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Заседание коллегии № 2 
05.12.2022 г. Решение № 2.1.

г. Горно-Алтайск

О предварительных итогах работы 
по реализации региональных 
проектов в рамках национального 
проекта «Здравоохранение» на 
территории Республики Алтай за 10 
месяцев 2022 года и задачах на 2023 
год

Заслушав и обсудив доклад министра здравоохранения Республики 
Алтай «О предварительных итогах работы по реализации региональных 
проектов в рамках национального проекта «Здравоохранение» на 
территории Республики Алтай за 10 месяцев 2022 года» и участников 
Коллегии, решили:

Признать работу Министерства здравоохранения Республики Алтай и 
медицинских организаций Республики Алтай за 10 месяцев 2022 года 
удовлетворительной.

Рекомендовать:
1. Министерству здравоохранения Республики Алтай:
1.1 На основании приказа Минздрава России от 20.10.2020 N 1130 н 

“Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи по профилю 
акушерство и гинекология” рассмотреть открытие на базе детского 
поликлинического отделения БУЗ РА «Республиканская больница» 
кабинета катамнеза для недоношенных детей республики Алтай.

1.2 При реализации государственной программы расширенного 
скрининга новорожденных на наследственные и врожденные заболевания, 
взять на особый контроль заместителю министра по детству и 
родовспоможению, главному врачу БУЗ РА «Перинатальный центр», 
главному внештатному неонатологу, главному внештатному педиатру 
мероприятия по исполнению проекта.

1.3 Совместно с Министерством труда, социального развития и 
занятости населения Республики Алтай, Комиссии по делам 
несовершеннолетних и защите их прав Республики Алтай, усилить 
межведомственное взаимодействие и контроль за социально
неблагополучными семьями и семьями, находящимися в трудных 
жизненных ситуациях, с целью выявления ненадлежащего ухода за 
ребенком и жестоком обращении на территории Республики Алтай.

Министерство здравоохранения Республики Алтай
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1.4 рассмотреть вопрос о приобретении второго ангиографа в БУЗ РА 
“Республиканская больница”.

1.5 принять меры по открытию и оснащению ПСО в БУЗ РА 
«Онгудайская РБ», пересмотреть маршрутизацию с учетом ПСО в БУЗ РА 
«Онгудайская РБ».

1.6 Утвердить положение о наставничестве в медицинских 
организациях Республики Алтай, на основании утвержденного Указа 
Президента Российской Федерации от 06.06.2019 №254 о стратегии 
развития здравоохранения в Российской Федерации на период до 2025 года.

1.7 Проводить заслушивание медицинских организаций, не 
выполняющих плановые показатели по реализации проекта на постоянной 
основе. Приказ об утверждении целевых показателей эффективности 
деятельности медицинских организаций № 33-од от 24.02.2022 г.

1.8 Продолжить реализацию государственной программы развития 
здравоохранения Республики Алтай, национального проекта 
«Здравоохранение», «Демография», федерального «Модернизация 
первичного звена здравоохранения».

1.9 Начальнику отдела организации медицинской помощи и 
лекарственного обеспечения на ежемесячной основе организовать 
подведение итогов по выполнению плана показателей профилактических 
осмотров и диспансеризации.

1.10 Усилить взаимодействие с Управлением Роспотребнадзора по 
Республике Алтай по вопросам профилактики инфекционной 
заболеваемости, лабораторной диагностики, вакцинации и обеспечения 
эпидемического благополучия населения, в том числе посредством 
проведения совместных видеоконференций, штабов, совещаний.

1.11 Вести ведомственный контроль качества проведения 
обследования больных и исследования биоматериалов на амбулаторном и 
стационарном этапах по применению информативных методов 
исследований, объемов и сроков, с учетом этиологической диагностики 
заболеваний, в том числе из очагов ОКИ.

1.12 Организовать обучение главных врачей районных больниц по 
основным направлениям их деятельности.

1.13 Актуализировать план мероприятий Минздрава Республики 
Алтай, направленный на повышение уровня коллективного иммунитета, 
увеличение охвата вакцинаций от новой коронавирусной инфекции на 2022г.

2. Главным врачам медицинских организаций:
2.1 Главному врачу БУЗ РА «Республиканская больница” совместно с 

Министерством здравоохранения Республики Алтай, обеспечить 
необходимым специализированным оборудованием и решить вопрос о 
увеличении коечного фонда в региональном сосудистом центре.
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2.2 Главному врачу БУЗ РА «Центр медицины катастроф» и главным 
врачам медицинских организаций совместно обеспечить своевременный 
вывоз больных с ОНМК в сосудистый региональный центр.

