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Информация по исполнению Закона Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры «О регулировании отдельных вопросов в сфере охраны 

здоровья граждан в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре»  

в 2015 году 

 

 Пункт 1. Мероприятия, направленные на защиту прав человека и 

гражданина в сфере охраны здоровья граждан. 

Департамент здравоохранения Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры (далее Депздрав Югры) в целях исполнения Закона Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры «О регулировании отдельных 

вопросов в сфере охраны здоровья граждан в Ханты-Мансийском 

автономном округе – Югре» в 2015 году осуществлял различные 

мероприятия, направленные на защиту прав человека и гражданина в сфере 

охраны здоровья. 

 Мероприятия, направленные на защиту прав человека и гражданина 

информационного характера. 

 Депздрав Югры проводил разъяснительную работу среди граждан и 

медицинских организаций по вопросам применения нормативных правовых 

актов  Российской Федерации, в том числе путем подготовки ответов на 

устные и письменные обращения граждан и медицинских организаций.  

 Мероприятия по защите прав человека и гражданина, 

осуществляемые в рамках ведомственного контроля качества оказания 

медицинской помощи. 

 В соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 г. № 323-ФЗ 

«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» Депздрав 

Югры осуществлял ведомственный контроль качества и безопасности 

медицинской деятельности. 

 Кроме того, медицинские организации проводили работу по защите 

прав человека и гражданина, в виде информирования населения о правах и 
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обязанностях пациентов, платных и бесплатных видах медицинской 

помощи, путем размещения соответствующей информации на стендах 

учреждений и на информационных сайтах в интернете. 

Также медицинскими организациями осуществлялся внутренний 

контроль качества и безопасности медицинской деятельности. При многих 

медицинских организациях созданы общественные советы по защите прав 

пациентов. 

Исполнитель: 

Консультант правового отдела Депздрава Югры  

Степанова Лариса Геннадьевна, тел.8(3467)351-640 
 

 Пункт 2. Организация обеспечения граждан лекарственными 

препаратами и медицинскими изделиями. 

В соответствии с полномочиями Департамент здравоохранения 

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры (далее – Депздрав Югры) 

в части лекарственного обеспечения осуществляет переданные полномочия: 

- организацию обеспечения граждан, включенных в Федеральный 

регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной 

помощи, и не отказавшихся от получения социальной услуги, 

предусмотренной пунктом 1 части 1 статьи 6.2 Федерального закона «О 

государственной социальной помощи», лекарственными препаратами для 

медицинского применения, медицинскими изделиями, а также 

специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, 

включающая: 

- осуществление закупок (в том числе организацию определения 

поставщиков) лекарственных препаратов для медицинского применения, 

медицинских изделий, а также специализированных продуктов лечебного 

питания для детей-инвалидов; 

- организацию обеспечения населения лекарственными препаратами 

для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также 

специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, 

закупленными по государственным контрактам. 
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Также, Депздрав Югры является ответственным за реализацию 

территориальной программы государственных гарантий бесплатного 

оказания гражданам медицинской помощи в Ханты-Мансийском 

автономном округе – Югре. 

В Югре за счет средств федерального и регионального бюджетов 

обеспечение медикаментами льготных категорий граждан осуществляется 

по четырем направлениям: 

1) Обеспечение граждан, внесенных в региональный сегмент 

Федерального регистра лиц больных гемофилией, муковисцидозом, 

гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными 

новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, 

рассеянным склерозом, лиц после трансплантации органов и (или) тканей 

(далее – 7ВЗН). 

2) Обеспечение необходимыми лекарственными препаратами, 

отпускаемыми по рецептам врача (фельдшера) при оказании 

дополнительной бесплатной медицинской помощи отдельным категориям 

граждан, имеющих право на получение государственной социальной 

помощи (далее – ОНЛП). 

3) Обеспечение отдельных категорий граждан, проживающих в 

Ханты-Мансийском автономном округе – Югре, лекарственными 

препаратами, изделиями медицинского назначения и специализированными 

продуктами лечебного питания, отпускаемыми по рецептам врачей 

бесплатно или с 50-процентной скидкой (далее – РЛО). 

4) Обеспечение граждан регионального сегмента Федерального 

регистра лиц, страдающих жизнеугрожающими и хроническими 

прогрессирующими редкими (орфанными) заболеваниями, приводящими к 

сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности 

(далее – программа Орфанных заболеваний). 
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Финансовое обеспечение на исполнение переданных полномочий 

осуществляется посредством выделения из федерального бюджета субсидий 

и трасфертов (на программы ОНЛП и 7ВЗН).  

В 2015 году из федерального бюджета бюджету Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры выделено средств, в сумме 774 020 450,01 руб., 

в том числе: 

- в соответствии с распоряжением Правительства Российской 

Федерации от 26.12.2014 г. № 2731-р в сумме 303 942 900,00 руб.  

- в соответствии с Постановлением Правительства Российской 

Федерации от 19.06.2015 г. № 609, средства иных межбюджетных 

трансфертов в целях улучшения лекарственного обеспечения граждан, в 

сумме 255 677 900,00 руб.; 

- средства иных межбюджетных трансфертов, на реализацию 

отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения, в сумме     

214 399 650,01 руб.  в том числе: 

- остаток средств за 2014 год в сумме 46 296 550,01 руб.; 

- в соответствии с федеральным законом от 01.12.2014 г. № 384-ФЗ, в 

сумме 128 494 300,00 руб. 

- в соответствии с Распоряжением Правительства Российской 

Федерации от 19.06.2015 г. № 1141-р, в сумме 39 608 800,00 руб. 

Финансирование региональных программ льготного лекарственного 

обеспечения в 2015 году составило 1 791 250 800 руб. 

По нашему мнению финансирование является достаточным, так как в 

рамках реализации программ льготного лекарственного обеспечения 

Депздравом Югры осуществляется активное импортозамещение, а также 

проводятся мероприятия, направленные на экономию средств бюджетов 

всех уровней на логистические услуги по доведению медикаментов до 

пациента. 

При формировании аукционной документации, приоритетно 

применяются цены на медикаменты отечественного производства. Так, по 
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итогам 2015 года доля закупленных лекарственных препаратов 

отечественного производства в структуре закупок составила по позициям 

(международным непатентованным наименованиям) 54,78 %, по торговым 

наименованиям 48,67 %, по количеству товарных единиц (упаковкам)     

68,57 %, по сумме закупленных медикаментов 29,79 %. 

При закупке расходных материалов к портативным измерителям 

уровня глюкозы крови, предпочтение отдается продукции отечественного 

производства - доля закупленных тест-полосок российского производства в 

2015 году составила 100 %.  

 
Исполнитель:  

Заместитель начальника 

отдела лекарственного обеспечения Депздрава Югры  
Мялькин Сергей Анатольевич, тел. 8 (3467) 960-204  

 

Пункт 3. Организация обеспечения 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, утверждаемый Правительством Российской Федерации 

(далее – программа Орфанных заболеваний). 

Программа Орфанных заболеваний финансируется из бюджета 

автономного округа в рамках общей суммы, направленной для исполнения 

программы обеспечения лекарственными препаратами, медицинскими 

изделиями и специализированными продуктами лечебного питания 

отдельных категорий граждан, проживающих в Ханты-Мансийском 

автономном округе – Югре, отпускаемыми по рецептам врачей бесплатно 

или со скидкой, за счет средств бюджета автономного округа. 

По итогам 2015 года в региональном сегменте федерального регистра 

лиц, страдающих Орфанных заболеваниями состояло 275 человек, из 

которых с целью выписки рецептов на медикаменты обратилось 159 
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человек. Обслужено 2 145 рецептов на сумму свыше 153,3 млн. руб. 

Средняя стоимость рецепта составила 71 482 рубля. 

 
Исполнитель:  
Заместитель начальника 

отдела лекарственного обеспечения Депздрава Югры  

Мялькин Сергей Анатольевич, тел. 8 (3467) 960-204  
 

 

Пункт 4. Меры социальной поддержки по организации оказания 

медицинской помощи лицам, страдающим социально значимыми 

заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для 

окружающих, и по организации обеспечения указанных лиц 

лекарственными препаратами. 

Порядок предоставления лекарственных препаратов гражданам, 

отнесённым к социальным категориям, перечень социально значимых и 

опасных заболеваний, а также объём предоставляемых медикаментов 

утверждены постановлением Правительства Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры от 27.02.2010 г. № 85-п «Об обеспечении 

отдельных категорий граждан, проживающих в Ханты-Мансийском 

автономном округе - Югре, лекарственными препаратами, медицинскими 

изделиями и специализированными продуктами лечебного питания, 

отпускаемыми по рецептам врачей бесплатно или со скидкой, за счет 

средств бюджета автономного округа». 

На реализацию данных полномочий в 2015 году выделено 1 791 250 

800 руб. 

По состоянию на 31.12.2015 года в региональном регистре граждан, 

имеющих право на получение медикаментов бесплатно или со скидкой, 

состояло 242 053 человека, право реализовали 125 575 человек. Обслужено 

1 057 490 рецептов на сумму свыше 1,5 млрд. руб. Средняя стоимость 

рецепта составила 1 466 рублей. 

Исполнитель:  
Заместитель начальника 

отдела лекарственного обеспечения Депздрава Югры  

Мялькин Сергей Анатольевич, тел. 8 (3467) 960-204 
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Пункт 5. Организация обеспечения лекарственными 

препаратами по рецептам бесплатно или со скидкой. 

В целом в реализации программ льготного лекарственного 

обеспечения участвуют 196 медицинских организаций, выписку рецептов 

осуществляют  3 142 врача и 142 фельдшера, медикаменты отпускаются в 

81 аптечной организации и 82 подразделения медицинских организаций, 

получивших лицензию на фармацевтическую деятельность (сельских 

участковых больниц, сельских амбулаторий и фельдшерско-акушерских 

пунктов). 

 

Исполнитель:  
Заместитель начальника 

отдела лекарственного обеспечения Депздрава Югры  

Мялькин Сергей Анатольевич, тел. 8 (3467) 960-204  

 

Пункт 6. Организация обеспечения полноценным питанием 

беременных женщин, кормящих матерей, а также детей в возрасте до 

трех лет по заключению врачей, в том числе через специальные 

пункты питания и организации торговли. 

Во исполнение статьи 52 Федерального закона от 21 ноября 2011 года 

№323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», 

приказом Депздравом Югры от 13 августа 2013 года №12-нп разработан и 

утвержден Порядок обеспечения полноценным питанием беременных 

женщин и кормящих матерей. 

В соответствии с Порядком полноценным питанием обеспечиваются 

постоянно проживающие на территории Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры беременные женщины (женщины, состоящие на 

медицинском учете в медицинских организациях в связи с беременностью) 

и кормящие матери (женщины, осуществляющие грудное вскармливание 

ребенка, находящегося под медицинским наблюдением в медицинских 

организациях). 

 Полноценное питание включает в себя обеспечение беременных 

женщин и кормящих матерей специализированными продуктами, 

содержащими необходимое количество сбалансированной сухой молочной 
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или молочно-соевой смеси, белков, жиров, углеводов, витаминов, 

микроэлементов что обеспечивает создание дополнительных условий для 

снижения материнской смертности, заболеваемости беременных, родильниц 

и новорожденных.    

Медицинскими показаниями для обеспечения полноценным питанием 

беременных женщин и кормящих матерей являются анемия, дефицит массы 

тела, многоплодная беременность, а также двое и более детей, находящихся 

на грудном вскармливании до трех месяцев. 

Обеспечение полноценным питанием осуществляется медицинскими 

организациями за счет средств бюджета автономного округа. В 2015 году 

были обеспечены питанием 6 335 беременных женщины и кормящих 

матерей (в 2014 году - 4 491), расходы на обеспечение питанием составили 

27 133,9 тыс. рублей (в 2014 году - 27 808,0 тыс. рублей). 

В соответствии Законом Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры от 7 июля 2004 года N 45-оз «О поддержке семьи, материнства, 

отцовства и детства» кормящие матери, входящие в состав семей со 

среднедушевым доходом, размер которого не превышает величину 

прожиточного минимума в Ханты-Мансийском автономном округе - Югре, 

обеспечиваются лекарственными средствами (витаминами, препаратами, 

содержащими железо) по заключению врача.  

С 2006 года в рамках реализации программы родовых сертификатов 

приоритетного национального проекта в сфере здравоохранения все 

беременные обеспечиваются витаминами из средств, полученных  лечебно-

профилактическим учреждением по талону № 1 родового сертификата. 

Кормящие матери, находящиеся в послеродовом отделении, по 

медицинским показаниям обеспечиваются дополнительным питанием, за 

счёт средств талонов № 2 родовых сертификатов. 

В соответствии с постановлением Правительства Ханты-Мансийского 

автономного округа - Югры от 27 декабря 2004 № 482-п «О порядке 

обеспечения бесплатными продуктами питания детей первых трех лет 
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жизни» обеспечение детей первых трех лет жизни бесплатными молочными 

продуктами питания осуществляется медицинскими организациями 

согласно рекомендуемому перечню, по рецептам участкового врача-

педиатра за подписью заведующего детской поликлиникой в объеме, 

утвержденном для данного возраста. 

Каждая медицинская организация самостоятельно проводит аукцион 

на поставку детского питания и определяет его ассортиментный перечень.  

Для семей, имеющих детей в возрасте до 3 лет, обеспечение 

бесплатными молочными продуктами питания является мерой социальной 

поддержки и не предполагает предоставление питания в полном объеме с 

учетом индивидуальных особенностей вскармливания детей первого года 

жизни. 

 
Исполнитель: 

начальник отдела медицинской 

реабилитации Депздрав Югры 
Шевелева Римма Алексеевна, тел. 8(3467)960-115 

 

 Пункт 7. Условия прохождения несовершеннолетними 

медицинских осмотров, в том числе при поступлении в 

образовательные организации и в период обучения в них, при занятиях 

физической культурой и спортом, прохождения ими диспансеризации, 

диспансерного наблюдения, медицинской реабилитации, а также 

условий оказания несовершеннолетним медицинской помощи, в том  

числе в период обучения и воспитания в образовательных 

организациях. 

В соответствии с частью 1 статьи 54 Федерального закона от 

21.11.2011  № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

Федерации» в целях раннего выявления патологических состояний, 

заболеваний и факторов риска развития несовершеннолетних,  а также 

разработки комплекса мер по профилактике заболеваемости, проведения 

лечебно-оздоровительных мероприятий, восстановительного лечения 

несовершеннолетних, в 2015 году медицинскими организациями 
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автономного округа проведены мероприятия по профилактическим 

осмотрам и диспансеризации несовершеннолетних в соответствии  

Порядками, утвержденными приказами Минздрава России от 21.12.2012 

№1346н «О Порядке прохождения несовершеннолетними медицинских 

осмотров, в том числе при поступлении в образовательные учреждения и в 

период обучения в них» и от 21.12.2012. № 1348н «Об утверждении 

Порядка прохождения несовершеннолетними диспансерного наблюдения, в 

том числе в период обучения и воспитания в образовательных 

учреждениях». 

 Данная деятельность медицинских организаций регламентирована 

приказом Департамента здравоохранения автономного округа от 30.05.2013 

№235 «Об организации диспансерного наблюдения и прохождения 

несовершеннолетними медицинских осмотров в учреждениях 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры». 

Численность детей, подлежащих профилактическим осмотрам в 2015 

году, определена в 327 946 человек, осмотрено 100%.  

Для обеспечения мероприятий профилактических осмотров были 

определены 33 медицинские организации, имеющие лицензии на 

большинство видов медицинской деятельности, необходимые при 

проведении осмотров.  Финансирование мероприятий профилактических 

осмотров организовано через систему обязательного медицинского 

страхования в рамках Территориальной программы государственных 

гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи путем  

предоставления реестров в страховую медицинскую компанию. Сумма 

выплат по предоставленным реестрам на осмотренных детей составила 

563 088 914 рублей. 

