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Годовой отчет о ходе реализации и оценке эффективности государственной программы Мурманской области

 «Здравоохранение» за 2021 год
Государственная программа Мурманской области  «Здравоохранение» (далее – государственная программа) утверждена постановлением Правительства Мурманской области от 11 ноября 2020 г. № 789-ПП и включает в себя 7 подпрограмм:

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

· подпрограмма 2 «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации, медицинской реабилитации и паллиативной помощи»;

· подпрограмма 3 «Охрана здоровья матери и ребенка»;

· подпрограмма 4 «Развитие инфраструктуры системы здравоохранения»;

· подпрограмма 5 «Кадровое обеспечение системы здравоохранения»;

· подпрограмма 6 «Развитие информатизации в здравоохранении»;

· подпрограмма 7 «Управление системой здравоохранения, включая обеспечение реализации государственной программы».

По состоянию на конец отчетного периода общий объем финансирования, запланированный на реализацию государственной программы, составил 36 371 602,6 тыс. рублей.

Общая сумма расходов за счет всех источников финансирования составила 37 954 275,8 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 3 902 287,8 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 14 155 259,8 рублей,  на средства внебюджетных источников – 19 896 728,2 тыс. рублей.

В целом по государственной программе степень освоения средств за счет всех источников финансирования составила 103,3 %.

тыс. рублей
	
	Запланировано на год
	Фактическое исполнение
	Степень освоения средств

	Всего по Программе, в т.ч.:
	37 582 436,0
	37 582 436,0
	103,4%

	ОБ
	14 635 173,5
	13 986 617,2
	95,6%

	ФБ
	4 082 193,5
	3 699 090,6
	90,6%

	ВБС
	17 654 235,6
	19 896 728,20
	112,7%


Необходимо отметить, что фактическое исполнение за счет внебюджетных источников (ВБС) больше запланированного в связи с перевыполнением плановых объемов финансирования по подпрограмме 1 «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи», подпрограмме 2 «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации, медицинской реабилитации и паллиативной помощи». По состоянию на отчетную дату изменения в плановые значения объемов финансирования плана реализации не были внесены.
Степень выполнения мероприятий составила 78,2 %. Из 126 мероприятий в полном объеме выполнено 81 мероприятие.

Интегральный показатель эффективности реализации подпрограмм составил 91,63 %, что свидетельствует об уровне эффективности ниже среднего.
1. Описание наиболее значимых конкретных результатов реализации государственной программы

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

Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 8 649 100,4 тыс. рублей.

Общая сумма расходов за счет всех источников финансирования составила 8 579 632,95 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 274 622,12 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 1 784 049,03 тыс. рублей,  на средства внебюджетных источников -   6 520 961,80 тыс. рублей.
Фактическое исполнение по ВБС больше запланированного в связи с перевыполнением плановых объемов финансирования по мероприятию 1.3.1 «Первичная медико-санитарная помощь, включенная в базовую и сверхбазовую программу обязательного медицинского страхования» за счет включения фактических расходов по гериатрии в амбулаторно-поликлинической помощи, диспансеризации и профосмотров старшего поколения (за счет перераспределения средств из государственной программы «Социальная поддержка»). По состоянию на 01.01.2022 изменения в плановые значения объемов финансирования плана реализации не были внесены.
Степень выполнения мероприятий составила 72,9 %. Из 24 мероприятий в полном объеме выполнено 14 мероприятий.
Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 90,82%, что свидетельствует об уровне эффективности ниже среднего.
С целью повышения уровня информированности жителей области по вопросам профилактики ХНИЗ и негативного влияния факторов риска на здоровье человека, формирования мотивации к ведению здорового образа жизни в течение года осуществлялось сотрудничество с региональными СМИ в части освещения в прессе актуальных тем здравоохранения, а также обеспечивалось информационное сопровождение мероприятий, проводимых в рамках международных, инициированных ВОЗ и всероссийских дней здоровья.

Специалистами медицинских организаций в региональных средствах  массовой информации проведено 127 выступлений по вопросам профилактики  хронических неинфекционных заболеваний (далее – ХНИЗ)  и факторов риска их развития, в том числе: на телевидении –   29 выступлений (программы, репортажи, сюжеты), в радиоэфире – 29 выступлений, в печатных изданиях – 69 публикаций.

Осуществлены выпуски тематических  программ на телеканале «Россия 24. Мурманск» и областном радио ГТРК «Мурман» с привлечением ведущих специалистов здравоохранения региона по темам: «Профилактика, раннее выявление онкологических заболеваний и факторов риска их развития» (2 выпуска), «Артериальная гипертония. Профилактика осложнений» (2 выпуска), «Инсульт и инфаркт: симптомы, первая помощь, профилактика» (2 выпуска).

Организовано и проведено 33 мероприятия по вопросам профилактики ХНИЗ и формированию здорового образа жизни (в т.ч. с СО НКО – 11 мероприятий): 25  массовых акций, из них 9 - в новом формате  с использованием интернет-площадки (4 областных конкурса творческих работ, акция в рамках Международного дня отказа от табака, 2 региональные акции «Вместе за здоровый образ жизни и свободу от зависимостей!», акция «Движение – это жизнь!», 2 акции «Я не курю! И тебе не советую!»), 2 областных семинара на темы: «Профилактика альтернативных форм курения в молодежной среде»  и «Принципы рационального питания» для специалистов образовательных учреждений области; 6 заседаний «круглого стола» по вопросам сотрудничества и проведения мероприятий по пропаганде ЗОЖ.

Организован прокат 4 социальных видеороликов на федеральных телеканалах: «Профилактика алкоголизма»  (18 прокатов), «Профилактика табакокурения» (93), «Преимущества трезвого образа жизни (69), «Профилактика альтернативных форм курения» (36). Изготовлен и выпущен в радиоэфир новый аудиоролик «Откажись от курения сегодня!» (124 выхода), транслировались аудиоролики по профилактике альтернативных форм курения (348 выходов),  пропаганде трезвого образа жизни (180 выходов); изготовлена санпросвет литература (10  наименований) общим тиражом 21565 экземпляров; размещено на центральных улицах г. Мурманска 5 баннеров: «Живи трезво!», «Хочешь жить? Бросай курить!», «Думай о будущем! Бросай курить сегодня!», «Трезвость – выбор сильных!»; осуществлен прокат 2 видеороликов по профилактике табакокурения и пропаганде трезвого образа жизни на светодиодных больших LED-экранах (фасад кинотеатра «Мурманск»,  экраны на площади «Пять углов» и ресторане «You are wellcomе») и на мониторах LED-экранов на 16 автозаправочных станциях «Роснефть»; трансляция 2 тематических аудиороликов в ТРЦ «Форум». Общее число выпущенных материалов – 27.

В декабре 2021 года проведено онлайн мероприятие по пропаганде здорового образа жизни среди молодежи «ЗОЖ – мой стиль жизни!». В мероприятии приняли участие свыше 100 человек в возрасте от 14 до 18 лет из ЗАТО Александровск, ЗАТО г. Североморск, ЗАТО г. Заозерск, гг. Мурманска, Оленегорска, Апатиты, Кировска, Ковдорского, Кандалакшского, Печенгского, Кольского, Терского районов.