2.3 Проводить работу со студентами, выпускниками медицинских 
учебных заведений (ярмарки вакансий, день открытых дверей, проведение 
мастер-классов врачами и средним медицинским персоналом со стажем 
работы для вовлечения молодых специалистов в профессию), прорабатывать 
вопрос по привлечению специалистов для работы в медицинские 
организации, заключению договоров (контрактов) с молодыми 
специалистами.

2.4 Рассмотреть вопрос материальной и нематериальной мотивации 
студентов, обучающихся по целевому направлению.

2.5 Обеспечить организацию плановой медицинской помощи, 
выполнение планов диспансеризации и профилактических осмотров 
взрослых и детей в течение года, своевременно вносить данные в единую 
информационную систему.

2.6 Начальнику отдела организации медицинской помощи и 
лекарственного обеспечения на ежемесячной основе организовать 
подведение итогов по выполнению плана показателей профилактических 
осмотров и диспансеризации.

2.7 Обеспечить доступность медицинской помощи, осмотры 
взрослого и детского населения, путем записи на прием к врачу не более чем 
на 14 дней всеми доступными способами (ЕПГУ, интернет-портал, инфомат, 
запись на повторный прием из кабинета врача, единый номер 122, личное 
обращение пациентов в регистратуру). Принять меры по организации 
работы возможности записи в Лист ожидания при обращении пациентов для 
записи на прием к врачу.

2.8 Взять на контроль внедрение Единой Цифровой Платформы (ЕЦП) 
в срок до 01.07.2023 года.

2.9 Директору КУЗ РА «Медицинский информационно
аналитический центр» продолжить и завершить работу по созданию единой 
цифровой информационной системы здравоохранение (ЕГИСЗ) до июля 
2023 года.

2.10 Главному врачу БУЗ РА «Республиканская больница» завершить 
работу по реорганизации онкологической службы в соответствии с 
требованиями Порядка оказания медицинской помощи взрослому 
населению при онкологических заболеваниях утвержденного приказом от 
19.02.2021 №116. Срок исполнения февраль 2023 года.

2.11 Главному врачу БУЗ РА «Республиканская больница» взять на 
контроль вопрос своевременной регистрации впервые выявленных с 
онкологическим заболеванием 1-2 стадии, летальностью в 1-й год,
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выживаемостью 5 лет и выше в единой государственной информационной 
системе здравоохранения.

2.12 Главным врачам принимать меры по увеличению уровня 
удовлетворенности населения оказанной медицинской помощи на основе 
данных ежемесячных опросов пациентов страховой организацией, 
организовать боксы отзывов выписавшихся больных.

2.13 Принять действенные меры в целях исполнения требований 
Территориальной программы, установленных для оказания медицинской 
помощи по профилю «онкология» в соответствии с ФП «Борьба с 
онкологическими заболеваниями», в том числе: ведение и своевременная 
актуализация сведений регистра онкопациентов, проведение консилиумов, 
ТМК, своевременное приобретение высокоэффективных
химиотерапевтических (таргетных) лекарственных препаратов, включая 
назначенные федеральными Научно-исследовательскими медицинскими 
центрами, эффективное использование коечного фонда стационарных 
онкологических отделений, обеспечение доступности постановки схем 
химиотерапевтического лечения в дневных стационарах по месту 
жительства пациентов и т.д.

2.14 Принять меры по устранению недостатков организации работы в 
медицинских организациях по своевременному выявлению внебольничных 
пневмоний, оказанию медицинской помощи и идентификации возбудителя 
из материала от больных, обеспечить 100% охват лабораторным 
обследованием на гельминтозы стационарных больных и декретированных 
групп (пищевиков, детей детских садов, школьников 1-4 классов).

2.15 Вести контроль качества первичных противоэпидемических 
мероприятий в очагах инфекционных заболеваний, обратив особое внимание 
на соблюдение объемов, сроков и условий проведения бактериологического 
и серологического обследования заболевших и контактных в очагах.

2.16 Обеспечить контроль полноты предоставления данных по учету 
случаев инфекционных заболеваний. О каждом случае инфекционного 
заболевания в течение 12 ч отправлять экстренное извещение по 
установленной форме (ф. 058/у) в территориальный орган Роспотребнадзора 
по месту выявления заболевания (и/или смерти), указав диагноз и результаты 
исследования, на основании которых диагноз установлен. После уточнения 
диагноза предоставлять дополнительную информацию.

2.17 Принять меры к повышению уровня этиологической 
расшифровки случаев инфекционных заболеваний, включая случаи ОКИ, 
ОРВИ. Расширить применение молекулярно-генетических методов 
диагностики для определения тактики и эффективности лечения больных, 
выявлению устойчивости возбудителей ИСМП и методов профилактики.

