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29.12.2023г. № 270п/23
РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ

ИРКУТСКАЯ ОБЛАСТЬ

МУНИЦИПАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ

«БАЯНДАЕВСКИЙ РАЙОН»

АДМИНИСТРАЦИЯ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

ОБ УТВЕРЖДЕНИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ «ПРОФИЛАКТИКА СОЦИАЛЬНО-ЗНАЧИМЫХ

 ЗАБОЛЕВАНИЙ» НА 2024-2030 ГОДЫ
В соответствии с Бюджетным кодексом РФ, Положением о порядке принятия решений о разработке муниципальных программ МО «Баяндаевский район» и их формирования и реализации, утвержденным постановлением мэра МО «Баяндаевский район» от 22.09.2023г. № 182п/23, руководствуясь ст. ст. 35, 48 Устава муниципального образования «Баяндаевский район»,

ПОСТАНОВЛЯЮ:

1. Утвердить муниципальную программу «Профилактика социально-значимых заболеваний» на 2024-2030 годы.
2. Признать утратившим силу постановление мэра от 13.11.2018г. № 217п/18 «Об утверждении муниципальной программы «Профилактика социально-значимых заболеваний» на 2019-2025 годы.
3. Опубликовать настоящее постановление в районной газете «Заря» и разместить на официальном сайте МО «Баяндаевский район» в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет».

4. Настоящее постановление вступает в силу с 01 января 2024 года.

5. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя мэра МО «Баяндаевский район» Дмитрова А.Л.
Мэр 
МО «Баяндаевский район»
А.П. Табинаев
УТВЕРЖДЕНА
постановлением мэра

МО «Баяндаевский район»

От 29.12.2023г. № 270п/23
МУНИЦИПАЛЬНАЯ ПРОГРАММА 
«ПРОФИЛАКТИКА СОЦИАЛЬНО - ЗНАЧИМЫХ

 ЗАБОЛЕВАНИЙ» НА 2024-2030 ГОДЫ 
(далее – муниципальная программа)

Баяндай, 2023 год
ПАСПОРТ МУНИЦИПАЛЬНОЙ  ПРОГРАММЫ
	Наименование муниципальной программы
	«Профилактика социально - значимых  

заболеваний» на 2024-2030 годы.


	Ответственные исполнители
	Отдел по спорту и молодежной политике Администрации МО «Баяндаевский район»;
ОГБУЗ «Баяндаевская районная больница»;
Отделение полиции (дислокация                п. Баяндай).


	Цель муниципальной программы
	1. Стабилизация и улучшение эпидемиологи-                                                     ческой  ситуации по туберкулезу на основе                                                                         комплексного решения проблем профилакти-                                                                           ки, раннего выявления, диагностики,  лечения и реабилитации больных туберкулезом;
2.Развитие системы информирования населения о доступных мерах профилактики ВИЧ/СПИД.
 

	Задачи муниципальной программы


	1. Совершенствование методов профилактики, выявления и диагностики туберкулеза, в том числе за счет внедрения эффективных программ по профилактике туберкулеза; обеспечение качественной и эффективной диагностики и мониторинга лечения туберкулеза на современном методологическом уровне; обеспечение больных туберкулезом антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами и повышение эффективности их лечения.

2. Совершенствование методов профилактики ВИЧ-инфекции, включая внедрение эффективных программ по профилактике ВИЧ-инфекции, в том числе с привлечением к их реализации социально ориентированных некоммерческих организаций; обеспечение качественной и эффективной диагностики и мониторинга лечения ВИЧ-инфекции на современном методологическом уровне; обеспечение лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, антиретровирусными лекарственными препаратами и повышение эффективности их лечения; снижение риска передачи ВИЧ-инфекции от матери к ребенку. 


	Сроки реализации муниципальной программы

	2024 - 2030 годы.

	Объемы и источники финансирования

	местный бюджет.