В ходе осмотров установлено, что абсолютно здоровые дети                      

(I группа здоровья) составляют  33,9 % от всех осмотренных; дети группы 

риска (II группа здоровья) – 58,6%; дети, имеющие стойкие нарушения 

здоровья: III группа здоровья – 6,4%; IV и V группы здоровья – 1,1%. 
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По итогам  диспансерного осмотра врачами были назначены  

профилактические, лечебные и реабилитационные мероприятия.   

По результатам лечения, медицинской реабилитации и санаторно-

курортного лечения детей получили вышеуказанные виды помощи в 2015 

году: 

 в условиях дневного стационара получили лечение- 109 333 человек 

детей (99,6% от рекомендованного количества); 

 в стационарных условиях прошли курс лечения 178 детей  (64,5% от 

запланированных); 

 рекомендованы медицинская реабилитация и санаторно-курортное 

лечение в стационарных условиях - 276 детям, 99,6% прошли 

рекомендованное лечение.  

Оказание медицинской помощи несовершеннолетним в период 

обучения и воспитания в образовательных организациях определено 

приказом Минздрава России от 5 ноября 2013г. №822н, утверждающим 

Порядок оказания медицинской помощи несовершеннолетним в 

образовательных организациях, и совместным приказом Депздрава Югры и 

Департамента образования и молодежной политики   автономного округа от 

17 декабря 2014г. № 1274/1605. «О совершенствовании системы 

медицинского обеспечения обучающихся  в образовательных организациях 

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры».  

Реализуя указанный приказ,  главные врачи медицинских организаций 

обеспечивают: 

- деятельность отделений организации медицинской помощи 

несовершеннолетним в образовательных организациях,  

- оказание  первичной медико-санитарной помощи в экстренной и 

неотложной форме, в том числе при внезапных острых заболеваниях, 

состояниях, обострении хронических заболеваний; 
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- наличие в отделении медицинской помощи несовершеннолетним 

лекарственных препаратов для оказания амбулаторной медицинской 

помощи. 

В автономном округе медицинское обеспечение обучающихся, 

воспитанников осуществляется медицинскими работниками медицинских 

организаций  в медицинских пунктах на базе образовательных организаций, 

или в медицинских организациях, к которым прикреплены образовательные 

организации для оказания медицинской помощи.  

Так в образовательных организациях автономного округа 

используются следующие оздоровительные технологии: 

- методики немедикаментозной профилактики: кабинеты БОС – 

биологически обратной связи («Здоровье», опорно-двигательный, 

коррекции зрения, логотерапевтический), сенсорные комнаты; 

- организация работы стоматологических кабинетов в дошкольных 

образовательных организациях; 

- ежегодная организация деятельности пришкольных летних 

оздоровительных лагерей;  

- обеспечение витаминными и минеральными комплексами 

воспитанников дошкольных образовательных организаций; 

- создание групп компенсирующего типа по различным видам 

патологии (патология органов зрения опорно-двигательного аппарата, 

эндокринной системы и др.) с проведением полного комплекса 

профилактических мероприятий по данной патологии. 

 

Исполнитель: 

начальник отдела медицинской 

реабилитации Депздрав Югры 
Шевелева Римма Алексеевна, тел. 8(3467)960-115 

  

Пункт 8. Организация предоставления несовершеннолетним 

бесплатных медицинских консультаций при определении 

профессиональной пригодности. 
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В целях  приведения региональных нормативных актов  в 

соответствие с положениями федерального законодательства в 2015 году 

Депздравом Югры подготовлен и издан приказ от 09.11.2015г. № 14-нп «Об 

утверждении порядка и условий предоставления бесплатного медицинского 

консультирования несовершеннолетним при определении их 

профессиональной  пригодности в медицинских организациях Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры», отменивший ранее изданы 

приказ по указанной деятельности, а также определивший порядок действий 

медицинских организаций при осуществлении деятельности по 

профессиональному консультированию несовершеннолетних. 

Профессиональное консультирование несовершеннолетних 

осуществляется медицинскими организациями бесплатно (за счет средств 

обязательного медицинского страхования). 

 

Исполнитель: 

начальник отдела медицинской 

реабилитации Депздрав Югры 

Шевелева Римма Алексеевна, тел. 8(3467)960-115 

 

Пункт 9. Условия содержания детей-сирот, детей, оставшихся без 

попечения родителей, и детей, находящихся в трудной жизненной 

ситуации, до достижения ими возраста четырех лет включительно в 

медицинских организациях государственной системы здравоохранения 

автономного округа. 

В системе здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа 

– Югры  функционирует Казенное учреждение для детей, страдающих 

тяжелой врожденной патологией, оставшихся без попечения родителей, 

«Урайский специализированный Дом ребенка» (далее – Дом ребенка, 

учреждение)  на 102 места. Дети, пребывающие в учреждении, относятся к 

категории дети-сироты и  дети, оставшихся без попечения родителей, и  

имеют тяжелую неврологическую патологию.  

            Основное направление работы всех подразделений Дома ребенка – 

реабилитация детей-инвалидов и детей с отклонениями в развитии. В том 
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числе для получения указанной услуги в Дом ребенка могут быть помещены 

дети из семей на срок до 4-х месяцев  по заявлению родителей.          

            В  учреждении созданы все условия для проведения 

восстановительной и реабилитационной работы с детьми, оставшимися без 

попечения родителей, в полном объеме выполняются гарантии,  

обеспечивающие социальную поддержку детей-сирот и детей, оставшихся 

без попечения родителей.  

           Также имеется возможность для помещения в учреждение детей из 

семей, находящихся в трудной жизненной ситуации, на срок до 1 года по 

заключению органов опеки и попечительства.  

Учреждение  находится в современном здании, отвечающим всем 

санитарным нормам,  оснащено новой современной мебелью для детей, с 

учетом возраста, современным оборудованием для лечения и реабилитации 

детей с тяжелой неврологической патологией.  

 Дом ребенка расположен  в 2-х корпусах,  объединенных теплым 

переходом общей площадью 4118м
2
. Жилая площадь составляет 2503м

2
. На 

одного воспитанника приходится более 20 м
2 
 при нормативе до 16 м

2 
. 

 В  9-ти групповых ячейках имеется полный набор необходимых 

помещений, в состав которых входят по две игровые и две спальные 

комнаты.  

 Кроме помещений, в которых проживают дети, имеются 

боксированные изоляторные   отделения, кабинеты для проведения 

реабилитационного лечения: физиотерапевтический кабинет,  галокамера, 

зал лечебной физкультуры, бассейн,  водолечебница,  зал для занятий 

физкультурой, зал для музыкальных занятий, зал мягких модулей, две 

зимние веранды, сенсорная комната, комната Монтессори педагогики и 

терапии, зал компьютерных тренажеров.  

Оказание медицинской помощи, профилактические осмотры 

проводятся в рамках стандартов оказания медицинской помощи детям, 

утвержденных приказом Министерства здравоохранения Российской 
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Федерации,  в условиях Дома ребенка и детской поликлиники бюджетного 

учреждения автономного округа «Урайская клиническая городская 

больница». 

Для оказания специализированной и высокотехнологичной 

медицинской помощи дети направляются в государственные учреждения 

автономного округа, учреждения областного и федерального значения. 

 Достаточное финансирование из средств бюджета автономного 

округа позволяет в полном объеме решать проблему приобретения 

лекарственных средств для постоянной коррекции состоянии здоровья 

детей-инвалидов.            

В учреждении организовано 6-ти разовое питание. Ассортимент 

необходимых, согласно меню, продуктов поддерживается в достаточном 

количестве. Меню детей насыщено свежими овощами, фруктами и соками. 

В достаточном количестве в меню включены мясо, рыба, печень, колбасные 

изделия. Подсчет калорийности производится  1 раз в 10 дней. Натуральные 

нормы питания по основным продуктам выполняются.  

Дом ребенка обеспечен всеми необходимыми средствами 

пожаротушения. Помещения оборудованы системой автоматической 

пожарной сигнализации, оповещением о пожаре 3-го типа.  Оборудовано 

внутреннее  и наружное противопожарное водоснабжение. Имеются планы 

эвакуации людей и имущества на случай пожара. Здание  Дома ребенка 

обеспечено прямой телефонной связью с   ближайшим   подразделением 

пожарной охраны ОФПС-8. 

  Дом ребенка находится под   круглосуточным наблюдением  охраны. 

Пост охраны расположен у входа на территории  Дома ребенка, оснащен 

видеонаблюдением всей территории  Дома ребенка и  телефонной связью. 

Групповые ячейки оснащены камерами видеонаблюдения с выходом на 

центральный пункт - круглосуточный пост дежурной медицинской сестры.  

  В Доме ребенка созданы все условия для  проведения 

восстановительной и реабилитационной работы с детьми, оставшимися без 



16 

 

попечения родителей, в полном объеме выполняются гарантии,  

обеспечивающие социальную поддержку детей-сирот и детей, оставшихся 

без попечения родителей.   

 

Исполнитель: 

начальник отдела медицинской 

реабилитации Депздрав Югры 
Шевелева Римма Алексеевна, тел. 8(3467)960-115 

 

Пункт 10. Организация оказания населению автономного округа 

первичной медико-санитарной помощи, специализированной, в том 

числе высокотехнологичной, медицинской помощи, скорой, в том 

числе скорой специализированной, медицинской помощи и 

паллиативной медицинской помощи в медицинских организациях. 

Первичная медико-санитарная помощь. 

 Обеспечение качества и доступности медицинской помощи 

независимо от места жительства – одна из ключевых задач при реализации 

государственной политики в сфере здравоохранения автономного округа.  

Первичная медико-санитарная помощь представлена фельдшерско-

акушерскими пунктами, врачебными амбулаториями, участковыми 

больницами, оказывающими первичную медико-санитарную помощь. 

Фельдшерско-акушерские пункты организованы во всех сельских 

населённых пунктах с численностью населения, соответствующей 

федеральным нормативам. 

Второй уровень - межмуниципальный для оказания первичной 

специализированной медико-санитарной помощи, представлен 

межмуниципальными медицинскими центрами, позволяющими 

удовлетворить потребность населения в консультациях «узких» врачей-

специалистов, расширить спектр диагностических процедур.  

Третий уровень – региональный для оказания специализированной, в 

том числе высокотехнологичной, медицинской помощи.  

По итогам 2015 года медицинскую помощь жителям Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры (далее – ХМАО – Югры), в том 
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числе проживающих в сельской местности, осуществляют 98 медицинских 

организаций автономного округа. 

Согласно данным медицинских организаций в 2015 году жителями 

осуществлено в медицинские организации с целью получения первичной 

медико-санитарной помощи 17,2 млн. посещений (в 2014 году – 1,56 млн), в 

том числе с профилактическими целями – 8,96 млн. посещения (в 2014 году 

– 6,77 млн.).  

С целью повышения качества ПМСП оптимизирована работа 

регистратур поликлиник путем реализации возможности записи на прием к 

врачу в электронном виде посредством системы Интернет, электронных 

терминалов (30 % приема), организации регулярного обучения сотрудников 

регистратуры поликлиник вопросами этики – деонтологии, увеличения 

продолжительности работы регистратуры до 20.00, а также в выходные и 

праздничные дни. 

Запись на прием к врачам в плановом порядке осуществляется также 

по телефону регистратур, через терминалы, расположенных на территории 

медорганизаций.   

Скорая медицинская помощь в Ханты-Мансийском автономном 

округе – Югре осуществляется силами 5 станций скорой медицинской 

помощи в городах: Ханты-Мансийск, Сургут, Нягань, Нефтеюганск и 

Нижневартовск, отделений скорой медицинской помощи, входящих в 

состав медицинских организаций, всего отделений – 25, а также силами 

казённого учреждения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры 

«Центр медицины катастроф» (далее – БУ «Центр медицины катастроф»).  

В 13 медицинских организациях, имеющих службы скорой 

медицинской помощи из 30 внедрены и работают информационные 

системы с программой записи вызовов, избирательного посыла бригад 

скорой медицинской помощи на вызов, обработка вызовов с возможностью 

получения статистических данных. 



18 

 

В 2015 году в 28 медицинских организациях введено в эксплуатацию 

Унифицированное программное решение диспетчеризации санитарного 

автотранспорта «103», предоставленное Министерством здравоохранения 

Российской Федерации, позволяющее автоматизировать функционирование 

подразделений скорой медицинской помощи и предоставляющее 

современные инструменты контроля и мониторинга деятельности. 

Пилотный проект в 2014 году запущен в  г. Нефтеюганске. Организован 

комплекс мероприятий по работе с системой обеспечения экстренных 

оперативных служб по единому номеру «112». В 20 медицинских 

организациях установлено и функционирует оборудование системы «112». 

Для выполнения службой скорой медицинской помощи основных 

задач, проводится мониторирование состояния автопарка с целью 

своевременной замены санитарного транспорта. В итоге, за последние 3 

года осуществлено увеличение автомобилей скорой медицинской помощи 

на 10 %. 

С 2010 года в автомобилях службы скорой медицинской помощи 

автономного округа установлена система ГЛОНАСС, которая позволяет 

контролировать работу выездных бригад скорой медицинской помощи по 

маршрутам движения. 

За последние 3 года отмечается тенденция к увеличению 

укомплектованности кадрами станций и отделений скорой медицинской 

помощи, на 1,8 % увеличение укомплектованности врачебными кадрами, на 

4,7 % средними медицинскими работниками. 

Количество выездных бригад (смен) в 1 квартале 2016 года составило 

– 1333: 

- общепрофильные врачебные бригады - 204 (15,3 %),   

- общепрофильные фельдшерские бригады - 1075 (80,65 %), 

- бригады анестезиологии и реаниматологии - 45 (3,38%),  

- бригады педиатрические – 5 (0,37 %),  

- бригады психиатрические – 4 (0,3 %). 
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Все бригады скорой медицинской помощи обеспечены средствами 

связи. В 19 медицинских организациях используются стационарные 

средства связи в автомобилях станций скорой медицинской помощи и 

мобильные рации с радиусом действия от 5 до 60 км. В остальных 

медицинских организациях – мобильная сотовая связь с радиусом действия, 

предоставленных оператором сотовой связи. 

Таким образом, имеющиеся условия работы, позволяют станциям и 

отделениям скорой медицинской помощи Ханты-Мансийского автономного 

округа - Югры оперативно выполнять свои задачи. 

Доля доезда бригад скорой медицинской помощи на вызов до 20 

минут составляет 93,3%. Это связано с тем, что бригады скорой 

медицинской помощи направляются на вызовы не только на территории 

городских муниципальных образований, но и за пределы населённых 

пунктов, в частности на дорожно-транспортные происшествия, иногда на 

расстояние до 150 км. 

Оснащение выездных бригад скорой медицинской помощи 

лекарственными средствами и изделиями медицинского назначения в 

соответствии с приказом Минздрава Российской Федерации от 7 августа 

2013 года № 549н «Об утверждении требований к комплектации 

лекарственными препаратами и медицинскими изделиями укладок и 

наборов для оказания скорой медицинской помощи» - 99,9%. 

Среднее количество переадресаций неотложных вызовов за 3 года – 

15438, «Активов» в поликлиники Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры – 62009. При этом, после организации в поликлиниках Ханты-

Мансийского автономного округа - Югры кабинетов неотложной 

медицинской помощи в 2015 году число переадресаций вызовов 

неотложной помощи увеличилось на 33%. 

Отмечается снижение обращаемости в службу скорой медицинской 

помощи на 9,6% в 2015 году в сравнении с 2013 годом. 
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Число выполненных вызовов на 1 жителя округа за 3 последних года 

снизилось на 2,6%. 

