А Д М И Н И С Т Р А Ц И Я

КЛИНСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО РАЙОНА 


П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

   17.10.2014
            №                   2248
г. Клин

Московская область

Об утверждении муниципальной Программы

«Здравоохранение Клинского муниципального района 
на 2014-2018 годы» в новой редакции

В связи с необходимостью уточнения Программы «Здравоохранение Клинского муниципального района на 2014-2018г.г.», утвержденной постановлением Администрации Клинского муниципального района от 19.12.2013г. № 2866, с учетом изменений, внесенных постановлением Администрации Клинского муниципального района от 17.03.2014г. № 522, от 06.05.2014 г. № 962, от 09.06.2014 г. № 1256, от 12.09.2014 г. № 2039,
П О С Т А Н О В Л Я Ю:

1. Утвердить Программу «Здравоохранение Клинского муниципального района на 2014-2018 годы» в новой редакции (Прилагается).

2. Признать постановление Администрации Клинского муниципального района от 19.12.2013г. № 2866 с учетом изменений, внесенных постановлением Администрации Клинского муниципального района от 17.03.2014г. № 522, от 06.05.2014г. № 962, от 09.06.2014г. № 1256, от 12.09.2014г. № 2039 утратившим силу. 

И.о. Руководителя Администрации

Клинского муниципального района                                                 А.М.Потлова

Приложение № 1

к постановлению Администрации

Клинского муниципального района

17.10.2014  №  2248
	Муниципальная программа «Здравоохранение Клинского муниципального района на 2014-2018 годы»



	Наименование
программы 
	Муниципальная программа «Здравоохранение Клинского муниципального района на 2014-2018 годы»

	Цели программы
	Улучшение состояния здоровья населения, обеспечение доступности и улучшение качества оказания медицинской помощи населению Клинского муниципального района, повышение эффективности медицинских услуг, объемы, виды и качество которых должны соответствовать уровню заболеваемости и потребностям населения Клинского муниципального района

	Координатор
муниципальной 
программы
	Администрация Клинского муниципального района

	Заказчик программы
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района

	Задачи программы
	Увеличение продолжительности жизни населения Клинского муниципального района за счет формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний

	
	Повышение доступности и качества оказания специализированной медицинской помощи населению Клинского муниципального района

	
	Улучшение качества медицинской помощи детям, беременным женщинам и матерям, повышение качества жизни детей и женщин в Клинском муниципальном районе

	
	Обеспечение доступности и повышение качества помощи медицинской реабилитации в условиях трехуровневой системы оказания медицинской помощи, развитие паллиативной медицинской помощи

	
	Повышение обеспеченности населения Клинского муниципального района качественными, эффективными и безопасными лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания и расходными материалами для удовлетворения потребностей населения и системы здравоохранения.

	Перечень 
подпрограмм:
	Подпрограмма 1. Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи.

	
	Подпрограмма 2. Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации.

	
	Подпрограмма 3. Охрана здоровья матери и ребенка.

	
	Подпрограмма 4. Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи, в том числе детям.

	
	Подпрограмма 5. Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Клинского района, в том числе в амбулаторных условиях.

	
	Подпрограмма 6. Обеспечивающая подпрограмма.

	Источники финансирования программы, в том числе по годам:
	Расходы (тыс. рублей)



	
	Всего
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	Всего:
	1 811 084,0
	1 811 084,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	в том числе:
	
	
	
	
	
	

	Средства бюджета Московской области
	187 409,7
	187 409,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Средства бюджета Клинского муниципального района
	45 612,7
	45 612,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Другие источники:
	
	
	
	
	
	

	Средства бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Московской области
	1 486 437,0
	1 486 437,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Средства от приносящей доход деятельности
	91 624,6
	91 624,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Планируемые результаты реализации программы
	снижение смертности от всех причин с 16,0 случая на 1 000 населения в 2013 году до 12,2 случая на 1000 населения в 2018 году

	
	снижение материнской смертности на 100 тыс.  родившихся живыми до 0 случая в 2018 году

	
	снижение младенческой смертности с 11,0 случая на 1000 родившихся живыми в 2012 году до 7,0 случая на 1000 родившихся живыми в 2018 году

	
	снижение смертности от болезней системы кровообращения с 983,8случая на 100 тыс. населения в 2012 году до 754,3 случая на 100 тыс. населения в 2018 году

	
	достижение смертности от дорожно-транспортных происшествий не выше 1,6 на 100 тыс. населения в                         2014-2018 годах

	
	снижение смертности от новообразований, в том числе злокачественных, с 234,3 случая на 100 тыс. населения в 2012 году до 192,8 случая на 100 тыс. населения в 2018 году

	
	достижение смертности от туберкулеза на 100 тыс. населения не выше 11,7 в 2014 - 2018 годах

	
	снижение заболеваемости туберкулезом с 48,5 случая на 100 тыс.населения в 2013 году до 43,1 случаев на               100 тыс.населения в 2018 году; 

	
	снижение потребления алкогольной продукции (в перерасчете на абсолютный алкоголь) с 10,11 литров на душу населения в год в 2012 году до 6,7 литров на душу населения в 2018 году;

	
	снижение потребления табака среди взрослого населения с 37 процентов в 2012 году до 21 процентов в                      2018 году

	
	снижение потребления табака среди детей и подростков с 25,8 процентов в 2012 году до 24,2 процента в                      2018 году

	
	увеличение средней заработной платы врачей и иных работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское или иное высшее профессиональное образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) с 129,7 процентов от средней заработной платы в Московской области в 2013 году до 200 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы

	
	увеличение средней заработной платы среднего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 75,6 процентов от средней заработной платы в Московской области в

 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы

	
	увеличение средней заработной платы младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 50,1 процента от средней заработной платы в Московской области в 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы

	
	увеличение продолжительности жизни населения при рождении с 65,8 лет в 2012 году до 72,0 лет в 2018 году


1. Характеристика современного состояния здоровья населения Клинского                         муниципального района и его прогноз с учетом реализации Программы

Главной задачей системы здравоохранения Клинского муниципального района является организация доступной и качественной медицинской помощи населению района. 

Одним из важнейших направлений деятельности является реализация мер государственной политики, направленных на снижение смертности населения, прежде всего от основных причин смерти, профилактика, своевременное выявление на ранних стадиях и лечение заболеваний, которые дают высокий процент смертности среди населения, снижение материнской и младенческой смертности, повышение рождаемости и увеличение продолжительности жизни. 

 Целью изменений, предусмотренных в Программе и направленных на повышение эффективности здравоохранения в Клинском муниципальном районе Московской области, является повышение качества медицинской помощи на основе повышения эффективности деятельности медицинских организаций и их работников на всех этапах, стимулирование заинтересованности работников в результатах своего труда через повышение заработной платы.
Демографические показатели

На 1 января 2012 года численность населения составила 127736 человек, что на          4562 человека меньше, чем в 2002 году.

Доля детского населения составила в 2012 году 16,6%, доля населения старше                             18 лет составила 83,4%. Уровень рождаемости за десятилетний период вырос на 38,6% с 8,8 до 12,2 на 1000 населения.

На протяжении десятилетия прослеживается тенденция к снижению общей смертности. В целом за десятилетие показатель общей смертности уменьшился на 19,5 %.

На уровень смертности значительное влияние оказывает пожилой возраст населения. В структуре населения Клинского муниципального района 25% лиц – это лица старше трудоспособного возраста. 

77% случаев смерти приходится на лиц, старше трудоспособного возраста.

При анализе причин смертности можно выделить три основные группы заболеваний с самыми высокими показателями общей смертности: 

I – заболевания системы кровообращения 10,2 на 1000 населения (62, 2%)

II – злокачественные новообразования 2,3 на 1000 населения (13,9%)

III – травмы и отравления 1,6 на 1000 населения (10%).

Показатели младенческой смертности сохраняются на достаточно низком уровне – 6,6 (2010 г.) - 6,4 (2011г.) - 7,0 (2012г.). В абсолютных цифрах число умерших детей в возрасте до 18 лет составило 18 (2010г.) – 15 (2011г.) – 18 (2012г.).  

Общая заболеваемость населения по данным 2011 года в Клинском муниципальном районе составила 1 088,15 случая на 100 тыс. человек населения (среднеобластной показатель – 1 290,3 случая). Данные 2012 года – 1 027,64.

Амбулаторно-поликлиническая и специализированная медицинская помощь
Сеть муниципальных учреждений здравоохранения представлена шестью лечебно-профилактическими учреждениями. 

Муниципальные учреждения здравоохранения:

 - МУЗ «Клинская городская больница» - автономное учреждение, имеет в своей структуре два филиала: Решетниковская участковая больница на 20 коек круглосуточного пребывания и Нудольская участковая больница на 20 коек.

Общая мощность стационара Клинской городской больницы 496 коек. 

Амбулаторно-поликлиническая служба учреждения представлена тремя городскими поликлиниками, амбулаториями в поселках Нудоль, Нарынка, р.п.Решетниково. Общая мощность амбулаторно-поликлинических подразделений 1253 посещения в смену. Дневной стационар – 131 место.

- МУЗ «Высоковская городская больница». Имеет стационар 120 коек, поликлиника на 500 посещений в смену, дневной стационар 35 мест.

- МУЗ «Детская городская больница». Имеет стационар на 66 коек, поликлинику на 338 посещений в смену, дневной стационар на 44 места.

- МУЗ «Зубовская участковая больница» - стационар на 50 коек, поликлиника на                      96 посещений в смену, дневной стационар на 3 места.

На 1 января 2013 года общий коечный фонд составил – 732 койки. 

Обеспеченность круглосуточными койками на 10 тыс. человек населения составляет 57,3, уровень госпитализации на 100 жителей – 16,8. Показатель занятости койки круглосуточного пребывания составил в 2012 г. 336,7 (2011г. – 342,6) дней в году при нормативе 330-340 дней, оборот койки – 29,0. 

В целях дальнейшего развития специализированной медицинской помощи населению района планируется организация отделения неотложной кардиологии, отделения нейрохирургии, открытие нефрологического кабинета и центра амбулаторного гемодиализа.

- МУЗ «Стоматологическая поликлиника» - автономное учреждение, мощностью               180 посещений в смену.

-  МУЗ «Станция скорой медицинской помощи» на 40500 вызовов в год. Количество бригад – 12. Общее число выездов в 2012 году составило 40650. Показатель на 1000 населения составил 318,2.  Число лиц, которым оказана скорая медицинская помощь, в расчете на 1000 населения составила 318,2 (2011 – 309,7), число вызовов в расчете на 1 жителя сохранилось на уровне 2011 года – 0,31.

В целях оптимизации деятельности ССМП все санитарные автомобили оснащены системой спутникового мониторинга автотранспорта «ГЛОНАСС». 

Для повышения эффективности работы службы СМП планируется:

Дальнейшее развитие подсистемы навигационно-информационной автоматизированной системы обмена информацией, обработки вызовов и управления с использованием аппаратуры спутниковой навигации ГЛОНАСС.

Ожидаемым результатом развития скорой медицинской помощи до 2018 года является увеличение доли выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут с 61,3% в 2013 году до 83,3 % в 2018 году.

Поликлиническая сеть Клинского района представлена 1- самостоятельной поликлиникой и семью входящими поликлиническими учреждениями. Общая мощность поликлиник – 2367 посещений в смену. Мощность дневных стационаров 218 мест (с учетом сменности). 

Число посещений к врачам в поликлинике и на дому снизилось в сравнении с                      2011 годом на 4,2% и составила в расчете на 1 жителя 9,1 (2011- 9,5). Доля посещений с профилактической целью в общей массе посещений увеличилась до 30,8% (2011 – 28,6%).

В целях повышения доступности медицинской помощи жителям сельской местности активно используются выездные формы оказания медицинской помощи, которые осуществляются силами и средствами специалистов городских муниципальных учреждений здравоохранения.    

Доврачебная медицинская помощь осуществляется в 25 фельдшерско-акушерских пунктах (далее - ФАП).

Для улучшения доступности оказания медицинской помощи жителям отдаленных сельских участков планируется приобретение в течение 2013 года мобильного ФАПа.

В Клинском районе Московской области на протяжении ряда лет проводилась реструктуризация системы оказания медицинской помощи населению, направленная на повышение эффективности использования ресурсов здравоохранения.

Следствием реструктуризации сети организаций здравоохранения явилось:

уменьшение количества юридических лиц, не повлекшее ликвидацию или закрытие лечебных учреждений;

переориентация оказания медицинской помощи на амбулаторно-поликлиническое звено с сокращением случаев необоснованных госпитализаций в стационар.

В результате оптимизации структуры отрасли уменьшилось количество больничных учреждений, которое достигло в 2012 году до 6 единиц (в 2002 году - 12). В результате проведенной с 2005 года реорганизации круглосуточный коечный фонд сократился на 18 процентов (2005г. – 893 койки, 2012г. - 732), в то же время увеличилась мощность дневных стационаров и составила 220 коек, из них в поликлиниках - 133).

В последующие годы будет продолжена работа по оптимизации коечной сети учреждений здравоохранения с увеличением коечной мощности дневных стационаров всех типов, интенсификацией работы коек дневных стационаров, открытием центров амбулаторной хирургии.

Структурные преобразования системы оказания первичной медико-санитарной помощи в Клинском районе в 2014-2018 годах будут включать следующие мероприятия:

формирование потоков пациентов по единым принципам маршрутизации;

совершенствование системы диспансеризации населения и развитие патронажной службы;

дальнейшее развитие стационаро-замещающих форм и выездных методов работы;

дальнейшее развитие службы общей врачебной практики;

совершенствование системы оказания медицинской помощи жителям сельской местности (развитие фельдшерско-акушерских пунктов, приобретение передвижных ФАП, мобильных поликлиник, мобильных Центров здоровья);

увеличение объема медицинской помощи в условиях дневных стационаров, паллиативной помощи, а также медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях в неотложной форме;

развитие системы медицинской реабилитации;

создание единой диспетчерской службы скорой медицинской помощи, оснащение станций (отделений) скорой медицинской помощи автоматизированной системой управления, приема и обработки вызовов и использование системы ГЛОНАСС.
Обеспеченность медицинскими кадрами составляет: врачами – 32 на 10 тыс. человек населения (среднеобластной показатель – 30,8), средним медицинским персоналом – 66,3 на 10 тыс. населения (среднеобластной показатель – 64,2). 

Кадровое обеспечение системы здравоохранения
В 2013 году в системе муниципального здравоохранения работает 407 врача и                          847 человек среднего медицинского персонала. В 2012 году принято на работу 38 врачей и 191 средних медицинских работника, уволено 38 врач и 57 средних медработника.

В возрастной структуре работающих медицинских кадров число лиц пенсионного возраста остается стабильно высоким. По состоянию на 01.01.2013 года   врачи пенсионного возраста составили 30,0%, средние медицинские работники – 30%. 

В целях привлечения в муниципальные учреждения здравоохранения квалифицированных специалистов и ликвидации оттока медицинских кадров за пределы муниципального образования и в частные медицинские организации необходимо создать условия, позволяющие медицинским работникам получить конкурентный уровень заработанной платы. 

Для привлечения молодых специалистов необходимо расширить меры социальной поддержки медицинских работников.

Механизмами привлечения молодых специалистов в отрасль и сохранения имеющегося кадрового потенциала являются:

- обеспечение дополнительных выплат врачам, трудоустроившимся в сельских учреждениях здравоохранения, врачам с вредными условиями труда, молодым специалистам (до 35 лет);

- предоставление жилых помещений, ежегодное выделение 25-30, служебных квартир, строительство общежития для молодых специалистов, жилищных субсидий, субсидирование процентной ставки по кредиту на приобретение жилого помещения медицинскими работниками, выделение земельных участков;

Данные мероприятия Подпрограммы позволят достигнуть запланированных Программой результатов по повышению обеспеченности населения врачами (до 44,8 на 10 тысяч населения к 2018г.), увеличение соотношения врачей и средних медицинских работников (до 1:3 к 2018г.).  


В рамках реализации подпрограммы "Модернизация здравоохранения Московской области на 2011-2013 годы" долгосрочной целевой программы Московской области "Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера в Московской области на 2009-2012", утвержденной постановлением Правительства Московской области от 11.12.2008 № 1106/48 (далее - Программа модернизации), в целях улучшения доступности медицинской помощи населению и снижения количества непрофильных вызовов службы скорой медицинской помощи организовано 5 кабинетов неотложной медицинской помощи в 3-х муниципальных учреждениях здравоохранения, в том числе 1 в детской больнице.

В течение 2011-2013 годов в рамках Программы модернизации проведены капитальные ремонты: амбулатории в п.Нарынка и п.Нудоль, стационара и поликлиники детской городской больницы, родильного дома, поликлиники № 3, первичного сосудистого отделения для больных с ОНМК Клинской городской больницы, стационара и амбулатории в п.Зубово, поликлиники Высоковской городской больницы.  На приобретение медицинского оборудования в 2011-2013 годах поступили средства на сумму                                        208251,1 тыс.руб. (85,8%); в лечебно-профилактические учреждения района поступило 352 единицы оборудования.

В рамках реализации мероприятий программы модернизация здравоохранения, на функциональной основе с 1 июля 2012 года на базе двух лечебно-профилактических учреждений организован перинатальный центр.

В целях профилактики и формирования здорового образа жизни у населения района создано и функционирует 2 центра здоровья для взрослого населения и детского, в составе которых работают кабинеты гигиенической стоматологии и офтальмологические кабинеты. 

В течение 2013 года приобретены 2 мобильных ФАПа, 1 мобильная поликлиника для организации выездной формы работы, произошла оптимизация графика работы центров здоровья, укомплектование центров здоровья дополнительными комплектами оборудования для увеличения мощности центров. По программе «Развитие здравоохранения Клинского муниципального района 2013-2015 годы» произведен капитальный ремонт Нудольской участковой больницы, всего израсходовано средств - 8898,66 тыс. руб., из них: средства муниципального бюджета: 1 195,92; средства бюджета Московской области: 7000,0; средства бюджета сельского поселения Нудольское: 702,74, приобретено оборудование для Клинской городской больницы, всего  израсходовано средств - 9270,0 тыс. руб., из них: средства муниципального бюджета:  270,0; средства бюджета Московской области: 9 000,0, приобретена мебель для Нудольской участковой больницы, всего израсходовано средств - 897,0 тыс. руб., из них: средства бюджета сельского поселения Нудольское: 897,0.
 В рамках настоящей программы на 2014-2018 годы развитие системы медицинской профилактики неинфекционных заболеваний и формирования здорового образа жизни, в том числе у детей. Профилактика развития зависимостей, включая сокращение потребления табака, алкоголя, наркотических средств и психоактивных веществ, в том числе у детей.

Практическая реализация перехода к здоровому образу жизни невозможна без приближения профилактической медицины к человеку. В этой связи приоритетным является обеспечение населения, прежде всего здоровых людей и лиц с хроническими заболеваниями вне обострения, профилактической помощью шаговой доступности.

Профилактика как комплекс мероприятий, направленных на сохранение и укрепление здоровья, включает в себя формирование здорового образа жизни, предупреждение возникновения и (или) распространения заболеваний, их раннее выявление, выявление причин и условий их возникновения и развития, а также направленных на устранение вредного влияния на здоровье человека факторов среды его обитания.

Для достижения этой цели решаются следующие задачи:

- создание условий для регулярного прохождения населением медицинских профилактических осмотров, ориентированных на определение уровня функциональных резервов и степени их отклонений;

-  проведение диспансеризации населения разных возрастных групп с применением скрининговых исследований;

-  организация кабинетов и отделений медицинской профилактики в учреждениях здравоохранения и совершенствование методов их работы;

- дальнейшее развитие Центров здоровья, приобретение медицинских комплексов «Мобильный центр здоровья»;

-  расширение системы раннего выявления потребителей психоактивных веществ;

- продолжение работы по организации школ здоровья для населения;

-  повышение уровня профессиональных знаний специалистов медицинского и немедицинского профиля по популяризации знаний о негативном влиянии на здоровье потребления табака, алкоголя, наркотических и психоактивных веществ.

Проведение обучения медицинских работников первичного звена здравоохранения методам и средствам профилактики и выявления ранних признаков потребления табака, алкоголизма, наркомании будет способствовать повышению уровня профессиональных знаний специалистов медицинского и немедицинского профиля по популяризации знаний о негативном влиянии на здоровье потребления табака, алкоголя, наркотических средств и психоактивных веществ, повышению ответственности населения за сохранения здоровья. Проведение бесед и лекций для родителей по вышеуказанным вопросам будет способствовать повышению информированности взрослого населения о пагубном влиянии на здоровье будущего ребенка курения, потребления алкоголя, наркотических и психоактивных веществ.

- активизация санитарно-просветительной (пропаганда здорового образа жизни) работы через СМИ, размещения информации на сайтах медицинских организаций, выпуск санитарных бюллетеней и другой печатной продукции.

 Профилактика инфекционных заболеваний, включая иммунопрофилактику.

Проведение санитарно-эпидемиологического надзора и реализация по его результатам профилактических и противоэпидемических мероприятий позволяют предотвратить массовые инфекционные заболевания, значительно уменьшить их последствия, довести заболеваемость по ряду инфекций до спорадического уровня, а некоторые из них ликвидировать.

Благодаря реализации мероприятий по иммунизации в рамках приоритетного национального проекта достигнут высокий уровень охвата профилактическими прививками, включенных в Национальный календарь профилактических прививок, а также своевременный охват детей вакцинацией против дифтерии, столбняка, полиомиелита, кори и эпидемического паротита в декретированные сроки и составляет 97-98%, ревакцинацией 96-97%, коклюша - 95,9%.

Так, благодаря проводимой работе по иммунопрофилактике, на территории района не зарегистрированы случаи заболеваний корью, дифтерией, эпидемическим паротитом, краснухой, острым паралитическим полиомиелитом, в том числе ассоциированные с вакциной столбняком и др.

В 2012 году по сравнению с 2011 годом зарегистрировано снижение заболеваемости: 

- острым вирусным гепатитом B - на 20,5%;

- острым вирусным гепатитом С - на 50%;

- хроническими вирусными гепатитами – на 33,5%;

- туберкулезом (впервые выявленным) активными формами – на 8,8%;

- бактериальной дизентерией - на 100,0%;

- сальмонеллёзом – на 23,2%,

- чесоткой на 12,8%.

Вместе с тем в 2012 г. отмечен рост заболеваемости клещевым боррелиозом – в                       5,4 раза, болезнью, вызванной ВИЧ - на 33,2%, ветряной оспой на 25,7%, сифилисом на 6,8%, гонореей на 12,7%, педикулёзом на 35,7%.

Проводимая планомерная иммунизации населения позволяет добиться снижения показателей заболеваемости по всем "управляемым" инфекциям. Однако в районе ещё остаются случаи отказов от прививок детям родителями.

Основными задачами Программы в сфере профилактики инфекционных заболеваний, включая иммунопрофилактику, являются:

- охват прививками не менее 95% контингентов, подлежащих вакцинации;

- снижение уровня распространенности инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения.

 В результате выполнения этих задач должно быть достигнуто дальнейшее снижение заболеваемости вирусным гепатитом B, стойкое отсутствие случаев заболеваемости дифтерией, столбняком, корью, краснухой, эпидемическим паротитом, острым паралитическим полиомиелитом, в том числе ассоциированные с вакциной.

Основные мероприятии для достижения задач:

- дополнительная закупка необходимых медицинских иммунобиологических препаратов;

- поддержание «холодовой цепи» на всех уровнях хранения, доставки МИБП. Обновление холодильников, приобретение фармацевтических холодильников, термоиндикаторов, обновление термоконтейнеров;

- проведение регулярной учебы с персоналом по вопросам иммунизации;

- организация работы по иммунопрофилактике на всех уровнях (поликлиники, ФАПы, ДОУ, школы) с соблюдением требований безопасности;

-проведение широкой санитарно-просветительной работы о важности иммунизации против инфекционной заболеваемости в СМИ, на интернет-сайтах, проведение лекций, бесед с родителями, организация и проведение Единой недели иммунизации.

Организация лечебно-профилактической работы по выявлению, предупреждению, лечению ВИЧ-инфекции на территории Клинского района проводится в соответствии с Федеральным законом от 30 марта 1995г. № 38-ФЗ "О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции)" 

В Клинском районе наблюдается постепенный рост заболеваемости                                           ВИЧ-инфекцией, снижение заболеваемости острыми и хроническими вирусными гепатитами В и С.

Своевременное выявление ВИЧ-инфекции является основным профилактическим и противоэпидемическим мероприятием. Ежегодно в Клинском районе обследуется на ВИЧ-инфекцию около 15 тыс.  человек.

Высокоактивная антиретровирусная терапия не только продлевает жизнь и улучшает ее качество, но и является важнейшим фактором стабилизации эпидемиологической обстановки в регионе. По состоянию на 01.01.2013 года в Клинском районе высокоактивную антиретровирусную терапию получали   109 человек.   

В рамках реализации мероприятий по профилактике ВИЧ-инфекции планируется обеспечить организацию и проведение работы по информированию и обучению, различных групп населения средствам и методам профилактики ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C, повышению ответственности за свое здоровье, а также пропаганде среди ВИЧ-инфицированных жизненных навыков препятствующих распространению                                        ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C, повышающих качество жизни                                      ВИЧ-инфицированных и препятствующих переходу ВИЧ-инфекции в стадию СПИДа.

Наиболее значимыми мероприятиями из запланированных являются:

- оповещение населения различными методами о работе бесплатной круглосуточной единой федеральной телефонной справочной службы (горячей линии) по вопросам ВИЧ/СПИДа и вирусных гепатитов B и C;

- реализация специальных проектов, проведение акций для педагогов и молодежной аудитории в рамках средних и высших учебных заведений при сотрудничестве с Управлением образования, Управлением по делам молодежи и спорта Администрации Клинского муниципального района, по профилактике и предупреждению распространения  ВИЧ-инфекции, и вирусных гепатитов B и C;

- разработка, тиражирование и распространение полиграфической продукции по вопросам профилактики и предупреждения ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C;

- проведение мероприятий по повышению приверженности ВИЧ-инфицированных к лечению ВИЧ-инфекции и диспансерному наблюдению, в целях сокращения смертности и предотвращения перехода ВИЧ в стадию СПИДа;

- внедрение в работу по профилактике ВИЧ-инфекции врача-инфекциониста.                            (2014г.), проведение учебных семинаров, конференций с медицинскими работниками;

- обеспечение лечебных учреждений лекарственными препаратами для лечения ВИЧ-инфицированных, находившихся на стационарном лечении;

- обеспечением лечебных учреждений антиретровирусными препаратами для профилактики профессионального заражения.

Профилактические мероприятия позволят оказывать непосредственное влияние на интенсивность распространения ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C.
Основными задачами Программы в рамках мероприятия по профилактике ВИЧ, вирусных гепатитов B, C являются:

- снижение темпов распространения ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C  среди населения;

- информирование и обучение различных групп населения средствам и методам профилактики ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов B и C, повышению ответственности за свое здоровье;

- пропаганда среди ВИЧ-инфицированных жизненных навыков, препятствующих распространению ВИЧ-инфекции, и вирусных гепатитов B и C, повышающих качество жизни ВИЧ-инфицированных и препятствующих переходу ВИЧ-инфекции в стадию СПИДа;

- изменение модели поведения с рискованной на менее рискованную модель поведения, как населения в целом, так и ВИЧ-инфицированных, препятствующую распространению инфекции;

-  увеличение процента охвата диспансеризацией ВИЧ-инфицированных пациентов, в том числе детей – 100%;

- проведение перинатальной 3-х этапной химиопрофилактики новорожденных -100%;

- организация обследования и дальнейшего лечения пациентов с вирусными гепатитами, в том числе, с вирусным гепатитом С 2, 3 типа в условиях дневного стационара.