В рамках подготовки специалистов и  представителей общественных организаций, вовлеченных в работу по профилактике наркомании, алкоголизма, токсикомании и табакокурения, в сентябре 2021 года в г. Мурманске и г.п. Кандалакша прошли семинары по темам: «Новые практические инструменты работы с миллениалами в сфере профилактики. Создание проектов по противодействию противоправному и манипулирующему контенту в социальных сетях» и «Каждый важен: методы профилактики травли в молодежной среде». В семинарах приняли участие 50 специалистов, работающих с молодежью в сфере профилактики: специалисты органов по делам молодежи, образования, культуры, физической культуры, а также подведомственных им учреждений.

В течение года реализован комплекс профилактических мероприятий. Для обучающихся, воспитанников и студентов проведены конкурсы «Здоровым быть модно», «Здоровый выходной в нашей семье», «Здоровье Севера», а также областной добровольческий форум «Моя малая Родина», областной интернет-конкурс «Про-life», областной конкурс методических материалов на лучшую организацию профилактической работы среди образовательных организаций, областной литературно-художественный конкурс «Добрые каникулы», фестиваль «Арктика – территория здоровья». Реализованы мероприятия Школы волонтеров. Выпущено 200 экземпляров печатной продукции профилактического содержания.

С целью информационного обеспечения профилактической работы среди населения Мурманской области и тиражирования новой модели медицинской организации, оказывающей первичную медико-санитарную помощь, средствами массовой информации транслировались аудио и видео сюжеты на государственных радиостанциях и телевидении (ГТРК «Мурман», ТВ-21, Арктик-ТВ, «Большое радио»). Всего в течение 2021 года проведено более 32 мероприятий с участием представителей СМИ.

Лекарственное обеспечение

В 2021 году Министерством здравоохранения Мурманской области для обеспечения отдельных категорий граждан лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированным лечебным питанием было заключено 920 государственных контрактов на общую сумму 1 312 193,76 тыс. рублей.

Отдельно выделены аукционы на оказание услуг по отпуску лекарственных препаратов отдельным категориям граждан. 

За счет средств федерального бюджета в 2021 году обеспечено 55 839 рецептов,  регионального бюджета – 270 314 рецептов. В 2021 году средняя стоимость рецепта за счет средств федерального бюджета составила 3 430,08 руб.; за счет средств региона – 4 178,98 рублей. 

В 2021 году поставка лекарственных препаратов за счет средств федерального бюджета для обеспечения больных высокозатратными нозологиями осуществлялась централизованно. Отпущено лекарственных препаратов по 3 122 рецептам врача на сумму 292,81 млн. рублей, средняя стоимость рецепта составила 93 789,84 рублей.        

Объем финансовых средств, предусмотренных на обеспечение реализации отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения населения закрытых административно-территориальных образований, обслуживаемых федеральными государственными бюджетными учреждениями здравоохранения, находящимися в ведении ФМБА России, на 2021 год составил 4,17 млн. рублей. Помимо обеспечения за счет средств областного и федерального бюджетов данной категории граждан в 2021 году выписано 172 рецепта, обеспечено 172 рецепта  на общую сумму  3 352,75 тыс. рублей.

В 2021 году для пациентов с редким наследственным заболеванием спинальная мышечная атрофия было предусмотрено 66,00 млн. рублей. Приобретался лекарственный препарат «Нусинерсен» для трех пациентов со спинальной мышечной атрофией. С середины 2021 года несовершеннолетние пациенты с заболеванием спинальная мышечная атрофия начали обеспечиваться Фондом «Круг добра» в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 05.01.2021 № 16. Все пациенты получили терапию данным препаратом в полном объеме. 

В рамках программы «Старшее поколение» нацпроекта «Демография» против пневмококковой инфекции привиты 911 человек (95,8% лиц старше трудоспособного возраста из групп риска, проживающих в  организациях социального обслуживания). 

Проведена вакцинация населения против сезонного гриппа. Всего привито 377 662 чел. (96,0 % от плана). Охват вакцинацией населения составил 60,7 %.

В пресс-релизах, сюжетах и статьях СМИ население области информировалось о льготном лекарственном обеспечении пациентов с сердечнососудистыми заболеваниями, об обеспечении детей, страдающих сахарным диабетом, системами непрерывного мониторинга глюкозы, тест-систем для диагностики новой коронавирусной инфекции и о поступлении в регион вакцины против COVID-19.

Подпрограмма 2. «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации, медицинской реабилитации и паллиативной помощи»
Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 14 173 818,2 тыс. рублей.

Общая сумма расходов за счет всех источников финансирования составила 16 230 424,7 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 216 267,2 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 2 638 391,1 тыс. рублей,  на средства внебюджетных источников -   13 375 766,4 тыс. рублей.

Необходимо отметить, что фактическое исполнение за счет внебюджетных средств (ВБС) больше запланированного в связи с перевыполнением плановых объемов финансирования по мероприятиям 2.1.2 «Специализированная медицинская помощь (за исключением высокотехнологичной медицинской помощи), включенная в базовую и сверхбазовую программу обязательного медицинского страхования», 2.3.2 «Медицинская реабилитация в условиях дневного стационара», П2.1.2 «Финансовое обеспечение оказания медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями в соответствии с клиническими рекомендациями и протоколами лечения». По состоянию на отчетную дату изменения в плановые значения объемов финансирования плана реализации не были внесены.

Степень выполнения мероприятий составила 80,0 %. Из 30 мероприятий в полном объеме выполнено 19 мероприятий.
Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 91,94 %, что свидетельствует об уровне эффективности ниже среднего.
В 2021 году высокотехнологичную медицинскую помощь получили 9536 жителей Мурманской области,  том числе за счет средств  ОМС - 5352 пациентов, бюджета - 4184, из них: 

- 4814 человек на базе ГОБУЗ «Мурманская областная клиническая больница имени П.А. Баяндина» (за счет средств ОМС - 2822, бюджета - 1992); 

- 1397 на базе ГОБУЗ «МОКМЦ» (за счет средств ОМС - 1037, бюджета - 360).

В региональный сосудистый центр и первичные сосудистые отделения  за 2021 год госпитализировано 1916 пациентов (2020 - 2037) с острым нарушением мозгового кровообращения (далее - ОНМК) или 94,5 % от всех случаев ОНМК,  пациентов (2020 - 2329) с острым коронарным синдромом (далее – ОКС), или 95,7 % от общего числа госпитализированных с ОКС (2020 – 93,8 %). 

В рамках нацпроекта «Здравоохранение» с октября 2021 года в ГОАУЗ «Мончегорская ЦРБ» открыт Центр амбулаторной онкологической помощи, за 3 месяца 2021 г. в него обратилось 1009 пациентов, выявлено 57 новых случаев злокачественных новообразований;

Организовано первичное сосудистое отделение в Апатитско-Кировской ЦГБ, и расширены функции (начали проводить ангиографии, 2021 - 500 исследований) первичного сосудистого отделения в Мурманском областном клиническом многопрофильном центре.

В 2021 году открыт 1 гериатрический кабинет  в  ГОБУЗ «Оленегорская ЦГБ».

Развернуты 15 геронтологических коек в ГОБУЗ «Кольская ЦРБ» За 2021 год на геронтологических койках в ГОБУЗ «Кольская ЦРБ», ГОБУЗ «Мурманский областной клинический многопрофильный центр» пролечено 224 человека (2020 год - 88 чел., 44% от плана), что составило 112% от планового показателя (200 чел. на 2021 год).