	Целевые показатели муниципальной программы
	В итоге реализации мероприятий программы к 2030г. планируется достичь следующих показателей:      

1. Предупреждение  дальнейшего распространения ВИЧ-инфекции: 

- обеспечение раннего выявления ВИЧ - инфицированных среди групп риска, современного уровня диагностики и лечения ВИЧ инфицированных и больных СПИД, химиопрофилактика беременных и  детей родившихся от ВИЧ инфицированных матерей;

- обследование эпид. очагов и расследование контактов;

- проведение и совершенствование мероприятий по профилактической работе среди населения, создание постоянно действующей сферы информирования населения;

- обеспечение дезинфектантами, индивидуальными средствами защиты медицинских работников для предохранения заражения при проведении медицинских манипуляций; 

- обеспечение расходным материалом,  твердым и мягким инвентарем;

- разработка и внедрение единой компьютерно-аналитической системы учета и отчетности;
2. Социально - правовая защита ВИЧ инфицированных и медицинских работников; защита прав медицинских работников, подвергающихся риску заражения ВИЧ-инфекцией;                                                                    3. Обеспечение медицинской помощью ВИЧ-инфицированных и СПИД-больных. Обеспечение лекарственными средствами, одноразовым расходным материалом, дезинфектантами в достаточном количестве;
4. Развитие материально-технической базы противотуберкулезной службы;
5. Проведение санитарно-просветительной 

работы  по пропаганде  здорового образа

жизни;                                                                    6. Повышение  эффективности мероприятий по профилактике  и своевременному выявлению   туберкулеза   среди взрослого и детского населения района;
7. Совершенствование  знаний и повышение  квалификации   медицинских работников по вопросам противотуберкулезной  работы.

	Ресурсное обеспечение муниципальной программы
	Объем финансирования Программы составляет 630, тыс. руб., в том числе по годам: 

Общая сумма по годам:

2024г. – 90,0 тыс.руб.

2025г. – 90,0 тыс.руб.

2026г. – 90,0 тыс.руб.

2027г. – 90,0 тыс.руб
2028г. – 90,0 тыс.руб
2029г. – 90,0 тыс.руб. 
2030г. - 90,0 тыс.руб.   

	Ожидаемые конечные результаты реализации муниципальной программы
	1. Повышение качества диагностики, лечения и обследования больных ВИЧ/СПИД;                                                2. Дальнейшее увеличение информированности населения по профилактике ВИЧ-инфекции;
3. Сокращение смертности от ВИЧ-инфекции к 2030г. до 0%;
4. Стабилизация эпидемической ситуации по туберкулезу:

- снижение заболеваемости туберкулезом среди взрослых и детей;                                                                        - снижение смертности от туберкулеза;                                                                        - снижение заболеваемости в очагах;                                                                        - выявление при проф. осмотрах не менее  65%  впервые   заболевших на 100 тыс. населения;                                                                    




1. ХАРАКТЕРИСТИКА ТЕКУЩЕГО СОСТОЯНИЯ СФЕРЫ

РЕАЛИЗАЦИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ.
Анализ эпидемиологической ситуации по ВИЧ-инфекции по 5 - уровневому показателю пораженности населения на территории Баяндаевского района относится со средним уровнем пораженности ВИЧ - инфекцией от 21 до 150 случаев на 100 тыс. населения. Между тем Иркутская область относится к территории с очень высоким  критическим уровнем пораженности ВИЧ инфекцией от 1 000 до 1 500 случаев на 100 тыс. населения. Абсолютное число больных ВИЧ/СПИДом 1 343 больных выявленных по состоянию на 1 декабря 2023 года. Иркутская область занимает лидирующее положение в РФ, находится на пороге генерализованной эпидемии и учитывая территориальную особенность расположения нашего района высокими миграционные процессы между районом и областью, особенно молодежи, и эпидемиологическая ситуация в районе оценивается также угрожаемая по переходу в организованную эпидемию. Создавшая эпидемиологическая ситуация усугубляется экономической обстановкой в районе, безработицей, особенно среди молодежи, ростом сексуальной раскрепощенности, алкоголизмом и наркоманией. Всего зарегистрировано в районе 65 случаев, из них убыло 5 больных, умерло 3 больных. В настоящее время  состоит на «Д» учете 60 больных с ВИЧ - инфекцией, из них в стадии СПИД  1 больной.  Заболеваемость за 2023г. составила  42,9 случаев на 100 тыс. населения (в 2017г. 56,2 на 100 тыс. населения).                                                                                                                                                                                      

          Эпидемиологическая ситуация, связанная с распространением туберкулезной инфекции на территории Баяндаевского района остается крайне напряженной. Туберкулез среди взрослого населения повлек за собой рост заболеваемости. Несмотря на то, что показатели заболеваемости туберкулезом не превышают среднеобластные показатели, они достаточно высоки:    
Показатели заболеваемости туберкулезом представлены в таблице:
	Наименование показателя (на 100 тыс. населения)
	2021г.
	2022г.
	9 мес. 2023г.

