0 тыс,

руб.;
2024 юп - 0,0 тыс.
руб.

Всего: 0,0 тыс
руб., в т.ч.:
20l9 год - 0,0
тыс. руб,;
2020 год - 0,0
тыс. руб.;
202l год - 0,0
тыс. руб.;
2022 год - 0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0
тыс. руб.;
2024 mд - 0,0
тыс. руб,

Всего: 1320,0 тыс
руб., в т.ч.:
2019 юд - 890,0
тыс. руб.;
2020 год - 430,0
тыс. руб.;
202l год - 0,0
тыс. руб.;
2022 юд - 0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0
тыс. руб.;
2024 год - 0,0
тыс. руб.

Б}?кин А.В.
Смирноrа С.Н.

1.01.20l9 -
|.|2.2о24

Борьба с серлеч-
но_сосудистыми
заболеван}ями
(Астраханская
область)

обеспечена до-
ступность диа-
гl{остики, про-

филакгики и
лечения сердеч-
но_сосудистых

- доля лиц с бо-
лезмми систе-
мы кровообра-
щения, состоя_
ШIЛХ ПОД ДИС-
пансерным

Цель подпроФаммы l.
Повышение досryпно-
сти и качества okana-
ния первичной меди-
ко-санитарной помощп
населению Астахан-

всего: 5558Е,8 тыс
руб., в т.ч.:
2019 юд - 22000,0
тыс, руб.;
2020 rэд - l972б,5
тыс, руб.;

всего:9з8907,0
тыс. руб., в т.ч,:
2019 mд -
1974l,З тьlс.
руб.;
2020 mд -

Всего: 0,0 тыс.
руб., в т.ч.:
2019 юд - 0,0
тыс. руб.;
2020 год - 0,0
тыс. руб.;



249

забопемнпй
(обчесгвеlтнь
значlпrый ре-
зультfiг)

наблюдевпем,
поJryчriвших в
т€кущсм mду
меддцяяскпе
усJrугп в р8мкдх
дпсп8нсерного
наблюдекия от
вссх пацнекmв
с болезнямrr
системы крово-
обращения, со-
стоящих под
диспансФкым
наблюдением;
- доля лиц кою-
рые перснс€ли
остроg наруце_
нце мозп)вокl
кровообращения,
инфарrг мио-
кард8, а таркс
которым былl
выполнены
аортокоронар-
ное ш)лmфова-
ние, ангиопла_
стика коронар_
ных арrcрий со
стеrrтпрованпем
и к8тетервая
абляцru по по-
воry сердеtrно_
сосуднстшх за_
болевsний, бсс-
платно поJry-
чавших в dтqeт_
ном году необ-
хOдимые лекар-
ственные пре-

ской области.
Зsдачи:
Развrrrяе системы ран-
него выявлевия и
предотвр8щенпя дмь-
нейЕеm развrтия за-
болеванкй, паmлоги-
ческrх сосюяпий и

фsктtров риска. Фор-
мкровакие эффекплв-
ной сист€мы организа_
ции медицинской по-
моци.
Смсртность цаселения
(без рсга смертности
от внешних причин на
l 000 нассления).
Смертность населения
от освовных приtтин
(БСК, новообразова-
кия и внешнце причи-
rm) (на l00 тыс. насе-
ления)

202l rод - 3043,3
тыс. руб.;
2022 rод - 24З0,2
тыс. рф.;
2О2З юд - 2420,9
тыс. рФ.;
2024 rод- 5967,9
тыс.руб,

l93l35,3 тыс,

г,уб.;
202l год -
|51109,2 тu,с-

руб.;
2022 mд -
l8l299,1 тыс.

руб.;
202з год -
lз4066,1 тыс.

руб.;
2024 юд-
l92956,0 тыс.

руб.

202l год - 0,0
mс. руб.;
2022 год - 0,0
ъс.рФ.;
2023 юд - 0,0
тыс.рФ.;
2024 mд - 0,0
тыс. рФ.
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параты в амбу-
латорных усло-
ВИЯХ, Уо

1.01.20l9 _
|.|2,2024

ликвидация
калровою лефи-
цита в медицин-
скж организа-
циях, оказыва-
ющж п€рвич-
}TyIo медико_
санитарную по_

мощь. обеспе-
ченность яасе-
ления необхо-
димым чпслом
медицинскIд(

работников (об-

щественно
знsчимый ре-
зультат)

_укомплекто-

ванность фельд-
шерских пунк_
тов, фельшчер-
ско_акушерскпх
тryнкгов, врачеб-
ных амбулато-

рий медицин-
скими работни-
ками,9/оi
_ укомплекто-
ванность меди-
цинских оргаки-
зашlй, оказыва-
юlцих м€дицин_
ckylo помощь в
амбулаторных
условиях (доля
занятых фпзи-
ческими лицами
должност€й от
обцего колкче-
ства должностей
в медицинских
учреждениях,
оказывающих
медицинскую
помощь в амбу-
лаmрных ус.ло-
виях), 9/о, нарас-
тающим итогом
(врачами);
- укоммекто_
ванность меди-

Подпрограмма З (Раз-

витие кадрового обес-
печенпя системы здра-
воохраяенrи Аста_
ханской области>.

Цель подпрограммы З.
Обеспечение квалифи-
цированнымl.t кадрамп
в соответств ии с по-

цебностью сферы
злравоохранения Аст-
раханской области и
требованиями, прелъ-
являемыми к cttcTeмe
организации окезанt{я
медицинской помощи.
Задача 3,l. обеспече-
ние укомшIекmванно-
сти медицпнскпх орга_
низаций Астахакской
области медицинскими
KФlPaM}{, создание

условий для роста
профессионального
уровня знаний и yllle-
ниtr медицинскж ра-
ботников.

[оля врачей, оказыва-
юrцих медицинск)ло
помоць в
амбулаmрных услови-
ях, от общего числа
врачей, 7о.
укомплекгованноqгь

Буркин А.В.
полынцна о.в

всего: з779Е,б тыс

руб., в т.ч.:
2019 rол- 12З24,1
тыс. руб.;
2020 год - l9653,9
тыс. руб.;
202l год - 29l0,0
тыс, руб.;
2022 год - 29l0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0 тыс.

руб.;
2024 год - 0,0 тыс.

руб.

обеспечение
медицинскж
организаrий
системы здраво-
охранения ква-
лифичирован-
нымп кадрами
(Астраханская
область)

Всего: 0,0 тыс.
руб., в т,ч.:
20l9 год - 0,0
тыс. руб.;
2020 год - 0,0
тыс. руб.;
202l юд - 0,0
тыс. руб.;
2022 год - 0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0
тыс. руб.;
2024 год - 0,0
тыс. руб.

Всего: l l40,0 тыс.
руб., в т.ч.:
20l9 год - 560,0
тыс. руб,;
2020 mд - 580,0
тыс. руб.;
202l год - 0,0
тыс. руб.;
2022 год - 0,0
тыс. руб.;
202З год - 0,0
тыс. руб.;
2024 год - 0,0
тыс. руб.
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цинских оргzlни-
заций, оказыва-
ющих медицин-
ск},ю помощь в
амбулаmрных
условиях (доJlя
занятых фrcи-
ческими лицаlми
дол)кностей от
общего количе-
ства должllостей
в медицинских
)^rрежденияь
оказывающих
медицинскую
помощь в {бу-
латорных усло-
ВИЯХr,Уо, НLРаС-
тllющим иmгом
(средними ме-
дицинскими
работниками);
число специ?lли-
сmв, }лlаствую-
щих в системе
непрерывного
образования
медицинскIо(

рботников, в
юм числе с ис-
пользованием
дистанционных
образователь-
ных технологий,
тыс. человек
нарастающим
итогом

врачебными дол:кно-
стями в подразделени-
ях, оказывающих ме-
дицинскую помощь в
амбулаторных услови-
ях (физическшми ли-
чами при коэффиttиен-
те совместит€льства
1,2), oZ в Астаханской
области.
укомплекгованность
должностями среднего
медицинского персо-
нала в подрiвделониях,
окiвывzlющих меди_
цtлнскую помощь в
амбулаторных услови-
ях (физическими ли-
цами при коэффициек-
те совместительства
1,2),o/o в Астраханской
областlл

Формирование Всего: 0,0 тысБуркин А.В 1.01.20l9 _ Формирование - рознпчные Щель подпрограммы 1 Всего: l 100,0 тыс Всего: 0,0 тыс
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системы моти_
вации rраждан к
здоровому обра-
зу жизни, вкJIю-
чая здоровое
питание и откц}
от вредных при-
вычек (Аста-
ханская обласгь)

Смирнова С.Н 1.01.2024 систсмы моти-
вации ФЕждан к
злоровому обра-
зу жк}ни, вклю-
чая здоровое
m{танпе к oтm:l
от вредных при_
вычек. Увсличе-
на доJlя гра]l(дан,
всюaцIJfх здорФ
вьтй образ жизни
(обцесгвевно-
значимые ре_
зультsгы)

продФкп аJIко-
гольной про-
дукцЕи на дlшу
ЕасФIения, JIит-

ры

Повыпlснис доступЕо-
стк и каqества окл]а-
ния первкчной меди-
ко-сsняmрной помощи
Еаселеккю Астахан-
ской области.
3адача 1.1. Резвигие
сист€мы раняего вы-
.[вJIенпя и предотвра_

щсния дальнейшеrо
развrrпп заболеваний,
патологlлIескю( состо-
яний и факmров риска.
Формпрование эффек-
тfiвной сиgтемы орга-
низации медицЕнской
помощи

руб., в т.ч.:
20l9 год - l l00,0
тыс. руб.;
2020 год - 0,0 тыс,

рФ.;
202l год - 0,0 тыс.

руб.;
2022 год - 0,0 тыс.

ру6.;
2023 год - 0,0 тыс.

руб.;
2024 rод - 0,0 тнс.
руб.

руб., в т.ч.;
20t 9 год - d,0
тыс. руб.;
2020 год - 0,0
тыс, руб,;
202l год - 0,0
тыс. руб.;
2022 год - 0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0
тыс,руб.;
2024 rод - 0,0
тыс. руб.

руб.;, в т.ч.;
20l9 год - 09
тыс. руб.;
2020гол - 0,0 тыс.

руб.;
202l год - 0,0
тыс, руб,;
2022 год - 0,0
тыс. руб.;
2023 год - 0,0
ъс.рФ.;
2024 год - 0,0
тыс. руб.;

Создание еди-
ного цифрово-
го кокг)Фа в
зд)авоохране-
нип Еа основе
сдrной rосу-
дарсrвеIтЕой
информшр-
оняой сист€-
мы здrаво-
oxpaHeHпJl
(Егисз)
(Астраханскм
обпасгь)>

Бурю{н А.В.
Полынина о.В.

01.01.2019
зl.|2.2024

Повышение эф-

фекmвности
функцпоЕкро-
ваяпя сяст€мы
зд)авоохр8ве-
Еия Ir}тем со_
зддвия меха_
пизмов взаямо-
дсйсгвпя медЕ_
цинскrх оргаЕи-
заций на основе
ЕГИСЗ, внсдрс-
нпя чифровъп
технолоrтй н
плаформснкых
реш€Еий, фор-
мпр)aюЕIих сди-
ffi цифровой
коЕryр здраво-
охр8неппя дrlя
рqцснпя сJIс.ry-

- число граждан,
воспоJБзовав-
шю(ся усJrугами
(сервисамя) в
rrпчном кабпяе-
те паIпевта
<Фlое здоровье>
на Едrпом пор
TaJle юсудар
ствснных и му_
НИЦИПДБЕЬD(

усJrуг (фупщrй)
В От{IСГНОМ ГОДУ,
тыс. чел.:
_ доJи сJтуч8ев
оRазавия медЕ_
цинской помо-
ци, по коmрым
прсдоставлеЕы
эJIепронные
мGдIlщские

!\ель полпрограммы 4.
ПовыЕIенlrе доступ{о-
cTtl и кдчествв окл}а_
впя мсдrцr{нской по_
мопп жснЕЕ{нам и
детям, в mM числе со_
вершсвствование
сrrуlбы родовспомь
жснпя.
Щель подпрограммы 4.
Повыд.Iение доступно-
сти Il кдчсства окцlа-
ния мGдl{цинской по-
мощя женщинам и
дстям, в mм числе со-
ВФШСНСТВОВ8НИС
сrцлкбы родовспомо-
хсния.
,Щоля юсударсгвенншt
бю,шспяъrх утекде-
Епй здрвоохрsнения,

Всего: 16000,2 тыс.
руб., в т.ч.:
z0|9 лод- 2242,1
тыс. руб. ;

2020 юд - 7572,0
тыс, рф.;
202l mд - 1905,t
,tыс.руб.;

2022 rод- 1129,З
шс.рФ.;
2023 юд - 1213,6
тыс. руб.;
2024 год - 133б,8
тыс. руб.

20l9 год -
125|2,0 тыo
руб.;
2020 rод -
2/и8зб,0 тыс
руб.;
202l mд -
бl62l,2 тыс.

руб.;
2022 юд-
559l1,0 тыс.
руб.;
2023 год -
39210,4 тыс.
ру6.;
2024 год -
43l73,2 тнс.

руб.

Всего: 5l7263,8
тыс. руб,, в т.ч.:

Всего: 22097З,0
тыс. руб., в т.ч.:
2019 год -
З4500,0 тыс. руб.;
2020 год -
36200,0 тыс. рф.;
202l год -
37800,0 тыс. руб.;
2022 юд -
374l6,0 тыс. рф.;
202з гOд -
З752l,0 тыс, руб.;
2024 тод-
З75З6,0 тыс. рЁ.



25э

ющж задач:
_ упревление
отасJъю;
_ ос)лцествленпе
медицинской
деятепьности в
соответствип со
стандартамlI п
клиншIескпми

рекомендацпя_
ми;
- обеспеч€ки€
экопомической
эффктивносгп
сферы здрsво-
охраненпя;
_ упр8вление
персоналом и
кадтlовое обес-
печение;
- обеспечение
эффеЕгивного

)aтцlавления
щфровой
фраструкryрой;- контрольно-
надзорная дея-
тельность. в
рсзуlьтате цпф-
ровизации здра-
воохранения

ФаlNц8н8м
беспечена до-
сrуrшось цнф-
ровьтх сервисов
посредством
вЕедреЕпя элек-

тонного доку-
меЕmоборота, в

документы в
подсистеме
ЕМС3 за пери-
од

уч8ствуюIцЕ( в окева_
нви медицинской по_
мощи в рамк&( т€ррI{_

mриаJъной програм-
мы юсударствевньтх
гарантлй бесплатного
оказаЕI{я медкцинской
помощиl в общем чяс-

ле участв)rIоцIrх меди-
цинсютх ут,gжд€нЕй
(%)
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том числе теле-
медицинских
технологий,
элекФонноП
записи к врачу,
электронных

рецепmв (обще-
ствекно
значимый ре-
зультат)

0l .01.2022
з|.|2.2Qz4

Органпзовано
оказанI,Iе меди-
цинской помо-
щи с приближе_
нием к месry
жительства, ме-
сту обучения
rrли работн ис-
ходя из потеб-
ностей всех
групп населенкя
с rleтoм тех-
уровневой си-
ст€мы оказания
медицинской
помощи (обще-
ственно значи_
мый результат)

- число посеще-
ний сельскими
житеJIями меди-
цпнских орfани-
заций на l сель-
ского жителя в
mд (ед.);
- доля оборуло-
sан[Ur в подраз-
делениях, ока_
зывающих ме_

дицинскую по-
моtць в амбула-
торных услови-
ях, со сроком
эксшIуатации
свыше l0 лет от
общего числа
данного вида
оборулования
(%)i
- доля зданий
медицинсккх
оргакизаций,
оказывllющих
первнtrЕую ме_
дпко_
санитарную по_

Модернизация
первюrного
звена Россий-
ской Федера-
ции (Аста-
ханская об-
ласть)

Бурккн А.В.
Полынина о.В.

Цель l - обеспечение
достуIIности п качества
первичной медико_
санштарной помощи
tвсеJIению АgФжан-
ской обласги и меди-
цинской помощи, ока-
зываемой в сельской
местности, рабочю(
поселках, поселках
городскою типа и ма-
лых городах с числен_
ностью населения до 50
тыс. человек;
цель 2 - обеспечение
приоритета интересов
паlцента при оказании
первшной медико-
санпарной помоlци;
цель 3 - обеспечение
соблюдения прав граж-
дан прк оказании пер-
вичной мсдико-
санитарноП помощи и
обеспечение связанных
с этими правами mсу-
дарсгвенных гарантий;
цель 4 - обеспечение

Всего: l 15922,0 тыс.

руб., в т.ч.:
2022 rод- 51612,2
тыс. руб.;
202з mд- 29154,9
тыс. руб.;
2024 rоц- 29154,9
тыс. руб.

Всего: l9E0259,8
тыс. руб., в т.ч.:
2022 под -
660086,6 тыс.

руб,;
2023 год -
660086,6 тыс.
руб.;
2024 год -
660086,6 тыс.

руб.

Всего: 0,0 тыс.
руб., в т.ч.:
2022 год - 0,0 тыс,
руб.;
2023 гол - 0,0 тыс,
руб.;
2024 юд - 0,0 тыс.
руб.
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мощь, нжодя-
Е.gD(ся в авФrй-
ном сосmяния,
тсб)поЕдтх сно_
са, рековструк_
Iип я капкта]ъ-
ноп) ремонта(и

приорrтета прфилак-
типи при оказанпи пер
вичЕой мсдпк>
санЕгарной помоци
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Пршrожеl*rе Nэ 3
к государственной программе

Ресурсное обеспечение реаJмзации государствеЕной программы

тыс.
по

20l б юд 2017 год 20lE юд 2019 mд 2020 юд 202l тод 2022 юдВсего
2015 mд 2023 юд 2024 год

Источlтпкп фп-
нансирования
государстзенной
проФаммы

|6770
551,7

18 2з0
532,5

2| 071^

4Е4,6
26 581 454,4 27092 66|,5 28 845 905,5232 107 б55,5 lб з94 946,1 29 4|6 5ц,з 2э 622,106,2

Государственная
прорамма <Фаз-

вlттие здраво-
охран€яия AqT-

раханской обла-
сти)

24 080 868,2

в том чиспе:

16 з94 946,7
l6770
551,7

l7 5зз 0з2,5 20 970 144,6 24 9tз б2l,t 25917 565,1 2Е 799 з41,0
ды
текуцп{е расхо- z27 79о 0з5,4 28 7|7 258,з 23 622706,2 24 0Е0 868,2

0,0 697 500,0 101 340,0 l 597 833,2 l l75 096,44 зl7 620,1 0,0 46 564,5 б99 286,0
капитаJIьные
вложения

0,0 0,0

90 tз5 з88,2 6 9з2 8з6,1 6 659 114,0 6 9,19 бз1,0 8 221. 681,1 10 56l 003,3 10 з08 0з1,5 11 575 493,5 12 167103,1
бюджет Астра-
хвяской области

8 581 72,I,6 8 842 75з,Е

в том tIис.пе

89 7з4 lз2,t 6 9з2 tз6"l 6 659 ll4,0 6 9?9 бз7,0 8 220 681,1 l0 424 зз62 9 941 01Е,3Е|
текущие расхо- 11552 750,8 l1 593 270,6 Е 58,1 

,l27,6
Е 842 75з,Е

0,0 0,0 0,0 367 0lзJкапmаJьные
вложения

l l01 255J l 000,0 136 667,0 22,l42"l 5?з 8з2,5 0,0 0,0

федераJrьt{ый
бюркет

l2 701 58Е,0 574 772,1 з24 527,1 з1,1 з7о2 477 544,8 l l88 7з6,2 2 lr| 742,з э озl2з,l,6 l 914 з51,2 | зз7 з49,2 | 42з 95,1,з

в том qпФIе:

5,14 772,1 124 521,| зl1 з102 4,17 5ц,8 7827з0,0 l419352,3теIмцне расхо- l l 45з 916,5 з 007 415,8 l 7ЕЕ t9?,? 1 зз7 з49,2 | 42з 95,I,з

I
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дш

1 247 671,5 0,0 0,0 0,0 0,0 406006,2 692390,0 2з 82l,t 125 45з,5 0,0 0,0капнта,IIьные
вложения

7 740 200,0 8 550 Е50,2 Е 966 062,0 11009 780,6 122264tЕ,4 1з079l2l,2 12907збз,Е 1з 678 046,4 12 282 809,5 |2 эЕ,l 70з,2средства Омс 112 82t 425,4

в том lмсле

||2 828 425,4 ,I ,l40 200,0 8 550 850,2 Е 966 062,0 ll 009 7Е0,6 1z2zб 488А |з 0,I9 |21,2 12907збз,8 lз 678 м6,4 12 2t2 809,5 |2з87,10з,2
ды
тецaщие расхо-

0,0 0,0 0,0 0,0 54 500,0 5з 500,0 52 400,0средсгва ФСС зl l 200,0 5l з00,0 50 з00,0 49 200,0

в mм !шспе

зll 200,0 0,0 0,0 0,0 0,0 54 500,0 53 500,0 52 400,0 5l з00,0
ды
текущие расхо- 50 300,0 49 200,0

1 l47 1з7,9 1 2зб 060,4 1 967 463,3 l з62 471,5
внебюджgпше
средсгва

15 Zи1 054,1 2 550726,5 1 540 266,5 l 2,19 4|0,6 1 605 743,6 1 з64 519,9 1 з71 25з,9

в том IIисJIе:

ды
текущие расхо- 1з з?8 054,1 l |47 lз1,9 1 236 060,4 |26996э,з l 262 1з 1,5 1 495 566,5 1 з40 266,5 | 219 410,6 1 605 74з,6 1 364 519,9 1 з7,1 25з,9

2 05з 000,0 0,0 0,0 697 500,0 100 з40,0капитr!пьllыс
вложеЕия

l055lб0,0 200 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Основное мерь
прпягпе 1.1.
обеспсчепие
окшания медlI-
ко-соцпальной
поддер}fiки от-
деJIьным коп-
тинтЕнтам насе-
ления (в часм
шухопротезЕро-
ваяяя, з]бопро-
т€зировдЕия)

192 205,6 0,0 0,0 0,0 27 95з,з з1143,з 31783,9 2,1 4э|,8 эб 462,6 l8 054,1 18176,6

в том числе

0,0текуцIие расхо- l92 205,60 0,0 0,0 21 95з,з эl743,з зl7Ез,9 п 4эl,Е зб 462,6 lt 054,1 lE,1,16,6
II
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ды

0,0 2,1 95з,з з|,l4э,з з178з,9l9z 205,60 0,0 0,0 27 4э|,8 зб 462,6бюджет Астра-
хаяской облаgгя

18 054,l l8 776,6

в mм tпqпс

0,0 27 95з,з зl74з,з0,0 0,0 з l78з,9 21 4з1,8l92 205,60 зб 462,6
ды
текуцис расхо- l8 054,1 l8 776,6

0,0 0,0 0,0 2 бц,6 t 4t,з 1 462,5

Основное меро-
ттрияме l,2.
обеспечение
л€карственными
препаратами
особых катtго-
рий пацпегггов с
тя,кёлыми и ред-
кими заболсва-
ниями на терри-
Topmr Астрах8н-
ской облвсм

9 963,3 1 459,1 l4,14,4 | 4,14,4 0,0

в том qисле:

0,0 0,0 0,0 2 644,69 96з,з l 44Е,3 l 462,5
ды
текущие расхо- l 459,1 l4,14,4 1 414д 0,0

4,16,0 0,0 0,0 0,0 476,0 0,0 0,0бю.Фка АсФs-
ханской области

0,0 0,0 0,0 0,0

в том числе:

0,0 0,0 0,0 476,0 0,0416,0 0,0 0,0
ды
текуцп!е р8схо- 0,0 0,0 0,0

0,09 4Е7,з 0,0 0,0 2 168,6 l 448,з | 462,5федеральный
бюджст

l 459,1 1,4,14,4 l 414А 0,0

в том чисJIе:

9 487,з 0,0 0,0 0,0 2 lбЕ,6 l lи8,3 | 462,5
ды
текущие расхо- l459,1 1 414,4 | 4,14,4 0,0

0,0|2з65,4 0,0 0,0 l2 365,4 0,0 0,0

Основнос меро-
приятпе 1.3. Ре-
аJIизацпя прио-

ритетного про-
екIа (dIовая мо-

0,0 0,0 0,0 0,0

пп п

II
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дель
скои
ции)

меднцпн-
организа-

В ТОМ ЧИСJIС:

текущие расхФ.
ды

12 з65,4 0,0 0,0 0,0 l2 365,4 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

средсгвs Омс 11 107,5 0,0 0,0 0,0 11 107,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том qиспе:

текуцше расхо-
ды

ll 107,5 0,0 0,0 0,0 ll 107,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебюдж€тные
средства

| 25,1,9 0,0 0,0 0,0 1 257,9 0,0 0,0 0,0 0р 0,0 0,0

в том чисJIе

текущие расхо-
ды

| 25,1,9 0,0 0,0 0,0 | 25?,9 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Освовнос меро-
приягие 1.4. Ре-
аJIизация прио-
ритетного тФо-
екв (Укрепле_
Ене обцествен-
вого здоровьяr)

50,0 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в тOм числе:
текуцие расхо-
ды

50,0 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебюдкfiные
средсгва

50,0 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в юм числе:
текудие расхо-
ды

50,0 0,0 0,0 0,0 50,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Основное меро-
прпягие 1.5. Ре-
аJIжiация регIlо-
нального проек-
та (((DормироЕа-
ние систсмы
мотЕвацни

цажд8н к здо-
ровому образу

l l0o,0 0,0 0,о 0,0 0,0 1l0o,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,о
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жизни, включая
здоровое пита-
Еие н отказ от
вредных привы-
чек (Астрахан-
скм облsсть)) в

рамках нацио-
н8JIьнок) проек-
та r<,Щемогра-

фио
в mм числе

0,0 0,0 0,0 0,0 1l00,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ды
текущI.1е расхо- l l00,0 0,0

0,0 0,0 0,0 0,0 l 100,0 0,0 0,0бюдrсст Асгра-
ханской области

1 l00,0 0,0 0,0 0,0

в том чиоIе

1100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1100,0 0,0 0,0 0,0 0,0
текуIIце расхо-
ды

0,0

Основное меро-
прнятие 1.6. Ре-
аJIIIзация регио-
наJIьного проек_
та ((Развитие

экспорта медп-
ЦИНСКЕХ УСJГУГ
(AcT?axarrcKл
обласгь)> в рам-
кФ( нацltонаJБ-
ного проекта
<3дравоохране_
ниеr)

l320,0 0,0 0,0 0,0 0,0 Е90,0 430,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том Емспе:

текущие расхо-
ды

1з20,0 0,0 0,0 0,0 0,0 890,0 4з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебюджgгные
срсдства

1з20,0 0,о о,0 0,0 0,0 89о,0 4з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том tlt{спе

т€куцпrе расх(>
дп

1з20,0 0,0 0,0 0,0 0,0 t90,0 4з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

_

I_ п
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5,1 з5,1,з з5 з46"l229 254,8 0,0 0,0 0,0 0,0 4 985,5 20 60Е,2 35 464,1

Основное меро-
приятие 1.7. Ре-
аJlизация рсгио-
нaльного проск-
та r<Разрабmка и

реаJIизация про-
граммы систем-
кой подлgржки и
повышения ка-
чества iгзrп

| цч*до,, "*р-"-го поколения
(Астжанская
обласгь)> в рам-
кФ{ националь-
ного проекта
<<Демография>

з5 49з,0

в том чиqпс:

229 254,Е 0,0 0,0 0,0 0,0 /и 985,5 51 з57,з 35 з46,7 20 60Е,2 з5 464,1
дд
текуцце расхо- з5 49з,0

0,0 0,0 0,0 0,0 бз2,0 0,0 0,0 0,0бюддет АсФ8-
ханской области

бз2,0 0,0 0,0

в том чиспе:

0,0 0,0 0,0 0,0 бз2,0 0,0 0,0текущие р8схо.
ды

бз2,0 0,0 0,0 0,0

2 2з8,7 0,0 0,0 0,0 0,0 11зз,5 l5з,3 |42"l 260,1федеральный
бюджсг

260,1 289,0

в тOм чисJIе;

22э8,1 0,0 0,0 0,0 0,0 1133,5 153,3 |42,7
ды
текуцIlе расхо- 2б0,1 260,1 2Е9,0

226 з84,| 0,0 0,0 0,0 0,0 4з 220,0 57 204,0 з5 204,0средства ОМС 20 з48,1 35 204,0 35 204,0
в том числG:

0,0 0,0
ды
текущие р8схо- 22б з84,1 0,0 0,0 4з 220,0 57 204,0 35 204,0 20 348,1 з5 2м,0 з5 204,0

0,0 0,0

Освовное меро-
прштrс l.E. Ре-
аJIк}ация регио_
наJIьного проек-
тs <(Pазвrrmе

766 981,2 0,0 0,0 51561,4 204l9з,8 218 l05,0 95 705,0 95 705,0 95 705,0

Iпп

п
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системы окдtа-
Едя первкtIЕоЙ

медико-
санитарной по-
мощя (АсФ8-
хаяская об-
пасть)), в рамкsх
националъного

| проеrга <Зпра-
воохрансниеD
в mм чисJIе

76| ц5,2 0,0 0,0 0,0 0,0 5l631,4 204193,8 218 105,0 95 705,0 95 705,0 95 705,0текущие р8схо-
ды

0,0 0,0 0,0 0,0 59з6,0 0,0 0,0 0,0 0,0капитальные
расходы

5936,0 0,0

2з,I 186,7 0,0 0,0 0,0 0,0 20468,0 l5з07,0 86 480,5 37 391,3 42250,6бюркет AgT8-
ханской облдсти

35 289,з

в mм чиоIс:

zз4 986,1 0,0 0,0 0,0 0,0 lE268,0 l5з07,0 tб 4t0,5 37 391,3 42 250,6
дI
текущие расхо- 35 289,з

0,0капIIтальные
расходы

2200,0 0,0 0,0 0,0 2200,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

406 665,5 0,0 0,0 0,0 0,0 l7099,4 1б6193,8 11l515,5 з8204,7 33345,4фсдеральный
бюдr<ег

40 з06,7

в юм числе:

0,0 0,0 0,0 0,0 lз363,4 166l93,8 l115l5,5
.щI

текуцие расхо- 402 929,5 зt204,7 ззз45,4 40 з06,7

капптвrъные
расходы

з73б,0 0,0 0,0 0,0 0,0 37з6,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

средства ОМС l l9171,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1Е626,0 20109,0 20109,0 20l09,0 20109,0 20109,0
в том числе:
тек]д{ие расхо-
JФr

1l91? l,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1Е626,0 20109,0 20109,0 20l09,0 20109,0 20109,0

з958,0 0,0 0,0 0,0внебю.щgrкые
срсдства 0,0 l з74,0 2584,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в Tol!( чиспе

0,0 0,0 0,0
ды
текущке расхо 3958,0 0,0 lз74,0 2584,0 0,0 0,0 0,0 0,0

?58 l58,5Основное мсро- 689 241,5 бЕ 9l?,0

п

п

п
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прпяпrе 1.9. Мо-
дсрнизация пер-
вичвого звен8
здравоохрщlепия
Аqграхавской
облsgти
в том чиФIе

689 241,5758 158,5 68 9l7,0
ды
тскуцllе расхо-

0,0капит8JБкые
вJIожснI{я

з2 070,1 29 154,9 29l.5,2бюджет АсФа-
хднской области
в том чпсле:

29 154,9
ды
текущке расхо- 32 070,1 291,5,2

0,0капI{[аJIьные
вложения

726 088,4 660 086Fфсдеральный
бюшет 66 001,Е

в mм qисле:

660 0Е6,6т€кущие расхо-
ды

726 08Е,4 бб 001,8

капктальные
вJIохенпя

2 096 l81,8

Основное меро-
приггlе 1.10. Ре-
ализацпя регио-
н8JIьного проек-
тs (dylодерниза-

ция первпЕого
зlсна здр8во-
охранения Рос-
сийской Фе-
дерации (Астра-
ханскдя об_
ласгь)> в рамках
RационаJъяогэ
проекга <<3дrаво-

аненне)

7l7 69t,8 бЕ9 24l,5 б89 241,5

ппп

ппп п
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в том числе

1 950 20з,4 5,1rl20д
дI
текущие расхо- 689 241,5 б89 24l,5

145 978,4
кап ктаJIьныс
вJIожения

145 97EJ 0,0 0,0

l l5 922,00бюджст АсФs
ханской области

57 бl2,2 29 154,9 29 154,9

в том чисJIе:
тек)лцис расхо-
ды

82 49з,6 24 lt3,8 29 154,9 29 154,9

зз 428,4капитаJlькые
вложения

зэ 428,4 0,0 0,0

федеральный
бюдкет

1 980 259,8 б60 086,6 б60 086,6 660 0t6,6

в том чисJlе:

1 t67 709,8текущие расхо-
ды

y,l 5з6,6 660 0t6,6 бб0 086,6

112 550,0
капкгальны€
вложенl{я l l2 550,0

l9l 848,9 0,0 0,0 0,0

Основное мФо_
приятие 2,1.
Прведекис ме-

роприягкй по
раннему выяв-
лснию туберку-
лез8 на т€ррlпо-
рии Астахан-
ской обласп{, в
том чпсле обес-
печение гБУ3
АО (ОКПТДD
средствами диа-
гносгики ryбер-
кулеза к лекар_
сiгваЕными пре-
параtвми д!l,
больньгх ryбер-

з1 ?б8,1 з0225,9 257l8,3 з4 7lз,0 з4 141,0 1,1 641,з l7 641,з

в том числе

п_пппп-

п

п
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текущие расхо-
ды

l91 Е48,9 0,0 0,0 0,0 зl 768,1 з0 225,9 25 ?18,3 з4 71з,0 з4 l41,0 l7 64l,з 17 641,3

бюджет Асгра-
хапсЕой областп

|з4l4з,9 0,0 0,0 0,0 |9 222,9 20 585,з 19 799,з 27 э62,9 26 924,з |0 424,6 1о 424,6

в mм чпсле
текущие расхо-
ды

|э4 743,9 0,0 0,0 0,0 |9 222,9 20 585,з l9 799,з 2,1 з62,9 26 924,з l0 424,6 10 424,6

федералъный
бющgr 57 t05,0 0,0 0,0 0,0 |2 545,2 9 640,6 5 919,0 7 з50,1 1 216,7

,l 
216,1 7 216"l

в том числе:
текущие расхо-
ды

57 105,0 0,0 0,0 0,0 12 545,2 9 640,6 5 919,0 7 з50,1 1 216,7 7 216,7 7 216,7

Основное меро-
прияrис 2.2. Ре-
а,пизаlмя меро_
приягий по про-
филакгике зара-
,(епия, выявJIе-
нию и лсчеЕпю
виlvclпц,
гспатитов В и С
на террктории
Астахsвской
обласгн

50 307,2 0,0 0,0 0,0 t lЕб,9 Е 105,6
,I u0,2 7 з60,9 6 2,1|,2 6 2,I|,2 6 211,2

в том чиспе
текущие расхо-
ды

50 з07,2 0,0 0,0 0,0 8 186,9 8 105,6 7 Е40,2 7 360,9 6 z,l|,2 6 271,2 6 2,I1,2

бюмет Асгра-
хапской обласги

8 562,6 0,0 0,0 0,0 l 4,1э"l 1 7lE,7 l 4|l,2 l 325,0 878,0
t7Е,0 8?8,0

в mм чисJIе:

текущt{е расхо-
дд

8 562,з 0,0 0,0 0,0 l41з,1 l 7l8,7 l 4|1,2 1 325,0
878,0 878,0 878,0

фелерапьный
бюдкgт

41,144,6 0,0 0,0 0,0 6,1lз,2 6 зЕ6,9 6 429,0 6 0з5,9 5 39з,2 5 з9з,2 5 з9з,2

в том !rисJlс:
текущие расхо-
EI 4|1ц,6 0,0 0,0 0,0 6,1|з,2 6 386,9 6 429,0 6035,9 5 э93,2 5 э9з,2 5 з9з,2

Основное меро- 4з5 з40,8 0,0 0,0 0,0 l07 з682 l06 937,1 |l01l1,1 1l0 зt?,Е
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приггие z.З.
окез8ние высо_
кот€хнологич-
яой медицив-
ской помощи на
тсррктории Аст-
раханской обла-
сти, в том числе
с онкологlпIе-
скшми заболева-
ниями
в том tмсле

435 и0,8 0,0 0,0 0,0
ды
TeKylsre расхо- 107 3682 106 937,1 1l0,117,7 l l0 з 17,8

бюдлет АсФа-
хапской области

з57 52з,2 0,0 0,0 0,0 Е9 з80,0 89 381,6 Е9 зЕ0,0 89 381,6

в том rМс,le

з5,1 52з,2 0,0 0,0 0,0 89 з80,0 Е9 зtt,6текуlлие расхо-
ды

Е9 зt0,0 89 381,6

,l7 
81,1,6 0,0 0,0 0,0федера.пьный

бюд:r<ст
17 9ЕЕ,2 l7 555,5 21 зз7,7 20 9з6,2

в том числе:
текущие р8схо-
ды

11 8|1,6 0,0 0,0 0,0 l7 9Е8,2 17 555,5 21, зз7,7 20 9з6,2

ОсноЁное мсро-
приятие 2.Э .| ,

оказанпс высо-
котехнологнч_
ной медицпн-
ской помощи на
тсррIтюрии Аст-
рахавской обла-
стIl

зз0 8t?,9 0,0 0,0 0р l l2 209J lФ зз9,3 109 339,3

в том чис.пс

ды
тек]дIие расхо- зз0 887,9 0,0 0,0 0,0 l12 209,з l09 зз9,з 109 зз9,3

бюджет Аgгрд-
ханской обл8сти

27l 014,8 0,0 0,0 0,0 92 25|,6 89 381,6 89 з81,6

в том числе

п



26,7

0,0 0,0 0,0 9225l,6271 0l4,E 8 9зЕl,б t9 зЕl,6текущпе расхо-
ды

59 873,1 0,0 0,0 0,0 |9 95,1 

"l
19 957,7фелеральный

бюджст
19 957,1

в том чиqпе:

0,0 0,059 t7з,1 0,0 |9 957,1тсýпщfе расхФ.
ды

|9 95,1,1 19 95,7 

"1

0,0 0,0zзз 4з,l,10 0,0 э2э92,0 35,1,15,2 35 828,4 з1 946,6

Основное меро_
приятпе 2.4.
оквзание палли-
атиЕной медп-
Iинской помощп
на тtрршории
Астаханской
области

э2125,3 з2 зЕ4,8 з2 384,8

в том чисJIе

0,0 0,0 0,0 32 э92,0 з5115,z 35 828,4
ды
текуIлие расхо- 2эз 4з,I,l0 31 94б,6 з2125,э з2 384,8 з2 зи,8

0,0 0,0 0,0 0,0з2зо2,0 6 4з9,5 6 49,0 5 750,5бю.щfi Асrра-
хакской области

4 595,2 4 5зз,9 4 5зз,9

в том tlисле

0,0 0,0э2 302,0 0,0 0,0 6 4з9,5 6 449,0 5 750,5
ды
тсýлцие расхо- 4 595,2 4 5зз,9 4 5зз,9

20l 1з5,1 0,0 0,0 0,0 э2 з92,0 29 эз5,7 29 эl9дфелералъный
бюдкет

2б l96,1 28 l з0,1 2? 850,9 27 850,9

в том чиспе

0,0 0 0 0,0 з2 з92,0
ды
текуцие расхо- 20l 1з5,1 29 зэ5,7 29 э19,4 26 l96,1 2Е lз0,1 27 t50,9 27 850,9

994 495,80 0,0 0,0 0,0 0,0

Основное меро-
приятие 2.5. Ре-
алIгзацпя peпro_
нальною проек-
та <Gорьба с
ссрдечно-
сосуд!стыми
заболеDаяиямп
(Асграхавская
обласrъ)> в рам-
ках каIп{он9JIь_

l0l 741,з 212 861,8 160 ?52,5 lЕз 729,30 lзб 487,0 l98 92з,9

п
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ного проекта
(Здравоохране-
ние))
в том числе

0,0 0,0 0,0 101 741,з 212 861,8994 495,t0 0,0 160 152,5 ltз 729,з0
'ФI

текущие расхо- l36 487,0 198 92з,9

0 0 0,0 0,0 0,0 22 000,0 19 726,555 5tЕ,8 з 043,з 2 430,2бю,Фкст АсФs-
ханской области

2 420,9 5 967,9

в mм числе:

0,0 0,0 0,0 0,0 22 000,0 19,126,555 588,8 3 043,3 1дlа7
ды
тскущIrе расхо- 2 420,9 5 96,1,9

0,0 0,0 19,14l,з938 907,0 0,0 0,0 193 lз5J l51 109,2фелеральный
бюлкgт

18l 299,1 l34 066,1 l92 956,0

в том чисJIе:

0,0 0,0 0,0 0,0 ,l914l,э l93 lз5,39з8 907,0 |51709,2 l8l 299,1
ды
текупце расхо- 134 066,1 l92 95б,0

0,0 0,0 0,0 0,0 1 4|6 541,410 886 з79,з 1 Е94 988,3 l787 752,6

Основное меро-
приягие 2.6. Рс-
аJIжиIмя регио-
наJъного проск-
та <Gоръба с он-
колотическими
заболсваниямtt
(Астраханская
обласгь)> в рам-
K8J( национ8JIь-
ного проекта
<€дlавоохраlrе-
ние>)

l 979 970,9 1 Е60 984,5 1 946 141,6

в mм чпсJIе

0,0 0,0 0,0 0,0 l 4м 245,з 1 894 988,з
ды
текуцие расхо- 10 874 083,2 | 181 152,6 l 979 970,9 1 860 9и,5 1 946 141,6

0,0 0,0 0,0 0,0 12 296,| 0,0
капитаJъные
вJIоженllя

12296,1 0,0 0,0 0,0 0,0

l94 276,о 0,0 0,о 0,0 0,о 82 296,1 l0 084,4бю.Dкет Асгра_
ханской обпsсти 0,о 1о0 600,7 0,0 l294,8

в том чиспе:

0,0 0,0 0,01Е l 979,9 0,0 70 000,0 l0 084,4
ды
текуцие расхо- 0,0 100 600J 0,0 1294,8

пп

пп

п
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|2 296,1 0,0 0,0 0,0 0,0 12 296,1 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0капитаJъные
ВJIОЖСНИJI

768 1,1з,з 0,0 0,0 0,0 0,0 168 з35,з з10 803,9 96 012,6 l l9 960,2 31 194,5 41 866,8фелерапьный
бюдкqг
в том IIисJIе

,168l7з,з 0,0 0,0 0,0 0,0 l68 з35,з 310 80з,9 96 012,6 1l9 9б0,2 з1 194,5
ды
текущие расхо- 41 8б6,8

0,0 0,0 0,0 0,0 l 165 850,0средства ОМС 9 92з 810,0 l 574 040,0 1 691 740,0 1759 410,0 l 829 790,0 1 902 980,0
в том чI{сле:

9 92з 810,0 0,0 0,0 0,0 0 0 1 165 Е50,0 l 574 040,0
ды
текущrlе расхо- l 691 740,0 1759 410,0 1 829 ?90,0 l 902 980,0

внебюджетные
средства

120,0 0,0 0,0 0,0 0,0 60,0 60,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чис.ле:

120,0 0,0 0,0 0,0
ды
текущие расхо- 0,0 60,0 60,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Основное меро-
приятие 3.1. По-
выIцение прс-
стruка профес-
сии медицпllско-
го работrrпка

7324,0 0,0 0,0 0,0 7 э24,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чисJIе

1з24,0 0,0 0,0 0,0
тек)ллие расхо-
ды

,l 
э24,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

1з24,0 0,0 0,0бюд:lсет Астра-
ханской области 0,0 ,l э24,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0

в том числе:

ды
т€кущие расхо- ,Iз24,0

0,0 0,0 0,0 1 з24,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0

Основное меро-
прrrятие 3.2. Ре-
апк}ацкя прио-
рIrIетного про-
екга (новые
кадры совремеЕ-
ног0 здраво_
охранения))

2з0,0 0,0 0,0 2з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том числе; пп

пп
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текущ{е расхо-
ды

2з0,0 0,0 0,0 0,0 2з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебюджетные
срсдств8

2з0,0 0,0 0,0 0,0 2з0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чисJIе:
текущие расхо-
дш

2з0,0 0,0 0,0 0,0 230,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Осноrное меро-
прпятие З.3. Ре-
ализация регио-
наJIънок) проск-
та (обеспечение
медиllипских
органltýций
сист€мы здравG.
охранения ква-
лифпцирован-
ными кадрами
(Асtраханская
обласгь)> в рам-
ках нациопаIБ-
ного проекта
<Здравоохране-
ние))

з8 9зЕ,6 0,0 0,0 0,0 0,0 l2 884,7 20 zээ,9 2 910,0 2 910,0 0,0 0,0

в том чиспе:
текущие расхо_
ды

з8 93t,6 0,0 0,0 0,0 0,0 L2 884"l 20 zзз,9 2 910,0 2 9l0,0 0,0 0,0

бюджст Асгра-
ханской области

э,l ,198,6 0,0 0,0 0,0 0,0 12 з24,7 19 653,9 2910,0 2910,0 0,0 0,0

в том чисJIе:

текущпе расхо-
ды

з7 ,l9t,6 0,0 0,0 0,0 0,0 |2 з24"| 19 653,9 29l0,0 2910,0 0,0 0,0

внебюджегкые
средства

1140,0 0,0 0,0 0,0 0 0 560,0 580,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чиспе:
текущие расхо-
ды

1 140,0 0,0 0,0 0,0 0,0 560,0 5Е0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

основпое
приятие

меро-
4.1.

