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Наименование главного распорядителя  Министерство здравоохранения и социального 

развития Республики Карелия 

Наименование  

ведомственной программы 

(далее - ВП)                         

Ведомственная целевая программа 

«Предупреждение инвалидизации населения 

Республики Карелия» на 2016-2018 годы 

  

Соответствие ВП целям программы 

социально-экономического  развития 

Республики Карелия  

Соответствует целям программы социально-

экономического развития Республики Карелия и 

мероприятиям подпрограмм 1, 2, 8 государственной 

программы Республики Карелия «Развитие 

здравоохранения в Республике Карелия на 2014-2020 

годы» 

 

 

ПАСПОРТ ВЕДОМСТВЕННОЙ ПРОГРАММЫ 

 
Ожидаемые конечные результаты реализации ВП 

 

Показатель Факт Прогнозные оценки 

2014 2016 2017 2018 

1 2 3 4 5 

Общие 

1. Численность лиц, впервые 

признанных инвалидами, (чел. на 10 

тыс. населения) 

72,2 72,0 71,8 71,6 

2. Численность лиц 

трудоспособного возраста, впервые 

признанных инвалидами, (чел. на 10 

тыс. населения) 

50,2 50,2 50,1 50,0 

3. Удельный вес инвалидов 

трудоспособного возраста из общего 

численности впервые признанных 

инвалидами (%) 

40,2 40,2 40,1 40,0 

4. Показатель обеспеченности 

бесплатных рецептов, выписанных 

больным бронхиальной астмой, 

ХОБЛ, эпилепсией, ревматоидным 

артритом, несахарным диабетом и 

орфанными заболеваниями, 

лекарственными препаратами (%) 

100 100 100 100 

 

Сроки ВП 

 

Сроки реализации ВП 2016-2018 годы 2016 год 2017 год 2018 год 

 



Объем расходов бюджета Республики Карелия 

на реализацию ВП (тыс.руб) 

 

Коды бюджетной       

классификации       
2016 год 2017 год 2018 год 

раздел, 

подраздел 

целевая 

статья 

вид 

расходов 

09 09 0180170130 323 25 512,0 30 634,0 32 319,0 

09 09 0180170130 612 45 460,0 209 053,0 220 627,0 

Итого 70 972,0 239 687,0 252 946,0 

 

Характеристика проблем, цели и задач на достижение 

которых направлена ВП 

Необходимость подготовки и реализации Программы обусловлена рядом факторов 

социально-экономического и медико-социального характера, влияющих на продолжительность 

и качество жизни населения, сохранение трудового потенциала Республики Карелия. 

Уровень инвалидности населения является важнейшим показателем общественного 

здоровья и имеет не только медицинское, но и социально-экономическое значение. 

Инвалидизация населения приводит к существенному снижению трудового потенциала и 

ухудшает демографическую ситуацию в целом. 

В Республике Карелия показатель первичной инвалидности взрослого населения в 2014 

году составил 72,2 на 10 тыс. взрослого населений (уменьшение по сравнению с 2010 годом на 

20,1%, по сравнению с 2013 годом на 7,8%). Вместе с тем, удельный вес инвалидов 

трудоспособного возраста из общей численности впервые признанных инвалидами в 

Республике Карелия повысился с 39,7% в 2013 году до 40,2% в 2014 году (на 0,5 процентных 

пункта). 

Болезни органов дыхания занимают 1-е место в структуре общей заболеваемости и 4–е 

место в структуре смертности населения, что определяет их высокое социальное значение. 

Доля болезней органов дыхания в структуре причин инвалидности составляет 5-11%. 

В результате реализации мероприятий ведомственной целевой программы 

«Предупреждение инвалидизации населения Республики Карелия» на 2013-2015 годы удалось 

достичь положительных результатов. 

Общая заболеваемость взрослого населения Республики Карелия болезнями органов 

дыхания в 2014 году составила 248,6 на 1000 населения, что на 6,2% ниже аналогичного  

показателя 2013 года (265,0 на 1000 населения). 

Число случаев временной нетрудоспособности в связи с заболеваниями органов дыхания 

в Республике Карелия в 2014 году составило 17,0 на 100 работающих (в 2013 г. – 19,3). Число 

дней временной нетрудоспособности в связи с заболеваниями органов дыхания в Республике 

Карелия в 2014 году – 155,0 (в 2013 г. – 176,6) на 100 работающих при средней длительности 

одного случая нетрудоспособности 9,1 дней. 