Снижение обращаемости в службу скорой медицинской помощи и 

числа выполненных вызовов на 1 жителя связано с улучшением качества 

организации амбулаторно-поликлинической помощи, в том числе приёма 

переадресованных службой скорой медицинской помощи неотложных 

вызовов. 

В целях создания современной, оптимальной организационной 

структуры санитарно-авиационной эвакуации на территории Ханты-

Мансийского автономного округа - Югры, рационального и объективного 

планирования ее сил и средств, дальнейшего повышения качества и 

доступности оказания экстренной медицинской помощи, населению 

проживающему в отдаленных, труднодоступных территориях, территория 

Ханты-Мансийского автономного округа - Югры условно разделена на 

четыре медико-географические зоны ответственности с центрами в             г. 

Ханты-Мансийске, п. Березово, г. Сургуте, г. Нижневартовске, где созданы 

филиалы Центра медицины катастроф с отделениями экстренной и планово 

- консультативной медицинской помощи. 

Многопрофильная авиамедицинская выездная бригада скорой 

медицинской помощи, находится в режиме круглосуточного дежурства. 

Бригады в своем распоряжении имеют: автомобильный транспорт; 

авиационный транспорт, экипаж которого также находится в 

круглосуточном дежурстве. 

Авиамедицинские выездные бригады скорой медицинской помощи 

оснащены укладками с лекарственными средствами, стерильными 

операционными наборами для оперативных вмешательств; комплектами 

медико-санитарного имущества; стерильным медицинским бельём, 

современными средствами связи, в том числе спутниковыми телефонами, 

позволяющими связаться в любой точке Ханты-Мансийского автономного 

округа - Югры с консультантом, медицинским центром. 
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Сроки вылета авиамедицинских бригад в летнее время не более 30 

минут, в зимнее время - не более одного часа.  

В постоянной готовности круглосуточно находятся 4 вертолета, 

самолет Cessna Grand Caravan 208B и 11 санитарных автомобилей. 

Круглосуточно дежурит 5 борт-бригад: г. Ханты-Мансийск - 2, г. Сургут - 1, 

г. Нижневартовск-1, пгт. Березово – 1. 

В зоне ответственности отделений санитарной авиации расположены 

191 сельский населённый пункт, из них 136 относятся к отдалённым и 

труднодоступным местностям. 

В каждом отделении санитарной авиации в круглосуточном режиме 

по графику сменности дежурят борт врач, борт фельдшер, врач 

анестезиолог-реаниматолог, медицинская сестра - анестезист. 

По показаниям к оказанию скорой специализированной медицинской 

помощи привлекаются врачи узких специальностей медицинских 

организаций.       

Отделения санитарной авиации укомплектованы санитарными 

автомобилями, мобильной связью, в том числе спутниковой, современным 

медицинским имуществом, позволяющим оказывать экстренную и 

неотложную медицинскую помощью, как по месту вызова, так и при 

медицинской эвакуации. Более 90 % вылетов выполняется в указанные 

сроки. Задержки выполнения санитарного задания на 2 и более часов 

связаны с метеорологическими факторами. 

Паллиативная помощь по данным статистических форм в Ханты-

Мансийском автономном округе – Югре в 2015 году оказывалась в 26 

медицинских организации, в т.ч. 8 в амбулаторном режиме, в 9 в 

стационарном и в 9 в амбулаторных и стационарных условиях. 

В течение 2015 года выполнено посещений паллиативных больных в 

амбулаторных условиях – 1058.  

На первом месте по количеству пролеченных в амбулаторных 

условиях составили пациенты с различными формами злокачественных 
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новообразований (40,3%); на втором месте – пациенты с тяжелыми 

необратимыми последствиями нарушений мозгового кровообращения, 

нуждающиеся в симптоматическом лечении и обеспечении ухода при 

оказании медпомощи (36%); на третьем месте – пациенты с хроническими 

прогрессирующими заболеваниями терапевтического профиля в 

терминальной стадии развития (12,3%).  

Во всех медицинских организациях, осуществляющих организацию 

паллиативной помощи Ханты-Мансийского автономного округа – Югры 

созданы школы по уходу за тяжелобольными гражданами. 

Занятия организованы в соответствии с приказом Департамента 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры от 28 

декабря 2012 года № 688 «Об организации постоянно действующей школы 

для обучения лиц, осуществляющих уход за тяжелобольными людьми». 

Данная программа предназначена для обучения социальных 

работников, родственников, осуществляющих уход на дому за инвалидами 

и тяжелобольными гражданами, основам грамотного ухода. 

Цель обучения – формирование знаний, умений, практических 

навыков в процессе обучающих занятий по уходу за тяжелобольными 

гражданами и инвалидами, ознакомление слушателей с современными 

техническими и фармацевтическими средствами реабилитации и ухода, 

психологическими аспектами и особенностями данной категории граждан. 

Департаментом здравоохранения Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры совместно с бюджетным учреждением Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры «Сургутская окружная клиническая больница» 

разработаны методические рекомендации, которые предназначены для 

обучения населения уходу за больными с частичной или полной потерей 

самообслуживания вследствие прогрессирующих хронических заболеваний.   

Указанные методические рекомендации направлены во все 

медицинские организации автономного округа для организации работы с 

населением. Общий курс обучения составляет 15 учебных часов, из них 6 
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часов самостоятельной работы, 1,5 часа теоретических занятий, 1,5 часа для 

контроля знаний. Преподавателями являются специально обученные для 

проведения занятий в школе сотрудники медицинских организаций. По 

данным медицинских организаций, в 2015 году обучено 1 045 

родственников пациентов навыкам ухода за инкурабельными больными.    

 
Исполнитель:  

Консультант отдела организации скорой медицинской  

и первичной медико-санитарной помощи взрослому населению 

Департамента здравоохранения автономного округа 

Пирогова Наталья Владимировна, тел. 8 (3467) 351 697 
 

Специализированная, в том числе высокотехнологичная, 

медицинской помощь 

 Оказание специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре 

осуществляется в 43 больничных медицинских организациях, как 

многопрофильных, так и специализированных.  

Предельные сроки ожидания для оказания специализированной, за 

исключением высокотехнологичной, медицинской помощи в стационарных 

условиях в плановой форме - не более 30 дней с момента выдачи лечащим 

врачом направления на госпитализацию. 

 Уровни оказания специализированной медицинской помощи (далее 

также СМП): 

1 уровень – оказание СМП в городских, районных, участковых 

больницах. 

2 уровень – оказание СМП (за исключением высокотехнологичной) в 

окружных специализированных и многопрофильных больницах, в том 

числе имеющих в своем составе созданные на функциональной основе 

профильные специализированные центры, диспансерах  

3 уровень – оказание специализированной,  в том числе 

высокотехнологичной медицинской помощи, в  окружных 

специализированных и многопрофильных больницах и диспансерах, в том 
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числе имеющих в своем составе созданные на функциональной основе 

профильные региональные специализированные центры 

Для обеспечения равной доступности медицинской помощи 

населению автономного округа, в том числе специализированных и 

высокотехнологичных её видов, эффективного использования ресурсов 

здравоохранения в Югре применяется зональный принцип (5 медицинских 

зон), который характеризуется концентрацией в наиболее крупных городах 

(Ханты-Мансийск, Нижневартовск, Сургут, Нягань, Нефтеюганск) 

медицинских организаций, обеспечивающих специализированной 

медицинской помощью, в том числе ВМП, жителей близлежащих 

населенных пунктов с учетом транспортной доступности.  

Вместе с тем, в регионе осуществляют деятельность, а также 

выполняют координирующую и организационно-методическую функцию, 

несколько профильных региональных высокотехнологичных центров, 

оказывающих медицинскую помощь населению всего Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры (Сургутская окружная травматологическая 

больница, Окружной кардиологический диспансер «ЦД и ССХ», Окружные 

офтальмологический и онкологический центры Окружной клинической 

больницы). В части специализированной помощи при социально-значимых 

заболеваниях, в регионе определены головные медицинские учреждения, 

курирующие службу по профилю на территории Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры: противотуберкулезное, наркологическое, 

дерматовенерологическое, психиатрическое. 

Маршрутизация пациентов определена по всем профилям 

специализированной медицинской помощи.  

Потребность населения Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры (далее также ХМАО-Югра, автономный округ) в 

высокотехнологичной медицинской помощи (далее – ВМП) обеспечивается 

главным образом в медицинских организациях автономного округа за счет 
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средств окружного бюджета и средств территориального фонда ОМС, а 

также в федеральных медицинских центрах за пределами субъекта РФ.  

 В 2015 году ВМП оказывалась в 12 медицинских организациях 

автономного округа. Все они имеют лицензии на оказание ВМП по 

различным профилям. В течение года еще 4 медицинские организации, 

подведомственные Депздраву Югры и 1 медицинская организация частной 

формы собственности, осуществляющие медицинскую деятельность на 

территории автономного округа, уведомили Депздрав Югры о получении 

права (лицензии) на оказание ВМП гражданам. Их деятельность учтена при 

планировании объемов ВМП на период 2016-2018 годов. 

В целях исполнения подпункта 4 пункта 5 Перечня поручений 

Президента Российской Федерации В.В. Путина Федеральному Собранию 

Российской Федерации Пр-3086 от 12 декабря 2013 года по обеспечению в 

течение трех лет увеличения объемов оказываемой высокотехнологичной 

медицинской помощи не менее чем в 1,5 раза по сравнению с 2013 годом для 

повышения качества и доступности оказания высокотехнологичной 

медицинской помощи гражданам Российской Федерации финансирование 

ВМП в 2015 году из средств автономного округа  увеличилось  и составило 

1 682 563, 6 тыс. рублей (в 2013 году - 1 736 811,23 тыс. рублей), из средств 

Территориального фонда ОМС  - 605 384,40 тыс. рублей (в 2013 году - 0, не 

финансировалось в силу закона). Объём софинансирования ВМП в 

окружных медицинских организациях из федерального бюджета в 2015 году 

составил 314 747,00 тыс. тыс. рублей (2013 году - 401 599,00 тыс. рублей).  

В федеральных медицинских центрах в 2015 году ВМП оказана 1977 

пациентам (законченные случаи лечения).   

 Финансирование в рамках территориальной программы 

государственных гарантий позволило медицинским организациям Югры в 

2015 году оказать ВМП 10 033 пациентам (план 9 996) - в 1,27 раза по 

сравнению с 2013 годом (в 2013 году ВМП в медицинских организациях 

автономного округа получили 7 962 пациента).  



26 

 

Для увеличения в 2016 году объёмов оказания ВМП в Югре 

сформированы следующие условия: 

- Плановый объем финансирования из окружного бюджета на 2016 год 

-     2 060 183,1  тыс. рублей, из средств ОМС – 719 566 624,0 тыс. рублей. 

Запланированное финансирование позволит медицинским организациям 

Югры в 2016 году оказать ВМП 11 289 пациентам (план) - в 1,42 раза по 

сравнению с 2013 годом. 

- Вдвое увеличилось количество медицинских организаций, имеющих 

право (лицензию) и необходимые условия для оказания ВМП (в 2016 году - 

17 медицинских организаций, в 2013 году – 8). 

- В полную мощность развернута работа офтальмологического и 

онкологического центров БУ ХМАО-Югры «Окружная клиническая 

больница» (г. Ханты-Мансийск), в которых ежегодно увеличивается число 

пациентов, которым оказана ВМП по соответствующим профилям. 

- Строится многопрофильная 1100-коечная больница в г. 

Нижневартовске, после ввода в эксплуатацию которой, в ней планируется 

оказывать ВМП по следующим профилям: абдоминальная хирургия, 

нейрохирургия, травматология и ортопедия, эндокринология, урология, 

офтальмология и пр. 

- Предусмотрены меры по бесперебойному обеспечению учреждений 

необходимыми для оказания ВМП расходными материалами. 

- В окружных медицинских организациях, оказывающих ВМП, 

сформированы выездные бригады, специалисты которых проводят в 

отдаленных населенных пунктах отбор пациентов, нуждающихся в ВМП. 

- Создаются условия, обеспечивающие внедрение современных 

методов лечения в медицинских организациях, повышающих 

эффективность терапии, сокращающих длительность пребывания в 

стационаре, повышающих доступность наиболее востребованных видов 

ВМП. 
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Все указанные меры направлены на повышение качества и 

доступности ВМП в автономном округе, уменьшение затрат средств 

бюджета автономного округа на лечение и обследование за пределами 

округа, сокращение сроков временной нетрудоспособности, улучшение 

качества жизни, уменьшение летальности и смертности. 

Плановый показатель удовлетворенности (обеспеченности) населения 

Югры в ВМП (отношение числа направленных на ВМП к числу 

получивших соответствующую медицинскую помощь) в 2015 года составил 

95% (в 2013, 2014 гг. – 95%). В текущем и последующие годы планируется 

обеспечить его не ниже 95 %. 

 

Исполнитель:  

начальник отдела организации специализированной,  

в том числе высокотехнологичной медицинской помощи 
Департамента здравоохранения автономного округа 

Светлана Юрьевна Бабушкина, тел. 8 (3467) 351 697 
 

 

Пункт 11. Организация оказания первичной медико-санитарной 

помощи и специализированной медицинской помощи медицинскими 

работниками медицинских организаций вне таких медицинских 

организаций, а также в иных медицинских организациях, в том числе 

оказания первичной медико-санитарной помощи в экстренной и 

неотложной формах, а также на дому при вызове медицинского 

работника. 

Депздравом Югры организована работа выездных мобильных 

медицинских бригад для оказания первичной, в том числе 

специализированной, медико-санитарной медицинской помощи, проведения 

предварительных и периодических медицинских осмотров Ханты-

Мансийского автономного круга – Югры, в первую очередь 

труднодоступных и отдаленных территорий. 

В период навигации используется ресурс передвижной поликлиники, 

расположенной на теплоходе «Николай Пирогов», что позволяет 

представителям коренных малочисленных народов Севера получить 

медпомощь, непосредственно на местах традиционного проживания. 
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Клиника работает весь навигационный период. В 2015 году теплоход 

«Николай Пирогов» отправился 26 мая 2015 года, закончил работу 16 

октября 2015 года. В навигацию 2015 года поликлиника прошла по пяти 

районам ХМАО - Югры и посетила 46 населенных пунктов. В каждом 

населенном пункте теплоход побывал 1 раз.  

Согласно представленным отчетным данным, в 2015 году 

мобильными медицинскими бригадами осуществлено 377 выездов, 

осмотрено 30 575 человек, из них 5 684 из числа КМНС. 

Важным звеном обеспечения доступности и качества оказания 

медицинской помощи, в том числе специализированной, населению 

автономного округа, проживающему в отдаленных и труднодоступных 

местностях, коренным народам Севера является санитарная авиация или 

скорая специализированная медицинская помощь с осуществлением 

санитарно-авиационной медицинской эвакуации. 

В целях создания современной, оптимальной организационной 

структуры санитарно-авиационной эвакуации на территории Ханты-

Мансийского автономного округа - Югры, рационального и объективного 

планирования ее сил и средств, дальнейшего повышения качества и 

доступности оказания экстренной медицинской помощи, населению 

проживающему в отдаленных, труднодоступных территориях, территория 

Ханты-Мансийского автономного округа - Югры условно разделена на 

четыре медико-географические зоны ответственности с центрами в             г. 

Ханты-Мансийске, п. Березово, г. Сургуте, г. Нижневартовске, где созданы 

филиалы Центра медицины катастроф с отделениями экстренной и планово 

- консультативной медицинской помощи. 

Многопрофильная авиамедицинская выездная бригада скорой 

медицинской помощи, находится в режиме круглосуточного дежурства. 