96 з86,2 0,0 0,0 0,0 l l 995,1 17 4б8,t 15 000,0 18 070,0 lE 852,3 7 500,0 7 500,0
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Проведение пре-
натадьяой дЕа-
гностики и нео-
катаJIьного
скрининга в

учреждсниях
родовспоможе-ния Астрахан-
ской области
в том чпсле:

0,0 0,0т€кущие расхо-
ды

96 эt6,2 0,0 11 995,1 l7 468,t 15 000,0 18 070,0 l8 852,з 7 500,0 7 500,0

96 зЕ6,2 0,0 0,0 0,0 l1 995,1 1? 468,8 15 000,0бюрt(ет Астs-
ханской области

l8 070,0 1Е 852,з 7 500,0 7 500,0

в том числе:

ды
текущие расхо- 96 386,2 0,0 0,0 0,0 l1 995,1 l7 468,8 l5 000,0 l8 070,0 t8 852,з 7 500,0 7 500,0

0,0 0,0

Освовное меро-
приятле 4.2, Ре_

шкrаIи-f, регIс.
на,пьноm проек-
та <Фазвrrпrе

дсгского здраво-
охранения,
включая созда-
ние современЕой
rтнфраструкгды
окцlания меди-
lпнской помощп
(АстрахаЕская
область)), в рsм-
кдх нацпоЕаJъ-
нок) проекта
<€дравоохранс-
ние)

бз5 289 

"l
0,0 0,0 22Е 514,6 1Е8 597,4 6,I з1,1"| 5l з00,0 50 300,0 49 200,0

в том !мспе
теý4цие расхо-
ды

587 564,3 0,0 0,0 0,0 0,0 210 684,6 |1з 619,1 52 400,0 5l з00,0 50 300,0 49 200,0

Iпп
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0,0 0,0 0,0 0,0 l? 890,0 14 9|1 ,7 |4 91,1 ,7 0,0 0,0 0,04,1 725,4капитаJБныс
вложекI{я

0,0 0,0 0,0 Е7 008,6 18 947,2 |4 91,1"I 0,0120 87з,5 0,0 0,0 0,0бюджет Аста-
хвяской облаqти
в mм числе:

0,0 0,0 0,0 69 118,6 18 941,2 0,0 0,088 065,8 0,0 0,0 0,0
ды
текущие расхо-

4,I 
,125,4 0,0 0,0 0,0 0,0 l7 Е90,0 14 91,1"l |4 9|,l,7 0.0 0,0капитальные

вложепия
0,0

0,0 86 з14,Е17з з80,8 0,0 0,0 0,0 87 066,0 0,0 0,0 0,0федеральный
бюдкет

0,0

в mм qнсле:

0,0 0 0 0,0 87 066,0 8б з14,8l7з зt0,8 0,0 0,0 0,0 0,0
ды
текущие расхо- 0,0

0,0 0,0 0,0 54 500,0 53 500,0 52 400,0з11 200,0 0,0 5l 300,0 50 з00,0срсдсrва ФСС 49 200,0
в том чисJIе:

з11 200,0 0,0 0,0 0,0 0,0 54 500,0 5з 500,0 52 400,0 51 з00,0
ды
текущпе расхо- 50 з00,0 49 200,0

299 090,0 0,0 0,0 0,0 0,0 44 650,0 4,1 670,0

Основкое меро-
тrрпятпе 4.3. Ре-
алrrзация регио_
н8Jlьного проек-
тs ((Финансовая

поддержкs семей
при рожденип
дсr€й (Асгра-
ханская об-
ласть)> в рамках
национаrъного
проекга r<[eMo-
грвфия>

4Е 9l0,0 5l зЕ0,0 52 620,0 53 860,0

в том чисJIе:

299 090,0 0,0 0,0 0,0 0,0 44 650,0 41 670,0
ды
тскущ{с расхо- 4t 910,0 5l зЕ0,0 52 620,0 53 860,0

0,0 о,0 0,0 0.0 iи 650,0средqгва Омс 299 090,0 47 67о,0 48 910,0 5l з80,0 52 62о,о 5з Е60,0
в том чиоIе

299 090,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ды
текуцие расхо- /и 650,0 41 670,0 48 910,0 51 380,0 52 620,0 5з t60,0

з2 5l3,3 0,0 0,0 0,0 32 513,з 0,0Основное меро- 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

ппп

пI

пп

п
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прнятие 5.1. Рс-
ализацкя прио-

ркгетного про-
екга ((Элсктрон-

ное здравоохра-
нение Астрsхан-
ской области)
в том числе:

з2 513,з 0,0 0,0 0,0 32 51з,з 0,0 0,0 0,0текущие расхо-
ды

0,0 0,0 0,0

0,0 0,0 0,0
внебюджетные
средства

32 513,з 32 513,з 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0 0,0

в том числе

з2 5|з,з 0,0 0,0 0,0 з2 51з,з
ды
текущие р8схо- 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0 0,0

Основное меро-
приятие 5.2. Ре-
ализация прно-
ритеткого про_
екга (dleкapcrвo.
качесгво и без-
опасносгьr,

t90,0 0,0 190,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том tМcJle:

ды
т€кущпс расхо- l90,0 0,0 0,0 0,0 l90,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

190,0 0,0 0,0 0,0
внебюджgгкые
средств8

190,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том числе:
текущие расхо_
ды

190,0 0,0 0,0 0,0 l90,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0 0,0

7 54 2з7,о 0,0 0,0

Основное меро-
приятие 5.3. Рс-
8JIизация регl|о-
нального проек_
та (€оздание
елиного цrфро-
вого ко}rгура в

зд]авоохраяснпи
на основе еди-

о,о 0,0 1о9 254,7 288 60Е,0 l0l 327,0 95 056,з 71945,0 82 046,0

ппп
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ной государ-
ственноЙ l,lн_

формачионной
системы здраво-
охраненпя
(ЕГИС3) (АсФа-
ханская об-
ласть)> в рамках
вационаrъного
проекга <6дра-
воохраненI,Iе})

в том числе:
тецЕIие расхо-
дЕл

754 21,1,0 0,0 0,0 0,0 0,0 |09 254,7 288 60Е,0 l0l 327,0 95 056,з 17 945,о 82 046,0

бю.Фкег Асгра-
ханской области

16 000,2 0,0 0,0 0,0 0,0 2242;l 1 572,0 1905,Е | 129,з l2l3,6 l336,8

в mм числе:
тецлцие расхо-
ды

lб 000,2 0,0 0,0 0,0 0,0 2242,7 ,l 512,0 l 905,Е | 729,э l213,6 13з6,8

федермьный
бю.ркег

51? 263,Е 0,0 0,0 0,0 0,0
,l2 512,0 2lи Ез6,0 бl 621,2 55 911,0 39 2l0,4 4з |7з,2

в том lMcJIe:

текущrlе расхо-
ды

51,1 26з,8 0,0 0,0 0,0 0,0 ,l2 
512,0 2Zи 8з6,0 бl62|,2 55 9l1,0 з9 210,4 4э l1з,2

средства ОМС 220 51э,0 0,0 0,0 0,0 0,0 34 300,0 36 000,0 37 800,0 з,l 4|6,0 з,l 521,0 з7 5з6,0
в том числе:
теклцие расхо-
ды

220 57з,0 0,0 0,0 0,0 0,0 34 300,0 36 000,0 37 800,0 з7 416,0 37 521,0 37 536,0

впебюджетные
средства

400,0 0,0 0,0 0,0 0,0 200,0 200,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чнсJIе:

тек)лцие расхо-
ды

400,0 0,0 0,0 0,0 0,0 200,0 200,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Основное меро-
rryиятис 5,4,
<Прпобретение
аппаратов ,ля
искусственной
веЕтиJUщии лег-

10 049,9,* l0 049,9*
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кж дu меди-
цинскиr( органк-
заций)
в том !IисJIе:

.цд
т€ýлцие расхо- 10 M9,9r l0 049,9*

феперальный
бюджеI

10 049,9+ l0 M9,9r

в том чисJIе
текущие расхо-
.цьI

10 049,9r 10 и9,9r

Подпрог?амма l
(Совершевство-
ванис профилак-
тики заболева-
ннй, формирова-Еие здорового
образа жrвнн и

ра:iвитие пер-
вичной медико-
сsнЕгарной по-
моц$ в Астра-
хаЕской обла-
стиD

4 50? 561,8 2 з99 з06,0 255 бl5,6 25l 58з,Е |84 291,з з20 226,1 з02 э2,1,8 lбз 094J 216 506,5 l75 8l8,5 l?8 785,2

в том чисJrе

4 284 01t,0 2 з99 з06,0 255 615,6
ды
текуцие расхо- 251 58з,8 18э 29,I,э 2|3 2з6,9 186 ?7з,t lбз 094,4 2,1б 506,5 175 81t,5 |,lЕ,lt5,2

22з 54з,Е 0,0 0,0
капитаJъные
вложения

0,0 l 000,0 106 989,Е 1t5 554,0 0,0 0,0 0,0 0,0

бюджет Асrра-
ханской облвстп

254 792,2 810,0 0,0 0,0 17 039,5 4,1 t49,6 1l2 зз5,8 2 4э2"| ,l4 
324,6 0,0 0,0

в том числе

148 lб l,t 8l0,0 0,0 0,0
БI
текулие р8схо- lб 039,5 17 400,0 з7 155,0 2 4з2,7 ,l4 з24,6 0,0, 0,0

|41 ооэ,6 0,0 0,0капитаJIьные
вложсtlия 0,0 1 000,0 эо 449,6 115 554,0 0,0 0,0 0,0 0,0

,lб 
540,2 0,0 0,0 0,0 0,0федеральный

бюш<ег
76 540,2 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чиспе п

п
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капита]Бные
вJIоженпя

,lб 
540,2 0,0 0,0 0,0 0,0 76 540,2 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

средства Омс 2 12з 7|4 lzз 1| 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
в том IIисJIе

текущие расхо-
ды

2 12з ,l l4,5 2 12з,ll4,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебюджgгные
срсдства

2 052 5l4,9 274 781ý 255 бl5,6 25l 5Е3,Е 167 251,8 l95 Е36,9 189 992,0 160 66l,7 202 181,9 t75 Е18,5 l7t ?85,2

в том чисJIе;
текущке расхо-
ды

2 052 514,9 274,1El,5 255 615,6 251 58з,8 167 25,1,8 l95 8з6,9 189 992,0 l60 66l,7 202 1Е 1,9 175 8l8,5 178 785,2

Полпрограмма 2
<€оверпенство-
вание оказания
специаJl [rзI{ро-

вsнной меди-
I8.1нской помощк
и скорой медя-
цпнской помо-
пп, в том числе
скорой специ8-
лrrзированной, а
такжс медицин-
ской эваt(уsции в
Астаханской
обпастиrr

lб 506 ?79J 4 64о 499д 779 цз,9 1 163 9429 934 014,4 2 зl2 887 2 l 96? 488,9 959 229,| l Е02 643,2 910 774,6 9?5 8з5,8

в том чисJIе:

текуцце расхо-
IEI

1з 407 639,0 4 640 499,4 179 м3p 8lб 442,9 86з 674,4 1 061 165,9 l l22 864,2 927 582,з l 249 зз5,6 9,10 7,14,6 975 835,8

капитаJъные
вложенrя

з 099 140,4 0,0 0,0 з47 500,0 ?0 340,0 1 25| 12|,з 8ц 624,1 з1 646,8 553 307,6 0,0 0,0

бюлкег Аста-
ханской области

1 з25 0з5,0 бt 490,0 25 000 20 000,0 18 784,5 lз0 209,5 з64 756,1 l1 145,4 686 649,5 0,0 0,0

в том числе:
текущие расхо_
дд 55о 7э9,9 68 490,0 25 о00 20 000,0 18 7Е4,5 56 з78,2 212 52|А з з20,4 |46 245,4 0,0 0,0

капитаJlьные
ыIожеЕия

,l74z95,|
0,0 0,0 0р 0,0 ?з 831,3 |522з4J 7 825,0 540 404,1 0,0 0,0

фсдеральный 1 054 Е45,з 0,0 0,0 0,0 0,0 з25 7з0,0 692 з90,0 23 Е2l,Е l290з,5 0,0 0,0
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бюркег
в mм чиспе:

0,0 0,0 з25 730,0 692 390,0 2з 82l,Е t2 903,5капптitльные
вложеяrtя

l 054 845,з 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0 0.0 0,0 0,0 0,0 0,0средства омс 3 908 192 908 1 0,0 0,0 0,0
в том чиспе

з 908 192,5 3 908 192,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ды
текущrlе расхо- 0,0 0,0

10 2l8 706,6 ббз tlб,9 754 46з,9 1 |4з 942,9 915 229,9 l 856 947,7 9t0 з42,t 924 26I^9 l l03 090,2 9,10,1,I4,6
внсбюджсп{ые
средстЕа

975 8з5,Е

в том числе
текущие расхо-
ды

8 948 706,6 66з 816,9 154 46з,9 796 ц2,9 844 tt9,9 10ц 1E,l 

"l
9l0 з42,8 924 26|в l 103 090,2 9,10774,6 975 8з5,8

1 270 000,0 0,0 0,0 з4? 500,0 70 340,0 Е52 lб0,0 0,0 0,0
капl.гтальвые
ВJIОЖСНИЯ

0,0 0,0 0,0

49 685,0 бl 761,9

Подпрограмма 3
((РазвIпие кад-

рового обеспе-
чекия системы
здравоохраненI{я
Астаханской
облвqгя>

l 5з5 4Е9,6 l l8 451,7 lз5 з65,6 172 5l0,1 191 929,0 182 017,7 2э5 269,6 192 419,0 196 020,0

в том чпqпе;

ды
текуцие расхо- 1 5з5 489,6 49 685,0 бl 761,9 l l8 451,7 135 365,6 l72 510,1 191 929,0 182 017,7 2з5 269,6 |92 419,0 t96 020,0

бюджет Асгра-
ханской облаgги

l79 810,0 0 0 0,0 29 200,0 зз 000,0 32 800,0 22140,0 l8 990,0 14 560,0 14 560,0 l4 560,0

в том tмспе:

t79 t10,0 0,0 0,0
ды
текущие расхо- 29 200,0 зз 000,0 з2 800,0 22140,0 lE 990,0 14 560,0 14 560,0 14 560,0

федФальный
бюджет

598 190,0 0,0 0,0 4з 800,0 49 5Ф,0 49 200,0 l00 860,0 86 510,0 89 440,0 89 440,0 89 440,0

в том чисJIе

598 190,0 0,0 0,0 4з 800,о 49 50о,0 49 200,одЁ
теýлцие расхо- lo0 850,0 86 5l0,0 Е9 /и0,0 89 Zи0,0 89 4,{о,0

средсгва ОМС 600,0 0,0 б00,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том чисJIе:

I-

пппп

п
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600,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0600,0 0,0 0,0 0,0
ды
текущие расхо- 0,0

49 бt5,0 61 l61,9 45 451,7 52 865,б 90 510,1 68 929,0 76 5|7,7 lзl 269,6756 Е89,6 8Е 479,0 92 020,0внебюджетные
срсдстаа
в том IIисJIе:

45 45l 

"1

52 865,6 90 510,1 68 929,049 685,0 бl 161,9 16 5|,l ,1 1з1269,6
ды
текущие расхо- 756 889,6 88 479,0 92 020,0

15414з,4 |67 4|49 162 357,0э 126 э76,5 1 699 з57,5 201 290,5 170 528"l ll4 t19,з

Полпрограмма 4
<Развигие си-
стемы охраны
здоровья матФп
и ребенка в Аст-
раханской обла-
стиD

205 229,6 1z4 79,1,8 l25 837,8

в том чпсле:

l 699 з57,5 |54,14зА 161 4|4,9 l62 з57,0 20l 290,5 l70 52Е,7з 126 з,16,5 l 14 819,з 205 229,6
ды
текущис расхФ, l24 79,1,8 125 837,8

70 59l,0 з60,0 0,0 0,0 Е 350,0 9 950,0 11 800,0бюркgг АgФа-
хавской облвсти

0,0 40 1з1,0 0,0 0,0

в том lпсле:

з60,0 0,0 0,0 8 з50,0 9 950,0 11 800,070 591,0 0,0 40 l31,0текущие расхо-
ды

0,0 0,0

0,0 0 0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,0фсд€ральЕый
бюд:дсет

0,0 0,0 0,0

l 5бз 29з,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0сDедсгв8 оМс 1 56з 29з,0 0,0 0,0 0,0 0,0
в mм числе

l 5бз 293,0 1 56з 29з,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
ды
текудие расхо- 0,0

| 492 492,5 lз5 7и,5 lя 74з,4 16,1 4|49 154 007,0 l9l з40,5внебюджегные
средства

15Е 72t,7 ll4 8l9J lб5 098,6 |z4,197,8 125 Ез7,t

в том lмсле:

| 49z 492,5 lз5 704,5 |54,14э,4 |67 4|49 l54 007,0 19l 340,5 l5E ?28,7
ды
текуцис расхо- 1l4 8l9,3 l65 098,б l24,19,1,t l25 837,8

t68 150,0 l0 0?5,6 з59 070,0 з8 8?0,0

Подпрофамма 5
(Совершсясlъо-
вание системы
т€рргIори8Iьно-
го планирования
и ра:lвцтие госу-

l 0l4 271,з 21з 007,3 208 420,0 з 150,0 4 l03,з 4 650,0 4 ,l15,|

пппI пп

пп_п п
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дарственко-
частною п8рт-
нерствs в обла-
сти здравоохра-
некия на терри-
торин Астsхан-
ской облестиD
в том чиоIе:
текущие расхо-
ды

zз| 2,1l,з 16Е l50,0 10 075,6 9 070,0 t Е?0,0 l0 007,з 8 420,0 з 150,0 4 103,3 4 650,0 4 775,1

капитальные
вложения

783 000,0 0,0 0,0 з50 000,0 з0 000,0 20з 000,0 200 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0

бю.Фiсeт Асгра-
ханской области

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

федФальный
бюдкgr

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

средства ОМС l45 000,0 l45 000,0 0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том tмспе

текуIлие р8схо
ды

l45 000,0 145 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

внебrоджегвые
средстlа

869 271,3 2з 150,0 l0 075,6 з59 070,0 з8 Е70,0 2lз 007,з 208 420,0 з 150,0 4103,3 4 650,0 4 ,1,15,1

в том tмспе:

текущIrе р8схо-
ды

tб 271,3 23 150,0 l0 075,6 9 070,0 Е Е70,0 l0 007,з Е 420,0 3 150,0 4 103,3 4 650,0 41,15,|

капmаJъные
вложснпя

783 000,0 0,0 0,0 з50 000,0 з0 000,0 20з 000,0 200 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Полпрограмма б

<Организация
обеспечевпя
обязвтельного
медицинскOго
страхоDавия
граждан Россий-
ской Федер8цюr
на ттритории
Астраханской
облsстrD>

l|28ж 425д ,l 740 200,0 8 550 850,2 8 966 062,0 ll 009 ?t0,6 |2226 48ЕА 1з 019 12|,2 12 907 36з,8 lз 67t 046J l2 282 809,5 I2 з87 70з,2
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в том tlис.пе:

|2226 488А lз 0?9 12t2 l29о7збз,8 1з 678 046,4 12 282 809,5 12з87 70з,28 966 062,0 11009 780,6t 550 Е50,21 740 200,0ll282E 425,4т€кущие расхо-

0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,00,00,00,00,0бюджсr АсФа-
ханской областl.t

0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,00,00,0 0,00,0федершьный
бюд:кет

12 226 488,4 lз 019 |2|,2 12907363,8 lз б7Е и6,4 l2 282 809,58 9бб 062,0 l1 Ф9 780,6 12 з8,1 7оз,28 550 850,20,0||282Е 425,4срелсгва ОМС
в том чясJIе

12907363,8l l 009 7t0,6 12226 488д lз 079 121,2 13 678 046,4 12 282 809,5 12387 70з,28 966 062,08 550 850,20,0l 12 828 425Jтекущис р8схо-

0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,0 0,00,00,00,0внебюджgrные

10 19l 79б,3 9,1,19 495,| 1з 007 0з2,0 ll 59з 997,3 8 655 208,67 204 007,2 8 zз1 951,9 8 919 075,9437 948,8 95Е 641,191 9Е5 160,2

ВедомствеЕЕая
цепевая про-
грамма <€овер-
шенствование
окезания меди-
цинской помощи
в Астахавской
областrтt>

в том чисJIе

10 191 796,3 91,19 495,| 1з 007 0з2,0 ll 593 997J12040й,2 8 2з1 957,9 Е 655 208,6 8 919 075,96 958 64l,l7 4з7 948,Е9l 9t5 160,2текупше расхо-

1961,l A 9 944 784,t 9 521 968,4 l l 2з5 lglJ l0 965 Е85, 8 з67 з55,4 8 62з 655,46 634 ll4,0 6 930 4з7,06 Ебз 176,7Е7 060 з62,7бюджет АсФа-
ханской области
l mм чиqпе:

9 94 7м,Е 9 527 968А 11 235 191,4 l0 965 E85J6 930 43?,0 ,l 
96,1 

,194,4
8 з67 з55,4 8 62з655,46 бз4 114,087 060 з62,7 6 86з l?6,7текущие расхо-

ды
251 526:7270 16з,5 247 0l1,5 l 7?l 840,6 628 l12,1 287 85з,2э24 521,| 2,1з 5,102 295 420,5514,1,12,14 924 791,5федерsльный

бю.DксI
в том чисJIе

270 lбз,5 241 0Il,5 251 526,7 1 771 840,6 628 1l2,1 287 85з,zзz4 521,! 2,1з 5,10,2 295 42о,55141,I2,|4 924,191,5
,Бl
текуцис расхо-

0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,00,0 0,00,0Средства ОМС
0,0 0,00,0 0,0 0,0 0,0 0,00,0 0,00,00,0Внебюд:кепrые

сDедства
0,0 0,0 0,00,0 l04 96EJ 0,0 0,0 0,00,0 0,0l04 96Е,4Ведомственная

п

ды
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целевая про-
г?амма (Рл}ви-
тие матеркаль-
но-технической
базы детскш(
поликJII{нI{к и

детских поли-
кJIикических
отделений меди-
цинских оргаки-
заций на терри-
тории Астахан-
ской области))
в mм числе
тецпцие расхо
ды

l04 968,4

lE 894,з

0,0 0,0 0,0 l04 968,4 0 0 0 0 0,0 0,0 0,0 0,0

бюджет Астра-
ханской области

0,0 0,0 0 0 l8 894,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

в том числе:
текущие расхо-
ды

lE Е94,з 0,0 0,0 0,0 lE 894,з 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

федермьный
бюдlсет

86 074,1 0,0 0,0 0,0 Еб 074,l 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0 0,0

в mM числе:
текущие р8схФ.
ды

86 074,1 0,0 0,0 0,0 86 074,l 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0 0,0

средсгва ОМС 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
внебюд:кетные
средства

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

+ в соответствии с бюдкетной роспйсью министерства здравоохранениrr Астрахшrской области на 2020 год
* * Обrщ.rй объем бюдкетных ассигнований терриmриа.пьною фонда обязагельЕого медицинского стаховaц{шI ytITeH в подпрограмме б <Ор-

гаЕизация обеспечеяия обяiатеJБного медицЕнскоrc страхования грахдан РосспЙскоЙ Федерации на террrюрии Дстal]mнской областиD.
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Показатеrм по цеJIям и задачам и показатеJш по мероприяпшм
реализацпи государственной программы

Приложение Nэ 4
к государственной програJ\dме

наименование fIаименование показателей,
ед. измерения

3начение показа-
теля за периол

предшесгв)пощий
р€lциз Iии госу_
ддрсrвенной про-

граммы
(за 201З юд)

Прогнозные (плановые) значения показателей

20l4
год

20l5
год

20lб
год

20|7
год

20l8
год

20l9
год

2020
год

202|
год

2022
под

202з
год

2024
юд

Государственная проr?амма
<Рщвитке здравоохранения
Астраханской области>

,l |,зз

Щель. Обеспечение дос-тупно-
сти и качества медицинской
помощп и повыlцение эффек-
мвкостк меднцинских услуг,
окц}ываемых населению Аст-
раханской облас-п.r

ожидаемая продолжитель-
ность жlfi}ни при рожJlении
(лет)

70,7 71,1 7l,Е 72,7 74,0 14,22 75,0l 75,8 76,58 7,1,37 7E,l5

3алача госуларсгвенноП прG.
граммы l. Обеспечение прио-

рrrтчта профилакпrки в сфере
охраны здоровья и развитие
первичной медкко-санrгарной
помощк на терриmрип АсФа-
ханской областп

Смертносгь от вссх причпн
(на l000 населения)

|22 l2,3 |2,z l2,0 11,9 l1,8 l 1,4 l l,з l1,1 l0,E l0,4 9,9
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Осковное мероприяпле 1.1.

Обеспечение оказания медико-
социальной поддержки от-
дегъным контиктtнтам насе-
ления (в части сlтцопротези-

рования, зубопротезпрвакия)

Удовлетворение потребно-
сти льготньf,х категорий
граJNцан в зубо- и сrтцопро-
тезировании (% от нуlкдаю-
щrпся)

100,0 100,0 l00,0 l00,0 100,0 100,0 l00,0 l00,0 100,0 100,0 100,0 l00,0

Основное мероприягие l,2.
Обеспечение лекарствснными
препаратами особых кsтегорий
пациеIrIов с тяжеJIыми и ред-
кими заболеваниями на терри-
тории АсФsханской области

,Щоrи рецетпов, находяцжся
ва отсрочснном обеспсче-
нии, от колl{tlсства предьяв-
ленньтх (%)

0 0 0 0 0 3,0 з,0 1о 3,0 3,0 1п з,0

Основное меропригmе 1.3.
Реалвация приорштgпlого
проекга (dlовая модель медrr-
Iп{Еской органIвации)

УровеЕь удовrетворепяостя
пациенmв качсством оказа_
Еtя мсдицпнской помоцп
участковым врачом от коли-
чесгва обратпвпrrтхся за мс-
дицинской помощью (%)

0 0 0 0 45"l 4,1,0 0 0 0 0 0 0

Количество медицинских
органrваций, оказываюцж
первичtтуо медико-
санптар}туо помощь, участ-
вующж в эксперимеЕталь-
Irой часrи просmа (ед.)

0 0 0 0 5 0 n 0 0 0 0 0

Доля медицинских органи-
заций, внед)Евщих на осно-
ве элекгронноrc распясания
автоматизпрованцло систе-
му мониторинга срков
ожидания оказания меди-
щнской помощп враsом,
установленных Прогрдммой

0 0 0 0 100,0 l00,0 0 0 0 0 0 0
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государствснньтr( гараЕтий
бесплаткого окдtания граж-
данам медицинской помо-
щи, от колпttества подве-
домственньтх миlвдраву АО
медицинскюк организаций,
окшывающж первиtпrую
медико-санитарцло помоц&
(%)

5 24
Коrичесгво медицинских
органпзачий, усаствующж
в тирsжrровании (ед.)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 26,7 з5,0 0 0 0
,I[оля взрослогэ насепенпя,
приверженпого здоровому
образу хсrзни (О/о)

0 0 0 0

Доля взрослого насеJlения,
систематически занимаюце-
гося фrвической rylьтурой
п спортом (%)

0 0 0 0 39,0 4l,0 0 0 0 0 0

Доля Езрослого насеJIения,
принимающего участtе в
массовцх ахrrиях профrrлак-
тrs€ской нsправJIенности
(%,

0 0 0 0 з8,1 38,6 0 0 0 0 0 0

Распростравенность поцеб-
ленrц табака или никотин-
содержащей проryкIни срс-
ди взрослого насслсния (Уо)

0 0 0 0 22,0 22,0 0 0 0 0 0 0

Основное мероприягr{€ 1.4.

Реализация приоргтgгноm
проекта <Укрепление обще-
ственного здоровья)
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ПоI?сблеЕпе алкоюльной
продукцшr Еа д.цý. населе-
нпя (л)

0 п 0 0 6,9 6,8 0 0 0 0 0

Основное мероприягие 1.5. Реа-
лизация реIионшьного проекта
((Формирование сиgгамы моти-
вации грsr(дан к здоровому об-

разу жизни| вк,пючал здоровое
пптанпе и отказ от вредньD( при-
вшчск (Асграхацская обласгь} в

рамrcах нацповальною проектд
<<,Щемографпя>

Смертвость м)aжчин в воз-

расте lб - 59 лег (на l00 тыс.
населения)

0 0 0 0 0 61з,6 624,4 593,3 х х х х

Смертноqть женщин в воз_

райе lб - 54 лЕг (нs l00 тыс.
населения)

0 0 0 0 0 l8l,4 |17,6 l?5,0 х х х х

Розничнце продФки алко-
гольной продкции н8 дуцtу
населения (в лкграх)

0 0 0 0 0 0 4,7 4,1 4,6 4,6 4,5 4,5

Темпы прироgта
заболеваемости
ем, О/о

псрвичноfi
ожирени_ 0 х х х х х х х qý 8,1 6,8

Основное мероприятие 1.6. Реа-
лизация peTиoH8JIbIloK) проекта
((Развшгие экспортs мадицин-
ctcjx усJrуг (Асгрsхslrская об_

ласгь)D в рамках нsционаJIьною
проекта <<3лравоохраневие>

количество
ицостраннш(
чсл.)

пролеченных
граlслан (тыс. 0 0 0 0 0 0 0,25 0,3 0,0 24,6 з6,9 49,2

Увеличсяпе объеиа экспорга
медициЕских ),ý,пуг не менее
чем в 4 раза по сравненцю с
2017 юдоц млв доrш8ров

0 0 0 0 0 0 0 0,52 0,57 0,6l 0,66

Основное мероприггие 1.7,
Реализация регпокалъноrо
про9rга (Разработка и рсsJIи-
зацIдr протаммы сист€мной
поддерхки и повышения каче-
ства жIвни граждан старlцего
поколения (Асцrах8нскал об-

Охзат гра:кдап старше ту-
доспособного возраста пз
групп риска, проживаюцrг,(
в организацпях социального
обслркllвания, вакцинвцией
цротllв пнсвмококковой ин_
феrщпп, 9/о

0 0 0 0 0 0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0
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ласть)D в рамках нацпонаJIьно-
го проекга ((ДемоФафия)

,Щоля lплч стsрЕе тудФпо-
собною возраста, у коmрых
выявлены заболевания и
патолог9пIеские сосmяния,
находящихся под диспан-
серным набrподением, 0й

0 0 0 0 0 0 56,z 60,1 64А 68,9 80,0 90,0

Уровепь госmтгализации на
геронк)логические койки
rпrц старшс 60 лст на l0 тыс.
насепения соотвстствующе_
m вотасга

0 0 0 0 0 0 24,9 lи,8 549 24"| 54,9 54,9

Охват r?Фкдан старше ту-
доспособного возрастs про-
филакгпческпми осмотами,
вкпючая диспансерпз8цию,
%

0 0 0 0 0 0 ,,, д 27,4 зэ,4 з0,6 65,з 70,0

Основное мероприятие 1.8.
РеаJrизаци, региокалького
проекта <РазвIтгие системы
оказапия первшшой медико-
сангmрвой помощи (Астра-
ханская обласгь)> в paMKa;t

нацпоFаrъного проекга <3дlа-
воохраяение)

Число Фа]кдан, прошедшюк
профилакплчсскпе осмотры,
млн чеп.

0 п 0 0 0 0 0A2,1 0А44 х х

Доля Фаr(дан, сжегодно
проходIцр( профилвкrиче-
скпй осмот и (илп) дrспан-
сервшию, qг общего чrслд
населения, Уо

22,8 54А 60,7 11,2

Количесrво посещений при
выездах мобиJъЕых меди-
цпнскrх бршад, тыс. посе_
щений на население Асцls_
хакской области

0 0 0 0 0 0 19,2 ]о, х х х х
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Коrпrчесгво по€€щений при
выездах мобпльных меди-
цинских брrтгад, оскащен-
ных мобильными медпцин-
скпми комIUIексами, тыс.
посещенЕй на l мобнлыгуо
медицинскуо бригаду

4,6 4,6 4,6 4,6

Число посещсний сеJIьсклtми
,(ителямп фельдшеркях
rту{кmв, фельдшерско-
акушерски)( rTyrKToB, вра_
чебных амбулаторпЙ в рас-
чете на l сельского жкгеJи

0 0 0 0 0 0 0 l"l2 l,E5 2,1

.Щоля населенных rгуЕктов с
qпслом жкr€лей до 2000
человек, населению коmрых
досýпна первичная медико-
санитарЕая помоць по месгу
ж проживания

0 0 0 0 0 0 0 96,69 о.7 <, 9Е,з5 99,1,1

.Щоля поликликик и поли-
клинических подразделенr'Iй,

}цаствующих в создании и
тпраlкЕрваIlпи <<Новой мо-
дели организацин оказация
мсдицинской помоllпrr, от
обцего количсства таких
организачпй, 0/о

0 0 0 0 0 0 0 4l 

"l
46,1 54,2 62,5

,Щоля обосвованных жалоб
(crT общего KoJrr.IecTBa по-
ступивlцих жалоб), уреryлп_
роваяньт1( в досудебном по-
рядке страховь!ми медI ц|н-

0 0 0 0 0
ýл
о\ о
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скими органшациями

[оля обоснованкых жалоб
пациентов, заста)(ованных
в системе обязательного
медицинского страхования,
на оказание медицинской
помощи в системе обяза-
тельного медицикского
стахования, уреryлщlован-
ных в досудебном порядке
(от общего числа обосно-
ванных жалоб пациентов),
не менее

0 0 0 0 0
vl
F.
о\

о
о\ о\

Число лиц (пачиентов), ло-
полнит€льно эвакуирован_
Rых с Еспользованием сани-
тарной авиации (ежегодно,
чел.)

0 0 0 0 0 0 0 36 l0l lll |22 lз2

Доля Фаждан, прошедших
профилаrлический медп-
цинский осмотр и (или) дис-
пансеризацию, получившпх
возможность доступа к дан-
ным о прохождении профи-
лакгического медицинского
осмота и (или) лиспансери-
зации в лиrIном кабннете
пациента (мое здоровьеD на
Елином портале госулар-
ственных услуг и функций в
отчетном году

0 0 0 0 0 0 0 0 0 30 70 l00
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число выполнснных посещений
грa)lцанами поликлиник и по_

ликлиничсских подрЕlделениЙ,

участвующl{х в создании и ти_

рФкировании (Ноsой мод€ли
организации оказания мсди-
цинской помощи))

0 0 0 0 0 0 0 0 0 2l98,6 2552,0 29ц 6

Доля лиц госпmIци:tирован-
ных по экстр€нным показаниям
в течение псрЕых сугок, от оФ
щего числа больныь к которым
СОЕеРШеНЫ ВЫЛеТЫ, Уо

0 0 0 0 0 0 0 0 0 90,0 90,0 90,0

Основнос мсроприятие |.9. Мо-
дсрнизация псрвичного звена
здравоохрансния Аgграханской
облаqти

число посещенйй ссльскими
,к}lтелями медицинских органи-
заций на l чсловска в год, сд.

1.12 0 0 0

количесгЕо
медицинского
1сл.)

приобрстснного
оборудования l

Основнос мероприятие 1_10, Рса-
лизация регионщlьного проекга
(Модернизация первичвого звена
здравоохранснил РоссийскоИ Фе-
дсрации (Аgфаханскsл обласгь)))
в рамках национlцьного проекта
кЗлравоохранснис>

число посещсний сельскими
ж}lтслями мсдицинских органи-
зsций на l ссльского )l(ит€.llя в

mл сд.

