
№ 6 (445)        ñóááîòà, 17 февраля 2024 ãîäà               

ОфициальнО
постановление правительства

республики калмыкия

от 7 февраля 2024 г.                                  № 42                                                г. Элиста

О внесении изменений в бюджетный прогноз Республики Калмыкия на период до 2030 года, утвержденный постановлением Правительства Республики Калмыкия от 14 февраля 2017 г. № 60 

Правительство Республики Калмыкия постановляет:
Утвердить прилагаемые изменения, которые вносятся в бюджетный прогноз Республики Калмыкия на период до 2030 года, утвержденный постановлением Правительства Республики Калмыкия от 14 февраля 2017 г. № 60 «Об утверждении бюджетного прогноза Республики Кал-

мыкия на период до 2030 года».

Председатель Правительства
Республики Калмыкия                                                                                  Г. Босхомджиева

Утверждены
постановлением Правительства

Республики Калмыкия
от 7 февраля 2024 г. № 42

Изменения, 
которые вносятся в бюджетный прогноз Республики Калмыкия на период 

до 2030 года, утвержденный постановлением Правительства Республики Калмыкия от 14 февраля 2017 г. № 60 «Об утверждении бюджетного прогноза Республики Калмыкия на период до 2030 года»

1. Абзац первый раздела III «Описание параметров вариантов долгосрочного прогноза и обоснование выбора варианта долгосрочного прогноза в качестве базового для целей бюджетного прогноза» дополнить словами «, Указом Президента Российской Федерации от 21 июля 2020 
года № 474 «О национальных целях развития Российской Федерации на период до 2030 года», а также приоритетов индивидуальной программы социально - экономического развития Республики Калмыкия на 2020-2024 годы, определенных распоряжением Правительства Российской 
Федерации от 12 апреля 2020 года № 992-р.».

2. Абзац тринадцатый раздела IV «Основные подходы к формированию налоговой, бюджетной и долговой политики Республики Калмыкия на долгосрочный период» дополнить словами «, Указом Президента Российской Федерации от 21 июля 2020 года № 474 «О национальных 
целях развития Российской Федерации на период до 2030 года.».

3. Абзац второй раздела VI «Показатели финансового обеспечения реализации государственных программ Республики Калмыкия на период их действия, а также прогноз расходов республиканского бюджета на осуществление непрограммных направлений деятельности» изложить 
в следующей редакции: 

«Распоряжением Правительства Республики Калмыкия от 25 сентября 2023 года № 319-р утвержден новый перечень государственных программ Республики Калмыкия, включающий в себя 23 государственные программы Республики Калмыкия, а также кураторов по каждой госу-
дарственной программе Республики Калмыкия из числа заместителей Председателя Правительства Республики Калмыкия. Реализация государственных программ Республики Калмыкия, начиная с 2024 года, будет осуществляется в соответствии с Положением о системе управления 
государственными программами Республики Калмыкия, утвержденным постановлением Правительства Республики Калмыкия от 25 сентября 2023 года № 317 «О системе управления государственными программами Республики Калмыкия». В соответствии с указанным Положением 
в 2024 году запланирован перевод региональных государственных программ в новый «проектный» формат. Реформа проводится для выстраивания единой системы управления достижением национальных целей развития на региональном и федеральном уровнях.»;

4. Приложения № 1 «Прогноз основных характеристик республиканского бюджета», № 2 «Показатели финансового обеспечения реализации государственных программ Республики Калмыкия на период их действия, а также прогноз расходов республиканского бюджета на осущест-
вление непрограммных направлений деятельности» изложить в новой редакции согласно приложению.

Приложение 
к постановлению Правительства

Республики Калмыкия
от 7 февраля 2024 г. № 42

«Приложение № 1
к бюджетному прогнозу Республики

Калмыкия на период до 2030 года, 
утвержденному постановлением 

Правительства Республики Калмыкия
от 14 февраля 2017 г. № 60 

Прогноз
основных характеристик республиканского бюджета

(млн руб.)

Наименование 
показателя

Год периода прогнозирования
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Республиканский бюджет

Доходы 11 027,3 12 621,0 15 639,5 20 352,6 20 953,1 24 223,2 26 215,4 26 588,4 21 429,4 23 450,8 24 130,9 24 806,5 25 476,3 26 113,2

Расходы 11 503,9 12 698,5 16 107,2 22 318,0 22 302,3 25 115,5 26 730,7 26 648,8 20 882,6 21 452,5 22 074,6 22 692,7 23 305,4 23 888,1

Дефицит (-) / 
Профицит (+)

-476,6 -77,5 -467,7 -1 965,3 -1 349,2 -892,2 -515,3 -60,4 546,7 1 998,3 2 056,3 2 013,8 2 070,9 2 025,2

Приложение № 2
к бюджетному прогнозу Республики

Калмыкия на период до 2030 года, 
утвержденному постановлением 

Правительства Республики Калмыкия
от 14 февраля 2017 г. № 60 

Показатели финансового обеспечения реализации
государственных программ Республики Калмыкия на период их
действия, а также прогноз расходов республиканского бюджета

на осуществление непрограммных направлений деятельности

(млн руб.)

Наименование Отчет Оценка <*>

2019 год 2020 год 2021 год 2022 год 2023 год 2024 год 2025 год 2026 год 2027 год 2028 год 2029 год 2030 год

1 2 3 4 5 6 7 8 9 11 12 13 14

Всего: 16 107,2  22 318,0  22 302,3  25 115,5  26 730,7  26 648,8  20 882,6  21 452,5  22 074,6  22 692,7  23 305,4  23 888,1  

Расходы на реализацию государственных программ 
Республики Калмыкия, из них: 15 486,5  21 083,7  21 655,9  24 416,0  25 840,4 24 686,7  19 646,5  19 982,4  19 225,5  20 581,7  21 190,1  21 246,4  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие здравоохранения Республики Калмыкия» 3 015,8  4 737,7  4 263,0  3 707,3  3 434,7 3 877,7  3 206,6  3 028,8  2 610,9  2 610,9  2 610,9  2 610,9  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Социальная поддержка населения Республики 
Калмыкия»

2 383,8  3 828,7  4 296,5  4 201,9  3 556,5 2 794,8  2 508,5  2 779,2  2 974,6  2 974,6  2 974,6  2 974,6  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Доступная среда» 8,4  4,7  1,6  7,0  17,5 6,5  5,9  6,0  3,7  3,7  3,7  3,7  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Содействие занятости населения и улучшение условий, 
охраны труда в Республике Калмыкия»

190,3  527,3  227,4  201,2  184,6 163,0  164,5  162,9  235,0  235,0  235,0  242,8  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие образования Республики Калмыкия» 4 652,2  4 955,5  5 364,0  7 544,0  8 280,1 6 894,4  6 023,0  7 019,7  6 992,7  6 992,7  6 992,7  6 992,7  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие культуры и туризма Республики Калмыкия» 496,8  559,5  565,9  691,9  708,3 929,8  554,8  557,8  40,3  40,9  41,5  42,1  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие физической культуры, спорта и молодежной 
политики в Республике Калмыкия»

398,2  420,9  338,9  363,4  Х х х х х х х х

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие физической культуры и спорта  в Республике 
Калмыкия»

х х х х 583,1 368,5  258,4  285,2  241,1  241,1  241,1  241,1  
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Наименование Отчет Оценка <*>

2019 год 2020 год 2021 год 2022 год 2023 год 2024 год 2025 год 2026 год 2027 год 2028 год 2029 год 2030 год

1 2 3 4 5 6 7 8 9 11 12 13 14

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Повышение качества предоставления жилищно-
коммунальных услуг, развитие инфраструктуры жилищно-
коммунального комплекса Республики Калмыкия»

217,9  566,1  415,7  985,7  893,3 648,2  100,0  80,0  0,0  0,0  0,0  0,0  

Государственная программа развития сельского хозяйства 
и регулирования рынков сельскохозяйственной продукции, 
сырья и продовольствия Республики Калмыкия

1 229,0  1 323,7  1 189,9  1 185,3  1 049,5 1 109,2  958,9  1 042,9  1 077,6  1 077,6  1 076,0  1 074,5  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие транспортного комплекса и дорожного 
хозяйства Республики Калмыкия»

1 248,0  1 427,4  2 173,1  2 960,7  3 499,9  4 449,6  2 967,3  2 786,3  3 322,2  3 322,2  3 322,2  3 322,2  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Обеспечение доступным и комфортным жильем жителей 
Республики Калмыкия»

182,7  254,3  429,7  546,0  345,0 400,7  299,4  295,8  134,7  134,7  134,7  134,7  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Охрана окружающей среды» 180,3  192,2  209,8  297,1  485,5 329,6  315,7  445,8  2 352,1 1 353,4  1 520,7  1 390,6  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Экономическое развитие и улучшение инвестиционного 
климата в Республике Калмыкия»

387,5  789,5  731,1  371,3  1 226,2 684,8  176,5  195,5  112,7  112,8  112,8  112,8  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Управление государственными финансами Республики 
Калмыкия»

522,3  781,7  714,4  553,5  545,4 398,7  333,1  313,9  322,0  307,2  304,9  302,9  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Управление республиканским имуществом и земельными 
ресурсами»

53,4  53,9  55,7  43,9  56,3 91,0  189,1  64,7  93,3  97,0  100,9  104,9  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Информационное общество Республики Калмыкия» 191,1  186,4  256,2  144,7  153,9 214,2  156,9  128,1  258,7  263,7  268,7  278,7  

Государственная программа «Противодействие коррупции 
в Республике Калмыкия» 0,4  0,4  0,4  0,4  0,5  0,5  0,6  0,6  0,6  0,6  0,6  0,6  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Формирование комфортной городской среды на 
территории Республики Калмыкия»

128,4  121,7  73,1  177,0  102,3 324,5  0,0  0,0  0,0  0,0  0,0  0,0  

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Комплексное развитие сельских территорий Республики 
Калмыкия»

х 280,8 80,1 180,6 217,5 413,9 998,2 347,8 595,9 595,9 1 025,9 1 189,0

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Защита населения и территорий от чрезвычайных 
ситуаций, обеспечение пожарной безопасности и 
безопасности людей на водных объектах»

х 69,0 253,7 54,1 89,4 168,7 129,9 59,4 104,4 109,6 115,1 119,5

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Профилактика правонарушений»

х 2,3 15,7 163,0 143,8 55,0 33,9 33,9 33,9 33,9 33,9 33,9

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Эффективное вовлечение в оборот земель 
сельскохозяйственного назначения и развитие 
мелиоративного комплекса»

х х х 36,0 0,8 219,0 240,9 323,8 0,0 0,0 0,0 0,0

Государственная программа Республики Калмыкия 
«Развитие молодежной политики в Республике Калмыкия»

х х х х 266,2 144,4 24,4 24,4 71,2 74,2 74,2 74,2

Расходы на осуществление непрограммных направлений 
деятельности

620,7 1 234,3 646,4 699,5 890,3 1 962,1 1 236,1 1 470,1 2 849,1 2 111,0 2 115,3 2 641,7

--------------------------------
<*> без учета внебюджетных источников.».

постановление правительства
республики калмыкия

от 7 февраля 2024 г.                                  № 43        г. Элиста

Об особенностях формирования и ведения исполнительной документации при строительстве и реконструкции объектов капитального строительства,
финансируемых с привлечением средств бюджета Республики Калмыкия

В соответствии с частью 1.5 статьи 52 Градостроительного кодекса Российской Федерации, постановлением Правительства Российской Федерации от 5 марта 2021 г. № 331 «Об установлении случаев, при которых застройщиком, техническим заказчиком, лицом, обеспечивающим 
или осуществляющим подготовку обоснования инвестиций, и (или) лицом, ответственным за эксплуатацию объекта капитального строительства, обеспечиваются формирование и ведение информационной модели объекта капитального строительства», приказом Министерства стро-
ительства и жилищно-коммунального хозяйства Российской Федерации от 16 мая 2023 г. № 344/пр «Об утверждении состава и порядка ведения исполнительной документации при строительстве, реконструкции, капитальном ремонте объектов капитального строительства», перечня 
поручений Председателя Правительства Российской Федерации Мишустина М.В. от 26 июня 2023 г.№ ММ-П10-7879 по итогам VIII конференции «Цифровая индустрия промышленной РоссииПравительство Республики Калмыкияпостановляет:

1. Установить, что при строительстве и реконструкции объектов капитального строительства, финансируемых с привлечением средств республиканского бюджета, обеспечивается ведение исполнительной документации в форме электронных документов без дублирования на бумаж-
ном носителе в случае, если государственный контракт на проведение строительно-монтажных работ заключен после 1 января 2024 года (далее – исполнительная документация в электронном виде).

2. Органам исполнительнойвластиРеспублики Калмыкия и подведомственным им государственным учреждениям Республики Калмыкия, осуществляющим функции застройщика,технического заказчика, обеспечить ведение исполнительной документации в электронном виде.
3. Рекомендовать органам местного самоуправления муниципальных образований Республики Калмыкия при строительстве и реконструкции объектов капитального строительства, финансируемых с привлечением средств местных бюджетов, обеспечить ведение исполнительной 

документации исключительно в электронном виде.
 
Председатель Правительства
Республики Калмыкия                     Г. Босхомджиева

постановление правительства
республики калмыкия

от 7 февраля 2024 г.                                         № 44                                               г. Элиста

О внесении изменения в Положение о Республиканской службе финансово-бюджетного контроля, утвержденное постановлением Правительства Республики Калмыкия от 2 апреля 2008 г. № 119

Правительство Республики Калмыкия постановляет:
Внести в Положение о Республиканской службе финансово -бюджетного контроля, утвержденное постановлением Правительства Республики Калмыкия от 2 апреля 2008 г.  № 119 «Об утверждении Положения о Республиканской службе финансово-бюджетного контроля», следу-

ющее изменение:
абзац второй пункта 3.3 раздела III «Организация деятельности» изложить в следующей редакции:
«На время отсутствия руководителя Службы его обязанности исполняет заместитель руководителя Службы.».

Председатель Правительства 
Республики Калмыкия                                Г. Босхомджиева

постановление правительства
республики калмыкия

от 7 февраля 2024 г.                             № 45                          г.Элиста

О внесении изменений в региональную программу «Развитие государственной гражданской службы Республики Калмыкия на 2022 - 2024 годы», утвержденную постановлением Правительства Республики Калмыкия от 30 декабря 2021 г. № 517

Правительство Республики Калмыкия постановляет:
Утвердить прилагаемые изменения, которые вносятся в региональную программу «Развитие государственной гражданской службы Республики Калмыкия на 2022 – 2024 годы», утвержденную постановлением Правительства Республики Калмыкия от 30 декабря 2021 г. № 517 «О 

региональной программе «Развитие государственной гражданской службы Республики Калмыкия на 2022 - 2024 годы».