Подпрограмма 3 «Охрана здоровья матери и ребенка»

Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 356 333,7 тыс. рублей.

Фактические расходы областного бюджета на реализацию подпрограммы составили 353 426,2 тыс. рублей. 

Степень выполнения мероприятий составила 83,3 %. Из 3 мероприятий в полном объеме выполнено 2 мероприятия.

Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 95,63%, что свидетельствует о среднем уровне эффективности.

В 2021году на территории региона продолжена реализация проекта психологического доабортного консультирования, цель которого - оказание квалифицированной психологической помощи каждой пациентке в женской консультации. В 2021 году число женщин, обратившихся за направлением на медицинский аборт,  составило 1343 (2020 - 1438). Прошли доабортное консультирование 1164 женщин (2020 - 1114), или 86,7 % от обратившихся (2020 – 77,4 %). Отказалась от прерывания беременности 179 женщин, что составило 15,4 % от направленных на консультирование (2020 – 116 женщин, 10,4 %). 

С целью реализации мероприятий, направленных на улучшение выявляемости врожденных пороков развития у плода в 2021 году проведено 5066 исследований в рамках комбинированного пренатального скрининга врожденных и хромосомных аномалий развития плода. Охват женщин, вставших на диспансерный учет до 14 недель беременности, комбинированным скринингом составил 94 % (плановый показатель 90%). По результатам проведенного обследования 132 женщины отнесены к группе риска врожденных и хромосомных аномалий развития плода, проведено 66 инвазивных процедур в рамках дообследования. 

В рамках оказания специализированной медицинской помощи лечение женского бесплодия методами вспомогательных репродуктивных технологий (экстракорпоральное оплодотворение, ЭКО) в 2021 году оплачено счетов за лечение методом экстракорпорального оплодотворения медицинскими организациями, осуществляющими деятельность в сфере обязательного медицинского страхования, за проведение полных циклов в количестве 389  (2020 - 325), встало женщин на учет по беременности после ЭКО – 106 (2020 – 165),  число родов 85, (2020 – 122), родилось детей – 93, (2020 – 158).

В течение года в СМИ освещались вопросы сохранения репродуктивного здоровья, профилактики заболеваний у детей, лекарственного обеспечения детей со спинально-мышечной атрофией на территории Мурманской области, работы патронажных бригад в детских поликлиниках, организации медосмотров перед поступлением детей в образовательные организации, всего 25 мероприятий с участием представителей СМИ.

Подпрограмма 4 «Развитие инфраструктуры системы здравоохранения»

Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 1 925 306,8 тыс. рублей.

Общая сумма расходов за счет всех источников финансирования составила 1 377 201,9 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 738 467,2 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 638 734,7 тыс. рублей.

Степень выполнения мероприятий составила 52,9 %. Из 17 мероприятий в полном объеме выполнено 7 мероприятия, 4 мероприятия выполнены частично.
Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 71,98 %, что свидетельствует о низком уровне эффективности.
Причины низкого уровня показателя эффективности реализации подпрограммы: экономия за счет проведенных торгов, нарушение Подрядчиком сроков разработки проектной документации (заказчик - Министерство строительства Мурманской области).

В 2021 году выполнялись ремонтные работы на 16 объектах 9 учреждений здравоохранения. 

По состоянию на 01.01.2022 работы выполнены на 16 объектах на общую сумму 90 248,18 тыс. рублей. 

Выполнялись работы по замене лифтов, ремонту фасада и кровли, помещений под монтаж «тяжелого оборудования». 

В рамках программы модернизации первичного звена здравоохранения в 2021 году планировалось выполнить работы на 13 объектах:

1. Реконструкция  детской поликлиники ГОБУЗ «Кольская ЦРБ» на общую сумму 17,5 млн. рублей. Работы не были завершены в связи с длительным прохождением проектной документации государственной экспертизы. Но для скорейшего завершения работ на объекте были выполнены  подготовительные работы на общую сумму 8,9 млн. рублей. Завершение работ планируется до 01.07.2022.
2. Капитальный ремонт 11 объектов учреждений здравоохранения на общую сумму – 317, 8 млн. руб.,  заключено контрактов – 270,3 млн.. рублей, экономия – 47,5 млн. руб. Кассовый расход – 158 811,9 тыс. рублей , что составляет  - 58,7 %.

Завершены работы только на 5 объектах:
· Капитальный ремонт амбулатории ГОБУЗ «Кольская ЦРБ» (п. Тулома);
· Капитальный ремонт амбулатории ГОБУЗ «Кольская ЦРБ» (п. Пушной);
· Капитальный ремонт кровли  поликлиники  ГОАУЗ «Мончегорская ЦРБ» (г. Ковдор);
· Капитальный ремонт поликлинического отделения ГОБУЗ «Мурманская городская поликлиника №1» (ул. Шмидта,41/9);
· Капитальный ремонт поликлинического отделения ГОБУЗ «Мурманская городская поликлиника №1» (ул. Лобова,65).
Работы на оставшихся объектах планируется завершить до 15.09.2022 года.
3. Осуществлена поставка и установка модульного ФАПа ГОБУЗ «Печенгская ЦРБ» (п. Раякоски) на общую сумму 13,0 млн. рублей.

Также в  рамках реализации программы модернизации первичного звена здравоохранения в 2021 году выполнены следующие мероприятия:

· приобретено 102 единицы медицинского оборудования на общую сумму 358 103,4 тыс. рублей, оборудование поставлено и введено в эксплуатацию;
· приобретено 9 автомобилей для доставки пациентов в медицинские организации, медицинских работников до места жительства пациентов, а также для перевозки биологических материалов для исследований, доставки лекарственных препаратов жителям отдаленных районов на общую сумму 9 033,10 тыс. рублей.

Автомобили поставлены, зарегистрированы в ГИБДД, и введены в эксплуатацию.

1.5 Подпрограмма 5 «Кадровое обеспечение системы здравоохранения»

Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 488 357,1 тыс. рублей.

Фактические расходы областного бюджета на реализацию подпрограммы составили 458 105,16 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 18 460,0 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 439 645,2 тыс. рублей.

Степень выполнения мероприятий составила 88,89 %. Из 18 мероприятий в полном объеме выполнено 14 мероприятий.

Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 96,36 %, что свидетельствует о среднем уровне эффективности.

Продолжена реализация двух основных мероприятий: создание условий для обеспечения учреждений здравоохранения Мурманской области медицинскими кадрами, сохранение кадрового потенциала здравоохранения региона, обеспечение притока медицинских работников в Мурманскую область, а также реализация регионального проекта «Обеспечение медицинских организаций системы здравоохранения  квалифицированными кадрами». 

С целью совершенствования планирования и использования кадровых ресурсов медицинских организаций, подведомственных  Министерству (далее – медицинские организации, учреждения), осуществлялся ежеквартальный мониторинг кадровой ситуации, на основании которого выявлялись наиболее дефицитные специальности, диспропорции в распределении врачебных кадров в медицинских организациях и эффективность использования имеющегося кадрового потенциала. В динамике за 2020 - 2021 годы не произошло ухудшения показателей, характеризующих укомплектованность медицинским персоналом подведомственных учреждений.