Бригады в своем распоряжении имеют: автомобильный транспорт; 

авиационный транспорт, экипаж которого также находится в 

круглосуточном дежурстве. 
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Авиамедицинские выездные бригады скорой медицинской помощи 

оснащены укладками с лекарственными средствами, стерильными 

операционными наборами для оперативных вмешательств; комплектами 

медико-санитарного имущества; стерильным медицинским бельём, 

современными средствами связи, в том числе спутниковыми телефонами, 

позволяющими связаться в любой точке Ханты-Мансийского автономного 

округа - Югры с консультантом, медицинским центром. 

Сроки вылета авиамедицинских бригад в летнее время не более 30 

минут, в зимнее время - не более одного часа.  

В постоянной готовности круглосуточно находятся 4 вертолета, 

самолет Cessna Grand Caravan 208B и 11 санитарных автомобилей. 

Круглосуточно дежурит 5 борт-бригад: г. Ханты-Мансийск - 2, г. Сургут - 1, 

г. Нижневартовск-1, пгт. Березово – 1. 

В зоне ответственности отделений санитарной авиации расположены 

191 сельский населённый пункт, из них 136 относятся к отдалённым и 

труднодоступным местностям. 

В каждом отделении санитарной авиации в круглосуточном режиме 

по графику сменности дежурят борт врач, борт фельдшер, врач 

анестезиолог-реаниматолог, медицинская сестра - анестезист. 

По показаниям к оказанию скорой специализированной медицинской 

помощи привлекаются врачи узких специальностей медицинских 

организаций.       

Отделения санитарной авиации укомплектованы санитарными 

автомобилями, мобильной связью, в том числе спутниковой, современным 

медицинским имуществом, позволяющим оказывать экстренную и 

неотложную медицинскую помощью, как по месту вызова, так и при 

медицинской эвакуации. Более 90 % вылетов выполняется в указанные 

сроки. Задержки выполнения санитарного задания на 2 и более часов 

связаны с метеорологическими факторами. 
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Всего в 2015 году силами Центра медицины катастроф эвакуировано 3 

789 чел., из них авиационным транспортом – 2 579 чел., автомобильным 

транспортом – 1 210 чел., эвакуировано лиц, из числа КМНС – 343 чел., из 

них авиационным транспортом – 319 чел., автомобильным транспортом – 24 

чел. 

Согласно статистическим данным на дому в рамках оказания 

первичной медико-санитарной помощи выполнено 905 437 посещений, в 

т.ч. в 84,1 % по заболеваниям.  

 
Исполнитель:  
Консультант отдела организации скорой медицинской  

и первичной медико-санитарной помощи взрослому населению 

Департамента здравоохранения автономного округа 
Пирогова Наталья Владимировна, тел. 8 (3467) 351 697 

 

Пункт 12. Условия, созданные для развития медицинской 

помощи и обеспечения ее доступности для граждан. 

Для обеспечения доступности медицинской помощи жителям 

автономного округа Депздравом Югры также осуществляются мероприятия 

по изменению структуры медицинских организаций, находящихся в его 

ведении. 

Так, приказом Депздрава Югры 01.06.2015 № 500 «Об изменении 

структуры и штатов некоторых медицинских организаций государственной 

системы здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры» прекращена деятельность трех обособленных структурных 

подразделений бюджетного учреждения автономного округа «Октябрьская 

районная больница», находившихся в поселке городского типа Талинка, 

селах Каменное и Пальяново Октябрьского района автономного округа.  

При этом деятельность названных обособленных подразделений                      

с 01.10.2015 продолжена в структуре бюджетного учреждения автономного 

округа  «Няганская городская поликлиника». 

Следствием проведения данного мероприятия являлось улучшение 

доступности и качества медицинской помощи жителям перечисленных 

населенных пунктов, которым удобнее получать медицинскую помощь                   
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в бюджетом учреждении автономного округа «Няганская городская 

поликлиника» и ее структурных подразделениях.  

Данная работа будет продолжена Депздравом Югры и в 2016 году.  

 

Исполнитель:  

Заместитель начальника управления- 

начальник правового отдела Депздрава Югры 

Кондаков Юрий Юрьевич, тел.8(3467) 960-170 

 

В целях создания условий для оказания доступной, качественной 

медицинской помощи на территории Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры в рамках государственной программы реализуются 

мероприятия по укреплению материально-технической базы медицинских 

организаций автономного округа: строительство и реконструкция объектов, 

проведение капитальных и текущих ремонтов, замена и дооснащение 

медицинским оборудованием в соответствии с порядками и стандартами 

оказания медицинской помощи. 

 
Исполнитель: 

Начальника отдела 
мониторинга приоритетных 

направлений развития системы здравоохранения 

Захарова Светлана Сергеевна, 8(3467) 960 196 
 

 

Показатели обеспеченности врачами и средним медицинским 

персоналом. 

По данным государственной медицинской статистики по состоянию 

на 01.01.2016 года в медицинских организациях Ханты - Мансийского 

автономного округа – Югры трудится врачей 8048 (в 2014 году 7930), 23444 

медицинских работников со средним образованием (в 2014 году 21715) (без 

учреждений федерального подчинения). Динамика прироста численности 

специалистов положительная - по врачам 1,5%, по средним 8% (изменились 

отчетные формы). 
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Обеспеченность врачами (без учреждений федерального подчинения) 

выше показателя прошлого года и составила 49,5 на 10 тыс. населения                  

(в 2014 году - 49,1; по УрФО в 2014 году- 36,1, по РФ в 2014 году – 39,7, 1).  

Обеспеченность врачами сельского населения выше показателя 

прошлого года и составляет 20,9 на 10 тыс. населения (в 2014 году - 18,8 по 

РФ в 2014 году – 13,8, по УрФО в 2014 году- 13,5). 

Обеспеченность специалистами со средним медицинским 

образованием (без учреждений федерального подчинения) составила 144,2 

на 10 тыс. населения, что выше показателей предыдущих лет (в 2014 году 

134,3; по УрФО в 2014 году – 95,2, по РФ в 2014 году – 88,0). 

Обеспеченность сельского населения специалистами со средним 

медицинским образованием составила 94,5 на 10 тыс. населения, что лучше 

показателя предыдущего года (в 2014 году – 92,6; по УрФО в 2014 году – 

62,3, по РФ в 2014 году - 53,6). 

Соотношение врачей к специалистам со средним медицинским 

образованием составило 1:2,91 (в 2014 году - 1:2,7; по УрФО в 2014 году – 

1:2,6, по РФ в 2014г. - 1:2,2). 

Врачей, имеющих сертификат специалиста, 98,7% (включая 

специалистов, находящихся в отпуске по уходу за ребенком) и 100% от 

числа врачей, осуществляющих непосредственно трудовую деятельность (в 

2014 году - 97,0%; по УрФО в 2014 году -94,2%, по РФ в 2014г. – 92,3%). 

Специалистов со средним медицинским образованием, имеющих 

сертификат специалиста, 91,7% (по УрФО в 2014 году – 95,7 %; по РФ – 

94,7%). 

Квалификационные категории имеют 53,8% общей численности 

врачей (в 2014 году - 53,48%; по УрФО в 2014 году -42,8%, по РФ в 2014г. – 

46,8%), из них: высшую – 55,2 %, первую – 26,8 %, вторую –17,9 %. 

Среди специалистов со средним профессиональным образованием 

квалификационные категории имеют 60,8 % общей численности (в 2014 
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году - 65,49%; по УрФО в 2014 году – 59,9%, по РФ в 2014г. – 58,4%), из 

них: высшую –63,4%, первую –21,8%, вторую –14,9%. 

Привлечено в медицинские организации из других регионов 

Российской Федерации в 2016 году, других ведомств 513 врачей, 440 

средних медицинских работников.  

 
Исполнитель: 

Начальника отдела 

профессиональной подготовки и развития 

кадрового потенциала отрасли  

Ворох Марина Петровна 8(3467) 960 200 

 

Пункт 13. Реализация мероприятий, направленных на спасение 

жизни и сохранение здоровья людей при чрезвычайных ситуациях, 

ликвидацию медико-санитарных последствий чрезвычайных ситуаций, 

информирование населения о медико-санитарной обстановке в зоне 

чрезвычайной ситуации и о принимаемых мерах. 

В системе здравоохранения автономного округа для реализации 

мероприятий, направленных на спасение жизни и сохранение здоровья 

людей при чрезвычайных ситуациях (далее – ЧС), ликвидацию медико-

санитарных последствий ЧС, информирование населения о медико-

санитарной обстановке в зоне ЧС и о принимаемых мерах создана служба 

медицины катастроф автономного округа (далее – Служба, приказ 

Депздрава Югры от 30.12.2013 № 756 «Об организации и 

функционировании службы медицины катастроф Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры»). 

Служба в соответствии с постановлением Правительства России от 

26.08.2013 № 734 «Об утверждении Положения о Всероссийской службе 

медицины катастроф» является региональным уровнем Всероссийской 

службы медицины катастроф и входит в состав территориальной 

подсистемы Ханты-Мансийского автономного округа – Югры единой 

государственной системы предупреждения и ликвидации чрезвычайных 

ситуаций. 

Основными задачами Службы являются: 
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- быстрое реагирование, мобилизация материально-технических 

средств и личного состава при чрезвычайных ситуациях, в целях спасения 

жизни и сохранения здоровья наибольшего числа людей, путем оказания им 

всех видов медицинской помощи, своевременно и в полном объеме; 

- участие в ликвидации эпидемических очагов; 

- создание резерва материальных запасов; 

- обучение оказанию первой помощи гражданам, в том числе 

медицинской эвакуации, при чрезвычайных ситуациях. 

Служба представлена органами управления и медицинскими силами и 

средствами регионального, муниципального, объектового уровнями. 

На 01 января 2016 года основу медицинских сил постоянной 

готовности Службы составляют: 

- 242 медицинских формирований, с личным составом – 2 468 чел из 

них с минутной готовностью к выезду на ЧС – 127 ед., с личным составом 

419 чел. и 127 ед. санитарного транспорта. 

- 37 государственные медицинские организации на 10 633 койки, из 

них развёртываемые в первую очередь – 2 506 коек; 

- неснижаемый запас медицинского имущества для оказания 

медицинской помощи пострадавшим: в догоспитальном периоде на 2 000 

чел., в госпитальном периоде на 2 506 чел. 

- окружной резерв медицинских ресурсов на 500 пострадавших, 

находящийся на аптечной базе.  

В оперативном управлении медицинских сил Службы находится 797 

ед. автомобильного транспорта, из них автомобилей скорой медицинской 

помощи – 260 ед. и 5 ед. воздушного транспорта (вертолёт Ми-8 – 4 ед., 

самолёт Cessna Grand Caravan – 1 ед.). 

Обеспечение медицинских формирований и структурных 

подразделений лекарственными, перевязочными средствами, 

кровезаменителями осуществляется из 18 больничных аптек, имеющих 3-х 

месячный запас медикаментов. Пополнение запасов больничных аптек 
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осуществляется с аптечной базы, расположенной в посёлке городского типа 

Белый Яр Сургутского района. 

Заготовку и переработку крови и её компонентов для Службы  

осуществляют станция переливания крови, расположенная в г. Сургуте и 13 

отделений переливания крови, входящих в состав государственных 

медицинских организаций плановой мощностью по производству 

компонентов плановой мощностью по производству компонентов крови 37 

тонн в год. 

Обеспеченность службы медицины катастроф автономного округа 

составляет: специалистами – 100%, медицинским, санитарно-

хозяйственным имуществом – 100%, санитарным транспортом – 100%, 

средствами индивидуальной защиты органов дыхания – 80%, кожи – 28%. 

По итогам деятельности органов управления и сил территориальной 

подсистемы автономного округа органы управления и силы Службы 

оценены – готовы к выполнению задач по предназначению. 

Исполнитель: 

И.о. директора казенного учреждения  

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры  

«Центр медицины катастроф» 

Ульянов Александр Александрович, тел. (3467) 338-398 

 

Пункт 14. Организация проведения медицинских экспертиз, 

медицинских осмотров и медицинских освидетельствований в 

медицинских организациях. 

Проведенный анализ форм государственной статистической 

отчетности, результаты проверок деятельности по организации работы и 

проведению диспансеризации взрослого населения показали высокую 

эффективность данной профилактической технологии в выявлении 

хронических неинфекционных заболеваний и факторов риска их развития. 

Так, наблюдается зависимость смертности от качества выполнения 

медицинских осмотров в частности диспансеризации. Ниже данный 

показатель на территории обслуживания медицинских организаций с 

большей частотой выявляемости патологии, сопровождающейся большим 

направлением на второй этап диспансеризации. 
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В диспансеризации взрослого населения в 2015 году приняли 

участие 35 медицинских организаций автономного округа. Было охвачено 

диспансеризацией 225 558 человек, что составило 102,3 % от плана.  

В 2015 году в возрастной структуре населения, прошедшего 

диспансеризацию, наибольший удельный вес приходился на лиц в возрасте 

39-60 лет – 47%. 

Из числа полностью завершивших диспансеризацию 56,4% женщин и 

43,6 % мужчин.  

В социальной структуре населения, прошедшего диспансеризацию, 

работающие граждане составили 74%, неработающие - 25%, обучающиеся в 

организациях по очной форме обучения – 1%.  

При проведении диспансеризации медицинскими организациями 

применялись выездные формы работы специалистов. Всего было 

задействовано 14 мобильных бригад, которыми осмотрено 3 698 человек, 

что составило 1,2 % от общего числа прошедших диспансеризацию. 

         Из числа полностью завершивших профилактическое мероприятие 

имеют 1-ю группу здоровья 32,4 %, 2-ю группу здоровья – 41,7%, 3-ю «а» 

группу – 20,8 %, 3-ю «б» группу  - 5,2 %.  

В 2015 году 68 % граждан, прошедших диспансеризацию, установлена 

2 и 3 группы здоровья,  на диспансерное наблюдение установлено 36,6%, 

что на 12,8 % больше, чем в 2014 году. 

С целью дополнительного обследования и уточнения диагноза 

заболевания (состояния), проведения углубленного профилактического 

консультирования 89 580 человек (39,7%) направлены на второй этап 

диспансеризации. Из них 91% от числа подлежащих завершили второй этап. 

Согласно данным мониторинга диспансеризации хронические 

неинфекционные заболевания впервые выявлены у 16003 человек, что 

составило 7% от числа полностью завершивших диспансеризацию.  

Отметим, что благодаря постоянной целенаправленной работе 

значительно изменилось отношение медицинского сообщества к данному 
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профилактическому мероприятию, что незамедлительно привело к 

существенному изменению качества диспансеризации. Выявление 

патологии значительно выросло. 

Имеют высокий и очень высокий риск тяжелых сердечно-сосудистых 

осложнений 14 794 человека от числа полностью завершивших 

диспансеризацию (6,6 %).  

Частота выявления поведенческих факторов риска среди жителей 

округа: на 1 месте нерациональное  питание – 30%, на 2 месте низкая 

физическая активность – 21,6%, 3 место потребление табака – 10,9%, риск 

пагубного потребления алкоголя – 0,7%. Отметим динамику в потреблении 

табака и алкоголя, отражающую результаты существующей политики в 

борьбе с ними. 

По результатам обследования назначено лечение 38 076 пациентам 

(17%). 

          Направлено на дополнительное диагностическое исследование, не 

входящее в объем диспансеризации 7 573 человека (3,4 %). 

          Направлено для получения специализированной, в том числе 

высокотехнологичной медицинской помощи  50 человек.  

Направлено на санаторно-курортное лечение 24 622 человек (10,9%). 

Несомненно, что вклад диспансеризации в демографические 

показатели по округу позволил сдержать, а по ряду нозологических единиц 

и снизить смертность. 

 Кроме того, во исполнение приказа Министерства здравоохранения 

Российской Федерации от 6 декабря 2012 года № 1011н «Об утверждении 

порядка проведения профилактического медицинского осмотра» населению 

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры проводится 

профилактические медицинские осмотры.  

