
Вопросы и темы для обсуждения  

на заслушивание отчёта Первого заместителя Председателя Правительства УО Екатерины Владимировны Уба 

 

Министерство здравоохранения УО 

№ Источник Вопрос / тема Ответы по каждому пункту 

 Общественная 

палата города 

Ульяновска 

1. Остаётся проблема с льготным 

лекарственным обеспечением 

федеральных и региональных 

категорий льготников. 

2.Проблема 

льготного обеспечения больных 

диабетом тест-полосками. 

3. Проблема с записью к врачам: 

портал «Доктор73» постоянно выдает 

«сбой системы» и невозможно 

дозвониться в регистратуру. 

4. Огромная проблема с 

направлениями на процедуры УЗИ и 

ЭКГ, ждать приходится месяц, а если 

беспокоят боли. 

1. В 2019 году на предоставление льготной 

лекарственной помощи отдельным категориям граждан 

Ульяновской области предусмотрено: 

- 291,5 млн. рублей из средств федерального бюджета на 

обеспечение граждан в соответствии с Федеральным законом от 

17.07.1999 №178 «О государственной социальной помощи» 

(федеральные льготники); 

- 584 млн. рублей из средств областного бюджета 

Ульяновской области на обеспечение граждан, имеющих 

региональные  льготы. 

Количество граждан, сохраняющих набор социальных 

услуг в части лекарственного обеспечения в натуральном 

выражении, в течение ряда лет составляет 16-18%  от общего 

количества граждан, имеющих право на набор социальных 

услуг. Такая тенденция сохраняется  в целом по  Российской 

Федерации. Объём выделяемых средств напрямую зависит от 

количества граждан, сохранивших право на получение 

государственной социальной помощи в части лекарственного 

обеспечения и норматива финансовых затрат, который 

определяется на федеральном уровне. Так, на 01.03.2019 

количество  граждан, сохранивших право на получение 

государственной социальной помощи в части обеспечения 

необходимыми лекарственными препаратами за счёт средств 

федерального бюджета составляет 23268 человек (на 01.03.2018 

-  24121 человек). 

Для льготного лекарственного обеспечения федеральных 

льготников на начало 2019 года в регионе имелся  запас 

лекарственных препаратов на сумму 32,8 млн. рублей или 

месячный запас препаратов. Кроме того, в декабре 2018 года 



была проведена работа по обеспечению пациентов отдельными 

препаратами, в том числе инсулинами,  на январь 2019 года.  

Для организации обеспечения отдельных категорий 

граждан лекарственными препаратами, медицинскими 

изделиями и специализированными продуктами лечебного 

питания  федеральных льготников в 2019 году, жизненно – 

важные препараты имеются. Для организации обеспечения 

отдельных категорий граждан лекарственными препаратами, 

медицинскими изделиями и специализированными продуктами 

лечебного питания  федеральных льготников в 2019 году, 

закуплены препаратов на сумму 79 млн. руб.   

В текущем году льготами воспользовались 9397 человек - 

федеральных льготников . Льготникам выданы препараты по 

35,2 тыс. рецептов на сумму 36,8 млн. рублей (за аналогичный 

период 2018 года –  11922 льготникам отпущены препараты по 

63,1 тыс. рецептов на 52,8 млн. рублей). 

 За счет средств областного бюджета Ульяновской 

области осуществляется обеспечение лекарственными 

препаратами, специализированными продуктами питания и 

медицинскими изделиями по бесплатным рецептам граждан, 

имеющих льготы за счёт средств субъекта Российской 

Федерации, в том числе больных редкими (орфанными) 

заболеваниями.  

На 2018 год в областном бюджете Ульяновской области 

на льготное лекарственное обеспечение отдельных категорий 

граждан, имеющих льготы за счёт средств субъекта Российской 

Федерации, предусмотрено 584 млн. рублей (на 15% выше 

уровня 2018 года – 508,6 млн. рублей). 

Запас лекарственных  препаратов в области для 

обеспечения региональных  льготников на начало года составил 

48,0 млн. рублей. 

В целях обеспечения отдельных категорий граждан за 

счёт средств регионального бюджета в 2019 году проведены 

закупки на сумму 148,5 млн. рублей. Необходимые жизненно –

важные препараты имеются. 



В 2019 году льготами воспользовались 19638 человек - 

региональные льготники, которым отпущены  препараты по 

50,4 тыс. рецептам на 55,1 млн. рублей. За аналогичный период 

2018 года обеспечено 19410 пациентов по 61,3 тыс. рецептов на 

70,2 млн. рублей).  

Остаток препаратов для обеспечения региональных 

льготников составляет 128 млн. рублей (3- месячная 

потребность).  