Бронхиальная астма. В Республике Карелия общая заболеваемость всего населения 

бронхиальной астмой в 2014 году составила 9,6 на 1000 населения, что на 2% меньше, чем в 

2013 году (9,8 на 1000 населения). Заболеваемость населения Республики Карелия 

бронхиальной астмой с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2014 году составила 0,6 

на 1000 населения, что на 25% меньше чем в 2013 году (0,8 на 1000 населения), при этом 

заболеваемость детского населения (0 – 17 лет включительно) Республики Карелия 

бронхиальной астмой с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2014 году составила 1,2 

на 1000 детского населения, что более чем на 7,7% меньше чем в 2013 году (1,3 на 1000 

детского населения). 

Хроническая обструктивная болезнь легких (далее – ХОБЛ). В Республике Карелия 

общая заболеваемость всего населения ХОБЛ в 2014 году составила 6,3 на 1000 населения, что 

на 17,1% меньше чем в 2013 году (7,6 на 1000 населения). Заболеваемость населения 



Республики Карелия ХОБЛ с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2014 году 

составила 0,5 на 1000 населения, что на 16,7% меньше чем в 2013 году (0,6 на 1000 населения). 

Эпилепсия. В Республике Карелия общая заболеваемость всего населения эпилепсией в 

2014 году составила 4,8 на 1000 населения, что почти на 4% меньше чем в 2013 году (5,0 на 

1000 населения), при этом общая заболеваемость детского населения в возрасте от 0 до 17 лет 

включительно в Республике Карелия в 2014 году составила 5,9 на 1000 детского населения, что 

сравнимо с уровнем 2013 года (5,8 на 1000 детского населения). Заболеваемость населения 

Республики Карелия эпилепсией с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2014 году 

составила 0,5 на 1000 населения, что на 25% больше чем в 2013 году (0,4 на 1000 населения), 

при этом заболеваемость детского населения (0 – 17 лет включительно) Республики Карелия 

эпилепсией с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2014 году составила 1,3 на 1000 

детского населения, что на 30% больше чем в 2013 году (1,0 на 1000 детского населения). 

Ревматоидный артрит (РА). 

В Республике Карелия общая заболеваемость всего населения ревматоидным артритом в 

2014 году составила 3,1 на 1000 населения, что почти на 10,7% больше чем в 2013 году (2,8 на 

1000 взрослого населения). Заболеваемость всего населения Республики Карелия 

ревматоидным артритом с диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2013 и 2014 годах 

составила 0,3 на 1000 населения. 

Несахарный диабет.  В Республике Карелия общая заболеваемость всего населения 

несахарным диабетом в 2013 и 2014 годах составила 0,1 на 1000 населения, заболеваемость с 

диагнозом, установленным впервые в жизни, в 2013 году – 0,01, в 2014 году – 0,002 на 1000 

населения. 

 Хронические прогрессирующие редкие (орфанные) заболевания, встречающиеся с 

частотой не более 10 случаев заболевания на 100 тыс. населения, являются генетическими и 

сопровождают человека в течение всей жизни, приводят к сокращению продолжительности 

жизни граждан и их инвалидности. Многие редкие болезни возникают в детстве, и около 30% 

детей с редкими заболеваниями не доживают до 5 лет. 

 По состоянию на 01.11.2015 г. на территории Республики Карелия проживает 84 человека 

с редкими (орфанными) заболеваниями. 

 Исходя из вышеизложенного, очевидна необходимость решения указанных проблем с 

использованием программно-целевого метода.  

Целесообразность использования программно-целевого метода при решении проблем, 

связанных с бронхиальной астмой, хронической обструктивной болезнью легких, 

эпилепсией, ревматоидным артритом, несахарным диабетом и орфанными заболеваниями, 

обусловлена сложностью и многообразием методов профилактики, диагностики, лечения и 

реабилитации при указанных заболеваниях, что предполагает разработку и осуществление 

комплекса мероприятий, взаимосвязанных по целям, ресурсам, срокам реализации и 

исполнителям. 

Попытка решения проблемы данных заболеваний без использования программно-

целевого метода приведет к росту заболеваемости, инвалидности и смертности; ухудшению 

демографической ситуации в республике; росту экономического ущерба, связанного с 

заболеваемостью, инвалидностью и смертностью. 