	Заболеваемость общая
	55,4
	93,1
	74,5

	Заболеваемость детей
	32,8
	38,9
	66,6

	Болезненность общая
	110,8
	176,9
	146,5

	Болезненность детская
	-
	-
	-

	Смертность общая
	-
	9,3
	-

	Смертность детская
	-
	-
	-


Впервые выявленные больные туберкулезом в основном жители Баяндаевского района, выявление впервые больных туберкулезом составляет: 2021г. – 6 чел.; 2022г. – 10 чел.; 2022г. – 10 чел.. Отмечается высокий процент выявленных больных в стадии распада: в 2021г. – 33,3%, в 2022г. - 60%, 2023г. – 9,0%.

Население недостаточно информировано по вопросам туберкулеза. Многие  лица, в том, числе принадлежащие к группам риска, уклоняются или не стремятся пройти ФЛГ обследование. Родители  детей отказываются от пробы Манту и профилактических мероприятий, тем самым подвергая их здоровье опасности. Для стабилизации эпидемиологической ситуации по туберкулезу в районе необходимо разработать и принять на уровне администрации района муниципальную программу.

В сложившейся ситуации  требуется проведение безотлагательных комплексных мер профилактического характера отраженных в муниципальной программе.

2. ЦЕЛИ И ЗАДАЧИ, СРОКИ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ.

Выполнение программы направлено на стабилизацию ситуации по ВИЧ-инфекции в районе  диспансерное наблюдение, обследование, лечение и увеличение продолжительности жизни больных и повышение профилактической и санитарно-просветительной работы среди населения.  Достижение указанных целей обеспечивается решением следующих задач:

1. Предупреждение дальнейшего распространения ВИЧ - инфекции: обеспечение раннего выявления ВИЧ инфицированных среди групп риска, современного уровня диагностики и лечения ВИЧ инфицированных и больных СПИД, детей родившихся от ВИЧ инфицированных матерей, обследование эпид. очагов и расследование контактов, проведение и совершенствование мероприятий по профилактической работе среди населения, создание постоянно действующей сферы информирования населения, дезинфектантами, индивидуальными средствами защиты медицинских работников  для предохранения заражения при проведении медицинских манипуляций; укрепление материально - технической базы СПИД лаборатории оснащение диагностическим оборудованием, расходным материалом обеспечение твердым и мягким инвентарем, разработка и внедрение единой компьютерно – аналитической системы учета и отчетности.

2. Социально-правовая защита ВИЧ инфицированных и медицинских работников; зашита прав медицинских работников, подвергающихся риску заражения ВИЧ - инфекцией.

3. Обеспечение медицинской помощью ВИЧ инфицированных и СПИД-больных; 

4. Обеспечение лекарственными средствами, одноразовым расходным материалом, дезинфектантом в достаточном количестве.

Для стабилизации эпид. ситуации по туберкулезу необходимо решение следующих задач:

1. Развитие материально - технической базы противотуберкулезной службы;

2. Проведение мероприятий по своевременному выявлению туберкулеза;

3. Организация своевременного лечения больных туберкулезом в специализированных   стационарных учреждениях;

4. Организация и проведение контролируемого амбулаторного лечения;

5. Подготовка кадров – повышение квалификации врача-фтизиатра, медицинской сестры противотуберкулезного кабинета; аттестация врача-фтизиатра на подтверждение высшей квалификационной категории, аттестация медицинской сестры противотуберкулезного кабинета на вторую квалификационную категорию; 

6. Обучение персонала и распространение знаний о туберкулезе среди населения;

7. Проведение лечебно – профилактической  работы:

- Ранее выявление больных туберкулезом;

- Качественное проведение специфических профилактических мероприятий среди детей и       подростков;

- Повышение  охвата населения профилактическими флюорографическими осмотрами;

- Обеспечение лечебных учреждений  противотуберкулезными  препаратами;

- Своевременные профилактические мероприятия в очагах туберкулеза с привлечением работников полиции, суда;

- Своевременная госпитализация больных (полиция, суд).