Основным проблемным вопросом, оказавшим 

существенное влияние на  организацию льготного 

лекарственного обеспечения, в начале 2019 года явилось 

затруднение в размещении торгов.  

С середины декабря 2018 года в связи с ошибкой 

интеграции региональной системы АЦК-ГосЗаказ, с 

федеральной Единой информационной системой в сфере 

закупок, имелись проблемы с  размещением торгов.  

С 14.01.2019 в службу технической поддержки АЦК-

Госзаказ, департамента государственных закупок Министерства 

развития конкуренции и экономики Ульяновской области, было 

направлено 4 обращения от Министерства здравоохранения. 

Размещение аукционов  было начато только  с 14.02.2019 г, что 

существенно осложнило своевременное обеспечение льготных 

категорий граждан лекарственными препаратами. 

До момента разрешения проблем с программным 

обеспечением,  и в настоящее время необходимые 

лекарственные препараты для обеспечения льготных категорий 

граждан закупаются малыми закупками (по договорам до 100 

тысяч рублей). 

2. Назначение и выписывание медицинских изделий 

осуществляется лечащим врачом медицинской организации в 

соответствии с приказом Министерства здравоохранения 

Российской Федерации от 20 декабря 2012 г. № 1181н «Об 

утверждении порядка назначения и выписывания медицинских 

изделий, а также форм рецептурных бланков на медицинские 

изделия и порядка оформления указанных бланков, их учета и 



хранения». 

Объём выделяемых средств напрямую зависит от 

количества граждан, сохранивших право на получение 

государственной социальной помощи в части лекарственного 

обеспечения и норматива финансовых затрат, который 

определяется на федеральном уровне (в 2018 году – 826,30 

рублей (Постановление Правительства РФ от 06.04.2018 № 

416).  

В числе льготников, сохранивших за собой льготы в 

«натуральном виде», в основном, пациенты, страдающие 

хроническими заболеваниями, требующие длительного и 

дорогостоящего лечения: больные онкологическими 

заболеваниями, сахарным диабетом, бронхиальной астмой, 

хронической почечной недостаточностью и другие. Фактически 

для обеспечения многих пациентов требуется сумма большая, 

чем 826,30 рублей в месяц (утвержденный норматив 

финансовых затрат). Например, стоимость тест-полосок для 

измерения сахара в крови 600-1000 рублей в зависимости от 

типа и количества. 

При этом в первую очередь закупаются жизненно 

необходимые лекарственные препараты: инсулины, 

химиотерапевтические препараты для лечения онкологических 

заболеваний, препараты для лечения бронхиальной астмы, 

таблетированные сахароснижающие лекарственные препараты, 

а затем на оставшиеся средства - тест – полоски для 

определения уровня сахара в крови и иглы для введения 

инсулина. По причине ограниченного финансирования 

закупаемого количества тест-полосок не достаточно для 100% 

обеспечения граждан, имеющих заболевание «сахарный 

диабет». 

3. Чтобы конкретно ответить на вопрос о причинах сбоя, 

необходимо  точно знать дату, чтобы мы могли 

понимать.Возможно они пытались записаться когда было 

обновление системы и т.п. 

4. Территориальной программой оказания гражданам 



бесплатной медицинской помощи определены сроки ожидания 

определённых исследований, в частности УЗИ и ЭКГ,  в 

течении 14 календарных дней с дня назначения. При 

необходимости срочного проведения  вопрос решается  в день 

обращения. При возникновении конфликтных ситуаций, 

вопросов по оказания помощи и сроков её ожидания пациентам 

необходимо обращаться к руководителю медицинской 

организации, либо дежурному администратору. 

 Администрация 

МО 

«Чердаклинский 

район» 

1. Обеспечение федеральной льготы 

(01.01.19 нет поступлений). 

2.Обеспечение региональной льготы 

(01.01.19 нет поступлений). 

3.Обеспечения необходимыми 

лекарственными препаратами по 

ОМС (01.01.19 существует 

потребность в медикаментах для 

ФАП). 

4. Потребность в открытии 

централизованной лаборатории по 

работе с ОМС. 

5.Участие в федеральных программах 

по капитальном, текущему ремонту, 

установке модульных ФАП (в 

Чердаклинском районе 19 ФАП, из 

них 18 нуждаются в ремонте). 

 

1-3.Закупки лекарственных препаратов для обеспечения 

льготных категорий граждан по рецептам осуществляется в 

пределах объема финансовых средств, выделяемых из 

бюджетов, в соответствии с заявками медицинских 

организаций, которые составляются на каждого пациента 

персонифицированно. 

В 2019 году на предоставление льготной лекарственной 

помощи отдельным категориям граждан Ульяновской области 

предусмотрено: 

- 291,5 млн. рублей из средств федерального бюджета на 

обеспечение граждан в соответствии с Федеральным законом от 

17.07.1999 №178 «О государственной социальной помощи» 

(федеральные льготники); 

- 584 млн. рублей из средств областного бюджета 

Ульяновской области на обеспечение граждан, имеющих 

региональные  льготы. 