По данным Федеральной службы государственной статистики численность населения области в 2021 году составила 732 864 человек, определяющим фактором сокращения численности населения остается миграционная убыль. В связи с уменьшением постоянной численности населения области прослеживается четкая зависимость уменьшения числа физических лиц медицинских работников.

Численность врачей, работающих в учреждениях системы Минздрава России, расположенных на территории Мурманской области (государственные областные медицинские организации и организации, подведомственные ФМБА России), составляет 3095 чел., средним медицинским персоналом 7691 чел., таким образом, обеспеченность врачами населения составляет 42,23 врачей на 10 тысяч населения, средним медицинским персоналом составляет  106,2  специалиста. По сравнению с 2020 годом произошло увеличение показателей.

Состав кадров государственных медицинских учреждений Мурманской области: врачи – 16,7 %, средний медицинский персонал – 41,6 %, младший медицинский персонал – 9,2 %, прочий персонал – 32,5 % (2020 год: врачи – 14,7 %, средний медицинский персонал – 36,5 %, младший медицинский персонал – 9,1 %, прочий персонал – 36,7%).

	Год
	Численность населения,

тыс. чел.
	Обеспеченность врачами, человек на 10 тыс. чел. населения
	Обеспеченность средним

медицинским персоналом, человек на 10 тыс. чел. населения

	2020
	732,9
	40,79
	99,47

	2021
	724,2
	42,23
	106,2


В 2021 году обеспеченность населения врачами, участвующими в оказании амбулаторной помощи составила 21,33 врачей на 10 тысяч населения региона, отмечен рост по отношению к 2020 году (19,69 врачей на 10 тысяч населения).

Обеспеченность населения врачами клинических специальностей сохранилась на уровне 2020 года и составила 21,4 врачей на 10 тысяч населения.
Укомплектованность медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях составляет: врачами 86,2 % от штатных должностей, средними медицинскими работниками 80,3 % от штатных должностей. 
В 2021 году произошло незначительное изменение показателей, характеризующих укомплектованность медицинским персоналом подведомственных учреждений по сравнению с 2020 годом. 

Для обеспечения доступности медицинской помощи врачи и средний медицинский персонал традиционно совмещают несколько должностей, вместе с тем в связи с возросшим уровнем заработной платы количество совмещаемых должностей значительно уменьшилось, таким образом, укомплектованность по занятым должностям врачей составила 78,5 %, по занятым должностям среднего медицинского персонала – 81,7 %. 

Коэффициент совместительства врачей составил 1,31, средних медицинских работников – 1,2, в динамике коэффициент совместительства должностей медицинскими работниками колеблется незначительно, и не превышает уровня, установленного трудовым законодательством.

	Год/ категория работников
	Число штатных должностей, ед.
	Число занятых должностей

ед.
	Число физических лиц, чел.
	Фактический коэффициент совместительства
	Укомплектованность

занятыми

должностями,

%

	Врачи

	2020
	4497,25
	3442
	2522
	1,37
	76,5

	2021
	4143,5
	3251,25
	2482
	1,31
	78,5

	Средний медицинский персонал

	2020
	9241
	7654,75
	6273
	1,2
	82,8

	2021
	9017,25
	7369,65
	6078
	1,2
	81,7


Соотношение врачей и средних медицинских работников в Мурманской области составляет 1:2,5 (целевой показатель - 1:2,6), что выше показателя по Северо-Западному федеральному округу(1:2,0) и Российской Федерации (1:2,3).

Возрастная структура врачебных кадров в целом является достаточно благополучной, характеризующейся высокой долей врачей в возрасте до 45 лет - 55,9 % в общей численности врачей, в том числе в возрасте до 36 лет – 30,7 %, 36-45 лет – 25,2 %. 

Среди специалистов со средним медицинским образованием основную возрастную группу составляют лица в возрасте до 45 лет – 49,3 %, в том числе в возрасте до 36 лет – 25,7 %, 36-45 лет – 23,6 %. Удельный вес лиц старше 50 лет в общей численности среднего медицинского персонала – 35 %. 

В последние годы в Мурманской области принимаются существенные меры по сохранению и развитию кадрового потенциала отрасли здравоохранения, повышению его профессионального уровня, оптимизации численности и состава. 

В 2021 году продолжена аккредитация специалистов отрасли здравоохранения. Новая система допуска к медицинской деятельности через процедуру аккредитации специалистов позволила привлечь в 2021 году в первичное звено выпускников, прошедших первичную аккредитацию.

В 2021 году количество специалистов медицинских организаций, подведомственных Министерству здравоохранения Мурманской области, прошедших процедуру аккредитации, составляет 359 врачей и 675 средних медицинских работников.

Нехватку кадровых ресурсов в большей степени испытывают учреждения, оказывающие амбулаторную медицинскую помощь. Однако и в стационарных учреждениях также отмечается дефицит медицинского персонала по отдельным специальностям. Сохраняется высокая потребность во врачах скорой медицинской помощи, врачах-фтизиатрах, врачах-инфекционистах, врачах-детских хирургах, врачах-детских эндокринологах, врачах-оториноларингологах и врачах-офтальмологах. 

Воспроизводство медицинских кадров в регионе осуществляется не только привлечением специалистов из других регионов, но и планируемой целевой подготовкой. 

В 2021 году в число студентов зачислены 62 студента и 33 ординатора. Всего в 2021 году для Мурманской области осуществлялась подготовка 358 студентов всех курсов и 92 ординатора  всех лет обучения. «Целевикам» выплачивается ежемесячная стипендия в размере 3000 рублей – студентам, 5000 рублей – ординаторам.

В 2021 году обучение по программам специалитета и ординатуры завершили 46 студентов и 25 ординатора, которые получили высшее медицинское образование в соответствии с договорами о целевом обучении для Мурманской области (далее – выпускники).

          Из 46 выпускников, закончивших обучение по программам специалитета: в медицинские организации региона трудоустроились 14 человек, 20 человек продолжили обучение по программе ординатуры в соответствии с договорами о целевом обучении, 12 человек не исполнили свои обязательства по договору о целевом обучении, из них: 1 человек по уважительным причинам, 7 человек вернули денежные средства в полном объеме, в отношении 4 человек, не исполнивших требования, направлены исковые заявления в суд.

Из 25 ординаторов, закончивших целевое обучение в 2021 году,  в медицинские организации региона трудоустроились 17 человек; 8 человек 

не исполнили свои обязательства по договору о целевом обучении, из них 1 человек по уважительным причинам, 7 человек исполнили финансовые обязательства перед Мурманской областью.

Для привлечения врачей - специалистов для работы в отрасли, создания условий для повышения качества жизни медицинских работников с 2012 года в Мурманской  области   действует     Закон   Мурманской  области  от 25.12.2012 №1572-01-ЗМО,  которым  предусмотрены  единовременные  денежные выплаты медицинским работникам, приглашенным на работу в Мурманскую область. В 2021 году единовременные компенсационные выплаты в размере 500 т.р. получили  88 врачей, в размере 300 т.р. 11 фельдшеров и ежеквартальные денежные компенсации на оплату жилого помещения и коммунальных услуг (15 т.р.) предоставлены 157 медицинским работникам. С 2022 года размер единовременных компенсационных выплат увеличивается до 1 млн. руб. - врачам и 500 тыс. руб. - средним медицинским работникам.