Председатель Правительства
Республики Калмыкия                     Г. Босхомджиева

Утверждены
постановлением Правительства

Республики Калмыкия
от 7 февраля 2024 г. № 45
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Изменения, которые вносятся в региональную программу 
«Развитие государственной гражданской службы Республики Калмыкия на 2022 – 2024 годы», утвержденную постановлением Правительства Республики Калмыкия от 30 декабря 2021 г. № 517 «О региональной программе «Развитие государственной гражданской службы Респу-

блики Калмыкия на 2022 - 2024 годы»

1. В приложении № 2 «Перечень мероприятий по реализации Программы»  к региональной программе:
а) направление II «Стимулирование гражданских служащих к повышению эффективности своей профессиональной служебной деятельности, развитие системы государственных гарантий на гражданской службе» дополнить позициями 9-13 следующего содержания:
«
9 Развитие и совершенствование эффективной 

системы адаптации и наставничества для 
государственных гражданских служащих

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Формирование кадрового состава, 
повышение профессиональной 
квалификации гражданских служащих

10 Проведение совещаний, семинаров, «круглых 
столов» для гражданских служащих органов 
исполнительной власти Республики Калмыкия  по 
актуальным вопросам в сфере государственной 
гражданской службы   и противодействия коррупции

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Стимулирование и повышение 
качества кадровой работы 

11 Проведение семинаров, «круглых столов» для 
студентов образовательных организаций высшего 
образования по направлениям деятельности органов 
исполнительной властиРеспублики Калмыкия

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Популяризация и повышение престижа 
государственной гражданской 
службы Республики Калмыкия; 
профессиональное ориентирование

12 Проведение Дня открытых дверей для студентов 
образовательных организаций высшего образования 
по направлениям деятельности органов 
исполнительной власти Республики Калмыкия

2024 Аппарат Правительства  
Республики Калмыкия

Популяризация и повышение престижа 
государственной гражданской 
службы Республики Калмыкия, 
профессиональное ориентирование

13 Использование социальных сетей и других 
современных информационно – коммуникационных 
платформ для размещения информации о развитии 
государственной гражданской службы

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Популяризация и повышение престижа 
государственной гражданской службы 
Республики Калмыкия

б) направление V«Совершенствование проведения региональных кадровых проектов и конкурсов, направленных на выявление и отбор талантливых управленцев» дополнить позицией 21 следующего содержания:
«

21 Организация и проведение республиканского 
конкурса «Кадровая палитра органов исполнительной 
власти Республики Калмыкия» 

2024 Аппарат Правительства 
Республики Калмыкия 

Повышение престижа 
государственной гражданской службы, 
распространение положительного 
опыта государственного управления                                  
в Республике Калмыкия, выявление 
и поддержка специалистов, 
имеющих значительные достижения 
в сфере государственной службы; 
стимулирование дальнейшего 
профессионального роста 
государственных гражданских 
служащих

»;

в) дополнить направлением VI «Формирование и развитие профессиональной культуры государственной гражданской службы в органах исполнительной власти  Республики Калмыкия» следующего содержания:
«

VI «Формирование и развитие профессиональной культуры государственной гражданской службы в органах 
исполнительной власти  Республики Калмыкия»

22 Развитие эффективной 
системы адаптации и 
наставничества для вновь 
принятых государственных 
гражданских служащих

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Повышение качественного уровня 
профессиональной квалификации 
гражданских служащих; формирование 
стабильного кадрового состава 

23 Проведение совещаний, 
семинаров, «круглых столов» 
для гражданских служащих 
органов исполнительной 
власти Республики Калмыкия  
по актуальным вопросам 
в сфере государственной 
гражданской службы   и 
противодействия коррупции

2024 Органы исполнительной 
власти Республики 
Калмыкия

Повышение качества кадровой работы, 
повышение профессиональной 
культуры

».

министерство соЦиальноГо раЗвития, труДа и Занятости
республики калмыкия

п р и к а З

«24»01 2024 г.                      №22-пр                           г. Элиста

Об утверждении стандартов социальных услуг 
Республики Калмыкия

В соответствии со ст. 27 Федерального закона от 28 декабря 2013 г.  № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания в Российской Федерации», приказываю:
1. Утвердить прилагаемые стандарты социальных услуг Республики Калмыкия:
1.1. Стандарт предоставления социальных услуг в форме социального обслуживания на дому;
1.2. Стандарт предоставления социальных услуг в полустационарной форме социального обслуживания населения;
1.3. Стандарт предоставления услуг в стационарной форме социального обслуживания для КУ РК «Детский психоневрологический интернат с отделением молодых инвалидов»;
1.4. Стандарт предоставления социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания для граждан пожилого возраста и инвалидов;
1.5. Стандарт предоставления социальных услуг в КУ РК «Реабилитационный центр для детей и подростков с ограниченными возможностями»;
1.6. Стандарт предоставления социальных услуг в форме полустационарного обслуживания детей с расстройствами аутистического спектра;
1.7. Стандарт предоставления социальных услуг в стационарной форме отделения социальной реабилитации для лиц без определенного места жительства (отделение БОМЖ);
2. Отделу организации социального обслуживания населения и социальной реабилитации несовершеннолетних (Эдгеева Т.П.) довести настоящий приказ до организаций социального обслуживания населения Республики Калмыкия.
3. Признать утратившим силу приказ Министерства социального развития, труда и занятости Республики Калмыкия от 12 октября 2016 г. № 235-пр «Стандарты социальных услуг Республики Калмыкия».
4. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.

И.о. Министра                                                                                            О. Горяева

Приложение №1
к Приказу Минсоц РК №22-пр 

от «24» 01 2024г.

Стандарт предоставления социальных услуг в форме социального обслуживания на дому

№ п/п Наименование социальных услуг Описание социальных услуг
Периодичность 
предоставления 

социальной услуги

Время затрачиваемое на оказание социальной услуги 
(мин)

Показатели качества и оценка результатов 
предоставления социальных услуг

Условия предоставления социальной услуги, в 
том числе условия доступности предоставления 

социальной услуги

Подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
1 2 3 4 5 6 7 8
1. социально-бытовые услуги,

направленные на поддержание жизнедеятельности получателей социальных услуг в быту
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ОфициальнО

1.1. Помощь в приготовлении пищи

предусматривается:
- мытье, очистка, нарезка 

продуктов;
-мытье кухонной посуды

2 раза в неделю 30  мин.

1) Полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности 
получателя социальных услуг и (или)

расширение его возможностей самостоятельно 
обеспечить свои основные жизненные 

потребности)                
Качество социально-бытовых услуг в форме 

социального 
обслуживания на дому должно оцениваться 

совокупно 
исходя из перечисленных критериев

Для получателя: предоставление необходимых 
продуктов и кухонных принадлежностей. Для 

поставщика: соблюдение санитарно-гигиенических 
норм и правил

Подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в 
сфере социального 

обслуживания
1.2. Приготовление пищи

предусматривается: подготовка 
продуктов питания к 

приготовлению (мытье, чистка, 
нарезка); непосредственное 

приготовление первого (второго) 
блюд из продуктов питания 

получателя услуги

2 раза в неделю не более 60 мин.

Для получателя: предоставление необходимых 
продуктов и кухонных принадлежностей. Для 

поставщика: соблюдение санитарно-гигиенических 
норм и правил

1.3. Помощь в приеме пищи (кормление) предусматривается кормление 
маломобильных граждан

по мере 
необходимости/ 

ежедневно
15 мин.

Для получателя: создание необходимых условий 
для приема пищи. Для поставщика: соблюдение 

санитарно-гигиенических норм и правил

1.4.

Покупка за счет средств получателя 
социальных услуг и доставка на дом 
продуктов питания, промышленных 

товаров первой необходимости, 
средств санитарии и гигиены, средств 

ухода, книг, газет, журналов

прием заказа от получателя 
социальной услуги (вес 

набора  - до 7 кг);получение 
денежных средств от получателя 

социальной услуги на 
приобретение заказанных  им 
товаров; закупка продуктов в 

ближайших к месту жительства 
получателя социальной услуги 

торговых точках и доставка; 
проведение окончательного 

расчета с получателем 
социальной услуги по чеку

2 раза в неделю -

Общий вес продуктов питания (за исключением 
алкогольной продукции), горячих готовых блюд, 
промышленных товаров первой необходимости, 

средств санитарии и гигиены, средств ухода, книг, 
газет, журналов не должен превышать 5 кг в 1 

посещение
1.4.1 Покупка и доставка на дом продуктов 

и горячих обедов:
2 раза в неделю

город 20 мин.

село

40 мин.

1.5. Покупка и доставка на дом 
промтоваров первой необходимости

прием заказа от получателя 
социальной услуги (вес набора  - 
до 7 кг); -закупка товаров первой 
необходимости в ближайших к 
месту жительства получателя 
социальной услуги торговых 

точках и доставка; -проведение 
окончательного расчета с 

получателем социальной услуги 
по чеку.

1 раз в неделю

40 мин.

1.6. Покупка и доставка на дом 
медикаментов

- прием заказа от получателя 
социальной услуги;

1 раз в неделю 15 мин

Покупка медикаментов за счет получателя 
социальных услуг

-закупка медикаментов в 
ближайших к месту жительства 
получателя социальной услуги в 

аптеках и доставка;
-проведение окончательного 

расчета с получателем 
социальной услуги по чеку

1.7. Обеспечение и доставка питьевой 
воды из бассейна

- обеспечение и доставка воды 
на расстояние 20 м. не более 40 

литров
2 раза в неделю 15 мин Предусматривается тара получателя социальных 

услуг

1.8.

Содействие в обеспечении за 
счет средств получателя услуг 

топливом для жилых помещений, не 
имеющих центрального отопления / 

водоснабжения 

прием заявки, покупки и 
доставке за счет средств 
получателя топлива, контроль 
за исполнением; объем воды не 
более 20 литров за 1 посещение, 
завоз воды 4-6 раз в год; объем 
дров не более 1 мешка или угля 
не более 2-х ведер

1-2 раза в год /                                                                                                     
по мере необходимости 20 мин                                                                           

Услуга предоставляется в случае, если получатель 
проживает в жилье без центрального отопления и 

(или) без центрального водоснабжения. Топка печей 
осуществляется до первой закладки дров в печь. 

При доставке воды из источника централизованного 
водоснабжения или колодца используется тара 

получателя
1.8.1. Услуги по топке печей/ обеспечению 

водой вручную 2 раза в неделю 60 мин/                                     20 мин

1.8.2. Распил дров бензопилой подготовка дерева, распил 2 раза в год 90 мин Инструменты, материал предоставляются 
получателями.1.8.3. Колка дров вручную 2 раза в год 60 мин

1.9.
Внесение за счет средств получателя 

социальных услуг платы за жилое 
помещение и коммунальные услуги

снятие показаний с приборов 
учета; -оформление квитанций 
на оплату жилья, коммунальных 
услуг, услуг связи; -проведение 
платежей; -окончательный расчет 
с получателем по квитанциям.

1 раз в месяц 40 мин Предоставляется при условии доступности 
приборов учета, наличии квитанций, предоплаты

1.10.

Сдача за счет средств получателя 
социальных услуг обуви, одежда 

для пошива и ремонта, обратная их 
доставка

-сбор вещей, требующих ремонта, 
пошива;

не более 1 раза  в месяц 40 мин Наличие учреждений бытового обслуживания-доставка вещей в учреждение 
бытового сервиса и доставка;

-расчет с клиентом по квитанции

1.11.

Сдача за счет средств получателя 
социальных услуг вещей в стирку, 

химчистку, ремонт, обратная их 
доставка 

-сбор вещей, требующих стирки, 
химчистки, ремонта, пошива;

2 раза в месяц 30 мин Наличие учреждений бытового обслуживания-доставка вещей в учреждение 
бытового сервиса и доставка;

-расчет с клиентом по квитанции. 
Вес вещей – до 7 кг.

1.12.1. Стирка белья у заказчика на дому: объем сухого нательного и 
постельного белья получателя 
услуги не должен превышать 2 кг 
(для ручной стирки)

 1 раз в неделю 60 мин. Услуга оказывается с применением моющих 
средств получателя услуги

Ручная стирка или стирка в 
полуавтоматической стиральной 

машине
Машинная стирка 1 раз в неделю 15 мин. без учета режима стирки

1.12.2. Глажение белья глажение нательного и 
постельного белья не более 1 кг 1 раз в неделю 40 мин Предоставление утюга

1.13. Уборка жилых помещений подготовка инвентаря, влажная 
уборка жилой комнаты. 1 раз в неделю 40 мин Уборке подлежит жилая комната площадью 

не более 33 кв.м.  Инвентарь предоставляется 
получателем. Услуга оказывается с применением 
моющих средств получателя услуги. Инвентарь 
предоставляется получателем. Объем оказания 
услуги в 1 посещение не может превышать 3 

подуслуг

1.13.1 Мытье полов, покрытых масляной 
краской и линолеумом, ламинат подготовка инвентаря, влажная 

уборка.
1 раз в неделю 20 мин

1.13.2. Мытье деревянных неокрашенных 
или сильно загрязненных полов 1 раз в неделю 20 мин

1.13.3. Мытье полов, стен в ванной, 
туалетной комнате

подготовка инвентаря, мытье. 1 раз в неделю 30 мин
1.13.4. Мытье отопительных батарей 1 раз в месяц 25 мин
1.13.5. Мытье стен и дверей 1 раз в месяц 25 мин

1.13.6.
Мытье оконных стекол с протиркой 
подоконников, оконных переплетов 

(мытье окон)
2 раза в месяц 25 мин

1.13.7. Утепление оконных рам 1 раз в год 30 мин
1.13.8. Мытье (чистка) раковин, ванн, 

унитазов 1 раз в неделю 20 мин

1.13.9. Мытье, чистка газовой плиты и 
микроволновой печи

подготовка инвентаря, мытье. 1 раз в неделю 25 мин Услуга оказывается с применением моющих 
средств получателя услуги

1.13.10. Мытье посуды и ее дезинфекция 2 раза в неделю 15 мин
1.13.11. Мытье (чистка) холодильника внутри 

и снаружи (с оттаиванием) 1 раз в месяц 30 - 60 мин
1.13.12. Протирка пыли с мебели протирка мебели 1 раз в неделю 10 мин
1.13.14. Мытье, чистка люстр, бра, 

светильников 1 раз в месяц 15 мин
1.13.15. Очистка от пыли ковров, ковровых 

дорожек: 1 раз в неделю 20 мин
пылесосом
вручную 1 раз в неделю 30 мин

1.13.16. Вынос мусора
вынос бытового мусора с 

соблюдением норм допустимой 
нагрузки

2 раза в неделю 10 мин

1.14. Организация помощи в проведении 
ремонта жилых помещений

подача заявки на ремонт (если 
жилье находится  на балансе 
жилищно-эксплуатационной 

организации), поиск организаций

не чаще 1 раза в год 30 мин

Предоставляется за счет средств получателей 
в целях поддержания нормальных условий 

проживания

1.15.
Отправка за счет средств получателя 

социальных услуг почтовой 
корреспонденции

отправка за счет получателя 
писем, посылок, бандеролей и др. 

почтовых отправлений
по мере необходимости 20 мин Инвентарь предоставляется получателем

1.17.