 Одной из основных стратегических целей Министерства здравоохранения и социального 

развития Республики Карелия является снижение инвалидности населения республики в 

результате бронхиальной астмы, хронической обструктивной болезни легких, эпилепсии, 

ревматоидного артрита, несахарного диабета и орфанных заболеваний. 

Для достижения указанной цели необходимо решение следующих задач: 

- снижение заболеваемости населения бронхиальной астмой, ХОБЛ, эпилепсией, 

ревматоидным артритом, несахарным диабетом и орфанными заболеваниями; 

- совершенствование методов профилактики и ранней диагностики указанных 

заболеваний; 

- повышение эффективности лечения и реабилитации при данных заболеваниях; 



- снижение уровня первичного выхода на инвалидность и смертности населения от 

указанных заболеваний; 

- предупреждение распространения данных заболеваний. 

Этапы реализации программы  не выделяются. 

Мероприятия Программы осуществляются в рамках реализации подпрограммы 8 

«Совершенствование системы лекарственного обеспечения, в том числе в амбулаторных 

условиях» государственной программы "Развитие здравоохранения в Республике Карелия на 

2014-2020 годы», утвержденной постановлением Правительства Республики Карелия от 

09.04.2015 №118-П. 

Индикаторы Программы 

 

 

Порядок управления Программой 

 

Ответственный за реализацию ВП в 

целом                    

Министерство здравоохранения и социального развития 

Республики Карелия 

Порядок организации работы по 

реализации ВП                 

определен соответствующим приказом Министерства 

здравоохранения и социального развития Республики Карелия 

Ответственный за мониторинг 

реализации ВП и составление форм 

отчетности о реализации ВП                            

Отдел организации медицинской помощи Министерства 

здравоохранения и социального развития Республики Карелия 

 

Сроки текущего мониторинга 

реализации ВП                

ежеквартально сроки формирования 

годового отчета о 

реализации ВП  

10.02. ежегодно 

Индикатор (единица измерения) Факт Прогнозные оценки 

2014 2015 2016 2017 2018 

1 2 3 4 5 6 

Подпрограмма «Хронические заболевания легких (бронхиальная астма и ХОБЛ)» 
Показатель обеспеченности бесплатных 

рецептов, выписанных больным 

бронхиальной астмой, ХОБЛ 

лекарственными препаратами (%) 

100 100 100 100 100 

Снижение смертности от заболеваний 

органов дыхания (случаев на 100 тыс.чел.) 

48,8 55,0 54,5 54,0 53,5 

Подпрограмма «Эпилепсия» 

Ремиссия приступов (%) 30 35 40 45 50 

Ремиссия заболевания (чел.) 76 86 90 95 100 

Общая инвалидизация по заболеванию 

«эпилепсия» (%) 

30 27 25 23 20 

Подпрограмма «Ревматоидный артрит» 

Показатель обеспеченности бесплатных 

рецептов, выписанных больным 

ревматоидным артритом лекарственными 

препаратами (%) 

100 100 100 100 100 

Подпрограмма «Несахарный диабет» 

Показатель обеспеченности бесплатных 

рецептов, выписанных больным 

несахарным диабетом лекарственными 

препаратами (%) 

100 100 100 100 100 

Подпрограмма «Орфанные заболевания» 

Показатель обеспеченности бесплатных 

рецептов, выписанных больным 

орфанными заболеваниями, 

лекарственными препаратами (%) 

100 100 100 100 100 



Порядок установления форм     

текущего мониторинга:         

отчетности о реализации       

мероприятий ВП и форм         

отчетности о реализации       

показателей ВП                

определен 

соответствующим 

приказом 

Министерства 

здравоохранения 

и социального 

развития 

Республики 

Карелия 

порядок установления 

форм годового 

мониторинга: 

отчетности о 

реализации   

мероприятий ВП и 

форм     

отчетности о 

реализации   

показателей ВП  

определен 

соответствующим 

приказом 

Министерства 

здравоохранения и 

социального развития 

Республики Карелия 

 

Оценка рисков реализации Программы 

 

Решение проблемы предупреждения инвалидизации населения Республики Карелия 

будет осуществляться путем обоснованного выбора мероприятий по всем направлениям 

реализации Программы. Координация мероприятий Программы способствует эффективности 

их реализации, достижению целей и задач в области охраны здоровья населения Республики 

Карелия. 

