
Приложение  

 

Публичная отчетность о результатах реализации мероприятий, направленных на достижение  показателей социально-экономического развития,  

характеризующих выполнение поручений Президента Российской Федерации (Форма 2) за I полугодие 2016года 
 

Наименование субъекта Российской Федерации 

п/п Реквизиты документа 
(НПА, поручения и т.д.) 

Наименование 
мероприятия, код 

целевой статьи 

Результат исполнения 
мероприятия 

Дата 
исполнен

ия 
мероприя

тия 
(план) 

Дата 
исполне

ния 
меропри

ятия 
(факт) 

Финансирование, предусмотренное 
бюджетом субъекта Российской 
Федерации, млн. руб.  

Примечание 

 

 
 

 

 

 

  

 

 Отчетная 

дата (период) 

значения 

показателя (N) 

плановое фактическое отклоне

ние 
 

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

Указ Президента Российской Федерации от 07.05.2012 №598 

«О совершенствовании государственной политики в сфере здравоохранения» 
Смертность от болезней системы кровообращения  

1 - Постановление Правительства 

Санкт-Петербурга от 30.06. 

2014 г. № 553 «О 

государственной программе 

Санкт-Петербурга «Развитие 

здравоохранения в Санкт-

Петербурге» на 2015-2020 годы 

- Распоряжение Комитета по 

здравоохранению от 07.03.2013 

№ 91-р «О порядке 

направления на 

госпитализацию пациентов с 

острым коронарным синдромом 

в Санкт-Петербурге» 

- распоряжение Комитета по 

здравоохранению от 30.07.2015 

№307-р «О маршрутизации 

больных с острыми 

нарушениями мозгового 

кровообращения» 

- распоряжение Комитета по 

здравоохранению от 01.03.2016 

№75-р «О Планах мероприятий 

по снижению смертности по 

основным классам причин 

2.6. Проведение 

мероприятий по 

совершенствованию 

системы оказания 

медицинской 

помощи больным 

сосудистыми 

заболеваниями 

Код целевой 

статьи – 

0120010160  

Постановлением Правительства 

Санкт-Петербурга от 30.06.2014 

№553 утверждена и в настоящее 

время реализуется государственная 

программа Санкт-Петербурга 

«Развитие здравоохранения в Санкт-

Петербурге» на 2015-2020 годы, 

предусматривающая комплекс 

мероприятий по совершенствованию 

системы оказания медицинской 

помощи больным сосудистыми 

заболеваниями. 

Распоряжением Комитета по 

здравоохранению от 01.03.2016 №75-

р «О Планах мероприятий по 

снижению смертности по основным 

классам причин смерти в 2016 году» 

утверждены План мероприятий по 

снижению смертности от 

ишемической болезни сердца в 2016 

году и План мероприятий по 

снижению смертности от 

цереброваскулярных болезней в  

2016 году.  

07.06.2016 проведено совещание 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год 4,2 1,4 2,8  



смерти в 2016 году» представителей районных отделов 

здравоохранения, станций и 

отделений скорой медицинской 

помощи, руководители 

региональных сосудистых центров и 

отделений для больных ОНМК 

городских учреждений 

здравоохранения по вопросу 

применения тромболитической 

терапии при оказании 

специализированной медицинской 

помощи больным с ОНМК. В ходе 

совещания рассмотрены вопросы 

мониторинга установленных 

Минздравом России целевых 

показателей, характеризующих 

качество оказания медицинской 

помощи больным с ОНМК, 

проанализированы причины 

недостижения показателя 

выполнения тромболизиса у больных 

с ишемическим инсультом, 

предложены меры по достижению 

показателя, в том числе путем 

внедрения в практику медицинских 

организаций, оказывающих помощь 

больным с ОНМК «Листа принятия 

решения о проведении 

тромболитической терапии», 

подготовленного с учетом изменений 

в национальных протоколах по 

тромболизису, внесенных 

ассоциацией неврологов РФ в 2015 

году, а также путем внедрения 

практики документальной фиксации 

бригадами скорой медицинской 

помощи время начала заболевания у 

пациентов с ОНМК. 