Так за 2015 год подлежало профилактическим медицинским осмотрам 

64 379 человека, из них осмотрено 63 379 человека. 
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          Также гражданам Ханты-Мансийского автономного округа – Югры 

медицинскими организациями осуществляется освидетельствование 

граждан на состояние опьянения. Так за 2015 год направленно на 

освидетельствование  57 725  человека, из них 38 929 – количество случаев, 

когда было установлено наличие алкогольного опьянения,  3 212 - 

количество случаев, когда было установлено наличие наркотического 

опьянения, 237 - случаев, когда было установлено наличие опьянения 

психоактивным веществом, не отнесенным к наркотическим, 4 997 - 

количество проведенных случаев, когда наличия опьянения установлено не 

было, 10 350 – количество случаев, когда подэкспертные отказались от 

освидетельствования на состояние опьянения. 

         Кроме этого по запросу следственных органов проводятся  судебно-

психиатрических экспертизы граждан. За 2015 год на территории Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры проведено 2 044 – всего 

экспертиз, из них 1 990 -  экспертиз проведено в амбулаторных условиях, 

530 -  количество комплексных экспертиз (с привлечением медицинского 

психолога), 18 -  количество посмертных экспертиз, 36 – количество 

заочных экспертиз. 

Работающему населению Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры согласно приказа Министерства здравоохранения и социального 

развития от 12 апреля 2011 года №302н  «Об утверждении перечней 

вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при 

выполнении которых проводятся обязательные предварительные и 

периодические медицинские осмотры (обследования), и Порядка 

проведения обязательных предварительных и периодических медицинских 

осмотров (обследований) работников, занятых на тяжелых работах и 

работах с вредными и (или) опасными условиями труда» проводятся 

обязательные предварительные и периодические медицинские осмотры не 

реже 1 раза в год в центрах профессиональной патологии и других 

медицинских организациях, имеющих лицензию на проведение 
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предварительных и периодических осмотров, а также на проведение 

экспертиз профессиональной пригодности и связи заболевания с 

профессией работников с острыми и хроническими профессиональными 

заболеваниями. Прохождение предварительных и периодических 

медицинских осмотров осуществляются согласно планам графикам 

составленными руководством предприятий ханты-мансийского 

автономного округа. За 2015 год подлежало периодическим медицинским 

осмотрам 290 638 человек, из них осмотрено 278 365 человек. 

Исполнитель:  
Консультант отдела организации скорой медицинской  

и первичной медико-санитарной помощи взрослому населению 

Департамента здравоохранения автономного округа 
Пирогова Наталья Владимировна, тел. 8 (3467) 351 697 
 
 

Пункт 15. Организация медицинской деятельности, связанной с 

трансплантацией (пересадкой) органов и тканей человека, в том числе 

с донорством органов и тканей в целях трансплантации (пересадки) 

На сегодняшний день в медицинских организациях автономного 

округа получают диализную помощь 500 пациентов с хронической 

почечной недостаточностью. В листе ожидания федеральных учреждений 

здравоохранения, где в установленном порядке организовано оказание 

высокотехнологичной медицинской помощи (далее – ВМП) по профилю 

«трансплантация» за счет средств федерального бюджета, на сегодняшний 

день зарегистрировано 56 пациентов из  автономного округа, из них 11 

детей (на трансплантацию почки – соответственно 18/3). 

Трансплантация – единственный из профилей ВМП, который не 

оказывается медицинскими организациями автономного округа. Вместе с 

тем, региональные высокотехнологичные центры уже сегодня готовы 

обеспечить потребность югорчан в указанном виде помощи (за период 

2015-2016 гг. специалистами ОКБ осуществлено 5 родственных пересадок 

почек с положительным медицинским результатом). 

Во исполнение поручения Минздрава России в 2014 году 

Депздравом Югры принято решение об организации в автономном округе 
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центра трансплантации почки, создана рабочая группа по разработке 

региональной концепции развития трансплантации органов и тканей, 

назначен главный внештатный специалист трансплантолог Депздрава 

Югры.  

В сентябре 2015 года на базе бюджетного учреждения автономного 

округа «Окружная клиническая больница» ведущими специалистами 

федерального государственного бюджетного учреждения «Федеральный 

научный центр трансплантологии и искусственных органов им. академика 

В.И. Шумакова» г. Москва, проведен цикл повышения квалификации 

«Основы трансплантологии и органного донорства». Для организации и 

обеспечения деятельности 70 специалистов прошли необходимую 

подготовку, больница дооснащена необходимым оборудованием.  

Соответствие организационных условий, материально-технического 

оснащения, профессиональной подготовки специалистов подтверждено 

полученными в сентябре 2015 года лицензиями.  

В октябре 2015 года (повторно в январе и мае 2016 года) в Минздрав 

России направлено ходатайство о включении  бюджетного учреждения 

автономного округа «Окружная клиническая больница» в перечень 

учреждений здравоохранения, осуществляющих забор, заготовку и 

трансплантацию органов и (или) тканей,  утвержденный приказом 

Минздрава России и РАН от 4 июня 2015 г. № 307н/4. 

Отсутствие в Перечне, даже при наличии разрешительных 

документов (лицензий), не позволяет учреждению начать оказание 

высокотехнологичной медицинской помощи с использованием метода 

трансплантации органов, утвердить  государственное задание и 

запланировать финансирование из окружного бюджета, претендовать на 

получение федеральной субсидии. 

Исполнитель:  

начальник отдела организации специализированной,  
в том числе высокотехнологичной медицинской помощи 

Департамента здравоохранения автономного округа 

Светлана Юрьевна Бабушкина, тел. 8 (3467) 351 697 
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Пункт 16. Организация безвозмездного обеспечения донорской 

кровью и (или) ее компонентами. 

Заготовка, переработка, хранение и обеспечение безопасности 

донорской крови осуществляется на основании Федерального закона 

Российской Федерации от 20 июля 2012 года № 125-ФЗ «О донорстве крови 

и ее компонентов».  

В структуру Службы крови автономного округа входят следующие 

учреждения и структурные подразделения: 

- казенное учреждение Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры «Станция переливания крови» г. Сургут, с филиалами в                                  

г. Нижневартовске и г. Нефтеюганске;  

- отделения переливания крови, являющиеся структурными 

подразделениями медицинских организаций в г.Покачи, г. Когалым,                        

г. Лангепас, г. Радужный, г. Урай, г. Мегион, г. Советский, г. Белоярский,                  

г. Нягань, п. Октябрьское, г. Югорск, г. Ханты-Мансийск.  

Штатная структура Службы крови: 

врачи- 104,5,  

средний мед.персонал – 254,5,  

младший мед.персонал – 115,75,  

прочий персонал- 105. 

Всего штатных единиц- 579,75.  

Количество доноров на 1 000 населения на конец 2015 года составило 

16 человек.  

Общее число доноров 26 046 человек.  

Общее число донаций 59 358.  

Общий объем заготовки консервированной крови 51 408,5 литров.  

Заготовлено плазмы методом плазмафереза – 7 147,7 литра.  

Общий остаток плазмы, находящийся на карантинном хранении на 

конец 2015 года 22 521,2 литра.  

Исполнитель: 
Главный врач КУ «Станция переливания крови» г. Сургут, Чемакин Ю.А. 
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Пункт 17. Организация проведения дезинфекции, дезинсекции и 

дератизации, а также санитарно-противоэпидемических 

(профилактических) мероприятий в соответствии с законодательством 

Российской Федерации. 

В соответствии с пунктом 3 статьи 16 Федеральным законом 

Российской Федерации от 21 ноября 2011 года № 323-ФЗ «Об основах 

охраны здоровья граждан в Российской Федерации» обеспечение 

санитарно-эпидемиологического благополучия населения относится к 

полномочиям субъекта Российской Федерации. 

В соответствии с Постановлением Правительства Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры от 08.05.2013 года № 160-п «Об организации 

мероприятий по проведению дезинфекции, дезинсекции и дератизации в 

Ханты-Мансийском автономном округе – Югре» на Депздрав Югры 

возложены полномочия по организации мероприятий, сбору и анализу 

информации по проведению дезинсекции на территории автономного 

округа. 

В 2015 году указанные мероприятия реализованы в рамках 

государственной программы «Развитие здравоохранения на 2014-2020 

годы», общая площадь территории, подлежащая обработкам, составила 

20 917,73 га, из них: акарицидная обработка – 10 948,17 га; дезинсекционная 

обработка – 5 207,2 га; барьерная дератизация – 4 762,36 га. 

С целью организации услуг по акарицидной, дезинсекционной 

обработкам, барьерной дератизации Депздравом Югры сформирован 

пообъектный перечень территорий, согласованный с Управлением 

Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и 

благополучия человека по автономному округу, и сформированный на 

основании заявок муниципальных образований автономного округа.  

Акарицидная обработка проведена преимущественно  в местах 

массового отдыха людей, на территориях школ и детских садов, 

учреждений здравоохранения, летних оздоровительных учреждений, 
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объектов социальной защиты, спортивных и культурных учреждений, на 

кладбищах и т.п., проведены в 3 этапа (1 этап: 01.05. - 15.06. 2015 г.; 2 этап: 

16.06. - 31.07. 2015 г.; 3 этап: 01.08. - 30.08. 2015 г.). 

Дезинсекционная обработка (Ларвицидная обработка) включает 

обработку стоячих водоемов на селитебной территории населенных 

пунктов, а также в непосредственной близости от нее (за исключением 

рыбоводческих, рыбопромысловых хозяйств), проведена в 2 этапа (1 этап: 

01.05. – 15.06. 2015 г.;2 этап: 01.07. – 15.08. 2015 г.).  

Также проведен независимый контроль эффективности данных 

мероприятий.  

 

Исполнитель: 
Заместитель начальника отдела 

мониторинга приоритетных 

направлений развития системы здравоохранения 
Кашигина Татьяна Валерьевна, 8(3467) 960 197 

 

 
 

Пункт 18. Мероприятия, направленные по профилактику 

заболеваний и формированию здорового образа жизни у граждан, 

проживающих на территории автономного округа.  

В 2015 году Департаментом здравоохранения ХМАО – Югры был 

продолжен курс по совершенствованию первичной медико-санитарной 

помощи с учетом приоритета широкомасштабной профилактики. 

Основным звеном в реализации этой составляющей на территории 

Югры является система медицинской профилактики включающая: 14 

Центров здоровья, в том числе 4 центра - для детского населения.  Все 

центры здоровья являются структурными подразделениями медицинских 

организаций. Окружной  центр  медицинской профилактики с 3 филиалами 

в городах: Сургут, Нижневартовск, Нефтеюганск, 15 отделений и 49 

кабинетов медицинской профилактики. 

 В целях обеспечения консультативно-оздоровительной деятельности 

по формированию здорового образа жизни среди населения, включая 

сокращение потребления алкоголя и табака, в действующие центры 
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здоровья за 2015 год обратилось 57 732 пациента, в том числе  9 177 детей 

и подростков. 

Из числа осмотренных в 2015 году признано здоровыми 17 192 

человека, из них 4 124 дети. Факторы риска НИЗ выявлены у 

40 540 пациентов, из них 5 053 дети.  

За 2015 год направлено в лечебно-профилактические учреждения к 

врачам специалистам для дополнительного обследования и лечения 7 449 

граждан, из них 1 785 ребёнок. 

Число лиц обученных основам здорового образа жизни в центрах 

здоровья составило 57 732 человека. 

Для обеспечения жителей отдалённых сельских поселений 

медицинскими услугами, пропагандирующими здоровый образ жизни, 

функционирует 3 мобильных Центра здоровья. 

В 2015 году в мобильных центрах здоровья прошли осмотр 6 752 

человека. Из них 2 521 гражданин признан здоровым, у 4 231 пациента 

выявлены факторы риска развития неинфекционных заболеваний.  

В центрах здоровья применяются методики индивидуального и 

группового воздействия на пациентов, направленные на повышение уровня 

их знаний, информированности и практических навыков, приверженности к 

лечению заболеваний, соблюдению рекомендаций врача для повышения 

качества жизни, продления жизни, сохранения и восстановления 

трудоспособности и активного долголетия.  

В 2015 году в средствах массовой информации подготовлен и 

размещен 8 781 информационный материал о здоровом образе жизни, в том 

числе печатных СМИ – 965, на телевидении и радио –3 416, в сети Интернет 

– 4 400. 

В целях пропаганды здорового образа жизни изданы 

пропагандистские материалы для населения 43 наименований, в том числе 

по профилактике вредных привычек, по основам здорового образа жизни, 
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профилактике хронических неинфекционных заболеваний, тиражом - 1 634 

300 экземпляров.  

Видеоматериал по пропаганде здорового образа жизни и 

профилактике вредных привычек среди населения, размещён на сайте 

Центра и организован их прокат на окружных телеканалах. 

Отделом мониторинга факторов риска неинфекционных заболеваний 

окружного центра медицинской профилактики в 2015 году проведены 

социологические исследования на темы: 

  «Проведение анкетирования пациентов с сердечно-сосудистыми и 

цереброваскулярными заболеваниями»; 

 «Информированность взрослого населения о вреде потребления 

табака» (в рамках акции «Всемирный день без табака»); 

 «Проведение анкетирования с целью определения доли граждан, 

охваченных кампанией и мотивированных на ведение здорового 

образа жизни в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре». 

 «Проведение анкетирования с целью определения доли лиц, 

отказавшихся от курения в Ханты-Мансийском автономном округе – 

Югре»; 

 «Проведение анкетирования по вопросам качества и доступности 

оказания медицинской помощи и медикаментозного обеспечения 

больных сахарным диабетом»; 

 «Изучение поведенческих факторов риска неинфекционных 

заболеваний среди населения Ханты-Мансийского автономного 

округа»  

Социологические исследования проводились среди населения 

различных возрастных категорий и социальных групп. Полученный 

статистический материал будет использован при определении приоритетов 

профилактической работы с населением. 

На территории автономного округа проведено 3 549 массовых 

мероприятий по пропаганде здорового образа жизни, в которых приняло 
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участие 970 022 человека. Более 341 тыс. населения округа охвачены 

лекционной работой о здоровом образе жизни, в том числе по снижению 

потребления алкоголя и табака.  

В целях координации деятельности волонтерских объединений при 

медицинских организациях автономного округа, было создано 

Волонтерское объединение «Будь здоров» внесенное в феврале 2015 года в 

реестр окружных общественных детских и молодежных организаций и 

объединений. Волонтерское объединение включает в себя учащихся 

общеобразовательных школ, студентов среднего профессионального 

образования, а так же студентов Высших учебных заведений. Волонтеры 

при медицинских организациях автономного округа участвуют в массовых 

мероприятиях, акциях, приуроченных к дням ВОЗ, передают информацию 

профилактической направленности по принципу «равный равному», 

пропагандируют здоровый образ жизни в среде сверстников.  

Обучение волонтеров ведется в соответствии с темами месячников по 

профилактике заболеваний и пропаганде здорового образа жизни среди 

населения Ханты – Мансийского автономного округа – Югры. 

За 2015 год проведено 67 теоретических и тренинговых занятий, 

обучено 1 356 волонтеров, волонтеры приняли участие в 21 массовом 

мероприятии с общим охватом более 15 тысяч человек.  

Для пропаганды здорового образа жизни в 2015 году БУ «Центр 

медицинской профилактики» была выпущена серия мультипликационных 

роликов по здоровому образу жизни: «Основа счастья - это крепкая и 

здоровая  семья», «Последствия употребления алкоголя», «Последствия 

употребления табака», «Профилактика инфаркта миокарда”, которые были 

размещены на интернет-сайте Центра медицинской профилактики и 

организован их прокат на окружных телеканалах «Югра» и «Югория». 