При решении проблемы предупреждения инвалидизации населения программно-

целевым методом возможны 3 варианта реализации Программы, отличающиеся объемами 

финансирования. 

Первый вариант - финансовое обеспечение реализации Программы в заявленных 

объемах. Утверждение Программы по первому варианту позволит достичь поставленной цели. 

При этом варианте реализация Программы сопряжена с макроэкономическими рисками, 

связанными с возможностью снижения темпов роста экономики и уровня инвестиционной 

активности, возникновения бюджетного дефицита. 

Второй вариант - принятие Программы с объемом финансирования от 50 до 80 

процентов заявленного объема. При этом варианте финансирование Программы будет 

сосредоточено на наиболее эффективных мероприятиях, обеспечивающих стабилизацию 

основных показателей инвалидности населения, а также на мероприятиях, требующих 

относительно небольших объемов финансирования. Этот вариант предполагает в рамках 

стандартных процедур реализации Программы проведение мероприятий, которые позволят 

осуществлять отдельные проекты и выявлять возможные области их взаимодействия и 

совместного использования достигнутых результатов.  

Третий вариант - принятие Программы с объемом финансирования менее 50 процентов. По 

этому варианту финансирование Программы сосредоточено на наименее затратных 

первоочередных мероприятиях. 

 

 

Оценка ожидаемой эффективности Программы 

 

Оценка эффективности реализации Программы будет проводиться в сравнении с 2014 

годом с учетом следующих показателей: 

- снижение численности лиц старше 18 лет, впервые признанных инвалидами, с 72,2 до 

71,6 на 10 тыс. населения к 2018 году; 

- снижение численности лиц трудоспособного возраста, впервые признанных 

инвалидами, с 50,2 до 50,0 на 10 тыс. населения к 2018 году; 

- снижение удельного веса инвалидов трудоспособного  возраста из общего численности 

впервые признанных инвалидами с 40,2% до 40,0% е 2018 году; 

- сохранение 100%-ой обеспеченности бесплатными рецептами на лекарственные 

препараты больных бронхиальной астмой, ХОБЛ, эпилепсией, ревматоидным артритом, 

несахарным диабетом и орфанными заболеваниями. 



 

Структурные подразделения и подведомственные учреждения, ответственные 

за выполнение задач Программы 

 

Наименование 

подпрограмм ВП 

Наименование структурных 

подразделений, ответственных за 

выполнение задач 

Наименование подведомственных 

учреждений, ответственных за 

выполнение задач 

Подпрограмма 

«Хронические 

заболевания легких 

(бронхиальная астма 

и ХОБЛ)» 

 

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ «Республиканская больница 

им. В.А. Баранова», 

ГБУЗ «Детская республиканская 

больница», государственные 

бюджетные учреждения 

здравоохранения муниципальных 

образований Республики Карелия 

Подпрограмма 

«Эпилепсия» 

 

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ «Республиканская больница 

им. В.А. Баранова», 

ГБУЗ «Детская республиканская 

больница», ГБУЗ «Республиканский 

психоневрологический диспансер» 

(РПНД), ГБУЗ «Городская детская 

больница» (ГДБ), 

государственные бюджетные 

учреждения здравоохранения 

муниципальных образований 

Республики Карелия 

Подпрограмма 

«Ревматоидный 

артрит» 

  

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ РК «Республиканская 

больница им. В.А. Баранова», 

ГБУЗ РК «Детская республиканская 

больница», государственные 

бюджетные учреждения 

здравоохранения муниципальных 

образований Республики Карелия 

Подпрограмма 

«Несахарный диабет» 

  

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ «Республиканская больница 

им. В.А. Баранова», 

ГБУЗ «Детская республиканская 

больница» 

Подпрограмма 

«Орфанные 

заболевания» 

  

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ «Республиканская больница 

им. В.А. Баранова», 

ГБУЗ «Детская республиканская 

больница» (ДРБ) 



Подпрограмма 

«Отдельные 

мероприятия, 

направленные на 

обеспечение 

лекарственными 

препаратами граждан 

при хронических 

заболеваниях 

(состояниях), 

угрожающих жизни» 

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

ГБУЗ «Республиканская больница 

им. В.А. Баранова» (РБ), 

государственные бюджетные 

учреждения здравоохранения 

муниципальных районов и 

городских округов Республики 

Карелия 

 