Содействие в организации 
ремонта мебели, бытовой техники, 

сантехнических, прачечных, 
парикмахерских услуг

поиск организаций, 
предоставляющих услуги по 

ремонту Подача заявки на 
ремонт техники, а также на 

предоставление различных услуг

по мере необходимости 10-30 мин Предоставляется за счет получателей

1.18. Обеспечение кратковременного 
присмотра за детьми

присмотр в домашних условиях 
(возможна прогулка), проведение 

беседы, чтение книг
не более 2 раз в неделю 60 мин

Получателем социальной услуги обеспечиваются 
необходимые санитарно-гигиенические условия для 

предоставления услуги поставщиком. 
1.25. Предоставление санитарно-гигиенических услуг получателям социальных услуг, не способным по состоянию здоровья самостоятельно выполнять их

1.25.1. Купание клиента

помощь в приеме  ванны/
душа, обтирание/обмывание 

получателя услуги теплой водой с 
применением моющих средств и 

средств гигиены

1 раз в неделю 35 - 60 мин

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги 
(улучшение условий жизнедеятельности 
получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно 
обеспечить свои основные жизненные 
потребности)                
Качество социально-бытовых услуг в форме 
социального 
обслуживания на дому должно оцениваться 
совокупно 
исходя из перечисленных критериев

Услуга оказывается с применением моющих 
средств и средств гигиены получателя услуги

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

1.25.2. Вынос судна и его обработка -
по мере 

необходимости/          
ежедневно

15 мин

1.25.3.
Оказание помощи в поддержании 

личной гигиены с учетом состояния 
здоровья

стрижка ногтей на руках и ногах, 
бритье усов, бороды 1раз в 2 недели 15-30 мин

 1.25.4. Замена  белья                                   
нательного

Замена комплекта нательного 
белья 

не менее 2 раз в 
неделю 15 мин. 

 постельного Замена комплекта постельного 
белья 1 раз в неделю 5 мин.

  1.25.5. Гигиенические ванны

помощь в приеме гигиенической 

1 раз в неделю 35 мин
ванны/душа, 

обтирание/обмывание 
получателя услуги теплой водой с 
применением моющих средств и 

средств гигиены.

 1.25.6. Профилактика и обработка 
пролежней

профилактика пролежней 
(перемена положения тела и 
растирании возможных мест 
образования пролежней без 

применения дополнительных 
средств)

2 раза в неделю 10-20 мин

  1.25.7. Оказание доврачебной медицинской 
помощи, вызов врача на дом

оказание услуги предусматривает: 
вызов врача на дом по телефону 

или с использованием сети 
«Интернет»

по мере необходимости 60 мин

2. социально-медицинские услуги:
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2.1.

Выполнение процедур, связанных с 
сохранением здоровья получателей 

социальных услуг (измерение 
температуры тела, артериального 
давления, контроль за приемом 

лекарств и т.д.)

измерение температуры тела, 
артериального давления, 

контроль за приемом лекарств 
и т.д.

3-4 раза в неделю 15-20 мин

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности 
получателя социальных услуг и (или)

расширение его возможностей самостоятельно 
обеспечить свои основные жизненные 

потребности)
Качество социально-бытовых услуг в форме 

социального
обслуживания на дому должно оцениваться 

совокупно
исходя из перечисленных критериев

Услуга предоставляется при возникновении у 
получателя временных проблем со здоровьем, не 
требующих госпитализации в мед. организации

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

2.2. Содействие в проведении медико-
социальной экспертизы

сопровождение получателя 
услуги в период посещения 

им  соответствующих 
специалистов для сбора всех 

документов, необходимых для 
комплексной оценки состояния 
его организма, сопровождение 

получателя услуги в 
бюро медико-социальной 

экспертизы для прохождения 
освидетельствования

по мере необходимости 60 мин

Сопровождение получателя услуги на 
общественном транспорте или такси до 

медицинской организации осуществляется за счет 
средств получателя

2.3. Оказание психологической помощи

проведение бесед, оказание 
экстренной психологической 

помощи в кризисной ситуации, в 
том числе по телефону, а также 
информирование специалистов, 
оказывающих психологическую 

помощь, о необходимости 
оказания помощи получателю

по мере 
необходимости, но не 
чаще 2-х раз в неделю

35 мин

2.4. Оказание содействия в проведении 
оздоровительных мероприятий

проветривание жилой комнаты, 
принятие воздушных ванн, 
прогулки на свежем воздухе

по мере 
необходимости, но не 
чаще 2-х раз в неделю

25-40 мин Предоставляется с учетом самочувствия получателя 
и особых потребностей инвалидов

2.5. Оказание лечебно-оздоровительных 
мероприятий Фитотерапия, ЛФК 2 раза в неделю 25-40 мин Предоставляется с учетом потребности получателя

2.6.

Систематическое наблюдение за 
получателями социальных услуг для 
выявления отклонений в состоянии 

их здоровья

осмотр кожных покровов, 
запись к врачу при наличии 

медицинских показаний, 
измерение температуры, давления

при каждом посещении 10-30 мин Предоставляется в случае появления у получателя 
услуги жалоб на ухудшение жалоб

2.7. Патронаж на дому
систематическое наблюдение за 
получателем социальных услуг с 

привлечением специалистов 

1 раз в неделю/по мере 
необходимости 70 мин

2.8.

Содействие в обеспечении по 
назначению (рецептам) врачей 
лекарственными препаратами 
и медицинскими изделиями, 

выполнении медицинских процедур, 
перевязок, инъекций

получение или приобретение 
лекарственных препаратов, 

медицинских изделий по рецепту, 
доставка на дом  

по мере 
необходимости, но не 
чаще 2-х раз в неделю

40 мин

Услуга предоставляется за счет средств получателя 
услуг

2.9. Инъекции - по назначению врача 12 мин Предоставление необходимого медицинского 
инструментария (шприцы, бинт, вата и т.д.), услуга 
предоставляется на дому медицинским работником

2.10. Перевязка - по назначению врача 15 мин

2.11.
Содействие в госпитализации, 

сопровождение нуждающихся в 
медицинские организации

получение направления на 
госпитализацию, сопровождение 

по медицинской организации
по мере необходимости 25 мин

Сопровождение получателя услуги на 
общественном транспорте или такси до 

медицинской организации осуществляется за счет 
средств получателя услуги

2.12.

Посещение в стационарных 
учреждениях здравоохранения 

в целях оказания морально 
психологической поддержки

по мере необходимости 25 мин

2.13.
Осуществление доставки материала 

для проведения лабораторных 
исследований

доставка материала до 
лаборатории по мере необходимости 25 мин

2.14. Наложение горчичников, банок в период заболевания по мере необходимости 25 мин Услуга предоставляется на дому
2.15. Выполнение клизм (очистительные, 

лечебные)  по назначению врача 60 мин Услуга предоставляется на дому
2.16. массаж предоставление массажа по назначению врача курс лечения 10-20 мин Предоставляется получателем: -направление от 

врача;-средства для применения массажа (крем, 
гель, мазь);-полотенце бумажное, простынь, мыло;-

перед массажем кожные покровы должны быть 
чистые

2.16.1. Воротниковой зоны 12 мин
2.16.2. головы 10 мин
2.16.3. лица 7-8 мин
2.16.4. шеи 12 мин
2.16.5. верхней конечности 13-14 мин
2.16.6. верхней конечности (надплечье и 

область лопатки) 14 мин
2.16.7. плечевого сустава 7-8 мин
2.16.8. локтевого сустава 8 мин
2.16.9. лучезапястного сустава 8 мин
2.16.10. кисти и предплечья 8 мин
2.16.11. область грудной клетки 24-27 мин
2.16.12. спины 12-13 мин
2.16.13. мышц передней брюшной стенки 14 мин
2.16.14. пояснично-крестцовой области 10-12 мин
2.16.15. сегментарный массаж пояснично-

крестцовой области 10-12 мин
2.16.16. спины и поясницы 15-18 мин
2.16.17. шейно-грудного отдела позвоночника 15-18 мин
2.16.18. сегментарный массаж шейно-

грудного отдела позвоночника 20 мин
2.16.19. области позвоночника 15 – 18 мин
2.16.20. нижних конечностей 15 – 18 мин
2.16.21. нижней конечности и поясницы 15-18 мин
2.16.22. голеностопного сустава 7-8 мин
2.16.23. коленного сустава 9-10 мин
2.16.24. стопы и голени 8-9 мин
2.16.25. тазобедренного сустава и ягодичной 

области 9-11 мин
3. социально-правовые услуги, направленные на оказание помощи в получении юридических услуг, в том числе бесплатно, в защите прав и законных интересов получателей социальных услуг

3.1.
Оказание помощи в оформлении и 
(или) восстановлении документов 

получателей социальных услуг

оформление доверенности, 
запросов в соответствующие 

организации, получение 
денежных средств на оплату

по мере необходимости 50 мин

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности 
получателя социальных услуг и (или)

расширение его возможностей самостоятельно 
обеспечить свои основные жизненные 

потребности)
Качество социально-бытовых услуг в форме 

социального
обслуживания на дому должно оцениваться 

совокупно
исходя из перечисленных критериев

Оформление доверенности для оформления и 
восстановления документов получателя услуги, 

оплата транспортных, административных и 
иных расходов осуществляется за счет средств 

получателя услуги.

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

3.2.

Оказание помощи в получении 
юридических услуг в том числе при 
защите прав и законных интересов 

получателей социальных услуг

информирование о получении 
бесплатной юридической помощи по мере необходимости 15-20 мин

Услуга предоставляется в соответствии с условиями 
договора о предоставлении социальных услуг, 
определенных индивидуальной программой

3.2.1.

Содействие в получении 
установленных действующим 

законодательством льгот и 
преимуществ

помощь в обращении, сборе 
документов для получения мер 

социальной поддержки
по мере необходимости 30 мин

3.2.2.

Оказание помощи по вопросам 
пенсионного обеспечения и 

представления других социальных 
выплат

помощь в обращении, сборе 
документов для получения 

социальных выплат
по мере необходимости 30 мин

4. социально-психологические услуги, предусматривающие оказание помощи в коррекции психологического состояния получателей социальных услуг для адаптации в социальной среде, в том числе оказание психологической помощи анонимно с использованием телефона 
доверия

4.1.

Оказание психологической 
помощи (включая экстренную) и 

поддержки, в том числе гражданам, 
осуществляющим уход на дому за 

тяжелобольными получателями 
социальных услуг

проведение бесед, оказание 
экстренной психологической 

помощи в кризисной ситуации, в 
том числе по телефону, а также 
информирование специалистов, 
оказывающих психологическую 

помощь, о необходимости 
оказания помощи получателю

по мере 
необходимости, но не 
чаще 2 раз в неделю

30 - 45 мин

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;

Услуга предоставляется психологом

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги  
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в  
сфере социального 

обслуживания
5. социально-педагогические услуги, направленные на профилактику отклонений в поведении и развитии личности получателей социальных услуг, формирование у них позитивных интересов (в том числе в сфере досуга), организацию их досуга, оказание помощи семье в 

воспитании детей

5.1.

Обучение родственников 
тяжелобольных получателей 

социальных услуг практическим 
навыкам общего ухода

адаптация родственников к 
изменившимся условиям жизни 

и быта, обучение ухода за 
больными

1 раз/по мере 
необходимости 60 мин

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;

Осуществляется специалистом, имеющим навыки 
работы в этой сфере.

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги  
утверждается 
уполномоченным 
органом Республики 
Калмыкия в  
сфере социального 
обслуживания

5.2.

Оказание социально-педагогической 
коррекции, включающей диагностику 

и консультирование получателей 
социальных услуг

консультирование, диагностика, 
коррекция

согласно графику 
обучения/по мере 

необходимости
20 мин Осуществляется специалистом, имеющим навыки 

работы в этой сфере.

6. услуги в целях повышения коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих ограничения жизнедеятельности, в том числе детей – инвалидов:

6.1.

Оказание помощи в получении 
первичных навыков компьютерной 

грамотности, поиске 
информации в информационно-

телекоммуникационной сети 
«Интернет» и получении социальных 

услуг в электронном виде

обучение навыкам 
компьютерной грамотности, 

разъяснение порядка получения 
государственных услуг в сети 

Интернет

согласно графику 
обучения 2 часа 1 занятие

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;

Услуга предоставляется в соответствии с условиями 
договора о предоставлении социальных услуг, 
определенных индивидуальной программой.

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги  
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в  
сфере социального 

обслуживания
7. срочные социальные услуги:

7.1.
Обеспечение одеждой, обувью 
и другими предметами первой 

необходимости
обеспечение одеждой по мере необходимости -

1) полнота предоставления социальной услуги 
в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации 
и Республики Калмыкия;                   2)

своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени 

нуждаемости получателя социальных услуг;

Спонсорская помощь предпринимателей, граждан. подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

7.2. Иные срочные социальные услуги

пункт проката средств 
технической реабилитации, 

содействие в получении 
экстренной помощи с 
привлечением к этой 
работе психологов и 

священнослужителей и т.д.

по мере необходимости -

Приложение 2
к приказу Минсоц РК 22- пр 

от «24» 01 2024 г.     

Стандарт предоставления социальных услуг в полустационарной форме социального обслуживания населения
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№ Наименование 
социальной услуги

Описание социальной услуги Условия предоставления социальной услуги, в том числе условия 
доступности предоставления социальной услуги

Периодичность 
предоставления

Показатели качества и оценка результатов предоставления 
социальных услуг

Подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги
1. Социально-медицинские услуги

1.1. Проведение 
оздоровительных 
мероприятий

Организация и проведение спортивно-оздоровительных мероприятий, 
направленных на

преодоление физических и психологических проблем.
препятствующих полноценной
жизни

Социальная услуга может предоставляться получателю 
социальных услуг индивидуально и (или) в группе получателей 
социальных услуг, предоставляется бесплатно либо на условиях 

полной или частичной оплаты. Обеспечение условий доступности 
социальных услуг для инвалидов

не менее 1 раза 
в неделю 

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                             
3) результативность (эффективность) предоставления социальной 

услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самост 

оятельно обеспечить свои основные жизненые потребности)                
Качество социально-бытовых услуг в форме социального 

обслуживания на дому должно оцениваться совокупно 
исходя из перечисленных критериев

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

1.2. Проведение 
мероприятий, направленных 
на формирование здорового 
образа жизни

Санитарно-просветительская работа по формированию здорового образа 
жизни и вопросам профилактики различных заболеваний, вредных привычек, 
нежелательной беременности, абортов в подростковом возрасте и т.д. в группах 
или индивидуально:

Социальная услуга может предоставляться получателю: 
индивидуально в группах

По мере 
необходимости

2. Социально-психологические услуги
2.1. Социально-

психологическое 
консультирование, в том числе 
по вопросам внутрисемейных 
отношений, в том числе 
анонимно

Оказание клиентам квалифицированной помощи в решении 
внутриличностных проблем, проблем межличностного взаимодействия, 
предупреждение и преодоление социально-психологических проблем, 
квалифицированной помощи в решении внутри личностных проблем, проблем 
межличностного взаимодействия, предупреждение и преодоление социально-
психологических проблем, в том числе путем мобилизации внутренних ресурсов 
для решения этих проблем в группах или индивидуально

предоставляется бесплатно либо на условиях полной или 
частичной оплаты. Обеспечение условий доступности социальных 

услуг для инвалидов

до 10 раз 
(консультаций) в 

период социального 
обслуживания 

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность)

2.2 Оказание 
психологической

помощи (включая 
экстренную) и поддержки, 
в том числе гражданам, 
осуществляющим уход на 
дому за нуждающимися в 
постоянном постороннем 
уходе инвалидами (детьми- 
инвалидами)