Кроме того эти ролики были записаны на DVD диски и распространены в 

дошкольные образовательные учреждения автономного округа.  
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Для пропаганды здорового образа жизни среди старшей детской 

возрастной группы (15-18 лет) БУ «Центр медицинской профилактики» с 

2012 года осуществляет с выпуск молодёжного журнала «Регион 

здоровья!», героями материалов которого становятся подростки, молодые 

люди, проживающие в Югре, ведущие здоровый образ жизни и добившиеся 

успехов в учёбе, карьере, бизнесе, спорте. Тираж издания 1200 экземпляров. 

Как показала практика, такой формат подачи информации является очень 

востребованным. Распространяется журнал среди образовательных 

учреждений округа, центров медицинской профилактики и центров 

здоровья.  

В целях исполнения обязательств Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры по формированию здорового образа жизни у населения, 

включая сокращение потребления алкоголя и табака в рамках реализации 

государственной программы Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры «Развитие здравоохранения на 2016-2020 годы» запланировано: 

• Дальнейшее развитие сети центров здоровья;  

• Проведение информационной кампании, направленной на 

привлечение населения в центры здоровья; 

• Обеспечение населения полиграфической продукцией по вопросам 

пропаганды здорового образа жизни и профилактики неинфекционных 

заболеваний для пропаганды здорового образа жизни; 

• Функционирование постоянно-действующей системы гигиенического 

воспитания в организованных коллективах;  

• Проведение массовых мероприятий по пропаганде здорового образа 

жизни; 

• повышение квалификации медицинского персонала по профилактике 

неинфекционных заболеваний. 

 

Исполнитель: 

Зав. ОМО БУ «Центр медицинской профилактики» 
Суслов Геннадий Викторович 

8 (3467) 318466, доб. 271 
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Пункт 19. Организация оказания гражданам медицинской 

помощи, направленной на прекращение потребления табака, лечение 

табачной зависимости и последствий потребление табака, в 

медицинских организациях автономного округа. 

Деятельность, направленная на профилактику табачной зависимости, 

осуществляется окружным Центром медицинской профилактики совместно 

со специализированными учреждениями психоневрологического профиля 

при активном участии средств массовой информации. Информация по 

профилактике наркологических зависимостей размещается на Интернет-

ресурсе автономного округа. 

В автономном округе при медицинских организациях действует 26 

кабинетов по отказу от курения табака, в которые за 2015 год обратилось 

более 8 240 человек.  

С нового 2014-2015 учебного года работает лекторий для студентов 

ВУЗов и СУЗов  «Сохрани здоровье – огради себя от табачного дыма» - 

охвачено данной работой более 300 человек. 

В общественных местах, в учреждениях здравоохранения и 

образования на светодиодных и телевизионных экранах было организована 

1 684 киновидео демонстрация, направленная на формирование здорового 

образа жизни. Медицинскими учреждениями округа проведено 105 

массовых мероприятий по пропаганде здорового образа жизни, включая 

сокращение потребления алкоголя и табака в которых приняло участие 

21 113 человек. На телефоны экстренной психологической помощи 

поступило 27 звонков. 

Специалистами медицинских учреждений автономного округа, 

осуществлялась выездная работа в медицинские и образовательные 

учреждения, где проводились занятия с родителями и учащимися: 

родительские собрания, тренинги, киновидеодемонстрации, семинары. 

Охвачено лекциями и беседами более 52 000 жителей округа.  
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Бюджетным учреждением Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры «Центр медицинской профилактики» распространён 

презентационный методический материал для медицинских работников 

образовательных учреждений «Здоровый образ жизни» (для родителей 

детей 7-10 лет)». Данный материал широко используется медицинскими 

работниками образовательных учреждений при проведении родительских 

собраниях в начальной школе. 

В целях гигиенического обучения направленного на 

формирование навыков здорового образа жизни среди детей и подростков 

осуществлялись кино-видео-демонстрации на базе АУ ХМАО – Югры 

«Югорский кинопрокат» с привлечением учащихся образовательных 

учреждений, данной работой в 2015 году охвачено 384 чел. 

В проведении профилактических мероприятий широко использовались  

лекции, тренинги, социологические исследования:  

1. Социологические исследования среди обучающихся МБОУ 

СОШ по темам: «Распространенность вредных привычек в подростковой 

среде»,«Здоровье и правильный образ жизни», «Распространённость 

курения, употребления алкоголя и наркотически действующих  веществ»; 

2. Лекции на тему: «Рациональное питание. Пищевые привычки 

школьников»; Актуальные методы пропаганды ЗОЖ среди обучающихся 

1-11 классов и родителей» и анализ результатов. Целевая аудитория: 

социальные педагоги, педагоги-психологи, педагоги-организаторы, 

классные руководители. 

3. Социологический опрос по теме «Анкета по проблеме 

табакокурения» в рамках городской акции «Я выбираю здоровье!», 

посвящённая «Всемирному дню без табака» (31 мая); 

4. Социологический опрос для проверки уровня формирования 

и ответственного отношения к собственному здоровью в рамках 

городской акции «Оставайся здоровым» посвящённой Международному 

Дню борьбы с наркоманией (26 июня).  
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 В отчётном периоде проведено 4 социологических исследования с 

охватом более 2 475 респондентов. 

В результате реализации комплекса профилактических мероприятий 

удалось достичь эффективного снижения целевых показателей 

государственной программы на 2015 год, распространённость потребления 

табака среди взрослого населения составила 31,5%, (при плановом значении 

51,2%). 

Исполнитель: 

Зав. ОМО БУ «Центр медицинской профилактики» 

Суслов Геннадий Викторович 
8 (3467) 318466, доб. 271 

 

Пункт 20. Мероприятия, направленных на охрану здоровья 

граждан от воздействия окружающего табачного дыма и последствий 

потребления табака на территории автономного округа. 

Для принятия дополнительных мер, направленных на охрану от 

воздействия окружающего табачного дыма медицинские организации 

автономного округа  в сотрудничестве с Администрацией МО, 

работодателями, общественными объединениями проводят лекции для 

организованных коллективов на темы антиникотиновой пропаганды.  

В рамках массовой работы по пропаганде здорового образа жизни и 

профилактике вредных привычек (курение) медицинскими организациями 

автономного округа: прочитано 1 831 лекций; подготовлено 88 телепередач, 

радиопередач 132, кино-видео демонстраций 1 112, выпущено 633 стенда.  

По инициативе Министерства здравоохранения и социального 

развития РФ начиная с 31 мая 2012 года, Ханты-Мансийском автономном 

округе – Югре ежегодно проводятся массовые мероприятия, посвященные 

Всемирному дню отказа от курения.  

В 2015 году для привлечения населения к ведению здорового образа 

жизни проведён окружной конкурс «Символ здорового образа жизни». 

 

 
Исполнитель: 

Зав. ОМО БУ «Центр медицинской профилактики» 
Суслов Геннадий Викторович 

8 (3467) 318466, доб. 271 
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Пункт 21. Порядок занятия народной медициной в автономном 

округе. 

 В соответствии с Законом автономного округа от 26.06.2012 г. № 86-

оз «О регулировании отдельных вопросов в сфере охраны здоровья граждан 

в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре», постановлением 

Правительства автономного округа от 9.11.2012 г. № 436-п «О возложении 

отдельных полномочий Правительства Ханты-Мансийского автономного 

округа – Югры в сфере охраны здоровья граждан на Департамент 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры» 

Депздравом Югры принят нормативный правовой приказ от 21.10.2014 г.  

№ 3-нп «О порядке занятия народной медициной в Ханты-Мансийском 

автономном округе – Югре», которым регламентируется как сам порядок 

занятия народной медициной (далее – Порядок), так и процедура выдачи 

разрешения на данную деятельность и основания лишения этого 

разрешения. 

        При этом за период со дня государственной регистрации названного 

выше приказа обращений о выдаче разрешения на занятие народной 

медицинской на территории автономного округа в Депздрав Югры не 

поступало.   

 

Исполнитель: 

Заместитель начальника административного управления  

– начальник правового отдела Депздрава Югры 
Кондаков Юрий Юрьевич, 8(3467)351-621 

 

Пункт 22. Создание условий для организации проведения 

независимой оценки качества оказания услуг медицинскими 

организациями. 

На сегодняшний день в Ханты-Мансийском автономном округе – 

Югре оказывают медицинскую помощь в рамках системы ОМС 134 

медицинские организации, 84 из которых являются подведомственными 

Департаменту здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – 
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Югры, оставшиеся 50 медицинских организаций имеют другие формы 

собственности. 

В ходе проведения мероприятий, по независимой оценке, качества в 

2015 году прошли оценку 86 медицинских организаций, в том числе две 

коммерческие организации, что составило 64% от общего числа 

медицинских организаций Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры. 

Низкая доля коммерческих медицинских организаций в общем числе 

оцениваемых в 2015 году связана с решением провести испытание 

механизма оценки в первую очередь на подведомственных медицинских 

организациях Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, однако в 

2016 году запланирован полный охват всех медицинских организаций 

автономного округа независимо от форм собственности. 

В соответствии с Планом мероприятий по формированию 

независимой системы оценки качества работы организаций, оказывающих 

социальные услуги, утвержденного распоряжением Правительства РФ от 

20.01.2015 № 53-р были утверждены: 

Минздравом России: 

 Методические рекомендации по проведению независимой 

оценки (Приказ Минздрава России от 14.05.2015 № 240). 

 Показатели, характеризующие общие критерии оценки качества 

оказания услуг медицинскими организациями (Приказ Минздрава России от 

28.11.2014 N 787н). 

 Информация, необходимая для проведения независимой оценки, 

подлежащая размещению на официальных сайтах органов государственной 

власти, органов местного самоуправления и медицинских организаций 

(Приказ Минздрава России от 30.12.2014 N 956н). 

Минфином России: 
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 Состав информации о результатах независимой оценки, 

размещаемой на официальном сайте и порядок ее размещения (Приказ 

Минфина России от 22.07.2015 N 116н).  

 В соответствии с Законом об основе охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации, Положением о Департаменте здравоохранения 

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры, последний наделен 

полномочиями по созданию условий для организации проведения 

независимой оценки качества оказания услуг медицинскими организациями 

(далее – независимая оценка). 

В рамках реализации вышеуказанных положений, были выполнены 

все обязательные мероприятия: 

 Депздрав Югры является уполномоченным органом для 

организации и проведения независимой оценки; 

 сформирован общественный совет по проведению независимой 

оценки и утверждено Положение о нем (Приказ Департамента 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа - Югры от 

17.09.2015 года №995); 

 размещены ссылки на раздел анкетирования и информационные 

сообщения о проведении независимой оценки на официальных сайтах 

медицинских организаций и Депздрава Югры; 

 проведена обработка результатов анкетирования, проводимого 

на официальном сайте Минздрава РФ в соответствующем разделе (итоговые 

результаты анкетирования были направлены Минздравом РФ в декабре 

2015 года); 

 сформированы итоговые результаты оценки 86-ти медицинских 

организаций за 2015 год, с учетом предложений Общественного совета; 

 результаты независимой оценки за 2015 год размещены в 

соответствующем разделе на официальном сайте Депздрава Югры; 
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 определен перечень медицинских организаций, подлежащих 

независимой оценке в 2016 году (134 медицинские организации, включая 

федерального уровня и частные); 

 на официальных сайтах Депздрава Югры и медицинских 

организаций обеспечена техническая возможность выражения пациентами 

мнений о качестве оказания услуг медицинскими организациями;  

 Депздрав Югры зарегистрирован в качестве уполномоченного 

органа власти субъекта РФ за размещение информации о результатах 

независимой оценки качества медицинских услуг на официальном сайте 

www.bus.gov.ru; 

 назначен оператор (БУ «Центр медицинской профилактики»), 

который осуществляет сбор информации о качестве оказания услуг 

медицинскими организациями в бумажном виде (Приказ Депздрава Югры 

от 23.06.2015 №604); 

 на официальном сайте www.bus.gov.ru в полном объеме 

размещена и опубликована вся необходимая информация об 

уполномоченном органе, Общественном совете, организации-операторе, 

медицинских организациях, в отношении которых проводилась независимая 

оценка в 2015 году. Размещены итоговые количественные и сводные 

результаты независимой оценки, а также опубликованы результаты 

рассмотрения результатов независимой оценки Депздрава Югры; 

 итоговые результаты независимой оценки качества услуг, 

оказанных в 2015 году размещены в открытых источниках, а именно в сети 

интернет в соответствующем разделе на сайте Депздрава Югры 

http://dzhmao.ru, а также на портале гражданского общества и 

общественного контроля юграгражданин.рф. 

В связи с тем, что сервис анкетирования на сайте Минздрава РФ был 

запущен только в июле 2015 года, данные для анализа были сформированы 

лишь за четыре месяца, что существенно влияет на качество и 

объективность независимой оценки. Так для медицинских организаций, 
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оказывающих помощь амбулаторно, были заполнены анкеты только по 86 

организациям в количестве 847 анкет. Для медицинских организаций, 

оказывающих медицинскую помощь в стационарных условиях, 

сформировано 548 анкет по 50 медицинским организациям.  

Таким образом, можно сделать вывод о том, что механизм 

независимой оценки в Ханты-Мансийском автономном округе – Югры 

прошел тестирование в 2015 году, несмотря на сжатый период проведения 

анкетирования граждан, полученные результаты говорят о качестве 

оказываемых медицинских услуг в автономном округе на уровне выше 

среднего. Так, более 70% оцениваемых медицинских организаций получили 

интегральный балл выше 50 из 70 максимальных. 

На основании анализа результатов анкетирования, проведенного 

среди пациентов в организациях здравоохранения, отмечено следующее: 

1. Общая удовлетворенность качеством медицинской помощи 

основательно превалирует над низким удельным весом не удовлетворенных 

пациентов услугами организаций здравоохранения. 

2. Результаты изучения удовлетворенности качеством 

предоставляемых услуг достаточно точно отразили позитивные и 

негативные тенденции в стационарных и амбулаторных условиях, позволяя 

выявить факторы, снижающие удовлетворенность пациентов медицинским 

обслуживанием в разрезе по муниципальным округам. 

3. В тоже время, для некоторой части граждан остается актуальным 

вопрос доступности записи на прием к врачу. На основании полученных 

при анкетировании результатов был проведен анализ объективных причин 

низких оценок граждан по данному критерию. В результате был выявлен 

ключевой фактор, негативно влияющий на доступность записи, а именно в 

92% медицинских организаций выявлена недостаточная 

укомплектованность штата, что отмечается в превышении фактических 

показателей над нормативными по таким показателям, как «Среднее число 

жителей, приходящееся на одно физическое лицо врача» (для оценки 
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поликлиник и участковых служб в их составе), а также «Среднее число 

коек, приходящееся на одно физическое лицо врача» (для оценки 

деятельности больниц, акушерских стационаров и перинатальных центров). 

В целом же показатели ресурсной обеспеченности и процесса оказания 

медицинской помощи можно считать достаточными, о чем говорит 

довольно высокое значение итоговых рейтингов по большинству 

медицинских организаций автономного округа.  

По результатам независимой оценки качества, полученным в 2015 

году, была проведена работа с медицинскими организациями по 

определению на 2016 год планов мероприятий, направленных на 

повышение качества и доступности медицинской помощи. Планы 

мероприятий составлялись в соответствии с полученными результатами для 

максимальной концентрации на критериях, получивших наиболее низкий 

балл по результатам независимой оценки в 2015 году. 

В целях популяризации анкетирования в рамках независимой оценки 

качества, ведется работа по популяризации созданного механизма. 

Организована система приглашения пациентов к анкетированию 

посредствам электронной почты непосредственно после посещения врача 

по удаленной предварительной записи. Для обязательного размещения 

информации на сайтах медицинских организаций, подведомственных 

Департаменту здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры усилен контроль за исполнением законодательства в этой сфере, 

ведется ежемесячный мониторинг полноты и актуальности информации, 

размещаемой на информационных ресурсах здравоохранения региона в сети 

интернет.  