2.18 Обеспечить организацию, проведение и безопасность условий 
иммунопрофилактики населения в рамках национального календаря 
профилактических прививок и календаря профилактических прививок по
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эпидемическим показаниям, достижение и поддержание 95% уровней охвата 
профилактическими прививками детей и взрослых в декретированных 
возрастах.

2.19 При подготовке к эпидсезону 2023-2024 г.г. принять меры по 
повышению охвата вакцинацией против гриппа населения до уровня 60% и 
более, в том числе групп риска -  не менее 80% от численности.

2.20 Обеспечить 100% выполнение плана профилактических 
флюорографических осмотров населения.

2.21 Активизировать и обеспечить планомерную и эффективную 
санитарно-просветительную работу среди населения по профилактике 
инфекционных болезней, формированию приверженности населения к 
вакцинации (листовки, памятки, видео материалы, выступления в СМИ).

2.22 Обеспечить инфекционную безопасность в медицинских 
организациях при проведении медицинских манипуляций, трансфузий 
плазмы и компонентов крови, обращении с медицинскими отходами.

2.23 Возложить на госпитальных эпидемиологов районных больниц, 
БУЗ РА «Республиканская больница» ответственность за организацию 
вакцинопрофилактики населения на подведомственной территории, 
купирование очагов инфекционных и паразитарных заболеваний (включая 
педикулез) в детских организованных коллективах (где работают 
медицинские работники районных больниц), контроль за подачей 
экстренных извещений, организацию лабораторных обследований 
стационарных и амбулаторных больных на гельминтозы (в том числе 
плановых обследований детей детских садов и школьников 1-4 классов).

2.24 При подозрении на инфекционное заболевание, включая 
лихорадку неясной этиологии у лиц, прибывших с территории JIHP, ДНР и 
Украины, независимо от сроков прибытия обеспечить передачу экстренного 
извещения в Управление Роспотребнадзора по Республике Алтай в 
установленные сроки с уточненнымэпидемиологическим анамнезом в части 
сведений о стране (ДНР, JIHP, Украина), дате прибытия на территорию 
Российской Федерации.

2.25 Процент охвата детского и взрослого населения прививками, 
полученными в рамках национального календаря профилактических 
прививок, целевым показателям (не ниже 95%) в целом по Республике Алтай, 
а также в разрезе муниципальных образований, медицинских организаций.

2.26 Обеспечить выполнение нормативов объемов медицинской 
помощи и нормативов их финансового обеспечения по всем видам и 
условиям оказания медицинской помощи, установленных ТФОМС РА на 
2022 год. Усилить внутренний финансовый контроль в целях исключения 
фактов неэффективного и нецелевого расходования средств ОМС.

2.27 Организовать в полном объеме финансовое обеспечение и 
доступность лекарственных препаратов в рамках дополнительного 
льготного обеспечения, высокозатратных нозологий, регионального 
льготного обеспечения в условиях санкционного давления.
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2.28 Принять меры по усилению внутреннего контроля качества 
безопасности медицинской деятельности по соблюдению клинических 
рекомендаций, порядков оказания медицинской помощи.

2.29 Обеспечить брендирование ФАПов и автомобилей согласно 
письму Минзрава России от 05.07.2022 № 29-2/И/ 2-10899 и письму 
Росздравнадзора от 24.02.2022 № 03-2948/22.

2.30 Обеспечить эффективное использование передвижных 
мобильных комплексов(ПМК), своевременную поставку под диспансерное 
наблюдение впервые выявленных пациентов в ходе работы ПМК.

2.31 Укомплектовать штаты врачами-онкологами для ведения 
амбулаторного приема во всех районах республики.

2.32 Усилить меры по выполнению планов мероприятий (дорожная 
карта) по реализации региональных проектов в 2022-2023 гг., разработанных 
по результатам рабочих совещаний Территориального органа 
Росздравнадзора по Республике Алтай.

3. Главным внештатным специалистам Министерства 
здравоохранения Республики Алтай:

3.1. Обеспечить качественное сопровождение в выполнении 
национальных проектов в сфере здравоохранения.

3.2. Активизировать выездную работу с оказанием практической, 
консультативной и организационно-методической помощи сельским 
медицинским организациям республики.

3.3. Усилить контроль за качеством диспансеризации населения и 
диспансерного наблюдения профильных больных.

3.4. Активизировать работу по отбору больных на 
высокотехнологичные и специализированные виды медицинской помощи;

3.5. Актуализировать правовые акты и схемы размещения 
подразделений скорой медицинской помощи по маршрутизации пациентов.

Контроль за выполнением решения Коллегии оставляю за собой.

Председатель Коллегии,
Министр

Секретарь Коллегии

В.А. Елыкомов 

А.В. Тобоева