 

Выявление и фиксирование
Социально-психологических проблем, установление положительной 

мотивации на общение, оказание психологической помощи (беседы, 
выслушивание, подбадривание, мотивация к активности, психологическая 
поддержка жизненного тонуса) по решению социально-

психологических проблем, расширению диапазона приемлемых средств 
для самостоятельного решения возникших проблем и преодоления трудностей, 
внутреннего потенциала клиента:

по мере 
необходимости

Индивидуально:
Консультаций

Курсов (1 курс до 10 занятий)

до 10 раз в год, 

до 4 курсов в год
в группах до 10 раз (занятий) в год

2.3 Социально-
психологический патронаж

 Систематическое наблюдение за получателем социальных услуг в 
целях своевременного выявления ситуаций психологического дискомфорта, 
личностного (внутриличностного),

межличностного конфликта и других ситуаций, оказание необходимой 
социально психологической помощи:

по мере 
необходимости

экстренный патронаж 1 раз в день
срочный патронаж 2 раза в неделю
обычный патронаж 1 раз в месяц
контрольный патронаж 1 раз в 3 месяца

                                                          3. Социально-педагогические услуги
3.1 Обучение 

родственников 
практическим навыкам 
общего ухода за 
нуждающимися в 
постоянном постороннем 
уходе

инвалидами

Выяснение степени владения родственниками навыками общего ухода; 
наглядное обучение практическим навыкам осуществления

процедур общего ухода, в выполнении которых у родственников 
возникают затруднения; оценка усвоения родственниками вновь 
приобретенных навыков общего ухода в группах

предоставляется бесплатно либо на условиях полной или 
частичной оплаты. Обеспечение условий доступности социальных 

услуг для инвалидов
 

до 10 раз в 
период социального 

обслуживания

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность)

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

3.2 Организация помощи 
родителям или законным 
представителям детей-
инвалидов, воспитываемых 
дома, в обучении таких детей 
навыкам самообслуживания, 
общения и контроля, 
направленным на развитие 
личности

Консультирование и обучение родителей (законных представителей) 
ребенка-инвалида самостоятельному проведению с ним занятий по 
формированию утраченных либо несформированных социальных навыков 
(самообслуживания, общения и контроля), социально приемлемых ценностей 
ориентиров и норм поведения

до 6 раз в год в 
период социального 

обслуживания 
(индивидуальных 

консультаций с 
продолжительностью не 

менее 60 мин)

6 раз в год в 
период социального 

обслуживания (групповых 
занятий)

3.3 Социально-
педагогическая коррекция, 
включая диагностику и 
консультирование

Установление контакта с получателем социальной услуги, выявление 
имеющихся у него социально -

педагогических проблем;
проведение социально-
педагогической диагностики (диагностика интересов и склонностей, 

самооценки, социальной дезадаптации, развития социальных навыков и умений, 
социальной ситуации развития и т.д.), разработка (корректировка) направлений

педагогической коррекции

до 3 раз в год 

Оказание помощи в решении социально-педагогических проблем; 
целенаправленное изменение свойств и качеств личности педагогическими 
методами; оказание специфической помощи с целью обеспечения полноценного 
развития и функционирования личности, устранение и профилактика 
поведенческих нарушений, формирование

законопослушного поведения, построение конструктивных 
взаимоотношений с членами

семьи: преодоление и исправление допущенных педагогических ошибок 
или конфликтных ситуаций в семье в, группах или индивидуально

Мероприятий

Групповых занятий (кружки – продолжительностью 1 час)

до 10 занятий в 
период социального 

обслуживания

3.4 Организация досуга Организация и проведение праздников, экскурсий, посещение 
социокультурных мероприятий, занятия художественной самодеятельностью и 
прикладным творчеством и т.д.

до 3 раз в месяц 
в период социального 

обслуживания 

Групповых занятий (кружки) не менее 
4 раз в месяц в 

период социального 
обслуживания 

(продолжительностью 60 
мин)

3.5 Обеспечение 
кратковременного присмотра 
за детьми 

Организация кратковременного пребывания детей, без предоставления 
питания

услуга По мере 
необходимости / услуга не 

менее 60 минут
4. Социально-трудовые услуги
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4.1 Оказание помощи в 
трудоустройстве 

Содействие в решении вопросов занятости: трудоустройстве, направлении 
на курсы переподготовки, поиске временной (сезонной) рабочим днем, работы 
на дому

предоставляется бесплатно либо на условиях полной или 
частичной оплаты. Обеспечение условий доступности социальных 

услуг для инвалидов

1 раз в период 
социального 

обслуживания (комплекс 
мероприятий)

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность)

4.2 Организация помощи 
в получении образования и 
(или) профессии инвалидами 
(детьми-инвалидами) 
в соответствии с их 
возможностями

Содействие в организации обучения инвалидов (детей- инвалидов), 
самореализации, выявление интересов и склонностей к различным видам 
деятельности путем: организации и проведения профориентационных 
мероприятий;

помощи в выборе вила профессиональной деятельности в соответствии с 
интересами и возможностями получателя социальной услуги; информирования 
об

образовательных учреждениях
(государственных, муниципальных),
осуществляющих обучение
инвалидов (детей-инвалидов);
взаимодействия с образовательными
учреждениями и учреждениями дополнительного образования
для организации обучения;
обращения в образовательную организацию;
содействия в сборе документов для обучения

1 раз в период 
социального 

обслуживания 
комплекс мероприятий 

(устанавливается 
индивидуально)

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

                                                 5. Социально-правовые услуги
5.1 Оказание помощи 

в оформлении и (или) 
восстановлении документов 
получателей социальных 
услуг

Выяснение проблемной ситуации получателя социальных услуг, 
информирование о перечне необходимых документов в соответствии с 
действующим законодательством для

реализации его законных прав, разъяснение назначения и содержания 
документов, помощь в их оформлении

предоставляется бесплатно либо на условиях полной или 
частичной оплаты. Обеспечение условий доступности социальных 

услуг для инвалидов

по мере 
необходимости

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность)

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

5.2 Оказание помощи в 
получении юридических 
услуг, в том числе при 
защите прав и законных 
интересов получателей 
социальных услуг

Консультирование по вопросам, связанным с защитой и соблюдением прав 
детей на воспитание и заботу о них, или в решении других правовых вопросов, 
содействие в получении установленных законодательством льгот и преимуществ, 
оказание правовой помощи в защите и

соблюдении прав детей и подростков на воспитание и заботу, в том числе 
и в случаях, угрожающих их жизни и привлечении к уголовной ответственности 
лиц, виновных в насилии, совершенном в отношении несовершеннолетнего, 
содействие в получении бесплатной помощи адвоката, разъяснение механизма 
получения бесплатной юридической помощи

по мере 
необходимости

                            6. Услуги в целях повышения коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих ограничения жизнедеятельности, в том числе детей-инвалидов
6.1 Обучение пользованию 

средствами ухода и 
техническими средствами 
реабилитации

Проведение консультаций, занятий по обучению пользованию средствами 
ухода и техническими средствами реабилитации

индивидуальная консультация, занятие 1 раз в период 
социального 

обслуживания 
индивидуальная 

консультация, занятие 
(продолжительность до 

1 часа)

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых актов 

Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе 

исходя из степени нуждаемости получателя социальных услуг;                    
3) результативность (эффективность)

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания6.2 Обучение навыкам 

самообслуживания, поведения 
в быту и общественных 
местах

Проведение индивидуального
занятия по обучению навыкам самообслуживания, поведения в быту и 

общественных местах

индивидуальное занятие 1 раз в период 
социального 

обслуживания 
групповое занятие 

(продолжительностью до 
1 часа)

групповое занятие 

6.3 Оказание помощи 
в обучении навыкам 
компьютерной грамотности

Проведение индивидуальных и (или) групповых занятий по обучению 
навыкам компьютерной грамотности, поиске информации в информационно 
 телекоммуникационной сети «Интернет» и получении социальных услуг в 
электронном виде

групповое занятие 1 раз в период 
социального 
обслуживания

                                         7. Срочные социальные услуги
7.1 Обеспечение одеждой, 

обувью и другими предметами 
первой

необходимости, а также 
продуктами питания

Обеспечение одеждой, обувью и другими предметами первой 
необходимости из имеющихся возможностей вещевого фонда, открытого при 
учреждении

индивидуальная 
услуга

подушевой 
норматив финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

7.2 Содействие в получении 
экстренной психологической 
помощи с. привлечением к 
этой работе психологов и 
священнослужителей 

Содействие в получении или оказание экстренной психологической 
помощи в чрезвычайных ситуациях (пожар, авария и т.п.) с привлечением к 
этой работе психологов и священнослужителей

индивидуальная 
консультация  

(продолжительностью 1 
час)

групповое занятие 
(продолжительностью до 

1 часа)

Приложение №3
к Приказу Минсоц РК №22-пр 

от «24» 01 2024г.

стандарт предоставления социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания для ку рк «Детский психоневрологический интернат с отделением молодых инвалидов»

№
п/п

Наименование социальной услуги Описание социальной услуги Объем социальной услуги 
(в сутки)

Показатели качества и оценка результатов предоставления социальных услуг,
условия предоставления социальных услуг

Подушевой норматив 
финансирования социальной 

услугивремя, затрачиваемое на 
оказание услуги один раз

периодичность оказания услуги

1 2 3 4 5 6 7
социально-бытовые услуги, 

направленные на поддержание жизнедеятельности получателей социальных услуг в быту:
1.1 Предоставление жилых помещений согласно 

утвержденным нормативам
предоставление  
жилой площади, помещений для организации реабилитационных и лечебных мероприятий, лечебно-трудовой и учебной 
деятельности, культурного и бытового обслуживания согласно утвержденным нормативам

весь период проживания 
(нахождения)

ежедневно 1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность 
предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и 
(или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные 
потребности).                
Качество социально-бытовых услуг в стационарной форме социального обслуживания должно 
оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев.
Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в сфере 

социального обслуживания
1.2 Предоставление в пользование обучающего, 

реабилитационного оборудования, инвентаря для 
лечебно-трудовой деятельности, бытовой техники, 
мебели

предоставление в пользование обучающего, реабилитационного оборудования, инвентаря для лечебно-трудовой 
деятельности, бытовой техники, мебели

весь период проживания 
(нахождения)

в соответствии с индивидуальной 
программой предоставления 

социальных услуг

1.3 Обеспечение питанием согласно утвержденным 
нормативам

предоставление ежедневного, сбалансированного, разнообразного, доброкачественного питания; соблюдение требований 
к пищевой ценности (калорийности и содержанию основных пищевых веществ) рационов и режиму питания; обеспечение 
санитарно-эпидемиологической безопасности питания;
соблюдение требований к технологии приготовления блюд

весь период проживания 
(нахождения),          5 раз 

в день

5 раз в день

1.3.1 приготовление и подача пищи в соответствии с 
натуральными нормами,
включая диетическое питание

весь период проживания, 
90 мин.

5 раз в день

1.4  Помощь в приеме пищи (кормление) кормление получателя социальных услуг, не способного принимать пищу самостоятельно, кормление осуществляется в 
сидячем или полусидячем положении получателя социальных услуг - в зависимости от состояния получателя социальных 
услуг с использованием прикроватного столика, нагрудника, изменения положения функциональной кровати, при 
кормлении используются при необходимости специальные адаптивная столовая посуда и адаптивные столовые приборы, 
противоскользящая салфетка на стол

весь период проживания,
15 мин.

5 раз в день

1.5 Предоставление мягкого инвентаря согласно 
утвержденным нормативам (одежды, обуви, средств 
личной гигиены, постельные принадлежности)

получатель социальных услуг обеспечивается комплектом мягкого инвентаря: постельными принадлежностями, нательным 
бельем, одеждой и обувью, средствами личной гигиены в соответствии с утвержденными нормативам

весь период проживания 
(нахождения)

по сезону

1.6 Помощь в написании, оформлении и прочтении писем, 
документов

написание писем под диктовку (в том числе электронной форме), за исключением помощи в подготовке документов для 
обращения за бесплатной юридической помощью;
чтение вслух получателю социальных услуг писем

весь период проживания,
10 мин.

по мере необходимости Письмо должно быть написано разборчивым почерком или с использованием технических средств; 
после написания письмо должно быть прочитано вслух получателю социальных услуг

1.7 Санитарно-гигиенические процедуры:
1.7.1 Санитарно-гигиеническая обработка помещений в помещениях проводится влажная уборка с мытьем пола и протиранием всех горизонтальных поверхностей, используются 

моющие и дезинфицирующие средства
30 мин. не менее 2 раз в день 1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 

правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность 
предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и 
(или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные 
потребности).                
Качество социально-бытовых услуг в стационарной форме социального обслуживания должно 
оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев. Услуги предоставляются с 
соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в сфере 

социального обслуживания

вынос бытовых отходов
5 мин по необходимостивынос судна

1.7.2 Гигиенические ванны/помывка в рамках предоставления услуги получателю социальных услуг оказывается помощь в передвижении по комнате (при 
необходимости), помощь при одевании и раздевании, купание, обмывание, обтирание маломобильных граждан 40 мин.

15 мин. (обмывание, 
обтирание)

2 раза в неделю и по необходимости

ежедневно

1.7.3 Стирка нательного и постельного белья транспортировка белья в прачечную; сортировка по видам белья, закладка в стиральную машину, подготовка расходного 
материла (стиральный порошок, отбеливатель), стирка

60 мин. весь период проживания, не реже 2 раз 
в неделю и по необходимости

1.7.4 Глажка нательного и постельного белья глажение на гладильных столах, катках, прессах, сортировка по видам белья 30 мин. не реже 2 раз в неделю и по 
необходимости

1.7.5 Смена постельного белья подготовка комплекта чистого постельного белья, снятие постельного белья, застилание кровати 10 мин. не реже 2 раз в неделю и по 
необходимостиСмена нательного белья подготовка комплекта чистого нательного белья, снятие нательного белья, надевание нательного белья 15 мин.