Подпрограмма 

«Обеспечение при 

оказании 

амбулаторно-

поликлинической 

помощи малоимущих 

пенсионеров, 

имеющих 

ежемесячный доход 

ниже прожиточного 

минимума и не 

имеющих права на 

получение 

государственной 

социальной помощи в 

виде набора 

социальных услуг в 

соответствии с 

федеральным 

законодательством, 

лекарственными 

препаратами с 50% 

скидкой» 

Отдел организации медицинской 

помощи, отдел организации 

медицинской помощи женщинам 

и детям, отдел организации 

лекарственного обеспечения 

Государственные бюджетные 

учреждения здравоохранения 

муниципальных районов и 

городских округов Республики 

Карелия (ГБУЗ РК) 

 

 

 

 

 

 

 

 



УТВЕРЖДЕНО 

приказом Министерства здравоохранения и 

 социального развития Республики Карелия  

от « 24 » декабря 2015 года № 2504 

 

Наименование главного распорядителя  Министерство здравоохранения и социального развития Республики Карелия (далее-МЗСР РК) 

Наименование ведомственной программы 

(далее - ВП)                         

Ведомственная целевая программа «Предупреждение инвалидизации населения Республики 

Карелия» на 2016-2018 годы 

Код ВП  

 
МЕРОПРИЯТИЯ ВЕДОМСТВЕННОЙ ПРОГРАММЫ 

 

N  

п/п 

Наименование 

мероприятия 

Содержание 

мероприятия 

Срок 

реализации 

мероприятия 

Ответственный 

исполнитель 
Расходы на мероприятие  

(тыс. рублей) 

Показатель реализации мероприятия  

(прогнозные значения) 

с  по 2016 

год 

2017 год 2018 

год 

наименование    

показателя 

2015 

год 

2016 

год 

2017 

год 

2018 

год 

1. Подпрограмма «Хронические заболевания легких (бронхиальная астма и ХОБЛ)» 

1.1 Профилактика, 

диагностика и 

лечение 

бронхиальной 

астмы и ХОБЛ 

Ведение 

территориального 

регистра больных 

бронхиальной астмой и 

ХОБЛ 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Актуализации 
информации в 
регистре (%) 

0 100,0 100,0 100,0 

1.2 Повышение 

информированности 

специалистов 

первичного звена 

здравоохранения по 

вопросам 

профилактики, ранней 

диагностики и лечения 

бронхиальной астмы и 

ХОБЛ, реабилитации 

больных бронхиальной 

астмой и ХОБЛ 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Количество 

проведенных 
обучающих 

семинаров по 

бронхиальной астме 

и ХОБЛ для врачей 

первичного звена 

республики (ед.) 

1 1 1 1 



1.3 Подготовка и 

распространения 

санитарно-

просветительных 

материалов по 

вопросам 

профилактики, ранней 

диагностики и лечения 

хронических 

заболеваний легких, 

реабилитации больных 

бронхиальной астмой и 

ХОБЛ 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Количество 

разработанных 

буклетов (ед.) 

0 1 1 1 

1.4 Обучение пациентов в 

школах больных 

бронхиальной астмой и 

ХОБЛ 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Число обученных 

пациентов (чел.) 
340 350 360 370 

1.5 Обеспечение 

лекарственными 

препаратами больных 

бронхиальной астмой, 

ХОБЛ 

I-

2016 

XII-

2018 
РБ 6300,00 10176,00 10736,00 

Число пациентов, 

обеспеченных 

лекарственными  

препаратами (чел.) 

2671 2700 2800 2900 

Всего по подпрограмме «Хронические заболевания легких (бронхиальная 

астма и ХОБЛ)» 
6300,00 10176,00 10736,00      

2. Подпрограмма «Эпилепсия» 

2.1 Профилактика, 

диагностика и 

лечение 

эпилепсии 

Совершенствование 

территориального 

регистра больных 

эпилепсией и базы 

данных о лицах, 

входящих в группу 

риска по 

заболеваемости 

эпилепсией 

I-

2016 

XII-

2018 

РБ, 

ГБУЗ РК 
0,00 0,00 0,00 

Актуализации 

информации в 

регистре (%) 
0 100,0 100,0 100,0 



2.2 Повышение 

информированности 

специалистов 

первичного звена 

здравоохранения по 

вопросам 

профилактики, ранней 

диагностики и лечения 

эпилепсии, 

реабилитации больных 

эпилепсией 

I-

2016 

XII-

2018 
РБ 0,00 0,00 0,00 

Количество 

проведенных 

обучающих 

семинаров по 

вопросам 

профилактики, 

ранней диагностики 

и лечения 

эпилепсии, 

реабилитации 

больных 

эпилепсией (ед.) 