Развитие первичной медико-санитарной помощи, в том числе сельским жителям.  Развитие системы раннего выявления заболеваний и патологических состояний и факторов риска их развития, включая проведение медицинских осмотров и диспансеризации населения, в том числе у детей.

Первичная медико-санитарная помощь является основой системы оказания медицинской помощи и включает в себя мероприятия по профилактике, диагностике, лечению заболеваний и состояний, медицинской реабилитации, наблюдением за течением беременности, формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещению населения.

Амбулаторная сеть представлена пятью поликлиниками, одна из которых является самостоятельной, 25 ФАПов, 6 кабинетов общей врачебной практики. 

В развитии системы первичной медико-санитарной помощи населению на первый план выходят задачи:

- оптимизация оказания медицинской помощи, в том числе в сельской местности и повышение её доступности;

- дальнейшее развитие общеврачебной практики;

- дальнейшее развитие стационар замещающих форм оказания медицинской помощи;

- дальнейшее развитие выездных методов работы, в том числе организация работы выездных фельдшерско-акушерских пунктов, Центров здоровья, флюорографов и др.;

- развитие неотложной помощи на базе поликлинических подразделений;

-  выстраивание потоков пациентов с формированием единых принципов маршрутизации;

- совершенствование принципов взаимодействия амбулаторно-поликлинических учреждений со стационарными учреждениями и подразделениями скорой медицинской помощи;

- увеличение числа посещений к фельдшерам ФАПов, а так же посещений на дому;

- активизация патронажной работы, подворных обходов с целью раннего выявления заболеваний и профилактике обострения хронических заболеваний;

- укрепление материально-технической базы ФАПов, амбулаторий и ОВП;

- дальнейшее развитие кабинетов медицинской профилактики, Центров здоровья и их оснащение.

Для дальнейшего развития общей врачебной практики предусмотрено:

- повышение квалификации врачей общей врачебной практики по программе сертификационного усовершенствования;

- профессиональная переподготовка врачей по специальности «общая врачебная практика»;

- организация офиса общей врачебной практики в населенном пункте Клин-9;

- подготовка помещения и оснащение базовых рабочих мест врачей общей практики, прошедших профессиональную переподготовку.

Ведущая роль в раннем выявлении заболеваний отводится ежегодной диспансеризации (профилактическим медицинским осмотрам):

- ежегодная диспансеризация детей в разные возрастные периоды с набором необходимых специалистов;

- ежегодная диспансеризация взрослого населения, которая предназначена для выявления факторов риска и ранних проявлений хронических неинфекционных заболеваний.

В рамках реализации мероприятий по развитию первичной медико-санитарной помощи планируется укрепление трехуровневой системы оказания медицинской помощи:

1 уровень – уровень, обеспечивающий население первичной медико-санитарной помощью,

2 уровень – уровень, обеспечивающий оказание специализированной медицинской помощи. Для обеспечения 2 уровня планируется организация Клинико-диагностических центров на базе МУЗ «Клинская городская больница» и МУЗ «Детская городская больница»,

3 уровень - региональный, для оказания специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи. 

В 2014-2018 годах рамках реализации Программы планируется проведение работы по:

развитию первичной медико-санитарной помощи, дальнейшее укрепление сети и модернизация оказания медицинской помощи сельским жителям, развитие общеврачебных практик;
развитию системы оказания специализированной медицинской помощи больным с сосудистой патологией, реабилитационной и паллиативной медицинской помощи; 

эффективному использованию дорогостоящего медицинского оборудования и высококвалифицированного персонала путем формирования трехуровневой системы оказания медицинской помощи; 

по уменьшению объемов дорогостоящего стационарного лечения с круглосуточным пребыванием путем развития стационарозамещающих видов медицинской помощи, неотложной помощи, 

укреплению материально-технической базы учреждений здравоохранения, что позволит выполнять утвержденные порядки и стандарты медицинской помощи;

передаче станций и отделений скорой медицинской помощи в областную собственность, создание единой диспетчерской службы скорой медицинской помощи Московской области;

обеспечению больных современными и безопасными лекарственными средствами;

будет продолжено совершенствование специализированной медицинской помощи матерям и детям, в том числе развитие системы коррекции врождённых пороков у детей, развитие специализированной помощи детям, разработка и внедрение в педиатрическую практику инновационных достижений.

Организация заготовки, переработки, хранения, транспортировки и обеспечения безопасности донорской крови и ее компонентов является одной из важнейших составных частей   здравоохранения, которая обеспечивает оказание трансфузиологической помощи в мирное время и при различных чрезвычайных ситуациях.  Планируется дооснащение отделения переливания крови МУЗ «Клинская городская больница» современным оборудованием.

Для достижения целей и выполнения поставленных задач в рамках настоящей Программы в 2014-2018 г.г., в том числе, планируется проведение капитального ремонта стационара с амбулаторией Решетниковской участковой больницы. Из-за недостаточного количества детских коек, планируется строительство дополнительного корпуса на территории стационара МУЗ «Детская городская больница» на 25 коек для детей с респираторными заболеваниями, строительство ограждения вокруг противотуберкулезного диспансера.

 Планируется приобрести «мобильный Центр здоровья», дополнительное оборудование для проведения операций в рамках совершенствования оказания специализированной высокотехнологичной медицинской помощи для МУЗ «Клинская городская больница» (ортопедический рентгенпрозрачный стол с приставками, электрическое силовое оборудование, систему пуль-лаваж, набор для остеосинтеза, набор инструментов для хирургии стопы, кисти, инструменты для эндопротезирования тазобедренного сустава, артроскопическая стойка и др., дооснащение отделения переливания крови, медицинское оборудование для проведения плазмофереза – аппарат для мембранного и (или) донорского плазмофереза.    

Реализация всех мероприятий и решение задач приведет к результатам:

- повышение эффективности работы первичного звена здравоохранения;

- увеличение доступности оказания первичной медико-санитарной помощи, в том числе жителям сельской местности;

- увеличение продолжительности активной жизни населения за счет раннего выявления и предупреждения развития неинфекционых заболеваний.

Непосредственным результатом реализации Программы является достижение требуемых значений индикаторов в соответствующем году. Улучшение показателей здоровья населения и деятельности организаций системы здравоохранения будет обеспечиваться на основе постоянной модернизации технологической базы лечебных учреждений, улучшения кадрового состава, внедрения информационных технологий и современных стандартов управления.
Главным итогом реализации Программы следует считать улучшение демографической ситуации на территории Клинского муниципального района, достижение индикаторов здоровья, утвержденных указом Президента Российской Федерации от 07.05.2012г. № 598 «О совершенствовании государственной политики в сфере здравоохранения» и достижение показателей, утвержденных указом Президента Российской Федерации от 07.05.2012г. № 597 «О мероприятиях по реализации государственной социальной политики»:

снижение смертности от всех причин с 16,0 случая на 1000 населения в 2012 году до 12,2 случая на 1000 населения в 2018 году;

снижение материнской смертности на 100 тыс.  родившихся живыми до 0 случая на 100 в 2012 году;

снижение младенческой смертности с 11,0 случая на 1000 родившихся живыми в 2012 году до 7,0 случая на 1000 родившихся живыми в 2018 году;

снижение смертности от болезней системы кровообращения с 983,8 случая на                              100 тыс. населения в 2012 году до 754,3 случая на 100 тыс. населения в 2018 году;

достижение смертности от дорожно-транспортных происшествий до 1,6 на                              100 тыс. населения в 2014 - 2018 годах;

снижение смертности от новообразований, в том числе злокачественных, с                             234,3 случая на 100 тыс. населения в 2012 году до 192,8 случая на 100 тыс. населения в 2018 году; 

достижение смертности от туберкулеза до 11,7случая на 100 тыс. населения в                   2014- 2018 годах;

снижение заболеваемости туберкулезом с 48,5 случая на 10 тыс. населения в                     2012 году до 43,1 случаев на 10 тыс. населения в 2018 году;

снижение распространенности потребления табака среди взрослого населения с 37 процентов в 2012 году до 21 процентов в 2018 году;

снижение потребления алкогольной продукции (в перерасчете на абсолютный алкоголь) с 10,11 литров на душу населения в год в 2012 году до 6,7 литров на душу населения в 2018 году;

снижение распространенности потребления табака среди детей и подростков с            25,8 процентов в 2012 году до 24,2 процента в 2018 году;

увеличение средней заработной платы врачей и иных работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское или иное высшее профессиональное образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) с 129,7 процентов от средней заработной платы в Московской области в 2013 году до 200 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы;  

увеличение средней заработной платы среднего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 75,6 процентов от средней заработной платы в Московской области в 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы;   

увеличение средней заработной платы младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 50,1 процента от средней заработной платы в Московской области в 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы;

увеличение средней заработной платы научных работников с 128 процентов от средней заработной платы в Московской области 2013 году до 200 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы;

увеличение продолжительности жизни населения при рождении с 65,8 в 2012 году до 72,0 лет в 2018 году.
2. Цели и задачи Программы

Целью Программы является улучшение состояния здоровья населения, обеспечение доступности и улучшение качества оказания медицинской помощи населению Клинского муниципального района, повышение эффективности медицинских услуг, объемы, виды и качество которых должны соответствовать уровню заболеваемости и потребностям населения Клинского муниципального района.
Программой предусмотрено решение следующих задач: 

увеличение продолжительности жизни населения за счет формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний;

повышение доступности и   качества оказания специализированной медицинской помощи населению Клинского муниципального района;

улучшение качества медицинской помощи детям, беременным женщинам и матерям, повышение качества жизни детей и женщин на территории Клинского муниципального района;

обеспечение доступности и повышение качества помощи по медицинской реабилитации в условиях трехуровневой системы оказания медицинской помощи, развитие паллиативной медицинской помощи;

повышение обеспеченности населения Клинского муниципального района качественными, эффективными и безопасными лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания и расходными материалами для удовлетворения потребностей населения и системы здравоохранения.

3. Перечень и описание подпрограмм, входящих в состав Программы

      Перечень подпрограмм определен в соответствии с государственной программой Российской Федерации «Развитие здравоохранения», утвержденной распоряжением Правительства Российской Федерации от 24 декабря 2012г. № 2511-р, и постановлением Правительства Московской области  от 1 апреля 2013г. № 215/8 «О Перечне государственных программ Московской области, реализация которых планируется с 2014 года».

Программа состоит из следующих подпрограмм:

1. «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи»;

2. «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации»;

3. «Охрана здоровья матери и ребенка»;

4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи, в том числе детям»;

5. «Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Клинского муниципального района, в том числе в амбулаторных условиях»; 

6. «Обеспечивающая подпрограмма».

4. Перечень и описание подпрограмм, входящих в состав Программы

Подпрограмма 1. «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи» 

(далее – подпрограмма 1)

  Целью подпрограммы является: увеличение продолжительности жизни населения за счет формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний

Для достижения цели необходимо решить следующие задачи:

по развитию системы медицинской профилактики неинфекционных заболеваний и формирование здорового образа жизни у населения Клинского муниципального района, в том числе, снижение распространённости наиболее значимых факторов риска;

по снижению уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок;

по профилактике употребления алкоголя, наркотических веществ психоактивных веществ населением Клинского муниципального района;

по развитию первичной медико-санитарной медицинской помощи;

строительство объектов здравоохранения.

Подпрограмма 2. «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации»

 (далее - подпрограмма 2)

Целью подпрограммы является: повышение доступности и качества оказания специализированной медицинской помощи населению Клинского муниципального района.

Для достижения цели необходимо решить задачи по совершенствованию систем оказания: 

специализированной медицинской помощи лицам, инфицированным вирусом иммунодефицита человека, гепатитами В и С

медицинской помощи больным сердечно - сосудистыми заболеваниями;

медицинской помощи при дорожно-транспортных  происшествиях, совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи, развитие системы медицинской эвакуации;   

специализированной онкологической медицинской помощи;

совершенствование оказания отдельных видов специализированной медицинской помощи

высокотехнологичной   медицинской помощи, развитие новых эффективных методов лечения;

развитию службы крови;

строительство объектов здравоохранения.

Подпрограмма 3. «Охрана здоровья матери и ребенка» 
(далее - подпрограмма 3)
Целью подпрограммы является: улучшение качества медицинской помощи детям, беременным женщинам и матерям, повышение качества жизни детей и женщин на территории Клинского муниципального района.
Для достижения цели необходимо решить задачи:

по совершенствованию службы родовспоможения;

по созданию системы раннего выявления и коррекции нарушений развития ребенка;

по повышению доступности и качества медицинской помощи матерям и детям, в том числе новорожденным с низкой и экстремально низкой массой тела;

по развитию высокотехнологичных репродуктивных технологий, способствующих увеличению рождаемости;

по профилактике предраковых заболеваний репродуктивных органов у девочек-подростков;

по социальной поддержке беременных женщин, кормящих матерей, детей в возрасте до трех лет, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях;

Подпрограмма 4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи и                               санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи,
 в том числе детям» (далее - подпрограмма 4)

Целью подпрограммы является: обеспечение доступности и повышение качества помощи по медицинской реабилитации, развитие паллиативной медицинской помощи.

Для достижения цели необходимо решить задачи:

по совершенствованию оказания реабилитационной медицинской помощи;

по совершенствованию оказания паллиативной медицинской помощи.
Подпрограмма 5. «Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Клинского муниципального района,                                                                                                      в том числе в амбулаторных условиях» (далее – подпрограмма 5)

Целью подпрограммы является: повышение обеспеченности населения Клинского муниципального района качественными, эффективными и безопасными лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания и расходными материалами для удовлетворения потребностей населения и системы здравоохранения.

Для достижения цели необходимо решить задачи:

по организации обеспечения граждан лекарственными препаратами для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности;

по приобретению и оплате стоимости лекарственных препаратов, медицинских изделий и расходных материалов для обеспечения лечебного процесса при лечении отдельных заболеваний в стационарных условиях, обслуживанию программного продукта единой автоматизированной системы учета отпуска лекарственных препаратов и медицинских изделий.
Подпрограмма 6. «Обеспечивающая подпрограмма» 
(далее - подпрограмма 6)

Целью подпрограммы является: обеспечение выполнения функций Управлением здравоохранения Клинского муниципального района.

Задачей подпрограммы является рациональное и целевое использование средств бюджета Московской области, средств федерального бюджета и бюджета Клинского муниципального района при реализации Управлением здравоохранения Клинского муниципального района своих полномочий. 
5. Планируемые показатели реализации Программы

Подпрограмма 1. Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной 
медико-санитарной помощи

	№ п/п
	Задачи, направленные на достижение цели
	Планируемый объем финансирования на решение данной задачи (тыс. руб.)
	Количественные и/или качественные целевые показатели, характеризующие достижение целей и решение задач
	Единица измерения
	Базовое значение показателя (на начало

 реализации подпрограммы)
	Планируемое значение показателя
 по годам реализации

	
	
	Бюджет Клинского муниципального района, Бюджет Московской области
	Другие источники
	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018

	1.
	Развитие системы медицинской профилактики неинфекционных заболеваний и формирование здорового образа жизни у населения Клинского муниципального района, в том числе, снижение распространённости наиболее значимых факторов риска
	
	
	доля населения, имеющего повышенное артериальное давление среди взрослого населения
	процент
	37,50
	36,00
	35,70
	35,00
	33,50
	32,00

	
	
	
	
	число лиц, принявших участие в массовых мероприятиях профилактической направленности
	абс. число (тыс. чел.)
	218,50
	300,0
	400,0
	450,0
	550,0
	600,0

	
	
	
	
	снижение доли распространенности потребления табака среди взрослого населения
	процент
	37,00
	33,00
	31,00
	29,00
	27,00
	25,00

	
	
	
	
	снижение доли распространенности потребления табака среди детей и подростков
	процент
	25,80
	25,40
	25,20
	25,00
	24,80
	24,60

	
	
	
	
	увеличение продолжительности   жизни населения
	лет
	65,8
	66,4
	66,7
	68,0
	68,8
	70,3

	2
	Развитие первичной медико-санитарной помощи
	
	
	доля профилактических медицинских осмотров детей
	процент
	85,00
	85,01
	85,02
	85,03
	85,04
	85,05

	
	
	
	
	доля диспансеризации детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации
	процент
	100,00
	100,00
	100,0
	100,0
	100,0
	100,0

	
	
	
	
	доля диспансеризации подростков
	процент
	100,0
	100,0
	100,0
	100,0
	100,0
	100,0

	
	
	
	
	доля населения, которому проведены профилактические осмотры на туберкулёз
	процент
	44,5
	52,80
	57,60
	62,40
	67,20
	72,00

	
	
	
	
	доля больных с выявленными злокачественными новообразованиями на                   I-II ст.
	процент
	51,70
	52,70
	53,10
	54,00
	54,50
	55,10

	
	
	
	
	степень освоения бюджетных средств, направленных на строительство объектов здравоохранения
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	100

	3.
	Снижение уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок
	
	
	заболеваемость дифтерией
	на 100 тыс. населения
	0,00
	0,01
	0,01
	0,01
	0,01
	0,01

	
	
	
	
	заболеваемость эпидемическим паротитом
	на 100 тыс. населения
	0,00
	0,20
	0,20
	0,10
	0,05
	0,03

	
	
	
	
	доля иммунизации населения против дифтерии, коклюша и столбняка в декретированные сроки
	процент
	95,00
	95,40
	95,50
	95,70
	96,00
	96,50

	
	
	
	
	доля иммунизации населения против эпидемического паротита в декретированные сроки
	на 100 тыс. населения
	95,00
	96,10
	96,20
	96,30
	96,50
	96,60

	
	
	
	
	заболеваемость корью
	на 1 млн. населения
	0,00
	0,30
	0,10
	0,09
	0,08
	0,07

	
	
	
	
	заболеваемость краснухой
	на 100 тыс. населения
	0,00
	0,20
	0,10
	0,05
	0,03
	0,02

	
	
	
	
	доля иммунизации населения против кори в декретированные сроки
	процент
	95,00
	95,40
	95,60
	96,00
	96,50
	97,00

	
	
	
	
	доля иммунизации населения против краснухи в декретированные сроки
	процент
	95,00
	96,10
	96,20
	96,30
	96,50
	96,60

	
	
	
	
	доля иммунизации населения против вирусного 

гепатита В в декретированные сроки
	процент
	95,00
	95,50
	95,80
	96,00
	96,20
	96,50

	
	
	
	
	заболеваемость острым вирусным гепатитом В
	на 100 тыс. населения
	2,3
	2,0
	2,0
	1,8
	1,8
	1,0

	
	
	
	
	Доля медицинских работников, обучавшихся в рамках целевой подготовки для нужд Московской области, трудоустроившихся после завершения обучения в медицинские организации Клинского муниципального района
	процент
	78,0
	78,0
	83,0
	86,0
	90,0
	90,0

	
	
	
	
	Доля аккредитованных специалистов
	процент
	
	
	
	
	20
	40

	
	
	
	
	Обеспеченность населения (на 10 тысяч) врачами
	процент
	32,5
	32,5
	32,7
	32,7
	32,7
	32,8

	
	
	
	
	Соотношение врачи/средние медицинские работники
	
	1 / 2,1
	1 / 2,1
	1 / 2,2
	1 / 2,3
	1 / 2,4
	1 / 2,5

	
	
	
	
	Смертность от туберкулеза
	Случаев на 100 тыс. населения
	11,2
	11,2
	10,2
	9,7
	9,0
	8,5

	
	
	
	
	Заболеваемость туберкулезом
	Случаев на 100 тыс. населения
	45,9
	45,9
	45,3
	44,7
	44,1
	43,5

	 
	Итого на подпрограмму
	15 174,6 (средства бюджета Клинского муниципального района)

6 621,7 (средства бюджета Московской области)


	1 445 214,6
	


Подпрограмма 2.Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации

	1
	Совершенствование   оказания специализированной медицинской помощи лицам, инфицированным вирусом иммунодефицита человека, гепатитами В и С
	
	
	доля ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию, от числа состоящих на диспансерном учёте
	процент
	24,0
	24,00
	25,00
	26,00
	27,00
	28,0

	
	
	
	
	ожидаемая продолжительность жизни ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию в соответствии с действующими стандартами
	лет
	68,02
	68,20
	68,30
	68,40
	68,50
	68,5

	
	
	
	
	заболеваемость острым вирусным гепатитом В
	на 100 тыс. населения
	2,3
	2,0
	2,0
	1,8
	1,8
	1,0

	
	
	
	
	доля ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учёте, от числа выявленных
	процент
	75,5
	89,40
	89,60
	89,60
	89,60
	89,6

	2.
	Совершенствование оказания медицинской помощи больным сердечно-сосудистыми заболеваниями
	
	
	летальность больных с острым инфарктом миокарда
	на 100 тыс. населения
	19,6
	19,6
	19,2
	19,1
	19,0
	18,8

	
	
	
	
	Снижение смертности от всех причин
	на 1000 населения
	14,0
	14,0
	14,0
	13,2
	12,5
	12,0

	
	
	
	
	снижение смертности от болезней системы кровообращения
	на 100 тыс. населения
	946,5
	946,5
	886,5
	828,5
	750,0
	705,3

	
	
	
	
	летальность больных цереброваскулярными болезнями
	на 100 тыс. населения
	12,0
	11,9
	11,9
	11,9
	11,9
	11,9

	3
	Совершенствование оказания специализированной онкологической медицинской помощи
	
	
	Снижение смертности от новообразований (в том числе злокачественных)
	на 100 тыс. населения
	227,3
	227,3
	221,2
	215,2
	205,3
	193,8

	
	
	
	
	удельный вес больных злокачественными новообразованиями, состоящих на учете с момента установления диагноза 5 лет и более
	процент
	54,20
	57,00
	57,80
	58,30
	59,20
	60,0

	
	
	
	
	одногодичная летальность больных со злокачественными новообразованиями
	процент
	21,7
	21,5
	21,3
	21,0
	19,5
	19,3

	4
	Совершенствование оказания медицинской помощи при дорожно-транспортных происшествиях, совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи, развитие системы медицинской эвакуации
	
	
	доля выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доез-да до больного менее 20 минут
	процент
	77,0
	77,3
	78,1
	79,3
	81,5
	83,3

	
	
	
	
	снижение смертности от дорожно-транспортных происшествий
	на 100 тыс. населения
	1,6
	1,6
	1,6
	1,6
	1,6
	1,6

	5
	Совершенствование оказания отдельных видов специализированной медицинской помощи
	
	
	охват больных плазмаферезом
	число процедур на 100 пролеченных больных в стационаре
	-
	-
	0,20
	0,20
	0,21
	0,21

	
	
	
	
	Среднегодовая занятость койки
	день
	336,7
	332,0
	332,5
	332,5
	333,0
	333,0

	
	
	
	
	средняя продолжительность пребывания пациента на койке
	день
	12,8
	12,8
	12,5
	12,2
	11,9
	11,7

	
	
	
	
	Доля врачей первичного звена от общего числа врачей
	процент
	63,5
	63,5
	63,6
	63,7
	63,9
	64,0

	
	
	
	
	Доля пациентов, доставленных по экстренным показаниям, от общего числа пациентов, пролеченных в стационарных условиях
	процент
	45,0
	45,0
	45,0
	45,0
	45,0
	45,0

	
	
	
	
	Доля  расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях от всех  расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи

	процент
	38,3
	40,5
	40,5
	40,5
	40,5
	40,5

	
	
	
	
	доля  расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях в неотложной форме от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи
	процент
	2,4
	2,3
	2,4
	2,7
	3,3
	3,9

	
	
	
	
	доля  расходов на оказание медицинской помощи в стационарных условиях от всех  расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи

	процент
	45,5
	45,5
	45,6
	45,4
	45,1
	44,3

	
	
	
	
	Доля  расходов на оказание медицинской помощи в дневных стационарах от всех в расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи
	процент
	3,3
	3,3
	3,3
	3,4
	3,5
	3,9

	
	
	
	
	доля  расходов на оказание скорой медицинской помощи вне медицинских учреждений от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи
	процент
	9,2
	8,4
	8,2
	8,0
	7,6
	7,4

	
	
	
	
	увеличение средней заработной платы врачей и работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское (фармацевтическое) или иное высшее образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) к средней заработной плате по Московской области
	процент
	144,08
	159,7
	159,7
	159,7
	200,0
	200,0

	
	
	
	
	увеличение средней заработной платы среднего медицинского (фармацевтического) персонала (персонала, обеспечивающего условия для предоставления медицинских услуг) к средней заработной плате по Московской области
	процент
	83,1
	87,1
	87,1
	87,1
	100,0
	100,0

	
	
	
	
	увеличение средней заработной платы младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего условия для предоставления медицинских услуг) к средней заработной плате по Московской области
	процент
	48,72
	51,0
	52,4
	70,5
	100,0
	100,0

	6
	Развитие службы крови
	
	
	доля отделений переливания крови, обеспечивающих современный уровень качества и безопасности компонентов крови
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	100

	
	
	
	
	увеличение количества доноров
	на 1000 населения
	4,9
	5,0
	6,1
	6,2
	6,3
	6,4

	11
	Строительство объектов здравоохранения
	
	
	степень освоения бюджетных средств, направленных на строительство объектов здравоохранения
	процент
	100,0
	100,0
	100,0
	100,0
	0,0
	0,0

	
	Итого по подпрограмме:
	3 400,0
(средства бюджета Клинского муниципального района)

157 224,0
(средства бюджета Московской области)


	132 847,0
	
	
	
	
	
	
	
	


Подпрограмма 3. Охрана здоровья матери и ребенка

	1.
	Совершенствование службы родовспоможения путем
	
	
	смертность детей
 0-17 лет
	случаев на 10 000 населения соответствующего возраста
	7,3
	7,0
	7,2
	7,1
	7,1
	6,9

	
	
	
	
	больничная летальность детей
	процент
	0,19
	0,18
	0,17
	0,16
	0,15
	0,14

	
	
	
	
	снижение материнской смертности
	случаев на 100, тыс. родившихся живыми
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	
	
	
	снижение показателя младенческой смертности
	случаев на 1000 тыс. родившихся живыми
	7,6
	7,5
	7,4
	7,2
	7,0
	6,8

	
	
	
	
	Ожидаемая продолжительность жизни при рождении
	год
	70,0
	70,0
	72,0
	72,5
	73,0
	74,0

	2.
	Создание системы раннего выявления и коррекции нарушений развития ребенка


	
	
	доля новорожденных, которым проведен скрининг  на наследственные заболевания
	процент
	92,8
	93,21
	95,22
	95,23
	95,24
	95,25

	
	
	
	
	доля новорожденных, которым проведен аудиологический скрининг
	процент
	93,3
	95,21
	95,22
	95,23
	95,24
	95,25

	
	
	
	