Показатель смертность от болезней 

системы кровообращения составил 

710,3*– фактический показатель 

смертности на 100 тыс. населения 98,4% 

от планового значения. 

Смертность от новообразований (в том числе от злокачественных)  



2 Постановление 

Правительства Санкт-

Петербурга от 30.06. 2014 г. 

№ 553 «О государственной 

программе Санкт-Петербурга 

«Развитие здравоохранения в 

Санкт-Петербурге» на 2015-

2020 годы 

2.7. Проведение 

мероприятий по 

совершенствованию 

системы оказания 

медицинской помощи 

больным 

онкологическими 

заболеваниями 

Код целевой статьи 

– 0120010170  

-Реализация Плана мероприятий по 

снижению смертности от 

злокачественных новообразований 

в Санкт-Петербурге на 2014-2017 

годы; 

- Реализация в рамках распоряжения 

Комитета по здравоохранению от 

01.03.2016 № 75-р «О планах 

мероприятий по основным классам 

причин смерти в 2016 году» Плана 

мероприятий по снижению 

смертности от онкологических 

заболеваний в 2016 году. 

В 2016 году финансирование «Плана 

мероприятий по совершенствованию 

системы оказания медицинской 

помощи больным онкологическими 

заболеваниями на 2015 - 2020 годы», 

утвержденного распоряжением 

Комитета по здравоохранению от 

07.08.2015  № 318-р, в рамках 

государственной программы из 

средств бюджета Санкт-Петербурга 

составляет 2168,42 млн. рублей. 

Исполнение Плана на 01.06.2016 

составило 47,74%.  

Основные мероприятия по 

снижению смертности от 

новообразований, в том числе 

злокачественных, осуществляются 

по следующим направлениям: 

- повышение уровня 

информированности населения о 

факторах риска развития и методах 

профилактики онкологических 

заболеваний; 

- повышение онкологической 

настороженности у медицинского 

персонала медицинских организаций 

первичного звена здравоохранения; 

повышение выявляемости пациентов 

со злокачественными 

новообразованиями в ходе 

проведения диспансеризации 

определенных групп  взрослого 

населения; 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год 2497,7 1212,9 1284,8  



- активное внедрение скрининговых 

программ по выявлению 

злокачественных новообразований 

различных локализаций; 

-внедрение высокоэффективных 

радиологических, 

химиотерапевтических и 

комбинированных методов лечения 

злокачественных новообразований, в 

том числе высокотехнологичной; 

- совершенствование 

маршрутизации, как при подозрении 

на злокачественное 

новообразование, так и при 

выявлении заболевания на любой 

стадии; 

- совершенствование организации 

медицинской помощи пациентам, 

нуждающимся в лучевой терапии. 

Достигнуты следующие целевые 

показатели: 

Доля ЗНО, выявленных впервые на 

ранних стадиях (I-II стадии) – 53,5% 

(соответствует целевому 

показателю, установленному 

Минздравом России и практически 

равен среднероссийскому 

значению); 

Доля больных с ЗНО, умерших в 

трудоспособном возрасте , 

состоящих на учете, от общего числа 

умерших  в трудоспособном 

возрасте больных с ЗНО – 78,7% 

(или 87,44% от установленного 

целевого значения). В целях 

улучшения учета онкологических 

больных продолжены мероприятия 

по развитию автоматизированной 

системы регистрации и учета 

пациентов с онкологическими 

заболеваниями. 

Смертность от новообразований 

снизилась в сравнении с 

аналогичным периодом 2015 года на 

1,3%. Показатель смертности от 

новообразований – 254,0* 



фактический показатель смертности на 

100 тыс. населения – 98,6% от планового 

значения. 