Для организации обеспечения отдельных категорий 

граждан лекарственными препаратами, медицинскими 

изделиями и специализированными продуктами лечебного 

питания  федеральных льготников в 2019 году, жизненно – 

важные препараты имеются.  

 За счет средств областного бюджета Ульяновской 

области осуществляется обеспечение лекарственными 

препаратами, специализированными продуктами питания и 

медицинскими изделиями по бесплатным рецептам граждан, 

имеющих льготы за счёт средств субъекта Российской 



Федерации, в том числе больных редкими (орфанными) 

заболеваниями.  

В целях обеспечения отдельных категорий граждан за 

счёт средств регионального бюджета в 2019 году проведены 

закупки на сумму 148,5 млн. рублей. Необходимые жизненно –

важные препараты имеются. 

В текущем году льготники  Чердаклинского района 

обеспечены по 1857 рецептам на сумму 1646,3 тыс. рублей за 

счёт средств федерального бюджета и по 2226 рецептам на 

сумму 1251,3 тыс. рублей за счёт средств областного бюджета.  

  Лекарственное обеспечение больных, находящихся на 

стационарном лечении в больницах, клиниках, диспансерах и 

других учреждениях здравоохранения, осуществляется 

бесплатно за счёт средств ОМС  

и государственного бюджета в рамках Программы 

государственных гарантий обеспечения граждан РФ бесплатной 

медицинской помощью.  

Оперативная обеспеченность, предоставленная 

медицинской организацией ГУЗ «Чердаклинская районная 

больница», в соответствии  

с Распоряжением от 16.03.2016 года № 631-р «О проведении 

мониторинга обеспечения медицинских организаций 

Ульяновской области лекарственными препаратами» на 05 

апреля 2019 года, составила в среднем  лекарственными 

препаратами - 55%, медицинскими изделиями  - 90%. 

В настоящее время закупки лекарственных препаратов и 

медицинских изделий проводятся самостоятельно. 

Подготовлена технико-экономическая документация к 

размещению на электронной площадке на закупку 

лекарственных препаратов различных фармакологических 

групп, иммунобиологических (аллергенов, иммуноглобулинов, 

вакцин для лиц призывного возраста), лекарственных средств 

аптечного изготовления и др.  

На текущий момент медицинские изделия (шприцы, 

системы, перевязочные средства, прочие расходные материалы) 



и лекарственные препараты для оказания экстренной и 

плановой медицинской помощи в соответствии со 

стандартами/протоколами лечения в стационаре данной 

медицинской организации и ФАП имеются в наличии. 

4. В настоящее время Министерством здравоохранения 

осуществляется расчет экономической эффективности данного 

направления на базе ГУЗ "Ульяновская областная клиническая 

больница", по итогам которого будет принято окончательное 

решение о целесообразности проекта. Реализация данного 

направления потребует выделения в Территориальной 

программе государственных гарантий ОМС в отдельные услуги 

проведения тех или иных методов лабораторных исследований, 

так как в действующем тарифном соглашении это не 

предусмотрено и все лабораторные исследования оплачиваются 

в рамках посещений и обращений (законченные случаи). 

 

5. Федеральных программ по капитальному и текущему 

ремонту ФАП не существует. Это полномочия региона. 

Текущий ремонт ФАП выполняется по мере выделения 

финансирования силами хозяйственной службы больницы, а так 

же в рамках подготовки к отопительному сезону. ГУЗ 

Чердаклинская РБ с 2016 года участвует в федеральных 

программах по строительству ФАП. В период с 2016-2017 годы 

построен ФАП в с. Малаевка (ФЦП «Устойчивое развитие 

сельских территорий»).  В 2019 году в рамках национального 

проекта «Здравоохранение» будет построен ФАП в с. Лесная 

Быль. Заказчиком по строительству выступает ОГКУ 

«Ульяновскоблстройзаказчик», торги планируется объявить в 

апреле. В 2020 году в рамках национального проекта 

«Здравоохранение» планируется строительство двух ФАП в 

Чердаклинском районе в с. Петровское и с. Архангельское. 

Проектно-сметная документация на строительство 

вышеуказанных ФАП разработана, получено положительное 

заключение экспертизы о достоверности сметной стоимости.  

 



 Общественная 

палата МО 

«Барышский 

район» 

1. В докладе отмечено, что 

среднеобластной показатель 

смертности выше в 3 раза в 

Барышском районе. Почему этот 

показатель имеет такой контраст на 

фоне остальных районов.  