	доля беременных женщин, которым проведена комплексная пренатальная (дородовая) диагностика нарушений развития ребенка новым алгоритмом от числа поставленных на учет в первый триместр беременности
	процент
	99,2
	99,2
	99,2
	99,2
	99,2
	99,2

	3.
	Повышение доступности и качества медицинской помощи матерям и детям, в том числе новорожденным с низкой и экстремально низкой массой тела
	
	
	доля выживших от числа новорожденных, родившихся с низкой и экстремально низкой массой тела в акушерском стационаре
	процент
	80,0
	80,0
	80,0
	80,0
	83,0
	83,0

	
	
	
	
	доля ранней неонатальной смертности
	случаев на 1000 новорожденных родившихся живыми
	3,21
	3,20
	3,10
	3,00
	2,90
	2,80

	
	
	
	
	частота первичной инвалидности у детей
	число детей, которым впервые установлена инвалидность (на      10 тыс. детей соответствующего возраста)
	11,3
	11,3
	11,1
	11,1
	11,0
	11,0

	
	
	
	
	доля пар «мать-дитя» получивших лечения химиопрофилактику ВИЧ к числу рожавших ВИЧ-инфицированных женщин
	процент
	97,20
	98,00
	99,0
	99,0
	99,0
	99,00

	4.
	Профилактика предраковых заболеваний репродуктивных органов у девочек-подростков
	
	
	заболеваемость остроконечными кондиломами репродуктивных органов у девочек подростков
	число случаев заболеваний остроконечными кондиломами на 100 тыс. женского населения 14-17 лет
	50,50
	48,00
	47,0
	46,0
	45,0
	44,00

	5.
	Социальная поддержка беременных женщин, кормящих матерей, детей в возрасте до трех лет, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях
	
	
	количество получателей мер социальной поддержки
	абс. значение
	3215
	3215
	3215
	3215
	3215
	3215

	
	Итого по подпрограмме:
	19 130,0 (средства бюджета Московской области)


	
	


Подпрограмма 4. Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, 
оказание паллиативной помощи, в том числе детям

	1.
	Совершенствование оказания реабилитационной медицинской помощи
	
	
	доля оказанной реабилитационной медицинской помощи
	процент
	3,0
	6,00
	8,50
	10,00
	12,0
	15,00

	
	
	
	
	доля оказанной реабилитационной медицинской помощи детям-инвалидам от числа нуждающихся
	процент
	70,0
	73,00
	74,0
	76,00
	78,0
	80,00

	2
	Развитие санаторно-курортного лечения
	
	
	доля пациентов, получивших санаторно-курортное лечение от числа нуждающихся
	процент
	5,0
	12,00
	16,0
	20,00
	25,0
	30,00

	3
	Совершенствование оказания паллиативной медицинской помощи
	
	
	Обеспеченность койками для оказания паллиативной помощи детям
	коек/100 тыс. детского населения
	1,90
	2,20
	2,20
	3,00
	3,00
	3,00

	
	Итого по подпрограмме:
	4 434,0 (средства бюджета Московской области)


	
	


Подпрограмма 5. Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Московской области, 
в том числе в амбулаторных условиях

	1.
	Обеспечение граждан лекарственными препаратами и специализированными продуктами лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жинеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности
	
	
	Удовлетворение потребности отдельных категорий граждан в лекарственных препаратах и специализированных продуктах лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жинеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний (от числа лиц, включенных в региональный сегмент Федерального регистра лиц, страдающих орфанными заболеваниями)
	процент
	80,00
	80,00
	82,00
	84,00
	86,00
	88,00

	2
	Обеспечение отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки в соответствии с законом Московской области от 23.03.2006                               № 36/2006-ОЗ "О социальной поддержке отдельных категорий граждан в Московской области", лекарственными препаратами с оплатой в размере 50-процентов их стоимости


	
	
	Уровень компенсации стоимости лекарственных препаратов в размере 50-процентов для лечения отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки
	процент
	60,00
	60,00
	65,00
	70,00
	70,00
	75,00

	3
	Обеспечение отдельных категорий граждан, имеющих место жительства в Клинском муниципальном районе, в отношении которых законодательством Российской Федерации и законодательством Московской области установлены меры социальной поддержки, лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания, расходными материалами и иммунобиологическими препаратами
	
	
	Удовлетворение потребности отдельных категорий граждан в необходимых лекарственных препаратах, медицинских изделиях и расходных материалах (от числа лиц, имеющих право на обеспечение за счет средств федерального и областного бюджетов лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и расходными материалами)


	процент
	60,00
	60,00
	62,00
	64,00
	66,00
	68,00

	Итого по подпрограмме:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Подпрограмма 6. Обеспечивающая подпрограмма

	1.
	Рациональное и целевое использование средств бюджета Московской области и средств местного бюджета реализации Управлением здравоохранения своих полномочий в области охраны здоровья граждан
	
	
	Доля проведенных комплексных проверок деятельности подведомственных учреждений относительно запланированных
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	100

	
	
	
	
	Доля проведенных проверок деятельности подведомственных учреждений по выполнению муниципальных заданий относительно запланированных
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	100

	
	
	
	
	Доля процедур закупок для муниципальных нужд, проведенных в соответствии с требованиями, предъявляемых проведению процедур закупок для муниципальных нужд, к общему числу процедур закупок
	процент
	100
	100
	100
	100
	100
	100

	Итого по подпрограмме:
	27 038,1 (средства бюджета Клинского муниципального района)
	
	
	
	
	
	
	
	
	


6. Финансовое обеспечение реализации Программы


Финансирование мероприятий Программы осуществляется за счет средств бюджета Московской области в объемах, установленных законом Московской области о бюджете Московской области на  текущий  финансовый год и плановый период, средств Территориального фонда обязательного медицинского страхования Московской области, средств бюджета Клинского муниципального района и иных привлекаемых для реализации муниципальной Программы источников.

Общая сумма финансирования Программы на период 2014 - 2018 годов составляет                                   1 811 084,0 тыс. рублей, в том числе 187 409,7 тыс. рублей за счет средств бюджета Московской области,1 486 437,0 тыс. рублей, за счет средств бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования бюджета, 45 612,7 тыс. рублей за счет средств бюджета муниципального района, 91 624,6 тыс. рублей, за счет средств от приносящей доход деятельности.

Объем   бюджетных ассигнований   на   реализацию мероприятий подпрограмм в плановом периоде может быть скорректирован с учетом решений о перераспределении бюджетных ассигнований, направляемых на финансовое обеспечение муниципальной программы, в соответствии с решением Совета депутатов Клинского муниципального района. 

Для дополнительного финансирования  мероприятий муниципальной программы  Управление здравоохранения Администрации  Клинского муниципального района  –заказчик  муниципальной программы направляет на рассмотрение Администрации  Клинского муниципального района:

 предложения по объемам выделения дополнительных финансовых средства на реализацию муниципальной программы;

перечень дополнительных мероприятий, которые будут реализованы при увеличении финансирования реализации мероприятий муниципальной программы;

влияние результатов выполнения дополнительных мероприятий на достижение конечной цели муниципальной программы и увеличение целевых значений показателей эффективности подпрограмм муниципальной программы;

финансово-экономическое обоснование запрашиваемого дополнительного финансирования.

На основании решения Администрации Клинского муниципального района Управление здравоохранения  Клинского муниципального района готовит проект изменений в муниципальную программу в соответствии с  Порядком разработки и реализации муниципальных программ Клинского муниципального района ,утвержденным постановлением Администрации Клинского муниципального района от 17 июля 2013 годы № 1356.
Внесенные изменения в перечень мероприятий Программы, сроки и (или) объемы их финансирования на текущий финансовый год вступают в силу после внесения соответствующих изменений в соответствие с решением Совета депутатов  Администрации Клинского муниципального района о бюджете Клинского района на текущий финансовый год.

Перечень основных средств, приобретаемых в рамках подпрограмм Программы для учреждений здравоохранения Клинского района, перечень объектов капитального ремонта и строительства ежегодно утверждаются приложением к Программе.


При определении перечня основных средств, приобретаемых в рамках подпрограмм Программы для учреждений здравоохранения Клинского района, перечня объектов капитального ремонта учреждений здравоохранения Московской области учитывается следующее: 


нормативные правовые акты Российской Федерации, устанавливающие порядки оказания медицинской помощи соответствующего профиля;


данные о начислении амортизации на объекты основных средств на основании данных бюджетной отчетности учреждений здравоохранения Клинского муниципального района;


заключения уполномоченных органов о невозможности использовать объекты основных средств, вне зависимости от начисленной амортизации на объекты основных средств;

данные муниципальных программ, предусматривающие мероприятия по развитию соответствующего вида медицинской помощи;

 иная информация, подтверждающая потребность учреждений здравоохранения Клинского района в приобретение объектов основных средств, проведении капитального ремонта. 

Включение в Программу объектов капитального строительства осуществляется в соответствии с пунктами 14-15 Порядка разработки и реализации государственных программ Московской области, утвержденного постановлением Правительства Московской области от 25.03.2013 № 208/8 «Об утверждении Порядка разработки и реализации государственных программ Московской области».
Обоснование финансовых ресурсов на реализацию мероприятий муниципальной Программы 
Подпрограмма 1. "Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни.
 Развитие первичной медико-санитарной помощи

	№ п.п
	Наименование
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам (тыс. руб.)
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача 1


	Развитие системы медицинской профилактики и формирование здорового образа жизни
	
	
	Всего:
	11 351,7
	

	
	
	
	
	2014
	11 351,7
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1
	Профилактика инфекционных заболеваний


	Муниципальный бюджет
	
	Всего:
	2 670,0
	

	
	
	
	
	2014
	2 670,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.1.
	Проведение ежегодных общегородских, а также в организациях тематических акций.
	Муниципальный бюджет
	Организация и проведение

лекций, конкурсов санитарных бюллетеней в медицинских организациях
	Всего:
	30,0
	

	
	
	
	
	2014
	30,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.2
	Оснащение Центров здоровья наглядным материалом, в том числе МУЗ «Клинская городская больница» и МУЗ «Детская городская больница»


	Муниципальный бюджет


	Приобретение муляжей, стендов и др.
	Всего:
	20,0
	

	
	
	
	
	2014
	20,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.3.
	Освещение проблемы
	Муниципальный бюджет


	Расходы на приобретение и изготовление агитационных материалов (листовки, плакаты, социальная реклама и т.д.)
	Всего:
	80,0
	

	
	
	
	
	2014
	80,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.4
	Дополнительная закупка медицинских иммунобиологических препаратов
	Муниципальный бюджет
	Иммунизация населения
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	2 500,0

2500,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.1.5.
	Приобретение холодильников для хранения МИБП, в том числе

МУЗ «Высоковская городская больница»

МУЗ «Детская городская больница»

МУЗ «Клинская городская больница»

МУЗ «Зубовская участковая больница
	Муниципальный бюджет
	Закупка фармацевтических холодильников
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	40,0

40,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.1.6
	Приобретение термоконтейнеров, в том числе

МУЗ «Детская городская больница»

МУЗ «Клинская городская больница»

МУЗ «Зубовская участковая больница»
	Муниципальный бюджет
	Закупка оборудования для транспортировки вакцины
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0


	

	1.1.7.
	Приобретение термоиндикаторов для фиксации температурного режима в холодильниках, в том числе МУЗ «Клинская городская больница»

МУЗ «Детская городская больница»

МУЗ «Высоковская городская больница»

МУЗ «Зубовская участковая больница»
	Муниципальный бюджет
	Поддержание требований холодовой цепи
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.1.8
	Установка ограждения вокруг Клинского противотуберкулезного диспансера
	Муниципальный бюджет
	Оплата за выполненные работы
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

-

-

-

-

-
	

	1.2.
	Дезинфекция в очагах педикулеза и туберкулеза
	Муниципальный бюджет
	Оплата услуг
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	100,0

100,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.3
	Профилактика природно- очаговых заболеваний
	Муниципальный бюджет
	Лабораторное исследование клещей, проведение противоклещевых обработок детских оздоровительных площадок образовательных учреждений, территории парка «Сестрорецкий»
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	550,0

550,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.4
	Профилактика ВИЧ и гепатитов В.С.
	Муниципальный бюджет
	
	Всего:

2014

2015

2016

2017

201
	230,0

230,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.4.1
	Приобретение автоматических иммуноферментных анализаторов для МУЗ «Клинская городская больница»
	Муниципальный бюджет
	Проведение исследований инфекций
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

-

-

-

-

-
	

	1.4.2
	Оснащение палат для госпитализации инфицированных в стационарных отделениях больниц района, в том числе МУЗ «Клинская городская больница»
	Муниципальный бюджет
	Приобретение одноразового белья, кольчужных перчаток, материал по уходу и т.д.
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	50,0

50,0

0,0

0,0

0,0

0,0
	

	1.4.3
	Оснащение лаборатории ИФА

МУЗ «Клинская городская больница»
	Муниципальный бюджет
	Приобретение компьютера, 2х холодильных витрин
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

-

-

-

-

-
	

	1.4.4
	Оснащение кабинета врача инфекциониста

МУЗ «Высоковская городская больница»


	Муниципальный бюджет
	Приобретение компьютера
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	0,0

-

-

-

-

-
	

	1.4.5
	Приобретение оборудования для МУЗ «Станция скорой помощи»
	Муниципальный бюджет
	Приобретение автоклава
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	180,0

180,0

-

-

-

-
	

	1.5.
	Приобретение передвижного медицинского комплекса

«Мобильный центр здоровья»

МУЗ «Клинская городская больница»
	Средства бюджета Московской области
	Комплекс ВМК 30331-021

1 шт.
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018
	6621,7

6621,7

-

-

-

-
	

	1.6.
	Приобретение оборудования для МУЗ «Клинская городская больница»
	Муниципальный бюджет
	Приобретение ЛОР-установки для хирургического отделения № 3 МУЗ "Клинская городская больница"
	Всего:
	1 180,0
	

	
	
	
	
	2014
	1 180,0
	

	
	
	
	
	2015
	-
	

	
	
	
	
	2016
	-
	

	
	
	
	
	2017
	-
	

	
	
	
	
	2018
	-
	

	Задача 2
	Развитие первичной медико-санитарной помощи
	
	
	Всего:
	1 455 659,2
	

	
	
	
	
	2014
	1 455 659,2
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.1.
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района

первичной медико-санитарной помощи, включая проведение профилактических осмотров и диспансеризацию населения
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)


	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (посещения, койко-дни, пациенто-дни) и норматива стоимости единицы объема: Рмпв = Ррспi x Vмпi, где: Ррспi - расчетная стоимость единицы объема медицинской помощи соответствующего вида; Vмпi - объемы медицинской помощи соответствующего вида, установленные территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий финансовый год
	Всего:
	1 353 850,0
	

	
	
	
	
	2014
	1 353 850,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.2.
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района первичной медико-санитарной помощи, включая проведение профилактических осмотров и диспансеризацию населения
	Средства от приносящей доход деятельности
	Расчет средств осуществлен исходя из прогноза поступления доходов муниципальных учреждений здравоохранения Клинского муниципального района от приносящей доходов деятельности.


	Всего:
	91 364,6
	0,0

	
	
	
	
	2014
	91 364,6
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.3.
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района первичной медико-санитарной помощи


	Местный бюджет
	Оплата труда районных специалистов, погашение кредиторской задолженности на 01.01.2013 года, предоставление адресной помощи работникам здравоохранения Клинского муниципального района, компенсация стоимости проездных билетов работникам участковой службы для обслуживания больных на дому
	Всего:
	6 545,7
	0,0

	
	
	
	
	2014
	6 545,7
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.4.
	Строительство корпуса для детей с респираторными заболеваниями на территории стационара МУЗ «Детская городская больница»
	Местный бюджет
	
	Всего:
	0,0
	0,0

	
	
	
	
	2014
	0,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.5.
	Достройка здания стационара хирургического профиля МУЗ "Высоковская городская больница"
	Местный бюджет
	Государственная экспертиза проектной документации по объекту
	Всего:
	541,4
	

	
	
	
	
	2014
	541,4
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.6.
	Совершенствование оказания первичной медико - санитарной помощи на селе
	Местный бюджет
	Приобретение и установка модульного ФАП в с.Спас-Заулок
	Всего:
	2 700,0
	0,0

	
	
	
	
	2014
	2 700,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.7.
	Проведение мероприятий по регистрации прав оперативного управления и бессрочного пользования на объекты недвижимости
	Местный бюджет
	МУЗ «Клинская городская больница: административно- приемный корпус, здание операционного блока, нежилые помещения паталого - анатомического корпуса, пищеблока, хозблока, земельные участки под зданием роддома, под объектами недвижимости (больничный комплекс); МУЗ «Высоковская городская больница»: Троицкий ФАП, Выгольский ФАП, Елгозинский ФАП, Некрасинский ФАП, Чернятинский ФАП, Петровский сельский территориальный участок, поликлиника, пищеблок; МУЗ «Зубовская участковая больница»: нежилое помещение амбулатории, нежилое помещение больницы, здание гаража; МУЗ «Детская городская больница»: педиатрический кабинет по адресу г. Клин-5 ул. Инженерная, д. 1, раздаточный пункт, педиатрический кабинет по адресу г. Клин, Ломоносовский проезд,  д.10/8
	Всего:
	657,5
	

	
	
	
	
	2014
	657,5
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	


	Задача 3
	Снижение уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок
	
	
	Всего:
	
	

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	3.1
	Снижение уровня распространенности инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением    иммунизации населения в рамках Национального календаря прививок и по эпидемическим показаниям
	Средства бюджета Московской области
	Определяется Министерством здравоохранения РФ, Министерством здравоохранения Московской области


	Всего:
	
	0,0

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	


Подпрограмма 2 "Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации"

	
	Наименование мероприятия подпрограммы
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача   1
	Совершенствование оказания медицинской помощи при дорожно-транспортных происшествиях, совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи, развитие системы медицинской эвакуации
	
	
	Всего:
	132 992,1
	

	
	
	
	
	2014
	132 992,1
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1
	Приобретение медицинского оборудования для создания центров ортопедической хирургии

МУЗ «Клинская городская больница»
	Средства бюджета Московской области
	Определяется Министерством здравоохранения Московской области, приобретение оборудования (приложение №7)
	Всего:
	
	При расчете эксплуатационных расходов учитываются следующие расходы: 1) материальные затраты, связанные с обеспечением функционирования объекта основных средств после ввода его в эксплуатацию (в том числе запасные части, расходные материалы и другие); 2) расходы на техническое обслуживание объекта основных средств после окончания гарантийного обслуживания;3) налог на имущество по установленной законодательством ставке.

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	1.2
	Оказание скорой медицинской помощи в рамках Московской областной программы обязательного медицинского страхования Московской области
	Внебюджетные источники (текущее финансирование за счет средств ОМС)


	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (вызовы) и норматива стоимости единицы объема: Рсмп = Рсмп x Vсмп, где: Р. - расчетная стоимость единицы объема скорой медицинской помощи; Vсмп - объемы скорой медицинской помощи, установленные территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий финансовый год.
	Всего:
	132 567,0
	0,0

	
	
	
	
	2014
	132 567,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.3
	Проведение семинаров по оказанию первичной медицинской помощи для лиц, обеспечивающих безопасность дорожного движения
	Внебюджетные источники (текущее финансирование за счет средств ОМС)
	Расходы на обучающие семинары
	Всего:
	20,0
	

	
	
	
	
	2014
	20,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.4
	Финансовое обеспечение организации оказания медицинской помощи
	Средства бюджета Московской области
	Расчет произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011 №220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи»:

субвенции на организацию оказания медицинской помощи на территории Клинского муниципального района- расходы МУЗ «Станция скорой помощи»
	Всего:
	145,1
	При расчете эксплуатационных расходов учитываются следующие расходы: 1) материальные затраты, связанные с обеспечением функционирования объекта основных средств после ввода его в эксплуатацию (в том числе запасные части, расходные материалы и другие); 2) расходы на техническое обслуживание объекта основных средств после окончания гарантийного обслуживания;3) налог на имущество по установленной законодательством ставке.

	
	
	
	
	2014
	145,1
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.5
	Организация работы по предоставлению медицинских и иных услуг за счет средств от приносящей доход деятельности
	Средства от приносящей доход деятельности
	Расчет средств осуществлен исходя из прогноза поступления доходов МУЗ «Станция скорой помощи» Клинского муниципального района от приносящей доходов деятельности.
	Всего:
	260,0
	При расчете эксплуатационных расходов учитываются следующие расходы: 1) материальные затраты, связанные с обеспечением функционирования объекта основных средств после ввода его в эксплуатацию (в том числе запасные части, расходные материалы и другие); 2) расходы на техническое обслуживание объекта основных средств после окончания гарантийного обслуживания;3) налог на имущество по установленной законодательством ставке.

	
	
	
	
	2014
	260,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.6
	Совершенствование оказания скорой медицинской помощи


	Местный бюджет
	Приобретение транспорта для МУЗ «Станция скорой помощи»


	Всего:
	0,0
	

	
	
	
	
	2014
	0,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	Задача 2
	Совершенствование оказания отдельных видов специализированной медицинской помощи
	
	
	Всего:
	80 927,1
	0,0

	
	
	
	
	2014
	80 927,1
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.1
	Совершенствование системы оказания медицинской помощи больным сахарным диабетом
	
	
	
	
	

	2.1.1
	Обеспечение функционирования регистра лиц, больных сахарным диабетом
	Внебюджетные источники (текущее финансирование за счет средств ОМС)
	Учет больных
	всего:
	
	0,0

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	2.1.2
	Приобретение сахароснижающих лекарственных средств, для лечения больных сахарным диабетом в амбулаторных условиях
	Средства бюджета Московской области, федеральный бюджет
	Определяется Министерством 
здравоохранения
	Всего:
	
	0,0

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	2.1.3
	Приобретение индивидуальных диагностических средств самоконтроля для больных сахарным диабетом
	Средства бюджета Московской области, федеральный бюджет
	Определяется Министерством здравоохранения
	
	
	0,0

	2.2
	Совершенствование оказания медицинской помощи больным бронхиальной астмой
	Средства бюджета Московской области, федеральный бюджет
	Определяется Министерством здравоохранения
	
	
	0,0

	2.3
	Совершенствование оказания медицинской помощи нефрологическим больным, развитие диализной помощи
	
	
	Всего:
	5 000,0
	0,0

	
	
	
	
	2014
	5 000,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.3.1
	Приобретение медицинского оборудования для проведения плазмафереза

МУЗ «Клинская городская больница»
	Средства бюджета Московской области
	Планируется приобрести аппарат для мембранного лечебного или донорского плазмафереза
 АМПлд- «ТТ»
	Всего:
	0,0
	При расчете эксплуатационных расходов учитываются следующие расходы: 1) материальные затраты, связанные с обеспечением функционирования объекта основных средств после ввода его в эксплуатацию (в том числе запасные части, расходные материалы и другие); 2) расходы на техническое обслуживание объекта основных средств после окончания гарантийного обслуживания;3) налог на имущество по установленной законодательством ставке.

	
	
	
	
	2014
	0,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.3.2.
	Транспортировка нефрологических больных в центр гемодиализа


	Средства бюджета Московской области
	Расходы по оплате услуг по транспортировке больных на гемодиализ
	Всего:
	5 000,0
	

	
	
	
	
	2014
	5 000,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.4.
	Субвенция из бюджета Московской области на организацию оказания медицинской помощи учреждениями здравоохранения
	Средства бюджета Московской области
	Расходы, не вошедшие в территориальную программу ОМС. Расчет средств произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011 № 220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи».
	Всего:
	71 778,1
	

	
	
	
	
	2014
	71 778,1
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	2.5.
	Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района
	Средства бюджета Московской области
	Средств Расчет произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011                       № 220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи.

5 шт.едениц
	Всего:
	4 149,0
	

	
	
	
	
	2014
	4 149,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	Задача 3
	Развитие службы крови
	
	
	Всего:
	11 551,8
	

	
	
	
	
	2014
	11 551,8
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	3.1
	Финансовое обеспечение отделения переливания крови МУЗ «Клинская городская больница»
	Средства бюджета Московской области


	Расходы на содержание отделения переливания крови, включая фонд оплаты труда.
	Всего:
	10 551,8
	

	
	
	
	
	2014
	10 551,8
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	3.2
	Публичные обязательства
	Средства бюджета Московской области


	оплата компенсации на питание донорам за сдачу донорской крови (Платные доноры 700 чел* 704 руб.= 492 940,0; безвозмездные 1000 чел* 507 руб.=507 060,0. Итого 1000000,0)
	Всего:
	1 000,0
	

	
	
	
	
	2014
	1000,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	Задача 4.
	Строительство объектов здравоохранения
	
	
	Всего:
	68 000,00
	

	
	
	
	
	2014
	68 000,0
	

	4.1
	Субсидия из бюджета Московской области бюджетам муниципальных образований на капитальные вложения в объекты здравоохранения

(завершение строительства участковой больницы на 25 коек с аптекой в пос. Решетниково Клинского муниципального района Московской области)
	
	Определяется Министерством здравоохранения
	Всего:
	68 000,00
	

	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	2014
	64 600,0
	

	
	
	Муниципальный бюджет
	
	2014


	3400,0


	


Обоснование финансовых ресурсов на реализации Подпрограммы 3 "Охрана здоровья матери и ребенка"

	№ п.п.
	Наименование мероприятия подпрограммы
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача 1
	Социальная поддержка беременных женщин, кормящих матерей, детей в возрасте до трех лет, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях
	
	
	Всего:
	19 130,0
	

	
	
	
	
	2014
	19 130,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.
	Обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет.
	Средства бюджета Московской области
	Расчет субвенции на обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет, в соответствии с законом Московской области от 27.02.2006 г. № 26/2006-ОЗ «О порядке обеспечения полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет, в Московской области» осуществлен исходя из численности получателей полноценного питания и нормы питания, установленных указанным законом: Si = Sdi + Sbi + SKi, где:

Si - общий размер субвенции для Клинского муниципального района; SDi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием детей в возрасте до трех лет; SBi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием беременных женщин; SKi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием кормящих матерей. Расходы на обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет предусматриваются из расчета:

а) детям в возрасте до 1 года - 409,1 рублей в месяц на одного человека;

б) детям в возрасте от 1 года до 2 лет - 442,5 рубля в месяц на одного человека;

в) детям в возрасте от 2 до 3 лет - 357 рубля в месяц на одного человека;

г) беременным женщинам - 110,2 рублей в месяц на одного человека;

д) кормящим матерям - 155,2 рублей в месяц на одного человека. Среднее значение 3208 человек в месяц
	Всего:
	17 688,0
	

	
	
	
	
	2014
	17 688,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.2.
	Обеспечение питанием, одеждой, обувью и мягким инвентарем детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях
	Средства бюджета Московской области
	Расчет субвенции на обеспечение детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях, осуществлен исходя из численности детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, и норм материального и денежного обеспечения детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях Московской области, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся под опекой (попечительством), в приемных семьях, детских домах семейного типа Московской области, утвержденных постановлениями Правительства Московской области от 04.07.2007 №488/23, от  04.10.2007 № 751/32. Среднее значение 7 человек по Клинскому муниципальному району
	Всего:
	1 442,0
	

	
	
	
	
	2014
	1 442,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	


Обоснование финансовых ресурсов на реализации Подпрограммы 4 "Развитие реабилитационной медицинской 
помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи, в том числе детям"

	
	Наименование мероприятия подпрограммы
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача 1


	Совершенствование оказания паллиативной помощи


	
	
	Всего:
	4 434,0
	

	
	
	
	
	2014
	4 434,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1
	Оказание паллиативной помощи детям

МУЗ «Детская городская больница»
	Средства бюджета Московской области
	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (койко-дни) и норматива стоимости единицы объема: Рмпв=Ррспi*Vмпi, где ррсп- расчетная стоимость единицы объема медицинской помощи соответствующего вида; v- объемы медицинской помощи соответствующего вида, установленные территориальной программой госгарантий на соответствующий финансовый год.
	Всего:
	4 434,0
	0,0

	
	
	
	
	2014
	4 434,0
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	


Обоснование финансовых ресурсов на реализацию Подпрограммы 5 "Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Московской области, в том числе в амбулаторных условиях"

	№ п.п
	Наименование мероприятия подпрограммы
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача 1
	Совершенствование системы лекарственного обеспечения
	
	
	Всего:
	
	

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	1.1.
	Организация лекарственного обеспечения больных орфанными заболеваниями
	Средства бюджета московской области
	Р75=∑Чор*Сл где: Р75- расходы на приобретение лекарственных средств для лечения больных с орфанными заболеваниями, Чор-численность лиц, страдающих жизнеугрожающими и хроническими прогрессирующими редкими (орфанными) заболеваниями, Сл - средняя стоимость лекарственных средств для лечения орфанных заболеваний

49226,6=6*8204,4
	Всего:
	
	

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	1.2.
	Организация отпуска и компенсация стоимости лекарственных препаратов в размере 50-процентов для лечения отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки
	Средства бюджета Московской области
	Р77=∑Ср*50% где, Р77- расходы на компенсацию стоимости лекарственных препаратов; Ср-стоимость представленных на оплату аптечными организациями рецептов на лекарственные препараты

170 100=340 200*50%
	Всего:
	
	0,0

	
	
	
	
	2014
	
	

	
	
	
	
	2015
	
	

	
	
	
	
	2016
	
	

	
	
	
	
	2017
	
	

	
	
	
	
	2018
	
	

	1,3
	Обеспечение отдельных категорий граждан, имеющих место жительства в Московской области, в отношении которых законодательством Российской Федерации и законодательством Московской области установлены меры социальной поддержки, лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания, расходными материалами и иммунобиологическими препаратами
	Средства бюджета Московской области,

Средства федерального бюджета
	Р78=∑Чор*Сл где: Р78- расходы на приобретение лекарственных средств для лечения больных с, Чор-численность граждан, имеющих право на социальную помощь в части лекарственного обеспечения заболеваниями, Сл - средняя стоимость лекарственных средств.