Смертность от туберкулеза 

3 Постановление Правительства 

Санкт-Петербурга от 30.06. 

2014 г. № 553 «О 

государственной программе 

Санкт-Петербурга «Развитие 

здравоохранения в Санкт-

Петербурге» на 2015-2020 

годы 

 

2.1. Проведение 

мероприятий по 

совершенствованию 

системы оказания 

медицинской помощи 

больным 

туберкулезом 

Код целевой статьи 

– 0120010110 

В рамках плана мероприятий 

учреждениями фтизиатрического 

профиля проводятся конкурсные 

процедуры на проведение 

ремонтных работ и приобретение 

медицинского и прочего 

оборудования, медицинской мебели. 

В целях обеспечения проведения 

комплексной химиотерапии 

больным туберкулезом в 

учреждениях стационарного типа и 

амбулаторно проводятся 

конкурсные процедуры по закупке 

лекарственных препаратов, в том 

числе II и III ряда для лечения 

больных с множественной 

устойчивостью микобактерии 

туберкулеза и профилактики 

туберкулеза у ВИЧ-

инфицированных. 

С целью мотивации больных 

туберкулезом на получение в 

противотуберкулезных диспансерах 

курса контролируемой 

химиотерапии организовано 

бесплатное питание. 

Достигнутое снижение уровня 

показателя смертности от туберкулеза 

– 4,0 *на 100 тыс. населения. 

130,0 % от планового значения. 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год 569,7 138,0 431,7  

Смертность от дорожно-транспортных происшествий 

4 Постановление Правительства 

Санкт-Петербурга от 30.06. 

2014 г. № 553 «О 

государственной программе 

Санкт-Петербурга «Развитие 

здравоохранения в Санкт-

Петербурге» на 2015-2020 

годы 

2.10. Проведение 

мероприятий по 

совершенствованию 

оказания медицинской 

помощи пострадавшим 

при дорожно-

транспортных 

происшествиях, в том 

числе оснащение 

травматологических 

Достигнуто снижение уровня 

показателя смертность от 

дорожно-транспортных 

происшествий 6,2*– фактический 

показатель смертности на 100 тыс. 

населения. 

166,1% от планового значения. 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год 36,0 15,3 20,7  



центров специальными 

средствами для оказания 

помощи пострадавшим в 

дорожно-транспортных 

происшествиях. 

Комитет по 

здравоохранению издал 

распоряжение от 

01.03.2016 №75-р «О 

Планах мероприятий по 

снижению смертности по 

основным классам 

причин смертности в 

2015 году». 

План по снижению 

смертности населения от 

транспортных 

несчастных случаев 

включает в себя 

совершенствование 

оказания медицинской 

помощи в травмоцентрах 

пострадавшим при ДТП. 

С этой целью СПб ГБУЗ 

«Городская больница 

№26» приобретено 

оборудование в 

соответствии с 

требованиями Приказа МЗ 

РФ от 15.11.2012 №927н 

«Об утверждении Порядка 

оказания медицинской 

помощи пострадавшим с 

сочетанными, 

множественными и 

изолированными травмами, 

сопровождающимися 

шоком». 

Код целевой статьи – 

0120010200 

Младенческая смертность 

5 Закон Санкт-Петербурга от 

26.12.2014 N 715-134 "О 

Территориальной программе 

государственных гарантий 

бесплатного оказания 

гражданам медицинской 

В соответствии с 

Территориальной 

программой 

государственных 

гарантий бесплатного 

оказания гражданам 

Снижение числа беременных, 

вставших на учет в женскую 

консультацию позже 12 недель 

регистрации на 2% (по итогам 

2016 года); 

Увеличение выявляемости 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год В 

пределах 

средств 

ТФ ОМС 

В 

пределах 

средств 

ТФ ОМС 

  



помощи в Санкт-Петербурге 

на 2015 год и на плановый 

период 2016 и 2017 годов" 

медицинской помощи в 

Санкт-Петербурге в 2016 

году в 22 медицинских 

организаций 

организовано оказание 

специализированной 

медицинской помощи 

при лечении бесплодия с 

применением 

вспомогательных 

репродуктивных 

технологий. Определен 

объем в 2501  лечебный 

цикл. Пролечено - 1196, 

на лечении -305, в листе 

ожидания- 1973. 

