
ПРОЕКТ СОГЛАСОВАН:

Руководитель Администрации
Главы и Правительства
Карачаево-Черкесской РеспубликиМ.Н. Озов

Председатель Правительства

Карачаево-Черкесской РеспубликиМ.О. Аргунов

О внесении изменения в постановление Правительства Карачаево-

Черкесской Республики от 15.12.2020 № 284 Об утверждении региональной про
граммы Модернизация первичного звена здравоохранения Карачаево-Черкесской

Республики

В соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от

09.10.2019 № 1304 Об утверждении принципов модернизации первичного звена
здравоохранения Российской Федерации и Правил проведения экспертизы

проектов региональных программ модернизации первичного звена
здравоохранения, осуществления мониторинга и контроля за реализацией

региональных программ модернизации первичного звена здравоохранения (в
редакции постановлений Правительства Карачаево-Черкесской Республики от

30.07.2021 № 172, от 18.08.2021 № 193, от 14.09.2021 № 225) Правительство
Карачаево-Черкесской Республики

ПОСТАНОВЛЯЕТ:
Внести в приложение к постановлению Правительства Карачаево-Черкесской

Республики от 15.12.2020 № 284 Об утверждении региональной программы Мо
дернизация первичного звена здравоохранения Карачаево-Черкесской Республики

следующее изменение:
приложение 1 к Программе изложить в редакции согласного приложению 1;

приложение 3 к Программе изложить в редакции согласного приложению 2;

приложение 4 к Программе изложить в редакции согласного приложению 3;

приложение 7 к Программе изложить в редакции согласного приложению 4;
приложение 8 к Программе изложить в редакции согласного приложению 5;

приложение 9 к Программе изложить в редакции согласного приложению 6.

РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ
ПРАВИТЕЛЬСТВО КАРАЧАЕВО-ЧЕРКЕССКОЙ РЕСПУБЛИКИ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

2021г. Черкесск№

Проект



В.А. Селиванов

И.о. Министра здравоохранения

Карачаево-Черкесской Республики

Проект подготовлен Министерством здравоохранения Карачаево-Черкесской Рес

публики

А.А. Тлишев

Начальник Государственно—правового

управления Главы и Правительства

Карачаево-Черкесской Республики

Ф.Я. Астежева

Заместитель Руководителя Администрации

Главы и Правительства КЧР,
начальник Управления документационного

обеспечения Главы и Правительства

Карачаево-Черкесской Республики

В.В. Камышан

И.о. Министра финансов КЧР

Карачаево-Черкесской Республики

М.Х. Суюнчев

Заместитель Председателя Правительства

Карачаево-Черкесской Республики

И.Д. Гербекова

И.о. Заместитель

Председателя Правительства
Карачаево-Черкесской Республики



Постановление Правительства Карачаево-Черкесской

Республики от 15.12.2020 №284

Государственная  программа  Карачаево-Черкесской

Республики Развитие здравоохранения Карачаево-

Черкесской       Республики,       утвержденная

постановлением Правительства Карачаево-Черкесской

Республики от 22.01.2019 № 16

Министерство здравоохранения Карачаево-Черкесской

Республики;
Министерство    финансов    Карачаево-Черкесской

Республики;
Министерство  труда  и  социального  развития

Карачаево-Черкесской Республики;

Министерство    строительства    и    жилищно-

коммунального   хозяйства   Карачаево-Черкесской

Республики;
Министерство   промышленности,   энергетики  и

транспорта Карачаево-Черкесской Республики;

Территориальный фонд обязательного медицинского

страхования Карачаево-Черкесской Республики;

Медицинские организации, оказывающие первичную

медико-санитарную помощь;
Министерство имущественных и земельных отношений

Карачаево-Черкесской Республики.