6,0 6,4 6.8

Доля оборудовани, в подразде-
лениях- окlвываюцих мсди_
цинскую помощь в шбулатор-
ных условиях, со сроком экс_
плуатации свыше l0 лqг ог оG
цlсго числа данного вида обо-
рудовакия, Уо

24.0 l7,0 l0,0

Доля зданий медицинских ор-
mнизаций. оказывающих пср_
вичную медико-сониlарную
помощь. яаходящихся в ава-

40,0 з7,0 з5,0
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риЙном состоянии, тебующих
сЕоса, р€консгрyкции и капи_
ТаЛЬВОК) РеМОЕm, 

0/о

Подпрограмма l <Совершен-
ствовавие профилакплки забо-
левакий, формиромкие здоро-
вого образа жизни и рц}витие
первпчной мед{ко-саlпrгарной
помоцц в Асцаханской обла-
сти)

Смергность нвселения (без

учета смертностп от впсш-
них причин на 1000 насслс-
ш{я)

L[ель подпрограммы l. Повы-
шение дост]пrностп и качества
оказлfi.' первичной медЕко-
сакtfгарЕой помощr населению
Астахавской областп

l1l5,0 l l14,7 11l4,4 1l14,1 t l !з,9 l l lз,7 1113,6 111з,5 1 l lз,5 1l lз,4 l1l3,з 11132

,Щоля шокачественяых но-
вообразоваrrий, выявJIеннътх
нs раннrх стадtлх (I-II с-та-

д1ll), Уо

я,0Задача 1.1. Разв}тrпе системы
ранвего выявления п предот-
вращенпя дальЕеfiшею ра:tви-
тия заболевавrй, паmлогпче-
ooor сосгоянкй и фаrюров
риска. Формированпе эффек-
тпвЕой сисгемы оргаrпваIЕiи
медrrшпской помощr

52,5 54,1 5з,4 52,0 48,4 5э,2 54,4 5з,4 55,4 59,2 63,0

Задача государственной про-
г?аммы 2. Повьшеппе эффек-
тивЕости окдвЕия специалп-
зпроваЕпой ме,щцЕЕской по-
моцп, вrлючая высокqFехно-
лопfiкуо, и скорой медицпя-
ской помощп, в mм чrсле ско-
рой специалвироваIfi ой, ме-
дяцинской помоцв, медицин-

Смертяостъ населевrlя от
основЕъD( тцlитrв (БСК, tto-
вообразованпя и вЕешние
прЕsпны) (на l00 тыс. нsсс-
ленпя)

l0l4,3 l005,6 998,7 988,9 975,1 965,5 962,0 960,5 955,4 954,0 95з,0 95з,0

Ill
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сrой эваryацни в Аqцахан-
ской облаgги

2|,5 24"l 2з,1 22,9 22,6 10,6 9,8 9,1 8,4 7,8 1,29Смертность от ryберкулеза
(нs 100 тыс. нsсел€нпr)

Зарегистрировано больrшх с
диагнозом, установJIеЕным
впервые в жвни, шсглвный

ryберryлсз (на 100 тыс.
населения)

98,1 79,| 10,2 61,з 52,4 4з,5 39,1 з,l,4 35,4 1{ ? 35,0 35,0

,Щоля аб8циллировsняых
больньrх тубсрryлезом от
числа больнr,тх ryберryле-
зом с бакгериовыделеяием
(%)

з9,9 з9,9 39,9 ,ю,0 40,0 40,1 40,2 40,з 40,з 40,3 40,з 40,з

0

Основное мероприятие 2.1,
Проведение мсропрI{лпй по

раннему выявленпю ryберry-
лG]а на террпmрии Астрахан-
ской областп, в том чксле
об€спечение гБУз Ао
(ОКПТД)) средствамя диагно-
сrим ryберryлеза и лекар-
ственпыми пр€п8ратами дц
болькьrх ryберкулезом, в том
чиоIе осуществлеЕие зачпок
диагностических средств для
выяЁления, оIФедаления чув-
ств}гтельяосfl мпкобакгерии
ryберкулеза и монигорипга
лечения лиц, больншt тубер-
куле]ом с множествсЕЕой ле-
карственной устойчивостъю
возбудrrлеля в соответствии с
перечнем, уIверждекlътм Ми-
Еист€рством здравоохраяенпя
Росспйской Федсрацпи, а так-
же медпцrtнских щделЕй в
соответствии со стандартом
оснащения, предусмотенкым
порядком окшания медицик-
ской помоци больным тубер-
кул€зом

Охват населекия профилак-
тиtIескпми медищlвскпми
осмотамп в целях lцявле-
rrия ryберryлсзв от общей
числеrтностк нвселения (О/о)

0 0 0 0 бЕ,1 7|,1 72,0 ,I2,5
12,5 7з,0 ?3,0

Охват населсння обследова-
ниями на ВИЧ-инфекцию
(%)

17,l 17,5Основное мероприят{е 2.2.
Реаlпrзачия мероприягий по
профилsкгккс зараr(еняя, вы-

|7,4 11,4 l7,5 22,0 2э,0 2з,5 24,0 24,0 24,5 24,5

l
п
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,влению и лечению
ВИWСПИfl"гепатитовВиС
на территории Астраханской
области

Уровень информированно-
сти населения в возрасте
l8 - 49 лет по вопросам
ВИЧ-шнфекции (7о)

0 0 0 0 0 Е7,0 90,0 9l,5 9з,0 q1 0 9з,5 93,5

Доля лиц инфкчированных
ВИЧ, состоящю< на диспан-
серном гIете, от числа вы-
явленных (О/о)

20,0 29,0 29,з 29,5 29,6 29,6 70,0 80,0 85,0 85,0 90,0 90,0

Основное мероприятие 2.З.
оказание высокотехнологиrl-
ной медицttнской помощи на
т€рриюрии Астаханской об-
ласти, в том числе с онкологи-
ческими заболеваниями

Смертность от новообразо-
ваний (на l00 тыс. населе-
ния)

l96,6 t9l,4 l9l,2 l9l,0 l90,6 l90,0 l84,0 lЕз,0 lE0,0 х х х

удельных вес больных со
злокачественными новооб-

разованиями, состоящж на
yrcTe 5 лет и более (7о)

44,4 45,1 45,3 46,1 41 ,8 49,7 49,з 50,8 ý?1 х х х

Основное мероприятие 2.3. l.
оказание высокотехнологи.r-
ной медицпнской помощи на
т€рриторl.tи АстраханскоЙ об-
ласти

Смертность от новообразо-
ваний (на l00 тыс. населе-
ния) l96,6 х х х х х х х х l76,0 1,12,0 l69,5

Основное мероприятие 2.4.
оказание пiuииативной меди-
цинской помощи на террито-

рии Астаханской области

обеспечение инвазивными и
неинвлlивными наркотиче-
скими лекарствеRнымп пре-
паратами от расчетной по-

тебности (%)

0 0 0 0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0

Приобрстение автомобилей
в соответствии со стандар-
тами оснащения отделеRия
выездной патронажкой пал-

0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 о 0
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лиативной медицинской
помощи взрослым и легко-
вые автомашины в соответ_
ствии со стандартвми осна-
щения отделенrfi выездной
паlронажноЙ паJIлиативной
медицинской помощи детям,
ед.

Количество пациентов, цDк-
дающихся в паллиатttвной
медицинской помощи, для
купирования тяжелых симп_
томов заболеванияt в том

числе лпя обезболивания,
обеспеченных лекарствен-
ными препаратами, содер_
жащими каркотические
средства и психотопные
вещества" чел.

0 0 0 0 0 0 0 0 89t4 9845 l046l

Количество пациентов, куж-
дающихся а паллиативной
медицинской помощи, обес-
печенных медицинскими
изделиями, предназначен-
ных для поддержания функ-
ций органов п систем орга-
низма человекаl дJlя исполь-
зованкя на дому, чел.

0 0 0 0 n 0 0 0 0 85 85 85

Оснащение (переоснащение,
дооснащение) медицинских
оргаЕизаций, имеющих
структурные подразделенrц,
оказываюц{ие специмизи_

0 0 0 0 0 0 0 0 0 l5 8



294

рованную паллиативную
медицинскую помощь, ме-
дицинскими изделиями в
соответствии со стандарта_
ми оснащения, ед.

Основное мероприятке 2.5.
Ремизация регионального
проекга <Борьба с сердеqно-
сосудистыми заболеваниями
(Астраханская область)D в

рамках нацl,lонального проекта
<Здравоохранение>

Смертность от инфаркга
миокарда, на l00 тыс. насе-
ленкя

0 0 0 0 0 0 49,6 47,1 х х х х

Смертность от остого
нарушения мозгового кро-
вообращения, на l00 тыс.
населения

0 0 0 0 0 0 90,5 8,1,z х х х х

доля лиц с болезнями си-
стемы цlовообращения, со-
стоящих под диспансерным
наблюдением, получивших в
текущем году медицинские
усJIуги в рамках диспансер_
ноm наблюдения от всех
пациентов с болезнями си-
стемы кровообращения, со-
стоящих под диспансерным
наблюдением

50,0 60,0 70,0 80,0

.Щоля лиц которые перенес-
ли осrрое нарушение мозrc-
вого кровообращения, ин-
фаркг миокарда, а так2ке
которым были выполнены
аортокоронарное шунтиро-
вание, ангиоruIастика коро_
нарных артерий со стенти-
рова8ием и катетерная абля-

80,0 Е5 90 90
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ция по поводу сердечно_
сосудистых зsболеваний,
бесплатно поJryчавших в
отчетном году необходимые
лекарственные препораты в
амбулаторных условилr(, 

О/о

Количесrзо рентгеюндо_
васкуrrярных вм€шательств
в лечебных целяь тыс. ед-

0 0 0 0 0 0 0 0 0 2,|56 2,287 2,560

Больничнал летаJIьность от
инфаркга миокарл4 %

0 0 0 0 0 0 0 0 0 l з,б l 1,3 9,0

Больничная летальность от
острого нарушения мозпово-
го кровообрвщенкя, О/о

0 0 0 0 0 0 0 0 0 l6,6 l5,3 l4,0

летальность больных с бо-
лезнямt{ системы кровооб-
ращения среди лиц с болез-
нями системы кровообршце-
кия, состоящих под диспан_
серным каблюдением
ýмерrчие от БСК / число
лиц с БСК, состоящих под
диспансеркым наблюдени-
ем), О/о

0 0 0 0 0 0 0 0 0 8,16 1 92 7,68

Основное мероприяпле 2.б.
Реа.rrизация региона.rrьного
проекга <Борьба с онкологиче-
сккми заболеваниями (Асца-
ханская область)> в рамках
национаJtьного проекга <Здра-

Доля лиц с онкологическп-
ми заболеваняями, прошед-
ших обследованпв п/нлп
леqение в теýлцем поду, из
числа состояlцих под дис-
пансaрньiм наблюдекисм, 7о

0 0 0 0 0 0 0 0 бб,0 70,0 75,0 80,0
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Доля злоквсественных но-
вообразовsний, выявленных
на ранних стадиях (I-1l ста-
Дl|Ц), Уо

0 0 0 0 0 53,2 54,4 5зJ 55,4 59,2 бз,0

Одногодичная летальносгь
больных со UIокачествен-
ными новообразованиями
(уtrlерли в течение пФвого
года с момента установле-
ния дпагноза из qнсла боль-
нъrх, впсрвые взятых на )qет
в прсды.ryщсм году),%

00 0 0 0 7л< 22,5 0 0 0 0

Одноmдrтчrtая летаJtьность
больньгх со злокачествен-
Еыми новообразованиями
(умерли в течение первого
года с момента уст8новле-
кия диагкоза из числа боль-
ньгх, впервые взятых под
диспансерное наблодекие в
предыдущем году),%

0 0 00 0 0 0 0 l9,6 1Е,0 |,l,з

Удельный вес больньrх со
злокачсственвrмп новооб-

рЕ]ованиями, сосmящ{)( ва

учеге 5 лег и более, %

воохракекиеr}

0 0 0 0 п 49,з 50,8 0 00 0

Удельный вес больных со
злоrачественlъп.lи новооб-

рц}ованиями, сосrояпItr( на

учеге 5 лет и более из об-
щего чнсJrа больнълх со зло-
каqестьснными образовани-
ями, состояцгr( под дпспдн-

0 0 0 0 0 0 0 0 54,3 5,1,э 60,0
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серЕым наблюдеЕием, О/о

Подпрограмма 2 (Сов€ршен-
ствование окЕипия спецпали-
зированной и скорой мсдицин-
скоЙ помощи, в !ом числе ско_

роЙ специалrвировsнноЙ, а
таюке медицинской эвакуачии
в Астаханской области)

Щель подпрограммы 2. Повы-
шснис )Фовня ок lания спеця-
ализированной, в том числс
высокотехнологиЕIной, а также
скорой, в юм числе скорой
спсцпsлtгзиt овsнной, медп-
tslнской помоци

Смертносгь касеJIсния ту-
доспособного возр8стs на
l00 тыс. населенпя

508 ,l 5,и,l 53,1,з 496,7 ц|,э 426,3 4z,l,0 420,0 4l5,0 410,0 405,0 400,0

Задача 2.1. Повышенне до-
ст)пп{ости и кдчсства окл}анпя
спецпализrроваЕной, в том
числе высокотехнологичной, а
таже скоtюй, в mм числе ско-
рой спсциалгзированкой, ме-
дrцпнской помоцп

Доля пацrrеrпов, поrrучив-
lllих спецп8JIизпрован}туrо
медrцпrlскуо помощь в ста-
ционарньD{ усповиях в ме_

диIинскю( орг8нк]ациях,
подведомственных миIlJдlа-
ву АО, в общем числе паци-
ентов, которым была оказа-
ва медицпнская помощь в
стационарньD( условил( в

рамках т€рриториаль-
ной программы ОМС

0 0 0 0 94,1 942 94,з 94,4 94А 94А 94А 94,4

Обсспеченвость вtrlачами (на
l0 тыс. нsселения) 52,6 52,1 4з"l 4з,2 42,2 4l,0 4l,0 4l ,0 41,0 4l,0 4l,0 41,0

Задача государственной про-
граммы 3. Обеспечение си9те-
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мы здравоохранения Асгра-
ханской области кваJIифициро-
вакными кадrами

Основное мероприягrrе З,З.
Реализация регионаJъного
проекта (обеспечепие медt-
IEiHсKE( органиuщ{й системы
зд)авоохранения квалифищt-

роваIfiыми кадrами (Асгра-
хаяская обласгь)> в рамквх

Обеспечекнось врачами
амбулаmрно-поrпклrrти-
ческого звена (на l0 тыс.
населения)

22,з 22,6 ,1д 22,5 21,5 2|,5 21,5 2|,5 21,5 21,5 2\,5 21,5

Основное мероприягие 3.1.
ПовыЕеЕие преспжа профсс-
сии медицинского работника

количество выданньв целс-
BbD( направлеЕий на обуче-
Епе в ФгБоУ Во (dгМУD
Минзд:ава Россип

l1з 115 140 |21 |1,1 120 l20 l20 120 120 l20 120

Осповное мероприятяе 3.2.
Реапвация приоритетttого
проекга riНовые кадры совре-
менного здравоохраненняD

,Щоля спецпалистов, доrry-
щенньп к проф€ссиональ-
Еой делIсльЕо(ти черЕз про-
цедуру 8ккредпт8ции, от
общего количества специа-
шсmв в оцаоп (%)

0 0 0 0 1,1 10,0 0 0 0 0 0 0

Количестзо аккредлгацион_
но_симуляцпонвых цеЕФов
(ед)

0 0 0 0 2 2 0 0 0 0 0 0

Доля врачей, поJDлIающих
непрсрывное допоJп{итель-
ное профессяопагьное офа-
зование с испоJIьзованием
иЕт€рактпввъп образова-
т€льш,тх модулей, 0г чиcпа
всех врsчей (%)

0 0 0 0 5,0 10,0 0 0 0 0 0

Численноgгь врачей, рабо-
таюц{rд в госуд8рствсннъrх
медицинскпх органЕrациях
в Астрахsнской облsстт
(чел.1+*l++

4862 4ЕЕ5 490з 4925 494Е 495,1
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национаJъного проеrга (3дрд-
воохраЕекие)

Чпсленность средних ме-
дпцинскях работнкков,
рабогающж в государ-
cTBeHHbTt( медицинскж ор-
ганrвация( в АсФsхдrской
областп (ч€л.)r***.

962t 9645 966Е 97El 981Е 98з l

Число спсциаrrнсmв, во-
влеченпцх в спст€му пс-
прерывпоrc образоваЕия
медициЕскIтх работнпков
Астраханской облsстя, в
том tlисJIе с использованп-
ем дистаяционных обраrо-
вательнъfх технологпй,
(тыс. чел.)

2,900 4,з90 х х х х

Чпсло спсlцаrпrстов, участ-
вующЕr( в системе непре-
рывного обрвзования меди-
l1,lHcKrx работrтиков, в mм
qиоIс с пспоJIЁ]ованием
дистанционных образова-
тельвьоr технолоrий, (тыс.
чел.) нараст ощпм Еюгом

0 0 0 lз,89 l4,06 |4,2з

Укомплекюванность фель-
дшеlюкю( тгункюв, фельд-
шфско-акушФских rтyrк-
rcвl врачебньr,( амбулаторнй
медиlоlltскими работкика-
мл, О/о

0 0 0 n 0 0 0 0 90,7 91,3 92,1 92,6

rll
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Укомплектованность меди-
цинсккr{ организаций, ока_
зыlающих медI{цинскую
помощь в амбулаторrrых
условиях (доля зангтых фп_
зl|tlеткими лицами доJD(но_
qIсй от общего колиtIества
должностей в медицикских
учрехденплх, оказывающкх
медициЕск).ю помощь в ам-
булаторных условиях), %,
нарастающям rгюгом (вра-
чами)

0 0 0 0 0 0 0 0 92,Е од1 95 95

Укомтпектованность медк-
цинскю( органкпцЕй, ока-
зывающж медпцинскую
помощь в амбулаmркьrх
условиях (доля запягьrх фи-
зиtIескими лпцами должно-
стсй от общего колmества
должност€й в медицинскrD(
учрежденr{лх, оказывающих
медицинскуlо помощь в ам-
булаторных условиях), oZ,

нарастаюцим июгом (сред-
нкми медицинскlrми работ-
никами)

0 0 0 0 0 0 0 0 86,0 90 94,4 95

обеспеченность населеЕия
врачами, рsбOгающпми в
ГОСУДаРСТВеННЫХ И lчfУrrИЦИ-
пальньтх медицинских орга_
низацlrях, чеJr, на l0 тыс.
населения

0 0 0 0 0 0 0 0 0 48 4Е,2 4E,z
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обеспеченность населения
враqамп, оказывающпми
перв'liпrуо медико-
санитарЕую помощь, чел. на
10 тыс. каселения

0 0 0 0 0 0 0 0 0 25,7 26,0 26,6

обеспеченносгь ме,tlицин-
скими работниками, оказы-
вающими скорую медI{цин-
скую помощъ, чел, на l0
тыс. населевия

0 0 0 0 0 0 0 0 0 9,8 l0,0 l0,1

обеспеченность населеккя
врачами, окд]ывающимя
специалк}ирован}тFо меди-
цинскуо помощь, чел. на l0
тыс. населения

0 0 0 0 0 0 0 0 0 !о,, 20,2 20,6

обеспеченность Еаселенпя
срсдними медицинскими
рабmнпками, рабогвющими
В ГОСУД8РСТВеННЪТК Ir ItfyEИ-

ципаJIьI!ьц медЕцинских
орг8нкзsциD(, чел на l0 тыс.
насепения

0 0 0 0 0 0 0 0 0 95,з 95,6 95,1

Подпрограмма Э (Фазвитие

кsдрового обеспечения с[rст€-
мы здравоохрsнсr rя АсФ8-
ханской облвсгиr>

Цсль подпрограммы 3. Обес-
печение кэалифиштровакными
Rадrами в соотвегствяи с по-
трсбяосгью сфсры здrвво_
охраЕевия Астахавской обпs-

,Щоля врачей, ок]дзывающп{
медициЕскуIо помощ в ам_
булаmрньrх условиях, от
общсго sислs врачей (Уо)

52,2 55 

"I

52,5 52,0 51,0 51,0 51,0 51,0 5l,0 51,0 51,0 51,0
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см и тебовакиями, предьяв-
ляемыми к системе организа-
ltии окд}ания медицинской
помопп|

Задаса 3.1. Офспечение уком-
плсктоваЕност{ медrцинских
орг8нIIJаций Астахаяской
областtI медицинскими ка,др8-

ми, создание усJIовий для роста
профессионаrьного 1,ровм
знанпй и уr,rекий медицивскж
работников

Укомплекrовавность в Аст-
раханской области врачсб-
ньrх доJгжносI€й в подразде-
лениrlх, окдlывающих меди-
цинскуо помощь в амбула-
mрных условиях (физиче-
скими Jп,пIамп при коэффи-
цие}rг€ совмесппсrъства
l,2\,О/о

бз,4 бзJ 64,0 65,0 70,0 72,0 90,7 9lJ 92,8 94,2 95,0 95,0

УкомплектоваЕность в Аст-
раханской области догжно-
сгей срсднего медицинского
персонала в под)азделсЕиях,
окщывающrD{ медицинскую
помощь в вмбулаторных
условиях (фпзпческими ли_
цами при коэффпlиекте
совместlтrешсгва 1,2), %

6,1 0 61,5 68,0 68,5 7Е,8 82,0 82,з 8з,4 Е6,0 90,0 94,4 95,0

3адsч8 государgгвенной про-
гр8ммы 4. ПовыпJеFие эффек-
тивности сrrужбы родовспомо-
жения и детства на т€рритор и
Асцвхsнской облаФи

Материнсltая
(сJтучап)

смертностъ 0 1 l l l l 1 1 1 l 1 l

Основвое мероприггие 4.1.
ПроведсЕие преяатальной диа-
гностики п кеоват&пьного
сrринннта в )rчрежд€киЕt ро-
довспомоr*снпя АстрвхаIrской

Охват пеонаташrълм спри-
нишом (обследоваrпсм на
вро}кдекные и наслсдствен-
ные заболеваняя) новорож-
дснньrх (%)

95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0
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области

0 0 5,4Снижеrтие млдденческой
смФтносгп в Астаханскоfi
обласги до 4,6 на 1000 ро-
днвшrхся живыми дстей

0 0 0 0 ý, 5,1 5,0 4,9 4,8

cмepтrrocтb дсг€й в вотасте
0-4 годов на 1000 ролив-
Iцю(ся ,(ивыми

7,0 6,Е
х 6,4 6,2 6,0

Коrпrчество (доля) детских
поликJIинпк и детских поли-
клпнtлlеских отделений с
создавЕой современной ин-

фрасцукгурой оказания
медицинской помопIи детям

95,0 95,0 95,0 95,0

число выполневных детьми
посещенпй детских подраз-
делений, в которьп созддны
комфортные условия пребы-
вания детей Е дооснащен-
ных медицпнским оборудо-
ваннем, от обцеrо чпсла
посецений детьми детскпх
поликлиник, 04

40,0 70,0 90,0 95,0

Доля посещсний детьми ме-
диIOlнских оргаяtваций с
профплакпчесюrмя целя-
мп,Yо

0 0 0 0 0

4Е,5 49,0 49,5 50,0 50,5 5l,0

0Укомплектованность меди-
цинских оргsнизаций, ока-
зывающиr( м€дпцlнсцrю

0 0 0 0 0 0 0 88,9

Основное мероприггие 4,2.

Реалпзация регионального
проекта <Фазвитие детского
здравоохранеЕия, вкJIючая со-
здание совремснной пнфрд-
сгрукгуры окцlания медпцин-
ской помощи (Астржанская
область)), в рамкsх нациоЕаJIь-
ного проекта (Здравоохране-
llиеD

89,0 89,t

lllfll
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помощь детям (доля закятых
физическими лицами долж-
носгей от общего количе-
ства должностtй в медицин-
ских органtд}ацил(, оксtы-
вающих медицннскуо по_
мощь в амбулаюрных усло-
виях), нарасгающим итогом:
врачами педиацамн, Ой

Основное мсроприягие 4.3.
редтмзация региовшьною
проекта ((Финансовая под-
держка семей при рождении
дсгей (Астжакская область)>>

в рамкФ( национдльноm про_
еrга <,Щ,емография>

Коли.rесгво семей, прошед_
tцrтх процед/ру экстакор-
порального оплодотворения
за счет средств базовой про-
граммы обязательного ме-
диIцнского сIрдховаЕия

0 0 0 0 0 0 з70 зЕ0 390 зl0 320 зз0

Подпрограмма 4 (Развiтrие
системы охрапы здоровья ма-
тери п ребеlтка в Астаханской
области>

Щель полпрограммы 4. Повы-
шение досчпности и качества
окапанвя м€дицинской помощt{
жскщинам и детям, в том чис-
ле соверIценствование оrужбы
родовспоможсния

Смертноgгь дgIей в возрасге
0-17 лет (на l0 тыс. соот-
ветсгвующего населения)

9 з 9,2 9,1 8,8 8,3 Е,2 8 ,l 8,0
,l,9 ,l,5 ,1 ., ,l,0

Задача 4.1. Обеспечекие усло-
вЕй предосгавJrеяия мсдицин-
ской помощи жекцIинам [I де-
тям

.Щоля rцlсlкдевременных ро-
дов (22 - З1 недель) в пери-
HaTa.lbHbTx цекФвх, 0Z

з1,7 з5,0 40,0 45,0 45,5 46,0 46,5 4,1,0 4,1,5 48,0 49,0 50,0
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Задача гоryдарсгвенной про-
граммы 5. Создакие оггимаJIь-
ной инфраструкryры и расIци-
рение лечебно-
днагностических возможно-
ст€й медицинских орг8нгзаций
раuIичных форм собсгвенно-
сти на тсрриmрин Астахав-
ской области

Доля государствснных
бю,щегяъtrх утФкдений
здrавоохрансния, участву_
ющих в окапании медицин-
ской помощи в рамках т€р-

рrториаJБной профsммы
государственньrх гараЕгий
бесплапrого окд}sния медп-
цинской помощи, в общем
чисJIе участв)пощих меди-
цинских 1чре:rсдений (О/о)

66,0 65,0 бз,0 бz,0 62,0 б l,0 61,0 60,5 60,0 60,0 60,0 60,0

Основное мероприятие 5.1.
Реаплзация мероприягий по
переходу мсдлщиЕскнх органи_
заций Hs эпекФоЕный доку-
меrтгообороI в рамкл( rryиори-
тетного проекгд <Элскгронвое
зд)sвоохрsнеЕие Асцlаханской
областиr>

Колтчесгво гра]кдан, вос-
ПОJБЗОВаВЕIИХСЯ УСJIУГаМИ
(сервисами), доступнымп в
rичвом кабинетс пациента
<<IvIoe здоровье> нs Едпном
поргдле юсударствснных и
ltУНПЦИПаJЪНЫХ УСJIУГ
(фушqмй), в отчстном перп_
оде (тыс. чел.)

0 0 0 0 0 50 0 0 0 0 0 0

Дол, медиIплнских оргsни_
заций, оказывающж пср_
вичlryю мепко-саяитар}r}4о
помощь, внедрившж медr-
цинские информацпоктые
сист€мы, персЕедцI{]( на
ведение медицянской доку-
ментации в элсктронном
виде и уч8ствующих в элек_

тонном медI{цинском до_
крrеrпообороте, от общего
члсла органпзачий гоryдар_
сrвеЕной формы собqвен-
ности, окцtываюццlх пср_

0 0 0 0 0 50 0 0 0 0 0 0
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вичную медико-санитарную
помощь (0/о)

Основное мероприятие 5.2.
Ремизsция меропркятий по
внедрению системы монI,Iто-

рикга движения маркирован-
ных лекарствеЕных препаратов
в pilмKж приоритетного проек-
та <Лекарство. Качество и без-
опасность))

Обеспечение внедреЕия на
терриmрик Асграханской
области автоматизированной
системы мокиmрикпа двLDке-
нкя маркированных л€кар-
ственных пр9паратов:

- для препаратов, вкпюченкых
в проФsмму ((Семь высокоза-

татных ЕозологиЬ) (О/о)

0 0 0 0 0 100 0 0 0 0 0

_ JUIя препараmв, вкJIючен-
ных в перечень жизнекко
необходимых и ваlкнейших
лекарствекных препараmв
(%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 п

- для препаратов, поступа_
ющих в Фажданский оборот
(%)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Основное мероприятие 5.3.
Реализация регионального
проекта (Создание едиRого
цифрового Korrтypa в здраво-
охраненки на основе единой
государсгвенной информачи-
онной сист€мы здравоохраRе-
ния (ЕГИС3) (Асграхакская
область)D в paMKaJ( националь-
ного проекта (ЗдравооХране-
ниеD

Число граждан, воспользо-
вавшихся усJryгами (серви-
сами) в личном кабинете
пациента (Мое здоровье) на
Ед1rном портале государ-
ственных и муниципальных
усJryг (функций) в отчегном
юлу (тыс. чел.)

0 0 0 0 0 0 з2,6з 64,з2 l0 l, l8 141,18 l96,59 24з,з9

,Щоля медишинских органп-
заций государственной н
муниципальной систем

0 0 0 0 0 0 26,0 66,0 х х х х
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здравоохr,анения, обеспечи-
вающих преемственность
оказания медиtлlнской по-
мощи п)пем оргакfзацпн
информацнонного к}аимо-
деЙсгвия с цектрализован-
ными подспстемамR госу-
дарственных информаrцон-
ных систем в сфере здраво_
охранения субъекгов Рос-
сийскоП Федерации (o/of

,Щоrп медицинсккх органи-
заций государственной и
муниципальной систем
здравоохранения, подклю_
ченных к централизованным
подсистемам государствен-
ных информачионных си-
стем в сфере здравоохране-
ния субъекюв Росспйской
Федерачии (7о)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 l00 100 100

,Щоля медицинских органи-
заций государственной и
му8иципальноfi систем
здравоохранения, обеспечи-
вающих дост!.п граlцапам к
электронным мсдицикскпм
доýлr{ентам в личном каби-
кет€ пациента (Мое здоро_
Bberr на Едином портале по-
сударственных и мунпци_
паJtьных
$f усJгуг (функций)

0 0 0 0 0 8,0 25,0 х х х х
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Доля медицинских органи-
заций государственной и
муниципальной систем
здравоохранения, использу_
ющих медицинские инфор-
мационные системы DJlя
организации и окаlания ме_

дицинской помощи гражда-
нам, обеспечивающих ин-

формачионное взаимодей-
ствие с ЕГИС3 (%f

0 0 0 0 0 0 80,0 90,0 0 l00,0 l00,0 l00,0

Доля записей на прием к
врачу, соверщенных граж-
данами дистанчионно, Уо

0 0 0 0 0 0 0 0 0 48 56 бз

Доля Фаждан, являющихся
пользователями ЕПГУ, ко-
торым доступны электрон-
ные медицинские докумен-
ты в лl+tном кабинет€ паци-
екта кМое здоровьеD по

факгу окаэакия медицин-
ской помощи за перяод, 9/о

n 0 0 0 0 0 0 0 0 з2 64 85

Доля сл}r.lаев оказания ме-
дицпнской помощи, по ко-
торым предоставлены элек_

тонные медицинские доку_
менты в подсистеме ЕГИС3
за период, О/о

0 U 0 0 0 0 0 0 0 86 l00

Основное мероприятие 5.4.
Приобретение аппаратов дlя
искусственfi ой вентrцяции
легких для медицинских орга_

Количество приобретекных
}t введенных в эксплуатацию
аппаратов дJlя искусствев-
ной веrггиляции легких (ел.)

0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 0
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низаций

Подпрогрsмма 5 <Совершен-
ствование системы террктори-
ального ruIанирования и разви-
тие mсударственно-частного
партнерства в области здраво-
охраненш на территории Аст-
ржакской области>

Ilель подпрограммы 5. Обес-
печение сбалансированности
объемов медицинской помоtци
в соответствии с региональны-
ми особенностями и фелераль-
ными нормативамп обеспече-
ния медицинской помощи в

усповиях взаимодействия го-
сударственной и частной си-
стем здравоохранения Аста-
ханской области

Коэффициент соотношенлtя
долей расходов на оказание
медицинской помощи в ам-
булаторных н стационарных
условиях, 9/о

0,5l о ý1 0 54 0,59 0,6l 0,6з 0,6з 0,63 0,63 0,6з 0,63 0,63

3адача 5.1, Создание опти-
мальной стукryры гIрежде-
ний здравоохранения Астра-
ханской области и развитие
государственно_частного парт-
нерства

Соотноrцение медицинсккх
организаций иной формы
собственности н государ_
ственкых медицинских ор-
ганизаций, участвующих в
территориаJIьной программе
государственных гарантий
бесплатного оказания меди-
чинской помощи (7о)

0,5l 0,5з 0,5Е 0,62 0,62 0,64 0,64 0,б5 0,бб 0,66 0,бб 0,66

За.пача государственной про-
граммы б. Создание единого

Отноtчение велиrrины поду_
шевого норматива финанси-

l l4,9 107,1 l0l,2 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0
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механизма реализации констп-
туционных прsв граJкдан Рос-
сЕЙскоЙ Федерацин на поJт)ле-
ние бестUtатной медицпнской
помо]llи гара}пировакного
объема и кsчества на терриm-

рии Асграханской области

рованпя меJIяцинской по-
моццл по т€рриmрнаJIьной
программе обязsт€льного
медиlпнского страхованпя к
всJIичине, установленной
Правпrcrьсrвом Россr{йской
Федераrии для субъектов
Российской Федерачип (%)

Полпрограмма б (ОргаЕ!rзация

обеспеsекия обвателъного
мсдlлцинского стахования
граrl(д8н Российской ФедФа-
ции на террrrтории Аст8хак-
ской областн>

Цсль подпрофаммы 6. Реа.ли-

зация терркгориsJIьной про-
граммы госуд8рствеякьп га-

раrгmй бесплатноFо оказания
мед{цинской помощII населе-
нию Асцахаяской области за
счет средств обязательного
медлцинского стрФlования

Выполнопле объемов предо-
сгавлеЕия медицинской по-
мопц в рамкдх рса,пизации
террrтгориапьной программы
ОМС от объемов, устаков-
лскньч< комиссией в рамках
базовой программы ОМС
(%)

- скорм медицrнская
мощь

по- 92,1 l00,6 96,6 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 100,0 l00,0 100,0

- в амбулаторньrх условнл(,
оказываемм с профrшакпr-
чесмми и иllцми цепями

259,з l64,1 126,1 l00,0 l00,0 l00,0 100,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0 l00,0

- в амбулаторпых условиях,
оказыЕаемм в Ееотлоr(ной

66,4 ,l1,1
Е9,0 l00,0 100,0 100,0 l00,0 l00,0 l00,0 100,0 100,0 l00,0
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<+> Начиная с 2017 года для расчсга средней заработпой платы медицинского персонала испоrъзуетс, показатеrБ среднемеся!rяого дохода от тудовой дегтельности

форме

- в амбулаторньrх условилq
окл}ьваемая в связи с забо-
леванЕямя

1з,1 87,0 95,5 l00,0 100,0 100,0 l00,0
,l00,0

l00,0 l00,0 l00,0 100,0

- в стаlшонарных условиях 100,9 1|6,7 1l8,1 l00,0 100,0 l00,0 l00,0 l00,0 100,0 l00,0 100,0 l00,0

- в дlIевных стациокаро( 106,2 l03,1 108,5 l00,0 l00,0 100,0 l00,0 l00,0 100,0 t00,0 l00,0 100,0

3адача 6.1. Обеспечение сба-
лапсиIrованности обязательсгв
кюударства по оказанию
гра,жданам Россйской Феде-

рации бестпатпой медицнн-
ской помощl па т€рриmрии
Астаханской области и вьце-
Jпемых дJL этоm фпнансовьтх
средств

Соотвgгствие угвержденкых
т€рриmрп8rБЕы( средЕItх
норматпвов объема медп-
цинской помощrr и средяrх
нормативов финансовых
зsтат на едпппlry объема
медrцпвской помощr фде-
ршыrшм нормаrпвам (7о)

l10,з l05,6 l0l,5 l00,8 100,0 l00,0 l00,0 100,0 100,0 100,0 l00,0 l00,0
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отчЕт
о ходе реалк}ации государствеIrной прогрalь.tмы

Приложение ЛЬ 5
к государственной программе

Еаименование государственЕой программы

тцс.
наtо,{евоваrlие
црлсЪ задд{, ос-
tюltщх мстоприя-
пdЪ пqшроrр8r,с,l,
l,iФопрl{гмfi
юсудФсгвеrшой
прФаммы

обьеi{
фшан-
сир8д-
ния lй

IЕкущm
rqл

ув€р-
яцеrЕЕй
зюном
о б|aш@-
те Асг-
рахдli_
сюfi

обласrи
(в по-

слqдiсй
дсfiству-

ющеи
рqдак,
цоl)

обь
см
фи-
ноя-
Фро-
рова.

вд-

ниrl
со-

гmс.
но

ftод
,кет-
ной

рс,
мси

всето по вссм
исIDчrоlкlм
фсшпrро
иЕrя aосу-

дрсls€tфой
проФаммы

в юм числе: FllrпrФ
яовдlис
покватБ,
леъ qл
rФiсре

нпя

знвчсме за
пФиод

rрGддесву_

'оцDd 
pGaJи-

lаtpfi гýсу_
ддрqllctд{ой
пртаммы

гIлаЕr-

р}!мос
,lдчеllис
lo отчсt!

Ей
пФиод

Фак-
тrче-
ское

зllllчФ
цис за
отЕг-
tБй
rод

Опtосп-
тQlъное
откло-
l|eнlle

от пла-
нового
значе-
яия

Прtшечаrо.rс
(t9впоя

шtфрмаtчlя
об я('rоrше-
lool либо о
причшrФ(

неисполне-
Hx,r мсро-
пригпй)

фдерблыБrй
бtодN(cт

(Фадствs,
постуtlфооlrс

в бодr(qt
АgФах8яской

обвсти)

фд.раJБIБtй
болttсг (qсл-
Фва, нс посtу-

паюцдlс в
&оDкеtдста.
хд{сtФи обла-

сги)

бюдкст
Аст!хлi-
оФfi обrв-

сп{

местныс
бюDl(сты

внсбюдкеF
ные исюч-

lоци

lкlлч_
лу-

чеяо

осао-
сно

полу-
,rу-

чеЕо

осво_
Ctlo

поJlу-
чено

осво-
сно

по-
лу-

но

освФ
сао

полу_
Jry-

чеfiо

осЕо-
епо

полу-
лr

ч€но

осво-
еяо

ЦаrБ l юсу-
дарqгвснноИ пр-
грам}lы

Поt<дза-

тель
цели l

Задsч8 l rDсу-
дфсгЕнной прФ,
грамtt{ы

Пошза-
TQlь

задsчи l
Основнос мсро.
приятrrс l

показатt,ь
основноrо
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i,lсрприл-
тrя l

подrрогвшrа l
Цель l подпр-
грммы l

покsзs-
тсJъ

цеJи l
задача l подпр-
Фаммы l

показs-
,IЕJъ

зqдачи l
Мерпрlrя,тlrc
подпрФаммы l

покLза-
таJъ
мсро-

прияrия
Задач8 2 юсу-
дарсгвекной прФ.
граммы

пок&за-
тсJъ

зsддчи 2
подIрогршмs 2

Цсль l подпр-
грrдrы 2

поmзо-
тёъ

цели l
Задача l подпро-
граммы 2

гtrоtсв8-
тq,Б

зад8чи l
М€роприягие
подпрФаммы 2

показа_
тсль
мсрФ.