78801,7=10745*7,34

22173,0=2990*7,42
	Всего:

2014

2015

2016

2017

2018

Всего:

2014
2015

2016

2017

2018


	
	


Обоснование финансовых ресурсов на реализацию Подпрограммы 6 "Обеспечивающая подпрограмма"

	
	Наименование мероприятия подпрограммы
	Источник финансирования
	Расчет необходимых финансовых ресурсов на реализацию мероприятия
	Общий объем финансовых ресурсов, необходимых для реализации мероприятия, в том числе по годам
	Эксплуатационные расходы, возникающие в результате реализации мероприятия

	Задача 1

	Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района
	
	
	Всего:
	27 038,1
	

	
	
	
	
	2014
	27 038,1
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.1.
	Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района (аппарат управления)
	Муниципальный бюджет
	Род= Рфот +Рус + Рту + Рим + Рпру + Рпр + Рмт, где: Род - расходы на обеспечение деятельности Управления здравоохранения

; Рус - расходы на оплату услуг связи; Рту - расходы на транспортные услуги; Рим - расходы на работы, услуги по содержанию имущества; Рпру - расходы на прочие работы, услуги; Рпр - прочие расходы; Рмт - расходы на приобретение материальных запасов. Рфот = ∑((Рзi+Рпвi) х (1+Кнач)+Сут), где: Рфот - прогнозируемые расходы на оплату труда работников Управления здравоохранения и начисления на выплаты по оплате труда; Рзi - прогнозируемые расходы на оплату труда  работников; Рпвi - прогнозируемые расходы на осуществление прочих выплат  работников; Кнач - начисления на оплату труда, установленные законодательством Российской Федерации, Сут - суточные при служебных командировках, Рзi = Скi х Ро х Кдоi+Ксекрi, где Скi - сумма коэффициентов должностных окладов  работников по штатному расписанию; Ро - прогнозируемый размер оклада специалиста II категории на очередной финансовый год; Кдоi - количество должностных окладов, применяемое для формирование годового фонда оплаты труда  работников, в соответствии  законодательством Московской области и нормативными правовыми актами Московской области; Ксекрi - прогнозируемые расходы на выплату надбавки к должностному окладу i-ой категории работников за работу со сведениями, составляющими государственную тайну
	Всего:
	15 451,9
	0,0

	
	
	
	
	2014
	15 451,9
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	

	1.2.
	Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района (служба материально технического обеспечения)
	Муниципальный бюджет
	Род= Рфот +Рус + Рту + Рим + Рпру + Рпр + Рмт, где: Род - расходы на обеспечение деятельности Управления здравоохранения

; Рус - расходы на оплату услуг связи; Рту - расходы на транспортные услуги; Рим - расходы на работы, услуги по содержанию имущества; Рпру - расходы на прочие работы, услуги; Рпр - прочие расходы; Рмт - расходы на приобретение материальных запасов. Рфот = ∑((Рзi+Рпвi) х (1+Кнач)+Сут), где: Рфот - прогнозируемые расходы на оплату труда работников Управления здравоохранения и начисления на выплаты по оплате труда; Рзi - прогнозируемые расходы на оплату труда  работников; Рпвi - прогнозируемые расходы на осуществление прочих выплат  работников; Кнач - начисления на оплату труда, установленные законодательством Российской Федерации, Сут - суточные при служебных командировках, Рзi = Скi х Ро х Кдоi+Ксекрi, где Скi - сумма коэффициентов должностных окладов  работников по штатному расписанию; Ро - прогнозируемый размер оклада специалиста II категории на очередной финансовый год; Кдоi - количество должностных окладов, применяемое для формирование годового фонда оплаты труда  работников, в соответствии  законодательством Московской области и нормативными правовыми актами Московской области; Ксекрi - прогнозируемые расходы на выплату надбавки к должностному окладу i-ой категории работников за работу со сведениями, составляющими государственную тайну


	Всего:
	11 586,2
	0,0

	
	
	
	
	2014
	11 586,2
	

	
	
	
	
	2015
	0,0
	

	
	
	
	
	2016
	0,0
	

	
	
	
	
	2017
	0,0
	

	
	
	
	
	2018
	0,0
	


7. Порядок взаимодействия ответственного за выполнение
 мероприятия подпрограммы с государственным заказчиком государственной программы (подпрограммы)

Муниципальным заказчиком Программы (подпрограммы) является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района (далее – муниципальный заказчик).


Муниципальный заказчик осуществляет работу, направленную на:

1. координацию деятельности муниципального заказчика программы и муниципальных заказчиков подпрограмм в процессе разработки муниципальной программы, обеспечивает согласование проекта постановления Администрации Клинского муниципального района об утверждении муниципальной программы;

2. организацию управления муниципальной программой;

3. создание при необходимости комиссии (штаба, рабочей группы) по управлению муниципальной программой;

4. реализацию муниципальной программы;

5. достижение целей, задач и конечных результатов муниципальной программы.

Муниципальный заказчик муниципальной программы:

1. разрабатывает муниципальную программу;

2. формирует прогноз расходов на реализацию мероприятий муниципальной программы (подпрограммы);

3. заключает соглашения (договоры) о намерениях с органами местного самоуправления муниципальных образований, входящими в состав Клинского муниципального района, в бюджеты которых муниципальной программой предусмотрена передача субсидий из бюджета Клинского муниципального района, и хозяйствующими субъектами, участвующими в финансировании муниципальной программы (подпрограммы), соглашения о порядке ее финансирования в очередном финансовом году и плановом периоде;

4. на основе заключенных соглашений (договоров) о намерениях и с учетом объемов финансирования муниципальной программы (подпрограммы) на очередной финансовый год и плановый период заключает с органами местного поселения муниципальных образований, входящих в состав Клинского муниципального района, хозяйствующими субъектами, участвующими в финансировании муниципальной программы (подпрограммы), соглашения о порядке ее финансирования в очередном финансовом году и плановом периоде;

5. определяет ответственных за выполнение мероприятий муниципальной программы;

6. обеспечивает взаимодействие между ответственными исполнителями за выполнение отдельных мероприятий муниципальной программы (подпрограммы) и координацию их действий по реализации муниципальной программы (подпрограммы);

7. участвует в обсуждении вопросов, связанных с реализацией и финансирование муниципальной программы;

8. обеспечивает заключение соответствующих договоров по привлечению внебюджетных средств для финансирования муниципальной программы;

9. готовит и представляет координатору муниципальной программы и в Комитет по экономике Администрации Клинского муниципального района Отчет о реализации муниципальной программы;

10. на основании заключения об оценке эффективности реализации муниципальной программы представляет в установленном порядке координатору муниципальной программы предложения о перераспределении финансовых ресурсов между программными мероприятиями, изменении сроков выполнения мероприятий и корректировке их перечня;

11. размещает на своем официальном сайте в сети Интернет, утвержденную муниципальную программу;

12. обеспечивает эффективность и результативность реализации муниципальной программы.

 Муниципальный заказчик подпрограммы представляет отчет о реализации подпрограммы муниципальному заказчику муниципальной программы в установленные сроки.

 Муниципальный заказчик муниципальной программы осуществляет координацию деятельности муниципальных заказчиков подпрограмм по подготовке и реализации программных мероприятий, анализу и рациональному использованию средств бюджета Клинского муниципального района и иных привлекаемых для реализации муниципальной программы источников.

Муниципальный заказчик муниципальной программы несет ответственность за подготовку и реализацию муниципальной программы, а также обеспечение достижения количественных и (или) качественных показателей эффективности реализации муниципальной программы в целом. 

Ответственный за выполнение мероприятия муниципальной программы (подпрограммы):

формирует прогноз расходов на реализацию мероприятия муниципальной программы (подпрограммы) и направляет его муниципальному заказчику муниципальной программы (подпрограммы);

определяет исполнителей мероприятий подпрограммы, в том числе путем проведения торгов, в форме конкурса или аукцион;

участвует в обсуждении вопросов, связанных с реализацией и финансирование муниципальной программы (подпрограммы) в части соответствующего мероприятия;

готовит и представляет муниципальному заказчику муниципальной программы (подпрограммы) отчет о реализации мероприятия.

8. Состав, форма и сроки предоставления отчетности о ходе реализации                                   мероприятий Программы

Контроль реализации муниципальной программы осуществляется Администрацией Клинского муниципального района.

С целью контроля реализации муниципальной программы муниципальный заказчик раз в квартал до 20 числа месяца, следующего за отчетным кварталом, направляет в Комитет по экономике оперативный отчет, содержащий:

перечень выполненных мероприятий муниципальной программы с указанием объемов и источников финансирования и результатов выполнения мероприятий;

анализ причин несвоевременного выполнения программных мероприятий.

Оперативный отчет о реализации мероприятий муниципальной программы представляется по форме согласно приложению № 7 к настоящему Порядку.

Отчет направляется в электронном виде на электронный адрес Комитета по экономике  Администрации Клинского муниципального района.

Муниципальный заказчик ежегодно готовит годовой отчет о реализации муниципальной программы и до 1 февраля года, следующего за отчетным, представляет его в Комитет по экономике.

Комитет по экономике, не позднее 1 мая года, следующего за отчетным готовит годовой комплексный отчет о ходе реализации муниципальных программ и с размещением его на официальном сайте Администрации Клинского муниципального района в сети Интернет.

После окончания срока реализации муниципальной программы, муниципальный заказчик не позднее 1 июня года, следующего за отчетным, представляет в Администрацию Клинского муниципального района итоговый отчет о ее реализации.

Годовой и итоговый отчеты о реализации муниципальной программы должны содержать:

 аналитическую записку, в которой указываются:

· степень достижения запланированных результатов и намеченных целей муниципальной программы и подпрограмм;

· общий объем фактически произведенных расходов, всего и в том числе по источникам финансирования и в разрезе муниципальных образований, входящих в состав Клинского муниципального района, на территории которых реализовывались мероприятия муниципальной программы;

таблицу, в которой указываются:

· данные об использовании средств бюджета Клинского муниципального района и средств иных привлекаемых для реализации муниципальной программы источников по каждому программному мероприятию и в целом по муниципальной программе;

· по мероприятиям, не завершенным в утвержденные сроки,- причины их невыполнения и предложения по дальнейшей реализации.

По показателям, не достигшим запланированного уровня, приводятся причины невыполнения и предложения по их дальнейшему достижению.

Годовой отчет о реализации муниципальной программы представляется по формам согласно приложениям №№ 7,8 к Порядку, утвержденному Постановлением Администрации Клинского муниципального района от 17 июля 2013г. № 1356.

Итоговый отчет о реализации муниципальной программы представляется по формам согласно приложениям №№ 8,9 к Порядку, утвержденному Постановлением Администрации Клинского муниципального района от 17 июля 2013г. № 1356.

Итоговый отчет о реализации муниципальной программы подлежит публичному обсуждению в порядке.

9. Методика расчета значений показателей оценки эффективности реализации Программы (подпрограмм)

	№
п/п
	Наименование показателя
	Определение показателя
	Единица      
измерения
	Расчет показателя
	Статистические                        
источники
	Периодичность

представления

	Подпрограмма 1. «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. 
Развитие первичной медико-санитарной помощи»



	
	Ожидаемая продолжительность жизни при рождении
	Продолжительность жизни
	годы
	Интегральный показатель
	Данные Росстата
	ежегодно

	
	Распространенность повышенного артериального давления среди взрослого населения Московской области
	Соотношение лиц с повышенным артериальным давлением к общему числу взрослого населения
	процент
	(Число лиц старше 18 лет, имеющих повышенное артериальное давление  / общее число взрослого населения) х 100
	Годовая форма № 12 «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у пациентов, проживающих в районе обслуживания лечебного учреждения», утвержденная приказом     Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Число лиц, принявших участие в массовых мероприятиях профилактической направленности
	Число лиц принявших участие в мероприятиях профилактической направленности
	Абс. числа
	Число лиц принявших участие в мероприятиях профилактической направленности
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	
	Распространенность потребления табака среди взрослого населения
	доля курящего взрослого населения к численности взрослого населения  
	процент
	(Число курящего взрослого населения / численность взрослого населения 

Московской области) х 100
	Данные мониторинга Минздрава Московской области
	ежегодно

	
	Распространенность потребления табака среди  подростков
	Доля курящих подростков к общей численности подростков  
	процент
	(Число  курящих подростков / численность подростков проживающих на территории Московской области)  х 100
	Данные мониторинга Минздрава Московской области
	Ежегодно



	
	Охват профилактическими медицинскими осмотрами детей
	соотношение числа детей, охваченных профилактическими осмотрами, к числу детей, подлежащих профилактическим осмотрам
	процент
	(Число детей, охваченных профилактическими осмотрами / общее число детей, подлежащих профилактическим осмотрам) х 100
	Отчетная форма, утвержденная приказом Министерства здравоохранения России от 21.12.2012 № 1346н, приказом Министерства здравоохранения Московской области от 22.04.2013 № 420
	ежегодно

	
	Охват диспансеризацией детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации
	соотношение числа детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации прошедших диспансеризацию к общему числу   детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, подлежащих диспансеризации
	процент
	(Число детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации прошедших диспансеризацию / общее число   детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, подлежащих диспансеризации) х100
	Отчетная форма, утвержденная приказом Министерства здравоохранения России от 15.02.2013 № 72н, приказом Минздрава Московской области   и Территориального фонда обязательного медицинского страхования Московской области от 08.04.2013 №371/51
	ежегодно

	
	Охват диспансеризацией подростков
	Соотношение числа подростков прошедших диспансеризацию к числу подростков подлежащих диспансеризации в текущем году


	процент
	Число подростков, прошедших диспансеризацию / общее число подростков, подлежащих диспансеризации в текущем году) х 100
	Отчетная форма, утвержденная приказом   Министерства здравоохранения России от 21.12.2012 № 1346н, приказом    Минздрава Московской области    от 22.04.2013 № 420
	ежегодно

	
	Доля больных с выявленными злокачественными новообразованиями на 1 и 2 стадиях
	Доля больных с выявленными злокачественными новообразованиями 1-2 стадии к общему числу впервые выявленных больных новообразованиями
	процент
	(Число больных с выявленными злокачественными новообразованиями на 1 и 2 стадиях/ общее число впервые выявленных больных новообразованиями) х 100
	Форма № 35 «Сведения о больных злокачественными новообразованиями», утвержденная приказом    Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Охват населения профилактическими осмотрами на туберкулез
	Соотношение числа охваченных профилактическими осмотрами на туберкулез к общей численности населения
	процент
	Число охваченных профилактическими осмотрами на туберкулез / общая численность населения) х 100
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 
№ 13
	ежегодно

	
	Заболеваемость дифтерией
	число выявленных случаев в расчете на 100 тыс. населения
	единицы
	(Количество впервые выявленных    случаев инфекционных заболеваний / Среднегодовая численность         
населения) x 100000               
	Форма № 2 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях», утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010  № 482 
	ежегодно

	
	Заболеваемость корью
	число выявленных случаев в расчете на 100 тыс. населения 
	единицы
	(Количество впервые выявленных    случаев инфекционных заболеваний / Среднегодовая численность         
населения) x 100000               
	Форма № 2 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях», утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010  № 482 
	ежегодно

	
	Заболеваемость краснухой
	число выявленных случаев в расчете на 100 тыс. населения
	единицы
	(Количество впервые выявленных    случаев инфекционных заболеваний / Среднегодовая численность         
населения) x 100000               
	Форма № 2 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях», утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	
	Заболеваемость эпидемическим паротитом
	число выявленных случаев в расчете на 100 тыс. населения 
	единицы
	(Количество впервые выявленных    случаев инфекционных заболеваний / Среднегодовая численность         
населения) x 100000               
	Форма № 2 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях», утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	
	Заболеваемость острым вирусным гепатитом B на     
100 тыс. населения          
	число выявленных случаев в расчете на 100 тыс. населения
	единицы
	(Количество впервые выявленных    случаев заболевания острым        
вирусным гепатитом B всего /      
среднегодовая численность         
населения) x 100000               
	Форма № 1 «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях»,         
утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.10.2010 № 482
	ежегодно

	
	Охват иммунизации населения против вирусного гепатита В в декретированные сроки
	Доля привитых к числу подлежащих вакцинации
	процент
	(Количество привитых / количество подлежащих вакцинации) x 100      
	Форма № 5 «Сведения о профилактических прививках» и форма № 6 «Сведения о контингентах    детей, подростков и взрослых, привитых против инфекционных заболеваний», утвержденные приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	
	Охват иммунизации населения против дифтерии, коклюша, столбняка в декретированные сроки
	доля привитых к числу подлежащих вакцинации
	процент
	(Количество привитых / количество подлежащих вакцинации) x 100      
	Форма № 5 «Сведения о профилактических прививках» и форма № 6 «Сведения о контингентах    детей, подростков и взрослых, привитых против инфекционных заболеваний», утвержденные приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	
	Охват иммунизации населения против кори в декретированные сроки
	Доля привитых к числу подлежащих вакцинации
	процент
	(Количество привитых / количество подлежащих вакцинации) x 100      
	Форма № 5 «Сведения о профилактических прививках» и форма № 6 «Сведения о                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        контингентах    детей, подростков и взрослых, привитых против инфекционных заболеваний»,     утвержденные  приказом  Федеральной службы государственной статистики  от 31.12.2010  № 482 
	ежегодно

	
	Охват иммунизации населения против краснухи в декретированные сроки
	Доля привитых к числу подлежащих вакцинации
	процент
	(Количество привитых / количество подлежащих вакцинации) x 100      
	Форма № 5 «Сведения о профилактических прививках» и форма № 6 «Сведения о контингентах    детей, подростков и взрослых, привитых против инфекционных заболеваний», утвержденные приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	
	Охват иммунизации населения против эпидемического паротита в декретированные сроки
	Доля привитых к числу подлежащих вакцинации
	процент
	(Количество привитых / количество подлежащих вакцинации) x 100      
	Форма № 5 «Сведения о профилактических прививках» и форма № 6 «Сведения о контингентах    детей, подростков и взрослых, привитых против инфекционных заболеваний»,     утвержденные приказом Федеральной службы государственной статистики от 31.12.2010 № 482 
	ежегодно

	Подпрограмма 2. «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, 
в том числе специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации»

	
	Смертность от всех причин 
	число случаев на 1000 населения
	единицы
	(Число умерших / среднегодовая численность населения) х 1 000
	 Учетная форма 106/у-08 «Медицинское свидетельство о смерти», утвержденная приказом Минздравсоцразвития России от 26.12.2008 № 782н «Об утверждении и порядке ведения медицинской документации, удостоверяющей случаи рождения и смерти»
	ежегодно

	
	Доля ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию, от числа состоящих на диспансерном учете
	Соотношение числа ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию к числу ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учете)
	процент
	(Число ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию / число ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учете) х 100
	Данные ГКУЗ «Московский областной центр профилактики СПИДа и инфекционных заболеваний», данные Минздрава Московской области
	ежегодно

	
	 ВИЧ-инфицирован-ные лица, состоящие на диспансерном учете


	Доля ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учете от общего числа   выявленных ВИЧ-инфицированных лиц
	процент
	(число ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учете / общее число   выявленных ВИЧ-инфицированных лиц) х 100
	Данные ГКУЗ «Московский областной центр профилактики СПИДа и инфекционных заболеваний», данные Минздрава Московской области
	ежегодно

	
	Смертность от болезней системы кровообращения 


	число случаев на 100 тыс. населения
	единицы
	(Число умерших данного профиля / среднегодовая численность населения) х 100 000
	 Учетная форма 106/у-08 «Медицинское свидетельство о смерти», утвержденная приказом Минздравсоцразвития России от 26.12.2008  № 782 н «Об утверждении и порядке ведения медицинской документации, удостоверяющей случаи рождения и смерти»
	ежегодно

	
	Летальность больных острым и повторным инфарктом миокарда
	Соотношение числа умерших больных от данного заболевания к числу выбывших (выписано + умерло) больных с данным заболеванием
	процент
	(Число умерших больных от данного заболевания / число выбывших (выписано + умерло) больных с данным заболеванием) х 100
	 Форма № 14 «Сведения о деятельности стационара», утвержденная приказом Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Летальность больных с цереброваскулярными болезнями
	Соотношение числа умерших больных от данного заболевания к числу выбывших (выписано + умерло) больных с данным заболеванием 
	процент
	(Число умерших больных от данного заболевания / число выбывших (выписано + умерло) больных   с данным заболеванием)

 х 100
	 Форма № 14 «Сведения о деятельности стационара», утвержденная приказом Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Смертность от             
 новообразований (в том числе злокачественных)


	число случаев на 100 тыс. населения
	единицы
	(Число умерших от злокачественных новообразований всего / Среднегодовая численность населения) x 100000               
	Форма № 35 «Сведения о больных злокачественными новообразованиями», утвержденная приказом    Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Одногодичная летальность больных со злокачественными заболеваниями
	Соотношение числа умерших от злокачественных новообразований в течение года с    момента установления диагноза к общему числу больных, с впервые в жизни установленным диагнозом злокачественного новообразования в предыдущем году) 
	процент
	Число умерших от злокачественных новообразований в течение года с момента установления диагноза / общее число больных, с впервые в жизни установленным диагнозом злокачественного новообразования в предыдущем году) х 100
	Форма № 35 «Сведения о больных   злокачественными новообразованиями», утвержденная приказом     Росстата от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Удельный вес больных злокачественными новообразованиями, состоящих на учете с момента установления диагноза 5 лет и более
	Соотношение числа больных, состоящих на учете с момента установления диагноза злокачественного новообразования 5 лет и более к общему числу больных злокачественными новообразованиями, состоящих на учете на конец отчетного года

	процент
	(число больных, состоящих на учете с момента установления диагноза злокачественного новообразования                           5 лет и более/ общее число больных злокачественными новообразованиями, состоящих на учете на конец отчетного года)

х 100
	Форма 35 «Сведения о больных злокачественными новообразованиями», утвержденная постановлением Госкомстата России от 29.06.1999 № 49 

Форма 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом Росстата от 31.12.2010 № 483
	ежегодно

	
	Выезды бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут
	Соотношение числа выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут к общему числу выездов   
	процент
	(Число выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут/ к общему числу выездов) х100
	Форма № 40 «Отчет станции (отделения), больницы скорой медицинской помощи», утвержденная приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 26.03.1999 г. №100
	ежегодно

	
	Снижение смертности пострадавших в догоспитальном периоде, в том числе в машинах скорой помощи, в 1,2 раза);
	Соотношение числа умерших в машине скорой помощи пострадавших от ДТП к общему количеству пострадавших, которым оказана медпомощь бригадами ССМП
	процент
	Число умерших в машине скорой помощи пострадавших от ДТП / общее количество пострадавших, которым оказана медпомощь бригадами ССМП х 100
	Данные мониторинга Минздрава Московской области
	ежегодно

	
	Больничная летальность больных пострадавших в дорожно-транспортных происшествиях 
	Соотношение числа умерших больных, пострадавших в ДТП к числу выбывших (выписано + умерло) больных с данным заболеванием
	процент
	Число умерших больных, пострадавших в ДТП / число выбывших (выписано + умерло) больных с данным заболеванием
	Форма № 14 «Сведения о деятельности стационара», утвержденная приказом Росстата от 29.12.2011 № 520
	ежегодно

	
	Смертность от дорожно-транспортных травм
	число случаев на 
100 тыс. населения
	единицы
	(Число умерших / среднегодовая численность населения) х 100 000
	 Учетная форма 106/у-08 «Медицинское свидетельство о смерти», утвержденная приказом Минздравсоцразвития России от 26.12.2008 № 782 н «Об утверждении и порядке ведения медицинской документации, удостоверяющей случаи рождения и смерти»
	ежегодно

	
	Средняя продолжительность жизни больных сахарным диабетом 1 типа
	Соотношение суммы прожитых лет всех умерших больных сахарным диабетом к числу умерших больных сахарным диабетом
	лет
	Сумма прожитых лет всех умерших больных сахарным диабетом/ число умерших больных сахарным диабетом
	Показатель рассчитывается Эндокринологическим научным центром РАМН на основе данных Государственного регистра больных сахарным диабетом на территории Московской области
	ежегодно

	
	Частота госпитализации больных бронхиальной астмой в стационар


	Соотношение числа больных бронхиальной       
астмой госпитализированных в стационар к   числу больных бронхиальной астмой)
	процент
	(Число больных бронхиальной       астмой госпитализированных в стационар / число больных бронхиальной астмой) х 100
	Форма № 12 «Сведения о числе          заболеваний, зарегистрированных у     
больных, проживающих в районе         обслуживания лечебного учреждения», утвержденная приказом Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13, Форма № 14 «Сведения о деятельности стационара», утвержденная приказом Росстата от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	
	Количество больных, получающих генно-инженерные биологические препараты 
	абс. числа
	единицы
	Число больных, получающих генно-инженерные биологические препараты
	Данные мониторинга Минздрава Московской области
	В режиме реального времени, ежегодно