1.7.6 Стрижка ногтей на руках и ногах стрижка ногтей на руках и ногах 10 мин. еженедельно
1.7.7 Стрижка волос стрижка волос 20 мин. 1 раз в месяц и по необходимости
1.7.8 Причесывание причесывание 5 мин. 2 раза в день
1.8 Организация ритуальных услуг (при отсутствии у 

умерших клиентов родственников)
организация медицинского освидетельствования факта смерти;
оформление справки о смерти в органах ЗАГС; информирование родственников о факте смерти (при наличии); 
оформление документов на погребение; вызов специальных служб для осуществления захоронения

180 мин. при наступлении факта  

1.9 Предоставление транспорта для поездок к местам 
лечения, обучения, консультаций;

предоставление транспорта для поездок к местам лечения, обучения, консультаций; 60 мин. по необходимости

2. социально-медицинские услуги, 
направленные  на поддержание и сохранение здоровья получателей социальных услуг путем организации ухода, оказания содействия в проведении оздоровительных мероприятий, систематического наблюдения за получателями социальных услуг для выявления отклонений в состоянии их здоровья:

2.1. Организация оказания получателям социальных услуг первичной медико – санитарной помощи, специализированной медицинской помощи:
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2.1.1. первичная санитарно-гигиеническая обработка клиента    первичная санитарная обработка получателя социальных услуг предусматривает обмывание его в ванной или душе с 

применением моющих средств, при необходимости - с использованием педикулицидных препаратов, сменой нательного 
белья и одежды

40 мин. 1 раз при заселении 1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность 
предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и 
(или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные 
потребности).                
Качество социально-медицинских услуг в стационарной форме социального обслуживания 
должно оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев. Услуги предоставляются с 
соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в сфере 

социального обслуживания

2.1.2. первичный осмотр врачом первичный осмотр врачом 20 мин. 1 раз при заселении
2.1.3. измерение температуры тела выполнение медицинских процедур 5 мин. ежедневно
2.1.4. измерение артериального давления 5 мин. по назначению врача, 

но не менее 1 раза в неделю 
2.1.5. оказание доврачебной помощи, в том числе экстренной 20 мин. по мере необходимости

2.1.6. проведение медицинских процедур в соответствии с 
назначениями врача:

15 мин. по назначению врача

выдача лекарств 5-10 мин.
закапывание капель 5 мин.
постановка банок 30 мин.
горчичников 15 мин.
выполнение инъекций 5-10 мин.
установка капельницы 60 мин.
компрессы 5-20 мин.
клизмы 30 мин.
перевязки 10-30 мин.
забор материала на лабораторные исследования 5-10 мин.
оказание помощи в пользовании катетерами 5-30 мин.

2.1.7. Проведение иммунопрофилактических и инфекционных 
заболеваний (вакцинация)

проведение иммунопрофилактических и инфекционных заболеваний (вакцинация) 10 мин. согласно Национальному календарю 
профилактических прививок России

2.2 Проведение оздоровительных мероприятий (организация 
и проведение прогулок на свежем воздухе, принятие 
воздушных ванн, сопровождение на прогулку лиц, 
имеющих ограничения способности к передвижению и 
самообслуживанию, а также требующих постоянного 
наблюдения)

сбор получателя социальной услуги на прогулку (одежда, обувь по погоде); проведение прогулки с получателем социальной 
услуги; сопровождение получателя социальной услуги во время прогулки; переодевание получателя социальной услуги; 
установку на место технического средства передвижения

30-60 мин. 2 раза в день (по состоянию здоровья)

2.3. Содействие в проведении медико-социальной 
экспертизы получателя социальных услуг 

  запись на прием к врачу 

направление документов в бюро медико-социальной экспертизы, сопровождение клиента при прохождении врачей-
специалистов, лабораторных исследований, медико-социальной экспертизы)

5 мин.

60 мин.

согласно дате очередного 
освидетельствования в бюро МСЭ

2.4. Содействие в обеспечении получателей социальных 
услуг, по заключению врачей, лекарственными 
средствами и изделиями медицинского назначения

запись получателя социальных услуг на прием к врачу

содействие в получении выписки рецепта (льготного рецепта) у врача на приобретение лекарственных препаратов для 
медицинского применения, медицинских изделий для получателей социальных услуг

5 мин.

30 мин.

1 раз в месяц

по мере необходимости

2.5. Содействие в организации прохождения 
диспансеризации получателями социальных услуг

сбор и подготовка документов, необходимых для прохождения диспансеризации; прохождение диспансеризации 
осуществляется с привлечением врачей-специалистов; лабораторные и инструментальные исследований определяется 
врачами-специалистами

60 мин. ежегодно

2.6. Госпитализация получателей социальных услуг в 
медицинские организации

вызов врача, сопровождение в медицинскую организацию либо вызов скорой медицинской помощи;

при плановой госпитализации услуга включает в себя запись на госпитализацию, сбор необходимых документов, организацию 
обеспечения сопровождающим лицом

60 мин.
по медицинским показаниям по 

показаниям, 
по направлению врача

Содействие в направлении по медицинским показаниям 
на санаторно-курортное лечение

предусматривает оказание помощи в подаче заявления, сбор необходимых документов

2.7. Содействие в обеспечении техническими средствами 
ухода и  реабилитации получателя социальных 
услуг (включая протезно-ортопедические изделия): 
оформление документов для получения

предусматривает оказание помощи в подаче заявления в территориальный орган Фонда социального страхования Российской 
Федерации о предоставлении средств ухода и технических средств реабилитации, получение документов на их получение или 
изготовление, а также их доставку

90 мин. 1 раз в год

запись на прием к врачу, осуществляющему 
зубопротезную или протезно-ортопедическую помощь

5 мин. по необходимости

доставка протезно-ортопедических изделий и 
технических средств реабилитации, в том числе 
слуховых аппаратов, очков

90 мин. 1 раз в год и по необходимости

2.8 Проведение лечебно-оздоровительных мероприятий, 
в том числе в соответствии с индивидуальными 
программами реабилитации инвалидов: 

ЛФК, физиотерапия, механотерапия, кинезотерапия и др.

Массаж: 

воротниковой зоны, головы, лица, шеи

верхней конечности, верхней конечности (надплечье и 
область лопатки)

плечевого сустава, локтевого сустава, лучезапястного 
сустава, кисти и предплечья, плечевого сустава;

спины, мышц передней брюшной стенки, пояснично-
крестцовой области, сегментарный массаж пояснично-
крестцовой области, спины и поясницы;

шейно-грудного отдела позвоночника, область грудной 
клетки, сегментарный массаж шейно-грудного отдела 
позвоночника, области позвоночника;

нижних конечностей, нижней конечности и поясницы;

голеностопного сустава, коленного сустава, стопы и 
голени, тазобедренного сустава и ягодичной области

Проведение лечебно-оздоровительных мероприятий, в том числе в соответствии с индивидуальными программами 
реабилитации инвалидов

30 мин.

10-15 мин.

15 мин.

10 мин.

15-20 мин.

15-20 мин.

15-20 мин.

10 – 15 мин.

не реже 1 раза в неделю и
по показаниям

по показаниям

2.9. Запись на прием к врачу, вызов врача, 

сопровождение в медицинское учреждение                                 

запись на прием к врачу, вызов врача, организация обеспечения сопровождающим лицом 5 мин.

60 мин.

по показаниям и по мере 
необходимости

3. социально-психологические услуги, 
направленные на оказание помощи в коррекции психологического состояния получателей социальных услуг для адаптации в социальной среде

3.1 Социально-психологическое консультирование, в том 
числе по вопросам внутрисемейных отношений, 
социально -психологическая диагностика и 
обследование личности получателя социальных услуг

оказание получателям социальных услуг квалифицированной помощи в решении внутриличностных проблем, проблем 
межличностного взаимодействия, предупреждение и преодоление социально-психологических проблем: выявление 
психологических проблем, стоящих перед получателем социальных услуг (внутрисемейные, межличностные, супружеские, 
иные отношения; эмоциональные особенности личности получателя социальных услуг, особенности развития и поведения, 
внутриличностный конфликт и иные проблемы), оказание помощи в формулировании запроса получателем социальных 
услуг;
определение объема и видов предполагаемой помощи;
разъяснение получателю социальных услуг сути проблем и определение возможных путей их решения

30 мин. 2 раза в год 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) 
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности).              

Предоставление социальной услуги специалистом, имеющим психологическое образование 
(психолог, педагог-психолог).

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в

сфере социального 
обслуживания

3.2 Проведение психокоррекционной работы с получателем 
социальных услуг

30 мин. 1 раз в неделю 

4. социально-педагогические услуги, 
направленные на профилактику отклонений в поведении и развитии личности получателей социальных услуг, формирование у них позитивных интересов (в том числе в сфере досуга), организацию досуга

4.1. Социально-педагогическая коррекция, включая диагностику и консультирование получателя социальных услуг:
4.1.1. Педагогическая коррекция, работа логопеда, 

дефектолога (в соответствии с индивидуальной 
программой реабилитации)

Социально-педагогическая коррекция, включая диагностику и консультирование получателя социальных услуг:
социально-педагогическая коррекция направлена на развитие и исправление психических и физических функций получателя 
социальных услуг педагогическими методами и средствами. Социально-педагогическая коррекция осуществляется в 
процессе индивидуальных и групповых занятий с логопедом, педагогом-дефектологом и др.;
консультирование родителей или законных представителей детей-инвалидов, воспитываемых дома, по вопросам обучения таких 
детей навыкам самообслуживания, общения и контроля, направленным на развитие личности, отработка практических навыков;
проведение занятий в кабинете швейного дела; столярной мастерской; компьютерном классе; проведение занятий по адаптивной 
физической культуре

20 мин. 2 -4 раза в неделю  1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) 
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности).              
Предоставление социальной услуги специалистом, имеющим соответствующее образование. 

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

4.2. Обучение членов семьи получателя социальных 
услуг основам медико-психологических и социально-
медицинских знаний для проведения реабилитационных 
мероприятий в домашних условиях

30 мин. 2 раза в год на период зимних и летних 
каникул

4.3. Социально-бытовая ориентация в течение дня ежедневно
4.4. Развитие и коррекция познавательной деятельности 20 мин ежедневно
4.5. Проведение занятий в кабинете швейного дела; 

столярной мастерской; компьютерном классе
20 мин 3 раза в неделю

4.6. Проведение занятий по адаптивной физической культуре 20 мин ежедневно
6. социально-трудовые услуги,

направленные на оказание помощи в трудоустройстве и в решении других проблем, связанных с трудовой адаптацией
5.1. Проведение мероприятий по    использованию 

остаточных трудовых возможностей и обучению 
доступным профессиональным навыкам получателя 
социальных услуг

обучение доступным трудовым (профессиональным) навыкам в мастерских, на приусадебном участке, обучение 
приготовлению пищи, мелкому ремонту одежды и др.

10 мин. и более 2,3  раза в неделю 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) 
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности)             

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

6. социально-правовые услуги,
направленные на оказание помощи в получении юридических услуг, в том числе бесплатно, в защите прав и законных интересов получателей социальных услуг

6.1 Оказание помощи в оформлении и восстановлении 
документов получателя социальных услуг

оказание помощи получателю социальных услуг в сборе и подготовке документов для получения мер социальной 
поддержки, пенсий, пособий и других социальных выплат, для восстановления утраченных получателем социальных услуг 
документов, в том числе удостоверяющих личность;

содействие в направлении запросов и документов получателя социальных услуг в соответствующие государственные и 
иные органы; содействие в получении квалифицированной юридической помощи, в том числе бесплатной, в соответствии с 
федеральным законодательством и законодательством Республики Калмыкия

90 мин. 2 раза в год и по мере необходимости 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) 
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

6.2 Консультирование по социально-правовым вопросам 
получателя социальных услуг, в том числе содействие в 
сохранении занимаемых ранее по договору найма или 
аренды жилых помещений, а так же во внеочередном 
обеспечении жилым помещением

60 мин. 1 раз в год и по мере необходимости

6.3 Представительство в суде для защиты прав и законных 
интересов получателя социальных услуг

120 мин. по мере необходимости

7. услуги в целях повышения коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих ограничения жизнедеятельности, в том числе детей-инвалидов
7.1 Обучение навыкам самообслуживания, поведения в быту 

и общественных местах
проведение мероприятий обучающего и развивающего характера с целью приобретения (совершенствования, сохранения) 
получателем социальных услуг навыков, умений по самообслуживанию, в том числе с использованием технических 
средств реабилитации, поведения в быту и общественных местах с учетом типа и структуры дефекта, индивидуальных 
психофизических и личностных особенностей развития, в группах или индивидуально (по показаниям)

20 мин. ежедневно 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) своевременность 
предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                          3) результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 

Республики Калмыкия в сфере 
социального обслуживания

7.2 Обучение пользованию средствами ухода и 
техническими средствами реабилитации

проведение занятий по развитию у инвалидов практических навыков самостоятельного пользования средствами ухода и 
техническими средствами реабилитации

10 мин. ежедневно

7.3 Формирование позитивных интересов организация и проведение рекреационных мероприятий методами социокультурной деятельности, творчества, содействие в 
организации занятий по способностям (музыка, изобразительное искусство, литература, художественная самодеятельность, 
занятия прикладного характера

20 мин. 5 раза в неделю

7.4 Организация досуга (организация посещения концертов, 
театров, экскурсий, выставок, других мероприятий с 
выездом за пределы поставщика социальных услуг)

организация посещения концертов, театров, экскурсий, выставок, других мероприятий с выездом за пределы поставщика 
социальных услуг

весь период проживания
не менее 2 раза в полугодие

8. срочные услуги
8.1 Сопровождение получателей социальных услуг, 

получающих социальные услуги в стационарной форме 
социального обслуживания, при госпитализации в 
медицинские организации в целях осуществления ухода 
за указанными получателями 

осуществление ухода за получателем социальных услуг, находящимся на стационарном лечении в медицинской организации 
за исключением медицинских организаций, оказывающих психиатрическую помощь и медицинскую помощь по профилю 
"фтизиатрия")

весь период проживания по мере необходимости 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) 
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                          3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

Приложение 4
к приказу Минсоц РК 22- пр

 от «24» 01 2024 г. 