Правительство Карачаево-Черкесской Республики

2021-2025 годы

Реквизиты

документа,

которым

Наименование

государственной

программы
субъекта
Российской
Федерации

Участники

региональной

программы

Разработчик
региональной

программы

Сроки реализации
региональной

программы

Приложение 1 к постановлению
Правительства Карачаево-Черкесской
Республики от№ 

Приложение 1 к постановлению Правительства
Карачаево-Черкесской Республики от 15.12.2020 № 284

Паспорт
региональной программы Модернизация первичного звена

здравоохранения Карачаево-Черкесской Республики (далее - Программа)



задача 1 - организация оказания медицинской помощи
с приближением к месту жительства, месту обучения

или работы исходя из потребностей всех групп

населения с учетом трехуровневой системы оказания

медицинской помощи

задача 2 - обеспечение транспортной доступности

медицинских организаций для всех групп населения, в

том числе инвалидов и других групп населения с

ограниченными возможностями здоровья

задача 3 - оснащение медицинских организаций, на базе

которых оказывается первичная медико-санитарная
помощь, а также центральных районных и районных

больниц оборудованием для оказания медицинской

помощи с учетом особых потребностей инвалидов и

других   групп   населения   с   ограниченными

возможностями здоровья

задача 4 - устранение дефицита кадров в первичном

звене  здравоохранения  и  повышение  уровня  их
квалификации, в том числе в целях обеспечения

возможности выбора медицинской организации и врача

задача 5 - обеспечение потребности в дорогостоящих

диагностических   исследованиях,   проводимых  в

цель 1 - обеспечение доступности и качества первичной

программы медико-санитарной помощи и медицинской

помощи, оказываемой в сельской местности, рабочих

поселках, поселках городского типа и малых городах с
численностью населения до 50 тыс. человек

цель 2 - обеспечение приоритета интересов пациента

при оказании первичной медико-санитарной помощи

цель 3 - обеспечение соблюдения прав граждан при

оказании первичной медико-санитарной помощи и

обеспечение    связанных    с    этими    правами

государственных гарантий

цель 4 - обеспечение приоритета профилактики
при оказании первичной медико-санитарной помощи

Задачи
региональной

программы

Цели
региональной

программы

утверждена
региональная

программа



консолидированный бюджет - 900 696,28 тыс. рублей:
средства федерального бюджета (по согласованию): -

847 864,10 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

52 832,18 тыс. рублей;
в 2021 году - 157 197,03 тыс. рублей:  

Параметры
финансового

обеспечения

реализация
региональной

программы

амбулаторных условиях, и выделение их из подушевого

норматива финансирования оказания первичной

медико-санитарной помощи

задача 6 - введение коэффициентов дифференциации
для подушевого норматива финансирования на

прикрепившихся лиц для медицинских организаций,
расположенных в сельской местности, рабочих

поселках, поселках городского типа и малых городах

задача 7- создание механизма мотивации
руководителей и медицинских работников

медицинских организаций первичного звена

здравоохранения с учетом степени соответствия
медицинской организации статусу медицинской

организации, внедряющей новую модель оказания

гражданам первичной медико-санитарной помощи

задача 8 - разработка и утверждение территориальных

программ государственных гарантий бесплатного

оказания гражданам медицинской помощи с учетом

результатов реализации мероприятий региональной

программы

задача 9 - реализация мероприятий пилотного проекта

по вовлечению частных медицинских организаций в

оказание медико-социальных услуг лицам в возрасте 65

лет и старше

задача 10 - профилактика осложнений сердечно
сосудистых заболеваний у пациентов высокого риска

путем обеспечения лекарственными препаратами

граждан, которые перенесли острое нарушение
мозгового кровообращения, инфаркт миокарда и другие

острые сердечно-сосудистые заболевания или операции

на сосудах и которые получают медицинскую помощь в
амбулаторных условиях



В.А. Селиванов
И.о. Министра здравоохранения
Карачаево-Черкесской Республики

Ф.Я. Астежева

Заместитель Руководителя Администрации
Главы и Правительства КЧР,
Начальник Управления документационного

Обеспечения Главы и Правительства КЧР

средства федерального бюджета (по согласованию): -

148 974,80 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

8 222,23 тыс. рублей;
в 2022 году - 166 193,94 тыс. рублей:
средства федерального бюджета (по согласованию): -

156 222,30 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

9 971,64 тыс. рублей;
в 2023 году - 166 193,94 тыс. рублей:
средства федерального бюджета (по согласованию): -

156 222,30 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

9 971,64 тыс. рублей;
в 2024 году - 166 193,94 тыс. рублей:
средства федерального бюджета (по согласованию): -