Принимаемые регионом меры по поэтапному устранению дефицита медицинских кадров по отдельным специальностям за счет реализации прицельных/конкретных мер социальной поддержки позволили в 2021 году увеличить численность врачей по таким должностям, как терапевты участковые (+ 16 человек), нейрохирурги (+1 чел.), кардиологи (+3 чел.), врачи по рентгенэндоваскулярной диагностике и лечению (+3 чел.), невролог (+1 чел.), дерматовенеролог (+2 чел.), акушеры – гинекологи (+11), детский хирург (+2 чел.), неонатолог (+1 чел.),  педиатры (+20 чел.), оториноларинголог (+1), офтальмолог (+2 чел.), онколог (+1 чел.), инфекционист (+1 чел.),  эпидемиологи (+2 чел.), эндокринолог (+1 чел.), трансфузиолог (+1 чел.), рентгенолог (+3 чел.), травматолог – ортопед (+1 чел.).

 Для решения проблемы обеспечения медицинских работников собственным жильем в 2018 году принят Закон Мурманской области от 08.06.2018 № 2269 - 01-ЗМО «О единовременной социальной выплате на приобретение или строительство жилого помещения отдельным категориям медицинских работников», предусматривающий частичную компенсацию приобретаемого в собственность жилья. С 2020 года Единовременная социальная выплата составляет 50% первоначального взноса исходя из расчета средней рыночной стоимости одного квадратного метра общей площади жилья по муниципальному образованию Мурманской области, в котором приобретается жилье, с учетом норматива общей площади жилого помещения. Выделяемые средства носят безвозмездный характер, но медицинский работник берет на себя обязательство отработать в Мурманской области не менее 10 лет. Размер выплаты медицинскому работнику зависит от состава его семьи и населенного пункта, в котором приобретается жилье. 

В 2021 году право на выплату для приобретения жилья предоставлено 25 медицинским работникам, из них 21 врачу-специалисту, 4 фельдшерам скорой медицинской помощи. 

В рамках проекта «Земский доктор» в 2021 году  трудоустроились 19 специалистов, из них 18 врачей-специалистов и 1 заведующий фельдшерско-акушерским пунктом - фельдшер.  На реализацию программы «Земский доктор»/«Земский фельдшер» в 2021 г. было выделено 26 млн. руб. (при трудоустройстве в село либо пгт врачи получают 2 млн. руб., фельдшера – 1 млн. руб., при трудоустройстве в города с населением до 50 тыс. человек врачи получают по 1 млн. руб., фельдшера – 500 тыс. руб.). Выплаты по 2 млн. руб. получили 7 врачей-специалистов, 11 врачей – специалистов  получили выплату 1 млн. руб., заведующий ФАП – фельдшер получил выплату в размере 1 млн. руб., таким образом, в 2021 году программа «Земский доктор» / «Земский фельдшер» реализована на 100 %.

В целях повышения престижа профессии медицинских работников в 2021 году проведены финалы конкурсов профессионального  мастерства медицинских работников: «Лучшая медицинская сестра» и «Лучший врач года».  В соответствии с Законом Мурманской области от 25.12.2012  № 1572-01-ЗМО медицинским сестрам - победителям, занявшим первое, второе и третье места, выплачена премия в размере 60 тысяч, 40 тысяч, 20 тысяч рублей соответственно, победителю конкурса лучшему врачу - в размере 120 тысяч рублей.

В Мурманской области в 2021 году наиболее рациональным методом повышения уровня квалификации врачей различных специальностей являлось проведение вузами дистанционных образовательных мероприятий, в том числе использование возможностей дистанционного обучения на базе ГООАУ ДПО «Мурманский областной центр повышения квалификации специалистов здравоохранения» (первые три месяца).

За 2021 год обучены 5890 специалистов со средним медицинским образованием, из них по программам: профессиональной переподготовки - 167 чел., повышения квалификации - 5713 чел., из них 4369 чел. - повысили квалификацию в рамках непрерывного медицинского образования, также организовано обучение 1268 врачей, из них по программам: профессиональной переподготовки - 46 чел., повышения квалификации -1230 чел., из них 916 чел. повысили квалификацию в рамках непрерывного медицинского образования. Предоставление услуг дополнительного профессионального образования медицинским работникам осуществляет ГООАУ ДПО «Мурманский областной центр повышения квалификации специалистов здравоохранения». 

Подпрограмма 6. «Развитие информатизации в здравоохранении»
Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 165 625,1 тыс. рублей.

Фактические расходы областного бюджета на реализацию подпрограммы составили 158 753,6 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 62 338,3 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 96 415,3 тыс. рублей.

Степень выполнения мероприятий составила 97,1 %. Из 17 мероприятий в полном объеме выполнено 16 мероприятий.
Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 101,80 %, что свидетельствует о высоком  уровне эффективности.

В целях обеспечения постоянного обмена между медицинскими организациями Мурманской области, региональным и федеральным сегментами ЕГИСЗ обеспечена бесперебойная работа защищенной виртуальной частной сети здравоохранения, объединяющей более 150 точек подключения, в том числе удаленные структурные подразделения медицинских организаций и высокоскоростной сегмент телемедицинской сети Мурманской области. 

Продолжено развитие региональных подсистем: автоматизации льготного лекарственного обеспечения (в том числе интеграция с федеральным регистром льготного лекарственного обеспечения, формирование электронного медицинского документа «Льготный рецепт на лекарственный препарат, изделие медицинского назначения и специализированный продукт лечебного питания (CDA)»), диспетчеризации службы скорой медицинской помощи (в том числе формирование ЭМД «Карта вызова сокрой медицинской помощи»), обмена данными лабораторных исследований, сервисов ЕГИСЗ Мурманской области, обеспечивающих передачу данных в федеральный регистр электронных медицинских документов, в том числе:

· направлений на медико-социальную экспертизу;

· медицинских свидетельств о рождении;

· медицинских свидетельств о смерти;

· родовых сертификатов.

Обеспечено электронное взаимодействие с сервисами личного кабинета «Мое здоровье» ЕПГУ:

· запись на прием к врачу, осуществляющему диспансерное наблюдение;

· запись на вакцинацию;

· идентификация граждан по полису ОМС и документам, удостоверяющим личность;

· прикрепление к медицинской организации «онлайн».

Выполнены работы по развитию функциональных возможностей централизованных систем по профилям «онкология», «акушерство и гинекология», создание централизованной системы по профилю «сердечно-сосудистые заболевания», подключение к указанными системам медицинских организаций для обеспечения информационного взаимодействия (подключено 20 медицинских организаций).

В медицинские организации Мурманской поставлено более 200 единиц вычислительной техники для организации автоматизированных рабочих мест медицинских работников, выполнены работы по развитию централизованных серверных мощностей МИАЦ ГОБУЗ «МОКБ им. П.А. Баяндина».

В 27 медицинских организациях расширена функциональность используемых медицинских информационных систем, в том числе для обеспечения информационного взаимодействия с информационными системами ФСС и МСЭ, в ГОБУЗ «МОДРС», ГОБУЗ «ОСДР» внедрена медицинская информационная система «Самсон».

В 3 медицинских организациях (ГОБУЗ «Печенгская ЦРБ», ГОБУЗ «ЦРБ ЗАТО г. Североморск», ГОАУЗ «Мончегорская ЦРБ» выполнены работы по подключению к лабораторным МИС лабораторного оборудования. 

