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УЛУГ-ХГМ КОЖУУНУ,)

ПОСТАНОВЛЕНИЕ
администрации Улуг-Хемского кожууна

Улуг-Хем кожуун чагыргазьгньгн 
ДО КГ A A JIW

от » октября 2021 года №

Об утверждении перечня мероприятий Му ниш; нал мн и 
программы Улуг-Хемского кожууна «Борьба с болезнями системы 

кровообращения в Улуг-Хемском кожууне на 2022-2024годы».

1. Утвердить прилагаемый перечень основных \;</,;дл >:л: ггн 
муниципальной программы Улуг-Хемского кожу у к «Борьба с 
болезнями системы кровообращения в Улуг-Хемском кожууне на 2022- 
2024годы».

2. Рекомендовать администрациям сельских поселений и города ПГагонар, 
управлению образования, ГБУЗ РТ «ЦСПСиД» Управлению культуры. 
1ДБС. ТГЖХиС, ГБУЗ РТ «Ул\т-Хемсклй ММЦ»:

- при проведении мероприятий муниципальной программы Улуг- 
Хемского кожууна «Борьба с болезнями системы кроьообращеиим», 
обратить особое внимание на исполнение федерального закона от 22 
ноября 1995 года №171 ФЗ «о государственном регулировании продукции 
и об ограничении потреблений (распитие) алкогольной продукции»
- Разработать меры по формированию здорового образа жпзн; 

населения, созданию необходимых условий для сохранения и 
укрепления здоровья населения;

- Совершенствовать и систематизировать деятельность организаций и 
учреждений поселений по формированггю здорового образа жизни 
населения;

- Организовать работу клубов пропаганды здорового обрап  >н : с 
участием населения;

3. Главному специалисту администрации кожууна по информатизации и 
связи обеспечить освящение проводимых мероприятий в социальной 
сети интернет;



4. Контроль за исполнением распоряжения возложить на заместителя 
председателя администрации кожууна по социальной политике Даспак
м.л.-к.

Председатель администрации 
Улуг-Хемского кожууна Б.М.Ьалбак
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П А С П О Р Т
Наименование
Программы

Муниципальная целевая программа мероприятий по реализации муниципаль­
ного проекта Республики Тыва «Борьба с сердечнососудистыми заболевани­
ями» Улуг-Хемском кожууне на 2022 -  2024 годы (далее -  Программа)

Основание 
для разработки 
Программы

Указ Президента Российской Федерации от 07.05.2018 г. № 204 «О нацио­
нальных целях и стратегических задачах развития Российской Федерации на 
период до 2021 года»;

Закон Республики Тыва от 28 июня 2014 г. №2597 ВХ-1 «Об осуществле­
нии органами местного самоуправления муниципальных образований Рес­
публики Тыва отдельных полномочий в сфере охраны здоровья граждан»;
Региональный проект Республики Тыва «Борьба с сердечно-сосудистыми за­

болеваниями». утвержденный Советом при Главе Республики Тыва по стра­
тегическому развитию и приоритетным проектам (программ) протоколом от 
13 ноября 2018 г. №1/2018;

Протокольное решение Координационного совещания проектного управ­
ления в режиме видеоконференцсвязи по вопросу «О ходе реализации регио­
нальных проектов «Демография», «Образование», Здравоохранение, «Куль­
тура» от 26 февраля 2019 г.

Заказчик Про­
граммы

Министерство здравоохранения Республики Тыва

Разработчик
Программы

Рабочая группа по разработке программы 
Председатель администрации Улуг-Хемского кожууна.

Исполнители
Программы

-Администрация Улуг-Хемского кожууна.
- ГБУЗ РТ «Улуг-Хемская ММЦ»
- Территориальный орган МВД по Улуг_Хемскому кожууну.
- Отдел образования администрации У луг Хемскога кожууна.
- ГБУЗ РТ «Улуг-Хемская ММЦ».
- Отдел по делам молодежи и спорта администрации Улуг_Хемского кожуу­
на.
- Отдел культуры администрации Улуг-Хемского кожууна.
- центр занятости населения У луг- Хемского кожууна.
- образовательные учреждения кожууна.
- Центр социальной помощи семье и детям кожууна.
- Руководители предприятий и организаций.

| Цель Программы Снижение смертности населения от болезней с системы кровообращения (Да-
лес-БСК) в Улуг-Хемском кожууне

Задачи Про­
граммы

- Развитие муниципальной системы профилактики болезней системы крово­
обращения с приоритетом мероприятий по первичной профилактике:
- Формирование здорового образа жизни, условий для улучшения здоровья, 
сокращение уровня предотвратимой смертности населения и снижение уров­
ня заболеваемости;
- создание условий для поддержки семьи;
- популяризация физической культуры и спорта;
- снижение заболеваемости социально-значимыми болезнями (СПИД, тубер- 

кулез, наркомания, алкоголизм), снижение потребления алкогольных напит­
ков и табака:
- совершенствование молодёжной политики;

; - организация комплексной системы реабилитации больных, перенесших тя 
; желые формы болезней системы кровообращения;

- совершенствование комплекса мер по оказанию медицинской, социально! 
помощи больным с БСК

Сроки реализа­
ции Программы

1 2022-2024 гг.
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Объем и источ­
ники финансиро­
вания Програм­
мы

j Финансирование Программы осуществляется за счет средств текущей дея- 1 
тельности исполнителей программы муниципального и Республиканского 
бюджета-0, в том числе: из муниципального бюджета 90 тыс.рублей: 
2022г-30т.р.. 2023г-30т.р., 2024г-30т.р.