	
	Охват больных плазмаферезом
	число процедур на 100 пролеченных больных в стационаре
	единицы
	(Число процедур плазмафереза/ число больных получивших лечение в стационаре) х   100
	Форма № 30 «Сведения об учреждениях здравоохранения», утвержденная приказом Росстата от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	
	Число больных, получающих лечение гемодиализом      


	число случаев на 
1 млн. населения
	единицы
	(Число больных, получающих лечение гемодиализом / численность населения) х   
1 млн. населения
	Форма № 30 «Сведения об учреждениях здравоохранения», утвержденная приказом Росстата от 14.01.2013 № 13
	В режиме реального времени, ежегодно

	
	Доля станций переливания крови, обеспечивающих современный уровень качества и безопасности компонентов крови
	Соотношение числа станций переливания крови, обеспечивающих современный уровень качества и безопасности компонентов крови к общему числу станций переливания крови
	процент
	 (Число станций переливания крови, обеспечивающих современный уровень качества и безопасности компонентов крови / к общему числу станций переливания крови) х 100
	Форма № 39 «Отчет станции, отделения переливания крови, больницы, ведущей заготовку крови», утвержденная приказом Минздрава России от 20.11.1996 № 384
	ежегодно

	
	Увеличение объема заготовки компонентов крови автоматическими методами 
	Соотношение количества плазмы, заготовленной автоматическими методами к количеству плазмы заготовленной всего
	процент
	(Количество плазмы, заготовленной автоматическими методами/количество плазмы заготовленной всего) х 100
	Форма № 39 «Отчет станции, отделения переливания крови, больницы, ведущей заготовку крови», утвержденная приказом Минздрава России от 20.11.1996 № 384
	ежегодно

	
	Количество доноров на 1000 населения
	Соотношение количества доноров к среднегодовой численности населения
	человек на 1000 населения
	(Количество доноров/ среднегодовая численность населения) х 100
	Форма № 39 «Отчет станции, отделения переливания крови, больницы, ведущей заготовку крови», утвержденная приказом Минздрава России от 20.11.1996 № 384
	ежегодно

	
	Среднегодовая занятость койки
	 Число дней работы койки в течение года
	 дни
	число койко-дней, проведенных больными в стационарах в течение года / среднегодовое число коек (фактически развернутых + свернутых на ремонт) 
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	
	Средняя продолжительность пребывания пациента на койке
	 Число дней пребывания пациента в больнице
	дни
	 Число койко-дней, проведенных больными в стационарах в течение года / число пользованных больных
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013  № 13
	 ежегодно

	
	Доля расходов на оказание скорой медицинской помощи вне медицинских организаций от всех расходов на программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи 
	Соотношение расходов на скорую медицинскую помощь в общему объему финансирования Программы госгарантий
	процент
	(Расходы на оказание скорой медицинской помощи / все расходы на программу государственных гарантий) х100
	  Форма № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденная приказом Росстата от 29.07.2009 № 154
	ежегодно

	
	Доля расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях от всех расходов на программу государственных гарантий
	Соотношение расходов на  оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях   общему объему финансирования Программы госгарантий
	процент
	  (Расходы на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях /   все расходы на программу государственных гарантий) х 100
	Форма № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденная приказом Росстата от 29.07.2009 № 154
	ежегодно

	
	Доля расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях в неотложной форме от всех расходов на программу государственных гарантий
	Соотношение расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях   в неотложной форме общему объему финансирования Программы госгарантий
	процент
	(Расходы на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях в неотложной форме /   все расходы на программу государственных гарантий) х 100
	Форма № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденная приказом Росстата от 29.07.2009
 № 154
	ежегодно

	
	Доля расходов на оказание медицинской помощи в условиях дневных стационаров от всех расходов на программу государственных гарантий
	Соотношение расходов на оказание медицинской помощи в условиях дневных стационаров условиях к общему объему финансирования Программы госгарантий
	процент
	(Расходы на оказание медицинской помощи в условиях дневных стационаров / все расходы на программу государственных гарантий) х 100
	«Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденная приказом Росстата от 29.07.2009 № 154
	ежегодно

	
	Доля расходов на оказание медицинской помощи в стационарных условиях от всех расходов на программу государственных гарантий
	Соотношение расходов на оказание медицинской помощи в   стационарных условиях к общему объему финансирования Программы госгарантий  
	процент
	(Расходы на оказание медицинской помощи в стационарных условиях /    все расходы на программу государственных гарантий) х 100
	«Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденная приказом Росстата от 29.07.2009 №154
	ежегодно

	
	Средняя заработная плата врачей и работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское (фармацевтическое) или иное высшее образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) от средней заработной платы в Московской области в 2012 - 2018 годах (агрегированные значения)
	Соотношение средней заработной платы специалистов с высшим медицинским (фармацевтическим) или иным высшим образованием к средней заработной плате в Московской области


	процент
	(Средняя заработная плата врачей и работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское (фармацевтическое) или иное высшее образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) / средняя заработная плата в Московской области) х 100
	Статистическая форма ЗП-здрав, утвержденная приказом Росстата от 30.10.2012 № 574


	ежеквартально

	
	Средняя заработная плата среднего медицинского (фармацевтического) персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) от средней заработной платы в Московской области в 2012 - 2018 годах (агрегированные значения)
	соотношение средней заработной платы среднего медицинского (фармацевтического) персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) к средней заработной плате в Московской области
	процент
	(Средняя заработная плата среднего медицинского (фармацевтического) персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) / средняя заработная плата в Московской области) х 100
	Статистическая форма ЗП-здрав, утвержденная приказом Росстата от 30.10.2012 № 574


	ежеквартально

	
	Средняя заработная плата младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) от средней заработной платы в Московской области в 2012 - 2018 годах (агрегированные значения)
	соотношение средней заработной платы младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) к средней заработной плате в   Московской области
	процент
	(Средняя заработная плата младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) / средняя заработная плата в Московской области в текущем году) х 100
	Статистическая форма ЗП-здрав, утвержденная приказом Росстата от 30.10.2012 № 574


	ежеквартально

	
	Количество патентов и свидетельств на результаты интеллектуальной деятельности и средств индивидуализации
	абсолютное число
	единицы
	абсолютное число
	отчеты о выполнении научных исследований и разработок в рамках заключаемых государственных контрактов
	ежегодно

	Подпрограмма 3. «Охрана здоровья матери и ребенка»

	
	Материнская смертность
	число случаев на 
100 тыс. населения
	единицы
	(отношение числа умерших беременных (с начала беременности), рожениц, родильниц в течение 42 дней после прекращения беременности на 100 000 живорожденных)
	годовые формы Росстата России № С51 «Распределение умерших по полу, возрастным группам и причинам смерти», 106/у-98 «Врачебное свидетельство о смерти», 103/у-98 «Медицинское свидетельство о рождении»
	ежегодно

	
	Младенческая смертность
	число случаев на 1000 родившихся живыми
	единицы
	(отношение числа детей, умерших в возрасте от 0 до 12 месяцев, на 1000 родившихся живыми за календарный год)
	годовые формы Росстата России № С51 «Распределение умерших по полу, возрастным группам и причинам смерти», 106/2у-98 «Врачебное свидетельство о перинатальной смертности»
	ежегодно

	
	 Обследованные беременные женщины по новому алгоритму проведения комплексной пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка 
	Доля обследованных беременных женщин по новому алгоритму проведения комплексной пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка от числа поставленных на учет в первый триместр беременности
	процент
	(Число беременных женщин, обследованных по новому алгоритму / число женщин, взятых на учет в первом триместре беременности) х 100


	Годовая форма Росстата   № 32 «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам», утвержденная приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Охват неонатальным скринингом
	доля новорожденных, обследованных на наследственные заболевания, от общего числа новорожденных
	процент
	Количество обследованных новорожденных при проведении неонатального скрининга / общее число родившихся детей в родильных учреждениях Московской области х 100
	Данные медико-генетической лаборатории (текущие отчеты о выполненной работе в режиме ежемесячного мониторинга) и данные   Годовая форма Росстата № 32 «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам», утвержденная приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 № 520
	Ежемесячно

ежегодно

	
	Охват аудиологическим скринингом
	доля новорожденных, обследованных на аудиологический скрининг от общего числа новорожденных
	процент
	Число детей в возрасте до одного года, прошедших аудиологичес-кий скрининг в течение года / число детей, родившихся в течение года х 100
	Данные ежемесячного мониторинга, данные областной статистики
	Ежемесячно

ежегодно

	
	Показатель ранней неонатальной смертности
	случаев на 1000 детей родившихся живыми
	единицы
	(Число умерших новорожденных в возрасте 0-6 суток жизни / число детей родившихся живыми) Х 1000


	Годовая форма Росстата   № 32 «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам», утвержденная приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Смертность детей 0-17 лет
	Число случаев на 10 000 населения соответствующего возраста
	единицы
	Количество умерших детей за год x 10 000

Общее количество детей
	Статистические данные областной статистики
	ежегодно

	
	Доля женщин с преждевременными родами, родоразрешенных в перинатальных центрах
	Соотношение числа преждевременных родов в перинатальных центрах к числу преждевременных родов всего в регионе
	процент
	(Число преждевременных родов в перинатальных центрах / число преждевременных родов всего в регионе) Х 100

	 Годовая форма Росстата   № 32 «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам», утвержденная приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Выживаемость детей, имевших при рождении очень низкую и экстремально низкую массу тела в акушерском стационаре
	Соотношение числа умерших в акушерских стационарах новорожденных с низкой и экстремально низкой массой тела к числу родившихся всего живыми новорожденных этой категории
	процент
	(Число умерших в акушерских стационарах новорожденных с низкой и экстремально низкой массой тела /число родившихся всего живыми новорожденных этой категории) Х 100
	Годовая форма Росстата   № 32 «Сведения о медицинской помощи беременным, роженицам и родильницам», утвержденная приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 №520
	ежегодно

	
	Больничная летальность детей
	Соотношение числа умерших на койках для детей к количеству поступивших на койки для детей 
	процент
	Количество умерших на койках для детей (12 столбец) x 100

Количество поступивших на койки для детей (5 столбец)
	  Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13, (таблица 3100)
	ежегодно

	
	Первичная инвалидность у детей 
	число первично признанных инвалидами детей на 10 000 чел. детского населения
	единицы
	Число детей, впервые признанными инвалидами /

Численность детского населения Московской области х 10 000
	ФСН № 19
	ежегодно

	
	Результативность мероприятий по профилактике абортов

	Соотношение числа женщин, отказавшихся от аборта к числу женщин, обратившихся в женскую консультацию за направлением на аборт  
	процент
	(Число женщин, отказавшихся от аборта / число женщин, обратившихся в женскую консультацию за направлением на аборт) х 100
	Годовая форма Росстата   № 13 «Сведения о прерывании беременности (в сроки до 22 недель)», утвержденная    приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 № 520;

Годовой отчет о работе муниципальной службы родовспоможения, утверждаемый приказом Минздрава Московской области                                                               


	ежегодно

	
	Охват пар «мать – дитя» химиопрофилактикой в соответствии с действующими стандартами
	Соотношение числа   ВИЧ-инфицированных беременных женщин и их детей, охваченных химиопрофилактикой перинатальной трансмиссии ВИЧ-инфекции к   общему числу ВИЧ-инфицированных беременных женщин и их детей
	процент
	(Число ВИЧ-инфицированных беременных женщин и их детей, охваченных химиопрофилактикой перинатальной трансмиссии ВИЧ-инфекции /   общее число ВИЧ-инфицированных беременных женщин и их детей) х 100
	Форма № 61 «Сведения о контингентах больных ВИЧ-инфекцией», утвержденная постановлением Росстата от 09.01.2008 № 1                                   
	ежегодно

	
	Снижение заболеваемости предраковыми заболеваниями репродуктивных органов у девочек подростков
	Соотношение числа впервые выявленных    случаев   заболеваний, ассоциированных с вирусом папилломы человека у девочек 15-17 лет к численности   женского населения 15-17 лет)
	процент
	(Количество впервые выявленных    случаев   заболеваний, ассоциированных с вирусом папилломы человека у девочек 15-17 лет / численность   женского населения 15-17 лет) x 100 000               
	Годовая форма Росстата № 9 «Сведения о заболеваниях инфекциями, передаваемых половым путем и заразными кожными болезнями», утвержденная    приказом Федеральной службой государственной статистики от 29.12.2011 №520;


	ежегодно

	Подпрограмма 4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной 
помощи, в том числе детям»

	
	Охват реабилитационной медицинской помощью пациентов  
	Соотношение числа больных, охваченных реабилитационной помощью к числу больных, нуждающихся в реабилитационной помощи
	процент
	число больных, охваченных реабилитационной помощью / число больных, нуждающихся в реабилитационной помощи х 100
	Данные, полученные от ЛПУ
	ежегодно

	
	Охват реабилитационной медицинской помощью детей-инвалидов от числа нуждающихся  
	Соотношение числа детей-инвалидов, охваченных реабилитационной помощью к числу детей-инвалидов, нуждающихся в получении реабилитационной помощи
	процент
	Число детей-инвалидов, получивших реабилитационную помощь / число детей-инвалидов, нуждавшихся в получении реабилитационной помощи х 100
	ФСН № 17, данные, полученные от ЛПУ
	ежегодно

	
	Охват санаторно-курортным лечением пациентов
	Соотношение числа больных, охваченных санаторно-курортным лечением к числу больных, нуждающихся в санаторно-курортном лечении
	процент
	число больных, охваченных санаторно-курортным лечением / число больных, нуждающихся в санаторно-курортном лечении х 100
	данные, полученные от ЛПУ


	ежегодно

	
	Обеспеченность койками для оказания паллиативной помощи взрослым 
	число коек на 10 тыс. взрослого населения
	процент
	(число коек паллиативной помощи для взрослого населения / общее число коек для взрослого населения) х 10 000
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	
	Обеспеченность койками для оказания паллиативной помощи детям 
	число коек на 10 тыс.  детского населения
	процент
	(число коек паллиативной помощи для детей / общее число коек для детей) х 10 000
	Годовая форма № 30 «Сведения об учреждении здравоохранения», утвержденная приказом   Федеральной службы государственной статистики от 14.01.2013 № 13
	ежегодно

	Подпрограмма 5. «Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Московской области, 
в том числе в амбулаторных условиях»

	
	Удовлетворение потребности отдельных категорий граждан в необходимых лекарственных препаратах, медицинских изделиях и расходных материалах (от числа лиц, имеющих право на обеспечение за счет средств областного бюджета лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и расходными материалами)
	Соотношение обеспеченных рецептов к количеству выписанных рецептов
	процент
	(обслуженные рецепты / выписанные рецепты) х 100
	Результаты мониторинга по форме к письму Управления федеральной службы Росздравнадзора по г. Москве и Московской области (приложение № 5)
	в режиме реального времени

	
	Удовлетворение потребности отдельных категорий граждан в лекарственных препаратах для лечения заболеваний, включенных в перечень жинеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний (от числа лиц, включенных в Федеральный регистр лиц, страдающих орфанными заболеваниями и его региональный сегмент)
	Соотношение обеспеченных рецептов к количеству выписанных рецептов

	процент
	(обслуженные рецепты / выписанные рецепты) х 100
	Данные единой автоматизированной системы учета отпуска лекарственных препаратов
	в режиме реального времени

	
	Удовлетворение потребности на лекарственные препараты, отпускаемые населению в соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты и изделия медицинского назначения отпускаются бесплатно и с 50-процентной скидкой по рецептам, предъявленным гражданам в аптечные организации региональный сегмент)
	Соотношение обеспеченных рецептов к количеству выписанных рецептов

	процент
	(обслуженные рецепты / выписанные рецепты) х 100
	Данные единой автоматизированной системы учета отпуска лекарственных препаратов
	в режиме реального времени

	Подпрограмма 6. «Обеспечивающая подпрограмма»

	
	Доля проведенных комплексных проверок деятельности подведомственных учреждений относительно запланированных
	Соотношение проведенных проверок к запланированным
	процент
	число комплексных проверок проведенных / число запланированных проверок) х 100
	Данные   мониторинга

Управления здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	ежегодно

	
	Доля проведенных проверок деятельности подведомственных учреждений по выполнению госзаданий относительно запланированных
	Соотношение проведенных проверок к запланированным
	процент
	число проверок по выполнению госзаданий проведенных / число запланированных проверок) х 100
	Данные   мониторинга

Управления здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	ежегодно

	
	 Доля процедур закупок для государственных нужд, проведенных в соответствии с требованиями, предъявляемыми к проведению процедур закупок для государственных нужд, к общему числу процедур закупок
	Соотношение процедур, проведенных в соответствии с требованиями к общему числу процедур
	процент
	Число процедур, проведенных в соответствии с требованиями к проведению госзакупок / число проведенных процедур закупок) х 100
	Данные   мониторинга

Управления здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	ежегодно


Приложение № 1

к Программе

Подпрограмма 1. «Профилактика заболеваний и формирование 
здорового образа жизни. 
Развитие первичной медико-санитарной помощи»

1. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 1

Согласно Концепции долгосрочного социально-экономического развития одним из приоритетов государственной политики является сохранение и укрепление здоровья населения на основе формирования здорового образа жизни и обеспечения качества и доступности медицинской помощи населению.

Одним из ключевых факторов, влияющих на эффективность реализации мероприятий подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи», является формирование в обществе понимания и принятия обществом культуры взаимных обязательств. Это понимание должно включать наличие не только обязательств со стороны государства по обеспечению охраны здоровья и государственных гарантий, но и обязательств граждан заботиться о собственном здоровье, соблюдать определенные нормы и правила. Такая культура в значительной мере должна повлиять на улучшение здоровья населения, обеспечив недопущение вреда здоровью или его коррекцию на самых ранних стадиях, что одновременно снизит темпы увеличения нагрузки на звено стационарной медицинской помощи и позволит направить дополнительные финансовые ресурсы на увеличение объема государственных гарантий оказания медицинской помощи в сложных медицинских случаях.

В этой связи формирование здорового образа жизни у граждан, в том числе у детей и подростков, должно быть существенным образом поддержано мероприятиями, направленными на информирование граждан о факторах риска для их здоровья, формирование мотивации к ведению здорового образа жизни и создание условий для ведения здорового образа жизни, снижения уровней факторов риска неинфекционных заболеваний. 

Здоровый образ жизни предполагает отказ от потребления табака и наркотиков, злоупотребления алкоголем, а также рациональное питание и наличие достаточного уровня физической активности, предотвращающих развитие ожирения. Помимо отказа от активного потребления табака, важно быть защищенным от пассивного курения, оказывающего патологическое действие на организм человека. Ведение здорового образа жизни, то есть отсутствие поведенческих факторов риска неинфекционных заболеваний, является важнейшим условием снижения вероятности развития или уменьшения степени выраженности биологических факторов риска - артериальной гипертонии, повышения уровня холестерина и глюкозы в крови. В свою очередь это будет способствовать снижению вероятности развития или уменьшению степени выраженности заболеваний, связанных с атеросклерозом, являющихся основными причинами сверхвысокой смертности населения, особенно трудоспособного возраста (инсульт, инфаркт миокарда, хронические формы ишемической болезни сердца, осложненные сердечной недостаточностью).

Одним из наиболее важных факторов для формирования здорового образа жизни является забота о здоровом питании. Комплекс мероприятий по обеспечению здорового питания и его профилактической роли сформулирован в Основах государственной политики Российской Федерации в области здорового питания населения на период до 2018 года. В этом направлении предполагается сосредоточить усилия на мероприятиях, формирующих мотивацию к здоровому питанию на индивидуальном и популяционном уровне как через планируемый к созданию федеральный консультативно-диагностический центр «Здоровое питание», сеть консультативно-диагностических центров здорового питания в федеральных округах, так и через центры здоровья, кабинеты/отделения медицинской профилактики поликлиник, стационаров, санаторно-курортных учреждений. 

Формирование здорового образа жизни у детей, подростков, молодежи и студентов в настоящее время имеет также особое значение, что обусловлено очень большой распространенностью среди них такого поведенческого фактора риска, как курение, а также высокой частотой выявления нерационального питания, избыточной массы тела и ожирения, низкой физической активности. Отдельного внимания заслуживает наркомания.

Одним из направлений по профилактике суицидов является комплексная профилактическая работа с семьей и детьми по предупреждению насилия и жестокого обращения. В реализации этой работы к важными элементам относятся: организация первичной профилактики по предупреждению насилия и жестокого обращения в семье; раннее выявление случаев жестокого обращения с детьми и семейного неблагополучия. Реабилитационная и коррекционная работа с детьми, в случаях выявления насилия и жестокого обращения с ними.

Важнейшим условием эффективности мер по формированию здорового образа жизни населения является наличие функционально взаимосвязанной системы по диагностике и коррекции факторов риска неинфекционных заболеваний в рамках не только первичной медико-санитарной помощи, но и специализированной медицинской помощи, включая медицинскую помощь в санаторно-курортных организациях. В основе этой системы должна быть полноценная инфраструктура, включающая в себя центры медицинской профилактики, центры здоровья, центры медицинской реабилитации, кабинеты/отделения медицинской профилактики, медицинской реабилитации поликлиник и стационаров, обслуживающих городское и сельское население, а также санаториев.

В рамках данной подпрограммы запланировано проведение мероприятий:

 развитие системы медицинской профилактики неинфекционных заболеваний и формирование здорового образа жизни у населения Клинского района, в том числе, снижение распространённости наиболее значимых факторов риска, что предполагает:

совершенствование структуры медицинской профилактики   приобретение   мобильного центра здоровья для взрослого населения; 

             проведение комплексных мер по ограничению потребления табака в Клинском районе: повышение информированности населения о вреде активного и пассивного курения табака, о способах его преодоления и формирование в общественном сознании установок о неприемлемости потребления табака в обществе;  совершенствование системы подготовки медицинских кадров и инструкторов общественного здоровья для обеспечения помощи в профилактике и прекращении курения среди населения; внедрение программ лечения табачной зависимости в региональную систему здравоохранения и создание налаженной службы помощи в преодолении потребления табака в центрах здоровья, центрах, отделениях, кабинетах медицинской профилактики; проведение эпидмониторинга информированности населения о вреде курения, способах преодоления табачной зависимости и изучение уровня распространенности табакокурения среди населения Клинского района;
        повышение уровня физической активности населения Клинского муниципального района:

        подготовка информационных материалов по физической активности для населения    (буклетов, плакатов, видео и аудиоматериалов) и для медицинских работников (методических рекомендаций в области консультирования по физической активности);

        проведение кампаний по увеличению физической активности среди населения;

        обучение медицинских работников принципам консультирования по вопросам     физической активности пациентов поликлиник; 

        проведение занятий, тренингов немедицинских работников проведению кампаний по увеличению физической активности среди населения.

      снижение распространенности факторов риска, связанных с питанием, у населения Клинского муниципального района:

         повышение информированности населения о поведенческих и алиментарно-зависимых факторах риска;

      совершенствование системы подготовки медицинских кадров и инструкторов общественного здоровья для обеспечения помощи в профилактике факторов риска, связанных с питанием:

      внедрение программ профилактики и коррекции алиментарно-зависимых факторов риска в центрах здоровья, центрах, отделениях, кабинетах медицинской профилактики.

       проведение эпидмониторинга информированности населения Клинского муниципального района об алиментарно-зависимых факторах риска.

                  Для реализации мероприятия по пропаганде и агитации донорского движения предусматривается:

  привлечение к регулярному донорству крови и ее компонентов здорового населения, в тои числе молодежи;

   изготовления агитационных материалов, сувенирной продукции для использования отделением переливания крови МУЗ «Клинская городская больница» при проведении донорских акций.  

В рамках реализации подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи» предусмотрено проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризации взрослого населения в соответствие с федеральными нормативно-правовыми актами с ежегодным охватом около 30% населения (около 30 тыс. чел.). Проведение профилактического консультирования в ходе диспансеризации населения и плановых профилактических осмотров.

Одними из наиболее важных задач в рамках развития медицинской профилактики и диспансеризации населения являются задачи по выявлению злокачественных новообразований на I - II стадиях заболевания.

Подпрограмма «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи» предусматривает совершенствование системы мер по снижению количества лиц, зараженных инфекционными заболеваниями, включая реализацию Национального календаря прививок. Снижение уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок.

    В рамках реализации задачи по профилактики употребления алкоголя, наркотических средств и психоактивных веществ населением Московской области предусмотрено:
              повышение уровня информированности населения о негативных последствиях злоупотребления алкогольной продукции и наркотических средств, повышение мотивации к сохранению своего здоровья, включая ведение здорового образа жизни, отказ от вредных привычек (злоупотребление алкоголем и потребление наркотических средств и психоактивных веществ);
             расширение системы раннего выявления потребления наркотических средств и психоактивных веществ путем совершенствования работы (технологий) центров здоровья и системы взаимодействия их с наркологическими диспансерами;

            повышение уровня профессиональных знаний специалистов медицинского и немедицинского профиля, инструкторов общественного здоровья по популяризации знаний о негативном влиянии на здоровье злоупотребления алкоголя, потребления наркотических средств и психоактивных веществ;

           проведение эпидмониторинга информированности населения о негативном влиянии на здоровье злоупотребления алкоголя, потребления наркотических средств и психоактивных веществ.

             Цель развития первичной медико-санитарной помощи в Клинском муниципальном районе – повышение качества и обеспечение доступности первичной медико-санитарной помощи населению путем укрепления материально-технической базы амбулаторно-поликлинических учреждений и модернизации инфраструктуры амбулаторно-поликлинической службы.

Для реализации задач по совершенствованию и развитию первичной медико-санитарной помощи необходимо выполнение следующих мероприятий:

       приобретение мобильного Центра здоровья;

       активизация работы мобильных ФАПов и поликлиники;

        формирование потоков пациентов по единым принципам маршрутизации на уровне медицинских округов;

        совершенствование системы диспансеризации населения и развитие патронажной службы;

       дальнейшее развитие дневных стационаров при амбулаторно-поликлинических учреждениях и больницах, стационаров на дому.

       дальнейшее развитие неотложной медицинской помощи на базе амбулаторно - поликлинических учреждений и больниц,

        увеличение объёмов   выездных форм и методов работы;

        завершение строительства Решетниковской больницы с амбулаторией.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 1

Заказчиком и разработчиком Подпрограммы 1 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Исполнителями Подпрограммы 1 является Администрация Клинского муниципального района, Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района, учреждения здравоохранения Клинского муниципального рай
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 к Программе

Подпрограмма 2. «Совершенствование оказания специализированной, 
включая высокотехнологичную, 
медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации»

2. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 2

Одним из основных приоритетных направлений государственной политики в сфере здравоохранения, совместно с сохранением и укреплением здоровья населения на основе формирования здорового образа жизни, является повышение доступности и качества медицинской помощи за счет повышения эффективности функционирования системы здравоохранения. База для совершенствования системы оказания медицинской помощи населению была заложена в ходе реализации приоритетного национального проекта «Здоровье» и федеральной целевой программы «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями  (2007-2012 годы)».