По состоянию на 31.12.2021 не исполнено 2 государственных контракта на развитие медицинских информационных систем на общую сумму 3,3 млн. руб. в ГОБУЗ «МОКБ им. П.А. Баяндина», ГОБУЗ МОКМЦ. Заказчиками ведется претензионная работа.

Контрольные значения целевых показателей достигнуты.
Подпрограмма 7. «Управление системой здравоохранения, включая обеспечение реализации государственной программы»

Общий объем финансирования, запланированный на реализацию подпрограммы, составил 10 613 061,3 тыс. рублей.

Фактические расходы областного бюджета на реализацию подпрограммы составили 10 424 891,4 тыс. рублей. Из них приходится на средства федерального бюджета – 2 388 935,9 тыс. рублей, на средства областного бюджета – 8 035 955,6 тыс. рублей.

Степень выполнения мероприятий составила 76,5 %. Из 17 мероприятий в полном объеме выполнено 9 мероприятий.

Интегральный показатель эффективности реализации подпрограммы составил 96,91 %, что свидетельствует о среднем уровне эффективности.

Лицензирование

Лицензирование медицинской деятельности

В 2021 году за предоставлением лицензии обратилось 25 соискателей лицензии, из них по 4 заявлениям о предоставлении было принято решение об отказе в предоставлении лицензии.

За переоформлением лицензии обратился 65 лицензиатов по следующим основаниям:
- изменение перечня выполняемых работ, оказываемых услуг, составляющих лицензируемый вид деятельности – 28;
- изменение адресов мест осуществления юридическим лицом или индивидуальным  предпринимателем лицензируемого вида деятельности – 19;
- реорганизация юридического лица в форме преобразования; изменение его наименования; адреса места нахождения, а также изменения места жительства, имени, фамилии и (в случае, если имеется) отчества индивидуального предпринимателя, реквизитов документа, удостоверяющего его личность; истечение срока действия лицензии в связи с изменением наименования лицензируемого вида деятельности; прекращение лицензируемого вида деятельности по одному адресу или нескольким адресам мест осуществления деятельности, указанным в лицензии; прекращение выполнения некоторых работ, оказания некоторых услуг, составляющих лицензируемый вид деятельность, и указанных в лицензии – 18;  

По результатам рассмотрения заявлений о переоформлении по 1 заявлению было принято решение об отказе в переоформлении лицензии.
В 2021 году прекращено действие 22 лицензий, их них:

· по заявлению лицензиата (соискателя) – 4;

· по причине ликвидации юридического лица или прекращения его деятельности в результате реорганизации либо прекращения физическим лицом деятельности в качестве индивидуального предпринимателя -18. 

Проведено 43 выездных проверки, из них по результатам 1 проверки выявлено несоответствие лицензиата лицензионным требованиям.

Лицензирование фармацевтической деятельности

В 2021 году за предоставлением лицензии обратилось 10 соискателей лицензии. По результатам рассмотрения заявлений отказов не было.

За переоформлением лицензии обратилось - 49 лицензиатов, по основаниям:

· изменение перечня выполняемых работ, оказываемых услуг, составляющих лицензируемый вид деятельности – 1;

· изменение адресов мест осуществления юридическим лицом или индивидуальным предпринимателем лицензируемого вида деятельности – 28;
· реорганизация юридического лица в форме преобразования, изменение его наименования, адреса места нахождения, а также в случаях изменения места жительства, имени, фамилии  и (в случае, если имеется) отчества индивидуального предпринимателя, реквизитов документа, удостоверяющего его личность – 20.

По 1 рассмотренному заявлению, было принято решение об отказе в переоформлении лицензии.

Отзывов лицензионных дел по заявлению соискателей/лицензиатов, а также отказов в предоставлении/переоформлении лицензий не было. 

Заявлений о предоставлении заявителю сведений о конкретной лицензии в виде выписки из единого реестра лицензий на осуществление фармацевтической деятельности, о конкретном лицензиате, либо копии акта Министерства здравоохранения Мурманской области о принятом решении, либо справки об отсутствии запрашиваемых требований – не поступало.

Было проведено 29 выездных проверок лицензиатов, проведенных в связи с рассмотрением заявлений о переоформлении лицензий, из них по 1 заявлению принято решение об отказе в переоформлении лицензии.

За истекший отчетный период прекращено действие 4 лицензий - все по заявлению лицензиатов. 

Нарушений сроков предоставления, переоформления, прекращения, а так же предоставления дубликатов лицензий не допускалось.

Лицензирование деятельности по обороту 

наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, культивированию наркосодержащих растений

В 2021 году за предоставлением лицензии соискатели не обращались, за переоформлением лицензии обратилось 5 лицензиатов, из них по основаниям:

изменение адресов мест осуществления юридическим лицом или индивидуальным предпринимателем лицензируемого вида деятельности – 2;

реорганизация юридического лица в форме преобразования, изменение его наименования, адреса места нахождения, а также в случаях изменения места жительства, имени, фамилии  и (в случае, если имеется) отчества индивидуального предпринимателя, реквизитов документа, удостоверяющего его личность – 3.

Возвратов заявлений, отзывов лицензионных дел по заявлению соискателей/лицензиатов, а также отказов в предоставлении/переоформлении лицензий не было. 

Было проведено 3 выездных проверки. Несоответствий лицензиатов лицензионным требованиям по результатам проверок не выявлено.

Прекращения действия лицензий не было. 

Заявлений о предоставлении дубликата лицензии, копии лицензии, выписки из реестра лицензий не поступало.

Решений о предоставлении, продлении срока действия, переоформлении, о прекращении действия лицензии, отмененных судом не было.

Нарушений сроков предоставления, переоформления, прекращения, а так же предоставления дубликатов лицензий не допускалось.

2. Описание запланированных, но не достигнутых результатов государственной программы

В 2021 году из 126 мероприятий не выполнены 10:
1) «Ликвидация кадрового дефицита в медицинских организациях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь» - выполнение 8,6%.

В рамках мероприятия планировалось осуществление мероприятий, направленных на ликвидацию кадрового дефицита в медицинских организациях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь (выделение средств нормированного страхового запаса ТФОМС для софинансирования расходов медицинских организаций на оплату труда врачей и среднего медицинского персонала).

Основными причинами низких целевых показателей на 2021 год по обеспечению медицинскими кадрами в медицинских организациях Мурманской области является: увольнение медицинских работников в связи с достижением пенсионного возраста, переменой места жительства, в связи со смертью сотрудников, увольнение по инициативе медицинских работников; внутренняя миграция специалистов в медицинских учреждениях; отказ молодых специалистов (обучившихся по программам ординатуры) от работы в медицинских учреждениях. 
2) «Осуществление денежных выплат стимулирующего характера медицинским работникам за выявление онкологических заболеваний в ходе проведения диспансеризации и профилактических медицинских осмотров населения» - выполнение 0 %.

В рамках мероприятия планировалось стимулирование медицинских работников к выявлению онкологических заболеваний на ранних стадиях.

Невыполнение связано с отсутствием счетов медицинских организаций за выявление онкологических заболеваний в ходе проведения диспансеризации.

3) «Обеспечение профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на диспансерном наблюдении» - выполнение 13,9 %.