В феврале 2018 г. Губернатор 

Ульяновской области С.И.Морозов 

поводил совещание в МО 

«Барышский район» с приглашением 

членов Правительства. На совещании 

рассматривались показатели района 

по исполнению майских Указов 

Президента РФ. На этом совещании я 

(Западнов М.А.), как Председатель 

Общественной палаты МО 

«Барышский район», выступил с 

предложением к Губернатору об 

оказании объективности показателя 

смертности в МО «Барышский район» 

на фоне всех районов Ульяновской 

области.  

На территории нашего района 

размещены 3 областных учреждения 

содержания пожилых людей. Они 

направляются со всех районов 

области, в т.ч. из г.  Ульяновск. А 

показатель смертности 

регистрируется за всех по МО 

«Барышкий район». Вам 

Губернатором была поставлена задача 

внести изменения в нормативные 

документы и предусмотреть две 

строки для учета районных 

показателей: 1 строка – учреждения 

1. Для подсчета показателя общей смертности в МО 

«Барышский район» на все население и без учета жителей, 

находящихся в учреждяних социального обслуживания 

Министерством направлено письмо в Территориальный орган 

Федеральной службы Государственной статистики по 

Ульяновской области (Ульяновскстат) для расчёта показателя 

смертности среди взрослого населения для муниципального 

образования Барышский район без учета случаев смерти, 

произошедших в специальных Домах-интернатах для 

престарелых и инвалидов, находящихся на территории 

Барышского района. Далее показатель будет анализироваться 

как с учетом, так и без учета случаев смерти, произошедших в 

специальных Домах-интернатах. 

2.В государственном учреждении здравоохранения 

«Барышская районная больница» трудится 623 специалиста, в 

том числе: специалистов с высшим профессиональным 

медицинским образованием 65 человек, специалистов со 

средним профессиональным медицинским образованием  327 

человек, младший медицинский персонал – 63 человека, прочих 

-168. 

Из 65 специалистов с высшим профессиональным 

медицинским образованием имеют: высшую категорию – 14 

человек, первую категорию – 4 человек, вторую – 1  человек, 

без категории  46.   

Из 327 специалистов со средним профессиональным 

медицинским образованием высшую квалификационную 

категорию имеют 168 человек, первую квалификационную 

категорию имеют  42  человек, вторую - 21  человек,  без 

категории –96 человек.   

Укомплектованность врачами по занятым должностям (в %  

к штатным должностям)  составляет 97,8 %; 

укомплектованность врачами по физическим лицам (в % к 

штатным должностям) составляет 45 %. Укомплектованность 

средним медицинским персоналом по занятым должностям (в %  

к штатным должностям)  составляет 100 %  



соц. защиты, показатели не должны 

влиять на показатели района, 2 строка 

– чисто район.  Аналогичная ситуация 

с показателями устройства инвалидов 

на работу. Не можем же принять на 

работу инвалидов из домов 

престарелых.  

Поставленная задача до 

настоящего времени не выполнена, 

поэтому район по этим двум 

показателям находится в отстающих. 

Вопрос: Когда будут внесены 

изменения и выполнено поручение 

Губернатора Ульяновской области.  

 

2. В докладе не сказано об 

укомплектованности больниц и 

ФАПов врачами и младшим 

медицинским персоналом. На 

примере нашей ГУЗ «Барышская РБ» 

укомплектованность врачами ниже 

50%, почти третья часть ФАПов 

закрыта из-за отсутствия фельдшеров. 

Как задача будет решаться? Не на 

словах, а на деле.  

 

3. В соответствии со ст.41 

Закона РФ «Об образовании в РФ «От 

29.12.2012 №273 – ФЗ оказание 

первичной медико-санитарной 

помощи обучающимся осуществляют 

органы исполнительной власти в 

сфере здравоохранения. 

С 2014г. количество штатных 

единиц в медицинских кабинетах 

укомплектованность  средним медицинским персоналом  по 

физическим лицам (в % к штатным должностям) составляет 

87,7 %. 

Потребность учреждения в специалистах с высшим 

профессиональным медицинским образованием составляет 6 

человек по следующим должностям: врач-педиатр, врач-

терапевт-участковый, врач-акушер-гинеколог, врач-педиатр-

участковый, врач-анестезиолог-реаниматолог, врач-

рентгенолог. 

Потребность в специалистах со средним профессиональным 

медицинским образованием на 2019 год составляет 1  человек 

по следующим должностям: инструктор лечебной физической 

культуры, медицинская сестра.  

В 2018 году  в государственное учреждение здравоохранения 

«указать наименование» на работу были приняты специалисты 

с высшим и средним профессиональным медицинским 

образованием: 

1. врачи –  3 человека  

2. специалисты со средним профессиональным 

образованием -  6 человек  

 

В районе функционирует 31 фельдшерско-акушерский 

пункт (работают  фельдшеров- 14, акушерки - 3 ,  медицинских 

сестер- 11). Во всех фельдшерско-акушерских пунктах 

организован прием пациентов медицинскими работниками. 