прилш

Зsд8ча 3 юсу-
дарсгЕенной пр-
граммы

покsзs-
тс,ъ

задачи 3

Ведомqтэенt{sя цслсвая пргра.t{ма
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Мсрприятиq
направ.пенкос fiа
оgлцссталсние
ИСПОНИТ€JЪНЫМ
органом Аqтра-
хаясrФй обласги
ПОJЦОМОЧВЙ В

усгоновленноf,
фсрс деяв.lьно-
ст1{

нс зsлоJоrяйся

Итою по гýсу-
дарсгвеlп{ой прФ.
rрамме

l mм числе кtl-
пrтальньt9 вло-
}кения
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Приложение Nч 6
к государственной программе

Паспорт
регионального проекта

<<Развитие системы оказания первичной медико-санитарной помощи (Астраханская область)>

1. основные положеЕпя

Наименовапие регионаJБIIого проекга Развипле системы оказаЕиrI первичной медико-сдмтарной помощи (Асцахшrская область)

Кражое нммепование регионаJБIIоFо
проекта

Первишая медш<о-савитаркая помощь
(Астраханская область)

Срок раплзаlд.lи
проекта 01.01,2019 эl.|2.2024

Куратор ремонiuБного проекга Кпязев о.А. Вице_ryбернатор - цредседатеБ Праэrrтельстъа Астра-
хаяской облаgги

Руководrгеrь регионаJIьного проекта Буркин А.В. Миlшстр злравоохрацения Астраханской области

Администратор региоЕzIJIъного проекга Звезинцева Е.Ю. Первьй зместитеJъ министа здравоохраления Аста-
хаrrской области

Связь с госуларственвыми прогрaммами
Росспйской Федерацtм

1

Госуддрсгвеппая пргра!,п.rа государстъеЕц.ц програlша <РазвшЕrе зд)авоохрдrепия
Астрахачской обласм>

Подпрограмма
(наrrравленпе)

Освоввые меропрllятия по реагпзацЕи региональньD(
проектов в рамках ЕациоЕаJБною проекта государ-
ственной програrr,rмы кРазвитие здравоохранения Астра-
хавской области>
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2. Показатели регионаJБЕою проекта

Ns
г.lп

Показатеrш регпонаJБного
проекга

Уровеrъ
показа-
теJIя

Е.щrяица
и:}мере-
вия (по
окЕи)

Базовое значение Период, год ин-
форма-
цион_
ная
систе-
ма (ис-
mчник
дан-
ных)

Зцачевие .Щата 2018 20l9 2020 2021 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

1 Граrкданам, проживающим в населеЕных пункrж с tмслеЕностью населения до 2000 человек, стала доступна первиЕIIIая медико-саЕитарЕая
помощь посредством охвата феrь,щерскими пуt{ктами (лшее - ФfЦ, феrьдпrерско-аryшерскими rгункгами (далее - Фдп) и врачебЕыми
амбулаториями (далее - ВА), а таюке меддцинскlц помощь с испоJьзоваЕием мобиJБпьD( комIlлексов

1.t .Щоля населенпьп< пунктов с
числом жителей до 2000 че-
ловек, населеЕию KoTopbD(

доступна первичнм мед{ко-
сllнитарная помопъ по ме-
сту пх прожЕвация

Фп % 95,8600 з 1.12.2019 0,0000 95,Еб00 95,8600 96,6900 97,5200 98,з500 99,l700

1.2 Число посещений сеJБсмми
житеJIями ФП, ФАПов, ВАв
расчете на 1 сельского жи-
теJIя

Фп посещение 1,2900 з1.12.2019 0,0000 1,2900 1,2900 |,1200 1,8500 2,l000 2,2100



зl7

1.3 Коrмчество посещешпt при
выездж мобппькьп< Meдr-
цинсто< бригад, оснащеЕ-
ьч< моби:ьньтми меддциIr-
скими комплексами, тыс.
посещений па 1 моби.rънуtо
Медицинсчlю бригалу

Фп тысFIа
посеще-

ний

4,6000 з 1.12.20l9 0,0000 4,6000 2,3000 4,6000 4,6000 4,6000 4,6000

2 Гражданам предоставлены возможности дJIя оценм своего здоровья пугем прохождения профилакмческого медицинского осмотра и (или)
диспдIсери:}ации

2.| Щоля граlltдан, ежегодЕо
проходящю( профилакгиче-
смй медиrшнский осмотр
и(пrм) ллспаясеризацию, от
общего кlсла насеJIеЕия

Фп % 47,8000 з 1.12.2019 0,0000 47,8000 14,9000 22,8000 54,4000 60,7000 71,2000

,, ,,
.Щоrrя граясдан к} tшсла про-
шедпмх профиласптsеский
ме,щтцинсмй осмотр и (иrш)
диспапсеризацию, поJry-
ЧИВШИХ ВОЗМОЖЕОСТЬ ДОСТУ-
па к данным о прохождеЕии
профилакгического меди-
циЕского осмотра и (иrпr)

диспансеризации в JIиЕIом
кабинете плцлента <<Мое

здоровьеD на Едином порта-
ле государственных и }ryЕи-
ципаJIъных ус.тrуг (функций),
в отчетном году

Фп % 0,0000 зl.|z.2019 0,0000 0,0000 0,0000 l0,0000 30,0000 70,0000 l00,000

з Увеличена доступность дJIя грш(дан поJшкJмник и поJIпкJIипическш( цодlазделенd, внедрпвших сгдцарты и правилд <<Новой модеrrп ор-
гдlизлIии оказания медшц,ц{ской помощ{D
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3.1 .Щоrrя поrшкrrиник и поJIи-
кIIинЕIIескю( подrазделений,
}лrаствующж в создании и
тирiDкироваяии <<Новой мо-
деJш оргilЕI,I:}ации оказанЕя
медпцинской помопт{)), от
общего коrмчества таккх
оргаЕизаций

Фп % 16,7000 з 1.12.20l9 0,0000 l6,7000 з5,0000 41,7000 46,7000 54,2000 62,5000

з.2 Число вьшоrпrеппьD( посе-
щений гршкдапаIt{и поJIи-
КJМНИК И ПОJIИКJIИНИЧеСКID(

подrазделенrй, )пIаgгвую-
щlх в ФздаЕии и пIражиро_
вакlпr <Новой модели орга-
нцзации оказания медlщиЕ-
ской помощ>>

Фп тысяча
посеще-

ний

786,8000 з 1.12.20l9 0,0000 7Е6,800 l Е37,40 l96з,00 2l9t,60 2 552,00 z 9ц,60

4 Формироваше системы защиты прав пациептOв

4.1 .Щоля обосновашьп< жалоб
пациеЕmв, застIrахомЕных
в системе обязательЕою ме-
дщfi скою страховашtя, на
оказание медЕIЕпской по-
мощ в системе обязате.rь-
Еоп) меJщцЕlского fiрахо-
ваIrия, yperyJшpoвaпIlbD( в
досудебпом поря.ше (от об-
щего числа обосновiлнпьD(
хса_тrоб пациеrггов), не менее

Фп % 0,0000 з 1.12.20l9 0,0000 0,0000 0,0000 97,0000 97,5000 9Е,0000 98,5000

5 Развггие саштарвой авиацпи

5.1 Число лиц (пациеrггов), до- Фп чел. 0,0000 з l. t2.20l9 0,0000 0,0000 93,0000 l01,000 l l 1,000 122,000 lз2,000
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поJIЕитеJIьЕо эвакуирован-
HbD( с испоJБзовllпием сани-
тарЕой авиации (ежегодно,
человеф, ве менее

5.2 Доrи лиц, госпитализиро-
ваЕЕьIх по экстренным по-
казаЕиям в течеЕие первых
сугок, от общего тасла
больrrъо<, к коюрым совер-
шеЕы вылеты

Фп % 0,0000 з 1.12.2019 0,0000 0,0000 90,0000 90,0000 90,0000 90,0000 90,0000

3. Помесячкый план достижения пок:вателей регионаJIьною щ)оекта ь 2022 rоцу

Ns
г/п Показатели регионаJтьного проекта

Уро-
вень
пока-
затеJIя

Единпца
измереЕия
(по ОI(ЕИ)

fIлаяовые значения по месяцам На конец
2022tо-

да01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 1110 01.12

1 Гражданам, проживающим в HaceJIeEHbD( пунктах с численностью яаселенltя до 2000 человек, ст:rла досцaпна первпIIЕая ме.щко-саЕитарная
цомощ посредством охвата ФП, ФАII, ВА, а тдоке медпцинская помощь с испоJБзовдIием моби.rьньо< комIшексов

ll .I[оля паселенпьо< пункгов с Е{слом жrгелей до
2000 человек, населеЕию которых дост]aпва пер-
вичная медlко-саяЕтарЕая помощь по месту и)(

проживания

Фп %

Е.
г.,

8о.
г\
о\

о
вЁ
о\ о\

о
9
ь
о\

Ф

ь
о\

Е
Ё

8
Ё
о\

8
с\ Ё

о

ь сt

|.2 Число посещений сельскими житеJIями ФП, ФА-
Пов и ВА в расчЕте на 1 сеJБского житеJIя

Фп посещеЕие о
о

8 о 8
d

о

d
я Е 8

I.3 Ко-тrичество посещений при выездах моби-rьньгх
медицицсrсrх бригад, оснащенньп< мобиrьныпдr
медициЕскими комIшексами, тыс. посещений на 1

мобильrrуrо ме.щrцпнсцFо бригадl

Фп тысяча по-
сещеIоd( Ео 8о(\l Е

ЁIо
ооо Е

со-

8о tоч
ооо

оо 8оч
оо
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2 Граждшrаr"r предоставлены возможности для оцеЕм своего здоровья пуtем прохо}qценш профилаrспrческого медицинского осмотра и (и;пr)

д{спапсеризации

2.1 .Щоля граэкдан, ежегодЕо проходящих профилак-
тический медиrцrнскпй осмотр и (иrм) диспаясе-
ризацию, от общеFо IIисла насеJIения

Фп % оФо\

Ф

оо
c.l
c.l

оо ооо
Ф\
гt

оооо
оо
N
о\

оо

tN

ооо.+
c.l

оф
ьt

оо
rf
Ё

о
о+
*

2.2 .Щоля граждан из tIисла прошедших профилаrсги-
ческий медIциЕскIй осмот и (птпr) ллспавсери-
зацию, поJIутмвпIи)( возможность доступа к дшI-
Еым о црохождении профилаrпrческого медшIин-
ского осмотра п (и;м) ,шrспаrrсеризации в JIIr.IHoM

кабинете пацпента <Мое здоровье> на Едином
поIгале государствепЕьD( и IчryнпципаJБньD( усJrуг

l (фуrпсциаl, в отчетЕом ю.ry

Фп %

о
оФ
c.l

ооо
c,l

оооо
N

оо
о
c.l

Фооо
c.l

Ф

c.l

ооо
c.l

ооо
о

ооооо

ооФоо

ооооо

Фоооо

3 Увеrмчена доgгуппость дIя граждан поJIпкJшяик и поJIикJIияIIIIеских подrазделенлй, внед)ивших стандарты и прaвпла <Новой модеrпл ор_
mЕЕ}ации оказчлн.Ея медшц{нской помопиD

3.1 ,Щоля поrппсrппшк и поJIикJIини.Iеских под)аздепе-
вий, уrаствующд:< в созданип и тцражировании
<<Новой моде.rм организацпи оказаIтпя медпцин-
ской помощ>, от общего коrмчества такtrх орга-
lтизаций

Фп о/о

Фоо
о\

Ё

Фоо
о\
tf

ооо
о\

tf

оФо
с.I
с{l,

Фо

t

Фооо
ý

оооо
s
\f,

ооо
t

Фооо
<l,

ооо
\о*

оь
\о
чf

ооь
\о{

з.2 Ifuсло вьшrоrшештьо< посещений граждаЕами по-
JIик'IиЕик п поJIишIиЕrtIескш подраздепеЕий,
)лIаствующю( в создатт}ти и тираrreтровавш <Но-
вой модеJIи оргzцlцзацш оказашlя мед{цIпской
помощи>

Фп гысяча по-
сещеЕt{й Фооч

о\

о
ог-
о\

оо!+
ооф{
фь\о

ооо
Ф_
Nф
о\

ооФо
\о(\

ооооо
гt

оооо
xf
c.l
гt

оФФоо
о\

ооо
оо
c.l

оочф
о\
N

оо\о
ф
о\
c.l

4 Формировавие системы за-щIты прав пациеЕгFов
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4.1 [оrи обосновавsъD( жалоб пацЕеЕтов, застФ(о-
вапцьD( в системе обяатеlьЕого мещIщЕскою
страJ(омнllя, на оказание медrцинской помощr в
сиgrеме обязательпого медиIJивскопо стрФ(ования,

уреryлироваIrньп< в досудебном поря,ще (от обще-
го числа обоснованньпс жшrоб пациеrюв), не ме-
нее

Фп о/о

ооо
о_ь
о\

ооо
о_ь
о\

Фоо
о_
г-
о\

Фоооь
о\

Ф
оо
г-
о\

оо
о
с-
о\

ооо
ь
о\

ооФоь
о\

оооо
Ft
о\

ооФоь
о\

ооо
с-
о\

ооФ
Ft
о\

5 Развrrтле сдlитарЕой авиации

5.1 Число лиц (пациентов), дополнитеJIъно эвакуиро-
BaHI{bD( с испоJБзованием сшIитарной авиации
(ежеюлrrо, человек), не меЕее

Фп чел о
о
со

оо
\о

о
оо
cn

о
ооt

оо

ооФоо\о

о
о
гt

ооо
о
ао

оо
о\

ооФо
ФооФ

оооФ

5.2 Доля лиц, госпЕIаJшзировIлнЕьD( по экйренным
показаниям в течение первьD( сугок, от общего
числа боrьньп<, к которым совершеЕы вылеты

Фп %
ооо
о\

ооФ
о\

ооФо
оl

ФооФ
Ot

ооо
Ф"о
о\

о
оо
о\

оо
о
Ot

оо
ооо\

оо
о\

о
оо
о\

оФФо
о\

ооооо
о\

4. Результаты регионального проекта

Ns
пJп Налменование результата

Регио-
нмьный
проекг

Едкнпца
п!мере-

11ия
(по

окЕD

Базовое значение Период, год

Харакгеристика резуль-
тата

Тип
ре_

зульта-
та

Звачение Дата 2018 2019 2020 202l zo2z 20zз 2024
2025

(Спра-
вочво)

2030
(Спра-
вочно)

l Граждаlrам, проживаюпцм в населеЕЕьD( rryнкгж с IмсленЕостью нaюеJIенпя до 2000 человек, стма доступЕа первЕIIЕая медико-санитарн:щ
помоп$ посредством охвата ФП, ФАII, ВА, а тдоке медициЕскм помощь с испоJIьзовапием мобилъяьо< коr,,пшексов
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1 1

Приобреrены передвюк-
ные медиIц{нские ком_
rшексы. Нарасгающий
июг

Iцт. 0,0000 01.01.202l l1,0 Министерством здра-
воохранекrи Астра_
ханской области в
первой половнне 202l
года будп опрделеrш
медищ{нские органи_
зшцли, в коmрые шlа_
нируется поставка пе-
редвIl)I(ньв медицин_
ских комплексов дut
оказання доврачебной
и врачебной медико-
санлпарной помощи,
проведения днспансе-
ризации и профи.пак-
тIдIескю( осмотров,
закпючены доповоры
на поставку пере_
двюкньD( медицпнскtD(
комшlек_
сов. Приобретенrые
передвюкные меди-
цинские комшlексы до
коlпда 2021 юда будrг
переданы в медицин-
сме орmнщдIии

Прr-
обре-
тение
mва-
ров,
ра_
бот,

усJrуг

|.2

Функrrионир5пm пере-
двI.DI(ные медшцlнские
комrrлексы, rцlиобреrен_
ные в рамкж PeгиoHaJIЬ
нок) проекта. Нарастаю_
ций r{тог

шт 0,0000 01.01.2022 0,00 ll 0 11,0 l1,0 Функrшонируют l l
мобильньп< медпцин-
скю( KoMIUIeKcoB, при-
обретеняьrх в 2021
m.ry, дJIя окдзания
доврачебной и врачеG
ной медико-

ока-
зание
усJIуг
(вьг
пол-
нение

ра_
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с€нитарной помощи,
проведения диспансе_
ркtации и профилак-
тическ}гr( ocMoTDoB

бот)

1.3

Функчионируют создан-
ныа/замененные в рап,rкж
федерального пректа
ФП, ФАЦ ВА, оснащен_
ныевсоответствписпо-
лоlкением об организа-
ции окs:}ания первичной
медико-санrгарной по-
мощи к}росло!,{у насепе_
нию, угвержденным при-
казом Минздравсоцраз-
вrггия России от
l5,05.2012 Ns 543н.
Нарасгающий lтюг

шт 0,0000 з1.12.2021 зз,0 зз,0 з3,0 зз,0 Министерство здраво-
охранения Астрахдн_
ской области обеспе-
чIгг поJryчение лицен_
зий на ос5пцествление
медицинской деятеJIь-
ности созданными в
2019 гоry фел.цr,,gр_
ско-аý/шерскими
пунктами. Комиссия-
ми по разработке тер-
рлгюриальной про-
граммы обязательноm
медицинского стра](Ф
вания на 2019 год в
рамках территориаль-
ной программы обяза-
теJIьного медицинско_
го стрФ(ования предФ.
ставJIены объемы ме-
дицлтнской помощи
медицинским органи-
зацпям, имеющшt{ в
своем составе укц}ан-
ные подразделения.
В созданньrх в 2019 -
2020 годах фельдшер-
ско_аýпцерскt-D( пунк_
тах начато окцвние
медшlинской помощи

ока-
зание

усJtуг
(вьг
пол-
нение

ра-
бот)
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|.4

Создань/заменеlъt ФЦ
ФАПы, ВА. Нарасгаю-
щий rгог

Iцт ,0000 4,00 зз,0 Министерством здра-
воохраненпя Астра-
ханской области под-
гоювJIены )ластм ди
создания феrrьдшер_
ско-акушерскID(
пушоов и подведены
коммуникациц прове-
дены мероприятия по
беспеченшо ф*ьд-
шерско_акушерскl,D(
пуrкюв персоналом,
проведены конку?с-
ные процедры и за-
ключены государ-
ственные кокФакты
дш создания 3l фель-
дшерско_акушерского
ц/нкга, ос)пцествлены
мерприятия по под-
к)товке к поJýлIению
лицек!ии н8 осу-
ществJIение медиIц{н-
ской деягельноgтн

оору-

иоб_

иму-

ре-

)

не-

ь-
1l-

2 Увеличена досцlпность для Фаx<дан поликлиник и полпклини.rескю( подразделенпй, внедрившкх стаrцарты и правила кНовой модели организаlци
окщания медпцинской помощи)
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2.1

Медицинские организа-
ции, окд}ывающие пер
вкIlý/ю медикФ-
санптарц/ю помощь,
принимают Jластие в со_
здании и тира)кирвании
кНовой модели органи-
зации оказания медицин_
ской помощи>>. Нараста-
ющий лтог

о/о р,0000 |41,7 46,7 54,2 62,5
| Распорядrrгельными
аКТаtr{И МИНИСТеРСТВа
здrавоохранения Аст-
раханской обласги
угверrr<дены rтланы-
графики включения
медкцинсюlr( органи-
заций в процесс созда-
ния и тираJкироваЕия
<Новой модыIи меди-
цинской организвции,
окщывающей первич-
Еую медико_
санитарную помощьD
на основании описа_
ния, разработанного
цеЕгром первичной
медико-сдп,rгарной
помощи (далее -
LЦIСМ[D. При мето-
дической поддер:rосе
LЩСМП во вновь
включдемьD( медицин-
скrл< организациях бу-
дп проведены меро_
приятия по внедре_
нию <<Новой модели
медицинской органи-
зации, оказывающей
первиtlц/ю медико-
санитарЕуlо помощь),
в ранее вкпюченньD(
медшцнскю( органи-

ока-
зание

усJIуг
(вьг
пол-
нение

ра-
бm)
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здц{л( мероприятия
продоJDкены с )летом
коррекции кр!rг€риев.
Сведения о

реiцкlованных
проекгах будуг
представJIены
министерством
здравоохранения
Асграханской области
в Министерсгво
здравоохранения
Российской
Федерации
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z.2

В субъекге функrиони-
рует Региональньй цеЕгр
организацин первшчной
медико-санкгарной по-
мощи

ед. 0,0000 |.|2.20l 1,00 1,00 I,00 В 85 сфъекгах Рос-
спйской ФедераIдrи

функчиокируег Ремо-
нальный цекгр орга_
низлци первичной
медико_санкгарной
помощи, ф)пrкциями
КОТОРОГО ЯВJIЯЮТСЯ

мсmдическая под-
держка и координация
работы медицинскrо<
организациЬ }^{асгие в
разрабстке мер по
устанению типовых
проблем в медицин_
ских органщациях,
внедренпи пршrципов
бережливого произ-
водства, создании и
тиражированин <Но_
вой модели организа-
цип окдзанпя меди-
цинской помощи)),
осущеивление бора
информации от меди-
цинских организаций,
участвующих в проек-
те, дш прдставJIения
в I-ЩМС[I, обеспече-
ние тира]мрования
JrучшtD( практик в Фа-
ницах оубъекга Рос-
сийской Федерации

ока-
зание

усJIуг
(вьь
пол-
нение

ра_
бm)

J гражлаllам прлоставлены возмо)lffiости ]ця оценки своего здоровья tтугем прохох<дения профилlктического медицинского осмогра и (или) диспансери-
зации

1,00
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3.1

Внедрна система ин-

формирования граждан,
застраJюванн bD( в систе_
ме обязательного меди-
цинского стахования, о
прirвах на поrтJление фс-
rrлагной медицинской
помощи (доля лиц, по.lry_

чающlлt информацию, от
общего числа застрахо-
ванньrх лиц). Нарастаю-
щий Еюг

о/о | 0,0000 6,1д0 7?,40 9l,60 l00,0 Информирование за-
стахованньж лпц
сгарше 18
лет стржовыми меди_
цинскими организаци-
ями о праве на про-
хохцение профилак-
тшrеского медицин_
ского осмотра_ Обес-
печение охвата граJк-
дан тrрофилшсшчесм-
ми медицинскими
осмота_
ми. Проведеtrие моlrи-
юринга объемов и
сюимости медицин-
ской помощи пациен-
там с онкологшIески-
ми заболеваниями,
оказанной в амбула_
торных усповияц ме_
дицинсмми оргаш,ва_
циями, ос)пцествJlяю-
Iцими деятельность в
сфере обязательного
медицинского страхФ.
ванпя

Про-
веде-
ние

фор-
ма-
ци-
онно-
ком-
му_
ника-
ц!l-
он-
ной
кам_
па-
нии

4 Развrгп,rе санктарной авишцlи

4,1 Субъекгами Российской ед. 0,0000 0|.12.2024 0,00 60,0 67,0 74,0 81,0 88,0 Министерсгвом здра- ока-
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Федераrци выполнеш
вылеты санитарной авиа-

ция дополнитеJIьно к вы_
летам, ос)лцествJIяемым
за счgг собственньrх
средств бюдlсетов субъ-
ектов Российской Феде-

рации

воохранения Астра-
ханской области обес-
печена заIý/пка авиа-
ционньж работ в целях
окщакпя медицинской
помощи

зание

усJrуг
(вьь
пол-
нение

ра_
бот)

5 Формирование системы защиты прав пациентов

5.1

Количесгво субъекгов
Российской Федерации,
на территории которых
страховьми медшшн_
скими органкlациями
обеспечиваgгся защrга
прав зайрахо BaHHbD( лиц
при поJDл{ении ими ме_

дицкнской помощи за
пределами терр}rгории
страхованпя, не мепее

ед. 0,0000 05.10.2020 з0,0 60,0 85,0 В 2021 - 2024 годах
стаховые медицин-
ские организации в
соответствии с к}ме_
нениями законода_
тельства Российской
Федерации для обес_
печения защиты прав
зас,трахованньD( лtпI
при пол}4ении меди-
цинской помощи за
пределами субъекга
Российской Федера_
ции, в котором вьцан
полис обязате.гlьного
медицинского страхо-
вания, должrш обес_
печIггь налиtIие в каж-
дом субъекге Россий-
ской Федерации свое-
го представитеJIя,

ока-
зание

усJryг
(вьь
пол-
нение

ра-
бот)
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Представлггелем с,гра-
ховой медrщинской
организаIцrи в сфъек-
те РоссIйской Феде-

рации явJIяется
обособлекное подраз-
деленне сграховой ме_

дицинской организа-
ции в субъекте Рос-
сийской Федерации
или др)гая упоJIномо-
чешIдя страховФt ме_

дшд{нскдя органкlа_
IЕrя, осуществJlяющая
деягельностъ в сфере
обязательного меди-
цинского стахования
на территории данного
субъекга Российской
Федерации. По калцой
gФаховой оргапизs-
ции количество субъ-
екmв Российской Фе-
дерации, на торркго-
рии KoTopbD( дейgгву-
ют ю( предстаантаIи,
доJIжно составJIять не
менее: 2021 год - 48
единиц, 2022 год - 60
едштlлц, 2023 год - 73
единицы, 2024 год -
85 единиц
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5. Финаrrсовое обеспеченце реаJIизации регионального проекга

Ns п/п
Нмменование резуJIьтата и источвlлси финая-
. сЕрования

Объем фпнансового обеспечеrмя по к)дам реализации (тыс. рублей) Всего
(тыс. рфлей)20|9 2020 202| 2022 202з 2024

l Граrкланам, проживающим в населенньD( пунктж с численностью населения до 2000 человек, стала доступна первичнrц медико-
санIттарЕая помоЕIь посредством охвата ФП, ФАII, ВА, а таюке медпциЕская помощь с испоJъзованием мобильньпr комплексов

1.1 Созданьr/заменены ФП, ФАIIы, ВА lз збз,40 131 500,80 0,00 0,00 0,00 0,00 1ц8м,20

1.1 .1 Консолrrдrрованньй бюдкет субъекга Рос-
сийской Федерации, всего

lз збз,40 131 500,80 0 00 0 00 0,00 0 00 |ц864,20

l 1.1.1 бюдкет субъекга lз з63,40 1з l 500,80 0 00 0,00 0,00 0,00 |44 864,20

|.|.2 бюддеты государственньж внебюдкетньп<

фондов Российской Федершдии, всего
0,00 0 00 0 00 0,00 0 00 0 00 0,00

1.1.3 Вяебюдкgгные источники, всек) 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2 Приобрегекы передвпжЕые ме.щцпнские
комIшексы

0,00 0,00 l02 400,00 0,00 0,00 0,00 l02 400,00

|.2.| Ковсоlпа.щrрованньй бюджег субъекrа Рос-
сийской Федерации, всего

0,00 0,00 102 400,00 0,00 0 00 0,00 102 400,00

1.2.1.1 бюдкеr субъекга 0,00 0,00 102 400,00 0,00 0,00 0,00 102 400,00

1.2.2 бюдr<еты государствеЕньD( внебю.Фr<етпьпr

фонлов Россиfiской Федерации, всего
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2.з Ввебюдкетпые источники, всею 0 00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0 00
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2 Увеличепа достуrвосгь для цраждая поJIикJмник Е поJIикJIинFIескID( подrазделемй, вЕед]пвшпх стаЕдарты Е правила кНовой модели
ОРГанизяцяи оказаЕия медицпЕской помощл>

2.1 Медицпвсrоле органЕtации, оказывающие
первиtпIую медико-санитарную помощь, при-
нимают участие в создании и тира]кироваfiии
кНовой модеrш организации окдiаЕI,Iя мед{-
цинской помощи>

зб 894,00 20 109,00 l10,00 20 109,00 20 109,00 20 109,00 l 17 440,00

2.|.1 копсоJп1щlромннъй бюддет субъекта Рос-
спfiской Федерацrи, всего

зб 894,00 20 l09,00 110,00 20 109,00 20 109,00 20 109,00 117 и0,00

2.|.l.| бю.оrtgг сФъекга 18 268,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 18 2б8,00

2.|.|.2 бю,шкегы террrгюриiлльньD( mсударственЕьD(
внебюдкgгньп< фощов (бюд<егы ТФОМС)

l8 626,00 20 l09,00 l10,00 20 109,00 20 l09,00 20 109,00 99 |72,00

2.|.2 бюдкегы государстъенньrх внебюдкетньD(
фоIцов Российской Федерации, всего

0 00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00

2.|.з внебюlDкgгяые истоtшим, всего 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00

з Развптие санtтгарвой авиации

3.1 Субъекгалr Россdской Федерации выпоJIне-
ны вылеты саЕитарной авиацки допоJIпцтеIь_
но к вылетам, осуществJIяемым за счgг сб-
ственных средств бюдкgлов субъекюв Рос_
сийской Федерачии

0,00 50 000,00 95 596,00 75 596,00 75 596,00 75 596,00 з72 384,00

з.1.1 консолимровrшпый бюджет субъекта Рос-
сийской Федерации, всего

0,00 50 000,00 95 596,00 75 596,00 75 596,00 75 59б,00 з72 384,00

3.1.1.1 бюдкqт субъеrсга 0 00 50 000,00 95 596,00 75 596,00 75 596,00 75 596,00 372 384,00
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з.|.2 бюлжеты государственньD( ввебюдкетньпr

фондов Российской Федерации, всего
0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00

3.1 .з Внебюлжgгные источним, всею 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ИТОГО по региоЕальному проекгу: 5025,1,40 20l 609,80 198 106,00 95 705,00 95 705,00 95 705,00 7з7 088,20

консоJп .щlровzrнный бюдкет сфъекта
Российской Федерации, из нrл<:

50 257,40 201 609,80 198 106,00 95 705,00 95 705,00 95 705,00 7з7 088,20

бю.ркеты территориальньD( государственных впебюд-
жетньтх фондов (бюлл<еты ТФОМС)

18 626,00 20 109,00 110,00 20 109,00 20 109,00 20 109,00 99 172,00

бюдкеты государствеЕньж внебюдкетньп< фондов Рос-
сийской Федераrши, всего

0 00 0 00 0,00 п 00 0 00 0,00 0,00

внебюдкетные истотIники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6. Помесячный гшан исполнения бюджета АстрЕtханской области в часм бюджетных ассипIований, предусмотренньж
Еа финансовое обеспечение реализации ремонального проекта в 2022 rоду

Ng п/п
наименование

резуJБтата

fIлан исполнения нарастающим итогом (тыс. рублей) На конец 2022 года
(тыс. рубпей)01.01 01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11

l Граждаtrам, цроживающим в ЕаселенЕьD( пунктаr( с численностью населениJI до 2000 человек стала достушIа первшшм медико-
сдIитарнм помощь посредством охвата феrъдшерскими пуЕктrми (ФП), фельлшерско-акушерскими пл{ктами (ФАIГ) и врачебными ам-
булаториями @А), а тапсе ме,щцинская помоп$ с испоJБзовавием мобиlьЕьD( комплексов

1.1 Создадrы/заме-
нены ФП,
ФАПы,ВА

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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1.2 Приобретеlш
пере,щDкные
мемцинские
комплексы

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2 Увеrшчена доступность для гра)I(дан поJмкмник п поJIикJIиЕиIIескID( под)аздеJIеншl, внедllвппп< стандаргы и празила <GIовой модеJIи
оргаЕизаIщи оказания мед{циЕской помощ>

2.| Медицинские
оргаIII4!ации,
оказывающие
первичIтую ме-
д{ко-санитар-
ную помощь,
принимают уqа_
стие в создании
и тирlDкирова-
нии <Новой мо-
дели оргаЕIва-
ции оказанI{я
медлцинской
помопц{)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00

J Развrrпrе сшrrтгарной авиацIдл

з.l Сфъекгами
Росслйской Фе-
дерации выпол-
нены вылеты
саrп.rтарной
авиации допол-
нитеJIьно к вы-
летам, осу-
ществJIяемым за

з 000,00 6 000,00 9 000,00 l2 000,00 l5 000,00 20 000,00 25 000,00 з0 000,00 з7 000,00 45 000,00 75 596,00 75 596,00
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счgг собствен-
HbD( средств
бюдкегов субъ-
екюв Россd-
ской Федерацлпл

ИТоГо: з 000,00 6 000,00 9 000,00 l2 000,00 l5 000,00 20 000,00 25 000,00 з0 000,00 з7 000,Ф 45 000,00 75 596,00 75 596,00
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Приложение Nэ 7
к государственной программе

Паспорт
реrиональЕого проекта

<<Развитие детского здрaвоохранеЕия, вкJIючм создание современной инфраструктуры окцtания медицинской помоци
(Астраханская область)>

l. основlше положения

Наименование регионаJБного проекта
Развrпле детского зд)авоохраЕеЕIия, вкJIючaц создание современноf, инфраструrсуры оказания ме-
дицинской помощи (Астрахшrская область)

Краткое пмменоваtlие регионального
проекта

Развп:ме деrcкою зд)авоохранеЕиrI,
вкIIючая созданпе соврменной lшфра-
струкгуры оказания медицинской помощи
(Астраханская область)

Срок реа;шзшпrи
проекпl 01.01.2019 з|.12.2024

Кураюр регпональною проекта Князев о.А. Вшде-ryбернаmр - председатеJIь Правитеrьсгва Аст-
раханской обласгп

Руководитель региоIIаJIьного проекта Буркин А.В. Мпкпстр здразоохрапения Астрахдtской области

Адrrинистратор ремонаJIьного проекта Смпркова С.Н. Заместитеrь министа зд)zшоохранеrrия Асцахаrrской
области

Связь с государственными программами
Российской Федераuии l

Государственная программа Государственпая программа <Развиме здравоохрitffе-
ния Астрахштской области >

Подпрограмма
(ншразленпе)

Государственная программа <Развитие зш)авоохране-
ния Астржанской областп >
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2. Показатели региончшьного проекта

Ns
rilп,

Показатеrш регионаJБного
проекта

Уровень
показа-

теJIя

Е,tщнща
измерения
(по ОКЕИ)

Базовое значение Период, год
ИIл-

фор-
млIи-
оннл
систе-
ма(

дан-
tБв)

Значение Щата 18 019 2020 1 022 02з 0z4 Спра-
EIo)

30
Спра

)

l Обеспечена доступносгь для дgгей дfiскю( поJIикJIпЕик и детскЕ,( поJIикJIини.IескюI mделений с создапной современной rнфрасгруtсгу-
рой оказшшя медлцrдской помощ

1.1 Количество (доля) летских
поJIикJIиник и детскж поли-
кJIянцческю( отделений с
создаяной современной ин-
фраструкгурой оказаЕпя ме-
дицинской помопш детям

Фп % 2з,0700 з1,|2.2019 0,0000 20,0000 95,0000 95,0000 95,0000 95,0000 95,0000 Егисз

L.2 Число выпоrrвеннIiD( детьми
посепдений детскю( поJIи-
КJШЦИК И ПОJIИКJIИНИЧеСКЮ(

подразделеrd, в KoTopbD(
создапы комфорпrые усло-
вия пребъвания дgrей и до-
оснащеннъ,D( мемцинским
оборудованием, от общего
числа посещений дgгьми
ДеТСКЖ ПОJIИШIИНИК И ПОJIИ.

кппнЕtIескю( rо**о"rra"rrО

Фп % 0,0000 з|.12.2021 0,0000 0,0000 0,0000 40,0000 70,0000 90,0000 95,0000 зtLl
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1.3 Укомплекговаrпrость меди-
цшrскID( оргаЕизшцrй, ока-
зывающж медпIиЕскуо
помощь детдл (доrя занятьD(

физическимп лщамп доJDк-
ноgrей от общею коJIrчества
доJDкностей в мед{цинск!т)<
организация(, оказывающD(
медицинсý/ю помопЕ в ам-
булаторньrх услови.ю<),
нарастающим итогом: вра-
чами-педиатрами

Фп % ЕЕ,8000 зl.|2.2019 0,0000 0,0000 0,0000 8,8500 8Е,9000 89,0000 ]89,1000

2 Повьтшено качество и доступность медлцинской помощи детям и снюкена детскм смертность

2.1 Младеrrsеская смертность Фп промиJIле
(0,1%)

5,9000 з|.12.20l7 0,0000 5,4000 5,2000 5,1000 5,0000 4,9000 4,Е000 вгисз

2.2 .Щош прждевременЕых ро-
доR (22 - З'| недеrь) в пери-
натаьньпr щеrггрж (Уо)

Фп уо 46,0000 з|.12.2011 0,0000 46,500 47,000 56,400 56,600 56,Е00 57,000 Егисз

z.з CMepTrrocTb дегей в возрасте
0 - 4 года ва 1000 родш-
шихся живыми

Фп промиJше
(0,1%)

7,2000 з1.|2.20I^7 0,0000 7,0000 6,Е000 6,6000 6,4000 6,2000 6;0000 Егисз

2.4 Смертность дегей в возрасте
0 - 17 лет на 100 000 детей
соответствующего возраста

Фп IIисJIо слу_
чаев на
100 тысяч
детей со-
ответ-

Ртвующего
возраста

59,0000 з1.|2.2о17 0,0000 57,500 57,000 56,000 55,800 55,500 53,400 Емс
1

3 Обеспечено развитIе профилакгrrческого ваправления в педдатии п ранЕе€ взятпе на диспапсерньй yreT детей с впервые выявленными
хроническими заболевапи.пrrи

Егисз
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з.l .Щоля посещепий дегььп ме-
дпщскю( оргдIизацId с
профилакгическими цеJIями

Фп о/о 45,9000 з 1.12.20l7 0,0000 48,5000 49,0000 49,5000 50,0000 50,5000 51,0000 Емсз

з.2 .Щоля взягьгх под диспансер-
ное набrподение детей в воз-

расте 0 - 17 лет с впервые в
жизни устд{овленными диа-
гнозами болезней костно-
льшrешой спстемы и соедд-
шrrcrьнойжлш

Фп % 44,1000 зl,|2,2011 0,0000 55,0000 60,0000 65,0000 70,0000 80,0000 90,0000 Емсз

з.3 ,Щоrrя взrгьо< под диспаЕсер-
ное наблюдение дgгей в воз-

расте 0 - 17 лет с впервые в
жизЕи установленЕыI\,lп диа-
гнозами болезней системы
кровообращения

Фп % 40,1000 зl.|2.20|7 0,0000 55,0000 60,0000 б5,0000 70,0000 Е0,0000 90,0000 Егисз

з.4 .Що.rrя взягьпс под диспансер-
ное пабшодение детей в воз-

расте 0 - 17 лет с впервые в
жнзяи установленными д{а-
гнозами болезней органов
пищеварения

Фп % 23,3000 з 1.12.2017 0,0000 40,0000 50,0000 60,0000 70,0000 80,0000 90,0000 Егисз

3.5 .Щоrи взятьп< под диспансер-
вое набrподение дет€й в воз-

расте 0 - l7 лЕт с впервые в
жкlни устаЕовлеЕными д{а-
гнозами болезпей глаза и его
придаточного аппарата

Фп о/о l4,4000 э|.|2.z0|1 0,0000 35,0000 45,0000 60,0000 70,0000 80,0000 90,0000 Егисз

з.6 ,Щоrrя взягьп< под диспапсер-
вое наблюдение детей в воз-

расте 0 - 17 лет с впервые в
жизни установленными диа-
гноза]r,rи болезнеЙ эндокрин-

фп % 25,0000 з 1.12.20l7 0,0000 55,0000 60,0000 65,0000 70,0000 Е0,0000 90,0000 Егисз
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ноЙ системы, расстроЙств
питания и нарушения обме-
на веществ

3. Помесячный план достижения показателей ремонального проекта в 2022 юцу

Ne п/п Показатели регионаjъного проекта
Уровень

показатеJи

Едлпица
к|мерениrI
(поОI(ЕИ)

ГIлановые значенIry по месяIам На
конец
2022
года

01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01,10 01.11 01.12

1 Обеспечена доступность д;rя детей детскю( поJIишIиник и детских поJIишIиническIID( отделепий с создшrной совремепной инфраструкгу-
рой оказаши медицшrской помощI

1.1 Количество (дош) детскrдс поJмкJIиЕик и
детских поJIикJIинических отделенлп1 с со-
здавной современной инфраструкгурой ока-
занIfi медицинской помощи деrям

Фп % 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0

|.2 Число вьшо.гпrенпЕ,D( детьми посещеций дgт-
скI,D( поJмкJIиник и поJIишIиническю( под)аз-
делений, в которых создшrы комфортные
условия пребываrrия детей и дооснащенньD(
мед{цинским оборудованием, от общего
тIисла посещеЕий дgrъми детскrо< поJIикJIиник
и поJмкJIиническrа< подразделепий

Фп % 48,0 49,0 50,40 53,80 54,20 56,0 62,4 65,90 62,з 61,9 70,0 70,0

1.3 Укомплекгованность медицинскж органЕ}а-
ций, оказьвающло< медициЕсч/ю помощь де-
тяr,r (доля заlтяьп< физическими rицами
доrпrсностей от общего коrпrчества доJDкно-
стей в медицинсклD( организациях, оказыва-
ющих ме.щIцинскую помощь в амбулаторньпк
условиях), Еарастающим итоюм (врачами-
педиатами)

Фп % 88,8 88,8 88,8 88,8 88,8 88,8 88,9 88,9 88,9 88,9 88,9 88,9
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2 Повышено каqество и доступность медтцrдrской помощи детям и снюкенs детская смерпIость

2.1 Младеrтческая смеIлЕость Фп промиJше
(0,1%)

6 8 6 7 6 4 6 a 5 9 5,76 5 62 5,51 5,2з 5,10 5 0 5 0

2.2 .Щоля преlкдевременньD( ролов (22 - 37 не-

деrь) в перивата.lьньD( центрах
Фп % 44 40 47,з0 50,80 52,40 52,90 53,20 54,70 55,з0 55,90 56,20 56,60 56,60

2.з Смергяость дегей в возрасте 0 - 4 года на
1000 ролившжся живыми

Фп промIIJIле
(0,1%)

7,з 7,2
,l,|4 7 06 6 9 6,8 6,7 6,6 6 5 6,45 6,4 6,40

2.4 Смергностъ дgгей в возрасте 0 - 17 лет
на 100 000 детей соответств)rющего возраспt

Фп Iшспо cJry-
чаев на l00
тыс. детей
соответ_
ствующего
Еозраста

56,2 56,15 56,1 56,05 56,05 56,05 56,0 5б,0 55,95 55,9 55,8 55,8

J Обеспечено р }витие профиллсп{sеского Еащ)авления в пешатрии и ранЕее взятие па диспаЕсерньй }qет дgгей с впервые выявленными
хрони.Iескими заболеваяиями

3.1 Доrи посещений детьми медrrцинских орга-
низацlй с профrлакти.Iескими цепями

Фп % 23,9 24,1 25,5 з0,7 41,4 42,5 46,9 47,7 4t,l 49,2 50,0 50,0

з.2 .Щоля взягьп< под диспl!нсерное набrподение
детей в возрасте 0 -17 лет с впервыс в жизЕи
устшlовленными диагнозами болезней кост-
но-мыцещrой системы и сое.щнлпельной
ткаЕи

Фп % 49,0 50,50 60,0 63,0 64,0 65,0 66,0 67,0 68,0 69 0 70,0 70,0

э.з ,Щоля взятьпr под диспансерЕое набrподение
детей в возрасте 0 -l7 лет с впервые в жизни
установленными .щrагнозами болезней систе-
мы кровообращеЕия

Фп % 60,7 61,4 62 4 бз,Е 64,9 65,2 66,7 67,9 68,8 69,0 70,0 70,0



з42

э.4 ,Щоля взягъп< под ддспансерЕое наблодепие
дегейввозрасте0- l7 легс впервые в жизЕи

устаЕовленными диагнозами болезней орга-
нов пищеварениJI

Фп % з9,40 45,90 50 70 5з 60 55,90 60,40 65,80 63,80 б9,00 69,50 70 00 70 00

3.5 ,Щоrи взягых под .щ{спансерное наблюдение
детей в возрасте 0 - 17 лет с впервые в жизЕи

установленными диагнозами болезней глаза
и его придаточЕок) аIшарата

Фп % 40,00 50,00 5Е,Е0 59,z0 60 00 62,00 бз Е0 64,90 65,00 68,00 70,00 70 00

з.6 ,Щоля взягrл< под диспансерЕое набrподение
дегей в возрасге 0 - 17 лет с впервые в жпзни
устаIIовлеЕвыми .щrагяозамп болезпей эrцо-
r<ришrой системы, расстройств штаrпrя и
яарушепия обмена веществ

Фп о/о 60,50 61,20 63,90 64,60 б5,90 66,00 67,20 бЕ,t0 69,10 69,00 70,00 70,00

4. Результаты региоIIаJIьного проекта

Ns
пJп

Наименоваrrие результа-
та

регионапьrrый
проект

Едлкица
измере_

нuя
(по

окЕIФ

Базовое зrrачение Период, год

Харакгtрисгика ре-
зультата

Тип
резуль_
зуль-
тата

3начение Дата 20l8 2019 2020 202l 2022 202з 2024
20ъ

(Спрs-
вошю)

2030
(Спрs_
вочtю)

l Обеспечено развппrе профилаrmrческого направJrенrrя в педиатии и раян€€ взяме на диспансерный уIег дегей с впервые выявJIенными хрниtlескими
заболеваниями

1 l

Увеrrичен охзат дgгей в
возрасте 15 - 17 лет
профитtшспtчесrcrми
медпцинскими осмот-

рами с цепью сохране_
ния I,D( репрод/ктивно_
го здоровья (доля m
общего числа дgrей,
под.пежащlоt осмограм)

% 0,0000 э|.|2.2024 60,0 50,0 70,0
,7з,0

75,0 Е0,0 В 2019 го.ry в рам-
ках Прогрвммы
государственньrх
гараrггяfi бесп.пат_
ного оказания
ГРФКДаНаIr{ МеДП-
Iшнской помощи
на 2019 год rr на
тчrановый период
2020 и 202l годов
преIчсмотрено
]велиlIение норма-

ока-
зание

услуг
(вьь
пол_
нение

ре_
бoт)
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тива объема меди-
цшlской помощи в
амбулаmрных
усповиях, оказдI_
ноЙ с профrrлаrп{-
ческими и иными
цеJIямп, в том чис_
ле впервые будет
установлен норма-
тив для проведения
профилакrическrх
медицинскш(
осмоц)ов и норма-
TtB ф}fl{ансовьD(
затат на проведе-
ние этш( осмоц)ов,
Начиная с 2019
года органами
mсударствекной
власти субъекгов
Российёкой Феде-
рации в сфер
охраны здоровья в
рамкФ( реriональ-
ньоt программ бу-
дет проведено Фке-
годно не менее
500 . информаrш-
онно_
коммуникацион-
ньrх меропрrитrrй
(круглые стоlы,
конференции, лек-
ции, lцкоJн, в том
числе в иЕтерак-
тивном режиме,
при }часми
gр9дств массовой
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шrформации, изла-
ние печатных аги-
таlионньн матери_
алов) по вопросам
необходимосrи
проведения профи_
лактиlIеских меди-
цинскю( осмотов
несовершеннолет_
нж: девочек - вра-
ча}.lи аý/шерами-
гинекологами;
мальчиков - вра-
чами детскими
УРОЛОГаIrrИ-
аrцрлогамн. Так-
же будп проведе-
ны разъяснкгель-
ные работы с под-

ростками
и ю( родитепя_
ми/законными
представ!Iтелями в
опrошенкн нео6_
ходимости Iц,ове-
денrrя профилаrmr_
ческкх медшин_
ских осмотров.
Указанные меры
позвоJит увепи-
чкгь охват профи_
лакгическими ме-
дицинскими
осмотрами дgг€й в
возрасrе 15 - 17
лет до Е0% на
31.12.2024,.rго в
свою очередь будgг
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способствовать