стандарт предоставления социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания для граждан пожилого возраста и инвалидов
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№
п/п

Наименование социальной услуги Описание социальной услуги Объем социальной услуги 
(в сутки)

Показатели качества и оценка результатов предоставления 
социальных услуг,

условия предоставления социальных услуг

Подушевой норматив 
финансирования 

социальной услугивремя, затрачиваемое 
на оказание услуги 

один раз

периодичность 
оказания услуги

1 2 3 4 5 6 7
социально-бытовые услуги, 

направленные на поддержание жизнедеятельности получателей социальных услуг в быту:
1.1 Предоставление жилых помещений 

согласно утвержденным нормативам
предоставление  
жилой площади, помещений для организации реабилитационных и лечебных мероприятий, лечебно-
трудовой и учебной деятельности, культурного и бытового обслуживания согласно утвержденным 
нормативам

весь период 
проживания 

(нахождения)

ежедневно 1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2)своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                       3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг в стационарной 
форме социального обслуживания должно оцениваться 
совокупно исходя из перечисленных критериев.
Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-
гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия 
в сфере социального 

обслуживания

1.2 Предоставление в пользование 
обучающего, реабилитационного 
оборудования, инвентаря для лечебно-
трудовой деятельности, бытовой техники, 
мебели

предоставление в пользование обучающего, реабилитационного оборудования, инвентаря для лечебно-
трудовой деятельности, бытовой техники, мебели

весь период 
проживания 

(нахождения)

в соответствии с 
индивидуальной 

программой 
предоставления 

социальных услуг
1.3 Обеспечение питанием согласно 

утвержденным нормативам
предоставление ежедневного, сбалансированного, разнообразного, доброкачественного питания; 
соблюдение требований к пищевой ценности (калорийности и содержанию основных пищевых веществ) 
рационов и режиму питания; обеспечение санитарно-эпидемиологической безопасности питания;
соблюдение требований к технологии приготовления блюд

весь период 
проживания 

(нахождения)

не менее 4 раз в день

1.3.1 приготовление и подача пищи в 
соответствии с натуральными нормами,
включая диетическое питание

90 мин. не менее 4 раз в день

1.4  Помощь в приеме пищи (кормление) кормление получателя социальных услуг, не способного принимать пищу самостоятельно, кормление 
осуществляется в сидячем или полусидячем положении получателя социальных услуг - в зависимости от 
состояния получателя социальных услуг с использованием прикроватного столика, нагрудника, изменения 
положения функциональной кровати, при кормлении используются при необходимости специальные 
адаптивная столовая посуда и адаптивные столовые приборы, противоскользящая салфетка на стол

15 мин. не менее 4 раз в день

1.5 Обеспечение мягким инвентарем 
согласно утвержденным нормативам 
(одежды, обуви, средств личной гигиены, 
постельные принадлежности)

получатель социальных услуг обеспечивается комплектом мягкого инвентаря: постельными 
принадлежностями, нательным бельем, одеждой и обувью, средствами личной гигиены в соответствии с 
утвержденными нормативам

весь период 
проживания 

(нахождения)

ежедневно

1.6 Отправка за счет средств получателя 
социальных услуг почтовой 
корреспонденции

написание писем под диктовку (в том числе электронной форме), за исключением помощи в подготовке 
документов для обращения за бесплатной юридической помощью;
чтение вслух получателю социальных услуг писем

10 мин. по мере необходимости

1.7 предоставление транспорта для поездок к 
местам лечения, консультаций;

предоставление транспорта для поездок к местам лечения, обучения, консультаций 60 мин. по необходимости

1.8 Санитарно-гигиенические процедуры:

1.8.1 Санитарно-гигиеническая обработка 
помещений

в помещениях проводится влажная уборка с мытьем пола и протиранием всех горизонтальных 
поверхностей, используются моющие и дезинфицирующие средства

30 мин. не менее 2 раз в день 1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2)своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                       3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг в стационарной 
форме социального обслуживания должно оцениваться 
совокупно исходя из перечисленных критериев. 
Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-
гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия 
в сфере социального 

обслуживания

вынос бытовых отходов
5 мин по необходимостивынос судна

1.8.2 Гигиенические ванны/помывка в рамках предоставления услуги получателю социальных услуг оказывается помощь в передвижении 
по комнате (при необходимости), помощь при одевании и раздевании, купание, обмывание, обтирание 
маломобильных граждан

40 мин.

15 мин. (обмывание, 
обтирание)

2 раза в неделю и по 
необходимости

ежедневно
1.8.3 Умывание лица, чистка зубов или уход за 

протезами, полостью рта (при отсутствии 
зубов)

умывание лица, чистка зубов или уход за протезами, полостью рта (при отсутствии зубов) 10 мин. ежедневно, два раза 
в день

1.8.4 Стирка нательного и постельного белья транспортировка белья в прачечную; сортировка по видам белья, закладка в стиральную машину, 
подготовка расходного материла (стиральный порошок, отбеливатель), стирка

60 мин. не реже 2 раз в неделю 
и по необходимости

глажка нательного и постельного белья глажение на гладильных столах, катках, прессах, сортировка по видам белья 30 мин. не реже 2 раз в неделю 
и по необходимости

1.8.5 Смена постельного белья подготовка комплекта чистого постельного белья, снятие постельного белья, застилание кровати 10 мин. не реже 2 раз в неделю 
и по необходимостиСмена нательного белья подготовка комплекта чистого нательного белья, снятие нательного белья, надевание нательного белья 15 мин.

1.8.6 Стрижка ногтей на руках и ногах стрижка ногтей на руках и ногах 10 мин. 2 раза в месяц
1.8.7 Стрижка волос стрижка волос 20 мин. 1 раз в месяц
1.8.8 Причесывание причесывание 3 мин. 1 раза в день
1.8.9 Бритье усов, бороды бритье усов, бороды 10 мин. 1 раз в день, по мере 

необходимости
1.9 Организация ритуальных услуг (при 

отсутствии у умерших клиентов 
родственников)

организация медицинского освидетельствования факта смерти;
оформление справки о смерти в органах ЗАГС; информирование родственников о факте смерти (при 
наличии); оформление документов на погребение; вызов специальных служб для осуществления 
захоронения

180 мин. при наступлении факта

2. социально-медицинские услуги, 
направленные  на поддержание и сохранение здоровья получателей социальных услуг путем организации ухода, оказания содействия в проведении оздоровительных мероприятий, систематического наблюдения за получателями социальных услуг для выявления отклонений в 

состоянии их здоровья:
2.1. Выполнение процедур, направленных на сохранение здоровья получателей социальных услуг:
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2.1.1. первичная санитарно-гигиеническая 
обработка клиента    

первичная санитарная обработка получателя социальных услуг предусматривает обмывание его в ванной 
или душе с применением моющих средств, при необходимости - с использованием педикулицидных 
препаратов, сменой нательного белья и одежды

40 мин. 1 раз при заселении 1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2)своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                       3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-медицинских услуг в стационарной 
форме социального обслуживания должно оцениваться 
совокупно исходя из перечисленных критериев. 
Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-
гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия 
в сфере социального 

обслуживания

2.1.2. первичный осмотр врачом первичный осмотр врачом 20 мин. 1 раз при заселении
2.1.3. измерение температуры тела выполнение медицинских процедур 5 мин. ежедневно по 

необходимости
2.1.4. измерение артериального давления 5 мин. 1 раз в неделю и по 

назначению врача
2.1.5. оказание доврачебной помощи, в том 

числе экстренной
20 мин. по мере необходимости

2.1.6. проведение медицинских процедур в 
соответствии с назначениями врача:

по назначению врача

выдача лекарств 5-10 мин.
закапывание капель 5 мин.
постановка банок 30 мин.
горчичников 15 мин.
выполнение инъекций 5-10 мин.
установка капельницы 60 мин.
компрессы 5-20 мин.
клизмы 30 мин.
перевязки 10-30 мин.
забор материала на лабораторные 
исследования

5-10 мин.

оказание помощи в пользовании 
катетерами

5-30 мин.

2.1.7. оказание первичной медико-санитарной 
помощи

оказание первичной медико-санитарной помощи 20 мин. 1 раз в день

2.1.8. проведение, содействие в проведении 
иммунопрофилактики инфекционных 
заболеваний (вакцинация)

проведение, содействие в проведении иммунопрофилактики инфекционных заболеваний (вакцинация) 10 мин. согласно 
Национальному 

календарю 
профилактических 
прививок России

2.2. Проведение оздоровительных 
мероприятий 

организация и проведение прогулок на свежем воздухе, принятие воздушных ванн, сопровождение 
на прогулку лиц, имеющих ограничения способности к передвижению и самообслуживанию, а также 
требующих постоянного наблюдения)

ежедневно
не менее 2 раз,

30-60 мин.

ежедневно

2.3 Проведение углублённого медицинского 
осмотра: 

запись на прием к врачу, вызов врача;

сопровождение в  медицинское 
учреждение                                 

запись на прием к врачу, вызов врача; сопровождение в  медицинское учреждение                                 

5 мин.

90 мин.

по мере необходимости

2.4 Систематическое наблюдение за 
получателями социальных услуг для 
выявления отклонений в состоянии 
их здоровья (наблюдение за общим 
состоянием здоровья)

Наблюдение за общим состоянием здоровья
10 мин. ежедневно

2.4.1 Организация прохождения 
диспансеризации получателями 
социальных услуг

сбор и подготовка документов, необходимых для прохождения диспансеризации; прохождение 
диспансеризации осуществляется с привлечением врачей-специалистов; лабораторные и 
инструментальные исследований определяется врачами-специалистами

60 мин. ежегодно

2.5 Содействие в проведении медико-
социальной экспертизы получателя 
социальных услуг

запись на прием к врачу

 направление документов в бюро медико-социальной экспертизы, сопровождение клиента при 
прохождении врачей-специалистов, лабораторных исследований, медико-социальной экспертизы

5 мин. 

60 мин.

   по мере 
необходимости

2.6 Госпитализация получателей социальных 
услуг в медицинские организации 

вызов врача, сопровождение в медицинскую организацию либо вызов скорой медицинской помощи;
при плановой госпитализации услуга включает в себя запись на госпитализацию, сбор необходимых 
документов, организацию обеспечения сопровождающим лицом

Содействие в направлении по 
медицинским показаниям на санаторно-
курортное лечение;

предусматривает оказание помощи в подаче заявления, сбор необходимых документов

2.7. Содействие в обеспечении техническими 
средствами ухода и  реабилитации 
получателя социальных услуг (включая 
протезно-ортопедические изделия): 
оформление документов для получения

предусматривает оказание помощи в подаче заявления в территориальный орган Фонда социального 
страхования Российской Федерации о предоставлении средств ухода и технических средств реабилитации, 
получение документов на их получение или изготовление, а также их доставку

90 мин.

по необходимости

запись на прием к врачу, 
осуществляющему зубопротезную или 
протезно-ортопедическую помощь

5 мин.

доставка протезно-ортопедических 
изделий и технических средств 
реабилитации, в том числе слуховых 
аппаратов, очков

90 мин.

2.8 Проведение лечебно-оздоровительных 
мероприятий, в том числе в соответствии 
с индивидуальными программами 
реабилитации инвалидов: 

ЛФК, физиотерапия, механотерапия, 
кинезотерапия и др.

Массаж: 

воротниковой зоны, головы, лица, шеи

верхней конечности, верхней конечности 
(надплечье и область лопатки)

плечевого сустава, локтевого сустава, 
лучезапястного сустава, кисти и 
предплечья, плечевого сустава;

спины, мышц передней брюшной 
стенки, пояснично-крестцовой области, 
сегментарный массаж пояснично-
крестцовой области, спины и поясницы;

шейно-грудного отдела позвоночника, 
область грудной клетки, сегментарный 
массаж шейно-грудного отдела 
позвоночника, области позвоночника;

нижних конечностей, нижней конечности 
и поясницы;

голеностопного сустава, коленного 
сустава, стопы и голени, тазобедренного 
сустава и ягодичной области

Проведение лечебно-оздоровительных мероприятий, в том числе в соответствии с индивидуальными 
программами реабилитации инвалидов

30 мин.

10-15 мин.

15 мин.

10 мин.

15-20 мин.

15-20 мин.

15-20 мин.

10 – 15 мин.

не реже 1 раза в 
неделю и

по показаниям

по показаниям

3. социально-психологические услуги, 
направленные на оказание помощи в коррекции психологического состояния получателей социальных услуг для адаптации в социальной среде

3.1 С о ц и а л ь н о - п с и х о л о г и ч е с к о е 
консультирование, в том числе по вопросам 
внутрисемейных отношений, 
социально -психологическая диагностика 
и обследование личности получателя 
социальных услуг

оказание получателям социальных услуг квалифицированной помощи в решении внутриличностных 
проблем, проблем межличностного взаимодействия, предупреждение и преодоление социально-
психологических проблем: выявление психологических проблем, стоящих перед получателем социальных 
услуг (внутрисемейные, межличностные, супружеские, иные отношения; эмоциональные особенности 
личности получателя социальных услуг, особенности развития и поведения, внутриличностный конфликт 
и иные проблемы), оказание помощи в формулировании запроса получателем социальных услуг;
определение объема и видов предполагаемой помощи;
разъяснение получателю социальных услуг сути проблем и определение возможных путей их решения

30 мин. 1 раз в неделю и по 
необходимости

1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности).              

Предоставление социальной услуги специалистом, 
имеющим психологическое образование (психолог, 
педагог-психолог).

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным 
органом Республики 

Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

3.2 Оказание психологической 
профилактической помощи:

социально-психологический патронаж 
получателя социальных услуг 
(наблюдение за получателем социальных 
услуг, диагностика и обследование 
личности в целях своевременного 
выявления ситуаций психологического 
дискомфорта, личностного 
(внутриличностного), межличностного 
конфликта и других ситуаций);

проведение психокоррекционной работы с 
получателем социальных услуг

30 мин.

60 мин.

1 раз в неделю или по 
мере необходимости

2 раза в неделю или по 
мере необходимости

4. социально-педагогические услуги, 
направленные на профилактику отклонений в поведении и развитии личности получателей социальных услуг, формирование у них позитивных интересов (в том числе в сфере досуга), организацию досуга
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4.1 Социально-педагогическая коррекция, 
включая диагностику и консультирование 
получателя социальных услуг
(целенаправленное изменение свойств и 
качеств личности получателя социальных 
услуг педагогическими методами;
оказание специфической помощи с целью 
обеспечения полноценного развития и 
функционирования личности, устранение 
и профилактика поведенческих 
нарушений в группах или индивидуально 
(по показаниям)

целенаправленное изменение свойств и качеств личности получателя социальных услуг педагогическими 
методами;
оказание специфической помощи с целью обеспечения полноценного развития и функционирования 
личности, устранение и профилактика поведенческих нарушений в группах или индивидуально (по 
показаниям)

весь период 
проживания

не менее 1 раза 
в неделю, и по 
необходимости

1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности)             

 

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным 
органом Республики 
Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

4.2. Формирование позитивных интересов организация коллективных мероприятий развлекательно-познавательного характера (литературных 
вечеров, вечеров встреч и воспоминаний, празднований различных дат), просмотров художественных 
фильмов и т.д.; организация и проведение клубных и кружковых работ, рекреационных мероприятий 
методами социокультурной деятельности, творчества, содействие в организации занятий по способностям 
(музыка, изобразительное искусство, литература, художественная самодеятельность, занятия прикладного 
характера)

весь период 
проживания

5 раз в неделю

4.3. Организация досуга организация посещения концертов, театров, экскурсий, выставок, других мероприятий весь период 
проживания

не менее 1 раза в месяц

5. социально-трудовые услуги,
направленные на оказание помощи в трудоустройстве и в решении других проблем, связанных с трудовой адаптацией

5.1. Проведение мероприятий по 
использованию остаточных трудовых 
возможностей и обучению доступным 
профессиональным навыкам получателя 
социальных услуг (анализ и мониторинг 
остаточных функций)

организация трудовой деятельности с учетом состояния здоровья, интересов, желаний, в соответствии с 
медицинским заключением;
обучение доступным профессиональным навыкам и трудовым навыкам (умению владеть инструментами 
и выполнять простейшие операции);
умению пользоваться компьютером и электронными информационными ресурсами) (по показаниям)

30 мин. по мере 
необходимости, 

с учетом 
индивидуальной 

потребности 
получателя социальных 

услуг 

1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности)             

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным 
органом Республики 
Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

5.2 Проведение мероприятий по результатам 
проведенного анализа и мониторинга 
остаточных функций получателя 
социальных услуг: 
организация лечебно-трудовой 
деятельности с учетом состояния 
здоровья, интересов, желаний, 
в соответствии с медицинским 
заключением;
обучение доступным профессиональным 
навыкам и трудовым навыкам (умению 
владеть инструментами и выполнять 
простейшие операции);
умению пользоваться компьютером 
и электронными информационными 
ресурсами) (по показаниям)

60 мин. но не менее двух раз в 
неделю

5.3 Оказание помощи в трудоустройстве 
(при наличии вакансий в учреждении 
социального обслуживания и по желанию 
получателя социальных услуг, с учетом 
заключения врача о возможности 
заниматься трудовой деятельностью по 
состоянию здоровья)