потенциально летальных 

врожденных аномалий развития 

на 5% (по итогам 2016 года); 

Снижение числа отказов женщин 

от госпитализации для 

родоразрешения в 

рекомендованных специалистами 

учреждениях (маршрутизация в 

соответствии с группой риска) 

15,0 % (по итогам 2016 года); 

Снижение летальности 

новорожденных от тяжелой 

асфиксии и мекониальной 

аспирации (по итогам 2016 года) 

Достигнуто снижение уровня 

показателя младенческая 

смертность 4,5*- случаев на 1000 

родившихся живыми 102,2 % от 

планового значения. 

Продолжительность жизни 

6 - Распоряжение Комитета по 

здравоохранению от 

28.12.2015 № 633-р «О 

проведении диспансеризации 

определенных групп 

взрослого населения в Санкт-

Петербурге в 2016 году»; 

- Распоряжение Комитета по 

здравоохранению от 

28.12.2015 №635-р  «О 

проведении 

профилактических 

медицинских осмотров». 

В соответствии с 

распоряжением 

Комитета по 

здравоохранению от 

28.12.2015 № 633-р «О 

проведении 

диспансеризации 

определенных групп 

взрослого населения в 

Санкт-Петербурге в 2016 

году» по состоянию на 

30.06.2016 осмотрено 

474 342 человека, что 

составляет 52,79 % от 

годового плана. 

В центрах здоровья за 

январь-май 2016 принято 

всего-32 681 чел., из них 

дети – 7 024. 

Планируется достижение 

планового значения целевого 

показателя 2016 года  

Достигнут уровень 

продолжительности жизни в 

Санкт-Петербурге – 74,90года. ** 

 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

за I 

полуго-

дие 2016 

года 

2016 год В 

пределах 

средств 

ТФ ОМС 

В 

пределах 

средств 

ТФ ОМС 

  

*Данные Росстата за январь - июнь 2016 года 

**Оперативные Данные Росстата 2016 год 

По графе «Наименование показателя» при заполнении данной графы указывается название и номер, аналогичные установленным в Перечне 

По графе «Реквизиты документа (НПА, поручения и т.д.)» указываются реквизиты документа, содержащее мероприятие, это может быть нормативный 

правовой акт, поручение руководителя органа исполнительной власти субъекта Российской Федерации и др.; 



По графе «Наименование мероприятия» указывается мероприятие (государственная программа субъекта Российской Федерации или иной документ), 

направленное на достижение показателя в Перечне приложения 1, содержащегося в указах Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 г. № 596-606; 

По графе «Результат исполнения мероприятия» указывается информация об исполнении мероприятия. 

По графе «Дата исполнения мероприятия (план)» указывается запланированная дата исполнения мероприятия; 

По графе «Дата исполнения мероприятия (факт)» указывается фактическая дата исполнения мероприятия; 

По графе «Финансирование, предусмотренное бюджетом субъекта Российской Федерации, млн. руб.» указывается плановое и фактическое значение 

финансирования по каждому мероприятию, а также рассчитывается отклонение фактического значения от планового показателя финансирование мероприятий. 

В случае, если финансирование мероприятий не предусмотрено, столбцы 7, 8, 9 и 10 не заполняются. По графе «Примечание» указывается причина 

отклонения фактического значения показателя от планового финансирования, а в случае выполнения мероприятий без финансирования дается 

соответствующее пояснение.  

 

 
 