В рамках мероприятия планировалось удовлетворение потребности жителей Мурманской области в необходимых лекарственных препаратах, предназначенных для граждан, которым выполнены аортально-коронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная аблация, перенесших острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда в амбулаторных условиях.

Прогнозируемый объем исполнения меньше запланированного обусловлен наличием значительных остатков лекарственных препаратов для лечения данной категории граждан, перешедших с 2020 года. Процент выданных лекарственных препаратов пациентам в 2020 году от закупленного количества 14,6 % (на 01.01.2021 остатки лекарственных препаратов на сумму 60,9 млн. руб.) при перевыполнении целевого показателя (норматив 80% факт 96%).
4) «Обеспечение специальной одеждой работников выездных бригад скорой медицинской помощи» - выполнение 0%
В рамках мероприятия планировалось приобретение специальной одежды для работников выездных бригад скорой медицинской помощи в целях соблюдения трудового законодательства.

Причина невыполнения - мероприятие по обеспечению специальной одеждой работников выездных бригад скорой медицинской помощи будет произведено в 2022 году.

5) «Приобретение автобусов, легковых, грузовых автомобилей и специальной техники» - выполнение 0 % .

В рамках мероприятия планировалось приобретение не менее 20 единиц автотранспорта. 

Невыполнение связано с признанием аукциона несостоявшимся (согласно Федеральному закону от 05.04.2013 № 44-ФЗ) в связи с отсутствием заявок потенциальных Поставщиков.
6) «Выполнение работ по подготовке отчета о предварительном планировании действий пожарно-спасательных подразделений по тушению пожаров и проведению аварийно-спасательных работ, связанных с тушением пожаров на объекте «Реконструкция зданий ГОБУЗ «Мурманский областной онкологический диспансер»» - выполнение – 0 %.
В рамках мероприятия планировалась разработка проектно-сметной документации на объект реконструкции.
Невыполнение связано с нарушением Подрядчиком сроков исполнения контракта.
7) «Строительство поликлиники ГОБУЗ «Кандалакшская ЦРБ» (Мурманская область, г. Кандалакша, ул. Данилова), том числе разработка ПСД» - выполнение – 0%.
В рамках мероприятия в 2021 году планировалась разработка проектной документации. 

Невыполнение связано со сроками выполнения контракта. Завершение работ планируется в первом полугодии 2022 г.

8) «Строительство амбулатория (с подстанцией скорой помощи и дневным стационаром) ГОБУЗ «Кандалакшская ЦРБ» (Мурманская область,  Кандалакшский район, п. Зеленоборский, ул. Магистральная, 30), том числе разработка ПСД» - выполнение – 0 %.

В рамках мероприятия в 2021 году планировалась разработка проектной документации. 

Невыполнение связано с нарушением сроков исполнения Проектировщиком, предусмотренных контрактом. Ведется претензионная работа. Завершение работ  в 1 кв. 2022 г.

9) «Капитальные ремонты медицинских учреждений, оказывающих первичную медико-санитарную помощь, (стоимостью более 25 млн. рублей)» - выполнение – 0 %.
В рамках мероприятия в 2021 году планировался капитальный ремонт детских поликлиник: детская поликлиника №1 (г. Мурманск, ул. Папанина,1,  ул. П. Зори, 36), детская поликлиника ГОБУЗ «Печенгская ЦРБ» (г. Заполярный, ул. Терешковой), детская поликлиника ГОАУЗ «Мончегорская ЦРБ» (г. Ковдор, ул. Кошица).
Невыполнение связано с нарушением сроков исполнения Проектировщиком, предусмотренных контрактом. Ведется претензионная работа. Завершение работ  в 2022 г.
10) Реконструкция комплекса зданий ГОБУЗ «Мурманский областной онкологический диспансер» - выполнение – 0 %.

В связи с отсутствием проектной документации с положительным заключением экспертизы реконструкция объекта в 2021 году не начата.
Кроме того, в отчетном периоде из 50 показателя, предусмотренных к выполнению, из них 10 показателей имеют оценочные значения (на отчетный период отсутствуют статистические данные).
Не достигли планового значения 11 показателей:
	Показатель
	Причины отклонения от плана и (или) отсутствия положительной динамики

	1.3 Охват диспансеризацией детей-сирот и детей, оказавшихся в трудной жизненной ситуации
	Выбытие детей-сирот в семью, усыновление, удочерение

	1.4 Охват населения профосмотрами на туберкулез
	Ограничительные мероприятия по COVID-19

	2.1 Больничная летальность от инфаркта миокарда
	Уменьшение доли пациентов, обращающихся за помощью в течение первых 12 часов после начала инфаркта.

	2.2 Больничная летальность от острого нарушения мозгового кровообращения
	Высокая досуточная летальность в связи с преобладанием в структуре заболеваемости гемморагических инсультов, что обуславливает тяжесть состояния.

	2.4  Доля злокачественных новообразований, выявленных на ранних стадиях.                                               
	Снижение показателя связано с ограничительными мероприятиями, проводимыми в   условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 (отмена и ограничение профилактических посещений в поликлиники).

	2.5 Одногодичная летальность больных со злокачественными новообразованиями
	Снижение показателя связано с ограничительными мероприятиями, проводимыми в   условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19 (отмена и ограничение профилактических посещений в поликлиники).

	2.7 Доля ВИЧ-инфицированных лиц, получающих антиретровирусную терапию, от числа состоящих на диспансерном учете
	Показатель охвата АРВТ (87,2%) выполнен на 106,2% в соответствии с Планом первоочередных мероприятий по противодействию распространения ВИЧ-инфекции и поэтапному расширению охвата антиретровирусной терапией больных ВИЧ-инфекцией на 2021 год, согласованным с гл. внеш. специалистом Минздрава России по ВИЧ-инфекции А.И.Мазусом (в 2021 году) определен охват АРВТ -  не менее 82,1%).

	3.5 Охват аудиологическим скринингом
	Отклонение целевых показателей от плановых значений связано с  неблагоприятной санитано-эпидемиологической обстановкой по заболеваемости COVID-19, ограничительные мероприятия.

	4.3 Количество строящихся (реконструируемых) в рамках программы объектов
	Причиной отклонения целевых показателей от плановых значений является долгое прохождение экспертизы проектной документации на выполнение работ по Объекту. Проектная документация не прошла государственную экспертизу в связи с введением требования о необходимости прохождения экологической экспертизы.

Федеральным законом от 02.07.2021 № 341-ФЗ «О внесении изменений в статью 11 Федерального закона «Об экологической экспертизе» требование о прохождении экологической экспертизы было отменено. Распоряжением Правительства Российской Федерации от 07.09.2021 № 2479-р был утвержден перечень объектов, по которым не требуется получение экологической экспертизы. Проектная документация на Объект до этого времени находилась в Балтийско-арктическом межрегиональном управлении Федеральной службы по надзору в сфере природопользования.

В связи с этим проектная документация была возвращена в госэкспертизу для итоговой отработки, но в процессе проведения госэкспертизы в проектной документации были выявлены недоработки и ошибки, которые потребовали корректировки проекта. К сожалению, из-за слабости проектной организации доработка проекта затянулась, проект 3 раза возвращался, доработка его шла недостаточными темпами, несмотря на практически ежедневное общение.