30 мин. по мере обращения

6. социально-правовые услуги,
направленные на оказание помощи в получении юридических услуг, в том числе бесплатно, в защите прав и законных интересов получателей социальных услуг

6.1 Оказание помощи в оформлении и 
восстановлении документов получателя 
социальных услуг

оказание помощи получателю социальных услуг в сборе и подготовке документов для получения мер 
социальной поддержки, пенсий, пособий и других социальных выплат, для восстановления утраченных 
получателем социальных услуг документов, в том числе удостоверяющих личность;

содействие в направлении запросов и документов получателя социальных услуг в соответствующие 
государственные и иные органы; содействие в получении квалифицированной юридической помощи, в 
том числе бесплатной, в соответствии с федеральным законодательством и законодательством Республики 
Калмыкия

90 мин. 2 раза в год 1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                      3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным 
органом Республики 
Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

6.2 Консультирование по социально-правовым 
вопросам получателя социальных услуг, 
в том числе содействие в сохранении 
занимаемых ранее по договору найма 
или аренды жилых помещений, а так же 
во внеочередном обеспечении жилым 
помещением

60 мин. 1 раз в год 

6.3 Представительство в суде для защиты 
прав и законных интересов получателя 
социальных услуг

120 мин. по мере необходимости

7. услуги в целях повышения коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих ограничения жизнедеятельности
7.1 Диагностика наиболее развитых 

функций инвалида для его ориентации в 
окружающей среде

проведение мероприятий обучающего и развивающего характера с целью приобретения 
(совершенствования, сохранения) получателем социальных услуг навыков, умений по самообслуживанию, 
в том числе с использованием технических средств реабилитации, поведения в быту и общественных 
местах с учетом типа и структуры дефекта, индивидуальных психофизических и личностных особенностей 
развития, в группах или индивидуально (по показаниям)
проведение занятий по развитию у инвалидов практических навыков самостоятельного пользования 
средствами ухода и техническими средствами реабилитации

45 мин не менее 2 раз в год 1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                          3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия 
в сфере социального 

обслуживания

7.2 Обучение навыкам самообслуживания, 
поведения в быту и общественных местах

10 мин. по мере 
необходимости, 

с учетом 
индивидуальной 

потребности 
получателя социальных 

услуг
7.3 Обучение пользованию средствами ухода 

и техническими средствами реабилитации
10 мин. по мере 

необходимости, 
с учетом 

индивидуальной 
потребности 

получателя социальных 
услуг

8. срочные услуги
8.1 Сопровождение получателей социальных 

услуг, получающих социальные услуги 
в стационарной форме социального 
обслуживания, при госпитализации 
в медицинские организации в целях 
осуществления ухода за указанными 
получателями 

осуществление ухода за получателем социальных услуг, находящимся на стационарном лечении в 
медицинской организации за исключением медицинских организаций, оказывающих психиатрическую 
помощь и медицинскую помощь по профилю "фтизиатрия")

весь период 
проживания

по мере необходимости 1)полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             
2) своевременность предоставления социальной 
услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных услуг;                                          3) 
результативность (эффективность) предоставления 
социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные потребности)           

подушевой норматив 
финансирования 
социальной услуги 
утверждается 
уполномоченным 
органом Республики 
Калмыкия в 
сфере социального 
обслуживания

Приложение 5
к приказу Минсоц РК 22- пр 

от «24» 01 2024 г.     

стандарт предоставления социальных услуг в 
в ку рк «реабилитационный центр для детей и подростков с ограниченными возможностями»

№
п/п

Наименование социальной услуги Описание социальной услуги Объем социальной услуги Показатели качества и оценка результатов предоставления социальных услуг,
условия предоставления социальных услуг 

Подушевой норматив финансирования социальной 
услуги

единица измерения периодичность предоставления
1 2 3 4 5 6 7
1.                                                                                          социально-бытовые услуги:

1.1. Предоставление жилых помещений, 
площадей для оказания социальных услуг

предоставление жилых помещений, площадей для 
оказания социальных услуг в том числе отделения «Мать 
и дитя» (на 1 получателя социальных услуг)

кв. метров 6 кв. метров в период 
социального обслуживания

1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями 
нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2)своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг; 3) результативность (эффективность) 
предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг оценивается совокупно исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются с  соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования социальной 
услуги 

утверждается уполномоченным органом Республики 
Калмыкия в 

сфере социального обслуживания
1.2. Обеспечение питанием организация питания в группах дневного пребывания и 

отделения «Мать и дитя»
прием пищи 4 раза в сутки в группах 

дневного пребывания,
5 раз в группе круглосуточного 

пребывания «Мать и дитя»

2. социально-медицинские услуги:
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2.1 Проведение медицинского осмотра 
врачом 

проведение первичного медицинского осмотра 
получателя социальных услуг на предмет определения 
объективного состояния здоровья получателя 
социальных услуг, наличия (отсутствия) медицинских 
противопоказаний к приему на обслуживание 

количество осмотров  1 раз при поступлении на 
обслуживание

 

1) полнота предоставления 
социальной услуги в соответствии 
с требованиями нормативных 
правовых актов Российской 
Федерации и Республики 
Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления 
социальной услуги, в том числе 
исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных усл
уг;                                       3) 
результативность (эффективность) 
предоставления социальной 
услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)
расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить 
свои основные жизненные 
потребности).                
Качество социально-бытовых 
услуг оценивается совокупно 
исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются 
с  соблюдением санитарно-
гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования социальной услуги 
утверждается уполномоченным органом Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания

проведение оценки состояния получателя социальных 
услуг в динамике, разработка индивидуального плана 
реабилитационных мероприятий

комплексов 
мероприятий

2 раза в период обслуживания

2.2 Проведение медицинских 
реабилитационных мероприятий с 
применением:

проведение по показаниям получателям социальных 
услуг реабилитационных мероприятий

курсов
 (1 курс - 10 дней) индивидуально по обращению,

  с периодичностью через 
1 мес.технических средств реабилитации проведение по показаниям получателям социальных 

услуг реабилитационных мероприятий
курсов

 (1 курс - 10 дней) 
курсов

 (1 курс - 10 дней)

физиотерапии; проведение по показаниям получателям социальных 
услуг реабилитационных мероприятий

курсов
 (1 курс - 10 дней)

лечебной физкультуры проведение по показаниям получателям социальных 
услуг реабилитационных мероприятий

курсов
 (1 курс - 10 дней)

массажа: проведение по показаниям получателям социальных 
услуг реабилитационных мероприятий

курсов
 (1 курс - 10 дней)

головы (лобно-височной и затылочно-теменной области) 8 мин.
лица (лобной, окологлазничной, верхне- и нижнечелюстной области), шеи 6-7 мин.
воротниковой зоны (задней поверхности шеи, спины до уровня IV грудного позвонка, передней 
поверхности грудной клетки до II ребра

10-12 мин.

верхней конечности, массаж верхней конечности, надплечья и области лопатки 10-13 мин.
плечевого сустава (верхней трети предплечья, области плечевого сустава и надплечья одноименной 
стороны), массаж локтевого сустава (верхней трети предплечья, 

области локтевого сустава и нижней трети плеча), массаж кисти и предплечья.

6-7 мин.

лучезапястного сустава (проксимального отдела кисти, области лучезапястного сустава и предплечья) 5-6 мин.

области грудной клетки (области передней поверхности грудной клетки от передних границ 
надплечья до ребристых дуг и области спины от VII шейного до I поясничного позвонка)
 

21-23 мин.

спины (от VIII шейного до I поясничного позвонка и от левой до правой средней подмышечной 
линии, у детей - включая пояснично-крестцовую область), массаж пояснично-крестцовой области (от 
I поясничного позвонка до нижних ягодичных складок)

10-11 мин.

мышц передней брюшной стенки 11-13 мин.
спины и поясницы от VII шейного позвонка до основания крестца и от левой до правой средней 
подмышечной линии)

13-16 мин.

шейно-грудного отдела позвоночника (области задней поверхности шеи и области спины до I 
поясничного позвонка от левой до правой задней подмышечной линии)

10-15 мин.

области позвоночника (области задней поверхности шеи, спины и пояснично-крестцовой области от 
левой до правой задней, подмышечной линии)

14-17 мин.

нижней конечности, нижней конечности и поясницы (области стопы, голени, бедра, ягодичной и 
пояснично-крестцовой области). нижней конечности и поясницы (области стопы, голени, бедра, 
ягодичной и пояснично-крестцовой области)

11-16 мин.

тазобедренного сустава и ягодичной области (одноименной стороны, массаж коленного сустава 
(верхней трети голени, области коленного сустава и нижней трети бедра)

8-9 мин.

стопы и голени, голеностопного сустава (проксимального отдела стопы, области голеностопного 
сустава и нижней трети голени

6-8 мин.

общий(у детей грудного и младшего школьного возраста), общий массаж с ДЦП 29-30 мин.
2.3. Выполнение процедур, связанных с 

наблюдением за состоянием здоровья 
получателей социальных услуг

выполнение процедур, связанных с наблюдением за 
состоянием здоровья получателей социальных услуг:
измерение температуры тела процедур по показаниям, в период 

обслуживания
измерение артериального давления процедур по показаниям, в период 

обслуживания
2.4. Систематическое наблюдение за 

получателями социальных услуг в целях 
выявления отклонений в состоянии их 
здоровья

динамическое наблюдение за состоянием здоровья 
получателя социальных услуг:
осмотры медицинской сестры (наблюдения за состоянием 
здоровья);

смотров 1 раз в день в период 
обслуживания

осмотры врача (наблюдения за состоянием здоровья 
и результативностью проводимых реабилитационных 
мероприятий)

осмотров 1 раз в 5 дней в период 
обслуживания

2.5. Проведение мероприятий, направленных 
на формирование здорового образа 
жизни

санитарно-просветительская работа с получателем 
социальных услуг по формированию здорового образа 
жизни и вопросам профилактики различных заболеваний;

1 раз в месяц в период обслуживания

обучение получателя социальных услуг (законных 
представителей детей-инвалидов, детей с ограниченными 
возможностями) навыкам ухода и основам медико-
медицинских знаний для проведения реабилитационных 
мероприятий в домашних условиях

1 раз в месяц в  период обслуживания

2.6. Проведение занятий по адаптивной 
физической культуре

организация и проведение мероприятий спортивно-
оздоровительного характера, направленных 
на формирование компенсаторных навыков; 
преодоление физических и психологических проблем, 
препятствующих полноценной жизни

 по плану спортивных 
мероприятий 
(ежемесячно)

в период обслуживания

2.7. Консультирование по социально-
медицинским вопросам

консультирование получателя социальных услуг 
(родителей или законных представителей детей-
инвалидов, детей с ограниченными возможностями) 
по вопросам поддержания и сохранения здоровья, 
проведения оздоровительных мероприятий, наблюдения 
за получателями социальных услуг для выявления 
отклонений в состоянии их здоровья; оказание 
квалифицированной помощи в решении социально-
медицинских проблем (девиации в поведении, избавления 
от вредных привычек и др.)

консультаций по необходимости, не менее 1
раза в период обслуживания

3. социально-психологические услуги:
3.1. Психологическая помощь и поддержка проведение получателю социальных услуг 

реабилитационных мероприятий, направленных на 
восстановление и развитие основных когнитивных 
и психических функций (внимание, память, 
коммуникативность и т.д.), преодоление или ослабление 
отклонений в эмоциональном состоянии и поведении, 
решение социально-психологических проблем, развитие 
универсальных адаптационных психологических навыков 
(коммуникативных, самоконтроля, саморегуляции, 
стрессоустойчивости и т.п.), формирование личностных 
предпосылок для адаптации к новым условиям, по 
подгруппам  (до 6 человек) или индивидуально (по 
результатам диагностики);

курсов Ежедневно  в период 
обслуживания

1) полнота предоставления 
социальной услуги в соответствии 
с требованиями нормативных 
правовых актов Российской 
Федерации и Республики 
Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления 
социальной услуги, в том числе 
исходя из степени нуждаемости 
получателя социальных усл
уг;                                       3) 
результативность (эффективность) 
предоставления социальной 
услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)
расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои 
основные жизненые потребности).                
Качество социально-бытовых 
услуг оценивается совокупно 
исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются 
с  соблюдением санитарно-
гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования социальной услуги 
утверждается уполномоченным органом Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания

оказание психологической помощи и поддержки 
гражданину, осуществляющему уход на дому за 
нуждающимся в постоянном постороннем уходе 
инвалидом (ребенком-инвалидом)

ежемесячно В период обслуживания

4. социально-педагогические услуги:
4.1. Социально-педагогическая 

коррекция, включая диагностику и 
консультирование

диагностика социальной дезадаптации получателя 
социальных услуг, определение условий компенсации или 
восстановления нарушенных сфер жизнедеятельности;

мероприятий 2 в период обслуживания 1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями 
нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;                                       3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои основные жизненые потребности).                
Качество социально-бытовых услуг оценивается совокупно исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются с  соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования 
социальной услуги 

утверждается уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания
содействие изменению свойств и качеств личности 
получателя социальных услуг педагогическими 
методами; оказание специфической помощи с целью 
обеспечения полноценного развития и функционирования 
личности, развитие речи, познавательных навыков, 
способности к обучению и труду, формирование 
личности, устранение и профилактика поведенческих 
нарушений в группах или индивидуально (по 
показаниям)

занятий 1 в день в период обслуживания

4.2. Организация досуга организация и проведение с получателями социальных 
услуг праздников, экскурсий, посещение концертов 
(приглашение творческих коллективов), спортивных 
соревнований и праздников

мероприятий по плану В период обслуживания

4.3. Организация помощи родителям в 
воспитании и обучении детей с ОВЗ 

оказание социально-педагогической помощи и 
поддержки гражданину, осуществляющему уход на 
дому за нуждающимся в постоянном постороннем уходе 
инвалидом (ребенком-инвалидом)

ежемесячно В период обслуживания

5. социально-трудовые услуги:
5.1. Проведение мероприятий 

по использованию трудовых 
возможностей и обучению доступным 
профессиональным навыкам

обучение получателя социальных услуг доступным 
трудовым навыкам (умению владеть инструментами 
и выполнять простейшие операции, формированию 
вычислительных и измерительных навыков, 
умению пользоваться компьютером и электронными 
информационными ресурсами) (по показаниям)

курсов Индивидуально по показаниям 
ежедневно  в период 

обслуживания

1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями 
нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;                                       3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг оценивается совокупно исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются с  соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования 
социальной услуги 

утверждается уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания

5.2. Оказание помощи в трудоустройстве в 
период летних каникул

содействие в решении вопросов занятости: 
трудоустройстве, направлении на курсы переподготовки, 
поиске временной (сезонной) работы, работы с 
сокращенным рабочим днем, работы на дому

мероприятий В период трудоустройства 
ежедневно

6. социально-правовые услуги:
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6.1. Оказание помощи в получении 
юридических услуг

разъяснения получателю социальных услуг (его 
законному представителю) прав и механизмов получения 
бесплатной юридической помощи; организация 
консультирования (консультирование) получателя 
социальных услуг (его законного представителя) по 
вопросам, связанным с правом получателя социальных 
услуг па защиту своих интересов, социальное 
обслуживание, а также с предоставлением мер 
социальной поддержки, реабилитации и социальной 
интеграции

Консультаций по 
программе «Школа 

родителей»

По мере необходимости
2 раза в год в период 

социального обслуживания

1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями 
нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;                                       3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности 
получателя социальных услуг и (или)расширение его возможностей самостоятельно 
обеспечить свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг оценивается совокупно исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются с  соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования 
социальной услуги 

утверждается уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания

7. услуги в целях повышения коммуникативного потенциала получателей социальных услуг, имеющих ограничения жизнедеятельности, в том числе детей-инвалидов:
7.1. Проведение социально-

реабилитационных мероприятий 
обучение получателя социальных услуг доступным 
социально-средовым навыкам; самоконтролю; 
персональной сохранности; навыкам общения и 
другим формам жизнедеятельности с учетом типа и 
структуры дефекта, индивидуальных психофизических 
и личностных особенностей развития в подгруппах (до 6 
человек) или индивидуально (по показаниям)

занятий Ежедневно в период
обслуживания

1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями 
нормативных правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)
своевременность предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени 
нуждаемости получателя социальных услуг;                                       3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги (улучшение условий 
жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).                
Качество социально-бытовых услуг оценивается совокупно исходя из перечисленных 
критериев.
Услуги предоставляются с  соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив финансирования 
социальной услуги 

утверждается уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального обслуживания

Приложение 6
к приказу Минсоц РК 22- пр 

от «24» 01 2024 г.     