1 1 1 1 

2.3 Организация школ для 

больных эпилепсией, 

для родителей детей и 

подростков, больных 

эпилепсией 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Число обученных 

пациентов (чел.) 
0 20 25 30 

2.4 Подготовка и 

распространения 

санитарно-

просветительных 

материалов по 

вопросам 

профилактики, ранней 

диагностики и лечения 

эпилепсии, 

реабилитации больных 

эпилепсией 

I-

2016 

XII-

2018 
РБ 0,00 0,00 0,00 

Количество 

разработанных 

буклетов (ед.) 

0 1 1 1 

2.5 Обеспечение больных 

эпилепсией, не 

имеющих 

инвалидность, 

лекарственными 

препаратами базисной 

терапии 

I-

2016 

XII-

2018 

 

ГБУЗ РПНД, 

ГП№4,  ДРБ, 

ГДП№1, 

ГДП№2 

1500,00 5694,00 6083,00 

Число пациентов, 
обеспеченных 

лекарственными  
препаратами (чел.) 

3757 4077 4390 4690 

 Всего по подпрограмме «Эпилепсия» 1500,00 5694,00 6083,00      

3. Подпрограмма «Ревматоидный артрит» 



3.1 Профилактика, 

диагностика и 

лечение 

ревматоидного 

артрита 

Ведение 

территориального 

регистра больных 

ревматоидным 

артритом  

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Актуализации 

информации в 

регистре (%) 
0 100,0 100,0 100,0 

3.2 Разработка 

компьютерной 

программы для 

автоматизированного 

ведения регистра 

пациентов с 

ревматоидным 

артритом, подлежащих 

лечению с целью 

персонифицированного 

учета потребности в 

лекарственных 

препаратах 

I-

2016 

XII-

2018 
МЗСР РК 0,00 0,00 0,00 

Актуализации 

информации в 

регистре (%) 
0 100,0 100,0 100,0 

3.3 Повышение 

информированности 

специалистов 

первичного звена 

здравоохранения по 

вопросам 

профилактики, ранней 

диагностики и лечения 

ревматоидного артрита, 

реабилитации больных 

ревматоидным 

артритом 

I-

2016 

XII-

2018 

РБ, 

ГБУЗ РК 
0,00 0,00 0,00 

Количество 

проведенных 
обучающих 

семинаров для 

врачей первичного 

звена (ед.) 

1 1 1 1 



3.4 Проведение 

образовательных школ 

для больных 

ревматоидным 

артритом, для 

родителей детей и 

подростков, больных 

ревматоидным 

артритом 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Число обученных 

пациентов (чел.) 
160 160 170 175 

3.5 Обеспечение больных 

ревматоидным 

артритом, не имеющих 

инвалидность, 

лекарственными 

препаратами базисной 

терапии 

I-

2016 

XII-

2018 

РБ 

 
8000,00 60420,00 63743,00 

Число пациентов, 
обеспеченных 

лекарственными  
препаратами (чел.) 

1450 1488 1488 1488 

 Всего по подпрограмме «Ревматоидный артрит» 8000,00 60420,00 63743,00      

4. Подпрограмма «Несахарный диабет» 

4.1 

Профилактика, 

диагностика и 

лечение 

несахарного 

диабета 

Ведение 

территориального 

регистра больных 

несахарным диабетом 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Актуализации 

информации в 

регистре (%) 
0 100,0 100,0 100,0 

4.2 Повышение 

информированности 

специалистов 

первичного звена 

здравоохранения по 

вопросам 

профилактики, 

диагностики и лечения 

несахарного диабета, 

реабилитации больных 

несахарным диабетом 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Количество 

проведенных 
обучающих 

семинаров для 

врачей первичного 

звена (ед.) 

1 1 1 1 



4.3 Обеспечение больных 

несахарным диабетом, 

не имеющих 

инвалидность, 

лекарственными 

препаратами базисной 

терапии 

I-

2016 

XII-

2018 
РБ 980,00 1044,00 1102,00 

Число пациентов, 

обеспеченных 

лекарственными  

препаратами (чел.) 