Руководство в работе: 1 Статья 6 «Полномочия органов государственной власти     субъекта РФ в области охраны здоровья   граждан основ законодательства РФ об охране здоровья граждан № 5487-1 от 22.07.1993г. (ред. от  01.01.2008 г), Постановление Правительства РФ от 07.03.1997 г. № 260 «О мерах по предупреждению распространения  туберкулеза в РФ», Федеральный закон от 18.06.2001г. №77 ФЗ «О предупреждении распространения туберкулеза в РФ (ред. ФЗ от 22.08.2004г. № 122 ФЗ), Постановление Правительства РФ от 25.12.2001г., № 892 «О предупреждении распространении туберкулеза в РФ», Постановление Главного государственного санитарного врача РФ от 21.12.07г. № 93 «Об усилении мер по борьбе с туберкулезом», Приказ МЗ РФ от 21.03.03г. № 109 «О совершенствовании противотуберкулезных мероприятий в РФ»,                                                                 Постановление Правительства РФ от 10.05.07г.№ 280 «О федеральной  целевой программе «Предупреждение и борьба социально - значимыми заболеваниями (2007-2011гг), Постановление губернатора  Иркутской области от 30.03.2001г. № 165-II «Об областных государственных программах», Мероприятия 1,2, Приложение 3 «Программа социально - экономического развития Иркутской области на 2006 - 2010 г.г. от 06.10.2006г.
3. РЕСУРСНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ ПРОГРАММЫ.

Источниками финансирования реализации мероприятий муниципальной программы являются средства районного бюджета. Общий планируемый объем финансирования составляет 630,0 тыс. руб., в т.ч. по годам:

2024г. – 90,0 тыс.руб. 

2025г. – 90,0 тыс.руб. 
2026г. – 90,0 тыс.руб.

2027г. – 90,0 тыс.руб.
2028г. – 90,0 тыс.руб.
2029г. – 90,0 тыс.руб. 

2030г. – 90,0 тыс.руб.   

4. МЕХАНИЗМ РЕАЛИЗАЦИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ.

          Реализация программы будет способствовать повышению информированности населения о доступных мерах по профилактике  и стабилизации ситуации  по ВИЧ инфекции в районе:

- Увеличению продолжительности и качества  жизни лиц живущих с ВИЧ/СПИД, дальнейшее улучшение диспансеризации, обследования и лечения их;

- Раннее выявление ВИЧ инфицированных среди групп риска, обследование эпид. очагов и расследование контактов;

- Укрепление материально-технической базы СПИД лаборатории оснащение диагностическим оборудованием и расходным материалом;

- Укомплектованию штатной должности психолога.


Так же реализация программы будет способствовать повышению информированности населения о доступных мерах по профилактике  и стабилизации ситуации  по Туберкулезу в районе:

- Ранее выявление больных туберкулезом;

- Качественное проведение специфических профилактических мероприятий среди населения;

- Повышение  охвата населения профилактическими флюорографическими осмотрами;

- Обеспечение лечебных учреждений  противотуберкулезными  препаратами;

- Своевременные профилактические мероприятия в очагах туберкулеза;

- Своевременная госпитализация больных;

- Укрепление материально-технической базы фтизиатрической службы.

1. Ответственный исполнитель:

 - организует реализацию муниципальной программы, координирует деятельность     соисполнителей и участников муниципальной программы, несет ответственность за достижение целевых показателей муниципальной программы, а также за достижение ожидаемых конечных результатов ее реализации; 

- принимает решение о внесении изменений в муниципальную программу, обеспечивает разработку проектов изменений в муниципальную программу, их согласование, экспертизу и утверждение;                                                                                                                                                                      

- осуществляет  мониторинг реализации муниципальной программы;                                                                                                                                                        

- проводит оценку эффективности  реализации муниципальной программы;

- запрашивает у соисполнителей  и участников муниципальной программы  информацию о ходе реализации муниципальной программы;

- готовит отчеты о реализации муниципальной программы, представляет их в комитет по экономике;

- разрабатывает меры по привлечению средств из федерального и   областного бюджетов  и иных источников в соответствии с законодательством для реализации мероприятий муниципальной программы.

 2. Участники муниципальной программы:

- осуществляют реализацию основных мероприятий; 

- осуществляют распределение предельных объемов бюджетных ассигнований на очередной финансовый год и плановый период по мероприятиям, входящим в основные мероприятия;

- формирует предложения по разработке проекта подпрограммы, внесению изменений в подпрограмму, направляют их соисполнителю.

3. Ответственный исполнитель совместно с соисполнителем в срок до 1 декабря, следующего за отчетным,  формирует и представляет в экономический отдел ежегодный отчет о реализации муниципальной программы за отчетный год. По муниципальной программе, срок реализации которой завершился в отчетном году, формируется итоговый отчет за весь период  реализации муниципальной программы, который включает в себя отчет о реализации муниципальной программы за отчетный год.                                                                           

4. Ежегодный (итоговый) отчет о реализации муниципальной программы должен содержать:                                                                                                  

- отчет об исполнении мероприятий муниципальной программы, отчет об исполнении целевых показателей муниципальной программы, отчет о финансировании муниципальной программы  (по формам 1, 2, 3 к Положению о порядке принятия решений о разработке муниципальных программ МО «Баяндаевский район» и их формирования и реализации утвержденного постановлением администрации МО «Баяндаевский район»).