Также, с учетом активного внедрения стационарзамещающих технологий, в этот период была проведена оптимизация и перепрофилизация структуры коечного фонда медицинских учреждений, обеспечивающая оптимальный баланс между потребностью в оказании медицинской помощи в стационарных условиях и экономической целесообразностью.

С целью достижения целевых показателей определенных Указом Президента Российской Федерации от 07.05.2012 № 598 предусмотрены следующие мероприятия:

Мероприятие 2.1. Совершенствование системы оказания помощи больным с туберкулезом, дальнейшие меры по недопущению распространения заболевания туберкулезом.

В Клинском районе на протяжении ряда лет сохраняется нестабильная ситуация по туберкулезу. Показатель заболеваемости туберкулезом составил в 2012г. – 34,5, в 2011г. -  39,1, в 2010г. – 32,6 на 100 тысяч жителей. Показатель смертности от туберкулеза составил на 100 тыс. жителей в 2012г. – 9,4, в 2011г. – 6,3, в 2010г. – 4,7. Процент охвата населения флюорографическими профилактическими осмотрами составил в 2012 году 44,52%.

В ходе реализации мероприятий Приоритетного национального проекта "Здоровье", долгосрочной целевой программы «Предупреждение распространения туберкулеза в Клинском муниципальном районе на 2011-2015г.г.», программы «Модернизация здравоохранения на 2011-2012гг.», направленных на обследование населения с целью выявления туберкулеза, лечения больных туберкулезом, а также профилактических мероприятий проведено оснащение амбулаторно-поликлинических учреждений современными флюорографическими установками.   

В ходе реализации мероприятий Программы планируется активизировать санитарно-просветительную работу среди населения, в том числе с привлечением СМИ, улучшить качество диагностики заболеваемости туберкулеза в медицинских организациях, в том числе путем повышения квалификации медицинского персонала, установка ограждения     государственного противотуберкулезного учреждения-Клинский противотуберкулезный диспансер.  

В результате реализации Программы ежегодный охват населения профилактическими флюорографическими осмотрами увеличится к 2018 году до 75% году от общей численности взрослого населения. 

Мероприятие 2.2. В целях совершенствования оказания специализированной медицинской помощи лицам, инфицированным вирусом иммунодефицита человека, гепатитами В и в рамках подпрограммы будет осуществлен комплекс мер включающих в себя:

Определение числа ВИЧ-инфицированных, нуждающихся в лечении;
Для дальнейшего снижения уровня заболеваемости вирусными гепатитами в Клинском районе будут проводиться следующие мероприятия:

проведение диагностики вирусных гепатитов методом ПЦР на базе гепатологического отделения МОНИКИ им. М.Ф. Владимирского с организацией дальнейшего лечения гепатита С 2, 3 типов на базе дневных стационаров поликлиники № 3 МУЗ «Клинская городская больница», МУЗ «Высоковская городская больница», лечение вирусного гепатита В.

Мероприятие 2.3. Совершенствование системы оказания медицинской помощи больным сосудистыми заболеваниями.

Болезни системы кровообращения являются ведущей причиной смерти населения в Российской Федерации, обуславливая 56,7% всех смертей. В Клинском районе в структуре общей смертности смертность от болезней системы кровообращения занимает лидирующее место на протяжении более чем 10-лет, и по данным 2012 года обуславливает 69% всех смертей.  

Учитывая то, что среди всех болезней системы кровообращения основными причинами смерти населения являются острая и хроническая формы ишемической болезни сердца, а также острые нарушения мозгового кровообращения, система оказания специализированной медицинской помощи должна быть организована по принципу максимального быстрого получения больным с острой сосудистой патологией всех необходимых диагностических и лечебных мероприятий в условиях специализированного стационара. При этом должны решаться три основные задачи - непосредственное снижение больничной летальности, уменьшение степени инвалидизации и снижение вероятности отсроченной смерти из-за развития осложнений и сохранения не устраненных причин острых расстройств мозгового и коронарного кровообращения.

В рамках реализации мероприятий программы «Модернизация здравоохранения в 2011-2012 гг.» в Клинском районе организовано первичное сосудистое отделение для больных с острым нарушением мозгового кровообращения. Созданы условия для проведения системного тромболизиса при острой сосудистой патологии, а также организации максимально быстрой доставки больных в стационар.

Внедрена практика тромболитической терапии на догоспитальном этапе у больных с острым коронарным синдромом.

В ходе реализации мероприятий Программы планируется проведение мероприятий по обеспечению первичного сосудистого отделения современными тромболитическими средствами, повышение квалификации врачей, по вопросам экстренной помощи больным с острым коронарным синдромом и острым нарушением мозгового кровообращения, дальнейшее внедрение новых медицинских технологий.  

Реализация мероприятий Программы позволит снизить смертность от болезней системы кровообращения до 754,3 случаев на 100 тыс. населения в 2018 году, от цереброваскулярных болезней с 11,9 до 12,9 случаев на 100 тысяч населения в 2018 году. 

Мероприятие 2.4. Совершенствование системы оказания медицинской помощи больным онкологическими заболеваниями

Злокачественные новообразования в Клинском районе устойчиво занимают второе место среди причин смертности населения. Их удельный вес в общей структуре смертности составляет по данным 2012 года - 15%.
Смертность населения от онкологических заболеваний в Клинском районе в 2011 году составляла 256,9 (по Российской Федерации - 205,1) случаев на 100 тыс. населения, в 2012 году – 229,4 (по Российской Федерации - 204,6) случаев на 100 тыс. населения.

Среди впервые регистрируемых онкологических больных 52% выявляются в III - IV стадии заболевания, что обуславливает высокий показатель одногодичной летальности (21,7%).

Для снижения смертности населения от злокачественных новообразований будут проводиться мероприятия, направленные на развитие вторичной профилактики злокачественных новообразований и улучшения их выявления на ранних стадиях.

По данным статистики повышение выявляемости больных злокачественными новообразованиями на I - II стадии заболевания на 1% позволит повысить 5-летнюю выживаемость больных с этой патологией на 1,5 - 2%, и как следствие снизить смертность.

В рамках диспансеризации взрослого населения будет проводиться скрининг рака молочной железы, шейки матки, предстательной железы, колоректального рака. Широкое внедрение получат такие методы исследования как маммография, цитологический скрининг, исследование крови на онкомаркер предстательной железы, низкодозная спиральная компьютерная томография органов грудной клетки у лиц в группах риска. 

В целях повышения раннего выявления злокачественных новообразований будут осуществляться мероприятия, направленные на развитие сети смотровых кабинетов, с организацией 2-х сменной работы и открытие отделений профилактики в поликлиниках с ведением картотек (регистров) лиц, прошедших осмотры. 

В рамках Программы будет активизирована санитарно-просветительная работа среди населения по пропаганде здорового образа жизни.

Мероприятие 2.5. Совершенствование системы оказания медицинской помощи нефрологическим больным и развитие диализной помощи.

Болезни мочеполовой системы в структуре общей заболеваемости населения Клинского района занимают третье место. За последние 10 лет наибольший прирост по данному классу   болезней (более чем в 2,5 раза) наблюдается в возрастной группе от 15 до 17 лет.   Ежегодно увеличивается число больных с хронической почечной недостаточностью. По данным за 2012 год число больных у которых зарегистрирована почечная недостаточность составило 97 человек. Ежегодный прирост пациентов, нуждающихся в диализной помощи составляет в среднем 8-10 человек в год. Диализная помощь жителям района в настоящее время оказывается преимущественно в диализных центрах г. Красногорска и г. Москвы. 

Основной целью мероприятия является повышение доступности и улучшения качества медицинского обслуживания нефрологических больных, в том числе диализной помощи, проведение комплекса мероприятий по выявлению хронических заболеваний почек на ранних стадиях заболевания и предупреждению прогрессирования заболевания.

Для достижения этой цели предусматривается организация нефрологического кабинета. 

Мероприятие 2.6. Совершенствование оказания скорой медицинской помощи, медицинской эвакуации

В Клинском районе скорую медицинскую помощь оказывает МУЗ «Станция скорой медицинской помощи», имеющая в своей структуре подстанцию скорой помощи в г. Высоковск. 

Скорая медицинская помощь является самым массовым, доступным и бесплатным видом медицинской помощи населению. 

Особая роль данного сектора здравоохранения обусловлена тем, что за медицинской помощью по поводу неотложных состояний ежегодно обращается каждый 3-й житель района, около 7 тысяч человек ежегодно госпитализируются по экстренным показаниям. Ежегодно служба скорой медицинской помощи выполняет от 40 до 42 тысяч вызовов.

В ходе реализации приоритетного национального проекта "Здоровье" для службы скорой медицинской помощи было поставлено 5 единиц санитарного автотранспорта. Количество автомобилей, эксплуатирующихся более 5 лет, на 1 января 2013 года составляет 53%.

В рамках мероприятий Подпрограммы планируется дальнейшее проведение замены автотранспорта со сроком эксплуатации более 5 лет, оснащение бригад скорой медицинской помощи современными тромболитическими средствами, повышение квалификации медицинских работников бригад скорой помощи по вопросам экстренного оказания медицинской помощи больным с инфарктом миокарда на догоспитальном этапе.

В настоящее время в целях оптимизации деятельности Скорой помощи все санитарные автомобили оснащены системой спутникового мониторинга «ГЛОНАСС».

В рамках государственной программы запланировано к 2018 году создание единой диспетчерской службы. Это позволит сделать оказание скорой медицинской помощи по принципу наиболее близко расположенной бригады, а не по принципу территориальной принадлежности, как это есть в настоящее время. Появится возможность координировать на муниципальном уровне деятельность скорой медицинской помощи с соседними районами обслуживания. 

В настоящее время имеются проблемы в преемственности догоспитального и госпитального этапов скорой медицинской помощи, что приводит к потере времени при оказании медицинской помощи пациентам в жизнеугрожающих состояниях в стационаре.  Создание отделения экстренной медицинской помощи на базе МУЗ «Клинская городская больница» позволит сократить время и улучшить качество оказываемой медицинской помощи.

Организация кабинетов неотложной медицинской помощи в амбулаторно-поликлинических подразделениях позволит снять часть непрофильных вызовов  и нагрузку со службы скорой медицинской помощи.

Ожидаемым результатом развития скорой медицинской помощи до 2018 года является увеличение доли выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут с 61,3% в 2013 году до 83,3 % в 2018 году.

Совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации, является одним из этапов в комплексном подходе к организации оказания медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях.

Мероприятие 2.7. Совершенствование оказания медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях

Ежегодно в Клинском районе в результате дорожно-транспортных происшествий погибают и получают ранения свыше                          500 человек.

В 2012 году произошло 262 дорожно-транспортных происшествий, в которых погибло 29 человек (из них 1 ребенок), и пострадало 305 человек, в том числе 10 детей.
К медицинским факторам, влияющим на снижение смертности от дорожно-транспортных происшествий, относятся:

- организация своевременной скорой медицинской помощи (достаточное количество реанимационных автомобилей, квалифицированный персонал, способный оказывать реанимационную помощь);

- оказание медицинской помощи в специализированных больницах экстренной медицинской помощи (травмоцентрах).

До настоящего времени мероприятия по совершенствованию организации и оказания медицинской помощи пострадавшим вследствие дорожно-транспортных происшествий в Российской Федерации проводились в рамках реализации ФЦП "Повышение безопасности дорожного движения в 2006 - 2012 годах", приоритетного национального проекта "Здоровье" в 2008 - 2012 годах, мероприятий по модернизации здравоохранения Российской Федерации в 2011 - 2012 годах.

Итогом реализации указанных мероприятий стало оснащение Станции скорой медицинской помощи в 2008г. реамобилем  и   2 ед. санитарного транспорта, оснащение МУЗ «Клинская городская больница» оборудованием для оказания медицинской помощи, пострадавшим в ДТП, проведено обучение 11врачей - специалистов по программе оказания медицинской помощи, пострадавшим в ДТП.

Основной целью Подпрограммы является снижение показателя смертности пострадавших при дорожно-транспортных происшествиях и показателя летальности от дорожно-транспортных происшествий в травматологических центрах.

Для достижения этой цели предусматривается решение следующих задач: 

1. Подготовка квалифицированных медицинских работников для оказания медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях;

2. Дооснащение травмоцентра МУЗ «Клинская городская больница» в соответствии с Порядком оказания медицинской помощи пострадавшим с сочетанными, множественными и изолированными травмами, сопровождающимися шоком, утвержденным приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 15 декабря 2009 г. № 991 н.

Мероприятие 2.8. Развитие службы крови

Организация заготовки, переработки, хранения, транспортировки и обеспечения безопасности донорской крови и ее компонентов является одной из важнейших составных частей российского здравоохранения, которая обеспечивает оказание трансфузиологической помощи, как в мирное время, так и при различных чрезвычайных ситуациях, что имеет общегосударственный стратегический характер, затрагивающий вопросы безопасности страны.

На базе МУЗ «Клинская городская больница» функционирует отделение переливания крови, осуществляющее заготовку, переработку, хранение донорской крови, ее компонентов и организацию трансфузионной терапии.

В 2012 году отделением переливания крови заготовлено 619,9 л крови. Число доноров по данным 2012 года составило 547 человек. 

В рамках Программы планируется дальнейшее совершенствование деятельности отделения переливания крови, которое будет включать:

- дооснащение необходимым оборудованием;

- обучение медицинских кадров;

- развитие единой информационной системы по донорству крови и ее компонентов, включая ведение единой базы доноров крови.
Реализация поставленных задач позволит увеличить число доноров к 2018 году до 700 человек, количество заготавливаемой крови до 700 л в год.
При увеличении объема финансирования предусмотрено приобретение медицинского оборудования для создания центра ортопедической хирургии МУЗ «Клинская городская больница»

Предусмотрено выделение субсидии из бюджета Московской области бюджету Клинского муниципального района на завершение строительства участковой больницы на 25 коек с аптекой в пос. Решетниково.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 2

Муниципальным заказчиком и разработчиком Подпрограммы 2 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Исполнителями Подпрограммы 2 являются органы местного самоуправления муниципальных образований Московской области на основании заключенных соглашений, учреждения здравоохранения Клинского муниципального района, Управление здравоохранения Клинского муниципального района.

3. Порядок и условия предоставления субсидий из бюджета Московской области бюджетам муниципальных
 образований Московской области
Субсидия из бюджета Московской области бюджетам муниципальных образований на капитальные вложения в объекты здравоохранения

Условиями предоставления субсидии на строительство объектов здравоохранения из бюджета Московской области являются:

высокая степень готовности объекта незавершенного строительства;

представление субсидии на один объект в муниципальном образовании Московской области;

софинансирование строительства объектов муниципальной собственности;  

наличие в бюджетах муниципальных образований Московской области бюджетных ассигнований на капитальные вложения в объекты здравоохранения за счет собственных доходов бюджетов муниципальных образований Московской области;

наличие муниципальных программ, предусматривающих строительство объектов здравоохранения.

Отбор муниципальных образований для предоставления субсидий на капитальные вложения в объекты здравоохранения   осуществляется государственным заказчиком исходя из следующих критериев:

нормативной потребности муниципальных образований Московской области в объектах здравоохранения;

необходимости решения социальных задач в муниципальных образованиях Московской области;

наличие подтверждения органами местного самоуправления обеспечения ввода в эксплуатацию объекта в течение года представления субсидии;

необходимости исполнения обязательств Московской области, Правительства Московской области, вытекающих из нормативных правовых актов Правительства Российской Федерации, заключенных договоров и соглашений.

Финансирование строительства объектов муниципальной собственности за счет субсидий из бюджета Московской области бюджетам муниципальных образований Московской области осуществляется в соответствии с порядком исполнения бюджета Московской области по расходам.

Размер субсидии, предоставляемой бюджету Клинского муниципального района в соответствующем году, равняется                      64 600,0 тыс. руб.

Распределение субсидии:    

	№ п/п


	Наименование      муниципальных образований

	Объем финансирования (тыс. рублей)

	
	
	Всего:
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020

	1
	Клинский муниципальный район
	64600,0
	64600,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0


Приложение 3

 к Программе

Подпрограмма 3. «Охрана здоровья матери и ребенка»

3. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 3

Вопросы охраны здоровья матери и ребенка названы в качестве приоритетных во всех основополагающих документах о развитии здравоохранения.  С целью достижения целевых показателей определенных Указом Президента Российской Федерации от 07.05.2012 № 598 предусмотрены следующие мероприятия:

Мероприятие 3.1. Совершенствование службы родовспоможения 

В рамках реализации программы «Модернизация здравоохранения Московской области на 2010-2012 годы» в Клинском районе на функциональной основе организован межрайонный перинатальный центр на базе двух лечебно-профилактических учреждений: МУЗ «Клинская городская больница» и МУЗ «Детская городская больница». Основной задачей центра является оказание качественной медицинской помощи роженицам и новорожденным высокого риска. Основная цель -  снижение материнской, перинатальной и младенческой смертности. 

В рамках Программы будет осуществляться дооснащение медицинских учреждений оборудованием в соответствии с утвержденными порядками и стандартами оказания медицинской помощи. 

Мероприятие 3.2. Создание системы раннего выявления и коррекции нарушений развития ребенка

Для повышения эффективности работы сети перинатальных центров и педиатрических учреждений и, в конечном итоге - снижения смертности и инвалидности, необходимо обеспечить раннюю, в том числе дородовую диагностику патологии у детей.

Наиболее эффективным инструментом профилактики врожденных и наследственных болезней является пренатальная (дородовая) диагностика, и включающая ультразвуковой и биохимический скрининг на сывороточные маркеры матери, программу индивидуального риска.

Другим важным направлением в снижении младенческой смертности, заболеваемости и инвалидности является проведение неонатального скрининга, как основы раннего выявления и профилактики наследственной патологии.

С 2006 года, в рамках мероприятий национального проекта «Здоровье», начато обследование на выявление адреногенитального синдрома, галактоземии и муковисцидоза. 

В рамках описываемого мероприятия планируется и продолжение ранее начатого в рамках реализации приоритетного национального проекта "Здоровье" в 2008 - 2011 годах нового алгоритма аудиологического скрининга. В результате проведения аудиологического скрининга создается регистр детей, подлежащих диспансерному наблюдению и последующему отбору на оказание высокотехнологичной медицинской помощи - операции кохлеарной имплантации.

Аудиологический скрининг является одним из важнейших компонентов в профилактике детской инвалидности и требует дальнейшего развития.

В рамках реализации этого мероприятия планируется повысить выявляемость врожденных пороков развития, что приведет к снижению рождения детей с неизлечимыми пороками и их инвалидностью и  снижению смертности от курабельных пороков развития. 

Мероприятие 3.3. Выхаживание детей с экстремально низкой массой тела

Переход с 2012 года Российской Федерации на новые критерии регистрации рождений, рекомендованные ВОЗ, требует широкого внедрения в практику учреждений родовспоможения и детства современных технологий выхаживания и реабилитации недоношенных детей, родившихся с низкой и экстремально низкой массой тела, в том числе направленных на профилактику тяжелой инвалидности (слепоты, глухоты).

Для оказания медицинской помощи новорожденным, родившимся с низкой и экстремально низкой массой тела, обеспечения дальнейшего снижения показателей перинатальной и младенческой смертности, в первую очередь необходима организация реанимационных коек для новорожденных в учреждениях родовспоможения и детства, что в основном решается в рамках мероприятия по развитию сети перинатальных центров. 

На базе перинатального центра в Клинском районе, функционирующим на базе двух лечебно-профилактических учреждений на функциональной основе, организовано два отделения реанимации и интенсивной терапии новорожденных: на базе МУЗ «Клинскя городская больница» – ОРИТ на 4 койки и на базе МУЗ «Детская городска больница» - ОРИТ на 6 коек.

Медицинские учреждения, оказывающие медицинскую помощь женщинам и новорожденным, должны располагать современной материально-технической базой, быть укомплектованы специалистами высокого уровня.

В рамках реализации мероприятий по выхаживанию новорожденных с низкой и экстремально низкой массой тела предусматривается дооснащение современным медицинским оборудованием отделений реанимации и интенсивной терапии новорожденных и отделений патологии новорожденных и недоношенных детей. Важным является тот факт, что развитие мероприятий по выхаживанию детей с экстремально низкой массой тела позволит улучшить результаты лечения не только этой категории детей, но и всех недоношенных и новорожденных, то есть будет иметь весьма большую значимость для снижения смертности новорожденных. 

Мероприятие 3.4. Развитие специализированной медицинской помощи детям

Стационарная медицинская помощь детям, в том числе специализированная, оказывается в МУЗ «Детская городская больница». Помощь при инфекционных заболеваниях – в инфекционном отделении МУЗ «Высоковская городская больница». Специализированная хирургическая, травматологическая, отоларингологическая помощь детям оказывается в стационаре «для взрослых» - в МУЗ «Клинская городская больница».

В рамках программы модернизации здравоохранения Московской области проведен капитальный ремонт поликлиники и стационара МУЗ «Детская городская больница»; проведено оснащение больницы современным медицинским оборудованием.

В то же время для обеспечения дальнейшего снижения показателей младенческой и детской смертности, заболеваемости и инвалидности необходимо развивать специализированные виды медицинской помощи детям с учетом роста показателей заболеваемости и смертности в районе.

Развитие специализированной медицинской помощи детям подразумевает внедрение современных организационных технологий оказания медицинской помощи детям, внедрение в педиатрическую практику современных научных достижений.

Реализация данного направления позволит достичь прогнозных показателей младенческой смертности, смертности детей в возрасте до 17 лет включительно, снижения уровня госпитализации детей и больничной летальности, а также снижения показателя первичного выхода на инвалидность среди детей.
Мероприятие 3.5. Совершенствование методов борьбы с вертикальной передачей ВИЧ от матери к плоду

Организация и проведение комплекса профилактических мероприятий по предупреждению передачи ВИЧ-инфекции от матери ребенку, прежде всего проведение антиретровирусной профилактики во время беременности, родов и новорожденному, осуществляется в соответствии с утвержденным и единым для всей Российской Федерации стандартом.

Вместе с тем, несмотря на ежегодное повышение охвата антиретровирусной профилактикой беременных женщин и рожденных ими детей, частота вертикальной передачи ВИЧ-инфекции остается высокой и составляет в целом по стране 6%, что требует дальнейшего совершенствования организации системы профилактики вертикальной передачи вируса иммунодефицита человека и обеспечение условий для снижения заболеваемости ВИЧ-инфекции у детей.

В этих целях в рамках программы планируется обеспечить проведение следующих конкретных мер:

- обеспечение всех ВИЧ-инфицированных беременных женщин антиретровирусными препаратами;

- информирование и обучение ВИЧ-инфицированных беременных женщин о средствах и методах химиопрофилактики ВИЧ во время беременности, в родах и послеродовый период;

- индивидуальный подбор наиболее эффективных препаратов и схем химиопрофилактики для ВИЧ-инфицированных беременных женщин, уже получающих антиретровирусную терапию;

- предотвращение передачи ВИЧ-инфекции от матери к ребенку при грудном вскармливании в послеродовой период;

- повышение ответственности ВИЧ-инфицированных беременных женщин за свое здоровье в период беременности и обеспечение раннего обращения в учреждения родовспоможения.

В результате реализации этих мероприятий будет обеспечен охват пар "мать - дитя" химиопрофилактикой в соответствии с требованиями действующих стандартов, начиная с 95% в 2012 году и увеличение охвата до 99% к 2018 году, что позволит обеспечить снижение вертикального пути передачи ВИЧ-инфекции от матери к ребенку до 5%.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 3

Муниципальным заказчиком и разработчиком Подпрограммы 3 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Исполнителями Подпрограммы 3 являются органы местного самоуправления муниципальных образований Московской области на основании заключенных соглашений, учреждения здравоохранения Клинского муниципального района, Управление здравоохранения Клинского муниципального района.

Приложение 4

 к Программе

Подпрограмма 4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи 
и санаторно-курортного лечения, 
оказание паллиативной помощи, в том числе детям»

4. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 4

Основной целью мероприятий по развитию медицинской реабилитации является восстановление и укрепление здоровья населения Клинского района.   Проведение реабилитации возможно как в амбулаторных, так и стационарных условиях. При этом медицинская реабилитация должна начинаться уже при попадании пациента в реанимацию или палату и продолжаться весь период лечения пациента в стационаре. После острого периода заболевания и интенсивного курса лечения в стационаре пациенты могут быть переведены в специализированные реабилитационные отделения стационара, где реабилитационные мероприятия будут продолжены. Реабилитационное лечение должно быть по возможности непрерывным. По окончании курса реабилитационного лечения в стационаре при необходимости должно быть организовано продолжение реабилитационных мероприятий по месту жительства пациента.

Учитывая опыт организации медицинской реабилитации течения хронических заболеваний, при основных заболеваниях, приводящих к наиболее длительной временной нетрудоспособности, наибольшей инвалидизации населения, особенно в трудоспособном возрасте, а также инвалидам и больным с хроническими заболеваниями, нуждающимся в помощи по медицинской реабилитации.

Первый этап - оказание медицинской реабилитационной помощи в острый период течения заболевания или травмы в отделениях реанимации и интенсивной терапии, специализированных отделениях стационаров по профилю оказываемой медицинской помощи.

Второй этап - оказание медицинской реабилитационной помощи в ранний восстановительный период течения заболевания или травмы, при хроническом течении заболевания вне обострения пациентам, нуждающимся в посторонней помощи для осуществления самообслуживания, перемещения и общения в специализированных реабилитационных отделениях многопрофильных стационаров.

Третий этап - оказание медицинской реабилитационной помощи пациентам в отделениях (кабинетах) реабилитации, физиотерапии, лечебной физкультуры, рефлексотерапии, мануальной терапии амбулаторно-поликлинических учреждений здравоохранения, фельдшерско-акушерских пунктов, в дневных стационарах.

Учитывая включение реабилитационных мероприятий в острый период заболеваний и при обострении хронических процессов (первый этап) в стандарты оказания медицинской помощи, основные усилия предполагается сосредоточить на создании отделений (кабинетов), оказывающих помощь по медицинской реабилитации на втором и третьем этапах в соответствии с потребностью в данном виде медицинской помощи.

В этой связи реализация мероприятий по медицинской реабилитации будет включать оснащение медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь по медицинской реабилитации, современным медицинским оборудованием и аппаратурой.

Паллиативная медицина - область здравоохранения, призванная улучшить качество жизни пациентов с различными нозологическими формами хронических заболеваний преимущественно в терминальной стадии развития в ситуации, когда возможности специализированного лечения ограничены или исчерпаны. Паллиативная помощь больным не ставит целью достижение длительной ремиссии заболевания и продление жизни (но и не укорачивает ее). Облегчение страданий - это этический долг медицинских работников. Каждый пациент с активным прогрессирующим заболеванием, приближающийся к смертельному исходу, имеет право на паллиативную помощь.

Паллиативная помощь призвана повышать качество жизни пациента, невзирая на предполагаемую небольшую продолжительность жизни. Главный принцип паллиативной медицины – каким бы тяжелым не было заболевание, какие средства не были бы использованы для его лечения, всегда можно найти способ повысить качество жизни больного в оставшиеся дни.

Целью паллиативной помощи пациентам с поздними стадиями активного прогрессирующего заболевания и небольшой предполагаемой продолжительностью жизни является максимальное повышение качества жизни, не предусматривающее ускорение или отдаление смертельного исхода. 