156 222,30 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

9 971,64 тыс. рублей;
в 2025 году - 244 917,43 тыс. рублей:
средства федерального бюджета (по согласованию): -

230 222,38 тыс. рублей;
средства бюджета Карачаево-Черкесской Республики -

14 695,05 тыс. рублей.
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году (2020

Значение в

санитарную помощь
первичную медико-
оказывающих
организациях,
медицинских
10 лет в
эксплуатации свыше
помощи со сроком
медицинской
оказания
оборудования дня
количества
5. Снижение

получения
медицинских услуг

комфортности
4. Повышение
пациентов на дому

медицинскими
работниками

3. Число посещений

человека в год
организаций на 1
медицинских
сельскими жителями
2. Число посещений

санитарной
помощью (процент)

населения
Российской
Федерации
первичной медико-

1. Доля охвата

4

Наименование и
единица измерения

Целевой показатель

Республики)
Карачаево-Черкесской
здравоохранения
(Министерство
возможностями здоровья
ограниченными
других групп населения с
потребностей инвалидов и
помощи с учетом особых
оказания медицинской
оборудованием для
районных больниц
центральных районных и
помощь, а также
медико-санитарная
оказывается первичная
на базе которых
медицинских организаций,
Задача № 3. Оснащение

Республики)

(Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской

ограниченными
возможностями здоровья

других групп населения с

для всех групп населения, в
том числе инвалидов и

медицинских организаций
транспортной доступности
Задача № 2. Обеспечение

Республики)
Карачаево-Черкесской
здравоохранения

медицинской помощи
(Министерство

исходя из потребностей
всех групп населения с
учетом трехуровневой
системы оказания

месту жительства, месту
обучения или работы

помощи с приближением к

ЗадачаФ^ 1. Организация

3

ответственный за ее
решение

Задача и орган
исполнительной власти,

Республики)
Карачаево-Черкесской

здравоохранения
человек (Министерство

населения до 50 тыс.

типа и малых городах с
Ц1111П^ННП^—П^1П

поселках городского

сельской местности,
рабочих поселках,

оказываемой в
медицинской помощи.
санитарной помощи и

первичной медико-
доступности и качества
Цель № 1. Обеспечение

2

ответственный за ее

Цель и орган
исполнительной

1.

1

п/п
№

Сведения о целях и задачах региональной программы

Приложение 3 к постановлению

Правительства Карачаево-Черкесской

Республики от№
Приложение 3 к постановлению Правительства

Карачаево-Черкесской Республики от 15.12.2020 № 284



104,393,893,893,8104,3

85,987,187,183,7

11.СЙ5-число
среднего
медицинского
персонала
(физических лиц) в
подразделениях
медицинских
организаций,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях

10. СЯу-число
врачей (физических
лиц) в
подразделениях
медицинских
организаций,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях

9. Число среднего
медицинского
персонала
государственных
медицинских
организаций,
оказывающего
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях (человек)

8. Число врачей
государственных
медицинских
организаций,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях (человек)

7.
Укомплектованность
должностей
среднего
медицинского
медицинского
персонала в
подразделениях,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях
(физическими
лицами при
коэффициенте
совместительства
1,2), %

Укомплектованность
врачебных
должностей в
подразделениях,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях
(физическими
лицами при
коэффициенте
совместительства
и), %

Задача № 4. Устранение
дефицита кадров в
первичном звене

здравоохранения и
повышение уровня их

квалификации, в том числе
в целях обеспечения
возможности выбора

медицинской организации
и врача (Министерство

здравоохранения
Карачаево-Черкесской

Республики)



79,772,5

76,468,2

17. Доля
трудоустроенных
выпускников,
завершивших
обучение в рамках
целевой подготовки
по специальностям
ординатуры
(процент)

16. Доля
трудоустроенных
выпускников,
завершивших
обучение в рамках
целевой подготовки
по специальностям
специалитета

Педиатрия и
Лечебное дело

(процент)

15. Число среднего
медицинского
персонала,
оказывающего
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях в
медицинских
организациях,
расположенных
сельской местности
(человек)