Меры социальной поддержки, предоставляемые на 

областном уровне (в том числе «Земский доктор», «Земский 

фельдшер» и т.д.). 

  1. Единовременные денежные выплаты (подъёмные) в 

размере 10000 р. 

 2. Оплата услуг по освещению и отоплению - 325 руб. 

  3. Ежемесячные выплаты молодым специалистам- 1000 

руб. 

  4. За отработанный 1 год-20000 руб, за 2 год-40000руб, за 

3год-60000руб. 



образовательных организаций (школ и 

детских садов) уменьшилось в 

соответствии с приказом Минздрава 

России № 822 от 05.11.2013г. «Об 

утверждении Порядка оказания 

медицинской помощи 

несовершеннолетним, в т.ч. в период 

обучения и воспитания в 

образовательных организациях. В 

приложении №6 «Положение об 

организации деятельности 

медицинской сестры в 

образовательных организациях» в п.5 

определено: При выявлении 

нарушений санитарно-

эпидемиологического 

законодательства и (или) факторов, 

влияющих или создающих угрозу 

жизни и здоровью обучающихся. 

Медицинская сестра в 

письменной форме информирует 

руководителя образовательных 

организаций. Невыполнения 

заключенных договоров между 

медицинской организацией и 

образовательными организациями, а 

также отсутствия медицинских 

работников отдельных ФАПов 

медицинская организация 

(Министерство здравоохранения) 

грубо нарушает требования 

санитарно-эпидемиологического 

законодательства определенные:  

 

1. СанПиН 2.4.5.2409-08 

Меры социальной поддержи, предоставляемые на уровне 

муниципального образования. Предоставление жилья с 

последующей передачей в собственность по истечении 7 лет 

работы в лечебном учреждении.  

Меры социальной поддержки, предоставляемые на уровне 

ЛПУ по коллективному договору. Оплата арендуемого жилья за 

наем (поднаем) предоставление внеочередного места в детские 

дошкольные учреждения для специалистов с высшим и средним 

медицинским образованием.  

Предоставление государственного жилья врачу-акушеру-

гинекологу родильного отделения предоставлено июнь 2018г, 

врачу-терапевту терапевтического отделения предоставлено 

август 2018г. 

Устранить кадровый дефицит врачебного персонала 

планируется за счёт реализации программ «Земский доктор».  Г. 

Барыш  был включен в программу «Земский доктор» только в 

2018 году, после принятия на федеральном уровне  

постановления Правительства Российской Федерации от 

25.12.2017 № 1640 «Об утверждении государственной 

программы «Российской Федерации» Развитие 

здравоохранения», в котором единовременную 

компенсационную выплат в размере 1 миллион рублей 

получают врачи при трудоустройстве в населенные пункты с 

количеством жителей до 50 тысяч человек. Выплата 

осуществляетсяна условиях софинансирования: из 

федерального бюджета предоставляется 600 тысяч рублей и из 

областного 400 тысяч рублей. 

Планируемое трудоустройство специалистов в 2019 год: 

Врачи- 3 человека (в реестр на выплаты по программе 

«Земский доктор» уже включены и заложены финансовые 

средства) врач-педиатр участковый, врач-терапевт участковый, 

врач-рентгенолог. 

Средние - 2 человека.   

Планируемое трудоустройство специалистов в 2020 год: 

Врачи- 2 человека; 



«Питание в общеобразовательных 

учреждениях». В частности ст.14 

«Требования к соблюдению 

санитарных правил и норм» 

обязывает: Ст. 14.4 Медицинские 

работники должны следить за 

организацией питания, в т.ч. за 

качеством поступающих продуктов, 

правильностью закладки  и 

приготовления готовой пищи.  

Ст. 14.5. Для контроля за качеством 

поступающей продукции проводится 

бракераж и делается запись в журнале 

бракеража пищевых продуктов и 

продовольственного сырья в 

соответствии с требованиями 

санитарных правил. 

Ст. 14.6. Выдача готовой пищи 

осуществляется только после снятия 

пробы. Оценку качества блюд 

проводит бракеражная комиссия в 

составе не менее 3-х человек: 

медицинского работника, работника 

пищеблока и представителя 

администрации образовательного 

учреждения; 

Ст. 14.7. Ежедневно перед началом 

работы медицинский работник 

проводит осмотр работников 

организации питания. Результаты 

записывает в журналах здоровья. 

Ст. 14.8. Витаминизацию блюд 

проводится под контролем 

медицинского работника и 

записывается в Журнал 

Средние- 1 человек. 