В настоящее время в Клинском муниципальном районе организовано 4 паллиативные койки для детей на базе МУЗ «Детская городская больница».  Немаловажное значение для улучшения качества оказываемой паллиативной помощи имеет отсутствие необходимого количества квалифицированных медицинских кадров и ограниченное число учебных баз по подготовке квалифицированных специалистов, имеющих теоретические знания и практические навыки по основополагающим аспектам паллиативной медицины.

Планируемые мероприятия по оказанию медицинской помощи по медицинской реабилитации приведут к:

- сохранению и укреплению здоровья населения;

- сокращению сроков восстановления утраченного здоровья населения;

- снижению заболеваемости с временной и стойкой утратой трудоспособности;

- повышению качества жизни хронических больных и инвалидов;

- снижению показателей смертности от наиболее распространенных заболеваний (онкология, язвенные болезни, болезни мочеполовой системы, болезни нервной системы, материнская смертность) и инвалидизации населения.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 4

Муниципальным заказчиком и разработчиком Подпрограммы 4 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Исполнителями Подпрограммы 4 являются органы местного самоуправления муниципальных образований Московской области на основании заключенных соглашений, учреждения здравоохранения Клинского муниципального района, Управление здравоохранения Клинского муниципального района.

Приложение 5

 к Программе

Подпрограмма 5. «Совершенствование системы лекарственного обеспечения»

5. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 5

Характеристика основных мероприятий подпрограммы:

Мероприятие 5.1. Организация дополнительных пунктов отпуска лекарственных препаратов.

В Клинском муниципальном районе функционирует три пункта отпуска лекарственных препаратов. Основное количество пунктов расположено в зонах максимальной плотности проживания населения. С целью обеспечения повышения уровня удовлетворенного спроса населения на лекарственные препараты и медицинские изделия будут организованы дополнительные пункты отпуска при медицинских организациях, осуществляющих выписку лекарственных препаратов гражданам, имеющим право на льготу.

Мероприятие 5.2. Организация доставки лекарственных препаратов.

С целью достижения наиболее полного удовлетворения потребностей населения в эффективных и доступных лекарственных препаратах и медицинских изделиях будет организована доставка лекарственных препаратов на дом к одиноким лицам, имеющим ограничения к самостоятельному передвижению.

Мероприятие 5.3. Ведение регистра больных.

Организация ведения регистров больных злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственной им тканей, гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, рассеянным склерозом, а также после трансплантации органов и (или) тканей с использованием вычислительной техники и информационных технологий.

Мероприятия Программы позволят удовлетворить потребность отдельных категорий граждан в необходимых лекарственных препаратах и медицинских изделиях, а также специализированных продуктах лечебного питания для детей-инвалидов (от числа лиц, имеющих право на государственную социальную помощь и не отказавшихся от получения социальной услуги, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов) к 2020 году  до 95%; 

удовлетворить спрос на лекарственные препараты, предназначенные для лечения больных злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, рассеянным склерозом, а также трансплантации органов и (или) тканей (от числа лиц, включенных в федеральный регистр больных и больных злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, рассеянным склерозом, а также трансплантации органов и (или) тканей) к 2020 году до 98%.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 5

Муниципальным заказчиком и разработчиком Подпрограммы 5 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Исполнителями Подпрограммы 5 являются органы местного самоуправления муниципальных образований Московской области на основании заключенных соглашений, учреждения здравоохранения Клинского муниципального района, Управление здравоохранения Клинского муниципального района.
Приложение 6

к Программе

1. Характеристика проблемы, на решение которой направлена Подпрограмма 6.

Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района является отраслевым органом Администрации Клинского муниципального района осуществляющим управление в сфере охраны здоровья населения, в деятельности муниципальных учреждений здравоохранения, контролирующих деятельность этих учреждений 

Основными функциями Управления являются:

Осуществление единой политики в области охраны здоровья граждан на территории Клинского муниципального района.

Разработка и реализация в пределах своей компетенции на территории Клинского муниципального района программ по развитию здравоохранения, профилактике заболеваний, оказанию медицинской помощи, медицинскому образованию населения и другим вопросам в области охраны здоровья граждан.

Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района осуществляет переданные полномочия Министерством здравоохранения Московской области организации оказания медицинской помощи органам местного самоуправления муниципальных районов

Средства на осуществление переданных полномочий предусматриваются в виде субвенций из областного бюджета.

2. Сведения о муниципальном заказчике, исполнителях и разработчике 

Подпрограммы 6

Муниципальным заказчиком, разработчиком и исполнителем Подпрограммы 6 является Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района.

Приложение 7

к Программе

Перечень основных средств, приобретаемых в рамках подпрограмм Программы для учреждений здравоохранения 
Московской области в 2014 году

	№ мероприятия
	Наименование мероприятия
	Наименование муниципальных образований Московской области и государственных учреждений здравоохранения
	Наименование оборудования
	Количество единиц

	 Подпрограмма 1. "Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи"

	 
	Приобретение мобильных Центров здоровья
	Клинский муниципальный район, муниципальное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Передвижной медицинский комплекс ВМК30331-021 «Мобильный центр здоровья» на базе автобуса ПАЗ-4234
	1

	 
	
	
	
	

	6.2
	 Подпрограмма 2. Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой медицинской помощи, медицинской эвакуации.

	
	Приобретение медицинского оборудования для создания центров ортопедической хирургии 
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Ортопедический рентген прозрачный стол с приставками  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Электрическое силовое оборудование, включая дрели, осцилляторные пыли, реципрокные пилы, систему пульс лаваж 
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Набор для интрамедуллярного остеосинтеза с блокированием штифтом  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Артроскопическое оборудование для пластики передней крестообразной связки  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Набор инструментов для хирургии кисти  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Набор инструментов для переднего отдела стопы.
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Комплект силового оборудования для обработки костей (аккумуляторный) 
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Инструменты для эндопротезирования тазобедренного сустава бесцементной фиксации
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	 Компрессионно-дистракционный аппарат для ортопедических операций на стопе
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Приставки для ортопедического рентгенпрозрачного стола  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Артроскопическая стойка с набором инструментов  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Набор для интрамедуллярного остеосинтеза с блокированием штифтом  
	1

	
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Классический тазовый инструмент (базовый комплект)
	1

	 
	
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Отсос хирургический  
	2

	
	Приобретение медицинского оборудования для проведения плазмофереза
	Клинский муниципальный район, муниципальное автономное учреждение здравоохранения «Клинская городская больница»
	Аппарат для мембранного лечебного и (или) донорского плазмафереза 
	1


Приложение 1

к Подпрограмме 1

	Паспорт подпрограммы 1. «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной
 медико-санитарной помощи»



	Наименование подпрограммы 
	Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи

	Цель подпрограммы
	Увеличение продолжительности жизни населения за счет формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний

	Муниципальный заказчик подпрограммы
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района

	Задачи подпрограммы
	развитие системы медицинской профилактики неинфекционных заболеваний и формирование здорового образа жизни у населения Клинского муниципального района Московской области, в том числе, снижение распространённости наиболее значимых факторов риска

	
	снижение уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в  соотвествии с Национальным календарем профилактических прививок  

	
	развитие первичной медико-санитарной медицинской помощи

	Сроки реализации подпрограммы
	2014-2018

	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:
	Главный распорядитель бюджетных средств
	Источник финансирования
	Расходы (тыс. рублей)

	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Итого

	
	
	Всего:                           в том числе:
	1 467 010,9
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	1 467 010,9

	
	
	Средства бюджета Московской области
	6 621,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	6 621,7

	
	
	в том числе
	
	
	
	
	
	

	
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	Средства федерального бюджета
	
	
	
	
	
	

	
	
	Средства от приносящие доход деятельности
	91 364,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	91 364,6

	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	15 174,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	15 174,6

	
	
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)
	1 353 850,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	1 353 850,0

	Планируемые результаты реализации подпрограммы
	Снижение доли населения, имеющего повышенное артериальное давление среди взрослого населения с 37,5 процентов в 2013 году до 32 процентов в 2018 году

	
	Увеличение числа лиц, принявших участие в массовых мероприятиях профилактической направленности с218 человек в 2013 году до 600 человек 2018 году

	
	Снижение доли распространенности потребления табака среди взрослого населения с 37 процентов в 2013 году до 25 процентов в 2018 году

	
	Снижение доли распространенности потребления табака среди детей и подростков с 25,8 процента в       2013 году до 24,5 процента в 2018 году

	
	Увеличение продолжительности жизни населения с 65,8 лет в 2013 году до 70 лет в 2018 году

	
	Увеличение доли медицинских осмотров детей с 85 процентов в 2013 году до 85,05 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли диспансеризации детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации с 100 процентов в 2013 году до 100 процентов в 2018 году

	
	Доля диспансеризации подростков с 100 процентов в 2013 году до 100 процентов в 2018 году

	
	Увеличение доли населения, которому проведены профилактические осмотры на туберкулез с 44,5 процента в 2013 году до 72,0 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли больных с выявленными злокачественными новообразованиями на I -II ст. с 51,7 процента в 2013 году до 55,1 процента в 2018 году

	
	Достижение 100 процентов освоения бюджетных средств, направленных на строительство объекта здравоохранения

	
	Стабилизация показателя заболеваемости дифтерией на 100 тыс.населения на уровне 0,01 случая до             2018 года

	
	Стабилизация показателя эпидемическим паротитом на 100 тыс.населения на уровне 0,03 случая до              2018 года

	
	Увеличение доли иммунизации населения против дифтерии, коклюша и столбняка в декретированные сроки с 95 процентов в 2013 году до 96,5 процентов в 2018 году

	
	Увеличение доли иммунизации населения против эпидемического паротита в декретированные сроки с 95 процентов в 2013 году до 96,6 процентов в 2018 году

	
	Стабилизация показателя заболеваемости корью на 1млн. населения на уровне 0,07 случая до 2018 года

	
	Стабилизация показателя заболеваемости краснухой на 100 тыс. населения на уровне 0,02 случая до       2018 года

	
	Увеличение доли иммунизации населения против кори в декритированные сроки с 95 процентов в      2013 году до 97 процентов в 2018 году

	
	Увеличение доли иммунизации населения против краснухи в декритированные сроки с 95 процентов в 2013 году до 96,6 процентов в 2018 году

	
	Увеличение доли иммунизации населения против вирусного гепатита В в декритированные сроки с               95 процентов в 2013 году до 96,5 процентов в 2018 году

	
	Снижение заболеваемости острым вирусным гепатитом В с 2,3 случая на 100 тыс.населения в 2013 году до 1 случая на 100 тыс. населения в 2018 году


	                   Приложение 2

 к Подпрограмме 1

Перечень мероприятий подпрограммы 1. «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. 

Развитие первичной медико-санитарной помощи»



	№ п.п.
	Мероприятия по реализации подпрограммы
	Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятия с указанием предельных сроков их исполнения
	Источники финансирования
	Срок исполнения мероприятия
	Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс. руб.)
	Всего           (тыс. руб.)
	Объем финансирования по годам  (тыс. руб.)
	Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы
	Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

	
	
	
	
	
	
	
	2014 год
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	
	

	Задача 1
	Развитие системы медицинской профилактики и формирование здорового образа жизни:
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	32393,4
	11 351,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	6 621,7
	6 621,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	25771,7
	4 730,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.
	Профилактика инфекционных заболеваний
	
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	2 670,0
	2 670,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	2 670,0
	2 670,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.1.
	Проведение ежегодных общегородских, а также в организациях тематических акций.
	Организация и проведение 
лекций, конкурсов санитарных бюллетеней в медицинских организациях
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	30,0
	30,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Проведение 
лекций

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	30,0
	30,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.2.
	Оснащение Центров здоровья наглядным материалом, в том числе МУЗ «Клинская городская больница» и МУЗ «Детская городская больница
	Приобретение муляжей, стендов и др.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	20,0
	20,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Приобретение материалов

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	20,0
	20,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.3.
	Освещение проблемы
	Расходы на приобретение и изготовление агитационных материалов (листовки, плакаты, социальная реклама и т.д.)
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	80,0
	80,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Приобретение и изготовление агитационных материалов

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	80,0
	80,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.4.
	Дополнительная закупка медицинских иммунобиологических препаратов
	Иммунизация населения
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	2 500,0
	2 500,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов иммунизации населения

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	2 500,0
	2 500,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.5.
	Приобретение холодильников для хранения МИБП, в том числе
МУЗ «Высоковская городская больница» МУЗ «Детская городская больница» МУЗ «Клинская городская больница» МУЗ «Зубовская участковая больница
	Закупка фармацевтических холодильников
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	40,0
	40,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	40,0
	40,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.6.
	Приобретение термоконтейнеров, в том числе
МУЗ «Детская городская больница» МУЗ «Клинская городская больница» МУЗ «Зубовская участковая больница»
	Закупка оборудования для транспортировки вакцины
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.7.
	Приобретение термоиндикаторов для фиксации температурного режима в холодильниках, в том числе МУЗ «Клинская городская больница» МУЗ «Детская городская больница» МУЗ «Высоковская городская больница» МУЗ «Зубовская участковая больница»
	Поддержание требований холодовой цепи
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.8.
	Установка ограждения вокруг Клинского противотуберкулезного диспансера
	Оплата за выполненные работы
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение работ

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.2.
	Дезинфекция в очагах педикулеза и туберкулеза
	Оплата услуг
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	100,0
	100,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	100,0
	100,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.3.
	Профилактика природно- очаговых заболеваний
	Лабораторное исследование клещей - 490.0тыс. рублей, проведение противоклещевых обработок: территории парка «Сестрорецкий» - 60.0 тыс. рублей
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	550,0
	550,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района, Управление по делам культуры и искусства Администрации Клинского муниципального района
	Выполнение объемов

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района 
	
	0,0
	550,0
	550,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.
	Профилактика ВИЧ и гепатитов В.С.
	
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	230,0
	230,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	230,0
	230,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.1.
	Приобретение автоматических иммуноферментных анализаторов для МУЗ «Клинская городская больница»
	Проведение исследований инфекций
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.2.
	Оснащение палат для госпитализации инфицированных в стационарных отделениях больниц района, в том числе МУЗ «Клинская городская больница»
	Приобретение одноразового белья, кольчужных перчаток, материал по уходу и т.д.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	50,0
	50,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	50,0
	50,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.3.
	Оснащение лаборатории ИФА
 МУЗ «Клинская городская больница»
	Приобретение компьютера, 2х холодильных витрин
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.4.
	Оснащение кабинета врача инфекциониста
 МУЗ «Высоковская городская больница»
	Приобретение компьютера
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.5.
	Приобретение оборудования для МУЗ «Станция скорой помощи»
	Приобретение автоклава
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	180,0
	180,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	180,0
	180,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.5.
	Приобретение передвижного медицинского комплекса
 «Мобильный центр здоровья»
 МУЗ «Клинская городская больница»
	Комплекс ВМК 30331-021
1 шт.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	6 621,7
	6 621,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	6 621,7
	6 621,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.5.
	Приобретение оборудования для МУЗ «Клинская городская больница»
	Приобретению ЛОР-установки для хирургического отделения №3 МУЗ "Клинская городская больница"
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	1 180,0
	1 180,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района

	
	0,0
	1 180,0
	1 180,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Задача 2
	Развитие первичной медико-санитарной помощи
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	1455659,2
	1455659,2
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	10444,6
	10444,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	1353850,0
	1353850,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	91364,6
	91364,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.1.
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района
первичной медико-санитарной помощи, включая проведение профилактических осмотров и диспансеризацию населения
	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (посещения, койко-дни, пациенто-дни) и норматива стоимости единицы объема: Рмпв = Ррспi x Vмпi, где: Ррспi - расчетная стоимость единицы объема медицинской помощи соответствующего вида; Vмпi - объемы медицинской помощи соответствующего вида, установленные территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий финансовый год
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	1353850,0
	1353850,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов оказания медицинской помощи

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	1353850,0
	1353850,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.2
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района первичной медико-санитарной помощи, включая проведение профилактических осмотров и диспансеризацию населения
	Расчет средств осуществлен исходя из прогноза поступления доходов муниципальных учреждений здравоохранения Клинского муниципального района от приносящей доходов деятельности.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	91364,6
	91 364,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов оказания медицинской помощи

	
	
	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	91364,6
	91 364,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.3.
	Оказание учреждениями здравоохранения Клинского муниципального района первичной медико-санитарной помощи
	Оплата труда районных специалистов, погашение кредиторской задолженности на 01.01.2013 года, предоставление адресной помощи работникам здравоохранения Клинского муниципального района, компенсация стоимости проездных билетов работникам участковой службы для обслуживания больных на дому
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	6 545,7
	6 545,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	6 545,7
	6 545,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.4
	Строительство корпуса для детей с респираторными заболеваниями на территории стационара МУЗ «Детская городская больница»
	
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Ввод объекта в эксплуатацию

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.5
	Достройка здания стационара хирургического профиля МУЗ "Высоковская городская больница"
	Государственная экспертиза проектной документации по объекту
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	541,4
	541,4
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	541,4
	541,4
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.6
	Совершенствование оказания первичной медико - санитарной помощи на селе
	Приобретение и установка модульного ФАП в пос. Спас-Заулок
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	2 700,0
	2 700,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	2 700,0
	2 700,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.7
	Проведение мероприятий по регистрации прав оперативного управления и бессрочного пользования на объекты недвижимости
	МУЗ «Клинская городская больница: административно- приемный корпус, здание операционного блока, нежилые помещения паталого - анатомического корпуса, пищеблока, хозблока, земельные участки под зданием роддома, под объектами недвижимости (больничный комплекс); МУЗ «Высоковская городская больница»: Троицкий ФАП, Выгольский ФАП, Елгозинский ФАП, Некрасинский ФАП, Чернятинский ФАП, Петровский сельский территориальный участок, поликлиника, пищеблок; МУЗ «Зубовская участковая больница»: нежилое помещение амбулатории, нежилое помещение больницы, здание гаража; МУЗ «Детская городская больница»: педиатрический кабинет по адресу г. Клин-5 ул. Инженерная, д. 1, раздаточный пункт, педиатрический кабинет по адресу г. Клин, Ломоносовский проезд,  д.10/8
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	657,5
	657,5
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	657,5
	657,5
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Задача 3
	Снижение уровня распространённости инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением иммунизации населения в соответствии с Национальным календарем профилактических прививок
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	3.1
	Снижение уровня распространенности инфекционных заболеваний, профилактика которых осуществляется проведением    иммунизации населения в рамках Национального календаря прививок и по эпидемическим показаниям
	Определяется Министерством здравоохранения РФ, Министерством здравоохранения Московской области
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Итого по подпрограмме:
	Итого:
	2014-2018
	0,0
	1467010,9
	1467010,9
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	6 621,7
	6 621,7
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	91 364,6
	91 364,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	15174,6
	15174,6
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	1353850,0
	1353850,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	


	Приложение 1

к Подпрограмме 2



	Паспорт подпрограммы 2. Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, 
медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации

	Наименование подпрограммы
	Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации

	Цели подпрограммы
	Повышение доступности и   качества оказания специализированной медицинской помощи населению Клинского муниципального района

	Муниципальный заказчик подпрограммы
	Управление здравоохранения администрации Клинского муниципального района

	Задачи подпрограммы
	Совершенствование оказания специализированной медицинской помощи, больным туберкулезом

	
	Совершенствование оказания специализированной медицинской помощи лицам, инфицированным вирусом иммунодефицита человека, гепатитами В и С

	
	Совершенствование системы оказания медицинской помощи наркологическим больным, больным страдающих психическими заболеваниями

	
	Совершенствование оказания медицинской помощи больным сердечно-сосудистыми заболеваниями

	
	Совершенствование оказания специализированной онкологической медицинской помощи

	
	Совершенствование оказания медицинской помощи при дорожно-транспортных происшествиях, совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи, развитие системы медицинской эвакуации

	
	Совершенствование оказания отдельных видов специализированной медицинской помощи

	
	Совершенствование оказания   высокотехнологичной   медицинской помощи, развитие новых эффективных методов лечения

	
	Выполнение научных исследований в области здравоохранения государственными учреждениями здравоохранения

	
	Развитие службы крови

	
	Строительство объектов здравоохранения

	Сроки реализации подпрограммы


	2014-2018

	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:
	Главный распорядитель бюджетных средств
	Источник финансирования
	Расходы (тыс. рублей)

	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Итого

	
	
	Всего:                          
 в том числе:
	293 471,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	293 471,0

	
	
	Средства бюджета Московской области
	157 224,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	157 224,0

	
	
	в том числе
	

	
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	
	
	
	
	
	
	0,0

	
	
	
	
	
	
	
	
	0,0

	
	
	Средства федерального бюджета
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	3 400,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	3 400,0

	
	 
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)
	132 587,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	132 587,0

	 
	 
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	260,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	260,0

	Планируемые результаты реализации подпрограммы
	Снижение доли ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию, от числа состоящих на диспансерном учете с       24,0 процентов в 2013 году до 28 процентов в 2018 году

	
	Увеличение ожидаемой продолжительности жизни ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию в соответствии с действующими стандартами с 68,02 лет в 2013 году до 68,5 лет в 2018 году

	
	Снижение заболеваемости вирусным гепатитом В с 2,3 случаев на 100 тыс.населения до1,0 случаев на 100 тыс.населения в 2018 году

	
	Увеличение доли ВИЧ-инфицированных лиц, состоящих на диспансерном учете, от числа выявленных с 75,5 процентов в 2013 году до 89,6 процентов в 2018 году

	
	Снижение летальности больных с острым инфарктом миокарда с 19,6 случаев на 100 тыс.населения в 2013 году до 18,8 случаев на 100 тыс.населения в 2018 году

	
	Снижение смертности от всех причин с 16,0 случая на 1 000 населения в 2013 году до 13,5 случая на 1000 населения в 2018 году

	
	Снижение смертности от болезней системы кровообращения с983,8 случая на 100 тыс.населения в 2013 году до 754,3 случая на 100 тыс. населения в 2018 году

	
	Снижение летальности больных с цереброваскулярными болезнями с 12,0 случаев на 100 тыс.населения в 2013 году до 11,9 случаев на 100 тыс.населения в 2018 году

	
	Снижение смертности от новообразований, в том числе злокачественных с 234,3 случая на 100 тыс.населения в 2013 году до 193,8 случая на 100 тыс. населения в 2018году 

	
	Увеличение удельного веса больных злокачественными новообразованиями, состоящих на учете с момента установления диагноза 5 лет и более с 54,2 процентов в 2013 году до 60,0процентов в 2018 году

	
	Снижение процента одногодичной летальности больных со злокачественными новообразованиями с 21,7 процента в 2013 году до 19,3 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли выездов бригад скорой медицинской помощи со временем доезда до больного менее 20 минут с 77,0 процентов в 2013 году до 83,3 процентов в 2018 году

	
	Снижение смертности от дорожно-транспортных происшествий с 1,6 случая на 100 тыс. населения в 2013 году до 1,6 случая на 100 тыс. населения в 2018 году

	
	Увеличение охвата больных плазмоферезом с 0 процедур на 100 пролеченных больных в стационаре в 2013 году до 0,21 процедур на100 пролеченных больных в стационаре в 2018 году

	
	Снижение среднегодовой занятости койки с 336,7 дней в 2013 году до 333,0 дней в 2018 году

	
	Снижение средней продолжительности пребывания пациента на койке 11,4 дней в 2013 году до 11,4 дней в 2018 году

	
	Увеличение доли расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи с 38,3 процента в 2013 году до 40,1 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли расходов на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях в неотложной форме от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи с 2,4 процента в 2013 году до 3,9 процента в 2018 году

	
	Снижение доли расходов на оказание медицинской помощи в стационарных условиях от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи с 60,4 процента в 2013 году до 50,3 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли расходов на оказание медицинской помощи в дневных стационарах от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи с 3,3 процента в 2013 году до 3,9 процента в 2018 году

	
	Снижение доли расходов на оказание скорой медицинской помощи вне медицинских организаций от всех расходов на муниципальную программу государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи с 9,2 процента в 2013 году до 6,9 процента в 2018 году

	
	Увеличение средней заработной платы врачей и иных работников медицинских организаций, имеющих высшее медицинское (фармацевтическое) или иное высшее профессиональное образование, предоставляющих медицинские услуги (обеспечивающих предоставление медицинских услуг) с 144,08,7 процентов к средней заработной плате по Клинскому муниципальному району в 2013 году до 200 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы

	
	Увеличение средней заработной платы среднего медицинского (фармацевтического) персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 83,1 процентов к средней заработной плате по Клинскому муниципальному району в 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы   

	
	Увеличение средней заработной платы младшего медицинского персонала (персонала, обеспечивающего предоставление медицинских услуг) с 48,72 процента к средней заработной плате по Клинскому муниципальному району с 50,1 процента в 2013 году до 100 процентов в 2018 году, с сохранением в последующие годы

	
	 Доля отделение переливания крови, обеспечивающих современный уровень качества и безопасности компонентов крови с 100 процентов в 2013 году до 100 процентов в 2018 году

	
	Увеличение количества доноров с 4,9 человек на 1000 населения в 2013 году до 6,4 человек на 1000 населения в 2018 году

	
	Увеличение степени освоения бюджетных средств, направленных на строительство объектов здравоохранения до 100 процентов к 2016 году


Приложение 2 к Подпрограмме 2
Перечень мероприятий Подпрограммы 2. "Совершенствование оказания специализированной, 
включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, 
медицинской помощи, медицинской эвакуации"

	№ п.п.
	Мероприятия по реализации подпрограммы
	Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятия с указанием предельных сроков их исполнения
	Источники финансирования
	Срок исполнения мероприятия
	Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс. руб.)
	Всего            (тыс. руб.)
	Объем финансирования по годам  (тыс. руб.)
	Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы
	Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

	
	
	
	
	
	
	
	2014 год
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	
	

	Задача 1
	Совершенствование оказания медицинской помощи при дорожно-транспортных происшествиях, совершенствование оказания скорой, в том числе скорой специализированной медицинской помощи, развитие системы медицинской эвакуации
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	132 992,1
	132 992,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	145,1
	145,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	260,0
	260,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	132 587,0
	132 587,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района

	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1
	Приобретение медицинского оборудования для создания центров ортопедической хирургии МУЗ «Клинская городская больница»
	Определяется Министерством здравоохранения Московской области
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.2
	Оказание скорой медицинской помощи в рамках Московской областной программы обязательного медицинского страхования Московской области
	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (вызовы) и норматива стоимости единицы объема: Рсмп = Рсмп x Vсмп, где: Р. - расчетная стоимость единицы объема скорой медицинской помощи; Vсмп - объемы скорой медицинской помощи, установленные территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий финансовый год.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	132 567,0
	132 567,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов оказания медицинской помощи

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	132 567,0
	132 567,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.3.
	Проведение семинаров по оказанию первичной медицинской помощи для лиц, обеспечивающих безопасность дорожного движения


	Расходы на обучающие семинары
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	20,0
	20,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Проведение обучающих семинаров

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	20,0
	20,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.4.
	Финансовое обеспечение организации оказания медицинской помощи
	Расчет произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011                   № 220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи»: 
субвенции на организацию оказания медицинской помощи на территории Клинского муниципального района- расходы МУЗ «Станция скорой помощи»
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	145,1
	145,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	145,1
	145,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.5.
	Организация работы по предоставлению медицинских и иных услуг за счет средств от приносящей доход деятельности
	Расчет средств осуществлен исходя из прогноза поступления доходов МУЗ «Станция скорой помощи» Клинского муниципального района от приносящей доходов деятельности.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	260,0
	260,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение работ