18 20 20 20 

 Всего по подпрограмме «Несахарный диабет» 980,00 1044,00 1102,00      

5. Подпрограмма «Орфанные заболевания» 

5.1 Профилактика, 

диагностика и 

лечение 

орфанных 

заболеваний 

Ведение 

территориального 

регистра больных 

орфанными 

заболеваниями 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 

РМИАЦ 
0,00 0,00 0,00 

Актуализации 

информации в 

регистре (%) 
0 100,0 100,0 100,0 

5.2 Повышение 

информированности 

специалистов 

первичного звена 

здравоохранения по 

вопросам ранней 

диагностики орфанных 

заболеваний 

I-

2016 

XII-

2018 
РБ, ДРБ 

ГБУЗ РК 
0,00 0,00 0,00 

Количество 

проведенных 
обучающих 

семинаров для 

врачей первичного 

звена (ед.) 

1 1 1 1 

5.3 Обеспечение больных 

орфанными 

заболеваниями 

лекарственными 

препаратами базисной 

терапии 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РБ 28180,00 130844,0 138040,0 

Число пациентов, 
обеспеченных 

лекарственными  
препаратами (чел.) 

87 98 109 109 

 Всего по подпрограмме «Орфанные заболевания» 28180,0 130844,0 138040,0      

6. Подпрограмма «Отдельные мероприятия, направленные на обеспечение лекарственными препаратами граждан при хронических заболеваниях 

(состояниях), угрожающих жизни» 



6.1 

Отдельные 

мероприятия, 

направленные на 

обеспечение 

лекарственными 

препаратами 

граждан при 

хронических 

заболеваниях 

(состояниях), 

угрожающих 

жизни (закупки 

МЗСР РК) 

 

Обеспечение 

реципиентов органов 

и (или) тканей 

лекарственным 

препаратом 

Эверолимус 

(Сертикан) 

Обеспечение 

больных страдающих 

рассеянным 

склерозом ПИТРС 

второго ряда – 

Финголимод 

(Гилениа) 

Обеспечение иными 

лекарственными 

препаратами граждан 

по жизненным 

показаниям 

I-

2016 

XII-

2018 
МЗСР РК 25512,00 30634,00 32319,00 

Число пациентов, 

обеспеченных 

лекарственными  

препаратами (чел.) 

36 43 49 49 

6.2 Отдельные 

мероприятия, 

направленные на 

обеспечение 

лекарственными 

препаратами 

граждан при 

хронических 

заболеваниях 

(состояниях), 

угрожающих 

жизни (закупки  

РБ) 

 

Обеспечение 

лекарственными 

препаратами граждан 

по жизненным 

показаниям 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РБ 500,00 875,00 923,00 

Число пациентов, 

обеспеченных 

лекарственными  

препаратами (чел.) 

13 13 15 15 

 Всего по подпрограмме «Отдельные мероприятия, направленные на 

обеспечение лекарственными препаратами граждан при хронических 

заболеваниях (состояниях), угрожающих жизни» 
26012,00 31509,00 33242,00      



7. Подпрограмма «Обеспечение при оказании амбулаторно-поликлинической помощи малоимущих пенсионеров, имеющих ежемесячный доход ниже 

прожиточного минимума и не имеющих права на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг в соответствии с 

федеральным законодательством, лекарственными препаратами с 50% скидкой» 

7.1 Обеспечение 

при оказании 

амбулаторно-

поликлиничес

кой помощи 

малоимущих 

пенсионеров 

лекарственны

ми 

препаратами с 

50% скидкой 

Обеспечение при 

оказании амбулаторно-

поликлинической 

помощи малоимущих 

пенсионеров 

лекарственными 

препаратами с 50% 

скидкой 

I-

2016 

XII-

2018 
ГБУЗ РК 0,00 0,00 0,00 

Доля пациентов, 

обеспеченных 

лекарственными 

препаратами от 

числа 

нуждающихся (%) 

0 0 0 0 

 Всего по подпрограмме «Обеспечение при оказании амбулаторно-

поликлинической помощи малоимущих пенсионеров, имеющих 

ежемесячный доход ниже прожиточного минимума и не имеющих 

права на получение государственной социальной помощи в виде 

набора социальных услуг в соответствии с федеральным 

законодательством, лекарственными препаратами с 50% скидкой» 

0,00 0,00 0,00      

 ВСЕГО ПО ПРОГРАММЕ 70972,00 239687,0 252946,0   



 