 
Исполнитель: 

Экономист отдела профессиональной подготовки и аттестации Учебного центра 

БУ «Медицинский информационно-аналитический центр» 
Замятина Юлия Николаевна 

тел.: 8(3467)960-671, доб. 1671 
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Пункт 23. Сведения о предоставлении единовременных и 

ежемесячных денежных выплат специалистам. 

Федеральный закон от 29 ноября 2010 года № 326-ФЗ «Об 

обязательном медицинском страховании в Российской Федерации», 

постановление правительства автономного округа от 8 мая 2013 года № 161-

п «Об установлении расходных обязательств Ханты-Мансийского 

автономного округа-Югры» регламентируют предоставление в 2016 году 

единовременной компенсационной выплаты в размере одного миллиона 

рублей врачами в возрасте до 50 лет, переехавшим для работы в 

государственных медицинских организациях, находящихся сельских 

населенных пунктах и поселках городского типа автономного округа. В 

2012-2015 годах выплаты осуществлялись на других условиях. 

Закон автономного округа от 26 июня 2012 года № 86-оз «О 

регулировании отдельных вопросов в сфере охраны здоровья граждан в 

Ханты-Мансийском автономного округе – Югре» (далее - окружной закон), 

постановление Правительства Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры от 12 октября 2012 года № 375-п «О денежных выплатах отдельным 

медицинским (фармацевтическим) работникам, оказывающим первичную 

медико-санитарную, специализированную, в том числе 

высокотехнологичную, медицинскую помощь, скорую, в том числе скорую 

специализированную, медицинскую помощь и паллиативную медицинскую 

помощь в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре» регламентирует 

предоставление: 

1. единовременных компенсационных выплат в размере одного 

миллиона рублей: 

медицинским работникам в возрасте старше 45 лет, имеющим высшее 

образование, прибывшим в 2015 году на работу в сельский населенный 

пункт из другого населенного пункта,  

медицинским работникам, имеющим высшее образование, в 2015 году 

прибывшим в населенные пункты автономного округа (за исключением 
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сельских населенных пунктов), испытывающие дефицит в специалистах, по 

одной из востребованных специальностей; 

2. единовременных компенсационных выплат в размере пятисот тысяч 

рублей заведующим фельдшерско-акушерскими пунктами, фельдшерам 

(акушеркам) фельдшерско-акушерских пунктов, в 2013 - 2015 годах 

прибывшим на работу в сельский населенный пункт автономного округа; 

3. единовременных денежных выплат на хозяйственное обустройство 

в размере 100000 рублей молодым специалистам, впервые принятым на 

работу в медицинские организации сельских населенных пунктов и 

поселков городского типа; 

4. ежемесячных денежных выплат в течение первых трех лет 

непрерывной работы в медицинских организациях: 

- врачам (провизорам) - в размере 3000 рублей в месяц; 

- специалистам из числа среднего медицинского (фармацевтического) 

персонала - в размере 2500 рублей в месяц. 

Исполнение в 2015 году: 

выплаты по 1 миллиону рублей получили 50 врачей,  

выплаты по 500 тыс. рублей - 10 работников ФАПов,  

по 100 тысяч рублей - 14 врачей и 29 средних медработников; 

ежемесячные выплаты на конец года получают 15 врачей, 42 средних 

медработника. 

Всего по федеральной программе «Земский доктор» единовременную 

компенсационную выплату получили 80 врачей (из них 26 врачей по 1 

миллиону из федерального бюджета и 54 врача софинансирование в равных 

долях из федерального бюджета и бюджета автономного округа): 

в 2012 году – 24, 

в 2013 году – 12,   

в 2014 году – 20, 

в 2015 году - 24. 
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Всего по окружной программе «Земский доктор» выплаты получили 

65 врачей (из них 45 врачей из села и 20 врачей востребованных 

специальностей): 

в 2012 году – 9, 

в 2013 году – 6, 

в 2014 году – 24, 

в 2015 году - 26 врачей (из них 6 врачей в села и 20 врачей 

востребованных специальностей). 

В настоящее время готовятся изменения в окружной закон, 

предусматривающие предоставление: 

единовременных компенсационных выплат в размере одного 

миллиона рублей: 

медицинским работникам, в возрасте до 45 лет, имеющим высшее 

образование, в 2016 году прибывшим в города автономного округа, 

перечень которых устанавливается Правительством автономного округа, из 

других субъектов Российской Федерации для работы в медицинских 

организациях государственной системы здравоохранения автономного 

округа по одной из востребованных специальностей и заключившим 

договор, предусматривающий обязанность медицинского работника 

работать в течение семи лет по основному месту работы, 

медицинским работникам в возрасте старше 50 лет, имеющим высшее 

медицинское образование, в 2016 году прибывшим на работу в сельский 

населенный пункт  автономного округа из другого населенного пункта, 

расположенного за пределами Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры, и заключившим договор, содержащий в числе прочих условий 

необходимость отработки в течение 5 лет. 

После утверждения бюджета на 2017 год, Депздрав Югры намерен 

инициировать внесение изменений в закон, предусматривающих 

предоставление ежемесячных выплат в размере 3000 рублей в месяц в 

течение первых трех лет работы врачам (провизорам), заключившим 
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договор о целевом обучении (в интернатуре или ординатуре) с 

медицинскими организациями автономного округа, в соответствии со 

статьей 56 Федерального закона от 29.12.2012 N 273-ФЗ «Об образовании в 

Российской Федерации» по форме, установленной постановлением 

Правительства РФ от 27.11.2013 N 1076 «О порядке заключения и 

расторжения договора о целевом приеме и договора о целевом обучении» 

(вместе с «Правилами заключения и расторжения договора о целевом 

приеме и договора о целевом обучении») и принятым на работу в данные 

медицинские организации. 

 

Исполнитель: 
Начальника отдела 

профессиональной подготовки и развития 

кадрового потенциала отрасли  
Ворох Марина Петровна 8(3467) 960 200 

 

 

Пункт 24. Финансовое обеспечение и результаты мероприятий, 

направленных на достижение целей и задач государственной 

программы Ханты-Мансийского автономного округа – Югры 

«Развитие здравоохранения на 2014-2020 годы». 

В 2015 году продолжена реализация государственной программы 

Ханты-Мансийского автономного округа – Югры «Развитие 

здравоохранения на 2014-2020 годы», утвержденной постановлением 

Правительства автономного округа от 9 октября 2013 года № 414-п (далее – 

государственная программа). 

Оценка эффективности реализации мероприятий государственной 

программы осуществлялась в отчетном году по 16 показателям 

непосредственных результатов и 12 показателям конечных результатов, из 

которых достигнуто 24 показателя или 85,7%. 

Структурой финансирования государственной программы 

предусмотрено финансирование текущей деятельности ответственного 

исполнителя (Депздрав Югры) и программных мероприятий, а также 

соисполнителей государственной программы (Департамент строительства 
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автономного округа, Департамент управления делами Губернатора 

автономного округа, Департамент образования и молодежной политики 

автономного округа). 

В разрезе источников финансирование программных мероприятий 

представлено в таблице. 

Источники финансирования План 2015 год, 

тыс. рублей 

Факт 2015 год, 

тыс. рублей 

% 

Всего             70 124 651,70 64 403 045,2 91,8 

федеральный бюджет 1 659 916,40 1 624 474,4 97,9 

бюджет автономного округа 49 683 831,60 46 445 998,4 93,5 

территориальный фонд ОМС 39 505 715,50 25 031 350,9 100 

программа «Сотрудничество» 4 019 387,20 1 580 218,8 39,3 

муниципальный бюджет 287 151,90 283 489,0 98,7 

 

Исполнение мероприятий государственной программы в разрезе 

подпрограмм представлено следующим образом. 

Подпрограмма I «Профилактика заболеваний и формирование 

здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи». 

В рамках подпрограммы проведены: 

- 6 социологических исследований и опросов с охватом 3 475 

респондентов; 

- изготовлена и распространена печатная продукция 

профилактической направленности тиражом 1 634 300 экземпляров, в 

средствах массовой информации выпущено 149 информационных поводов, 

проведена 36 351 киновидео - демонстрация; 

- проведено 54 массовых мероприятия по пропаганде здорового 

образа жизни с участием 18 676 человек; 

- обучено основам здорового образа жизни в центрах здоровья 57 732 

человека; 

- более 130 профилактических акций, включая антинаркотические 

для детей и подростков, с участием более 4 400 человек; 
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- создано Волонтерское объединение «Будь здоров», внесенное в 

реестр окружных общественных детских и молодежных организаций и 

объединений, обучено 1 356 волонтеров, проведено 67 тренинговых 

занятий, волонтеры приняли участие в 21 массовом мероприятии с общим 

охватом более 15 тысяч человек; 

- приобретены 2530 шт. экспресс-тестов для определения 

наркотических веществ, включая выявление спайсов.  

В результате в 2015 году по сравнению с 2014 годом отмечается: 

- снижение потребления алкогольной продукции (в перерасчете на 

абсолютный алкоголь) на душу населения по предварительным расчетам на 

3% до показателя – 9,8 л. на человека (план 10,1); 

- снижение показателя распространенности потребления табака среди 

взрослого населения на 4,5%. 

Также в рамках подпрограммы приобретено медицинское 

оборудование для раннего выявления заболеваний (передвижные 

мобильные комплексы на базе шасси КАМАЗ для скрининговых 

диагностических исследований, оборудование для проведения 

эндоскопических исследований), оборудование для развития спортивной 

медицины и судебно-медицинской экспертизы, аппараты «искусственная 

почка» и др. 

Подпрограмма II «Совершенствование оказания специализированной, 

включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе 

скорой специализированной медицинской помощи, медицинской эвакуации».  

В 2015 году продолжено оснащение медицинских организаций 

автономного округа современным оборудованием для профилактики, 

раннего выявления, лечения и реабилитации больных социально значимыми 

заболеваниями (ВИЧ, туберкулез, наркомания, онкологические и сердечно-

сосудистые заболевания и другие). 
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Для совершенствования оказания медицинской помощи 

пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях приобретено 11 

машин скорой медицинской помощи. 

Также закуплено оборудование для АУ ХМАО - Югры «Югорский 

НИИ клеточных технологий», включая криогенное хранилище, 

позволяющее увеличить объем трансплантационного материала 

долгосрочного хранения для проведения аутологичных трансплантаций 

гемопоэтических стволовых клеток. Указанным учреждением за 2011-2015 

годы осуществлено 69 (из них в 2015 году - 15) аутологичных 

трансплантаций стволовых клеток онкогематологическим больным.  

Остается приоритетом развития здравоохранения автономного округа 

дальнейшее развитие высокотехнологичной медицинской помощи (ВМП).  

Во исполнение поручения Президента Российской Федерации от 12 

декабря 2013 года по обеспечению в течение трех лет увеличения объемов 

оказываемой высокотехнологичной медицинской помощи не менее чем в 1,5 

раза по сравнению с 2013 годом, в 2015 году из средств автономного округа  

увеличилось финансирование и составило 1 682 563, 6 тыс. рублей (в 2013 

году - 1 736 811,23 тыс. рублей, в 2014 году - 1 437 495,00 тыс. рублей), из 

средств Территориального фонда ОМС  - 605 384,40 тыс. рублей (в 2013 году 

- 0, не финансировалось в силу закона, в 2014 году – 749 644,30 тыс. рублей). 

Объём софинансирования ВМП в окружных медицинских организациях из 

федерального бюджета в 2015 году составил 314 747,00 тыс. тыс. рублей 

(2013 году - 401 599,00 тыс. рублей, 2014 год – 163 450,20 тыс. рублей).  

Указанная мера позволила медицинским организациям Югры в 2015 

году оказать ВМП 10 033 пациентам (план 9 996), что больше в 1,27 раза по 

сравнению с 2013 годом. В федеральных медицинских центрах в 2015 году 

ВМП оказана 1605 пациентам (в 2014 году – 1932, в 2013 году – 1148).   

Удовлетворенность (обеспеченность) населения Югры ВМП 

составила 95%. 
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Подпрограмма III «Охрана здоровья матери и ребенка».  

 По итогам 2015 года достигнуты следующие результаты: 

- доля охвата беременных в 1 триместре - 88,3% (целевой показатель 

2015 года - 50%, в 2014 году – 77,3%), при этом группа высокого риска 

хромосомной патологии плода более 1:100 составила 58 человек (1,4%), что 

соответствует рекомендованным международным нормам (менее 2%), всем 

пациенткам группы высокого риска проведено медико-генетическое 

консультирование; 

- доля охвата новорожденных аудиологическим скринингом - 97%, 

неонатальным скринингом - 98%, что соответствует рекомендациям 

Минздрава России, по результатам скринингов выявлено 70 детей с 

нарушением слуха, 31 ребенок с наследственными заболеваниями. 

Приобретено медицинское оборудование и расходные материалы для 

оказания медицинской помощи детям по профилям «офтальмология», 

«оториноларингология» для медицинских организаций гг. Ханты-Мансийск, 

Нягань, Когалым, Сургут, что позволит повысить доступность и качество 

медицинской помощи.  

Подпрограмма IV «Развитие медицинской реабилитации и 

санаторно-курортного лечения, в том числе детям».  

Для организации санаторно-курортного лечения жителей Югры  за 

счет средств окружного бюджета приобретено 4 958 путевок (в 2014 году - 

2 094 путевки), в том числе: 

- для медицинской реабилитации работающих граждан – 890 шт.; 

- для  санаторно-курортного лечения диспансерной группы взрослого 

населения –  2  520 шт.; 

- для санаторно-курортного лечения детей по системе «Мать и дитя» - 

1 548 шт.   

Кроме этого, в автономном учреждении Югры «Санаторий «Юган» 

организовано круглогодичное лечение жителей, состоящих на 

диспансерном учете в медицинских организациях автономного округа.  В 



65 

 

2015 году в санатории «Юган» оздоровлено 5  5167 человек  (в 2014 году –

5 101 чел.), из них взрослых пациентов  - 3 828 чел., детей (по путевкам 

«Мать и дитя»)  -  1 339. 

На оздоровление в казенное учреждение Югры «Детский 

противотуберкулезный санаторий им. Е.М. Сагандуковой» направлено 297 

детей (в 2014 г. - 225  чел.). 

Сохраняется преимущественное направление на санаторно-курортное 

лечение лиц, находящихся в трудной жизненной ситуации, в том числе  

пенсионеров, ветеранов труда. В 2015 году оздоровлено:  пенсионеров –

2 509 чел. (в 2014 г. – 2 010 чел.), ветеранов труда – 1 198  чел.  (в 2014 г. - 

677  чел.). 

Подпрограмма VI «Кадровое обеспечение системы здравоохранения». 

В рамках подпрограммы проведены: 

- стажировки 67 врачей - специалистов, оказывающих 

высокотехнологичные виды медицинской помощи, и организаторов 

первичной медико-санитарной помощи на базе ведущих клиник Германии, 

Финляндии, Израиля с целью внедрения новых методов и технологий; 

- стажировка 20 врачей в российских клиниках; 

- обучены специалисты по программам дополнительной 

профессиональной подготовки:  

профессиональная переподготовка новым (вторым) профессиям – 14 

врачей, 

сертификационное усовершенствование - 15 врачей; 

тематическое усовершенствование по приоритетным направлениям 

развития отрасли - 390 врачей, 381 средний медицинский работник; 

- сформирован резерв руководящих кадров медицинских организаций 

городов Сургут, Нижневартовск, Ханты-Мансийск, Нефтеюганск из 62 

человек; 

- выплачено единовременное денежное поощрение победителям 

окружных этапов Всероссийского конкурса врачей, Всероссийского 
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конкурса «Лучший специалист со средним медицинским и 

фармацевтическим образованием», награждено 10 врачей и 7 средних 

медицинских работников.  

Подпрограмма VII «Развитие информатизации в здравоохранении».  