раннему выявJIе-
нию и лечению
имеющейся пато-
логиц предотвра-
тrгь нарушения

репродлтивногэ
здоровья в буry-
щем пуt€м профи-
лактическю( и реа-
билкгационньrх
мероприягий.
Кроме того, Феде-
ральной с.rrужбой
по надзору в сфере
здравоохранения и
Федеральlым фон-
дом обязате.пьною
медицинского
сцжования будп
проводrться выбь
рочные провероч-
ные мероприятия
(аудкгы), направ-
ленные на уJDлIше_
ние качества про_
ведения профилак-
тическю( медицин_
ских осмотров
несовершеннолет-
нIл(

Увеличена доля детей в
возрасте 0 - 17 лст,
охвачеrптьок профилак-
тическими осмотрами

% 0,0000 з|.1z.2019 0,00 94 0 94,з 94,5 94,7 С 202l года орга-
нами юсудар-
gтвенной вrrасти
субъектов Россий-
скоЙ Федерацип в
сфер охраны здо-
ровья в рамках ре-

ока-
зание
уФryг
(вьь
пол_
нение
ра_

1.2
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гпонаJБных про-
грамм буryг про-
воднться информа-
ционно-
ком}tуникаlшон-
ные мероприятия,
направленные на
формирование и
поддерr(ание здо-
ровоm образа жиз-
ни среди детей и
ю( рдкr€_
лейузакоrпъпt
представлп€лец в
юм чисJIе по во_
просам необходи_
мости проведения
профи,пшсмческrл<
медиIинскю(
осмсrФов несовер
шеннолетнIдс
Указанкые меры
позвоJIят JвеJIи_
чrгь охват профи-
лакпгIескими ме_
дицинскими
осмотрами дgгей в
возраст€с0-17
лет до 95 Уо к 2074
го,ry, чm в свою
очередь будег спо-
собствовrгъ ран-
нему выявлению и
лечению имею-
щейся патологии,
предотврат!ггь
нарушения здо_

вья в

бm)
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щем пуr€м профи-
лактIд{ескю( и реа-
билrггаlцлонньпr
мероприямй.
Кроме того, Феде-

ральной оцокбой
по налзору в сфер
здравоохранения и
Федера.пьrrым фон_
дом обязатеJIьного
медицинского
сцаховаttия бу4п
проводлгться выбь
рочные провеtюч_
ные мероприятия
(аулrьI), направ_
ленные на уJDлIше_
ние качества пр-
ведения профилак-
тическю( медицин-
cK!D( осмотов
несовершеннолет_
нЕх

, Повышено качество и до медпцпнской помощи дgтям и снЕкена детская сме

z.l

Повышена квалифrжа_
ция медицинск:их ра-
бсrпrиков в облаgги пе-

ринатологии, неонато_
логии и педиатии в
сиI\{уJцционньrх цен_
цах- Нарасгающий
июг

тыс. чеп. 0,0000 з1.|2.2024 0р59 0,1?4 0,l95 0269 0J46 0р9 К 2024 го.ry булет
повыцена кэали_

фикашrя не менее
429 специалистов в
области перинаю-
логии, неонатоло-
гии и педпатии,
.rто будет способ-
ствовать совер-
Iленствованию ма-
нипуляционньтх и
КОМТtfУНИКаТИВНЬГХ

навыков врачеЪ
| чrо отразктся на

Про-
веде_
ние
обра-
зова_
тель_
ных
ме_

ро_
при-
гпй
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повышении каче_
ства медиrц-rнской
помощи детям и
онюкении смерт-
ности и ннваJIIлд-
ности

2.2

Будег оказана медицин-
ская помощь женщинам
в период беременности,
родов и в послеродовый
период, в юм числе за
счет средств родовьrх
сермфrлсатов. Нарас-
таюrrцлй rгог

тыс, чеп. 0,0000 з1.1z.20l9 10,3 z0 7 30,9 41,0 51,2 61,3 За счег средств ро-
довьп< сертифlжа_
тов (Федеральный
закон от 2Е.11.2018
J,fg 431_Фз (о
бюдttете Фоlца со-
lд{аrБного cTpalxo_
ваlпля Россlйской
Федера_tцпл на 20l9
год и на rrлановый
период 2020 и 202l
юдовф в 2019 юry
мед,IIцд{сý/ю по_
моцЕ поrгJлrат не
менее 10,3 тыс.
жешIцдъ а далее -
согласно проекгу
Федеральною закь
на (О бюдкеIЕ
Фоlца соIцла.rьного
grраховшмя Рос-
сIйской Федера-
щ{и) на послед/ю-
Uцrе го.ФI к
31.12.2024 поrryчат
меддц{нсчlю по_
мощь не менее 61,3
тыс- женщин
(нарастающим лпо-
гом), чю позволлп
yкpetмTb матери-
aJtbHo_TexHиlle_

ока-
зание

усJrуг
(вьь
пол-
нение
ра-
бот)
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скую базу }лlре-
)r(дений родовспо-
моr(ениrl (женских
консульт ц{й, ро-
дI{льншх домов,
перинатальных
центров и др.) и
повыскгь качество
окл}анпя медицин_
ской помощи, а
таюке мотнвацию
специалистов к
рабоrc

2.з

В субъекгах Россий_
ской Федерации будrг
акryализпрованы и
угверждены региональ-
кые программы <Разви-
ме детýкопо здравФ-
охранения, вкпючая
создание соврменной
инфраструкгJФы оказа_
ния медицинской по-
мощи детям))

ед. Ь,оооо з 1.12.20l9 1,0 В Е5 сфъекгах
Российской Феде-
рации на основа_
нии Единого плана
по достюкению на-
ционмьньв целей
на период до 2024
года и на rrлановый
период до 2030 го-
да, угвержденного
распоряжением
Правrrcльства
Российской Феде-
ршrии от 01.10.2021
М 2765-р, будrг
акD/аJIкlированы

ремональные про-
граммы <<Развrгпле

детского здраво-
охранения, BI(JIKF
чм создание со-
временной инфра-
струкDФы оказа-
ния медицинской
Ьлощн дgгям>,

обес-
пече-
ние

реа-
лк}а-
ции
феде_
раль-
ного
про-
екга
(р-
зуль-
тата

ф"де-
paJlb_

нок)
про-
екга)
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вк,Iюltающие ме-

ропрпятия по
обеспеченшо до_
сгупносм и созда-
нию современной
t{нфрастукryры
окдзания медицин_
ской помощи детям
в больнйцаrq дег_
СКИХ ПОЛИКJIИНИ-

кщуполиминичес-
кю( отдеJIенил(
медицинскю( орга_
низаций.
Мероприrмя ре-
гиональньгх про-
грамм будп обес-
печены соответ_
ствующим финан-

3 Обеспечена досгlпносrь
дицпнской помощи

д.ltя дgгей детскlоt поликлиник и детскЕх поликлини.lескш< mдапений с созданной современной инфрасгрукгурой оказанrrя ме-

3.1

.Щстские полlжлини-
кrt/дgгсме поликлики_
ческие огдепеЕия меди-
цинскrоt оргаяизаций
субъекrов Российской
Федерации рез.лизуют
организационно_
шIанировочные реше-
ния вцпренню( про-
странств, обеспечива_
ющrаt комфортность
пребываrrrrя дстей, в
соответствии с прика_
зом Минздрава России
от 07,03.20lE Ns 92н

% 0,0000 з 1.12.201Е 5,00 20 0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 С 2021 по 2030 год
органами исполни-
тельной власти
субъекгов Россий-
ской Федерацип
будп продоrокены
мероприятиJI по
реалшации орrа-
нщационно_
шIанировочньж
решений вIý.грен-
ню( пространств
детских поликпи_
ниlс/дgтскlо( поли-
клиническJ{х отде-

ока-
зание

услуг
(вьь
пол-
нение

ра_
бот)
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(Об угверIцеЕии По-
ложения об организа-
lл{и окЕ}8нкя первич_
ноЙ медикфанитарноЙ
помощи детямD

лениjй медицин-
cKI.D( оргsнизаций,
обеспечивающю(
комфорпrостъ пре-
бывакия дЕrей.
,Щаrпrые меры бу-
дп направJIены на
повышение к8че_
ства оказtц{ия пер-
вичной медико-
санrпарной помо-
щи детям, создание
условий для внед-
рения принципов
береясливого про-
ш}водства п ком-
фортною пребыва_
ния деrcй и ID( ро-
дrгrелей при оказа-
Еии первичной ме_
дико-санrггарной
помощи

з.2

,Щеrские поликлини-
ки/дgтские полик.rrини-
ческие отделения меди-
цинскю( организаций
субъектов Российской
Федерации будл доос-
нащены медицинскими
изделиями в соответ-
сгвии с приказом Мин-
здравв России от
07.03.2018 Nq 92н <об
1пверrr<дении Положе-
ния об органшации
оказания первичной

нои по_

о/о 0,0000 з 1.12.201Е 5,00 20,0 95,0 95,0 95,0 95,0 95,0 С 202l по 2030 год
органами исполни-
тельной власм
сфъекгов Россий-
ской Федерации
будrг продолжены
мероприятия по
дооснащению ме-
дшIинскими изде-
лиями депских по_
лимпниrt/детскюк
поликлинIд{ескю(
mдеJIений меди_
цинских органкrа_
,д{й.

При-
обре_
теЕие
юва_
ров,
ра_
бот,
усJrуг
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мощи детям)) .Щанные меры бу-
дп направJIены на
повышение каче_
ства и доступности
окц}ания первич-
ной медш<о-
санrггарной помо-
щи дегям. Эю
создаст условия
JUIя увеличения
доли посецениrI
детьми медпIJин_
сKID( организащ{й с
профшlакгичесм-
ми целями, что
позволиг пре,ry-
предить рtrlвитие
хроническюt забо-
леванкй не только
в детском, но н во
взроспом возрасте

5. Финансовое обеспечение реаJIизации регионального проекта

Ns п/п
Наимевоваше резуJIьтата и ЕстоtIцЕки

фияанспроваrпля

Объем фпrансовою обеспечения по юд.rм реаJIиздцш (тыс. рфлей) Всего
(тыс. рф-

лей)2019 2020 202I. 2022 202з 2024

1 Обеспечева доступность дrя детей детскж поJIикJIипик п детскЕх поJIикIIпЕFIескD( отделений с создаtшой совремевной rлrфрасгрукгу_
роЙ оказаппя ме,щцшскоЙ помощr

1.1 Детсrсие поликrшrшrо/детские поJшкJIи-
Епческие отделеЕЕя медIциЕскю( орга-
нязаций субъеrсгов Росспйской Федера-
цпи реаJII8уют организациоЕно-
плaшировоtIIIые решения вЕуц)еЕних
простzшств, обеспечивающих комфорт-

0,00 0,00 |4 9|7,65 0,00 0,00 0,00 |4 9|,l,65
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Еость пр€быванпя деrcй в соответствии с
Iц)иказом Мrпвдрава Россип от
07.0З.2018 }lЪ 92н кОб угвер:lчении По-
ложения об организациш оказания пер-
вrrslrой медико-санитарной помощI де-
тям)

l 1 1 Консоlш.щrровлrный бюдкет субъекга
Российской Федерации, всего

0 00 0,00 |4 9|,1,65 0 00 0,00 0,00 14 9l7,65

l 1.1 .1 бюдr<gг субъекга 0,00 0,00 |4 9l7,65 0,00 0,00 0,00 14 9|7,65

|.|.2 бюдкеты юсударствеЕньD( внебю,Фrtет-
вьп< фоrцов Российской Федерацш.l, все-
ю

0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00

1.1.3 Вiебюдкетные источники, всек) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

2

2.| .Щегсме поrппсlппплки/детсrс.rе поrплк,lпл-

цические отдепепия ме.щсюrх орга-
низачий сфъекгов Россйской Федера-
ции булуг дооснащены медицинскими
издеJIиями и реаJIк}уют оргalЁизшшоЕно-
IшанировоЕIые решения вЕугренЕж
црострlшстts, обеспечивающrх комфорт-
ностъ пребывакия дЕгей в соответствии
с приказом Млпrздrава России от
07.03.2018 Ns 92ц <Об угверrкдевпп По-
ложенzя об оргашвации оказаsия пер-
вичпой медrко-саtп.lтарной помощ{ де-
тямD

156 184,64 l05 2б2,00 0 00 0,00 0,00 0,00 26| 446,64

2.|.1 Консоrп,rд,rрованный бюдкет субъекга
Российской Федерации, в9его

156 184,64 105 262,00 0,00 0,00 0,00 0 00 26| 446,64

2.1.1.1 бюрr<ет субъеlсга 156 184,64 105 2б2,00 0,00 0,00 0,00 0 00 26| 446,64
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2.1,з Внебюдlсетные исто.IIIики, всеm 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

з Повьшево качество и достуIIЕость медицшской помощ дешм и сЕижеЕа детская смершость

3.1 Булег разработаrrа цроектЕо-сметная до-
ку}rентация Еа сгроиlгеJIьство хирургкче-
ского Koplryca с проведением проектво-
изыскатеJIьских работ ГБУЗ АО @.ЩБ
им. Н.Н. Сиrмщевой>

3 092,40 149|7,65 0 00 0 00 0 00 0 00 18 010,05

3.1.1 консоли.щровапвый бюджет субъеIсга
Российской Федерации, всего

з 092,40 |4 9|,1,65 0,00 0,00 0,00 0,00 18 010,05

3.1.1.1 бю,рltет субъекга з 092,40 14 9l7,65 0,00 0,00 0,00 0,00 18 010,05

3.1.2 бюдкеты государственных внебюдItgг-
ньп< фоtцов Российской Федерации, все-
го

0 00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00

3.1.3 внебюлкегfi ые ЕстоtIЕики, всею 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

э.2 Будег оказава медиIJиЕскм помощ
женщIraц{ в период беременЕости, родов
и в послеродовьй период, в юм tмсле за

счет средств родовьп< сертифпкатов

54 500,00 53 500,00 21 300,00 51 300,00 50 300,00 49 200,00 280 100,00

з.2.| Консоли.щровшrньй бюдкgг субъекга
Росспйской Федерацип, всего

54 500,00 53 500,00 21 300,00 51 300,00 50 з00,00 49 200,00 280 100,00

з.2.|.з бюдкеты территоримьных государ-
ственньrх внебюдкетньтх фондов (бюд-
жетыТФОМС)

54 500,00 53 500,00 21 300,00 51 300,00 50 з00,00 49 200,00 280 100,00

з.2.2 бюдкеты государствеЕньD< ввебюдкет-
ньо< фоrrдов Российской Федерации, все-
го

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

э.2-з внебюдкегЕые псточЕики, всеm 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00
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Итого по регионаJIьному проекгу: 2lз ,177,04 |73 679,65 э62|,l,65 51 300,00 50 300,00 49 200,00 574 4,14,э4

консоJIид.Iрованньй бюдкет субъекта
Российской Федерации, из них:

2lз 777,04 173 679,65 зб 2|7,65 51 300,00 50 з00,00 49 200,00 574 474,з4

бюдкегы террлпориальных государственпьD( вне-
бю.рr<егпьо< фоlцов (бюдrrегы ТФОМС)

54 500,00 53 500,00 21 300,00 5l 300,00 50 300,00 49 200,00 280 100,00

бюдкегы государтвенньгх впбюдкегньпr фоlцов
Российской, всего

0 00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00

внебюдкетные источники, всего 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00 0 00 0,00

6. Помеся.пrый план исполнения бюджета Астраханской области в части бюджетньrх ассигнований, цредусмотеЕньD( на
финансовое обеспечение реаJIIIзаIцп{ регионального проекта в 2022 голу

Ns п/п Напменовавие 1взуJIьтата

fIлан пспоrпrения нарастаюпп{м итогом (тыс. рфлей) На ко-
нец
2022
года
(тыс.

рублей)01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11 01.12

1 Обеспечена доступность дrц детеЙ детских поJIикJIиник и детскю( поJIикJIиническю( отделений с создшrной современной инфраструкгурой
оказаЕия медицивской помощи
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1.1 .Щетские поликrмrп.lюr/детские поли-
кJIинические отдеJIеЕия медицинских
организаций субъелсгов Российской Фе-
дерации реализуIот организационЕо_
планировочные решения внугренних
проФраЕств, обеспечивающrх ком-
фортность пребывания детей, в соот-
ветствии с приказом Минздрава России
от 07.03.2018 Ns 92н (Об угвержде-
нии Положения об организацшл оказа-
ния первичной медико-сант,rгарной по-
мощи детям))

0 00 0,00 0 00 0 00 0 00 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2 Повьrшено качество и доступность медд{инской помощи детям и снижена детскм смертность

2.| Будет оказана медицинскаrI помощь
женщинаlм в период беременности, ро-
дов и в послеродовый период, в том
tмсле за счsт средств родовых сергифи-
катов

0,00 0,00 0 00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,0

Итого: 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 п 00 0,00
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Паспорт
региоЕапьЕого проекта

Приложение Nч 8
к государственной програrr.rме

(Б ьба с онколомческими заболеваrпrями

2. Показатели региональЕого проекта

ская область

l. основные положения

Борьба с оrткологическими заболеваниями (Аmраханокая область)Наименование ремонального проекта

Борьба с ою<ологяческими заболемниями
(Асграханскяя областъ)

Сркрешвацlтl
прекга 01.01.2019 з1.12.2024Кракое нмменование региональною

про€кта

Кмзев о.А.Куратор регионального проекта
Вице-ryбернаmр - председатель Правrгельсгва Асцlаханской
обласм

Буркин А.В.Руководm€ль регионаJьнопо проекта Минисrр здравоохранения Асграханской облаgrи

СмирномС.Н. Замесrrrтель мишrgгра здравоохранепия Асграханской областиАдм инисграmр рмонаrьнопо проекта

Государственная программа Государствеrтная программа <Развиме здравоохранения Аст-
раханской области>

Подпрограмма
(направление)

Связь с государственными программами
Российской Федераrцrи Основные мероприятия по реалц} ци р€гиональных прекюв

в рамках национаJIьньD( прекюв юсударgгвенной программы
<Развлrпrе здравоохранею.rя Асгржанской бласrи>)

Nэ
п/п

Показатели регионального про-
екта

Уровень
поклlате-

llя

Единица
измерения
(по ОКЕИ)

Базовое значение Перпол год Ifuфор_
мацион-
HФI си-
стема

(источ-
нпк

даrдrьтх)

3начение Дата 201Е 20l9 2020 202| 2о22 202з 2о24
2025

(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

1 Обеспеsена доступность профилактики, диаrностики и лечения онкологических заболеваний

l



1.1 .Щоля злокачественньD( ново-
образований, вьивленньж на
I - II стадиях

Фп о/о 52,0000 з1.1z.20l7 0,0000 5з,2000 50,2000 53,4000 55,4000 59,2000 б3,0000 щииоиз

1.2 Доля лиц с онкологическими
заболеваниями, прошедших
обследование и/или лечение в
текущем юду, из числа состо-
ящих под диспансерным
наб.шодением

Фп % 66,0000 з 1.12.20l9 0,0000 0,0000 0,0000 66,0000 70,0000 75,0000 80,0000 щ{ииокl

1.3 Одноюдичнм летальность
больных со злокачественны-
ми новообразованиями (умер-
ли в теqение первого rcда с
момента установления диа-
гноза из числа больных, впер-
вые взятьж на )лет в преды-
дущем юду)

Фп % 26,3000 э1.12.z0l7 0,0000 24,5000 22,9000 21,3000 l9,6000 lE,0000 17,з000 цнииоиз

1.4 Удельный вес больных со
зломчественными новообра-
зованиями, состоящкr( на }rr{e-
те 5 лет и более, из общею
чпсла больньrх со зломче-
ственными образованttями,
сосmящID( под диспансерным
наблюдением

Фп % 47,8000 з1.12.2017 0,0000 49,з000 50,8000 52,3000 54,3000 57,3000 60,0000 lЕlииокl
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3. Помесячпый rшап достюt<ения пок{вателей регионапьного проекта в2022 юху

Ns п/п Показатеrrи региоЕального проекта Уровень
покдзатеrтя

Единица
кlмерения
(по ОКЕИ)

fIлановые значенrrя по месяцам На ко-
нец
2о22
юда

01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01,08 01.09 0 t.10 01.1I 01.12

l Обеспечена доgгуmrость rцrофилакгrпси, .щагностики и лечения онкологтческих заболеваrrий
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4. Результаты ремоЕ€лJIьЕого проекта

1.1 .Щоля злокачественrтьтх вовообразовапий, вьь
вленньп< на I - II стадия<

Фп % 47, t00 47,7з0 48J60 48990 49,620 50250 50,Е90 51,500 52,700 53,600 55,400 55,400

|.2 .Щоrя rшц с опколоrтческпмЕ заболевапилли,
прошедrшоt обспедование и/иrп лечевпе в
текущем поду, Iд} lшсла сосmлIщ( под.щrс-
пдlсерным набrподеgием

Фп о/о l2,350 21,500 2t,800 21,900 з7,100 40,з00 43,700 41 ,z00 50,300 68,900 70,000 70,000

1.3 Одногодичяая лgгаJБЕость боrБЕьD( со зло-
качественными новообразоваппяrли (умерли
в течение первого года с момеЕта устаЕовле-
Еия д{агноза к} тrсrrа больньп<, впервые к}я-
тых на }^reT в Ередыдущем году), %

Фп % zz,40q22,з50 22,000 22,000 21,500 2l,000 20,500 20,000 l9,800 l9,700 l9,600 l9,б00

1.4 Удеrьный вес больньп< со злокачественными
новообразованиялrи, состоящ!D( на учете 5

лет и более, из общего числа больных со зло-
качественными образовани.пr,rи, состоящж
под диспаЕсерным набrподением

Фп % 5з,000 53,200 53,300 5з,Е00 53,900 54,000 54,100 54,150 54,200 54,250 54,з00 54,300

Ns
rтlп

Наименование ре-
зуJIьтата

Регио-
ншьньй
проект

Едлшща
к}мере-
шя (по
оIGлг)

Базовое значе-
нпе Период, год

Харакгерпстпка
резуJБтата

Тшl ре-
зуJБта-

та
Зпаче-

пие Дата 20l8 2019 2020 202| 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

2030
(Спра-
вочно)

1 Обеспечена доgгупвосгь профи;lакгrпш, ,щагностики и лечения онкологичесr<пс заболева.й
1.1 Оснащены (пере-

оснащены) медд-
цинским оборудова-
нием регионаJБные
медицинские орга-
Еизации, оказываю-
щие помопЕ боlь-

ед. 0 2 1 1 l 1 2 В Асцаханской
обласги опреде-
леяы две ме.щ_
цинскIrе оргапп-
зации, оказыва_
ющЕе помощь
больrъп.r с онко-

При-
обре-
тение
юва-
ров,
работ,
усJrуг
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EьIM онкологиче-
скими заболекшия-
мп (дrспатrсе-

рьт/больtп.tцы)

логиqесюIми за-
болеваяпями,
}частвующие в
переоснащении
мещцпrскп,t обо-
рудованием, в юм
тлсле оборудова-
вием дIя .щагно-
стим и леченЕя
методами ддерной
медщБц в соот-
ветствии с поряд-
Iвми оказания ме-
ддI[{Еской помо-
пи по rrрфиrпо
Астржанской об-
ласм на пере-
оснащение меди-
щцrской орпцш-
злцп,I, оказываю-
щей медтцrrсr<ую
помопЕ боrьньп,r
с онкологЕIIески-
rл.r заболевшпrяrдл

|.2 Оргализованы цен-
тры амбулаторной
онкологиsеской по-
мощи. Нарастающий
итог

ед. 0 2 2 4 ý 5 5 В Астраханской
областп опредс-
лены мед{цин_
скце организа_
ции, обладаопцrе
полным спеюром
оборудоваЕия и
Ееобход{мыми
спеIц{аJшстами
дrц комплекспой

Созда-
ние
Феор-
IаЕи-
запия)
орга-
ци:tа_

ции
(сгрук-
турно-
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и своевременЕой
.щltгностики ос-
новных в[цов зIо-
качествеЕIlщ( Ео-
вообразоваtпй на
прЕпцпФ( муJБ-
тиком lдlою
под(ода и высокой
преемственносм,
на бве коmрьD(
соодаrсrгся 3 цен-
тра амбулаюряой
отпсологкческой
помопц{ в цеJIж
соIФащения ср-
ков д{агностим и
повышения ее I(a-

чества Пошшо
црведения (olt-
копоиска> фуlп<-
Iцями данных
цеIпрв албула-
юрпой оrколом-
ческоfi помощ.l
будrг являтъся
д{спансерЕое
нблодеrше и мо-
пиюринг лечепия

го
под-
разде-
ления)

1.3 Разработаrrы, угвер-
ждены и реаrйзуют-
ся региояальпые
прогр.lммы кБорьба
с онкологичесмми
заболеваяпями>

ед. 0 1 1 l l 1 l Мrпмстерсгвом
зд)авоохра.Еения
Российской Фе-
дерацпп в первом
квартале 2019 ю-
да будет опреде-

обес-
пече-
ние
peaJIи-
зации
феде-
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леЕо подедом-
ствеЕIIое фде-
рJБное }'чроцде-
IIие и Еа ею базе
создаЕ коордп{а-
Iиоlпъй цФrФ
дц обеспечеrп.rя

разрботк.r и реа-
Jпващд{ регио-
наJБвьD( црограI\д{
<Gорьба с онколо-
гичесюпд,r заболе-
ваниями)), разра-
ботаrш требова-
ния к ремонаrБ-Бм цргрдд.rам
<Gорба с онколо-
гпчесюпдr заболе-
ваниямп) (далее -
цебовашя), ттре-

дусмативаютцие
ре€.llrзд[по ком-
плекса мер, нап-

равленных в юм
числе на совФ-
шенfiвование
ттрофилакглпоr и
раннею вьпвле-
пиrl зJIокачеqвен-
ньD( новообразо-
мtпдtr, Еа повы-
шеш{е ффекпв-
Еосм д{агносгим
Е лечепия UIомче_

раJБ-
ною
цроек-
та (р-
зуJБ-
тата
феде-
раль-
ного
проек-
та)
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ственпьD( IIовоб-
разовдпй, в юм
числе с примене-
нием ффекпв-
EbD( методов дrа-
пIостим злокаче-
ствеIIнъD( новооб-
разовшлй и ис-
поJIьзомнием те-
ЛеМещщIrскIлх
теlgологdl, внед-

реше высокоэф-
фкглвшп< ралtо-
лопltlескDq м-
шrcrcрапевтIIче-
сюо< и комбr,шл-

рмшD( )(прур
гFIескID( методов
лечеЕпя с пспоJБ-
зов{цIпем кIIпЕR-
ческж рекомец-
дшцп! обеспече-
Itие поJIЕок) щп(ла
цри щ)пмеЕении
химпотерапеЕгЕ-
чесIФю лечеЕия у
боrьшп< со злока-
чествепнымц но-
вообразоваlпляrлt,
повышение до-
СТУПЕОСТИ ВЫСО-
котехдолоrичньц
методов лечеяия
дJIя пд{иенюв с
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онколомческими
заболеванилt{и,
повышеЕие про-
фессионагьной
ква:шфикации
мед.IцпЕского 

]

персонала первич- 
]

цою звеЕа зшlаво-
oxpaнelмя, вра- 

]

чей-ош(олоюв, 
]

врачей-радrологов
и дрyIю( спеIЕrа-
JIисюв, }чаgгву-
ющD( в ок }alнии

ошФлогической
помощ{ насепе-
нию, разыпие ре-
биrпгглцпл оlпо-
логичесrqo( боlБ-
IпDq вЕед)ение
coBpellretlEъ,D( ПР-
гща,r реабшпrга-
щп{ оЕколоппIе-
crco< боrшъл< и
IIргралд,r психо-
сощrаьвой под-

l 
де,рqfi онколопt-
ческих боrьtппr.
Во всех сфъекrах
Россrйской Феде-
рацм Еа (юнова-

нип тебоваrilдi
разрабогаrш и уr-
верr(цеЕы реrио-
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наJБЕые прграм-
мы (Форьоа с он-
коIоtическими
зболеваrшяrдл>.
Коордшаlцаон-
ным центром в
раIд(ах юсудар-
ственцого зялатrиq
буд"г осущесв-
JIЯIЪСЯ МОНИЮРИНГ

реаJп{зацп{ меро-
rрияпй реIио-
нiIIъЕых про-
граI\д,I, по резуJБ-
тапм коюрою
Фкеюд{о оудgг
составлятъся (уг-

чФ, содержащдi
рекомеIцацц,I о
даJБRеишеи кор-
ректцровке и реа-
JEBaIIEr меропри-
яrrй. По лrюгам
2024 года коордI-
нЕцЕrонньм цен-
тром будеI фор-
IлФован rюговьй
отчет о резуJБта-
тах реаJпващд,I
ретион:шьньж
програпл\,r кЬрьба
с онколоtIдIески-
ми зболеваrшя-
цщ> и ж ффек-



366

тивности
1.4 Финаrrсовое обеспе-

чение оказания ме_

дrrцrнской помопц{
боьным с ошсоло-
мческими заболе-
ванпями в соответ-
ствии с кJтиниче-
скими рекомеЕдаIЕ-
ями

ед ,0000 1 0 1 0 l 0 1,0 t,0 1 0 на основанпи
средниr( норма-
пвов объема ме-
,щrцпrской по-
моЕц, в юм чис-
ле по профк,тпо
(онкология>, и
среднЕх llopмa-
ттrвов финапсо-
BbD( затат на
едлнщ5l объема
мещцгнской по-
мопц, в том чис-
ле по профиJпо
(онколомя>,

устшiовлеЕIIъ,D( в
Программж ю-
сударственЕъD(
гараяп{й бес-
платного оказа-
ния грtlжданам
медицияской по-
мопш, Прави-
TerbcTBoM Астра-
ханской областш
будуг принягы
террик)риаJIьные
протtlммы госу_
дарственнI;D( га-
ракrий бесплат-
ного оказания
грш(данам меш-
ЩIНСКОЙ ПОМОЦИ

ока-
зание

усJtуг
(вьь
пол-
Еение

работ)
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на соответству-
юцие го,ФI и
плановые перио-
ды.
Будет осуществ-
JIяться моЕиm-
ринг оказапия
онкологкческой
помощп населе-
шпо Асграхан-
ской области, в
том tIисле учет
зЕкоIгIенЕьD(
cJDлIaeB хдмиоте-
раппи, rryчевой
тераппп, комби-
ЕированЕого и
хщ)ургиIIеского
лечеЕпя

1.5

3авершено осваще-
ние (переоснаще-
ние) медицинским
оборудоваяием ре-
гиоЕаrIьньD( ме.щ-
цинскю( оргаЕиза-
ций, оказьваощrа<
помопр боrьньш
онкологиtIескими
заболеваппялrи
(диспансе-
ров/больниц).
Нарастающий rгог

ед. 0,0000 з1.122024 2,0000 2,0000 2,00 2,00 2,00 2,00 В Асграхаrrской
обласги опреде-
лены две мед{-
цинсrc{е оргапи-
здщ, океlыва-
ющие помощ
больвьпи с онко-
логичесюIми за-
болеваяияr.rи,

участвующ{е в
переоснащении
медицинским
оборудованием, в
том члсле обору-
дованием дJIя ди-

При-
обре-
тенпЬ
mва-
ров,
работ,
усJгуг
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:шпостики и ле-
чеЕия методal}tи
ядерной медпи-
ны, в соответ-
ствии с поряJка-
ми окfrlЕlЕия ме-
шщяской по-
моIщ по профп-
JIю (оЕкологияD.
Зак.тпочено и реа-
JIизов{lЕо согла-
шение о предо-
ставJIеЕии иЕьD(
межбюдкЕтньп<
трансфертов из
федершьною
бюдкета бюдlсе-
ту Астрахапской
области на пере-
оснащение мед,t_
циЕской оргаЕп-
зацип, оказыва-
ющей медлцrдr-
скую помощь
боlьцьпи с онко-
логиtlескими за-
болевацияr.rи

5. Финансовое обеспечение реrшизации ремончIJIьного проекта

объем обеспеченшя по годам тысNs п/п
Наименоваrrие резуJьтата п
исючникп 20l9 2020 202| 2022 202з 2024

Всего
тыс. лей)

l д{апlостики и леченпя оЕкологических заболевОбеспечена до остъ ании
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1.1 Финдтсовое обеспечение
ок&lаЕия медицинской по-
мопш боьньш с онкологиче-
скдrли заболевапияIr,rи в соот-
ветствип с кIшническими ре-
комепдациями

l 2з5 850,0 1 574 040,00 1520з00,00 1 759 410,00 1 829 790,00 1 902 980,00 9 822 370,00

1 1 l Консоrпд.щровшrньй бюдItет
сфъеrсга Российской Феде-
рации, всего

1 235 850,00 1 574 040,00 1 520 300,00 1 759 4l0,00 1 829 790,00 1 902 980,00 9 822 370,00

1 .1.1.1 бюдкет сфъекга 70 000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 70 000,00

1.1.1.3 бюдкегьт террггориаJIьнъD(
юсударствеЕных внебюд-
жетных фонлов (бюдкегы
тФомс)

1 l65 850,00 1 574 040,00 l520300,00 l 759 4l0,00 1 829 790,00 1 902 980,00 9 752з70,00

l.|.2 бюдltgгы государственных
внебюдкетньп< фовдов Рос-
сийской Федерации, всего

0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.3 Внебю,щgгшlе истоtIЕики,
всек)

0,00 0 00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00

1.2 Осващены (перggggяцеЕы)
медлциЕским оборудованием
реIиоЕаrБЕые медициЕскяе
орIаЕIващrи, оклtывающ,Iе
помощ боrьш,п.r оЕкологи-
чесмlдл заболевшшяrrи (дtс-
павсеры/боrьшщы)

l70 647,10 з20 788,28 9б 012,60 220 560,90 зl 194,50 43 161,65 882 365,0з

1 2 1 Копсо:ш,щтIюваппьrй бю.ркqг
субъекта Росскйской Феде-

рдии, всею

l70 647,|о з20 7Е8,28 9б 012,б0 220 560,90 з1 194,50 43 161,65 882 365,03

1.2.1.1 бюдкgг субъекта l70 647,I0 з20 788,28 96 0l2,60 220 560,9 зl 194,50 4з 161,65 882 365,03
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1.2.2 бю.щкеты государствеЕЕых
ввебюдкетньц фовлов Рос-
сийской Федерации, всего

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

|.2.з Внебюдкепrые источники,
всего

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Итого по регион:uьному проеIсry: l 406 497,10 1 t94 Е28,28 1 бlб з12,60 | 979 970,9 l 860 9Е4,50 l 94б 141,65 10 704 7з5,0з

Консо,lшдрованньrй бю.Фкег сфъекIа
Российской Федерации, к} пЕх:

l 406 497,10 l 894 Е2Е,2Е l бlб зl2,60 | 979 910,9 1 860 9Е4,50 1 946 l4t,65 l0 704 735,0з

бю.щlсеты террлггориаJБньD( mсудар-
ственньп< вgебюдкgгкьч< фоlцов
(бюдкетьтТФОМС)

1 l65 850,00 l 574 040,00 1 520 з00,00 1 759 410,00 1 Е29 790,00 l 902 980,00 9 752з70,00

бю,щкеты государственкьп< внебюд-
жетньD( фондов Российской Федера-
ции, всего

0 00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00 0,00

внебюдкетяые источники, всею 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

б. Помесячный план исполЕения бюджgга Астраханской области в части бюджетньтх асёигЕований, цредусмотенпьD( на фи-
нансовое обеспечение реаJIизации ремоIIаJIьного проекта в 2022 юry

Nь
гrlп

Нмменование резуJБтата fIлан пспоlпlеtпlя, нарастаюпшм итогом (тыс. рублей) На конец 2022
года (тыс.

рублей)
01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01"08 01.09 01.10 01.11 01.12

1 Обеспечена доступность профилаrсгшсп, д{ ноФики и леченЕя овколоrтческп< заболеваttrй
1.1 Финапсовое обеспечеппе

оказаЕця медлцшrской по-
мощ боrьным с онкологи-
ческими заболеваяи.пr,rи в
соответствии с кrмнически-
ми рекомендациями

0,00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00

|.2 Осващены (переоснапIены)
мед{цццским оборудованием

0 00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 220 560,9 220 560,9
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регионаJБные медициЕские
орпtЕизации, оказывzlющие
помощь ботьным онкологи-
ческими заболеваниями
(диспапсеры/больницы)

Иmго: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 220 560,9 220 560,9
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Притrожение J\! 9
к государственной программе

Паспорт
реrиоIIаJIьЕого проекта

<Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваЕIями (Астржанская область)>

1. основrше положениJI

2. Показатели ремонаJIьного проекта

Наименование ремональною проекга Борьбв с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Астраханская область)

Краткое наименование региональною
проекта

Борьба с сердечно-сосудистыми за-
болеваниями (Аста)@нокая область)

Срок реализации
проекга

01.01.20l9 з|.l2.2024

Куратор региональною проекта Князев о.А. Вице-ryбернатор - председатель Правrrrcльства Асцаханской
области

Руководлгтель региональною проекта Буркин А.В. Минисц здравоохраненпя Астржанской области

Администраюр регионального проекта Смирнова С.Н. Заместrrrcль министа здравоохранения Астраханской области

Связь с юсударственнымц программаN{и
Российской Федерации

l

Государственная проФамма Государственная программа <Развитие здравоохранения Астра-
ханской области>

Подпрограмма
(направление)

Основные мероприятия по реализации регнонitльньгх проекюв
в рамках национального проекга юсударственной программы
<Развитие здравоохранепия Астраханской облаgги>

Np
п/п

Показатеrм регионаrь-
Еого проекта

Уро-
вень
пока_
затеJIя

Ед.rница
измерения
(по ОКЕИ)

Базовое значекие Период, год lfuфор_
мацион-
наJI си_
стема

источни

данньrх)

Значе-
ние .Щата 2018 2019 2020 202l 2022 2о2з zoz4

2о25
(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

l Обеспечена доступность диагностики, профилакгики и лечения сердечно-сосу.щtстых заболеваций
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1.1 .Щоля rмu с болезrrлr,rи
системы цровообраще-
Е'Jя, состощ( под
lЕспансерЕым вбrпо-
деЕием, поJryqивIIIЕх в
текущем rcду мещмЕ-
ские усrrуги в рамкж
щспансерного нбrпо-
денця, от всех пациен-
юв с болезпяrдл систе-
мы кровообращешд
состояIIцD< под .щспан-
серкым набrполеrмем

Фп % 0,0000 з1.12,z0l9 0,0000 0,0000 0,0000 50,0000 60,0000 70,0000 80,0000

1.2 .Щоrи ,ппд, которые пе-

ренеоIи осгрое Еару-
шение мозговою цр-
вообращевия, шфаркг
миомрдq а таюке кото-
рьп,I быrш выпоJIнены
аорmкоронарЕое шун-
тироваIIие, дгиоIша_
стика коронарЕых аIпе-
рd со стекмрвашлем
и катеrе,рная аблщпя по
поводу сердечЕо_
сосудистьD( заболева-
ний, бесrшrапrо поJry-
чавпIих в отчетном го.ry
ЕеобходOrые лекар-
ствеЕные препараты в
амбулаюрIG,D( условRж

Фп % 0,0000 зl.|2.2019 0,0000 0,0000 50,0000 Е0,0000 Е5,0000 90,0000 90,0000

1.з Коrптsество рентген-
эIцоваскуJIярЕьD( вме-

Фп тыс. ед. 1,87l0 зl.|2,2017 0,0000 1,9з50 1,Е690 2,0з40 2,1560 2,2Е70 2,5600
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шатеJБств в лечебЕьD(

целя(
Фп %

21,6000 з|.l2.20|7 0,0000 l8,з000 lE,2000 15,9000 lз,6000 l1,3000 9,0000

|.4 Боrьrптттая летаJБ-
ностъ от инфаркга мио-
карда

Фп %

20,з000 з1.12,20|7 0,0000 l8,5000 l9,2000 l7,9000 l6,б000 l5,з000

1.5 Боrьrмпrая летаJIь-

ность от остого нару-
шения мозгового IФо-
вообращевпя

l4,0000

Лета.lьпость боrьшо< с
болезняrли системы
кровообращения среди
rпrц с болезrrяrли систе-
мы цовообрапrеlпrя,
состощD( под д{спrlЕ-
серным паблодеrшем
ýмерппе от БСК/шсло
rшц с БСК состояпп (

под д{спансерным
цабrподешем)

Фп % Е,б700 эl.|2'2020 0,0000 0,0000 0,0000 E,4l001.6 8,1б00 7,9200 7,бЕ00

ll

3. Помесячный план достижеЕиrI показателей регионапьного проекта в 2022 юry

Ns п/п Показатели ремопаJБного щ)оекта
Уровекь

показатеJIя

Ещшпда
измерения
(по ОКЕIЛ)

Гlпаяовые зпаченЕя по месщzlм На ко-
пец
2022
года

01.02 01.0з 01.04 01.05 01.06 01.07 01.0E 01.09 01.10 01.1l 01.12

1 Обеспечева досгупностъ дIагностики, профшrасгиюл и леченrrя оердечно-сосудllстых заболеванкй

1.1 Доrrя л-tц с болезrrями сЕстемы кровооб-
ращеЕия, состоящЕх под диспансерным

Фп % 5,0 l0,0 l5,0 20,0 25,0 30,0 з5,0 40,0 45,0 50,0 55,0 б0,0
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набJIюдением, поJýлIивпшх в текущем
го.ry ме.щrцинскпе усJгуги в pallrкж дrс-
паЕсерного набJподеffiя, от всех пдцен-
тов с болезнями системы кровообраце-
нпя, состощж под д{спансерным
ЕабJподением

1.2 Доrя lмц, которые перенесJIи острое
нарушение мозгового rсровообращения,
ивфаркт миокарда, а также которьпчr были
выпоJIнены аортокороЕарное пryЕтирова-
ние, аЕIиопластика коронарЕъD( аргерий
со стеЕтированием п катетерная абляIия
по поводу сердечно-сосудистьп< заболе-
ваний, бесплатно пол}^lrшших в отчетном
го,ry необходкмые лекарствеЕвые препа-

раrы в амбулаюрЕьD( условиях

Фп % 80,0 Е0,0 80,0 Е0,0 Е0,0 80,0 80,0 Е0,0 t5,0 85,0 Е5,0 85,0

1.3 Колrчество рентгеЕэЕдоваскуJIярных
вмешатеJIьств в лечебпьо< целлс

Фп тыс. ед. 0,0570 0,1020 0,26з0 0,4390 0,6l40 0,7760 1,2410 1,4070 1,5750 l,73702,l560 2,l5б0

|.4 Бо.rьничная лЕтаьпость от шrфаркга
мпокарда

Фп % 27,600 27,000 26,500 26,000 24,000 tE,500 l6,000 15,000 l4,500 14,000 lз,600 13,6000

1.5 Боrьвитrая лета.lьЕостъ от острого
нарушения мозгового кровообращения

Фп % 23,000 2з,000 23,000 2з,000 23,000 22,000 21,500 20,Е00 l8,000 l7,з00 l6,600 l6,6000

1.б Лета.lьность бо.lьtъп< с болезIIямЕ систе-
мы кровообращениq средл rпц с бопез-
нями системы кровообращения, сосюя-
щих под .дFспансерньш набrподевием
ýмершие от БСК / число лиц с БСК, со-
стоящих под д{спаЕсерЕым набrподени-
ем)

Фп уо 8,5200 E,4900J 8,4900 8,4900 E,470q 8,4600 Е,4500 Е,4500 8,4000 t,410q Е,1600] 8,l600
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4. Результаты ремонЕrльного проекта

Ns
п/п

Наименовапие ре-
зуJътата

Региональ-
ньй проекr

Едини-
ца цз-
мере-
вия
(по

окЕлf)

Базовое значе-
ние Период, год Харакгеристика ре-

зультата

Тип
ре-

зуль-
тата

Зна-
чение Цата 20l8 2019 2020 2021 2022 202з 2024

2025
(Спр!-
вочно)

2030
(Спра-
вочно)

l Обеспечена досгдность диагЕостим, профплакгиlсr и лечеЕия сердечно-сосу.щстъп< заболевапий

1.1

Переоснащение/до-
оснащение медицин-
ским оборудованием
региончlльньн сосу-
дистых центров u
первичньD( сосуди-
стых отделений

ед 0,0000 2,00 2,00 з,00 з,00 з,00 з,00 С 2019 по 2024 год в
Асгрханской обл8сги
будrг переосмще-
rъ/дооснаrцеrы: l р_
монаrьrъй сосуди-
стьй цеlrгр медш{ин-
cKrпl оборудоваlмем из
СЛеý/ющею п€речня:
малоfпо_резоmнсIъй
mмогрф, кошIьютЕр
rьй юмогрф, аrтио-
графическая система,
атпврт ультразвуковой
дя иссJIедовдия с(юу-
дов оердIа и мозга,
операlц.lокБй }яд(р..
скоп (ди вьшолнения
нейрохирургическюt
вмешяrельств), система
нейрнавlдацпъ эtцо
скопическдя сmйffв дя
пейрхIФурпп{, аппа-
раты нскуссrвеrшой

При-
обре-
тенпе
юва-
ров,
работ,
услуг
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веlпимщд{ легюDq
оборудомю{е дIя ран_
неЙ медддшскоЙ реа-
бнrплгшдпr; 2 первич-
ных сосудистьD( отде_
ления меддцпtским
оборудовамем из сле-

д/ющею перечм: ком_
rБrcп€рIъrй mмограф,
аrпараг уrьцазвуковой
ди исследов:lяия с.(юу_

дов с€рдIд и мозга, aш_

параты исI(уссгвенной
вентиrцIдп,I легкФ(,
боруловшл,rе для pim-
ней мемдпrской ред-
би,штаrппъ обор5lдова_
ние дIя прведеЮ{я
реЕrт€IlэlцоваскуJIяр
ньж меmдов леченця

1.2

Разработана, угвер-
)I(цена и реализуется
региональная про_
грамма <Gорьба с
сердечно-
сосудистыми заболе-
ваниями)

усл. ед. 0,0000 з|.12.20|7 1,00 1,00 l 00 1,00 1,00 1,00 МЕмgI€рgгвом здр_
вооцанения Россl.fr_
ской Федершцп на базе
подведомивешrого фе-
дерапьною },чрfl(дения
будег создан координд-
щ{ошБй цектр шя
обеспечеrмя разрбm-
м и редJItваIЕп.r репrо_
IlдrIьHbD( прФамм
кБорьба с с€рдечно-
сосудистыми заболева-
lмялла>, будrг разрабо-
таrш требованr.rя к ре-
монаJБЕым прграм_
мам с сердеч-

обес-
пече-
ние

реали_
зации

ф"де-
paJlbнo-
юпр-
екта
(ре-
зульта-

р ф"-
дер8Jlь-
fiого
[троек-
bl
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но-сосудистыми забо-
леваниями) (далее -
требоваlпtя), преry_
смприваюцие реаrпr-
заIд,Iю комплекса мер,
ваправленньD( в юм
числе на совЕ)шен-
стк)вание первичной
прфиrrакгrлс,r сердеч_]
нососудиgгьж заболе_ ]

ваIлй своевремешюе
вьшвление факrоров 

|

риска, вк,почая аgrтери-
альц/ю гиперюнию, и
снюкение рисm ее раз-
вигия, вюриЕIую про-
филакппсу оспоrrсrенrдtr
сердечно-сосудистьD(
заболеваrиii, повыше-
ние ффекпrвности
оказания медrцш{ской
помоIщ{ боrшшм с
с€рдечноt(ю].дистыми
заболеваlлrmпл, в том
IIисJIе оовершенством-
Iп,le орпанпl дд{ cJT}rK_

бы скорой медпцпr-
ской помоцs4 преry-
сматимющее созда-
lше едпrой цеmраJБ-
ной дrспетчеркой в
кФкдом из регионовl

rтrформr.rроваrпле насе-
ления о симпmма)(
острm юрушения
мозгового lФовооб-
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ращенш и острm кФ.