14. Число врачей,
оказывающих
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях в
медицинских
организациях,
расположенных в
сельской местности
(человек)

13. Сйу0- число
медицинских
работников со
средним
профессиональным
образованием
(физических лиц),
работающих в
государственных и
муниципальных
медицинских
организациях

Задача ^ 4. Устранение
дефицита ка^^ов в
первичном звене

здравоохранения и
повышение уровня их

квалификации, в том числе
в целях обеспечения
возможности выбора

медицинской организации
и врача (Министерство

здравоохранения
Карачаево-Черкесской

Республики)

Цель№ I. Обеспечение
доступности и качества

первичной медико-
санитарной помощи и
медицинской помощи,

оказываемой в
сельской местности,
рабочих поселках,

поселках городского
типа и малых городах с

численностью
населения до 50 тыс.

человек (Министерство
здравоохранения

Карачаево-Черкесской
Республики)

12. СЯуо - число
врачей (физических
лиц), работающих в
государственных и
муниципальных
медицинских
организациях



21. Доля дефицита
финансового
обеспечения
оказания
медицинской
помощи,
учитывающего
результаты
реализации
мероприятий
региональной
программы
(процент)

ЗадачаХ^ 6. Разработка и
утверждение
территориальных программ
государственных гарантий
бесплатного оказания
гражданам медицинской
помощи с учетом
результатов реализации
мероприятий региональной
программы (Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской
Республики)

79,578,778,38

20. Увеличение
финансового
обеспечения
медицинских
организаций,
расположенных в
сельской местности,
рабочих поселках,
поселках городского
типа и малых
городах (процент)

Задача ^ 5. Введение
коэффициентов
дифференциации для
подушевого норматива
финансирования на
прикрепившихся лиц для
медицинских организаций,
расположенных в сельской
местности, рабочих
поселках, поселках
городского типа н малых
городах (Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской
Республики)

Цель № 2. Обеспечение
приоритета интересов
пациента при оказании
первичной медико-
санитарной помощи
(Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской
Республики)

45,245,233,3

83,982,979,279,2

19. Доля
медицинских
работников
первичного звена
здравоохранения и
скорой медицинской
помощи,
медицинских
работников
центральных
районных и
районных больниц,
обеспеченных
жилыми
помещениями к
нуждающимся в
обеспечении жилой
площадью и
улучшении
жилищных условий
(процент)

18. Доля
выпускников
образовательных
организаций
среднего
профессионального
образования,
трудоустроенных в
государственные
медицинские
организации, на базе
которых оказывается
первичная медико-
санитарная помощь
(процент)



В.А. Селиванов
И.о. Министра здравоохранения

Карачаево-Черкесской Республики

Ф.Я. Астежева

Заместитель Руководителя
Администрации
Главы и Правительства КЧР
Начальник Управления

документационного
обеспечения Главы и Правительства

КЧР

37,512,5

23. Доля пациентов,
которые перенесли
острое нарушение
мозгового
кровообращения,
инфаркт миокарда и
другие острые
сердечно
сосудистые
заболевания или
операции на
сосудах,
обеспеченных
лекарственными
препаратами и
которые получают
медицинскую
помощь в
амбулаторных
условиях (процент)

22. Доля частных
медицинских
организаций в
оказании медико-
социальных услуг
лицам в возрасте 65
лет и старше
(процент)

Задачах 8. Профилактика
осложнений сердечно
сосудистых заболеваний у
пациентов высокого риска
путем обеспечения
лекарственными
препаратами граждан,
которые перенесли острое
нарушение
мозгового
кровообращения, инфаркт
миокарда и другие острые
сердечно-сосудистые
заболевания или операции
на сосудах и которые
получают медицинскую
помощь в амбулаторных
условиях (Министерство
здравоохр анения
Карачаево-Черкесской
Республики)

Задачах 7. Реализация
мероприятий пилотного
проекта по вовлечению
частных медицинских
организаций в оказание
медико-социальных услуг
лицам в возрасте 65 лет и
старше (Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской
Республики)

Цель X 4. Обеспечение
приоритета
профилактики при
оказании первичной
медико-санитарной
помощи
(Министерство
здравоохранения
Карачаево-Черкесской
Республики)
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