Приобретено компьютерное, сетевое и периферийное оборудование. 

В 71 медицинской организации (100% от плана) функционирует 

Интернет-регистратура. Этот региональный сервис интегрирован с 

Порталом государственных и муниципальных услуг Российской Федерации. 

Посредством Интернет-регистратуры на прием к врачу записалось более 

100 тысяч пациентов, что составило около 2% от общего количества 

впервые обратившихся пациентов. 

Продолжена работа по развитию телемедицинского 

консультирования. К региональной информационной системе отсроченных 

телемедицинских консультаций подключено 56 удаленных медицинских 

пунктов, в ней задействовано около 700 врачей и проведено в 2015 году 

2810 телемедицинских консультаций. В 25 учреждениях работают 

телемедицинские центры, которые с использованием системы 

видеоконференцсвязи консультируют пациентов с ведущими 

Федеральными медицинскими центрами, осуществляют дистанционное 

обучение специалистов, за 2015 год около 2 тысяч сеанса 

видеоконференцсвязи.  

Подпрограмма VIII «Территориальное планирование учреждений 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры». 

Депстроем Югры как соисполнителем государственной программы 

осуществляется строительство 3-х объектов за счет бюджета автономного 

округа, 11 объектов за счет программы «Сотрудничество» (1 об. завершен, 

еще по 2 об. ожидается завершение в 1 кв. 2016 г.), строительство 

остальных объектов будет продолжено в 2016 году. Завершен капитальный 

ремонт в 6 медицинских организациях Югры. 



67 

 

Подводя итоги государственной программы считаем, что наиболее 

значимыми реализованными проектами в 2015 году явились следующие: 

1. Введение в эксплуатацию 3 объектов здравоохранения: 

- «Патологоанатомическое отделение с филиалом Бюро судебно-

медицинской экспертизы на 250 вскр./год, Больничного комплекса» г. 

Пыть-Ях, разрешение на ввод в эксплуатацию №86-15-282-2015 от 

19.08.2015 г., 

- «Врачебная амбулатория на 75 посещений в смену в пгт. 

Коммунистический Советского района», разрешение на ввод в 

эксплуатацию № ru86-506000-21-2015 от 30.12.2015 г.; 

- «Реконструкция хирургического корпуса под городскую 

поликлинику в микрорайоне № 2 дом 16А, г. Пыть-Ях», разрешение на ввод 

объекта в эксплуатацию № ru86-308000-255-14 от 14.121.2014г. 

2. Организация на базе бюджетного учреждения Ханты-Мансийского 

автономного округа - Югры «Окружная клиническая больница» г. Ханты-

Мансийск (ОКБ) центра трансплантации почки, в котором впервые в Югре 

специалистами федерального государственного бюджетного учреждения 

«Федеральный научный центр трансплантологии и искусственных органов 

им. академика В.И. Шумакова» г. Москва проведены 2 операции 

родственной пересадки почки. 

3. С целью совершенствования медицинской помощи больным с 

онкологическими заболеваниями в ОКБ г. Ханты-Мансийска: 

- внедрение нового направления в лечении инракраниальных 

(внутричерепных) новообразований – нейроонкология, стереотаксическая 

радиохирургия с использованием технологий ядерной медицины; 

- освоение нового метода оперативного лечения опухоли головного 

мозга с использованием нейронавигационной системы, позволяющей 

значительно минимизировать травму головного мозга, удалять образования 

в анатомически труднодоступных областях головного мозга. 
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4. С целью повышения доступности первичной медико-санитарной 

помощи приобретено 3 нежилых помещения для размещения офисов врачей 

общей практики в гг. Ханты-Мансийск, Сургут, Нефтеюганск.  

5. Достижение целевых показателей, определенных Указами 

Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 года  № 597 и 598. 

6. Стабильно благоприятная медико-демографическая ситуация, 

характеризующаяся стабильно высоким показателем рождаемости на фоне 

низкого показателя смертности. 

 
Исполнитель: 

Заместитель начальника отдела 
мониторинга приоритетных 

направлений развития системы здравоохранения 
Кашигина Татьяна Валерьевна, 8(3467) 960 197 

 

 

Пункт 25. Финансовое обеспечение и результаты мероприятий, 

направленных на достижение целей и задач территориальной 

программы государственных гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи в Ханты-Мансийском автономном 

округе – Югре. 

Территориальная программа государственных гарантий бесплатного 

оказания гражданам медицинской помощи в Ханты-Мансийском 

автономном округе - Югре на 2015 год и на плановый период 2016 и 2017 

годов утверждена постановление Правительства ХМАО-Югры от 10 

октября 2014 года № 369-п. 

В реализации программы государственных гарантий на территории 

автономного округа принимало участие 140 медицинских организаций 

различных типов, в том числе находящихся в собственности автономного 

округа – 98 медицинских организации, федеральной - 3, иных форм 

собственности - 39. 

В 2015 году были проведены мероприятия по реорганизации 

участковых больниц Кондинского, Березовского, Нижневартовского и 

Ханты-Мансийского районов путем присоединения к районным больницам. 
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В рамках проведенных мероприятий произошло укрупнение 

медицинских организаций, сокращение коснулось исключительно 

работников из числа административно-управленческого персонала. 

Сложившаяся экономия по реорганизации была направлена на повышение 

заработной платы в рамках Указа Президента Российской Федерации. 

Исполнение территориальной программы (кассовые расходы 

медицинских организаций) в 2015 году составило 59 млрд. 521,1 млн. 

рублей, в том числе за счет средств бюджета автономного округа – 19 млрд. 

528,5 млн. рублей, средств обязательного медицинского страхования – 39 

млрд. 992,6 млн. рублей. В структуре финансового обеспечения Программы 

средства бюджета составляют 33%, средства обязательного медицинского 

страхования - 67%.  По отношению к утвержденным годовым лимитам 

территориальной программы (59 млрд. 972,5 млн.рублей) исполнение 

составило 99,3%. 

Подушевой объем финансирования Территориальной программы 

сформировался в размере 36 тыс. 978 рублей, по сравнению с 2014 годом 

(34 тыс.297 рублей) затраты увеличились на 7,8%. Подушевой норматив в 

1,6 раза превышает установленный на уровне Российской Федерации.  

 В соответствии с проводимой Минздравом России комплексной 

оценкой уровня эффективности реализации территориальных программ 

государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 

помощи в 2015 году из 17 целевых показателей, подлежащих оценке, 12 

показателей в автономном округе были достигнуты.  

На 2016 год Территориальная программа государственных гарантий 

утверждена постановлением Правительства автономного округа от 25 

декабря 2015 года № 492-п, объем финансового обеспечения составляет 58 

млрд. 604,9 млн. рублей, в том числе средства консолидированного 

бюджета автономного округа – 19 млрд. 186,8 млн. рублей, средства 

обязательного медицинского страхования – 39 млрд. 418,1 млн. рублей. 
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Средние подушевые нормативы финансирования, предусмотренные 

Программой, в 2016 году сформировались в размере 35 852,7 рублей, из 

них: за счет средств консолидированного бюджета – 11 691,9 рублей, за счет 

средств обязательного медицинского страхования – 24 160,8 рублей. 

В целях исполнения Перечня поручений Президента Российской 

Федерации В.В. Путина Федеральному Собранию Российской Федерации 

по обеспечению в течение трех лет увеличения объемов оказываемой 

высокотехнологичной медицинской помощи не менее чем в 1,5 раза по 

сравнению с 2013 годом в Территориальной программе на 2016 год 

запланировано оказание ВМП 11 289 пациентам (2013 году оказано ВМП 7 

962 пациентам).  

Положительная динамика медико-демографических показателей и 

показателей доступности различных видов медицинской помощи для 

населения Югры свидетельствует о социальной направленности политики 

государства и Правительства Ханты-Мансийского автономного округа - 

Югры. 

 
Исполнитель:  
консультант отдела экономического анализа  

и прогнозирования Депздрава Югры 

Васильева Людмила Владимировна, тел.8(3467)33-15-88 

 

Пункт 26. Анализ информации, содержащейся в обращениях 

органов местного самоуправления муниципальных образований 

автономного округа,  организаций и граждан, в сфере охраны здоровья 

граждан. 

Деятельность Департамента здравоохранения Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры (далее по тексту Депздрав Югры) по 

организации работы с обращениями граждан осуществлялась в 

соответствии с Федеральным законом от 02 мая 2006 года № 59-ФЗ «О 

порядке рассмотрения обращений граждан Российской Федерации» и 

постановлением Губернатора «О порядке рассмотрения обращений 

граждан, поступающих Губернатору Ханты-Мансийского автономного 
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округа – Югры, первым заместителям Губернатора Ханты-Мансийского 

автономного округа-Югры, заместителям Губернатора Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры, в Правительство Ханты-

Мансийского автономного округа – Югры» от 24 августа 2012 года № 130, 

а также приказом Депздрава Югры от 17 ноября 2015 года № 1331 «О 

порядке рассмотрения обращений граждан, поступающих в Департамент 

здравоохранения Ханты-Мансийского автономного округа – Югры». 

В 2015 году в Депздрав Югры поступило 3757 письменных 

обращений от граждан, что на 11,%, больше, чем за аналогичный период 

(из них 469 обоснованных) 2014 года (3383 обоснованно – 521 обращение), 

общее количество вопросов содержащихся в обращениях – 4371, 

количество обращений, содержащих сведения о преследовании за 

обращение – 0, количество мероприятий, направленных на устранение 

выявленных недостатков – 137. 

Количество благодарностей – 142. 

Направлено по компетенции для рассмотрения – 74 обращения. 

По всем обращениям заявителям направлены ответы в 

установленный законодательством срок. 

Значительное число обращений граждан затрагивало следующий 

спектр вопросов: 

Основной спектр вопросов 2014 год 

(3383) 

2015 год  

(3757) 

Темп 

изменений 

2014-2015 

годы  

Доступность, организация, качество 

оказания медицинской помощи, лечение и 

оказание медицинской помощи, этика и 

деонтология медицинского персонала, 

право на охрану здоровья и медицинскую 

помощь 

1514 1883 24,3 % 

По вопросам лекарственного обеспечения, 

отсутствия лекарственных средств в 

аптеках 

244 360  47,5 % 

Вопросы заработной платы медицинских 

работников 

244 153 - 37,2 % 

Направление на лечение, санаторно-

курортное лечение, оказание ВМП, 

875 796 - 9,02 % 
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обеспечение детским питанием, 

зубопротезирование, решение МСЭ, 

благодарности 

Трудоустройство, подготовка 

медицинских кадров, обеспеченность 

медицинскими кадрами, жилищные 

вопросы и др. 

407 531 30,4 % 

Жалобы на действия должностных лиц 

 

99 34 - 65,6 % 

 

В Депздрав Югры в 2015 году также поступили обращения из: 

 

Наименование организации 2014 год  

 

2015 год Темп 

изменений 

2014-2015 

годы  

Министерство Здравоохранения 

Российской Федерации 

252 464 84 % 

Федеральная служба по надзору в сфере 

здравоохранения Российской Федерации 

46 62 34,7% 

Территориальный орган федеральной 

службы по надзору в сфере 

здравоохранения по Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры и ЯНАО 

84 126 50 % 

Служба по контролю и надзору в сфере 

здравоохранения Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры 

34 62 82,3 % 

Прокуратура Ханты-Мансийского 

автономного округа – Югры  

52 63 21,1 % 

Департамент здравоохранения Тюменской 

области 

52 36 - 30,7% 

Проведено 62 личных приема директором Депздрава Югры и его 

заместителями.  

По электронной почте поступило – 1471, обращений, через интернет-

приемную – 391.    

В разрезе муниципальных образований отмечается следующая 

динамика: 

№ 

п/п 

Территория 2014 год 

(всего 3383) 

2015 год 

(всего 3757)  

Темп изменений 

2014-2015 годы  

1 Нижневартовск 631 599 - 5,07 % 

2 Лангепас  53 81 52,8 % 

3 Кондинский район  105 102 - 2,8 % 

4 Сургутский район  156 180 15,3 % 

5 Когалым  106 127 19,8 % 

6 Октябрьский район  98 118 20,4 % 

7 Березовский район  63 76 20,6 % 

8 Нягань 120 136 13,3 % 

9 Пыть-Ях  79 104 31,6 %  
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10 Нижневартовский район  45 88 95,5 %  

11 Нефтеюганск  154 237 53,8 % 

12 Белоярский район  34 35 2,9 %  

13 Югорск 70 78 11,4 % 

14 Советский район  80 107 33,7 %  

15 Ханты-Мансийский район  57 55 - 3,5 % 

16 Ханты-Мансийск  309 234 - 24,2 % 

17 Урай  96 98 2,08 % 

18 Нефтеюганский район  59 30 - 49,1 %  

19 Мегион  140 157 12,1 %  

20 Сургут  675 704 4,2 % 

21 Покачи  18 33 83,3 %  

22 Радужный  62 68 9,6 % 

23 Другие субъекты  100 141 41 %  

24 Не указан регион  73 169 в 2,3 раза  

Уменьшение количества обращений граждан автономного округа 

произошло по муниципальным образованиям округа: г.Нижневартовск,  

г.Ханты-Мансийск, Ханты-Мансийский район,  Нефтеюганский район, 

Кондинский район. 

 

Исполнитель:  

консультант организационного отдела Депздрава Югры 
Малежик Светлана Валерьевна, тел.8(3467) 960-185 

 

Пункт 27. Информация о проблемах, возникающих при 

реализации Закона автономного округа.   

В ходе реализации Закона Ханты-Мансийского автономного округа – 

Югры «О регулировании отдельных вопросов в сфере охраны здоровья 

граждан в Ханты-Мансийском автономном округе – Югре» в 2015 году 

проблем не возникало. 

Исполнитель:  
Заместитель начальника управления- 

начальник правового отдела Депздрава Югры 

Кондаков Юрий Юрьевич, тел.8(3467) 960-170 
 

 

Пункт 28. Предложения по совершенствованию законодательства 

в области охраны здоровья граждан. 

При реализации Закона в 2015 году не возникало проблем, делавших 

его применение затруднительным или невозможным. 

Вносившиеся в Закон изменения, как правило, были связаны                       

в необходимости приведения его отдельных положений в соответствие                
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с изменениями, которые вносятся в федеральные законодательные акты 

(федеральные законы «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

Федерации», «Об охране здоровья граждан от воздействия окружающего 

табачного дыма и последствий потребления табака», «Об обязательном 

медицинском страховании в Российской Федерации и др.).   

Согласно пункту 9 статьи 16 Федерального закона от 21.11.2011 

№323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»  

в подпункте 8 пункта 1 статьи 3 Закона в качестве одного из полномочий 

Правительства автономного округа в сфере охраны здоровья граждан 

указано государственное полномочие по организации осуществления 

мероприятий по проведению дезинфекции, дезинсекции и дератизации, а 

также санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий 

в соответствии с законодательством Российской Федерации.  

В целях повышения эффективности реализации данного 

государственного полномочия, Депздрав Югры считает целесообразным, 

руководствуясь статьей 15 Федерального закона «Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации», с 2017 года передать это 

полномочие для осуществления органам местного самоуправления 

муниципальных образований автономного округа, что одновременно, 

позволит повысить ответственность органов местного самоуправления за 

своевременность и качество проведения названных выше профилактических 

мероприятий в муниципальных образованиях. 

Соответствующее предложение будет предварительно направлено 

Депздравом Югры для обсуждения в созданный при Губернаторе 

автономного округа Совет по развитию местного самоуправления, и в 

случае поддержки данного предложения Депздравом Югры будет 

подготовлен необходимый для его реализации законопроект.         

 

Исполнитель:  

Заместитель начальника управления- 

начальник правового отдела Депздрава Югры 
Кондаков Юрий Юрьевич, тел.8(3467) 960-170 

 

 