рmрнопо сшrдюма,
правIrJвх дейсвrдi
боrшьж и ю( oI9)DrB-
юццо( при р&звитии
неогложньн сосгояtп,f Ъ
совершенствование
схем мфшрупiзацrи,
внедrение и yBeJIlFIe-
rпre объемов примене-
ная высокоэффекпв-
HbD( мек)дов лечения,
совершенствовalние
мёд{дп{ской реабrrrм_
таrппц кадровое обес-
печение пФвичньв
сос).дпстън огделенId
и региоtlаJьцых сосу_
д{стьв цеЕIрв п по_
вьIшение прфессиь
наrьной юаmrфlжаrлсr
спеIиаIмстов, учасг-
вуюццD( в оказании м+
длддrской помоци
бо.шlъш с с€рдечно-
сос).дистьши зболева-
lп.tяtл. Во всех сфъек-
тах Россlйской Феде-
рillдlи на осномr{ии
тебоваIлй буryг рз-
работаrш и утверждеlы
ремоIIаJIьные прФ,
граt"пш <Ьрьба с сер-
дечнф(юудийыми
заболемrпr.пдr>
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Коордпrаrцошrьп,r
цеmрм будет осу-
ществJцться моппю-
рпг ре{цпlацш,I ме-
ропрпяпй регио-
ЕаJЬНЫХ ЕРГРаIrIr{,
по рзуlътатам кою-
рго ежегодrо будет
составJиться отчет,
содержапцй реко-
меЕдации о даrБ-
нейшей коррекrи-
ровке и реaшизации
мероприягIй.
По rrгогам 2024 года
коорд{национным
цеЕтром будет сфор-
мирован rттоговьй
отчет о резуJБтатах
реап{защfi ремо-
ваJБнъж программ
<Борьба с сердечно-
сосудлстьпш заболе-
мнпямиD и ю< эф-

феlсгlввосги

l.з

Переосващево/до-
оснащеЕо медЕциЕ-
смм оборудоваяием
1 реrиона:rьнrй со-
судистьй центр и 2
первичньD( сосуди-
стьо< отделепня. На-

ед. 0,0000 з 1.12.20lЕ 2,00 2,00 з,00 3,00 з,00 3,00 С 2019 по 2024 год
в Асграханской об-
ласти будп пере-
оснащевы./ доосна_
щены: l регионаJrь-
Еьй сосудrстьпi
цекгр, ме.щщ{нским

При-
обр-
теЕие
това-
ров,
работ,
и ус-
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растающий итог оборудоваЕием из
след/ющею пе-

речня: MaIяIlTEo-
p€rioIraHcHыIi
томоrраф; компью-
терньй томограф,
апгиогрфшIеская
спстема' аIшарат
упьтазвуковой
ддя исследоваЕпя
сосудов сердца и
мозг4 операциоIr-
ЕЬЙ МИЦ)ОСКОП
(д;и вьrпоrrпения
нейрохирурrтчес-
root вмешатtrьстэ),
система нефона-
вигации,
эЕдоскоrшческая
стойка дrи нейрохи-
рургпи, еrтпараты
искуссгвешой
вентиJIяции лег-
юо<, оборуловаrше
для раппей медл-
цянской реаби.тш:га-
!ри;

2 первишп< сосудл-
cTbD( отдепеЕия ме_
ддшцским оборудо-
ваЕием ш} след/ю-

JIуг
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щего перечЕя: ком-
IБютерный томо-
граф, аппарат
уJьтазвуковой для
исследовllЕия сосу-
дов сердца и мозга
zшпараты искус-
ствеЕной веIIтцJIя-

ции легкю(, обору-
довffiие дIя ранней
медициЕской реаби-
JIитации, оборудова-
ние дц проведения

реЕтгеЕэндоваску-
лярЕьD( методов ле-
чеЕия

1.4

Проволится профи-
лактика развитиJI
сердечЕо-
сосудистьD( заболе-
ваний и сердечЕо-
сосудистъ,D( ослож-
нений у пациентов
высокого риска

% 0,0000 01.01.2020 50,0 80,0 Е5,0 90,0 90,0 В рамках нацио-
наJБЕого проекта
<Зравоохрштевпе>
будуr реа:мзовшrы
мероприягия феде-
рального проекта
<Борьба с сердечно-
сосудистыми забо-
леваIIиJIми)), паправ_
ленные на обеспече-

При-
обре-
тение
това-
ров,
работ,
услуг
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Еце в :мбулаюрЕьD(
условшD( лемр-
ственными препара-
тами граждан, коm-
рым быJп{ выпоJIне-
ны аорюкороЕарное
шJ.нтирование, аЕ-
мопластика коро-
нарньп артерий со
стеЕтированием и
катетерная абляцrя,
переЕесппD( оmрое
Еарушение мозгово-
ю кровообращенпя,
шIфаркг лд{окарда" В
paмкiD( ЕаIЕ{онаrБЕо-
го проекта (Демо-
грфия)) бум реа-
JIизоваЕы мероприя-
mя федераJБного
проекrа (ФорпflФо-
вание системы моти-
вации грФкдан к здо_

ровому образу жиз-
Еи, вкJпочая здоровое
IмтаЕие и отказ от
BpeщbD( цривычек)),
цалравленЕые на
формироваrпrе сре-
.щr, способсгвующей
ведеЕию црацд:шlми
здорового образа

здо-жи:tни вюIючм
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ровое питаЕие (в том
Iшсле JIиквIчIдIию
мпIФоЕугриентной
ЕедостаючЕости,
соIФащеЕие потеб-
ленпя соJIи и с (aра),

запиту от табачного
.Фм4 снюкение по-
теблеIпrя аJIкоrcля'
мотивпtlоваяие
гра(дilп к ведению
здоровою образа
жк}Еи посредством
проведения шIфор-
маIщоЕЕо-коммуЕи-
кдщошоЙ каrлаппr,l
вовлечеЕие гражддI
и некоммерческж
орпlЕиз птй в меро-
приятия по укрепле-
нию общественною
здоровья' а также
разрботку и вЕедре-
Еие корпоративЕых
программ уIФепле-
ния здоровья

5. Финансовое обеспечение реЕщI,вации регI4онЕrльЕого проекга

Объем финаrrсовою обеспечевия по годам реаJIк!ацив (тыс. рфпей)Nе п/п
Наимеrrовапие резуJIьтата и истoчЕикц

финанспрования z0|9 2020 202l 2022 202з 2024

Всего
(тыс. рублей)

1 Обеспечена доступЕость диагностики, профилакгим и лечеr tя сердечЕо-сосудистьп< заболеваний
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1.1 Проводится профилаlсгlжа развития
сердеIIЕо-сосудистьпс заболевдrий и
сердеIIЕо-сосущстых осложнеtмй у
пациеЕтов высокок) риска

0,00 92777,11 |0l 444,4з 81 006,30 80 б97,50 80 697,50 4зб 622,8

1.1.1 Консоrшдлрованвьй бюдкет субъекга
Россrйской Федерации, всего

0,00 92777,|l 101^ 444,4з 8l 006,30 80 697,50 80 697,50 4зб 622,8

1.1.1.1 бюдкgг субъекга 0,00 92 777,|l |0| 4ц,4з 81 006,30 80 697,50 80 697,50 4зб 622,8

|.|.2 Бю,ркегы государствснньD(
впбюдкетrrьп< фондов Росспйской
Федеряrчп, всего

0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.з 'Внебюдr<ептые источникtr, всеFо 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2 Переоспащенпе/доосЕащецие мещ-
циЕским оборудовашем регЕоЕаJIьЕых
сосу,щстьн цеЕтров и первЕtIЕьD( со-
сушсгrл< mделевий

101 741,30 |20 084,72 59 308,10 l02123,00 55 789,50 l18226,40 551 81з,02

1 1 Копсо:п,lщровапшй бю.щкег субъекга
Российской Федерации, всего

101 741,30 |20 084,72 59 308,10 |0272з,00 55 789,50 118 226,40 557 87з,02

1.2.1-I. бю,рIсЕт сФъеlста 10l 741,з0 l20084,,12 59 308,10 |0272з,00 55 789,50 l18 226,40 55,7 81з,02

1.2.2 Бюркеты государсrвепъпt
впебю.Фr<еткьп< фондов Росскйской
Фелерачrтп, всего

0,00 0 00 0,00 0,00 0 00 0 00 0 00

|.2.з Впебюдкgгпые псточники, всею 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00 0 00

Иmго по реrионаJIьЕому проекry: l01 741,3 212 861,8з l60 752,53 |8з 729,з 136 487,00 198 92з,90 994 495,8
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6. Помесячный план исполнеItия бюджета Астраханской области в части бюджетных ассипrований, предусмотреЕЕьrх на
финансовое обеспечение реализации регион€rпьЕого проекта в 2022 году

консоJш,щlрованный бюдкет субъекта
Российской Федерации, из ню<:

l01 741,3 212 861,8з |60 752,5з 18з 729,3 1зб 487,00 198 92з,90 994 495,8

бюдкеты территориальЕых государственньD(
внебюдкеттьо< фондов (бюдкегы ТФОМС)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00

бю.щегы государственных ввебюдr<етньп<

фонлов Россrйской Федерацип, всего
0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00

впебюдкgгные истоtIЕикв, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

Ns п/п Наrлuеноваяие резуJБтата
Плдr исполнения, Еараст.люпщм итогом (тыс. рублей) На конец 2022

юда (тыс.

рфлей)01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11 01.12

1 Обеспечева доступность дцalгностики, профшакмrоr и лечеЕпя сердечно-сосу,щсгьп< заболеваrd

1.1 Обеспечена профилакгика
развития сердечЕо-
сосудрrстьD( заболеваний и
сердечно-сосудистъD(
осложнений у пациентов
высокого риска

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25 000,00 30 000,00 40 000,00 50 000,00 75 000,00 tl 006,з2 81 006,32

|.2 Переоснащеяы/доосващены
мещIшIсмм оборуловапием
регЕоIIаJIьные сосудистые
цеЕтры и первиtIные сосуди-
стые отдеJIения в субъеrсгах
Российской Федерации

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 l2 600,00 24 200,00 72 345,00 |02Tz3,00 102 723,00

Итого: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 25 000,00 30 000,00 52 600,00 74 200,00 l8з,l29,зz 18з 729,з2
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Приложеlrие J,,l! l0
к юсударственной программе

Паспорт
региональноrc проекта

<Обеспечение медициЕских орrаIrизаций системы здрЕшооцраЕения квалифицированными кадрами
(Астраханскм область)>

l. основные положениJI

Наименование региоЕаJБЕого проекта
Обеспеsецие медицинскID( оргшrизацd системы зд)авоохрдIения lсзалифшцровацными кад)ами

(Астрахшrская область)

Краткое наименовапие регпоцаJIьЕою
проекта

Ме,щrцинские кадIrы Астраханской
областп

Срок раrшзаIии проекта 01.01.2019 з1.12.2024

Куратор региоЕаJIьЕого проекта Кяязев о.А. Вице-ryберваюр - председат€,Б Правrгге.тьсгва Астраханской
облаgги

Руководлпеrь регионаJьного цроекга БурюшА.В. М!пшсгр зд)аэоохраневия Астрахапской обласги

Администратор региоIIаJIьIIого проекта Поrъшrтна о.В. Первьй заместтгге.тъ мшмстра здравоохршrеrшя Асгржанской
области

Связъ с госуларственными программа-
ми Российской Федершlии , 1

Государствепная программа Государственная програI\{ма <Развrггие здlrавоохранения Астра-
ханской области>l

подшрограмма (паправле-
ние)
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2. Показатели регионЕшьЕого проекта

Nр
л

Показате.тп-r региондъного
проекта

Уровеlъ
показа-

тепя

Е,шпrица
ш}мереЕиrI

(по
окЕи)

Базовое значение Период, год Ifuфор
MalиoH-
tия си_
стема

(исrоч-
ник

даrпьпr)

Знаsеше Дата 20l8 20l9 2020 2021^ 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

2030
(Сгrра-
вочно)

1 Обеспечеrпrость населения необход{плыIvt числом медпцнскID( работмков

1.1 Уколдшекговашlостъ феlь-
.щерсIOD( rцяrсгов, фешл-
шерско-аý.шерсIож rryЕк-
юв, врачебньж амбулаторий
мед{цинскими рабопмками

Фп % 90,1000 з1.12,2020 0,0000 0,0000 0,0000 90,7000 9l,з000 92,1000 92,6000 Феде-

ральнм
слрба
юсу-
дар-

ствен-
ной сга-
мстики

1.2 Числеrпrость врачей, рбо-
тающD( в юсударственньD(
мемцинскю( органЕlациrD(
в Астраханской обласIи

рп чел 4,8550 з1.12.20l7 0,0000 4,8620 4,8Е50 4,90з0 4,9250 4,94Е0 4,9570 Феде-

ральная
ощоба
госу-
даР

ствен-
ной сга-
мстим

1.3 f,fuсленность средfiх меди-
lшнскю( работнпков, рабо-
таюпро( в государс,гвенвьо<
мед{цинскю( органIваци.D(
в Асграханской

рп чеJI 9,6030 3 1.12.20l7 0,0000 9,62Е0 9,6450 9,6б80 9,7t10 9,8180 9,8з l0 Феде-
рдльная
сrгрба
госу-
дар

ствен-
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ной
спlти-
иики

1.4 обеспечеrдтосtъ населеншI
врачами, оказываюццпли
первиtIЕую ме,щко-
санитарную помопs

Фп чел. на I0
тыс. насе-

ления

24,Е000 з1.12.2020 0,0000 0,00Ф 0,0000 25,3000 25,7000 26,0000 26,6000 Феде-
ральная
служба
госу-
дар-

ствен-
кой ста-
тпстим

1.5 Обеспечеrпrоgrъ медицин-
сlотми работмками, окд}ы-
вающrми скорую медицин-
скую помощ

Фп чел. на 10
тыс. насе-

леция

9,5000 з 1.12.2020 0,0000 0,0000 0,0000 9,7000 9,8000 l0,0000 10,1000 Феде-
рtцьнм
служба
госу-
дар-

ствен-
ной ста-
тистики

1.6 обеспеченность населеЕия
врачами, оказываюцими
спецЕаJмзцровzцпý/ю мед{_
IЕIНСКУЮ ПОМОЩ

Фп чел. на 10
тыс. насе-

ления

19,1000 зl.|2.2020 0,0000 0,0000 0,0000 19,з000 l9,7000 20,2000 20,6000 Феде-
ральная
оryаба
госу_
дар-

сгвен_
ной ста-
тистим
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|.7 обеспечеtrяостъ Еаселения
средними медициЕскими
работниками, рботаюпцми
в государственньD( и муни-
ципаJIьных ме,цrтцицских
оргаЕ}f,lацил(

Фп чел. на l0
тыс. fiасе-

ленIбI

94,з000 з|.l2.20l7 0,0000 94,2000 942000 94,3000 95,з000 95,6000 95,7000 Феде-

рarльная
слркба
госу-
дар-

ствен-
нои ста_
тистикй

1.8 обеспеченностъ насеJIеЕия
врачами, работшопрrми в
ЮСУДаРСТВеННЬD( И IчfУIrИЦИ-

паJIьньD( медтцинсIGIх орга_
низациях,

Фп чел. на 10
тыс. насе-

леЕия

47,7000 3|.12.2017 0,0000 47,6000 47,1000 47,8000 48,0000 48,2000 482000 Феде-

ральнаJI
слукба
госу_

дар-
ствен-

ной ста
т

) JIп<видация кадlового дефищгга в медщинских орпtнлваил(, оказывающI.D( первичную мед{ко-санитарЕуIо помощ

2.| Укоtrдчtектовапность мед,I-
цинскю( организашrй, ока-
зываюцЕD( ме.щIцинскуо
помощь в амбулаторнrл<

условия( (лоrи занятьгх фи-
зЕIIескими JIицами доJDкно-
стей от общего ко.тмчества
долкностей в мед,ццдIскЕх
}лФеждени.D(, окцlыв:люtrЕD(
мемциЕсч/ю помощь в ам-
булаторньпt условшц),
нарастаюпцй rтгог (врачи)

Фп оh 75,2000 з|.l2.20l7 0,0000 90,7000 91,4000 92,8000 94,2000 95,0000 95,0000 Феде-
рмьная
слркба
юсу-
дар-

ствен-
ной ста-
тистики
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2.2 Укоrдшеrсюваrrяостъ ме,щ-
цинскю( оргатшзацпi, ока-
зываюпцл,( мед{щ{нскуо
помопФ в амбулаторlьо<
условия( (доля заяягьп< фи-
зиIIескими JIшIами доJDк[Iо-
стей от общего ко.rпrчества
доrпrсrоgгей в медпЕIIIскID(
уч)еждениях, окaвыкrюцuтх
мед{цинсI(yIо помощ в ам-
булатортъп< условил<),
нарастаюпцtй итог (средние
медпцrнсrqе рабопш<и)

Фп % Е0,4000 з1.12.z0l7 0,0000 82,0000 83у000 86,0000 90,0000 94,4000 95,0000 Феде-

раль_
ная

слуlкба
юсу-
дар-

ствен-
ной

стати-
стики

2.з Число спецпа.lшстов, участ-
вующrх в системе непре_

рывного образовашя мещ-
щlнских работшков, в юм
чисJIе с испоJБзованием д{-
станционньD( образоватеJБ-
mп< техrrологий, Еарастаю-
щйrюг

Фп тыс. чел. 0,2l00 зl.|2.2017 0,0000 2,9000 l3,5490 |з,1200 13,8900 l4,0600 14,2300 ФгАоу
во

<Фос-

сий-
смй

HaIцo-
наль
Бlй

иOсле-

дова-
тель
сtой
меди-
щ{н-
ский

5rнивер
сиIgг
имени
н.и.

Пиро-
г()BaD
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3. Помесяцшй план досмженЕя показателей региональЕого проекта в 2022 rоry

2.4 .Щоля специа.ппстов, доrry|-

щеlлrьп< к тrрофессионаJъ-
ной деягеrьности через
прцедФу ак(редfтащr, от
общеrэ коrптчества работа-
юдЕD< специалистов

Фп о/о 0,9000 з|.|z.20l7 0,0000 0,0000 0,0000 24,6000 45,з000 66,0000 86,9000 Феде-
раJIьн,ц
сrцокба
юсу-
дар

ствен-
ной ста-
тистики

Ns п/п Показатепl регионаJБною tц)оекта

Ур-
вень
пока_
затеJIя

Е,шпща
к}мере-

Еия
(по

oKEI,D

f[паповые звачения по месщам flа ко-
нец
2022
года

01.02 01.03 01.04 01.05 01.0б 01,07 01.08 01.09 01.1 1.1 1 01.12

1 Обеспечешоgгь населеrпдя необхо,щ\,fым чисJIом медlцинских работппсов

1.1 Уколпtлекговлшосгь феш,щерских пунк-
Фв, феrь;цперко-асушерсlоо< п}4лсIýв,
врачебпъл< амбулаторпй медщ{яскимп ра-
ботниками

Фп % 8Е,400 Е8,400 8Е,400 88,400 88,400 88,400 88,400 88,400 s9,000| 90,000 9l,300 91,з000

|.2 ilислекноgгь врачей, работающD< в юсу-
дарствеIпп,D( мещIскж оргаЕизаIЕIл( в
Астоахапской области. человек

рп чеп 4,59l0 4,5910 4,59l0 4,6000 4,6000 4,7500 4,8000 4,Е900 4,90-r'9100 4,9250 4,9250

1.3 ifuсленносъ средп.D( медпцлнскпс работ-
ников, рботающD( в государственньD( ме-
дrrцшскш( оргашзация( в Астраханской
облаgги, человек

рп чеп. 8,4490 8,9000 8,9000 9,2300 9,5400 9,5900 9,6000 9,6з00 9,6320|9,7Е00 9,78l0 9,78l0

1.4 Обеспеченноgrъ насеJIения врачами, оказы-
ваюпппд.I первиiц{ую медко-сашrгарIцо
помощь

Фп чел. на
10 тыс.
ЕlюеJIе-

llвя

23,900 24,000 24,100 24,50o 24,900 25,000 25,200 25,400 25,6ool25,700 25,700 25,7000
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1.5 Обеспечеrпrость медIцинскими работrrжа-
ми, оказьв:лющими скорую мемItинскую
помощ

Фп чеп. на
10 тыс.
насепе-

ния

9,7000 9,7000 9,7000 9,7000 9,7000 9,7000 9,8000 ,800 9,8000 9,8000

1.6 Обеспечепкость населения врачами, окzrзы-
ваюпими специаJIизцроваЕrуIо ме.щrцин-
скую помоцs

Фп чел. на
10 тыс.
нас€JIе_

нпя

l7,000 t7,000 l7,000 l8,000 lt,000 l8,000 l8,000 l9,500 l9,500 l9,600 t9,700 19,7000

|.7 Обеспечеrпrоgгь населения средrими медI-
1цшсюrми работшrкаrrи, рботаюпцллr в
государственньD( п IчfуIrицяпаrъЕьD( мещ-
щпrскю( организацил(

Фп чеJI. на
10 тыс.
Еасепе-

н1,1я

95,200 95200 95,200 95,200 95,з00 95,з00 95,300 95,300 5,3 95,з00 95,з00 95,3000

1.8 Обеспеченяость нrюоIения врачаIrм, рабо-
тllюпцдrи в п)сударствеНнЬП и lrryЕщ-
паrБных медпппlскю( оргапIвацпях

Фп чеJI. Еа
l0 тыс.
населе-

ния

47,400 47,500 47,560 47,600 47,650 47,700 47,750 47,800 47,850 47,900 48,000 48,0000

2 JЬпвплашя калрового дфшрrга в медпIинскID( оргдrвлЕщ оI<азываюпцо( первlгшую ме,щ(о-саIмтарЕyо помощ

2.1 Укорrплектовапность медпIинск!D( орпц{и-
заtрrй, оказьваюпIID( медщшскую помощ
в амбулаторrтьп< условиях (лоля заняьо<
физическпли lщarrM до-тоr<посrеfi от общего
KoJIи.IecTBa доллвостей в медш{кIскж
}лIре}I(цения(, окапываlющтх медиIIиЕсIсую
помопБ в амбулаюрньп< условил<), нарас_
таюпий rюг (врачл)

Фп % Е9,000 90,000 9 l,000 92,000 93,000 94,000J 94,000l и,rо]94,100| 94,100] 94,200 94,2000

2.2 Укомплекюванность ме.щпjинских органи-
зацIй, оказьвающю( медпцинскую помопЕ
в амбулаторньп< условию( (поля занягьоt
физическтми личал.r доrпrоrоgrей m общею
коJIичества доrпоlоgгей в ме.щItянскю(
уIрокденилq окд}ывающID( медиципскио

Фп уо 85,000 86,000 86,000 Е6,000 86,000 86,000 87,000 87,000 88,000 вэ,оооl 90,0оо 90,0000
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4. Результаты регионального проекта

помощь в амбулаторпьпк условия<), нарас-
таю@ кгог (средие медuщсrше рбm-
ншсl)

2.з Число спеrиа.тистов, участвуюпцD( в спсте-
ме непрерывною образоваrrия медпп{нскш(
работвrков, в юм Iшсле с испоJIьзованием
,щgгдщионяых образоватеrьшо< техЕоло-
гd, нарасгающтй пmг

Фп тыс. чел. lз,890 1з,890 l3,890 lз,890 13,890 lз,t90 t3,890 lз,890 lз,Е90 lз,890 lз,890 lз,8900

2.4 ТIисло специшпrстов, участвуюпщ< в систе-
ме Еепрерывного образования ме,щrцинсruоr

работrмков, в том чиспе с испоJIьзованпем
дlсгаЕщонных образоватеrьньп< те)сIоло-
гий, нарастаютций mог

Фп % l l,з00 l ly'00 11,400 11,600 l9,000 20,800 28,600 32,600 38,500 41,200 45,з00 45,з000

шrш

Ns
п Наименовшrие ре-

зуJБтата

Регио-
на.тьный
щ)оеI(т

Е,щпща
пзмере-

пия
(по

окЕи)

Базовое значе-
Еие Периол год

Хараrсrери-
спка резуJь-

тата

Тип ре-
зуJътата

Зна-
че-
ние

Дата 20l8 20|9 2020 202l 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

l Ликвrцащя кадtового дефпцдта в медщшlскж оргаЕIrзацил(, окдl!щsд9цщ(д9рццщ/ю медrко-санитарЕую помощь
1.1 Число специа.rи-

стов, участвую_
щих в системе
непрерьвного
образования ме-
,цrцЕнскю( ра-
ботrтиков, в том
числе с исполь-
зоваЕием ди-

тыс. чеJI. 2,9 з1.12.2о24 lз,549 lз,72 lз,Е9 14,06 |4,2з Постошое
совершеII-
ствоваЕие
знаЕпi v,

yllremi спе-
щ{алистами,
в том чиспе
ВОЗМОЖЕОСТЬ

отрабопсr

Прведе-
нпе иц-

форма-
IщoHHo-
комму-
ШП(аЩr.

оIшой
кампllнии
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стаЕционньD( об-

разоватеJБньD(
технологий.
Нарастающий
итог

цраlсгIдqдо-
щпд{ спеIи_
lшисtами
IФакп{чесшл(
Еавыков в
ралдах по-
вышеЕЕя KB€l-

rплфш<ащш па
базе сшrлуля-

щ{онньD( цен-
трв образо-
BaTaIъHbD( и
на)пIньD( ор_
гаIпЕаIцй

|.2 Акс,ре.щrюваны
ц доIryщекы к
профессиова.lь-
ной деятеJIьно-
сти специаrшсты.
Нарастающпй
июг

тыс. чел. 1000 з|.12.2019 0 1,466 ll,z19 l5,l57 lE,EE2 Внедlеше
Прдrцитш-
albHo вовой
ЦрцqдФы
догryсм к
осуществJIе-
lппо тtрфес-
сдоЕаJьЕой
деятеJБнос-
ти - доФем_
тцц{и спеIи-
аrшстов, ос-
повдfiой на
независшt{ой
оценке экс-
перIаDпI про-

фессиона.lь-
ного сообще-
cIва уровЕя

оказание
услуг

(выпол-
нение
работ)
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нaвьков п
компегепцшl
cпeIцI:lJmcтa
по кошФет-
ноЙ спе[рI-
аJБности,
позвоJIяет со-
здать систему
допуска в
tФофссmо
тоJъко ква_
rмфшчrро-
ванцьD( спе-
Iц,fiUIисюв

2 Обеспеченцость яаселения необход,rмыrrt числом медициЕскID( отяиков

2.| увеrмчена чис-
ленность врачей,

работzлющж в
государствеЕЕьD(
медициЕскID( ор-
ганизацих.
Нарастающий
Етог

тыс. чел. |4,49,з1.12.2019 4,885 4,90з 4,925 4,948 4,957 В оцасли
сохрдUцотся
каш)овые
дисцропор-
ции и дефи-
цит по от-
деJБЕым
специаJБно-
стям некоm-
рых катего-
рий медл-
цинскЕх ра_
ботпиков.
Формпрова-
ние кон-
тоJБньD(
цифр приема

обеспе-
чено
привле-
чеЕие
кваtJIи-

фициро-
ваннъD(
кад)ов
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на подготов-
ку специаJш-
стов в обра-
зовательных
оргдlизяця-
ях с }'tIетом
реаJIьной по-
требЕости в
медицинскID(
кадрах, рас-
сп{гдrной в
соответствии
с приказами
Минздрава
Россип от
29.||.20|9
Ns 974 п от
29.11.2019
Nч 973, про-
веденпе
профориен-
тащлошrой
работы, раз-
витие систе-
мы цеJIевого
об}чения,
реализацпя
мер соци-
алъЕой под-
держки ме-
диIшЕск[D(
работников
ва федераль-
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ном и регио-
Еапьном
уроввIх, мо-
ниторинг
тудо-
устойства и
содействие в
тУдо_
усцойстве
молоrЕrr(
специ:lrш-
стов созда-
ДД УСJIОВИЯ
ди увеJIIпе-
ния tшслен-

Еости меди-
цицских ра-
ботников в
государ-
ственных
мед,Iцинскю(
орпlнк}ащ{-
ю(

2.2 Уве.lичена чис-
ленность сред-
нЕх медпциц-
скпх рабопrrпсов,
рботающ.rх в
государствеЕньIх
медшц{нскиr( ор-
ганизация(.
НарасгаюптЕтй
итог

тыс. чеJI. 9,645 9,бб8 9,781 9,818 9,8з 1 Мероприя-
тЕя резуJБ-
тата KYBerM-
чеЕа IIпслеЕ_

Еость сред-
них меди-
циЕскю( ра-
ботников,
работающrтх
в государ-

обеспе-
чено
прпвле_
чение
кваJIи_

фшrиро-
BaIlEbD(

кадров
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ственнъD(
медщскж
оргшшаи-
я(. Нараfiа-
ЮцЕIi IпогD
погружены в
пл:lн мер_
прияпй р€-
зуJБтата
<<Увеrптsена

численносIъ
врачей, рбо-
тtющ( в
кюударgгвен_
HbD( мед-
IpшcKID( ор-
пlЕIвлцrл(
Нарастао-
щйrюг>

5. Финансовое обеспечение реаJIизации регионаJIьного проекта

Nр п/п
Нммевоваrrие резуJБтата и
исmчЕикв финапсировавия

объем финаtrсового обеспечения по годам реаJIиздцtи l[гыс. рфлей) Всего (тыс. рублей)20l9 2020 2021^ 2022 202з 2024

1 Обеспеченпость населеlпtя пеобхо,щмым rмслом медЕциЕских работrrпков
1.1 Увеrпrчена,пrсленностъ вра-

чей, работающж в госу-
дарственных медицинскю(
оргаЕIвация(, тыс. человек,
Еарастающим июFом

6 781,40 14 490,80 400,00 2 910,0 0,00 0,00 24 582,20

1.1.1 Консоли,щrроватный бюд-
жет субъекга Российской
Федерации, всего

6 781,40 l4 490,80 400,00 29l0,0 0 00 0,00 24 582,20
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1.1.1.1 бюркет субъекrа 6 781,40 l4 490,Е0 400,00 2 910,0 0,00 0,00 24 582,20

1.1 2 Бюдкgгы государстэеЕнъD(
ввебюдкетвьп< фондов Рос-
сийской Федерации, всего

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00

1.1.з впебюдкегные псточним,
всего

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1 JIп<вилачия кадрового дефшцrга в медпщЕских оргдпзацдrDq окаrзывающ{х перви.пrую ме,що-сашrгаркую помощь

2.1 1Iисло специаJIистов,

участвуюtrЕD< в системе
Еещ)ерывною образовашля
ме.щIинских работrппсов, в
юм числе с испоJБзованием
.дистllнциошБIх
образоватеrъrпл<
текIолоrий, тыс. человек
ЕарzrсmюIlЕrм иююм

0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0 00

2.|.1 Консолидлровштtъй бюдlсет
субъекга Российской
Федераrдпr, всего

0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2.|.2 бюдr<gгы юсударственЕьD(
внебюдкgгньч< фопдов
Российской Федеращш,
всего

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

2.|.3 Внебюдlсешые исю.IниIсI,
всего

0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Итого по регионаJБЕому проекгу: 6 7Е 1,40 14 490,Е0 400,00 2 910,00 0,00 0,00 24 5t2,20

коIIсоJп{д{рвдшъй бюдкет сФъекга
Российской Федерации, к} кл(:

6 781,40 14 490,Е0 400,00 2 910,00 0,00 0,00 24 58220
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6. Помесячный гrлшr испоJIнения бюдхсgга Астраханской области в часм бюджетrъп< ассигrrований, преryсмотренньrх Еа

фrлrансовое обеспечение реаJIизации региоЕ.шьного проекта в 2022 rоду

бюдкеты т€рриториаБIIьD(
государственЕых внебюдкепъп<
фоялов (бюпсеты ТФОМС)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

бю,Фlсегы госудаIютвеннъD(
внебюдкgIЕъ,D( фоlшов Российской
Федепацrдl. всею

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

внебюдкgпБrе источники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Ns
п/п

Наименование резуJътата
Гlлан испоrпrеrшя, нарастающ{м итогом (тыс. рублей) На конец 2022 го-

да (тыс. рублей)01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11 01.12

1 обеспечеввость паселения необхо,щr,ппи tмслом ме,щцнсrсо< работшп<ов

1.1 Увеrичева .IисJIеЕность

врачей, рботаюпщ( в ю-
сударствепнъD( медпIин-
скж организдшль тыс. че-
ловек, нарастающlм пююм

0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0 00 2 9l0,0 2 910,0 2 9l0,0

, JIлоцдаlця кадрового дфш.шт,а в мемщсIФ( оргаЕващя(, оказывающ( первпIIЕую медrко-саЕптаDЕую помощ
2.| rIисло спецЕаrпстов, участ-

вуюIщ( в системе непре-
рывЕого образоваrшя медr-
цIIЕскж рабожrжов, в том
Iшсле с испоJIьзовапием .щI_

стаЕлrонЕъD( образоватеrь-
ЕD( техЕолопй, тыс. чепо-
век Еарастающ\,l итоюм

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Иmго 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2 9l0,00 2 910,00 2 910,00
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Приложение J,,lb l l
к государственной программе

Паспорт

регионального проекта <<Развrлтие экспорта медицинскLD( усrгуг (Астраханская область)>

l. основные положения

2. Показатели ремонrшьного проекта

Напменование регионального проекта Развrгие экспорта медицинских услуг (Астраханская область)

Краткое наименование регпональною проек-
та

Развитие экспорта медицинскю(
услуг (Астраханскм область)

Срок реализации про-
екга 01.01.2019 з1.12.2024

Куратор регионального проекта Князев о.А. Вице-ryбернатор - председатель Правrгельства Асцаханской
области

Руководитель регионального проекта Буркин А.В. Министр здравоохранения Астрахднской области

Админпстратор регионального проекта Полынина о.В. Первый замесгrrтель министра здравоохранения Астаханской
обласги

Связь с государственными программами
Российской Федерации

1

Государственнм про-
грамма

государственная программа <Фазвкгпе здравоохранения Аqграхан-
ской области>

Подпрограмма
(направление)

Nеп/п
Поlсазатеrи ремоЕаJБЕок)

проекта

Уровевь
показа-

теJIя

Едща
к}меренпя

(по
окЕи)

Базовое значеюле Период, юд Информа-
ционflая
систЕма

(исгочrмк
данньпк)значеrпле Дата 2018 2019 2о2о 202| 2022 2о2з 2о24

2025
(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

l уве.тмчен объем экспо мещцинскю(
1 l Увеrптчение объема экспор- Фп мJIн доJIл. 0,0000 з|.|2.2017 0,0000 0,0000 0,5200 0,5200 0,5700 0,6l00 0,6600
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3. Помесячкый план достlокеЕия показателей региональЕопо щ)оекта ь 2022 гоry

4. Результаты регионЕлJIьного проекта

та медщшlскID( усJrуг не
меЕее чем в четьцrе раза по
сравЕеIlию с 20l7 юдом (до
1 млрл лоlчrаров CIIIA в
rод)

|.2 Коrшчеgrво пролечевньD{
иЕостраЕных грФкдаЕ

Фп тыс. чеп. 0,1з00 з1.12.20|1 0,0000 21,8000 12,3000 12,3000 24,б000 з6,9000 49,2000

Ns п/п Показатеrпл региопаJъного црекпr
Уровеш

покапатgIи

Едrпшlа
ЕiмерениrI
(по ОКЕИ)

f[пановые зпачекпя по месяIам
FIa ковец

2022
юда01.02 01.03 01.м 01.05 01.06 or.ozior.oB 0t.09 01.10 01.11 01.12

1 Увеrптчен объем экспорта медщинскж услуг
1.1 УвеrплsеIше объема экспорта медпцпlских

усJгуг Ее меЕее чем в четьфе раза по сравне-
шпо с 2017 годом (до 1 млрд лоrшаров CIIIA
в год)

Фп мJIндоJш. 1,0200 I,0200 1,0200 1,0200 1,0200 1,02 0200 1,0200 1,0200 1,020q 1,0200 0,5700

1.2 коrдrчество
гражддI

пролеченньD( иностаннъD( Фп тыс. чеJI. 20,800 21,000 22,000 2з,000 2з,500 24,*t, ,200 24,300 24,40024,500 24,600 24,600

Ns
rrlп

нмменовдтие
результата

Регио-
на.тьный
rцrоект

Е,щrншtа
измерения

(по
oKEIT)

Базовое значенпе Перпол, год
Характери-

стика резуJIъ-
тата

Тип рзуrь-
татаЗ,ч*"*п{ Дата 2018 2019 2о2о 2о2| 2022 2о2з 2024

2025
(Спра_
вочно)

20з0
(Спра_
вочно)

l Усо ан мехlшшlм экспорга медццшскж усJrуг
1.1 Создана рабо-

чая группа по |,
0 1.0б.2019 0 Созданная

рабочая
Создание
(реоргдrц-
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вопросам экс-
порта меди-
цинских услуг
на период реа-
лизациц ремо-
нальною про-
екга ((Рдtвптие

экспорта ме_

дицинских ус-
луг (Астрахан-
ская область)))

группа заЕи-
мается во-
просами раз-
вптия экс-
порта мед.r-
цшlскж
услуг на тер-
риторЕи
Астрахан-
ской областл

зация) ор-
ганизации
(стукгур-
ного под-
раздеJIения)

|.2 Разработаrа
программа
комLrуника-
цIлонЕIл( ме-
роприятий по
повышеЕIию

уровЕя ин-
форьпrровая-
Еости ино-
cтlrzlEEbD(
грФкдан о ме_

дициЕскID(
усJrугФ(, ока-
зываемьD( на
территории
росслrйской
Федерации, за
2Ol9 год

0 l0.01.2019 l 00 Разработана
программа
комI}fуника-

циоЕIlьD( ме-
роприяшй
по повыше-
нию уровня
rпформиро-
ваЕЕостп
иностанньD(
граждан о
медицинскI,D(

усJrугах, ока-
зываемьD( на
терриюрпи
Российской
ФедераIцли

Прведение
информа-
ционЕо-
коммуЕи-
кационной
кампании

1.3 реа:шзована
программа
комNfуник ц,I-

ед. 1 з 1.12.20l9 1 реа.lшзована
программа
КОМIчrУНИКа-

Проведение
информа-
циоЕно-
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оннъ,D( мФо-
поприяrй

повышению
уровня шфор
IlДФОВДrНОСМ
иЕос[раFFъD(
грФIцаЕ о ме-
дпцшсIФ(
усJrугах, ока-
зываемы,< Еа
терргюр!Е
Россйской
Федераrци, за
2019 юд

цЕопньD( ме-
рIцпtrIй по
повышению

уровIIя ин-
форшtрван-
ЕосIи пЕо-
сграIпБD(
граждая о
медццпIск!(
усJIуI"ь ока-
зыв:ЕмьD( Еа
тчрrюрЕ.
росclтйской
Федершцп.r, за
2019 rод

KoMIvryIIИ-

кациоl*rой
кампаЕии

|.4 реализоmна
проФамма
коммуникаци_
oHHbD( меро_
прrrягий по по_

вышению

урвня инфор-
мированности
иностранных
грФкдан о ме_

дшцrнскю( ус_
JI)п?ь окцlыва_
емьж на тЕрри_
юрии Россий-
ской Федера-
ции, за 2020
mд

ед. l зl.|2.2020 1 реалlвована
прграмl{а
КОМtчfУЕИКДЦ{-

онньD( мер-
приямй по
повышению

}?овм ин-

формирован-
носм ино_
сграюsж
граr(дан о ме_
.Ф цнских
усJrугах, ом-
зьваемьD( на
терриюрии
Российской
Федерацlдл, за
2020 mд

Проведение
информа-
ционно-
комDryни-
кацпошrой
кампании
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2 Увеrичен объем экспорта мед{t{инскID( усJrуг

2.| реализована
программа
ком rуникдци-
онньв меро_
прияпй по по-
вышению
уровlи инфор-
мированности
иностраяньD(
гра)I(дан о ме_
дицинских
усrDгш оказы-
BaeMbD( на тер
ршоряи Рос-
сийской Феде-
рацuп, за 2021
к)д

ед. 1 20zl реа.rпвоваrя
пргрдп,!8
колдiуЕхп(slц{-
онных мФо-
прияпй по по-
вышению

уровrи шфор
lлФовдпrости
шюсгрlлъD(
гра]кдан о ме-
ддцfi{скю( ус-
JIугаь оказы-
BaeMbD( на IчF
p}rropld.t Рос-
сlйской Фqде-

раtцоц за 2021
под

Проведение
информа-
циоЕЕо-
комI!ryЕи-
кациошIой
кампании

2.2 реаrrизована
проФамма
коммуникаци_
онньIх меро_
прияпrй по по-
вышению
уровllя инфор-
мированности
иностранньD(
гра)кдан о ме_
диrшнских
усJrуга]q окл}ы-
BaeMbIx на тер_
ритории Рос-
сийской Феде-
рации

ед- l 20l9 l реализована
программа
коммуника_
Iц{оннъtх ме-

роприягшй по
повышению
уровня ин_

формпровая-
ностп ино_
странньrх
гра (дан о ме_

дицинских
усrD/тщ ока-
зываемьD( на
т€ррпюрии
Российской

Проведекие
rшформа-
ционно-
комм).Еи-
кацдошой
кампании

l

l l
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2.з реализована
прогр8мма
коммуникаци-
онных меро-
приягий по по-
вышению
уровrrя инфор-
мированности
иностаннъD(
граr(дан о ме-
дицинсккх
усJцлаъ ol(albl.
ваемых на тер-

р}rгории Рос-
сийской Феде-

рдцrи, на
2022-2024 rr.