5. ОЖИДАЕМЫЙ КОНЕЧНЫЙ РЕЗУЛЬТАТ ПРОГРАММЫ.


Ожидаемым результатом Программы к 2030 году будут являться:


- Стабилизация ситуации по ВИЧ инфекции, предупреждение дальнейшего распространения ВИЧ/СПИД в районе.

- Обеспечение раннего выявления ВИЧ инфекции современной диагностикой и лечения новейшими лекарственными средствами ВИЧ инфицированных и больных СПИД, детей родившихся от ВИЧ инфицированных матерей. 

- Проведение совершенствования мероприятий по профилактической работе среди населения, создание постоянной действующей сферы информирования населения.

- Укрепление материально - технической базы СПИД лаборатории;

- Стабилизация эпидемической ситуации по туберкулезу;

- Снижение заболеваемости туберкулезом среди взрослых и детей;                                                                        

- Снижение смертности от туберкулеза;                                                                

- Снижение заболеваемости в очагах.                                                                        

Целевые показатели реализации Программы

	№
	Показатель
	Ед. изм.
	2024г.
	2025г.
	2026г.
	2027г.
	2028г.
	2029г.
	2030г.

	1
	Заболеваемость ВИЧ (впервые выявлено)
	% на 100 тыс. населения
	101,3
	128,91
	101,3
	82,9
	46,0
	46,0
	36,8

	2
	Болезненность ВИЧ

(всего больных)
	% на 100 тыс. населения
	432, 8
	460,4
	506,5
	524,9
	552,5
	543,3
	534,1

	3
	Смертность от ВИЧ
	% на 100 тыс. населения
	-
	27,7
	46,0
	27,7
	27,7
	18,4
	9,21

	4
	Доля лиц, зараженных ВИЧ, получающих антивирусную терапию от общего числа лиц, зараженных ВИЧ
	%
	21%
	80%
	85%
	84%
	86%
	87%
	88%

	
	
	
	2024г.
	2025г.
	2026г.
	2027г.
	2028г.
	2029г.
	2030г.

	1
	Заболеваемость туберкулезом

(впервые выявлено)
	% на 100 тыс. населения
	174,9
	64,5
	55,3
	85,7
	101,3
	85,7
	85,6

	2
	Болезненность

(всего больных)
	% на 100 тыс. населения
	178,0
	147,3
	101,5
	174,9
	156,5
	156,4
	156,3

	3
	Смертность от туберкулеза
	% на 100 тыс. населения
	-
	-
	-
	9,2
	-
	-
	-

	4
	Охват населения ФЛГ
	%
	59,7
	47,2
	48,6
	49,7
	50,8
	52,5
	55,1

	5
	Охват детей туберкулинодиагностикой
	%
	81,4
	99,5
	85,3
	97,4
	97,7
	97,9
	98,0


6. ЭКОНОМИЧЕСКОЕ ОБОСНОВАНИЕ ПРОГРАММЫ.

ВИЧ-СПИД.

	№
	Наименование
	Ед. изм
	Количество
	Цена
	Сумма

	1
	Организация системы постоянного мониторинга и проф. девиантным поведением:                                 Брошюры, буклеты по ВИЧ профилактике           Баннер (1раз в 5 лет).                             Видеоматериалы (1раз в 5 лет).

Шпатель одноразовый для первичного осмотра

Перчатки одноразовые для первичного осмотра
	шт.
шт.
шт.
шт.
шт.
	200
1
10

170

100
	10

3 500

200

10
20
	2 000
3 500

2 000

1 700

2 000

	2
	Пробирка Vacuette                с КЗ-ЭДТА (5мл.)
	шт.
	300
	20
	6 000

	3
	Игла для Vacuette VISIO PLUS
	уп.
	3
	1 800
	5 400

	4
	Держатель для Vacuette (однораз., станд.), 100 шт/уп.
	шт.
	200
	7
	1 400

	5
	Экспресс-тест на ВИЧ ½ (Ретрочек ВИЧ)
	набор
	150
	380
	57 000

	6
	Наконечники для дозатора (0,5-250мкл)
	уп.
	6
	1 500
	9 180