Планируемое трудоустройство специалистов в 2021 год: 

Врачи- 2 человека; 

Средние- 1 человек. 

 

3.СанПиН 2.4.5.2409-08 В соответствии с требованиями 

приказа Министерства здравоохранения и социального развития 

РФ от 16 апреля 2012 г. N 366н «Об утверждении Порядка 

оказания педиатрической помощи», приказа Министерства 

здравоохранения РФ от 7 марта 2018 г. № 92н «Об утверждении 

Положения об организации оказания первичной медико-

санитарной помощи детям»основными задачами детской 

поликлиники являются в том числе: организация рационального 

питания детей в возрасте до 3 лет, а также детей, обучающихся 

в образовательных организациях. 

Согласно приказу Министерства 

здравоохраненияРоссийской Федерацииот 5 ноября 2013 г. N 

822н «Об утверждении порядка оказания медицинской помощи 

несовершеннолетним, в том числе в период обучения и 

воспитания в образовательных организациях»медицинская 

сестра (фельдшер) отделения медицинской помощи 

обучающимся осуществляет в том числе:участие в контроле за 

соблюдением санитарно-гигиенических требований к условиям 

и организации воспитания и обучения, питания, физического 

воспитания и трудового обучения несовершеннолетних в 

образовательных организациях. 

Иные нормативные документы по контролю за питанием в 

образовательных организациях отсутствуют. 

 

 



витаминизации. 

Ст. 14.9. Для контроля за качеством и 

количественных составом рациона 

питания, ассортиментом 

используемых пищевых продуктов и 

продовольственного сырья, 

медицинским работником ведется 

«Ведомость контроля за питанием». 

Ст. 14.11. Отбор суточных проб 

осуществляет работник пищеблока. 

Контроль за правильностью отбора и 

условиями хранения суточных проб 

осуществляет медицинский работник. 

Невыполнение этих требований 

из-за отсутствия медицинской сестры 

или ежедневное невыполнение при ее 

наличии (приходит с ФАП 2-3 раза в 

месяц) является грубым нарушением 

данного СанПиНа. Встает вопрос, кто 

за нее это делает. 

 

 СанПиН 2.4.1. 3049-13 

«Санитарно-эпидемиологические 

требования к устройству, содержанию 

и организации режима работы 

дошкольных образовательных 

организаций» в части раздела XVIII 

«Основные гигиенические и 

противогигиенические мероприятия, 

проводимые медицинским 

персоналом в дошкольных 

образовательных организациях, 

которые обязывают выполнять 

медработники, а не участвовать. Ст. 

18.1 в целях профилактики 



возникновения и распространения 

инфекционных заболеваний и 

пищевых отравлений медицинских 

работников проводят: 

- медицинские осмотры детей; 

- наблюдение за состоянием здоровья; 

- проведение профилактических 

прививок; 

- систематический контроль за 

санитарным состоянием помещений; 

- контроль за пищеблоком и питанием 

детей; 

- ведение медицинской документации. 

В части раздела XIX-

требования к прохождению 

медицинских осмотров, 

гигиеническому воспитанию и 

обучению, личной гигиены персонала 

– обязывают ежедневно проводить 

осмотры работников пищеблока. 

Фактически оба СанПина в 

образовательных и дошкольных 

организациях в полном объеме не 

выполняются и могут иметь тяжелые 

последствия для здоровья детей. 

Поэтому необходимо организовать и 

обеспечить четкое и полное 

выполнение данных СанПинов. 

Будет ли Правительство 

Ульяновской области выходить с 

инициативой в Министерство 

Здравоохранения РФ с инициативой 

об отмене в Приказе Минздрава РФ 

№822от 05.11.2013 г. Приложения 

№2, в котором установлены квоты 



количества обучающихся не менее 

400 человек. Президент РФ ставит 

задачу, если в населенном пункте 

живет более 100 человек – должен 

быть ФАП, а в школах обучается от 

100-400 детишек – медицинского 

работника нет. Как будет решаться 

этот вопрос? 

 

 Общественная 

палата МО 

«Мелекесский  

район» 

1. Закрытие аптечных пунктов на 

территории муниципального 

образования «Мелекесский район» 

2. Строительство медицинского ФАП 

в с. Бригадировка и с. Аллагулово 

 

1. Министерством здравоохранения Ульяновской области 

размещено объявление на официальном сайте и проведено 

совещание с руководителями фармацевтических организаций о 

рассмотрении возможности открытия аптечных учреждений, в 

том числе в Мелекесском районе. 

 Вопрос лекарственного обеспечения населения региона 

находится  

на контроле у Министерства здравоохранения Ульяновской 

области. 