ед. 0,0000 2019 1,00ф реализована
ПРОГР8It{Ма

коммуп{ка-
ционньD( ме-
роприягий по
повышению
уровкя ин-

формирован-
ностц ино-
странных
граr(дан о ме-
дшs{нскю(
усJrуIаь ока-
зываемых на
т€ррtгюрии
Российской
Федераrщи, на
2022-2024 rr.

Проведение
информаши-
онно_
коммJлика-
ционной
кампании
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ПршIожение Nч 12

к государственной программе

Паспорт
ремон:цьного проекта

<<Создание единог0 чифрового контура в здр:воохраневии на основе единой государствеrrной информационной системы
здравоохранения (ЕМСЗ) (Астраханская область)>

l. основrше положеЕиrI

2. Показатели регионЕшьного проекта

Наименование региояшьноrc проекта
Создание едяною цифровою кокryра в здравоохраненпи на основе единой государственной информа_
ционной системы здравоохрsнения (ЕГИСЗ) (Астраханская область)

Краткое наименование региональною про-
окга

Щифровой контур здравоохранениJI
(Астраханская область)

Срок реализации
проекта

01.01.2019 з|.|2.2024

Куратор регионального проекта Князев о.А. Вице-ryбернаmр - председатель Правrпельства Астраханской
области

Руководптель регионального проокга Бурмн А.В. Министр здравоохранения Астраханской области

Администратор региональнок) проекта Полынина о.В. Первый заместrrтель министа здравоохранения Астраханской
обласги

Связь с государственньши программами
Российской Федерации

осударственная
ма

1
дпроФамма

направление)

Госудврственная программа <Развитие здравоохранения Астра-
ханской области>

Основные мероприятия по реализации региональных проекгов в

рамках национальною проекта посударственяой программы
<Развrrпле здравоохранения Астраханской области>

хъ
пlп

Показатеrш регионаJБною
проекта

Уровевь
показа-

теJIя

Е.щттлтт\а

(по
Базовое значепие Период, год

И"фор-
маци_
оннм
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окЕи)
Значецие ,Щата 2018 2019 2020 202l 2022 202з 2024

2025
(Спра-
вочно)

2030
(Спра-
вочно)

система
(исrоч-

ник
даrптьтх)

1 В резуrьтате цифровизации здравоохранения граrкданам обеспечена доступность цифровьо< сервисов посредством внед)ения электроЕ-
НОК) ДОКУIt{еЕЮО в том числе телемемцияскж технологrй, элекгронной залиси к врачу, электронных рецептов

1.1 Число граlцан, воспоJIъзо-
вавшю(ся ус.rrуга,ш (серви-
сами) в rичrом кабияЕте
пациента кМое здоровьеD на
Едином портале государ-
cTBeEHbD( и }ryЕЕIипzUIьIIьD(

ус.тrуг (фувшtий)

Фп тыс. чел. 47,5990 з 1.08.2020 0,0000 зz,6з20 64,3200 l0l, t 80 l4l,l80 l96,590 243,390

1.2 .Щоля ме,щцияских органи-
заций государственной и
муниципапьной систем
зд)авоохраненItя, пспоJБ-
зующх ме.щцлнские ЕЕ_

формапионные системы дJIя
ОРГаНИЗаЦИИ И ОКаЗаНИЯ Ме.
дицинской помощи гра:{ца-
нам, обеспеrrивающкх ив-
формяrlиопrое взалrr,rодей-
ствие с ЕГИСЗ

Фп % 79,0000 з1.08.2020 0,0000 Е0,0000 90,0000| 100,000 l00,000 100,000 l00,000

1.з ,Щоля записей на прЕем к
врачу, совершенных граж-
даЕамIt дис ашшояIIо

Фп о/о 0,0000 з 1.08.2020 0,0000 0,0000 0,0000 40,0000 4Е,0000 56,0000 63,0000

|-4 Доля граэкдав, являrощlо<ся
поJIьзоватепями ЕПfУ, ко-
mрым доступны элекгроЕ-
ные медицинские докуi{ен_
ты в JIичном кбинgге паци-
ента <<Мое здоровьеD по

Фп о/о 0,0000 з 1.08.2020 0,0000 0,0000 0,0000 l1,0000 з2,000 64,000 85,000
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3. Помесячкый гшан достижениJI показателей регионЕIльного проекта в 2022 гоцу

фа.лсгу оказакия медицин-
ской помощи, за перЕод

2 Повьппение эффекпавности функчиоrшрования системы зд)авоохраЕения гугем созданruI механизмов взаимодействия медицлпrскиr( ор-
гашrзацй на освове ЕГИСЗ, впедlения цифровьж технологгй и rшаформенньпr решений, формируюпlrх единьтй цифровой контур
зд)авоохрlшеЕия ди решения след/ющих задач:
- управление отаслью;
_ осуществление медлцинской деятеJъности в соответствии со стандартаI\,rи и кJIиничесмми рекомендациями;
- обеспечение экономиsеской эффекптвпосм сферы здравоохравения;
- }трlлвJIение персонапом и кад)ового обеспечения;
- обеспечеlтие эффективпого упразления цифровой инфрасцуктурой;
- коЕтроJIъЕо-ЕаЕорная деятепьЕость

2.1 .Щоля сrrлаев oKа:}{rHluI ме-
дицинской помоIци, по ко-
торым предоставлеЕы элек-
трошIые ме.щIЕIнские до-
куI4еIIты в подсистеме
ЕГИСЗ, за период

Фп % 0,0000 з 1.08.2020 0,0000 0,0000 0,0000 59,0000 7з,0000 86,0000 100,000

2.2 Доrrя медлцивскю( оргави-
заций государственной и
lчтуциципапьной систем
здравоохрапеЕия, по.щJIю-
чешБв к цеЕтраJIизован-
Еым подсистемам государ-
ственшлt информациошБж
систем в сфере здразоохра-
нения субъектов Россий-
ской Федерации

Фп % 65,з000 з0.09.2020 0,0000 26,0000 66,0000 91,0000 100,000 100,000 l00,000

J',lb п/п Показате.тпл регионаJIьцого проекта
Уровень

пока}атеJIя
Единица

измерения
fIлановые значения по месяIам На ко-

нец
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(поОI(EИ)
01.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.0E 01.09 01.10 01.11 01.12

2022
года

l В рзуrътате цпфрвизащп зд)zlвоохраяеяпя граждапам обеспечеЕа достуIIЕостъ цифровьпс сервпсов посредfiвом внед)еЕия элек_

тоЕIIого в том tшclle телемедицицскID( техяоло ннои заIшсп к EEьD( рецептов
1.1 Тfuсло граясдан, воспоJБзовавшю(ся усJrуга_

ми (сервисамп) в JIиIшом кабинете пш{иеrгга
кМое здоровье>> на Едином портале госу-
дарственных и }fуIиципаJънБ,D( услуг
(функций)

Фп тыс. чел. 20,900 26,900 26,980 з2,4ф 41,020 52,300 54,600 68,з00 12,500 t6,з00 l4l,l t l4l,l800

1.2 Доrи медицинскю( оргalшваIп.{й государ-
ственной и муЕиципаJIьной систем здраво-
охраяеmu, испоJIьзующrх медЕциЕские
информационные системы для организации
и ок lания мещцr.шской помоцп грФкда-
пам, обеспешлвающ< информациоЕное
взаrпrодействие с ЕМСЗ

Фп % ?9,900 ?9,900 79,900 80,ф0 81,200 82,600 84,500 86,900 89J00 92,600 l00,00 l00,0000

1.3 .Щоля заппсей на прием к врачу, совершен-
яьD( грФкдаsаiдl .щстаЕцдоЕЕо

Фп % 4,ofiю 9,0ш0 9Jl00 l5,6Ф l8,600 22,600 з4,8Ф з?,900 41,8Ф 44,2fi) 48,000 48,0000

1.4 ,Щоrи гра:кдан, явJIяющrхся поJIьзоватеJIями
ЕПrУ, которьш доступны элекгроЕЕые ме-
дицкнсме докумеЕты в личном кабrнgге
пациеrrта <Мое здоровье) на едшом порта-
ле государственЕьD( и IIIуЕиципаJIьIIьD(

усJгуг (функций) по факгу оказаrмя меди-
цинской помощл, за период

Фп % 0,10Ф 1,18ф 2,50ш з,9000 9,7000 9,8000 tOJ00 t2,800 l5,900 l8,700 з2,000 з2,0000

) Повышенпе эффекгивпости функчионирования системы здавоохранения rrутем создапия мехаЕизмов взаимодействия медлцинскID(
органцзациЙ на основе ЕМСЗ, введрния цифровьо< техяологd и ппатформеIтЕьD( решеЕ1rй, формпрующm< едпвrй цифровой кокryр
здrавоохраненЕя дJIя реIпения спед/юtrOшr{ зацач:
- управлекие оцасJБю;
- осуществленпе медщинской деятеJБпостп в ооответствиЕ со стацдаргами п кJIпЕitIескими рекомендацпямц;
- обеспечеше экоЕомической эффекпrвносгп сферы здlавоохраневпя;
- управление перооналом и кад)овою обеспечеrrпя;
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4. Результаты регионЕшьного проекта

- обеспечекие эффективного управления чифрвой инфраструкгурой;
- коЕтроJБно-надзорная деятеIьность

2.1 .Щоля c.lry^raeB ок&tания медицинской помо-
щи, по которым предоставлеЕы элекгроЕ-
ные медицинские докуN{енты в подсистеме
ЕГИСЗ, за периол

Фп % 1,0000 8,0000 l3,340 24,600 з2,900 з8,?00 45,800 49,7ф 58,200 ?з,000 7з,ф0 7з,0000

2.2 Доля медицинскж оргшrизаlлй государ-
ствешой Ir IчfуниципаJБной сиgгем здраво-
охрапенЕя, подоIюченньD( к цеЕтраJIIп}о-
вatнвым подсистемам государgгвеЕIIых ЕЕ-
формационньп< сЕстем в сфере зшtавоохра-
непия субъеrсгов Российской Федерации

Фп % 67,020 67,020 61,020 68,900 72,Е00 74900 82,100 89,700 92,800 98,700 l00,00 t00,0000

Ns
п/п

Наименоваrrие ре-
зультата

Регио-
наль_
ныи

проекI

Едн-
ющд
к}ме-
рения

(по
окЕю

Бщовое значение Период, год Характеристика
результата

Тип
ре-

зуль-
тата

Значе-
ние .Щата 20l8 2019 2020 2о21 2022 202з 2024

2025
(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

1 В результатt цифровизаIии здравоохранения грФкданам обеспечена лостугпrость цнфровьж сервисов посредством внедрения элекгронного доцд,tен_
юоборота, в том чиспе тепемедицинсклD( техноломй, элекгронной записи к врачу, электронных рецепгов

l l

В 85 субъеmах Рос-
сийской Федерации
функrп.rоrмруег чен-

талrcованпая подси-
сrема юсударственной
информаrцлонной си-
стемы в фере здраво

ед. 0,0000 1,00 1 00 t,00 В 2022 гоry все
медшIинские орга-
к.вации государ
сгвеЕIrой и м)дrи-
Iцrпальной систем
здрввоохранения
субъекюв Россий-

Со-
здание
(рез-
вrпие)
ин_

фор-
маци_
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охранения (Телемеди-

цинские консульта_
щ{и)), к коmрой под-
кJIючены все медшIин-
сме организации го-
сударственной и лtfуни-

ципаJьной сисFем
здравоохршекия сфъ-
екrов Российской Фе-
дерации второго и тс
тьего Jфовней

| ской Федераrци
вmроrc и тетьек)
уровней бу4п. под-
кпючены к центра-
лизовашrой подси-
сг€ме государ-
сгвенной шIформа-
ционной системы в
сфере здразоохра-
нения субъекгов
Россяйской феде-
раlпш (Телемеди_
цинскце
консультации), дtя
врачей будgг обес-
печена возмож_
ность поJýления
консуJБт цй по
спожным клиниIIе-
смм с.цлаям.
Медицинсме ра-
ботним медицин-
скю( орглцзащй
второrc и тетьего
уровней буд5п обу-
чены принlцпам
проведенпя теле-
медlщинскю( кон-
суrьтацlfr

оннG-
теле-
ком-
lttУНИ-

каци_
оннок)
серви_
са (ин-

фор-
маци-
онной
систе_
мы)

|.2

85 сфъектов ремизо-
вали регионаJIьные
проекгы <(Создание
единого цифровоrо
конryра в здрав(юхра_
нении на основе единой
государствеIп{ой ш{-

ед. 0,0000 1,00 К 2023 го.ry в Аст-
раханской области
реаJIизованы и ис-
поJIьз)потся юсу-
дарственные ин-
формационтые си-
стемы в сфере

Созда-
ние
(раз-
вЕтие)
ин_

фор-
маци_
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формаltионной системы
здравоохранения
@ГИСЗ)> с целью
внедр€ния в медшц{н-
ских орган}вацияr( ю_
сударственной и lvfуни-
ципаrrьной сисrем
здравоохранения меди-
rиHcKlTx информацион-
HbD( систем, соответ_
ствуlощlлt,гребованиям
Минздрава Россиц и

реаJмзцпfi государ-
ственlrьгх информаци-
онньн сисrем в сфере
здравоохранения, соот_
ветсгв5лощп< цlебова-
ниям Минздрава Рос-
c1.1ll, обеспечивающкх
шrформаrцонное взаи_
модействие с подси-
стемами Еfисз

здравоохранения, к
которьш подклю-
чены медицинсме
организаIп{и госу-
дарствеrпой и lry-
ниципальной си-
стем здrавоохране-
ния (частные меди-
цинские органк}а-
IшIъ по решению
такю( организа-
цIй), осуществля-
сгся информацион-
ное взаIд,tодействие
с ЕГИСЗ. обеспе_
чена рабоmспо-
собноgгь вычисли-
TeJIbHbD( мощно-
сrей государствен-
rтьн информацион-
tъоt систем в сфере
здравоохрапения
субъекгов Россий-
ской Федерации.
Фуосgrонирусг
ремонаJБная за-
щищенная сеть пе-
редачи дlлllньDq ко-
торая подкпючена к
защищенной ссм
передаlм данньтх
ЕГИСЗ. Госулар_
ственные инфор-
мационньIе систе_
мы в сфере здраво-

оннФ.
теJIе_

ком-
}fytrи_
KaI_Et_

онного
серви-
са (ин-

фор-
мдц-
онной
систе_
мы)
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ханской обласги
включакуг, в том
чисJIе центраJIк}о_
ванные сисDемы
(подсистемы):

управление скорой
и неотложной ме_

днцинской помо-
щью (в том числе
саrппарной шиа-
Ции);

управление льпот-
ным лекарствен-
ным обеспечением;

)дц)авление пото-
ками пациенюв;
ведение инт€гриро-
BaHHbD( электрон-
HbD( медицинскID(
карг пациентов;
тЕлемедицинские
консультации;
лабораmрные ис-
следовдq{я;
цекгральный архив
медшддrскюt изоб-

ражений;
оргап{}ацин окаlа_
ния медицинской
помощи больным
онкологfiческими
заболеванltями;
органк}ации окл}а_
ния медицинской
помощп больным
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сосудистыми забо-
леваниями;
органп}ации окдtа_
ния медицинской
помощи по профи-
JиM (Аt(ушерство и
гинекология> н
((неонаmлогиrI)
(Моюrюркт бере_
меlттьп);
органкlации океза-
rмя профшIакгпче-
ской медищдrской
помощи (дпспансе-

рш}ация, диспан-
серное наблюде-
rме, профилакгиче-
сме осмогры). Со-
ц}ащено время
оriсlдllния граJкда_
нами медкцппской
помощи за счет рс
апlзаlцп| спстемы
управJIеIп{я марш-
рупвшдей и пmо-
камп паIцtенmв,
затплсь на бследо-
вания к )гJким спе-
Iц{аJlисгам меди-
цинскю( органи:}а_

щтй rгорого и тр-
тъего 1ryовrrя обес-
печивдотся Iлt под_

раздеJIеIflй меди-
цинскю( органш}а-
цIfr на е
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врача.
К кошýч 2020 года
в Астраханской
обласги функrшо-
нирует цеЕIралк}о-
ванная система
(подсистема)
<Управление ско-
рой и неmлоlкной
медицинской по-
мощью (в mм чис-
ле сшткгарной
шиации)>, создаrrы
штоматизирован_
Еые системы регио-
нальных цеIпров
приема и обрабm-
ки вьвовов, обес-
печивается кон-
троль времени до-
езда санитарного
автчrранспорга,
маршрупдзаIця
пациеЕгов при не-
огло (ньD( сосюя-
ниях в спецпаJIЕlи-
ров8нные меднцин-
ские органкщцм,
врачу скорой по-
мощи обеспечен
дост).п к сведениям
об аллергическом
статусе и хрониче_
ских ди{гнозах па_

цпенюв. К KoHrry
2020 года в Аст-
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раханской области
посредством цен_

талк}ов8нной си_
сгемы (подсиgге-
мы) (Упразление
льютным лемр_
ственным обеспе_
чениемD органк}о-
вано своевремен_
ное обеспечение
насепения льгот-
ными лем[ютвен-
ными препаратамI4
мониторинг остат-
ков леI(aрственнык
препараюв в меди-
Iинских и апт€ч-
ных органкl цrяц
автоматlвирован
весь процесс, от
формирования за_

вки медицинской
оргдflrзаIией на
здI9Iпý/ лекар-
ственных препара-
юв до поJýлIения
сведений о вьцап-
HbD( лекарственнык
препаратах. К 202З
юду в Асграхан-
ской облайи
функционпруег
центраJIIдIованная
система (подсисте-
ма) <<Те.пемедицин-
ские
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ции), к котOрой
подкJIючены все
медиIинские орга-
нк!ации второго и
тетьего уровIIя,
дц врачей обеспе-
чена возмо)lс{ость
поrтJления кон-
сультаций по
спожным миниlIе_
СКИМ СJЦЛIШМ.

К 2023 го.rу в Аст-
раханской области
ос)лцествJIяется
мониюринг состо-
яния здорвья па_

циеЕюв по отде.пг
ным профилям за-
болеванrfr с учеrом
факоров риска rry-
тем подшIючения
всех структуtr ньгr(
подразделений ме-
дищ.rнскпх органи-
зачий к цекrрми-
зованным сист€маIr{
(подсисrемам):
кОргапrваrцп.t ом-
зания медшцпrской
помощи болъным
онкологичскими
заболеваrrями>>,
<Организации ока-
заниJI медицинской
помощи больньrм

но_
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сосудистыми забо-
леваниямн)), (Ор_
ганизаIцпl оказания
медицинской по-
мощи по профt{JIям
<сДкушерство и ги-
некология) и
<<Неонатология>
(Моюгrориm бере-
меlrньп)>, KOpIa_
нtхlацIitи оказания
профилакптческой
медицинской по-
мощи (диспансери-
заlшя, диспансер-
ное набrподенке,
профшIакгичесме
осмотры)>

1.з

1000/о МеДПЦИНСКЛr ОР-
ганизаIий государ-
qгвенной и муници-
па.rrьной систем здраво-
охранения субъекгов
Российской Федераrцли
обеспечивают межве-
домственное элекIрон_
ное взаrп.rодействие, в
mм числе о )лрокде-
нtими медико-
социальной эксперп{зь1

о/о 0,0000 l00,0 100,0 100,0 100,0 К 2022 гоry не ме_
нее 90оlо медицин-
скlп оргаrизаrцй
будrг обеспечивать
мея(ведомсгвенное
электронно€ к}аи-
модейотвие с
)4рФI(дениями ме-
дико_социальной
экспергlвы по об-
меЕу докумеlпа}.tи
ди устаношения
инваJIидЕости, в
том числе в цепях
сокращения коли-
чества очньrх об-
ращений граr(дан в

Созда-
нце
(раз-
вrгие)
ин-
фор
маци-
онно_
тепе-
ком_
lvfytМ-
каци-
оннопо
серви-
са (ин-

фор-
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}лФФкдеЕrя МСЭ,
rутем дорабогки
футrкuионала ме-
лппнскrя инфор-
мационньж сист€м,
для передачи
направJIения на ме-
дико-соlиальЕую
экспе[г}f,}у и со-
тцrтствующей ме-
дицинской доку-
меrггацпи в форме
электроннъж доку_
менmв посред_
СГВОМ ЕГИСЗ В
бюро медико_
социальной экспер-
тизы. К 2022 годry
не менее 900/о ме_

дшIинскю( органи-
заций будrг обес-
печиватъ межве_
домственное элек_

тонное цlапмо-
деЙgrвие с фоIrдом
социаJIьного стра-
хования (передача
электронньп лист-
ков нсгрудоспо-
собности), а таюке
с Мrпrистерсгвом
трудв и соI[rально-
ю развкп,rя Асгра-
ханской области
пРи обмене инфор
мацпей в соотвgг-

маtц{-
онной
систе-
мы)
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ствии с законодд-
теJБством Россий_
скоЙ Федерации, в
том чисJIе о назна-
ченньrr( I{ оказан_
ньж мерах соци_
альной поддеряки
Фq]кданам

1.4

85 ryбъектов Россий_
ской Федераrц.ти реали-
зовали систему элек-
тpoHHbD( рецепюв

% р,0000 l 00 1,00 К 2023 гоry меди_
щtнсме рабmrrкки
медицинскю( орга_
низаций Е5 субъек_
тов Российской
Федерации будгг
оформляь назна-
чение лекарствен-
ных rцlепараюв
(рецетгюв) в форме
электрнною до_
tq/MeHTa с исполь-
зованием усиJIен-
ной квалифициро-
ванной элекгрон-
ной подrмси меди-
цинского рабmни_
ка (элекгронrшй

рцеm), в том чис-
ле на препар8тьь
подIея(ащие шго-
ювлению н отпус-
ку аптечными ор-
ганизациями (ле-
карственные пре_
параты шцив!rд/_
8JIьного к!готовле-
rrrя)

Со.
здание
(раз-
вкпlе)
ин-

фор-
маци-
онно_
теJIе-
ком_
мJДп{-

каци-
онного
серви-
са (ин-

фор-
маци_
онной
сиспе_
мы)
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Медицинские ра-
ботяики, учасгву-
ющне в процессе
оформлеттия рецеп-
тов, будп об5,.rены
технологии и мето_
дологии формиро-
вания электронньж
рецепгов.
В Е5 сфъектах
Российской Феде-
раrци будет орга-
нк}овано информа-
ционное взаимо-
деЙсгвие медицпн-
скЕ!( и аппечньп
организашrй при
оформлении рецеп_
юв и отпуске ле_
KaPcTBeHHbD( пре-
параюв, сформи_
poBaHtrbп< в форме
элекгронных ре-
цепюв

2 Повышение эффекпrвносги фунКционированЕя сИст€мы здравоохРанения rD/тем соЗдания Mexaнrдrмoв взаимодейстзИя медицинскю( организаций на
основе ЕГИС3, внедреюlя цифровьж технологIй я плаформекrьпr ршений, формирующп едпный щфровой коrгryр здравоохранения для решениясJIед/ющих задач:
_ управление отраслью;
- ос)rrцествление медкцинской деrrеrrьностп в соогвsтlglвии со стаrrдарIвми и кJtини.lескими рекомендаlЕrями;
- обеспечение экономической эффекгивности сферы здравоохраненllя;
- JпрalвJIение персоналом и кадрового обеспечеrтrя;
- обеспечение эффекrивного управления чифровой инфраструсryрой;
-ко деягельность

2.1
Обеспечена защищен-
ная сеть передачи дап_
ныц к которой под-

о/о 0,0000 94,0 100,0 В 2021 гоry в субъ-
екгах Российской
Федерации будл

При-
обре-
тение
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мючено не менее 100ой
т€рриюриально-
вьцепенных стр)/кцФ-
HbD( подраздеJIений ме-
дицинских организаций
государственной и }fy-
ниципмьной спстем
здравоохраненrrя с).бъ-
екrов Российской Фе-
деращrи (в том числе

фельлшерскяе и фель-
дшерко-ац/шерские
Iýлкты, подключенньtе
к информациокно-
т€лекомм)дrикдциокной
сети <йrrrернет>)

созданы п обеспе_
чено фуrпоrиокпро_
вание защнщенньв
ссгей передачи
данныь к коюрым
будет подк.rпочено
не менее 80% тэр-
риториально_
вьцепенньтх струк_
турньн подразде_
лений медицинскrтх
организаций госу-
дарственной и му-
ниIцпаJьной си-
стем здравоохране-
ния субъектов Рос-
сийской Федерации
(в том числе фель_
дшерские п фельд_
шерско_аý|шерские
rгуlкrы, к инфор_
мационно-
теJIекоммуникаци-
онной сети <Ин_

)

това-

рв,
рабог,
усJгуг

2.2

Оргаяизовано не менее
6960 авmмапrзировап-
ньrх рабочих мест ме_

дицинскюс работников
при внедрении и 9кс_
шý/атщпп{ медицнн-
cKroc информачионньп
сист€м, соответствую_

щих тебованиям Мин-
здрава Россни в меди-
цинских организациD(

ед. 0,0000 6 960,0 6 960,0 6 960,0 6 960,0 В 2021 гоry с yre-
юм зац/паемого
субъекгами Рос_
сийской Федерации
оборудовдfiя и
проФаммнопо
обеспечекия будег
органкlовано не
менее 820 тысяч
автоматизирован-
ных рабочю< мест

При-
обре-
тение
това-

ров,
рабoт,
усJrуг
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государственноЙ Dr му-
ниципальной систем
здравоохрмения сфъ-
екгов Российской Фе-
деращдr. [Iарасгающий
июг

медицинскю( ра-
ботников (нарас-
тающим rrmгом)
при внедрении и
эксшý/атацин ме-
дицннсюоt инфор-
мационных систем,
соOтветствующю(
,требованиям Мин-
здрава России, в
медицннскпх орm-
низацию( юсудар-
ствснной и м5rни-
цлпальной сиgrем
здравоохранения
сфъекmв Россий-
ской ФедераIци

2.э

l00o% медкцинскlоt ор-
ганизаrцй обеспечпва-
ют для гра]l(дан доступ
к юридиlIески значи_
мым элекгронньш ме_
диl]инским доýrментам
посредством личного
кабинета пациеrгга
<<Мое здоровье> на
Едином поргале юсу-
дарственньж и муни_
rц{пальцьD( усrý/г
(фу{кц.rй)

% 0,0000 з1.10.20l8 45,00 73,00 l00,0 l00,0 В 2024 ю,ry 100% .

терриюримьно-
вьцеJIенньн
струкryрньтх
подразделею{й
медицинскfiх
организацrй
государственной и
муIмщ{пальной
систем
здравоохранения 85
субъекюв
Росскйской
Федераrци,
передающих
сведения об
элекгронньж
медицинскю(

Со-
здание
(раз-
вкп е)
ин-
фор-
маци-
овно_
теле-
ком-
мунн-
каци-
онного
серви-
са (ин-

фор-
маци-
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5. Финлrсовое обеспечение реаJIIвации ремонаJIьЕого проекта

онной
систе_
мы)

документщ
созданньD( при
окц}ании
медицинской
помощи
насепению, в
подсисrему ЕГИСЗ
<Федеральrшй

реесгр
электронньгr(
медшц,lнск:ID(

доý/менmв) для
предоставленця
граrr(двнам
элекгронньгх
медиlцlнских
доý/менюв в
личном кабинете
пациеrгга <Мое
здоровьеD на
Едином портале
государственньD( и
муншIипаJlьньп

Ns п/п
fIапмеповаше резуJБтата и источники

фивапспроваrшя
объем вого обеспечеЕпя по tодам (тыс. рфлей) Всего

(тыс. )20l9 2020 202| 2022 2023 2024

1 В результате цифровизачии злравоохрzшеЕия гра:кдадrам обеспечена доступность цифровБ,D( сервисов посредством вкеш)ения
онного до в том tlисле тепемемцЕнскю( теюIологий записц к в ннъЕк рецептов

1.1 85 субъектов Росспйской Федерация

реаrmзомJIи реIиоЕаJБные щюекты
<<Создание едrпого цифровою конт)ра в
здравоохрlшении на основе единой

l09 054,70 288 408,00 92027,0| 95 056,з0 77 945,00 82 04б,00 ,l44 5з7,0|
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государствеЕной ивформачиотпrой системы
здrавоохранения (ЕfИСЗ)> с цеrью
внед)еЕия в медпцпнских оргаЕIвация(
юсударствепной и Irrупщlлпаrьuой систем
зд)авоохраневия меддцинскЕх
ивформацпоквьп< систем, соответствующ(
цФовшrплrr Мrпвдrава Росспп, и
реаJrпзацш{ юсударствецЕьD(
информацпоппьп< систем в сфере
зд)авоохрдIенпя, соответствуюпщ(
цебоваlrиям Минздlава России,
обеспечивающtтх информациоrтное
взаимодействие с подсистемами ЕГИСЗ

1.1.1 Консоrпrдлрованный бюдкег субъекrа
Российской Федерации, всего

109 054,70 288 408,00 92 027,0l 95 056,30 77 945,00 82 046,00 744 5з7,0|

1.1.1.1 бюдкет субъекга
,74154,70

252 408,00 бз 527,0| 57 640,30 40 424,00 44 5l0,00 533 264,01

1.1.1.3 бюдкеты территориаJБных
государственньD( внебюдкgrньтх фоlцов
(бюдкеты ТФОМС)

34 з00,00 36 000,00 28 500,00 37 416,00 з7 52|,00 з7 536,00 2|| 27з,00

1.1.2 бю,рltеты государственЕых вЕебюдкgгпьрt
фондов Российской Федеращм, всего

0 00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00

1.1.3 внебюдкgгяые источники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

Итого по ргиоЕаJIьноп{у щюекту: l09 054,70 288 408,00 92027,0| 95 056,з0 7,1 945,00 82 04б,00 744 5з7,0l
Консо:ш.щровавньй бюдкет сфъекга
Российской фgдерятIии, из rппк:

109 054,70 288 408,00 92021,0| 95 056,з0 77 945,00 82 046,00 7ц 5з7,0l

бюдкегы террrrюриаJIьIlы)( государствеIIЕьD(
вкебю.Фrсетньо< фондов (бюлкегы ТФОМС) 34 з00,00 36 000,00 28 500,00 37 416,00 з7 52|,00 з7 536,00 2|| 27з,00

Бюдкgгы государслвенньтх внебюдкетIIБD( фондов
Российской Федерлши, всеm

0 00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00

Вкебюдкgгкые источЕикЕ, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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6. Помесячный плшr исполнениJI бюджета Астраханской области в части бюджетньгх ассигнований, цредусмотеЕЕьrх на
финансовое обеспечение реаJIизации регионального проекта в 2022 rоду

Ns п/п Нмменование результата

ГIлан испоrпrеrrия, Еарастающим татогом (тыс. рФлей) На конец 2022
года (тыс.

рфлей)
01.02 01.0з 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11 01.12

1 В результате Iщфровизации здlавоохранения граэrсданам обеспечена достушlость цифровьп< сервисов посредством внедрения
элекФоЕного докуrлrеrrюоборота, в том tмсле теJIемедлцинских технологиЙ, элекгронЕоЙ записи к враry, oHHbD( рецептов

1.1 85 субъекгов Российской Федерации
реаJмзоваJIи региоп,tJъЕые проекты
<Создание едшого rцлфрового
коптура в зш)авоохранении Еа осIIове
единой государственной
информациоlтной системы
здрlвоохрzшения @ГИСЗ)> с целью
вЕед)ения в медицинсмх
оргапизациD( к)сударgгвенЕой и
r"гуrrиципапьной систем
зд)алвоохранеЕпя ме.щIцинскID(
информационrтьп< систем,
соответствующIrх цюбованиям
Минздрава России, и реаJшзации
государстэеЕных информационньо<
систем в сфере здразоохранения,
соответствующIх требовани.пrr
Миrвшlаза России, обеспечиваюпцгх
информшlионное взаимодействие с
подсистемами ЕГИСЗ

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 57 640,зс 57 640,30

Итого: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 57 640,30 57 640,30
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Прилоlкение Nэ 13

к государственной программе

Паспорт
регионaцьного проекта

<Формирование системы мотивации грш(дан к здоровому образу жизни, вкJIючая здоровое питание и ожaв от вредньж
привьr.Iек (Астраханская область)>

1. основные положения

2. Показатели регионаJIьного проекта

Наименование ремональноrc проекта
Формирование системы мотивации граждан к здоровому обрц}у жизни, вкJIючая здоровое питание и отказ

от вредных привычек (Астраханская область)

Краткое наименование регионального
проекта

Укреrшение общественного здоровья
(Астраханская область)

Срок реализащrи
проекг8

01.01.2019 з 1.01.2024

Куратор ремональною проекта Князев о.А. Вице-ryбернатор - председатель Правrгrельства Астрахднской
области

Руководитель региональнок) проекга Буркин А.В. Министр здравоохранения Астрахднской обласм

Администратор региональноrc проекта Смирном С.Н. Заместrгrcль министа здравоохранения Ас,граханской области

Связь с государственЕыми программа-
ми Российской Федерации

l

Государственная прогрsм-
ма

Государственная програ}rма <<Развrгпле здравоохраненпя Астрахан-
ской области>

Подпрограмма
(направление)

Основные меропрпятия по реализ8ции ремонаJIьных проекmв в

рsмках национальною проекта юсудартвенной программы <<Разви-

ме здравоохранения Ас,граханской областюl

Ns
п/п

Показатеrм реrионаJБного
проекта

Уровеtъ
показа_

теJIя

Ешпща
измерения

(по
oIGI,T)

Базовое значеrше Периол год

I,Ьфор-
мац!{он_
ная си_
стема
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3. Помесячный план достюкеЕия показателей ремонzшьного проекта в 2022 годqr

Дата 2018 2019 2020 202| 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)

(источ-
пик дан-

EьDQ

1 Увеrиqева доля грал<дап, ведлIЕr( здоровьй образ хизш

1.1. Темпы прироста пФвичной
заболеваемости ожирением

Фп о/о 20,4000 з 1.12.20l9 0,0000 20,4000 26,7000 l0,9000 9,5000 E,l000 6,8000

2 Форллrрваrпле системы мотившIии гроl<дан к здоровому образу жизЕи, вкJIючая здоровое Imтание и отказ оI вредIых привычек

2.|. Розкитше продалс аrпсо-
гоrьной про.ryrсцп на д/шу
насепенпя

Фп JЕггр EI-
стоrо

(100о/ф

спIФта

4,9000 3 t.l2.20lб 4,8000 4,7000 4,7000 4,6000 4,6000 4,5000 4,5000

Ns
rхlп

Показат€JЕr реrиоЕаJьного проекта
Уровеш

показlпеJп

Еlща
измер€Еця
(по ОКЕИ)

Плаповые зпачепля по месщам На ко-
Еец
202201.02 01.03 01.04 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.1l 01.12

1 Увеrптчена доrrя грццaлЕ, ведупцD( здоровьй образ хоrзви

1.1 TeIvTrы rrрrrросга первитrой зболе-
ваемостп ожирением

Фп уо 9,5000 9,5000 9,5000 9,50ф 9,5000 9,5000 9,5000 9,50ф 9,5000 9,5000 9,5000 9,5000

2 ФорIrпrрваmе системы MoTIBaщ граJкдан к злорвому образу жк,Еп, вшIючая здоровое пrтшше и отказ ог вре,щьD( прпвшIек

2.|. Розrмтше пролоrсr а:п<огоlьяой
продкцЕи на душу насепения

Фп JIIrц) tмcтo-
ю (1007о)

спирпl

1,00Ф l,4000 l,6000 t,8000 2,0000 2,l400 2,з800 2,68ф 2,8m0 ],l Е00 ,t,6000 4,6000
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4. Результаты регионЕшьнок) проекта

Nе
тrlп

Наименование ре-
зультата

Регио-
нальный
проекг

Единица
к}мере-

ния
(по

oKEI{)

Базовое значение Период, юд

Хараlсеристи-
ка рвультата

Тип
ре-

зуль-
тата

Значение Дата 2018 2019 2020 202| 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

2030
(Спра_
вочно)

l увеличена доJи грФкдан, ве.ryщrо( здоровый образ жизни
1.1 Субъекгы Рос-

сийской Федера-
ции обеспечили
внедрение моделя
организации и

функционирова-
ния цеrпров об-
щественного здо_

ровья и медицин_
ской профилакги-
ки

Iцт 0 1 Мшп.tстер
ством здраво-
ор8нения
Астрахаяской
обласги в 202l
m,ry внедреI*l

разрбогашrая
Мшистер-
ством здрл)_
охранеrпrя Рос-
сrfrской Феде-

ращдr новая
модеrБ орпlни_
заtппt н фупt_
ц{оЕирв tr{я

цеrпров обще-
ственною здФ.