	4.4  Количество объектов капитального строительства, введенных в эксплуатацию в рамках программы
	Причиной отклонения целевых показателей от плановых значений является долгое прохождение экспертизы проектной документации на выполнение работ по Объекту. Проектная документация не прошла государственную экспертизу в связи с введением требования о необходимости прохождения экологической экспертизы.

Федеральным законом от 02.07.2021 № 341-ФЗ «О внесении изменений в статью 11 Федерального закона «Об экологической экспертизе» требование о прохождении экологической экспертизы было отменено. Распоряжением Правительства Российской Федерации от 07.09.2021 № 2479-р был утвержден перечень объектов, по которым не требуется получение экологической экспертизы. Проектная документация на Объект до этого времени находилась в Балтийско-арктическом межрегиональном управлении Федеральной службы по надзору в сфере природопользования.

В связи с этим проектная документация была возвращена в госэкспертизу для итоговой отработки, но в процессе проведения госэкспертизы в проектной документации были выявлены недоработки и ошибки, которые потребовали корректировки проекта. К сожалению, из-за слабости проектной организации доработка проекта затянулась, проект 3 раза возвращался, доработка его шла недостаточными темпами, несмотря на практически ежедневное общение.

	5.6 Доля специалистов, допущенных к профессиональной деятельности через процедуру аккредитации, от общего количества работающих специалистов
	Причиной отклонения целевых показателей от плановых значений является: 
1. Введение моратория на получение свидетельств об аккредитации. Так приказом Минздрава России от 14.04.2020 № 327н мораторий был установлен до 01.01.2021, приказом Минздрава России от 08.02.2021 № 58н мораторий был установлен до 01.06.2021. В связи с чем 749 медицинских работников перенесли периодическую аккредитацию на 2022 год.

2. Несвоевременное внесение сведений об аккредитации в ведомственную систему МЗ РФ по учету аккредитации (информация в части сведений об аккредитации вносится МЗ РФ в модуль «Обучающиеся»), в этой связи факт прохождения аккредитации медицинского работника не отображается в Федеральном регистре медицинских работников. 

3. В соответствии с приказом Минздрава  РФ № 746 от 09.07.2021 проведение периодической аккредитации осуществляется Федеральными аккредитационные центрами.


По предварительным данным (отсутствуют статистические данные) не достигли планового значения 6 показателей:
	Государственная программа, подпрограмма, показатель
	Причины отклонения от плана и (или) отсутствия положительной динамики

	0.1 Смертность от всех причин
	Высокий уровень показателя объясняется старением населения, миграционной убылью, повышенной заболеваемостью и смертностью населения от новой коронавирусной инфекции.

	0.2 Младенческая смертность
	Значимое влияние на значение показателя оказывает снижение числа родившихся. Увеличение показателя объясняется снижением числа зарегистрированных родившихся на 448 детей (расчет показателя младенческой смертности производится с учетом количества родившихся детей), а также в 2021 году отмечается увеличение числа умерших детей на 11 чел. (2021 год - 36, 2020 год - 25). В 41,6 % основная причина смерти детей до года - врожденные инфекции.

	0.3 Смертность от болезней системы кровообращения
	Высокий уровень показателя объясняется старением населения, миграционной убылью, повышенной заболеваемостью и смертностью населения от новой коронавирусной инфекции. В структуре смертности от болезней системы кровообращения 49,4 % (2419 случаев) занимает ишемическая болезнь сердца, 35,1%  (1720 случаев) цереброваскулярные заболевания.

	0.7 Ожидаемая продолжительность жизни при рождении
	Указана предварительная оценка показателя (уточненные данные будут предоставлены в августе 2022 года).

Показатель рассчитывается на основании предварительных данных половозрастного состава умерших (без учета окончательных медицинских свидетельств), распределенных по однолетним возрастам и предварительной оценки возрастно-полового состава населения. В связи с этим возможно не достижение планового значения показателя.

	1.1 Розничные продажи алкогольной продукции на душу населения (в литрах)
	Данные предварительные. Указана 1-я оценка (предварительная) показателя. Окончательный - не ранее июня 2022 года.

	3.1 Смертность детей в возрасте 0 - 4 года
	Значимое влияние на значение показателя оказывает снижение числа родившихся. Увеличение показателя объясняется снижением числа зарегистрированных родившихся на 448 детей (расчет показателя  смертности детей в возрасте 0-4 года производится с учетом количества родившихся детей).


3. Анализ факторов, повлиявших на ход реализации государственной программы и оценку ее эффективности

По результатам оценки реализации государственной программы в 2021 году:

· подпрограмма 1 «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни. Развитие первичной медико-санитарной помощи» реализована с уровнем эффективности ниже среднего (ЭГП составил 90,82 %);

· подпрограмма 2 «Совершенствование оказания специализированной, включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации, медицинской реабилитации и паллиативной помощи» реализована с уровнем эффективности ниже среднего (ЭГП составил 91,94 %);

· подпрограмма 3 «Охрана здоровья матери и ребенка» реализована со средним уровнем эффективности (ЭГП составил 95,63 %);

· подпрограмма 4 «Развитие инфраструктуры системы здравоохранения» реализована с низким уровнем эффективности (ЭГП составил 71,98 %), что обусловлено невыполнением шести мероприятий и неполным освоением средств;

· подпрограмма 5 «Кадровое обеспечение системы здравоохранения» реализована со средним уровнем эффективности (ЭГП составил 96,36 %);
· подпрограмма 6 «Развитие информатизации в здравоохранении» реализована с высоким уровнем эффективности (ЭГП составил 100,14 %);

· подпрограмма 7 «Управление системой здравоохранения, включая обеспечение реализации государственной программы» реализована с высоким уровнем эффективности (ЭГП составил 101,8 %).

Основными факторами, повлиявшими на ход реализации государственной программы и оценку ее эффективности связаны с ограничительными мероприятиями, проводимыми в условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-19, а также невыполнение поставщиками и подрядчиками своих обязательств.
4. Меры, необходимые для достижения целевых значений показателей государственной программы, по которым была выявлена низкая степень достижения

Для достижения целевых значений показателей государственной программы, плановые значения по которым, по предварительным данным, не достигнуты, требуется ряд мер нормативного и финансового регулирования, направленных на повышение доступности и качества медицинской помощи, в том числе в части увеличения объемов финансирования системы здравоохранения за счет средств областного бюджета и обязательного медицинского страхования.

Основные меры, необходимые для достижения целевых значений показателей государственной программы, по которым была выявлена низкая степень достижения:
· внедрение новых технологий диагностики и лечения, увеличения объемов наиболее востребованных видов медицинской помощи (реабилитационной, паллиативной) в целях снижения показателей смертности и улучшения качества жизни населения региона;

· приведение в соответствие материально-технические базы учреждений требованиям порядков и стандартов медицинской помощи, санитарного законодательства;

· организация динамического наблюдения за пациентами;
· увеличение объемов выполнения профосмотров диспансеризации, в том числе в выездных формах;
· сохранение пакета услуг, социальных гарантий и стимулов, способствующих привлечению кадров, а также взаимодействие с ВУЗами;
· проведение работ по формированию здорового образа жизни и профилактики заболеваний среди населения Мурманской области.
Реализация дополнительных мероприятий может потребовать дополнительного финансирования для решения приоритетных задач.
_______________