На текущий момент в аптечном пункте ООО «Здрава» не 

прекращалась деятельность по отпуску лекарственных 

препаратов и медицинских изделий льготным категориям 

граждан. График работы аптечного пункта:  

пн-пт с 8ч. до 13 ч., сб-вс – выходной. 

 На базе ГУЗ «Зерносовхозская районная больница» 

функционируют  

7 структурных подразделений (фельдшерско-акушерских 

пункта), имеющих лицензию на осуществление 

фармацевтической деятельности. 

 

2. Строительство ФАП в с. Аллагуллово планируется 

выполнить в 2020году в рамках национального проекта 

«Здравоохранение». Проектно-сметная документация на 

строительство ФАП в с. Аллагуллово разработана, получено 

положительное заключение экспертизы о достоверности 



сметной стоимости. 

Строительство ФАП в с. Бригадировка планируется выполнить 

в 2021 году при условии финансирования мероприятий по 

строительству ФАП в рамках национального проекта 

«Здравоохранение». На сегодняшний день финансирование 

национального проекта «Здравоохранение» на эти мероприятия 

предусмотрено только на 2019 и 2020 годы. Проектно-сметная 

документация на строительство ФАП в с. Бригадировка будет 

разработана в 2020 году. 

 

 Общественная 

палата МО 

«Город 

Новоульяновск» 

         В  течении всего 2018г. году в 

больнице им.А.Ф. Альберт МО «город  

Новоульяновск » остро стояли 

вопросы с медицинским 

обеспечением населения  по всем 

направлениям. Это и  

медпрепаратами,  в  т.ч.  льготными  и 

жизненно- важными , мед.  изделий- 

шприцов, систем, и по всем другим 

направлениям. Задолженность перед  

ресурсо снабжающими и остальными 

организациями составила порядка-80 

млн.рублей. 

      За прошедший квартал-2019 года 

ситуация по лекарственному 

обеспечению  в данном учреждении 

такая же плачевная.  Не обеспечены, 

согласно законодательства РФ 

бесплатными  лекарствами: 

  дети до 3 -х лет,  нет льготного 

обеспечения необходимыми 

жизненноважными лекарствами 

других категорий нуждающихся 

больных,  из -  3х человек  с  

Обеспечение лекарственными препаратами и 

медицинскими изделиями осуществляется учреждениями 

здравоохранения самостоятельно исходя из профиля, 

стандартов оказания медицинской помощи, клинических 

рекомендаций и финансового состояния за счет финансовых 

средств обязательного медицинского страхования (ОМС) и 

средств областного бюджета Ульяновской области в рамках 

программы государственных гарантий обеспечения граждан 

Российской Федерации бесплатной медицинской помощью.  

Оперативная обеспеченность, предоставленная 

медицинской организацией ГУЗ «Новоульяновская городская 

больница им. А.Ф.Альберт», в соответствии с Распоряжением 

от 16.03.2016 года № 631р «О проведении мониторинга 

обеспечения медицинских организаций Ульяновской области 

лекарственными препаратами» на 01 апреля 2019 года, 

составила в среднем  лекарственными препаратами – 41,9%, 

медицинскими изделиями (бинты, марля, шприцы, системы для 

инфузионных вливания) – 60%. 

В настоящее время закупки лекарственных препаратов и 

медицинских изделий государственным учреждением 

проводятся самостоятельно. В план-график на сегодняшний 

день внесены закупки по лекарственным средствам и изделиям 

медицинского назначения на сумму 1 651 864,40 рублей – 15% 

от общей суммы, запланированной на закупку лек. препаратов и 



орфанными заболеваниями только-1 

обеспечен необходимой помощью. 

     На 27.03.2019 года,  

обеспеченность всех медпрепаратов 

составляет примерно  - 50%  от 

потребностей. Большие проблемы с 

ремонтными работами  внутренних 

сетей больницы, ремонтом кухни и  

т.д.  На все вопросы , на аппаратных 

совещаниях при Главе МО ,  

руководство  мед. учреждения 

заверили, что все необходимые 

документы  и  заявки на торги ими 

направлены своевременно в Минздрав 

по  Ульяновской обл. В минздраве 

Ульяновской области говорят ,что у 

них нет денег на все. Остаются 

вопросы к Правительству 

Ульяновской области-почему не 

выделяют деньги на медицину. Как и 

чем в этот период лечится больным. 

Многие покупают на свои деньги, а 

куда потом пойдут уже выделенные 

государством средства на данные 

препараты и т.д.,  т.е. по всем 

законным признакам получается- 

сплошная коррупционная схема. 

    Бытует мнение, что торги не 

разыгрывают специально, что бы 

сэкономить деньги сейчас. Потом к 

лету проведут  торги,  а там уже и 

конец года. 

   В послании, по итогам мероприятий 

– Х  Гражданского форума по 

Ульяновской области, от 15.12.2018 

мед. изделий. Технико-экономические задания на сумму 

500 000,00 рублей согласованы и переданы в Департамент 

гос.закупок для размещения.  