	
	
	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	260,0
	260,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.6.
	Совершенствование оказания скорой медицинской помощи
	Расчет средств осуществлен исходя из прогноза поступления доходов МУЗ «Станция скорой помощи» Клинского муниципального района от приносящей доходов деятельности. Приобретение автомобиля
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение работ

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Задача 2
	Совершенствование оказания отдельных видов специализированной медицинской помощи
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	80 927,1
	80 927,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	80 927,1
	80 927,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства федерального бюджета
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.1
	Совершенствование системы оказания медицинской помощи больным сахарным диабетом
	
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	средства федерального бюджета
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.1.1
	Обеспечение функционирования регистра лиц, больных сахарным диабетом
	Учет больных
	Итого по мероприятию:
	2014-2020
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Обеспечение функционирования регистра лиц

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.1.2
	Приобретение сахароснижающих лекарственных средств, для лечения больных сахарным диабетом в амбулаторных условиях
	
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка в учреждения здравоохранения диагностических средств и расходных материалов

	
	
	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.1.3
	Приобретение индивидуальных диагностических средств самоконтроля для больных сахарным диабетом
	Определяется Министерством здравоохранения
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	средства федерального бюджета
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.2.
	Совершенствование оказания медицинской помощи больным бронхиальной астмой
	 
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов оказания медицинской помощи

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.3.
	Совершенствование оказания медицинской помощи нефрологическим больным, развитие диализной помощи
	Заключение соглашений с государственными учреждениями здравоохранения Московской области о предоставлении субсидий из бюджета Московской области на иные цели. Срок исполнения: I квартал текущего финансового года. Предоставление субсидий на иные цели. Срок исполнения: II квартал текущего финансового года. Сбор и обобщение отчетности по расходованию субсидий. Срок исполнения: ежеквартально, ежегодно.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	5 000,0
	5 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов оказания медицинской помощи

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	5 000,0
	5 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.3.1
	Приобретение медицинского оборудования для проведения плазмафереза
МУЗ «Клинская городская больница»
	Планируется приобрести аппарат для мембранного лечебного или донорского плазмафереза АМПлд- «ТТ»
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка и ввод в эксплуатацию оборудования

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.3.2
	Транспортировка нефрологических больных в центр гемодиализа
	Расходы по оплате услуг по транспортировке больных на гемодиализ
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	5 000,0
	5 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	5 000,0
	5 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.4
	Субвенция из бюджета Московской области на организацию оказания медицинской помощи учреждениями здравоохранения
	Расходы, не вошедшие в территориальную программу ОМС. Расчет средств произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011       № 220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи. Иные межбюджетные трансферты на реализацию дополнительных мероприятий по развитию жилищно-коммунального хозяйства и социально-культурной сферы
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	71 778,1
	71 778,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	71 778,1
	71 778,1
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	2.5
	Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района
	Средств Расчет произведен в соответствии с Методикой расчета субвенции, утвержденной законом Московской области от 27.11.2011           № 220/2011-ОЗ «О наделении органов местного самоуправления муниципальных районов и городских округов Московской области отдельными государственными полномочиями по организации оказания медицинской помощи.
	Итого по мероприятию
	2014-2018
	0,0
	4 149,0
	4 149,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Освоение выделенных бюджетных ассигнований в полном объёме

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	4 149,0
	4 149,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Задача 3
	Развитие службы крови
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	11 551,8
	11 551,8
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	средства бюджета Московской области
	
	0,0
	11 551,8
	11 551,8
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	3.1
	Финансовое обеспечение отделения переливания крови МУЗ «Клинская городская больница»
	Расходы на содержание отделения переливания крови, включая фонд оплаты труда.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	10 551,8
	10 551,8
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Московской области

	
	0,0
	10 551,8
	10 551,8
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	3.2
	Публичные обязательства
	оплата компенсации на питание донорам за сдачу донорской крови (Платные доноры 700 чел* 704 руб.= 492 940,0; безвозмездные 1000 чел* 507 руб.=507 060,0. Итого 1000000,0)
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	1 000,0
	1 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Перечисление средств

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	1 000,0
	1 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Задача 4
	Строительство объектов здравоохранения
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	68 000,0
	68 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	
	3 400,0
	3 400,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	64 600,0
	64 600,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	4.1
	Субсидия из бюджета Московской области бюджетам муниципальных образований на капитальные вложения в объекты здравоохранения
 (завершение строительства участковой больницы на 25 коек с аптекой в р.п.Решетниково Клинского муниципального района)
	Размер субсидии (Si), предоставляемой бюджету i-го муниципального образования Московской области в соответствующем году, определяется по формуле:                                           кSi = SUM (Cj), где: j=1            к - общее количество объектов, на которых может быть обеспечено продолжение строительства, возмещение затрат исполнителей муниципальных контрактов за выполненные и оплаченные за счет собственных и привлеченных средств работы на j-м объекте в соответствующем году в i-м муниципальном образовании Московской области;
Сj - размер субсидии в соответствующем году на j-й объект;
 
Сj определяется по формуле:

Сj = ОПj  - Смj, где:

ОПj - общая потребность в средствах, необходимых в соответствующем году на продолжение строительства j-го объекта  в i-м муниципальном образовании Московской области;
 Смj - объем средств бюджета муниципального образования Московской области, предусматриваемых на долевое финансирование продолжения строительства j-го объекта в   муниципальном образовании Московской области
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	68 000,0
	68 000,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Ввод объекта в эксплуатацию

	
	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,0
	3 400,0
	3 400,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	64 600,0
	64 600,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Итого по подпрограмме:
	Итого
	2014-2018
	0,0
	293 471,0
	293 471,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 

	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	157 224,0
	157 224,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	

	
	Средства федерального бюджета
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	

	
	Средства бюджета Клинского муниципального района 
	
	0,0
	3 400,0
	3 400,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	

	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	132 587,0
	132 587,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	

	
	Другие источники (приносящая доход деятельность)
	
	0,0
	260,0
	260,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 


	Приложение 1

к Подпрограмме 3

Паспорт подпрограммы 3. "Охрана здоровья матери и ребенка"



	Наименование подпрограммы
	«Охрана здоровья матери и ребенка»

	Цели подпрограммы
	улучшение качества медицинской помощи детям, беременным женщинам и матерям, повышение качества жизни детей и женщин в Клинском муниципальном районе

	Муниципальный заказчик 
подпрограммы
	Управление здравоохранения администрации Клинского муниципального района

	Задачи подпрограммы
	совершенствование службы родовспоможения путем

	
	создание системы раннего выявления и коррекции нарушений развития ребенка

	
	повышение доступности и качества медицинской помощи матерям и детям, в том числе новорожденным с низкой и экстремально низкой массой тела

	
	развитие высокотехнологичных репродуктивных технологий, способствующих увеличению рождаемости

	
	профилактика предраковых заболеваний репродуктивных органов у девочек-подростков

	
	социальная поддержка беременных женщин, кормящих матерей, детей в возрасте до трех лет, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях

	Сроки реализации подпрограммы
	2014-2018

	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:
	Главный распорядитель бюджетных средств
	Источник финансирования
	Расходы (тыс. рублей)

	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Итого

	
	
	Всего:                           в том числе:
	19 130,0
	
	
	
	
	19 130,0

	
	
	Средства бюджета Московской области
	19 130,0
	
	
	
	
	19 130,0

	
	
	В том числе
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	0,0

	
	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	0,0

	
	 
	Средства федерального бюджета
	 
	 
	 
	 
	 
	0,0

	
	 
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	 
	 
	
	
	
	0,0

	
	 
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)
	 
	 
	 
	 
	 
	0,0

	Планируемые результаты реализации подпрограммы
	Снижение показателя смертности детей с 7,3 случаев на 10 тыс. населения соответствующего возраста в 2013 году до 6,9 случаев на 10 тыс. населения соответствующего возраста в 2018 году

	
	Снижение случаев летальности с 0,19 случаев на 100 госпитализированных в 2013 году до 0,14 случаев на 100 госпитализированных в 2018 году

	
	Стабилизация показателя материнской смертности 0 случаев на 100 тыс. родившихся живыми до 2018 года

	
	Снижение показателя младенческой смертности с 7,6 случая на 1000 родившихся живыми в 2013 году до 7,1 случая на 1000 родившихся живыми в 2018 году

	
	Увеличение доли новорожденных, которым проведен скрининг на наследственные заболевания с 92,8 процента в 2013 году до 95,25 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли новорожденных, которым проведен аудилогический скрининг с 93,3 процента в 2013 году до 95,25 процента в 2018 году

	
	Стабилизация доли беременных женщин, которым проведена комплексная пренатальная (дородовая) диагностика нарушений развития ребенка новым алгоритмом от числа поставленных на учет в первый триместр беременности на уровне 99,2 процента в 2018 году

	
	Увеличение доли выживших от числа новорожденных, родившихся с низкой и экстремально низкой массой тела в акушерском стационаре с 80 процентов в 2013 году до 83 процентов 2018 году

	
	Уменьшение доли ранней неонатальной смертности с 3,21 случая на 1000 новорожденных, родившихся живыми, в 2013 году до 2,8 случаев в 2018 году

	
	Снижение первичной инвалидности у детей с 11,3 случаев на 10 тыс. детей соответствующего возраста в 2013 году до 11,0 случаев в 2018 году.

	
	Увеличение доли пар "мать - дитя", получивших химиопрофилактику ВИЧ к числу рожавших ВИЧ-инфицированных женщин с 97,2 процента в 2013 году до 99 процентов в 2018 году

	
	Снижение заболеваемости остроконечными кондиломами репродуктивных органов у девочек подростков с 50,5 случаев на                 100 тыс. женского населения 14-17 лет в 2013 году до 44 случая в 2018 году


Приложение 2 
к Подпрограмме 3 
Перечень мероприятий Подпрограммы 3."Охрана здоровья матери и ребенка"
	№ п.п.
	Мероприятия по реализации подпрограммы
	Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятия с указанием предельных сроков их исполнения
	Источники финансирования
	Срок исполнения мероприятия
	Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс. руб.)
	Всего            (тыс. руб.)
	Объем финансирования по годам  (тыс. руб.)
	Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы
	Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

	
	
	
	
	
	
	
	2014 год
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	
	

	Задача 1
	Социальная поддержка беременных женщин, кормящих матерей, детей в возрасте до трех лет, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	19 130,0
	19 130,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	19 130,0
	19 130,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.
	Обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет.
	Расчет субвенции на обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет, в соответствии с законом Московской области от 27.02. 2006 г.              № 26/2006-ОЗ «О порядке обеспечения полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет, в Московской области» осуществлен исходя из численности получателей полноценного питания и нормы питания, установленных указанным законом: Si = Sdi + Sbi + SKi, где:
Si - общий размер субвенции для Клинского муниципального района; SDi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием детей в возрасте до трех лет; SBi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием беременных женщин;SKi - размер субвенции на обеспечение полноценным питанием кормящих матерей. Расходы на обеспечение полноценным питанием беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до трех лет предусматриваются из расчета:
а) детям в возрасте до 1 года - 409,1 рублей в месяц на одного человека;
б) детям в возрасте от 1 года до 2 лет - 442,5 рубля в месяц на одного человека;
в) детям в возрасте от 2 до 3 лет - 357 рубля в месяц на одного человека;
г) беременным женщинам - 110,2 рублей в месяц на одного человека;
д) кормящим матерям - 155,2 рублей в месяц на одного человека.
 Среднее значение 3208 человек в месяц
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	17 688,0
	17 688,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов мероприятия

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	17 688,0
	17 688,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.2.
	Обеспечение питанием, одеждой, обувью и мягким инвентарем детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях
	Расчет субвенции на обеспечение детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях, осуществлен исходя из численности детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, и норм материального и денежного обеспечения детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся в лечебно-профилактических учреждениях Московской области, а также детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, находящихся под опекой (попечительством), в приемных семьях, детских домах семейного типа Московской области, утвержденных постановлениями Правительства Московской области от 04.07.2007 №488/23, от  04.10.2007 № 751/32. Среднее значение 7 человек по Клинскому муниципальному району
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	1 442,0
	1 442,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов мероприятия

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	1 442,0
	1 442,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Итого по подпрограмме:
	Итого:
	2014-2018
	0,0
	19 130,0
	19 130,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 

	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	19 130,0
	19 130,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Средства федерального бюджета
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Внебюджетные источники (средства   обязательного медицинского страхования)
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	
	Средства бюджета Клинского муниципального района 
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	


	Приложение 1

к Подпрограмме 4

Паспорт подпрограммы 4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, 
оказание паллиативной помощи, в том числе детям»



	Наименование подпрограммы
	«Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи, в том числе детям»

	Цели подпрограммы
	обеспечение доступности и повышение качества помощи по медицинской реабилитации, развитие паллиативной медицинской помощи

	Муниципальный заказчик подпрограммы
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района

	Задачи подпрограммы
	совершенствование оказания реабилитационной медицинской помощи

	
	развитие санаторно-курортного лечения

	
	совершенствование оказания паллиативной медицинской помощи

	Сроки реализации подпрограммы
	2014-2018

	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:
	Главный распорядитель бюджетных средств
	Источник финансирования
	Расходы (тыс. рублей)

	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Итого

	
	
	Всего
	4 434,00
	
	
	
	
	4 434,00

	
	
	Средства бюджета Московской области
	4 434,00
	
	
	
	
	4 434,00

	
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	
	
	
	
	
	
	0,00

	
	
	
	
	
	
	
	
	0,00

	
	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	
	
	
	0,00
	0,00

	
	
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)
	
	
	
	
	
	0,00

	Планируемые результаты реализации подпрограммы
	Увеличение доли оказания реабилитационной медицинской помощи с 3,0 процентов в 2013 году до 15 процентов в 2018 году от числа нуждающихся в реабилитационной медицинской помощи

	
	Увеличение доли оказания реабилитационной медицинской помощи детям-инвалидам с70 процентов в 2013 году до 80 процентов в 2018 году от числа нуждающихся в реабилитационной медицинской помощи

	
	Увеличение доли пациентов, получивших санаторно-курортное лечение с 5 процентов в 2013 году до 30 процентов в 2018 году от числа нуждающихся в санаторно-курортном лечении

	
	Увеличение обеспеченности паллиативными койками для детей с 1,9 коек на 100 тыс. детского населения в 2013 году до 3,0 коек на 100 тыс. детского населения в 2018 году 

	
	


Приложение 2 
к Подпрограмме 4 
Перечень мероприятий Подпрограммы 4. «Развитие реабилитационной медицинской помощи и санаторно-курортного лечения, оказание паллиативной помощи, в том числе детям»

	№ п.п.
	Мероприятия по реализации подпрограммы
	Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятия с указанием предельных сроков их исполнения
	Источники финансирования
	Срок исполнения мероприятия
	Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс. руб.)
	Всего            (тыс. руб.)
	Объем финансирования по годам  (тыс. руб.)
	Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы
	Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

	
	
	
	
	
	
	
	2014 год
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	
	

	Задача 1
	Совершенствование оказания паллиативной помощи
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	
	

	1.1.
	Оказание паллиативной помощи детям
МУЗ «Детская городская больница»
	Расчет произведен исходя из объемов оказания медицинской помощи (койко-дни) и норматива стоимости единицы объема: Рмпв=Ррспi*Vмпi, где ррсп- расчетная стоимость единицы объема медицинской помощи соответствующего вида; v- объемы медицинской помощи соответствующего вида, установленные территориальной программой госгарантий на соответствующий финансовый год.
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Выполнение объемов мероприятия

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	
	

	Итого подпрограмме
	Итого:
	2014-2018
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	
	

	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,00
	4 434,00
	4 434,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	 
	 

	
	Средства бюджета Клинского муниципального района
	
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	 
	 

	
	Внебюджетные источники (средства обязательного медицинского страхования)
	
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	0,00
	 
	 


	                  Приложение 1

к Подпрограмме 5

Подпрограмма «Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Московской области, 

в том числе в амбулаторных условиях»



	Наименование подпрограммы 
	 «Совершенствование системы лекарственного обеспечения населения Московской области, в том числе в амбулаторных условиях»

	Цели подпрограммы
	обеспечение населения Московской области качественными, эффективными и безопасными лекарственными препаратами

	Муниципальный заказчик подпрограммы
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района

	Задачи подпрограммы
	обеспечение граждан лекарственными препаратами и специализированными продуктами лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности

	
	Обеспечение отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки в соответствии с законом Московской области от 23.03.2006 № 36/2006-ОЗ "О социальной поддержке отдельных категорий граждан в Московской области", лекарственными препаратами с оплатой в размере 50-процентов их стоимости 

	
	обеспечение отдельных категорий граждан, имеющих место жительства в Московской области, в отношении которых законодательством Российской Федерации и законодательством Московской области установлены меры социальной поддержки, лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания, расходными материалами и иммунобиологическими препаратами

	Сроки реализации подпрограммы
	2014-2018



	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:
	Главный распорядитель бюджетных средств
	Источник финансирования
	Расходы (тыс. рублей)

	
	
	
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	Итого

	
	
	Всего:                           в том числе:


	
	
	
	
	
	0,0

	
	Управление здравоохранения Администрации Клинского муниципального района
	Средства бюджета Московской области
	
	
	
	
	
	0,0

	
	
	Средства федерального бюджета
	
	
	
	
	
	0,0

	Планируемые результаты реализации подпрограммы
	Увеличение доли удовлетворения потребности отдельной категории граждан в лекарственных препаратах и специализированных продуктах лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических редких (орфанных) заболеваний (от числа лиц, включенных в региональный сегмент Федерального регистра лиц, страдающих орфанными заболеваниями) с 80 процентов в 2013 году до 88 процентов в 2018 году

	
	Повышение уровня компенсации стоимости лекарственных препаратов в размере 50-процентов для лечения отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки с 60 процентов от числа нуждающихся в 2013 году до 75 процентов в 2018 году

	
	Увеличение доли потребности отдельных категорий граждан в необходимых лекарственных препаратах, медицинских изделиях и расходных материалах с 60 процентов от числа лиц имеющих право на обеспечение за счет средств федерального и областного бюджетов в 2013 году до 68 процентов в 2018 году


Приложение 2
 к Подпрограмме 5 
Перечень мероприятий Подпрограммы 5.«Совершенствование системы лекарственного 
обеспечения населения Московской области, в том числе в амбулаторных условиях»

	№ П.П.
	Мероприятия по реализации подпрограммы
	Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятия с указанием предельных сроков их исполнения
	Источники финансирования
	Срок исполнения мероприятия
	Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс. руб.)
	Всего            (тыс. руб.)
	Объем финансирования по годам  (тыс. руб.)
	Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы
	Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

	
	
	
	
	
	
	
	2014 год
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	
	

	Задача 1
	Совершенствование системы лекарственного обеспечения
	
	Итого по задаче:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.1.
	Организация лекарственного обеспечения больных орфанными заболеваниями
	Р75=∑Чор*Сл где: Р75- расходы на приобретение лекарственных средств для лечения больных с орфанными заболеваниями, Чор-численность лиц, страдающих жизнеугрожающими и хроническими прогрессирующими редкими (орфанными) заболеваниями, Сл - средняя стоимость лекарственных средств для лечения орфанных заболеваний
49226,6=6*8204,4
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Поставка лекарственных препаратов, предназначенных для лечения больных жизнеугрожающими и хроническими прогрессирующими редкими (орфанными) заболеваниями в аптечные организации

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.2.
	Организация отпуска и компенсация стоимости лекарственных препаратов в размере 50-процентов для лечения отдельных категорий граждан, в отношении которых установлены меры социальной поддержки
	Р77=∑Ср*50% где, Р77- расходы на компенсацию стоимости лекарственных препаратов; Ср-стоимость представленных на оплату аптечными организациями рецептов на лекарственные препараты
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Доставка, хранение и выдача (отпуск) лекарственных препаратов

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	1.3.
	Обеспечение отдельных категорий граждан, имеющих место жительства в Московской области, в отношении которых законодательством Российской Федерации и законодательством Московской области установлены меры социальной поддержки, лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного питания, расходными материалами и иммунобиологическими препаратами
	Р78=∑Чор*Сл где: Р78- расходы на приобретение лекарственных средств для лечения больных с, Чор-численность граждан, имеющих право на социальную помощь в части лекарственного обеспечения заболеваниями, Сл - средняя стоимость лекарственных средств .
78801,7=10745*7,34



22173,0=2990*7,42
	Итого по мероприятию:
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	Управление здравоохранения Клинского муниципального района
	Доставка, хранение и выдача (отпуск) лекарственных препаратов

	
	
	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	
	

	Итого по подпрограмме
	Итого
	2014-2018
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 

	
	Средства бюджета Московской области
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 

	
	Средства федерального бюджета 
	
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	 
	 


                       Приложение 1 
к Подпрограмме 6 
Паспорт подпрограммы «Обеспечивающая подпрограмма»

	Наименование подпрограммы

	«Обеспечивающая подпрограмма»


	Цели и задачи подпрограммы

	Обеспечение выполнения функций Министерством здравоохранения Московской области


	Муниципальный заказчик подпрограммы

	Управление здравоохранения администрации Клинского муниципального района


	Задачи подпрограммы

	рациональное и целевое использование средств бюджета Клинского муниципального района и средств бюджета Московской области


	Сроки реализации подпрограммы

	2014-2018


	Источники финансирования подпрограммы по годам реализации и главным распорядителям бюджетных средств, в том числе по годам:

	Главный распорядитель бюджетных средств

	Источник финансирования

	Расходы (тыс. рублей)


				2014

	2015

	2016

	2017

	2018

	Итого


			Всего:                           в том числе:

	27 038,1

					27 038,1


			Средства бюджета Клинского муниципального района

	27 038,1

					27 038,1


	Планируемые результаты реализации подпрограммы

	Проведение комплексных проверок деятельности подведомственных учреждений в 100 процентах случаев от предусмотренных планом.  Проведение проверок деятельности подведомственных учреждений по выполнению госзаданий   в 100 процентах случаев от предусмотренных планом. Соответствие проведения процедур закупок для государственных нужд с предъявляемыми требованиями к их проведению в 100 процентах случаев



	Приложение 2

                                                                                                                                                                    к Подпрограмме 6 
Перечень мероприятий Подпрограммы 6. «Обеспечивающая подпрограмма»

№ п/п

Мероприятия по реализации подпрограммы

Перечень стандартных процедур, обеспечивающих выполнение мероприятий, с указанием предельных сроков их исполнения

Источник финансирования

Срок исполнения мероприятия

Объем финансирования мероприятия в текущем финансовом году (тыс.руб.)

Объем финансирования по годам (тыс. рублей)

Ответственный за выполнение мероприятия подпрограммы

Результаты выполнения мероприятий подпрограммы

Всего (тыс.руб.)

2014

2015

2016

2017

2018

Задача 1

Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района

Итого по задаче:

2014-2018

0,0

27 038,1

27 038,1

0,0

0,0

0,0

0,0

Управление здравоохранения Клинского муниципального района

Средства бюджета Клинского муниципального района

0,0

27 038,1

27 038,1

0,0

0,0

0,0

0,0

1.1.

Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района (аппарат управления)

Род= Рфот +Рус + Рту + Рим + Рпру + Рпр + Рмт, где: Род - расходы на обеспечение деятельности Управления здравоохранения; Рус - расходы на оплату услуг связи; Рту - расходы на транспортные услуги; Рим - расходы на работы, услуги по содержанию имущества; Рпру - расходы на прочие работы, услуги; Рпр - прочие расходы; Рмт - расходы на приобретение материальных запасов. Рфот = ∑((Рзi+Рпвi) х (1+Кнач)+Сут), где: Рфот - прогнозируемые расходы на оплату труда работников Управления здравоохранения и начисления на выплаты по оплате труда; Рзi - прогнозируемые расходы на оплату труда  работников; Рпвi - прогнозируемые расходы на осуществление прочих выплат  работников; Кнач - начисления на оплату труда, установленные законодательством Российской Федерации, Сут - суточные при служебных командировках, Рзi = Скi х Ро х Кдоi+Ксекрi, где Скi - сумма коэффициентов должностных окладов  работников по штатному расписанию; Ро - прогнозируемый размер оклада специалиста II категории на очередной финансовый год; Кдоi - количество должностных окладов, применяемое для формирование годового фонда оплаты труда  работников, в соответствии  законодательством Московской области и нормативными правовыми актами Московской области; Ксекрi - прогнозируемые расходы на выплату надбавки к должностному окладу i-ой категории работников за работу со сведениями, составляющими государственную тайну
Итого по мероприятию

2014-2018

0,0

15 451,9

15 451,9

0,0

0,0

0,0

0,0

Управление здравоохранения Клинского муниципального района

Освоение выделенных бюджетных ассигнований в полном объёме

Средства бюджета Клинского муниципального района

0,0

15 451,9

15 451,9

0,0

0,0

0,0

0,0

1.2.

Обеспечение деятельности Управления здравоохранения Клинского муниципального района (служба материально технического обеспечения)

Род= Рфот +Рус + Рту + Рим + Рпру + Рпр + Рмт, где: Род - расходы на обеспечение деятельности Управления здравоохранения; Рус - расходы на оплату услуг связи; Рту - расходы на транспортные услуги; Рим - расходы на работы, услуги по содержанию имущества; Рпру - расходы на прочие работы, услуги; Рпр - прочие расходы; Рмт - расходы на приобретение материальных запасов. Рфот = ∑((Рзi+Рпвi) х (1+Кнач)+Сут), где: Рфот - прогнозируемые расходы на оплату труда работников Управления здравоохранения и начисления на выплаты по оплате труда; Рзi - прогнозируемые расходы на оплату труда  работников; Рпвi - прогнозируемые расходы на осуществление прочих выплат  работников; Кнач - начисления на оплату труда, установленные законодательством Российской Федерации, Сут - суточные при служебных командировках, Рзi = Скi х Ро х Кдоi+Ксекрi, где Скi - сумма коэффициентов должностных окладов  работников по штатному расписанию; Ро - прогнозируемый размер оклада специалиста II категории на очередной финансовый год; Кдоi - количество должностных окладов, применяемое для формирование годового фонда оплаты труда  работников, в соответствии  законодательством Московской области и нормативными правовыми актами Московской области; Ксекрi - прогнозируемые расходы на выплату надбавки к должностному окладу i-ой категории работников за работу со сведениями, составляющими государственную тайну

Итого по мероприятию

2014-2018

0,0

11 586,2

11 586,2

0,0

0,0

0,0

0,0

Управление здравоохранения Клинского муниципального района

Освоение выделенных бюджетных ассигнований в полном объёме

Средства бюджета Клинского муниципального района

0,0

11 586,2

11 586,2

0,0

0,0

0,0

0,0

Средства бюджета Московской области

0,0

21 086,0

4 149,0

4 183,0

4 217,0

4 251,0

4 286,0

ИТОГО по подпрограмме

Итого

2014-2018

0,0

27 038,1

27 038,1

0,0

0,0

0,0

0,0

Средства бюджета Клинского муниципального района

0,0

27 038,1

27 038,1

0,0

0,0

0,0

0,0


	
	
	
	
	
	
	