Ожидаемые ре- 
зультаты реали­
зации Програм­
мы

1. К концу реализации программы снижение смертности от болезней системы 
кровообращение а Улуг-Хемском кожууне составит на 100 тыс. населения:
В 2022 году -  317.4 на 100 т.н.
В 2023 году -31 2 ,2  на 100 т.н.
В 2024 году -  299.0 на 100 т.н.

2. Снижение смертности от инфаркта миокарда составит на 100 тыс. населе- 
I ния:
; В 2022 году -  27.3на 100 т.н.

В 2023 году -  25.0 на 100 т.н.
В 2024 году -  24,2 на 100 т.н.

3. Снижение смертности от острого нарушения мозгового кровообращения 
составит на 100 тыс. населения:
В 2022 году -  60,3 на 100 т.н.
В 2023 году -  57.8 на 100 т.н.
В 2024 году -  56.0 на 100 т.н.

4. Снижение смертности от острого нарушения мозгового кровообращения | 
ишемического характера (инфаркт мозга, инсульт не уточенный как кровоиз­
лияние или инфаркт) составит на ЮОтыс. населения:
В 2022 году -  22.2на 100 т.н.
В 2023 году -  21.3 на 100 т.н.
В 2024 году -  20.6 на 100 т.н.

5. Снижение смертности от острого нарушения мозгового кровообращения 
геморрагического характера (субарахноидальное кровоизлияние, внутримоз- 
гового и другие внутричерепные кровоизлияния) составит на 100 тыс. насе­
ления:
В 2022 году -  38,2на 100 т.н.
В 2023 году -  36,6 на 100 т.н.
В 2024 году -  35.4 на 100 т.н.

6. Больничная летальность от инфаркта миокарда составит -%:
В 2022 году -  8.4%:
В 2023 году -  8,2 %:
В 2024 году -  8.0 %:

! 7. Больничная летальность от острого нарушения мозгового кровообращения
составит %:
В 2022 году 20.4 
В 2023 году -  18.2 :
В 2024 г о д у - 14,0:

! 8. Доля пациентов с острым и повторным инфарктом миокарда, которым был 
- проведена тромболитическая терапия бригадами скорой помощи составит
: В 2022 году -  60.6 
i В 2023 году -  75,3 

В 2024 году -  90.0
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9. Доля пациентов с t 
в первые 6 часов, кот 
вит 30,0 %:
В 2022 году -  11,3 % 
В 2023 году -1 5 ,9 %  
В 2024 го д у - 18,6%

)стрыми цереброваскулярными болезнями, поступивших 
орым была проведена тромболитическая терапия соста-

Контроль 
за реализацией 
Программы

Проектное управление Правительства РТ и Министерство здравоохранения 
Республики Тыва

I. Обоснование проблемы, анализ ее исходного состояния
Болезни системы кровообращения являются проблемой чрезвычайной медицинской и 

социальной значимости, глобальной эпидемией, угрожающей жизни и здоровью населения 
мира.

В структуре смертности населения сердечно-сосудистые заболевания занимают первое 
место, составляя 56%. В России в структуре смертности от болезней системы кровообра­
щения (далее- БСК) первое место занимает ишемическая болезнь сердца (48%); второе- 
сосудистые заболевания мозга (38%). Доля острых нарушений мозгового кровообращения 
(далее- ОНМК) в структуре общей смертности в нашей стране составляет 21,4%, уступая 
лишь смертности от ишемической болезни сердца (далее- ИБС). Летальность в остром 
периоде мозгового инсульта (далее- МИ) составляет 30-35%, увеличиваясь среди 
выживших на 10-15% к концу года. Более половины больных инсультом -  лица трудоспо­
собного возраста. Из оставшихся в живых около 80% пациентов остаются инвалидами. 
Высокий уровень смертности от сосудистых заболеваний мозга, в том числе от МИ, в 
России и странах СНГ остается одним из самых высоких в мире.

Доля случаев смерти от БСК в 2018г 66 случаев или 343,5 на ЮОт.н., в 2019г 54 сл. 
278.9 на ЮОт.н., в 2020г 59сл. 302,3 на ЮОт.н. Доля лиц трудоспособного возраста 
умерших от БСК в 2018г 20% в 2020г составляет 25,4%. В структуре больничной 
летальности доля лиц, умерших от БСК в 2018г. Решение проблемы уменьшения 
смертности от БСК на территории Улуг-Хемского кожууна требует комплексного подхода 
путем концентрации усилий всех заинтересованных министерств и ведомств, что возможно 
в рамках Программы.

II.Основные цели, задачи и этапы реализации Программы
Целью Программы является обеспечение условий для снижения смертности от болез­

ней системы кровообращения.
Срок реализации Программы- 2022-2024 годы.

III. Система (перечень) программных мероприятий

Настоящая Программа включает в себя мероприятия по борьбе с болезнями систе­
мы кровообращения.