Технико-экономическая документация подготовлена на 

закупку лекарственных препаратов различных 

фармакологических групп, иммунобиологических препаратов 

(аллергенов, иммуноглобулинов, вакцин для лиц призывного 

возраста), лекарственных средств аптечного изготовления, 

кислорода и др.  

На текущий момент медицинские изделия (шприцы, 

системы, перевязочные средства, прочие расходные материалы) 

и лекарственные препараты для оказания экстренной и 

плановой медицинской помощи в соответствии со 

стандартами/протоколами лечения в стационаре данной 

медицинской организации и ФАП имеются в наличии. 

 



года было предложены поэтапные, 

действенные меры, к министерству 

здравоохранения Ульяновской 

области,   одобренные Губернатором 

Ульяновской области С.И. 

Морозовым, но данные рекомендации 

так и остались на бумаге.  

-   Почему такая ситуация сложилась  

и  кто в этом виноват. 

- Существуют ли в данной ситуации с 

мед.обеспечением элементы 

коррупции 

- Какие меры приняты для скорейшего  

оздоровления  обстановки. 

 Общественная 

палата МО 

«Радищевский  

район» 

1. Отсутствие аптечного пункта в 

здании  поликлиники  ГУЗ 

«Радищевская районная  больница». 

2.   Отсутствие фельдшера  в селе 

Дмитриевка. 

1. На текущий момент в АО «УльяновскФармация» сложилась 

критическая финансовая ситуация, которая требует 

оптимизации и реструктуризации всех аптечных учреждений в 

связи с высокими затратами на их функционирование. 

Администрацией ГУЗ «Радищевская районная больница» 

на текущий момент решается вопрос о сдачи в аренду площадей 

фармацевтическим организациям области (путем размещения 

электронного аукциона  

в соответствии с требованиями Федерального закона от 

05.04.2013 № 44-ФЗ) для возобновления работы аптечного 

пункта. 

 Министерством здравоохранения Ульяновской области 

размещено объявление на официальном сайте и проведено 

совещание с руководителями фармацевтических организаций о 

рассмотрении возможности открытия аптечных учреждений, в 

том числе в Радищевском районе. 

 Вопрос лекарственного обеспечения населения региона 

находится  

на контроле у Министерства здравоохранения Ульяновской 

области. 



2. В 2019 году ФАП с. Дмитриевка включен в программу 

«Земский фельдшер» в 2019 году. При трудоустройстве 

фельдшеру будет выплачена единовременная денежная выплата 

в размере 500 тысяч рублей.  В настоящее время  специалист 

подобран. Ведутся переговоры. 

 

Министерство семейной, демографической политики и социального благополучия УО 

№ Источник Вопрос / тема  

 Обращение «У нас с мужем в семье трое 

несовершеннолетних детей, один его 

от предыдущего брака, которого он 

воспитывает по решению суда! мой 

от предыдущего брака и общий. Все 

дети проживают с нами, мы их 

содержими воспитываем, что не 

противоречит закону о многодетных 

семьях Ульяновской области. На 

мой запрос на статус многодетной 

семьи, чиновники министерства 

дали крайне странный отказ: «у вас 

на каждого по два ребёнка, а  в 

семье три, поэтому статус 

многодетности вам не положен!!!» 

Помогите разобраться, наказать 

неграмотных чиновников и 

восстановить справедливость!!!» 

Встречались ли еще подобные 

случаи в регионе? Общественная 

палата УО рекомендует проработать 

вопрос о внесении изменений в 

региональное законодательство в 

части упрощения получения статуса 

многодетной семьи родителям, 

которые воспитывают не 

Порядок присвоения статуса многодетной семьи определён 

Приказом Министерства здравоохранения, семьи и социального 

благополучия Ульяновской области от 31.05.2018 № 109-п «Об 

утверждении Порядка регистрации многодетных семей на 

территории Ульяновской области». 

В состав многодетной семьи для признания её многодетной 

включаются родители (одинокий родитель), и их (его) дети, 

находящиеся на содержании и воспитании в возрасте до 18 лет и 

(или) дети старше этого возраста, обучающиеся по имеющим 

государственную аккредитацию образовательным программам 

среднего общего, среднего профессионального или высшего 

образования в очной форме, - до окончания обучения, но не 

более чем до достижения ими возраста 23 лет. 

Для признания семьи многодетной ребёнок от предыдущего 

брака должен быть усыновлён (удочерён) и представлен 

документ, подтверждающий родственные отношения. 

Многодетная семья – семья, имеющая трёх и более детей, 

родственные отношения которых подтверждены официальными 

документами. 

 

 

 



совместных детей. 

 