ровья' вкпючая
соцание цен_

тов обще-
ственного здо-

рвья, внедре-
ние новой
)летно-отчет-
ной доIryмен_
тлц{и

ока-
зание

услуг
(вьг
пол_
не-
ние

ра-
бот)
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|.2 Внедrены кор-
поративные цро-
граммы, содер-
жащ{е наплуч-
шие пракмки по
укреплению здо-

ровья работни-
ков. Нарастаю-
щий итог

шт 0 з|.|2.2021 l Работодате-
JIям нацрав_
леЕы корпо-
ративные
программы,
содержапше
нмJrучшие
прrжтим по
укреплению
здоровья ра-
ботнлп<ов,

разработая-
ные Мини-
стерством
здравоохра-
неЕпя Рос-
сийской Фе-
дерацип

ока-
зание

усJIуг
(вы-
пол-
не-
ние

ра-
бот)

1.3 Муниципальные
районы, муници-
пальные округа
(лля городов фе-
дераrльного значе-
нпя - админи_
стативные окру-
га или районы)
внедрили муни-
ципальные про_
граммы обще-
cтBeнHortl здоро-
вья. Нарастаю-
щий итог

% 0 20 40 б0 80 100 К 2024 году
l00 % муни-
ципальньrх
образований
(нарастаю-

щим итогэм)
внедрпли му-
ниципальные
программы
)лsЕпленшI
общественно-
по здоровья

ока-
зание
услуг
(вы-
пол_
Ее-
ние

ра_
бот)
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5. Финансовое обеспечение реаJIизации реtионального проекта

Ns п/п
Наимеповаrrие резуJБтата п ис-

mчЕики фrнапспроваlшя

Объем фшансового обеспечсrпrя по годам реаrшзятти (тыс. рФлей) Всего
(тыс. рфлей)20l9 2020 202| 2022 2аз 2024

l
1.1 В Асцаханской обласги в 2019

го.ry разработаны, издаЕы и
распростаневы материаJIы по
вощ)осам гигиениlIескок) вос-
питания, профилшсппоr неин-
феюдионньл< заболеваrrий л
формироваlrия ЗОЖ с учетом
региональньD( особевностей

l 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1 100,00

1.1.1 Консо:пл.щrроваrrный бюдкет
субъекга Российской Федера-
ции, всего

1 100,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00 1 100,00

1.1.1
1

бюдкет субъекга 1 100,00 0 00 0 00 0,00 0 00 0,00 l 100,00

1.1.з Внебю,Фкежые истоtIники,
всего

0,00 0,00 0 00 0,00 0,00 0 00 0,00

Иmго по реmонаJБному проекry: 1 t00,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1 100,00

Копсо:шдцрованяьй бюдкет субъекга
Российской Федерацпп, из шп<:

1 100,00 0,00 0 00 0 00 0 00 0,00 l 100,00

бю.Фlсgгы терриюриаJБЕьD( юсудар-
ствеЕнътх впебюдкgгкьп< фоrrдов
(бюдд<етыТФОМС)

0,00 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00

бюдrсеты юсударствеЕньD( внебюд-
жетных фонлов Российской Федера-
ции, всего

0,00 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00 0,00

внебюдкетные источники, всею 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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ПриложениеNч 14
к государственной программе

Паспорт
ремонаJБного проекта

<Модершвация первиtIною звена зд){lвоохранения Российской Федерацlм (Астраханская областъ)>*
l. основные положеЕЕя

Наrпrеповапте региоЕальЕого прекпt Модермзацпя первпtIЕок) звеЕа здивоохрапеrмя Российской <Dедеращ.m (Асграхапская обласгь)

Краткое палrменование регионаJБного
пректа

Модерпизаrцrя первиtIЕок) звена зд)аво-
охранеrтия Российской Федерацшr (Аст-
рахавская обласгь)

Срок реа:изацшr
проекта 0|.01.2022 з|.|2.2025

Кураюр ремонаJБного проекта Кпвев о.А. Вице-ryбернаюр - председаЕ,Б Правлгге.rьства Астржан-
ской области

Руково.щтеrь ремояlлльЕого проекта БуркшrА.В. Мшшсгр здlазоохравения Асграханской облаgги

Адrrш*rсгратор ремоЕаJIьЕоrc проекта Поrьmао.В. Первьй замесгrrеrь мпнЕстра зд)авоохрапешrя Асграхап-
ской облаfiи

I

I

Сввь с государствеЕIIыми прогрчп^rчr*, 
l

(комшIексшппл програrr,п.rам) РоссdскоЩ
Федерации (да.пее - государственЕые
програмлы)

1

Государтвеlпrая црограмма Государственная проrрамма кР
Асцахавской области>

азвктие здравоохраЕения

Натrравление
(по,шрограмма)

Основные мероприямя по реаJп{зации регионаJъЕьD( про-
ектов в рамках национаJIьного проекта государственЕой
пIюграммы <<Разввтие здrавоохранения Астраханской об-
ластЕD
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2. Показатели ремонаJIьЕого проекта

Ns
п/п

Показатеlш регионаJIьного
проекта

YpoBelrb
показа-

теля

Едпrица
к}меренЕя
(по ОКЕИ)

Базовое значение Период, год
Инфор-
мацион-
наJI си-
стема

(псточ-
ник дан-

IrьD()

ЗsачеЕ{е Год 2018 2019 2020 202l 2022 202з 2024
2025

(Спра-
вочно)

2030
(Спра-
вочно)

1 Оргаrrизоваяо оказание медцIинской помощr с приб.lпокеЕием к месIу житФБства, месгу обучетпш иrпr работы, исходя из потребпостей всех
груIш насеJIения с учетом техуроввевой системы оказандя медIциЕской помопш

1.1 tfuсло посещеюй сеJъскимп
житепями меддщнскпх ор-
гаrизащп:i на l сеrьскоm
житеJrя в гOд

Фп ед. 5,2000 2021 0,0000 0,0000 0,0000 0,0000 6,0000 6,4000 6,8000

1.2 .Щоля оборудованпя в под-
разделеЕию(, окд}ывЕлюпцл(
МеДЩИНСКУО ПОМОЩ В aI\,t-

булаmрньп< условиях, со
сроком экспJц/атащIи свыше
l0 лgг, m общего тлсла дав-
пого вида оборудовашrя

Фп о/о lи,0000 2о2| 0,0000 0,0000 0,0000 0,0000 24,0000 1?,0000 10,0000

1.3 Доrп здшшй меддIянских
оргаlтизшrй, оказываюпцD(
первичную мед,rко-
саЕггаркуо помопs, пzD(o-

дщD(ся в аварrйпом состо-
лпrи, требующ< сноса, ре-
конструщии и каIштаJIьЕого
ремоЕта

Фп % 47,0000 2021 0,0000 0,0000 0,0000 0,0000 40,0000 37,0000 35,0000
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3. Помесячtьй плшI достюкения показателей ремонального проекта в 2022 юry

Nq п/п Показатеrш рrионаJьIlок) пректа Урвеlъ
покд}атепя

Е,ща
шмерения
(поОI(ЕИ)

Гlпаяовые значения по месщам На ко-
нец
2022
юда

01.0l 01.02 01.03 01.и 01.05 01.06 01.07 01.08 01.09 01.10 01.11

1 Организовано ок4}аЕие мещIЕrЕской помопщ с прибrmкемем к месгу }trгеJБств4 месгу обучешrя и.тпл работы, исходя rB поцебностей
всех груIш насепения с учетом техуровневой систЕмы оказания медщлпrской помощ.r

1.1 Число посещеrrий сеJIьскими житепями меди-
цинских организшrй на l сеrьского житеJи в
год

Фп ед, 5,2000 5,2зф 5,2500 5,з000 5J000 5,5ф0 5,6000 5,70ф 5,Е000 5,9000 6,Ф00 6,0000

|.2 .Щоrи оборудования в под)аздеJIенйях, оказы-
ваюпц{х медццинскую помощ в амбулатор
ных условI{яь со срком эксILтryатащrи свыше
l0 лег, от общего чIсла данного вида обору-
докlния

Фп % 44,0Ф и,000 44,000 д,000 и,000 44,000 44,000 40,000 35д0 30,000 2d000 24,0000

1.3 Доля здаrпй медщских органващfr, ока-
зывающD( первишую ме.що-саЕитарЕую
помопs, ЕФ(одщ(ся в аварлrйяом состоя-
rrш,I, требующо< сЕоса рекоЕструЕIии и ка-
IIитаJБного ремоцта

Фп % 47,000 47,ф0 47,ф0 47,0Ф 47,000 47,ф0 47,ф0 42,000 42"000 41,0ф 40,000 40,0000

4. Результатьт региоIIЕшьIIого проекта

Nе
п/п

Наименование резуrь-
тата

реrиона.lьшпi
цроект

Едлни-
ца из-
мере-
ния

k""pKEIo

Базовое значение Период, юд Харакгерисмка
резуJБтата

Тип
ре-

зуJБ-
тата

Значепие Год 20I8 201.9 2020 202I- 2022 202з 2024
2о25
(Спра-
вочно)

20з0
(Спра-
вочно)
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оргаюtзоваво оказаЕие медIцинской помопщ с прибrпокением к месry rrс{т€JБства, месту обуIекия иrп,r рабош, исходя из поцебностей всех
груш наоепеЕпя с учетом техурвпевой сий€мы оказавия медпщской помопцr

1.1

Осущеgгвлеп кдIи-
таlьlъй р€моЕт зда-
шrй медщmrско< ор-
ганизацлй и ю(
обособлеlпъо< сгрук-
турIъD( пош)щделе-
пй, расположешrьоr
в юм !шсJIе в сепь-
ской местrrости, ра-
боwо< посеrп<аь по-
сеJIкж к)родского
типа Е маJIых юродФ(
с tmслеЕностъю насе-
ления до 50 тыс. че-
ловек. Нарастаютrртй
итог

ед. 1 434,000 202| 10,0 l0,0 17,0 28,0 Проведение
капипUБною
ремоrгга объ-
ектов медI-
щлпскю( орга-
rшзаций, на
базе коюръпt
оказъвается
первIлшая ме-
дп(о-
санитарЕая
помощ,
УItlеНЪШИТ КО-
JIFIecTBo Ее-
эффекпшно
испоJБзуемБD(
площадей, со-
здаст ком-
фортrrые усло-
вrrя прбьва-
IIия в мед,л_
IElEcKиx орга-
низацил(

ока-
зание
усJrуг
(вы-
пол-

нение
ра-
бот)

l
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1.2

Осущесвлено вовое
стоитеJъство фе-
консгруrщ.rя) объек-
тов медпцIЕских ор
гаrrизацrй. Нараста-
ЮЦий шюг

ед. з77,0000 202l 1 00 1,00 1,00 1 00 СцопTешство

и реконструк-
rцц объекrов
медпцнскж
органЕ}ащпй

расЕDrрЕJш
возможности
ок:цllлния ме_

дщl.шской
помопцr. В ре-
зуJътате ново-
го сгроптеБ_
ства фекон-
сцуtсtш)
Еаселение мо-
жет поJIучать
первичную
мед,ко-
сдп{тарную
помощ с
прибrпоltеlшем
к месту жи-
теБства, ме-
стУ обу.rеrпя
иIlлл рабош,
исходя и:} по-
требiостей
всех групп
ЕасепеЕия

Строи-
теJБ-
ство
фе-
кон-

Фрук-
ция,

техни_
ческое
пере_

воору-
жение,
тrриоб-

рФе-
юre)

объек-
та не-
.щи-

жимо-
го

nvry-
щесг-
м
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1.3 Приобретены объек-
ты Ее,щюкимоFо
пм)щества ме.щцrЕ-
скж оргшrизацlпi.
Нарастающйlгюг

объ-
ект

l8,0000 202l 000000 0,00 0,00 Приобрегеrmе
объекюв Ее-
двюкимок)
ИIчrУщества
медшIинскж
оргаюлзачий
расширшм
ВОЗМОЖЕОСТИ
оказдIия ме-
дпIшrской
помопцr. В ре-
зуJIьтате при-
обрегеrmя
объекюв не-
,tsюкпмого
ИIчryЩеСТВа

насФIепие мо-
жет поJI)Еать
первиЕIуIо
мед{ко_
сшитарную
медrцшскую
помощ с
прибrпокеrп,Iем
к месту жи-
теrБствц ме-
сгУ обу.rения
wм рботы,
ИСХОДЯ ЕЗ ПО-
требвостей
всех груrп
насепения

TeJIь-
ство
фе-
коII-

Фрук-
ция,

техни_
ческое
пере-

воору-
жение,
приоб-
реге-
ние)

объек-
та не-
ри_

жимо-
иму
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1.4 Приобрсrены и смон-
тированы быстро-
возво.щIмые мо.ryJБ_
ные конс.грукппп
объекtов медпдин-
скЕх оргаrшзацtй.
Нарастшопцrй rтюг

ед. 696,0000 202l 1з,0 28,0 Приобретеrме
и

монтаж быст-
ровозводп{ьD(

модуJънъ,D(
конgгрукцrй
медицинскю(
организаций
рaюппrриJIи

возможности
оказдмя мед.I
циЕской помо
чп. В резуrь
те приобрете-
m,rя объекгов
недюкимого

иIvtУЩеСТВа
Еаселение мо-
жет поlryчать

первIтшуIо м
дико-

саЕrrгарЕую
помощь с при-
б.rп-rжением к

месту житеJБ-
ства, месту

обучепля иrм
работы,
из потребно-

стей всех гр
насеJIениJI

05 0J При-
обре-
тение
това-

ров,
рабоц
чслчт
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1.5 Приобреrено обору-
дование в медIцин-
ские организации,
оказываюпryIе пер-
виЕIуIо медико-
санитарЕуIо помощ,
а таюке в медпIиII-
сме организлии,
расположеЕные в
сеrьской местIостц,
посеJIках городского
типа и маJILD( юродФ(
с IмсJIенЕостью насе-
лепиJI до 50 тыс. че-
ловек. Нарастаюпцrй
I{tог

ед. 28 880,0 2021 28,0 10з,0 l59,0 244,0 Материа:lьно-
техншIеская
бла медицин-
oKI,D( организа-
ций, оказыва-
ющ}D( первиrI-
куо медико-
санитарную
помощь взрос-
лым и детям,
пх обособлен-
ЕЬЖ СТРУКТУР-
ньrх подрiLзде-
лений, а таюке
медицинскцх
организаций,

расположен_
ньгх в сельской
местности, по-
селкж mрод-
ского типа и
мальD( городах
с численно_
стью населения
до 50 тыс, че-
ловец приве-
дена в соответ-
ствие с поряд-
ками оказания
медицинской
помоши. Ски-
жено количе-
ство оборудо-
ванI.tя дJIя ом-
зания медиlцн_

При-
обре-
теЕие
това-

ров,
работ,
услуг
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ской помощи со
срком эксIUD/_
атщии более l0
лет в медиI_ЕдI-
скю( органк}а-
Iцллq оказыва_
ющю( первlFI-
lryю медико-
с Orгаркую
помощь, а так-
же в медшрfi_
скю( органк}а-
щrяq располо-
женньв в сеJIь_
ской местности,
посеJIках юрод-
скою типа и
мzшьD( городalх
с tмсленностью

насеJIения до 50
тыс. че.IIовек

1.6

Приобретен zвmмo-
би;ьrъй ц)анспорт в
меддtrrЕские органи-
зации, оказывающпе
первиЕrую медлко_
санитарную помоцЕ,
а TaIoKe в меддшЕ-
ские организации,
расположеЕные в
сеJБской местцости,

ед. 7 4,74,000 2021. 2з,0 50,0 77,0 l04,0 Медшц.lнские
органк}аIши,
оказывающие
первIдIц/ю ме-
дико-
санигарЕую
помощь, а так-
)t(е медшдпl-
сме организа-
ции, располо-
женные в сель-

Приоб-
ретение
това-

ров,
рабог,
усJtуг



44з

посеJIках rcродского
| шrrа и ма;ьпс городах
с чиоIеЕностъю Еасе-
ления до 50 тыс. че-
ловек, для доставки
плIиентов в мед{-
щшские органIвлIIfr,
медлцинскж работ-
ников до места жи_
теJIьства пациеЕmв, а
таюке дш перевозм
биолоrтчесmс мате-
риалов дIя исследо-
ваrлй, достазrш ле-
карствеЕвых препа_

раюв до жrгrепей от-
даленньD( районов.
Нарастаюпдп1 lтюг

ской местности,
посеJках юрд-
скою типа и
маJБD( гордл(
с чиспенностью
населеrл,ш до 50
тыс. человеIq
дооснаще-
lъr/переоснаще-
rш аrюмобиль-
ным танспор_
mм дш доgrав-
ки паlц{евк)в в
медшцшсме
оргаяш}аIцщ
медкIинскю(
рабопппtов до
места житель_
ства пдд,lеtпов,
а таюке ди пе_

ревозки биоло-
пfческих мате-
риалов дJIя ис-
сrrедоваяий,
доставки лекяр
ственньD( пре_
паратов до жи-
телеfi огдален-
IБD( районов с
цоъю повы-
шевия до_
стушIости ме-
.щIинской
помощ
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5. Финансовое обеспечение реалк}ации региоЕtшьЕого проекта

Ns п/п
Наrаrленоваrrие резуJБтата и истотппи фи-

нансцрования

Объем фипапсовою обеспечеrшя по юдам ре{rпвачии (тыс. рублей) Всею
(тыс.рФ-

лей)2019 2020 202| 2022 202з 2024

1 Оргапвовано оказание медлщтнской помощи с прибrшкеtшем к месту житеJБства, месту об5,.теlпrя иrш работы, псходя из потребпосгей
всех групп ЕасеJIеЕия с }'.rетом техуровневой систелш оказаrпrя мещской помощ

1.1 l Прибретен авюмобпrьньй танспорт в
медпщlскце оргапвдц{и, оказывающ.Iе
первиWую ме,що-саЕI{mрЕую помотцт,,
а таюке в медIщпIские орrапваIшr, рас_
положеЕЕые в сеrьской меспIостп, по_
сеJIках пордскок) типа и маJIых mродж
с тшоIеЕнойъю яасеJIениrI до 50 тыс. че-
ловек, дIя доставки пациенюв в мед,I-
циЕсме организации, мед{цинскID( р-
ботников до места житеJъства пациенюв,
а таюке дIя перевозм биоломчесrсо< ма-
териалов для исследований, доставки ле-
KapcTBeHHbD( препаратов до жrтгелей от-
даленrтьп< районов

0,00 0,00 0 00 з8 71 1,3l з871,1,зz 38 716,15 l16 lзt,7Е

1 ,1.1 КонсоrмдIтоваяrцй бюдкеr сфъекта
Российской Федерации, всего

0,00 0,00 0,00 38 711,з1 з8 71|,э2 38 716,15 1Iб l38,78

1.1.1.1 бюдкег субъекга 0 00 0,00 0,00 з8 7l1,з1 зЕ 711,з2 з8 716,15 116 138,78

|.|.2 бюдкегы mсударсгвенньпr внебюдкет-
lъп< фопдов Роrcийской Федераrци, все-
ю

0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0 00 0 00

1.1.3 Внбюдr<gгные исючники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

|.2 Осуществлено новое строитепьство фе-
конструlошя) объекmв ме.щцшrскю< ор
гдлLзаций

0,00 0,00 0 00 |45 978,42 0,00 0,00 |45 918,42
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l 2 l Копсоlш.щроваmй бю.рltет субъекга 0,00 0 00 0,00 |45 978,42 0,00 0,00 l45978,42

1.2.1.1 бюдкет субъекта 0,00 0,00 0,00 l45 97Е,42 0,00 0,00 145 97ЕА2

1.2.2 бюдкgгы юсударствепньD( внебюдrсgг-
пьп< фондов Россrйской Федерацлли, все-
го

0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0 00 0,00

1.2.з Внебюдкепые источники, всепс 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.з ПриобрегешI и смокгированы бысгро-
возвод{I\.fые мо,ryJIьЕые констукции
объекюв мещдшсtсос оргаrпrзаrцй

0,00 0,00 0 00 90 210,6l 425 066,20 0,00 515 276,El

1 3 1 Консоrш.щрвшmй бюдltет сфъекга
Россrйской Федер щ1 всею

0,00 0,00 0,00 90 210,61 425 о66,20 0,00 5l5 276,El

1.3.1.1 бю.щет субъекга 0 00 0,00 0,00 90 210,6l 425 06620 0,00 5l5 276,Е1

|.з.2 бюдл<еты государственЕых внебюдr<gг-
кьо< фоtцов Росстпiской Федераrдrш, все-
го

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00

l.з.3 Внебюдкепrые истоtIники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0 00 0 00

1.4 Осущеgгвлен кашrгаrьшй ремокг зда-
rшй меддJинсrоо< оргаrшзацпй и п<
обособлеrптьп< сгрукгурIпD( подраздепе-
rпй, располотсепЕых в том tшсJIе в сеJъ_
ской меgгвоgrи, рабоmс посеIIкаJ(, по-
сёкФ( Fородского типа и млIьD( юродах
с Iшспевностью насеJIеЕия до 50 тыс. че-
ловек

0,00 0,00 0,00 2|7 зз4,44 0,00 4|7 з6I^,з7 634 695,Е1

1 4 l КонсоlшдФоваrпrьй бюдкgг субъекга
Российской Федерации, всего

0,00 0,00 0,00 2l7 з34,ц 0,00 4|7 з6|,37 бз4 695,81

1.4.1.1 бюдкет субъекга 0,00 0 00 0,00 217 зз4,44 0,00 4l7 з61.,з7 634 695,8l
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|.4.2 бюдr<егы государственньD( вIIебюдrсег-
нъп< фоlцов Россrйской ФедераIцц{, все-
го

0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.4.3 Внебюдкетrъ,rе источпики, всего 0,00 0 00 0,00 0,00 0,00 0,ш 0,00

1.5 Приобретено оборудоваrше в меддIин-
сме организаlцп{, оказымющ{е первЕtI-
lIую медrко-саЕитарЕуIо помощ, а таltrе
в меJцпЕIпскпе органIваIпrп, располо-
жешfiе в сеrьской местности, посепках
rcродского типа и маrIъD( городах с lМc-
ленностью ЕасеJIеlпrя до 50 тыс. человек

0 00 0,00 0,00 225 464,00 225 464,00 2зз 164,00 684 092,00

1.5.1 ковсо:плдлрваrлъй бюдкег сфъекга
Росспйской Федер щI, всею

0,00 0,00 0,00 225 464,00 225 464,00 2зз 164,00 бЕ4 092"00

1.5.1.1 бюдкег сфъекга 0,00 0,00 0,00 225 464,00 225 464,00 2зз 164,0о бЕ4 092,00

|.5.2 бю,Фlсеты государственньD( ввебю.IDr<gг-

rъп< фондов Россlйской Федераrцпл, все-
ю

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.5.3 Внебюдrсетfi ые источники, всего 0 00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.6 Вьпо.rпrены мерприrгия по приобреrе-
lшо оборудовашя в медпщские орга-
Еиздц.lи, оказываюtщ{е первиIIЕую мещ-
ко-сдитарную помопs, а таюке в ме.щ-
lщЕские орrан!вацIд{, расположенные в
сеrьской местЕосм, посепкаr( городскок)
тцпа и малык mрдж с чпспенностью
насепения до 50 тыс. человепq в рамках
испоJIнения обязатешств по коЕтрактам,
подлеясавшим псполненшо в 2021 юлу

0,00 0,00 0,00 68 917,01 0,00 0,00 бЕ 917,0l

1.6.1 Консоlш,щrровашlьй бю,ркет сФъекга
Российской Феле,р цп.I, всек)

0,00 0,00 0,00 68 917,01 0,00 0,00 бt 917,01
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1.6.1.1 бю.рrсег сФъекга 0,00 0,00 0,00 бЕ 917,0l 0,00 0 00 бЕ 9l7,0l

|.6.2 бю,щегы государствепных вЕебюдкет-
ньпr фоlцов Росскйской Федеращдл, все-
ю

0 00 0,00 0,00 0,00 0 00 0,00 0,00

1.6.3 ВпебюдкЕгные источники, всею 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Итого по региоЕаJБному rФоеIffу: 0,00 0,00 0,00 786 бl5,79 689 241,52 бЕ9 241,52 2 165 098,83

конmlшIироваrшй бюдlсет субъекга
Россdской <DедердIпи, Iлl ЕD(;

0,00 0,00 0р0 786 бl5,79 бЕ9 24l,52 бЕ9 24|,52 2 165 09Е,Ез

Бюдкегы террrrmриаJБньD( юсударственЕых вве-
бюдкеппл< фоrцов (бюдкегы ТФОМС)

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Бюдкеты государственrъп< внебюдкgгrъп< фондов
Российской, всею

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Внебюдкетште источники, всего 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Список сокращений к rOсударственной программе

l Государственное бюджетное )чрея(дение здраво-
охраЕенllя Астро<анской области <Ахтубинская
районная больница>

ГБУЗ АО кАхryбин-
ская РБ>

2 Государственное бюджетное )чреждение здрЕlво-
охраЕения Астрахшrской области <Володарская рй-
онцаrI больницФ)

ГБУЗ АО <Володар-
скм РБ>

3 Государственное бюджетное )пrреждение здрrrво-
охрЕrнениrl Астра<анской области <Енотаевскм рай-
опная больница>

ГБУ3 Ао <<Енотаев-

ская РБ>

4 Государственное бюджетное rryеждение здраво-
охр€lпениrl Астрш<анской области (Икрянинская

районная больница>

ГБУЗ АО <Икрянин-
ская РБ>

5 Государственное бюджетное rIрея(дение здраво-
охрrшеция Астраханской обласм <<Камызякскм

районная больницо>

ГБУЗ Ао <<Камызяк-

ская РБ>

6 Государственное бюдrкетное rrреждение здраво-
охравециJI Астраханской области <d(расноярская

районвая больrд,rцо>

ГБУЗ АО кКраснояр-
скм РБ>

7 Государственное бюджетное rIреждеЕие здраво-
охранения Астраханской области <JIиманская рай-
оннм больница>>

ГБУз Ао кЛиманская
РБD

8 Государственное бюджетное гIреждение здрЕlво-
охранениrI Астраханской области <Наримановская
районная больпица>

ГБУЗ АО <Нарима-
новская РБ>

9 Государственное бюджетное }чреждение здраво-
охранения Астраханской области <Приволжская

районная больница>

ГБУЗ АО кПриволж-
ская РБ))

10 Государственное бюджетное уIреждение здраво-
oxpaнeншI Астраханской области <Харабалинскм
районная больница>

гБуз Ао
линская РБ>

<Хараба-

ll Государственное бюджетное rIреждение здраво-
охранения Астраханской области <Черноярская рай-
онная больницо>

ГБУЗ АО <Чернояр-
ская РБ>

l2 Государствевное бюджетное гIреждение здраво- ГБУЗ АО (ГБ ЗАТО
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охранения Астраханской области <<Городская боль-
ница ЗАТО Знаменсю>

Знаменск>

lз Государственное бюджетное }чреждеЕие зд)Ево-
охраЕеIIия Астраханской обласм АлексаIцро-
Маришrская областная кJIиЕическаrI больница

ГБУЗ АОАМОКБ

l4 Государственное бюджетное гIреждение зд).лво-
охранения Ас,граханскоЙ области <Областная дет-
cкarl кlIиническм больница им. Н.Н. Силищевой>

ГБУЗ АО кОДtБ
им. Н.Н. Силищевой>

15 Государственное бюджетное уrрещдение здраво-
охранения Астраханской области <Клинический ро-
дильный дом>

ГБУЗ АО (КРД>

16 Государственное бюджетное rryеждение зд)аво-
охраненшя Астраханской области кГородская кпиЕи-
ческЕц больница Ns 2 имени братьев Губинъ,rх>

ГБУЗ Ао <ГКБ Ns 2D

l7 Государственное бюджетное )чрехqдение здраво-
охранения Астраханской области <Городская кпини-
ческая больница Л! 3 им. С.М. Кирова>

ГБУЗ АО КГКБ NS 3D

18 Государственное бюджетное )пrреждение здраво-
охранениJI Астрахшrской области <Городскм кJIини-
ческм больница ЛЪ 5>

ГБУЗ АО КГКБ NS 5D

19 Государственное бюджетное }пrреждеЕие здр4во-
охранеЕия Астраханской области <.Щетская город-
скаJI кJIиническая больница Nч l (для новорожден-
ных)>

гБуз
Ns lD

АО (ДКБ

20 Государственное бюджетное }'.rреждеЕие здраво_
охранения Астржанской обласм <,Щетская город-
скм клиническая больница Ns 2D

гБуз Ао
Ns 2D

(ДКБ

2| Государственное бюджетное }лIре)Е(дение здраво-
охранения Астраханской области <Областной кар-
диоломческий диспансер>

ГБУЗ АО (ОКД))

22 Государственное бюджетное rIреждение здраво-
охранения Астраханской области <I-1eHTp обще-
ствеЕного здоровья и медициЕской профилактики>

ГБУЗАО <ЩОЗ иМГIl>

23 Государственное бюджетное гIреждение здраво-
охранения Астраханской области <Областной кли-
нический противоryберкулезньтй диспансер))

ГБУЗ АО (ОКПТД))
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24 Государственное бюджетное rIреждение здрЕшо-
охранения Астраханской области <Областная ип-

фекционная клиниrIескаrI больница им. А.М. Ничо-
гиD

ГБУЗ АО (ОИКБ
им. А.М. Ничоги>

25 Государственное бюджетное }+tреrqдение здршо-
охранения Астра>санской области кОбластной кли-
нический оЕкологи.Iеский диспансер))

ГБУЗ АО (ООД)

26 Государственное бюджетное rIреждение здраво-
охранеЕиrI АстраханскоЙ области <ОбластпоЙ кож-
но-венерологический диспансерD

ГБУЗ АО кОКВ,Щ>

27 Государственное бюджетное rреждение здраво-
охрЕlнения Астраханской области <Областной
нарколоrический диспансер>

ГБУЗ АО кОtЦ>

28 Государственное бюджетное }чреждение здрЕlво-
охранения Астраханской области <Областная кли-
ЕическЕц псюиатрическая больница>

ГБУЗ АО КОКПБ>

29 Государственное бюджетное учрехдеЕие здраво-
охранеЕиrI Асцаханской области <Областной центр
профилактики и борьбы со СПИ,Щ>

гБуз Ао
(ОЦfБ СIIИД>i

з0 Государственное бюджетное rФея(дение здраво-
охранения Астраханской области <Областной вра-
чебно-физкульт,урный диспансер им. Ю.И. Филимо-
нова))

ГБУЗ АО (ОВФД
шu. Ю.И. Фшrrrмоноваl

31 Государственное бюджепrое учрежденце здрЕlво-
охрffIения Астра<анской области <Городская поли-
клиника N! l>

гБУЗ Ао (ГП }lb l))

з2 Государственное бюджетIrое )л{реждение здрЕво-
охранения Астраханской области (Городская поли-
клиника Ns 2D

ГБУЗ Ао (ГП N9 2))

JJ Государственное бюджетное )чреждение здраво-
охраЕения Астраханской области <Городская поли-
клцника Ns зD

ГБУЗ Ао (ГП Ns 3D

з4 Государственное бюджетrrое 1,,1реждение здраво-
охраЕениrI Астра<анской области <Городская поли-
клиника Ns 5D

ГБУЗ Ао (ГП N9 5D

35 Государственное бюджетное rIреждение здраво- ГБУз Ао кГП Л! 8>
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охранения Астраханской области <<Городская поли-
клиника Ns 8 им. Н.И. ГIирогова>

зб Государственное бюджетное уIреждение здраво-
охрffIения Астраханской области (Городская поли-
ктtиника Nе l0>

ГБУЗ Ао кtПNg 10>

з7 Государствепное бюджетное )пrреждение зд)аво-
охранения Ас,трахшrской области <.Щетскм город-
скм поликJIиника Ns l))

ГБУЗАО<ДПNs lD

з8 Государственное бюджетное rrреждение здраво-
охраненшI Астрахаяской области <.Щетская город-
CKEUI ПОЛИКJIИНИКа NS З>

ГБУЗ АО <.ЩПNs ЗD

з9 Государственное бюджетное )л{реждеЕие зд)аво-
охрtшеIIия Астраханской области <,Щетскм город-
скЕrя поликJIиника Ns 4D

tБУЗ АО <ДПNs 4>

40 Государственное бюджетное rIреждеЕие зд)Еtво-
oxpEIHeHшI Астраханской области к,Щетскм город-
cкall поликпиника Ns 5>

ГБУЗ АО <ДГПNs 5>

41 Государственное бюджgтЕое }чреждение зд)Еrво-
охранения Ас,траханской области <Областной ктпl-
нический стоматологический центр>

ГБУЗ АО (OKCI_U)

42 Государственное бюджетrrое rIреждеЕие здраво-
охранениrI Астраханской области <<Стоматологиче-
cKEuI поJIикJIиника Nq l>

ГБУЗАо(СПN91>

4з Государственное бюджетЕое гrреждеЕие здраво-
охранения Астраханской области <<Стоматологиче-
ская поликJIиника Ns 2>

ГБУЗ Ао <СП Ns 2>

44 Государственное бюджетrrое уIреждеЕие зд)Ево-
охранения Астраханской области <<Стоматологиче-
скм поликпиника ЛЪ 3>

ГБУЗ Ао (СП Лэ 3))

45 Государственное бюджетное rIреждение здраво-
охрапениrI Астраханской обласм <<Стоматологиче-
ск:lя полиIспиника Ns 4>

ГБУЗ Ао (сП N9 4))

^46 Государственное бюджетное у{реждение
охранеЕия Астраханской области <Центр
здоровья семьи и репродукции>

зд)aво-
охраны

ГБУЗ АО (ЩОЗСиР>
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47 Государственное бюджетrrое rIреждение здраво-
охранениrI Астраханской области <Медицинский
центр <<Пластическая хирургия и косметолоп{я))

fБУЗ АО d\4Ц (dDC,IKD

48 Государственное бюджетное rlрея<дение здраво-
охранениrI Астрахаrrской области <Областной центр
кровиD

ГБУЗ АО (OI-K))

49 Государственное бюджетное утpех{дение здраво-
охранения Астраханской области (Бюро судебпо-
медиrц.rвской экспертизы>

ГБУЗ Ао (6сМЭ))

50 Государственное бюджетrrое уryеждеЕие здрЕво-
охранеЕия Астрахаrrской обласм <Щентрализован-
ное патологоанатомическое бюро>

ГБУЗ АО (IЦIАБD

51 Государственное бюджетное учреждение здрzво-
охранеЕия Астрахапской области <iiГерриториаrrьшIй
цент медицины катастроф и скорой медицинской
помоцIи))

ГБУЗАО <<lЦlКиСМfЬ

5z Государственцое бюджетное учрех(децие здраво-
охрдIения Астраханской области <<Управление по
экспертизе, учету и анtцизу обращения средств ме-
дициЕского примененияD

гБуз Ао
(УэУАосМП>

53 Федераrrьное государственное бюджетное учрежде-
ние <Федеральный центр сердеtIно-сосудистой хи-
рургш{D Мr,rнистерства здрЕвоохр.шения Российской
Федерации (г. Астрахань)

ФГБУ (ФЦССХ>
Минздрава России
(г, Астрахшtь)

54 Астраханский филиал федерального государствен-
ного бюджетrrого )цреждения <<Нау.rно-клинический
цеrцр оторшIоларинголоми ФМБА России>>

АФ ФГБУ(НКЦО))

55 Государственное к }енное уIреждение здрЕlвоохра-
нения Астраханской области <Медицинский центр
мобилизационЕых резервов <Резерв>

ГКУЗ АО (МII МР
<Резерв>

56 Государственное бюджетное }цреждение <Профес-
сионмьнЕц образовательнzц организация <Астра-
ханский базовый медицинский колледж>

ГБУ (Поо (АБМкD

57 Поликлиника им. Itr Интернационала федера.пьного
государственного бюджетного rIреждениrI здраво-
охранениrI <<IОжный окружrrой медицинский центр
Федера.тrьного медико-биологическок) агеЕтствzD)

ФГБУЗ ЮОМI
ФМБА РОССИИ
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58 Астраханскм кJIиническilя больница Федерального
государственного бюджетного учреждения здр€lво-
охранения <Южный окружной медицинский цеятр
Федерального медико-биологического агентствФ)

АКБ ФГБУЗ ЮОI!trI
ФМБА РОССИИ

59 Правобережrrая больница федершьного юсудар-
ственного бюджетного rIреждениrI здравоохранения
<Южный окружной медицинский центр Федераль-
ною медико-биологического агеЕтствФ)

Правобережпая боль-
ница ФГБУЗ ЮОШ{
ФМБА РОССИИ

б0 Государственное бюджетrrое rIреждение Астрахан-
ской области (Управление материаJIьЕо-
техЕического обеспечения медициIIсюrх орrаниза-
цийD

ГБУАо (УМТоМо))

бl Федеральное государственное бюджетное 1пrрежде-
ние здравоохрдrения <Щентральlшй HaytHo-
исследовательский инсмтут оргЕlнизации и инфор-
матизации здрzвоохранения> Министерства здрЕlво-
охр.rнениJI Российской Федерации

ФГБУ (IЦIИИОИЗD
Минздрава России

62 ОАО медицинский
центр <ОРИГО>

бз Общество с огрiшиченЕой ответственЕостью <Центр
.Щиализа Астрахань>

ООО <Щентр Щпалпза
Астрахань>

64 Обцество с оrрани.Iенпой ответственностью <Сто-
матологиrID

ооо <Стоматоломя>)

б5 Общество с ограниченной ответственностью <<Сто-

матологиrI XXI век>
ооо <стоматология
XXI век>

66 Обцество с ограниrIенной ответственностью <<Спе-

циаJIизированное протезно-ортопедиtIеское пред-
приятие (Прот€зистD

ООО rcПОП (Проте-
зистD

67 Общество с оIраЕиченной ответственностью <.Щент-

Арт>
ООО <,Щент-Арт>

68 Общество с ограниченЕой ответствепностью <Меди-
ал))

ООО <Медиаrт>

69 Общество с оIраниченЕой ответственностью <<Ле-

чебно-диагностический центр международного ин-
ститута биолоrических систем - Астрахань>

ооо <Лечебно-
диагностический
центр МеждуЕародно-
го института биологи-
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ческих систем - Аст-
рахань))

70 Общество с ограничеЕной ответственностью <Метр-

Щект>

ООО <Метр-,Щент>

7l Открьттое Екционерное общество <Новая поликJIи-
ника - Астрахань>

оАо <<Новая поли-
клиника - Астрrйань>

72 Острое нарушение мозювок) кровообращения онмк

73 Частное rIреждение здравоохранения <Медико-
санитарнarя частьD

ttУЗ кМСЧ>

74 Государственное бюджетное учреждение здраво-
охранения Астраханской области (МИАЦ))

ГБУЗ АО кМИАЦ>

75 Информационнм система мониторинга националь-
ных проектов <<,Щемография>>, <<ЗдравоохранеЕие)),
<Образование>> и <Наука>>

исмнп

76 Федера_тrьное юсударственное бюджетное обрщова-
тельное )пrреждеЕие высшего образовапия <Астра-
ханский юсударственный медиrцrнский универси-
тет>> Министерства здравоохранения Российской
Федерации

ФГБОУ ВО (АГМУD
Минздрава России

77 Федеральное бюджетное )п{реждение Щентр реаби-
литации Фоrца социЕшьного стЕtхования Россий-
ской Федерации <Тинаки>>

ФБу tP Фсс рФ
<<Тинаки>

78 Федеральное государственное бюджЕтпое rryежде-
ние <Науrпо-исследовательский институт по изrIе-
нию лепрыD Министерства здрzrвоохранения Россий-
ской Федерации

ФГБУ (НИИ по изу-
чению лепры>> Мин-
здрава России

79 Общество с ограЕиченной ответственностью <Центр
диагностикиD

ООО <Щентр диапIо-
стики))

80 Общество с ограничеЕIIой ответственностью <Науч-
но-производственная фирма <<Хеликс>>

ООО <Научно-
производственная

фирма кХеликс>

8l Общество с ограЕичеЕIIой ответственностью <К,ЩЛ ООО (КДЛ ,Щомоде-
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,Щомодедово -Тест> дово -Тест>

82 Общество с ограниченrrой ответственностью <<Ядер-

ные медициЕские технологии>
ООО <Ядерные меди-

цинские технологии))

83 Общество
(МЕДЭКОD

с огравиченной ответствеЕностью ООО (МЕДЭКО))

84 Общество с ограниченной
<Невролог А>

ответственЕостью ООО <Невролог А>

85 Общество с ограЕшIенной ответственностью <Центр
микрохирургии глtr}Ф)

ООО <Щентр микро-
хирургии глазlr))

86 Общество с ограниlIенной ответственЕостью <Тр*-
матологиtlеский центр <<Локохелп>>

ООО <Травматолом-
ческий ценlр <Ло-
кохелп))

87 Общество с оIраниченной ответственпостью <Ге-
ном-Волга>>

ооо <Геном-Волга>

88 Общество с ограничеЕIIой ответственностью <Центр
эко>

ООО <Центр ЭКО>

89 Общество
<М-Лайм>

с ограниченной ответственностью ооо <М-Лайм>

90 Общество с ограниЕIенЕой ответственностью (Ме-
дицинский центр Альтернативо)

ООО <Медицинский
центр Альтернатив€D)

91 Общество
<Нефромед>

с ограниченной ответственностью ООО <Нефромед>

92 Общество с огрaниченной ответственностью меди-
цинский центр к,Щиагностика экстра - Астрахань>

ООО медицинский
центр (Диагностика
экстра - AcTpztxulнb))

9з Медицинское частное утеждеЕие дополЕительного
профессионального образования <НефросоветD

Мtrv ДПО <Нефросо-
BeTD

94 Частное учреждецие здравоохранения <<Клиническая
больница> РЖД-МедицинФ) города Астрахань>

ЧУЗ (КБD РЖД-
Медицинаl г. Астра-
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хaшьD

95 Поликлиника (Астраханская область, г, Знаменск)
Федерального ГосударствеЕного бюджетного yrpe-
жденшI <4l3 Военrшй госпиталь> Министерства
обороны Российской Федерации

поликJIиника (Астра-
ханскЕlя область, г.
Знаменск) ФГБУ (413
Военный госпитаJIь)
Министерства оборо-
ны Российской Феде-

рации

96 Федершrьпое Krl:leнHoe уrреждение здрЕlвоохранеЕиrl
<Медико-садитарЕаrI часть МВ,Щ России по Астра-
ханской области>

ФКУЗ (МСЧ МВД
России по Астрахан-
ской области>>

97 Территориальная программа обязательного меди-
цинского страхования

тпомс

98 Высокотехнологичп€ц медицинсксц помощь вмп

99 Болезни системы кровообращения Бск

l00 Фельдшерско-акушерский гryнкт ФАII

10l Обязательное медицинское страхование омс

|02 Здоровый образ жизни зож

Верн
Улравлеlио

дOкументац1,10ннOго

обвслнения
я кOнтрOля
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