стандарт предоставления социальных услуг в форме полустационарного социального обслуживания детей с расстройствами аутистического спектра

№
п/п

Наименование социальной услуги Описание социальной услуги

Условия предоставления 
социальной услуги, в том 

числе условия доступности 
предоставления социальной 

услуги

Периодичность 
предоставления

Показатели качества и оценка результатов предоставления 
социальных услуг

Подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги

1 2 3 4 5 6 7
1. социально-психологические услуги:

1.1. Социально-психологическое 
консультирование, в том числе 
по вопросам внутрисемейных 
отношений

Оказание получателю социальных услуг квалифицированной помощи в решении 
внутриличностных проблем, проблем межличностного взаимодействия, 
предупреждение и преодоление социально-психологических проблем, в том числе 
путем мобилизации внутренних ресурсов для решения этих проблем

Услуга предоставляется 
в соответствии с 

условиями договора о 
предоставлении социальных 

услуг, определенных 
индивидуальной программой.

Срок предоставления 
социальной услуги 

определяется договором 
и индивидуальной 

программой

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2) своевременность предоставления социальной услуги, 
в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                    3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги 
(улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои основные жизненные 
потребности)                
Качество социально-бытовых услуг в форме социального 
обслуживания на дому должно оцениваться совокупно 
исходя из перечисленных критериев

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

1.2. Оказание психологической 
помощи (включая экстренную) и 
поддержки, в том числе гражданам, 
осуществляющим уход на дому 
за нуждающимися в постоянном 
постороннем уходе инвалидами 
(детьми-инвалидами)

Исследование совокупности особенностей личности получателя социальных 
услуг, определение условий компенсации или восстановления нарушенных сфер 
жизнедеятельности, разработка перечня мероприятий социально-психологической 
помощи;
Проведение получателю социальных услуг реабилитационных мероприятий, 
направленных на восстановление и развитие основных когнитивных и 
психических функций (внимание, память, коммуникативность и т.д.), преодоление 
или ослабление отклонений в эмоциональном состоянии и поведении, развитие 
адаптационных психологических навыков (самоконтроля, саморегуляции, 
стрессоустойчивости)

Срок предоставления 
социальной услуги 

определяется договором 
и индивидуальной 

программой

2. социально-педагогические услуги:
2.1. Социально-педагогическая 

коррекция, включая диагностику и 
консультирование:

Диагностика социальной дезадаптации получателя социальных услуг, определение 
условий компенсации или восстановления нарушенных сфер жизнедеятельности;
Содействие изменению свойств и качеств личности получателя социальных услуг 
педагогическими методами;
Оказание специфической помощи с целью обеспечения полноценного развития 
и функционирования личности, развитие речи, познавательных навыков, 
способности к обучению и труду, формирование личности, устранение и 
профилактика поведенческих нарушений в группах или индивидуально (по 
показаниям)

Услуга предоставляется 
в соответствии с 

условиями договора о 
предоставлении социальных 

услуг, определенных 
индивидуальной программой.

Срок предоставления 
социальной услуги 

определяется договором 
и индивидуальной 

программой, в 
соответствии с 

рекомендациями, 
полученными в 
ходе социально-
педагогической 
диагностики и 

обследования личности                   
(не менее 60 мин)

1) полнота предоставления социальной услуги в 
соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   
2) своевременность предоставления социальной услуги, 
в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                    3) результативность 
(эффективность) предоставления социальной услуги 
(улучшение условий жизнедеятельности получателя 
социальных услуг и (или)расширение его возможностей 
самостоятельно обеспечить свои основные жизненные 
потребности)                
Качество социально-бытовых услуг в форме социального 
обслуживания на дому должно оцениваться совокупно 
исходя из перечисленных критериев

подушевой норматив 
финансирования 

социальной услуги 
утверждается 

уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в 

сфере социального 
обслуживания

2.2.1. Индивидуальное коррекционное 
занятие

 
2.2.2. Групповое коррекционное занятие 
2.2.3. Индивидуальная диагностика
2.2.4. Индивидуальное консультирование 
2.2.5. Групповое консультирование

Приложение 7
к приказу Минсоц РК 22- пр 

от «24» 01 2024 г.     

стандарт предоставления социальных услуг в стационарной форме 
отделения социальной реабилитации для лиц без определенного места жительства (отделение бомЖ)

N п/п

Наименование социальной услуги Описание социальной услуги

Объем социальной услуги
(в сутки)

Показатели качества и оценка результатов предоставления социальных услуг,
условия предоставления социальных услуг Подушевой норматив 

финансирования социальной 
услуги

время, затрачиваемое на оказание услуги один раз периодичность оказания 
услуги

1 2 3 4 5 6 7
социально-бытовые услуги, направленные на поддержание жизнедеятельности получателей социальных услуг в быту:

1.1. Предоставление жилых помещений согласно 
утвержденным нормативам

предоставление
жилой площади, помещений для организации реабилитационных и лечебных 

мероприятий, лечебно-трудовой и учебной деятельности, культурного и 
бытового обслуживания согласно утвержденным нормативам

весь период пребывания ежедневно 1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность предоставления 

социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя социальных усл
уг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его 
возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).

Качество социально-бытовых услуг в стационарной форме социального обслуживания должно 
оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев.

Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 

Республики Калмыкия в сфере 
социального обслуживания

1.2. Предоставление бытовой техники, мебели предоставление бытовой техники, мебели весь период пребывания ежедневно

1.3. Обеспечение питанием предоставление ежедневного, сбалансированного, разнообразного, 
доброкачественного питания; соблюдение требований к пищевой ценности 

(калорийности и содержанию основных пищевых веществ) рационов и 
режиму питания; обеспечение санитарно-эпидемиологической безопасности 

питания;
соблюдение требований к технологии приготовления блюд

весь период пребывания 4 раза в день
приготовление и подача пищи 90 мин. 4 раз в день

1.4. Помощь в приеме пищи (кормление) кормление во время организованного питания не способным принимать пищу 
самостоятельно, оказывается помощь в приеме пищи);

кормление осуществляется в сидячем или полусидячем положении - в 
зависимости от состояния пребывающего с использованием прикроватного 
столика, нагрудника, изменения положения функциональной кровати. При 

кормлении используются при необходимости специальные адаптивная 
столовая посуда и адаптивные столовые приборы, противоскользящая 

салфетка на стол

15 мин. 4 раз в день

1.5. Предоставление мягкого инвентаря (одежды, 
обуви, средств личной гигиены, постельные 

принадлежности)

обеспечение одеждой, обувью, средствами личной гигиены, постельные 
принадлежности

весь период пребывания весь период пребывания

1.6. Помощь в написании, оформлении и прочтении 
писем, документов

написание писем под диктовку (в том числе электронной форме), за 
исключением помощи в подготовке документов для обращения за бесплатной 

юридической помощью;
чтение вслух писем

10 мин. по необходимости

1.7. Санитарно-гигиенические процедуры:
1.7.1. Санитарно-гигиеническая обработка помещений в помещениях проводится влажная уборка с мытьем пола и протиранием всех 

горизонтальных поверхностей, используются моющие и дезинфицирующие 
средства

30 мин. 1 раз в день
1) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность предоставления 

социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя социальных усл
уг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его 
возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).

Качество социально-бытовых услуг в стационарной форме социального обслуживания должно 
оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев.

Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги
утверждается уполномоченным 

органом Республики Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

Вынос бытовых отходов
5 мин

по необходимости
Вынос судна

1.7.2. Гигиенические ванны/помывка в рамках предоставления услуги оказывается помощь в передвижении по 
комнате (при необходимости), помощь при одевании и раздевании, купание 

маломобильных граждан)
40 мин.

15 мин. (обмывание, обтирание)

2 раз в неделю и по 
необходимости

1.7.3. Умывание лица, чистка зубов или уход за протезами, 
полостью рта (при отсутствии зубов);

умывание лица, чистка зубов или уход за протезами, полостью рта (при 
отсутствии зубов);

10 мин. ежедневно, два раза в день

1.7.4. Стирка нательного и постельного белья транспортировка белья в прачечную; сортировка по видам белья, закладка в 
стиральную машину, подготовка расходного материла (стиральный порошок, 

отбеливатель), стирка

60 мин. не реже 2 раз в неделю и по 
необходимости

глажка нательного и постельного белья глажение на гладильных столах, катках, прессах, сортировка по видам белья 30 мин. не реже 2 раз в неделю и по 
необходимости

1.7.5. Смена постельного белья подготовка комплекта чистого постельного белья, снятие постельного белья, 
застилание кровати

10 мин. не реже 2 раз в неделю и по 
необходимости

Смена нательного белья подготовка чистого белья, снятие и одевание 15 мин.

1.7.6. Стрижка ногтей на руках и ногах стрижка ногтей на руках и ногах 10 мин. 2 раза в месяц
1.7.7. Стрижка волос стрижка волос 20 мин. 1 раз в месяц
1.7.8. Причесывание причесывание 3 мин. 1 раз в день
1.7.9. Бритье усов, бороды бритье усов, бороды 10 мин. 1 раз в день, по мере 

необходимости
1.8. Организация ритуальных услуг (при отсутствии у 

умерших клиентов родственников)
организация медицинского освидетельствования факта смерти;
оформление справки о смерти в органах ЗАГС; информирование 

родственников о факте смерти (при наличии); оформление документов на 
погребение; вызов специальных служб для осуществления захоронения

180 мин. при наступлении факта

1.9. Предоставление транспорта для доставки в 
медицинские организации

предоставление транспорта для доставки в медицинские организации 60 мин. по необходимости

2. социально-медицинские услуги, направленные  на поддержание и сохранение здоровья получателей социальных услуг путем организации ухода, оказания содействия в проведении оздоровительных мероприятий, систематического наблюдения для выявления отклонений в состоянии их здоровья:
2.1. Организация оказания первичной медико – санитарной помощи, специализированной медицинской помощи:
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2.1.1. первичная санитарно-гигиеническая обработка 
клиента

первичная санитарная обработка получателя социальных услуг 
предусматривает обмывание его в ванной или душе с применением моющих 

средств, при необходимости - с использованием педикулицидных препаратов, 
сменой нательного белья и одежды

40 мин. 1 раз при поступлении ) полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных правовых 
актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                   2)своевременность предоставления 

социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя социальных усл
уг;                                       3) результативность (эффективность) предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его 
возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).

Качество социально-бытовых услуг в стационарной форме социального обслуживания должно 
оцениваться совокупно исходя из перечисленных критериев.

Услуги предоставляются с соблюдением санитарно-гигиенических требований.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги
утверждается уполномоченным 

органом Республики Калмыкия в
сфере социального 

обслуживания

2.1.2. первичный осмотр врачом первичный осмотр врачом 20 мин. при поступлении
2.1.3. измерение температуры тела выполнение медицинских процедур 5 мин. ежедневно

по необходимости
2.1.4. измерение артериального давления 5 мин. 1 раз в неделю и по 

назначению врача
2.1.5. оказание доврачебной помощи, в том числе 

экстренной
20 мин. по необходимости

2.1.6. проведение медицинских процедур в соответствии с назначениями врача: по назначению

выдача лекарств 5-10 мин.
закапывание капель 5 мин.
постановка банок 30 мин.

горчичников 15 мин.
выполнение инъекций 5-10 мин.
установка капельницы 60 мин.

компрессы 5-20 мин.
клизмы 30 мин.

перевязки 10-30 мин.
забор материала на лабораторные исследования 5-10 мин.

оказание помощи в пользовании катетерами 5-30 мин.
2.1.7. оказание первичной медико-санитарной помощи оказание первичной медико-санитарной помощи 20 мин. 1 раз в день
2.1.8. проведение, содействие в проведении 

иммунопрофилактики инфекционных заболеваний 
(вакцинация)

проведение, содействие в проведении иммунопрофилактики инфекционных 
заболеваний (вакцинация)

10 мин. по мере необходимости

2.2. Содействие в проведении медико-социальной 
экспертизы

запись на прием к врачу

направление документов в бюро медико-социальной экспертизы, 
сопровождение клиента при прохождении врачей-специалистов, лабораторных 

исследований, медико-социальной экспертизы

5 мин.

60 мин.

по мере необходимости

2.3. Госпитализация в медицинские организации вызов врача, сопровождение в медицинскую организацию либо вызов скорой 
медицинской помощи;

при плановой госпитализации услуга включает в себя запись на 
госпитализацию, сбор необходимых документов, организацию обеспечения 

сопровождающим лицом

60 мин.
по медицинским показаниям

3. социально-психологические услуги, направленные на оказание помощи в коррекции психологического состояния получателей социальных услуг для адаптации в социальной среде:
3.1 Социально-психологическое консультирование, в 

том числе по вопросам внутрисемейных отношений
оказание квалифицированной помощи в решении внутриличностных 
проблем, проблем межличностного взаимодействия, предупреждение 

и преодоление социально-психологических проблем: выявление 
психологических проблем, (внутрисемейные, межличностные, иные 

отношения; эмоциональные особенности личности, особенности развития и 
поведения, внутриличностный конфликт и иные проблемы),

определение объема и видов предполагаемой помощи;
разъяснение сути проблем и определение возможных путей их решения

30 мин. 1 раз в неделю и по 
необходимости

1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) своевременность 

предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) предоставления 

социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности).

Предоставление социальной услуги специалистом, имеющим соответствующее образование.

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в

сфере социального 
обслуживания

3.2 Социально-психологическая диагностика и 
обследование личности получателя социальных 

услуг

30 мин. 1 раз в неделю и по 
необходимости

3.3 Проведение психокоррекционной работы с 
получателем социальных услуг

60 мин. 1 раз в неделю и по 
необходимости

4. социально-педагогические услуги:

4.1 Организация досуга проведение праздников, выдача книг, журналов, настольных игр и др. весь период пребывания не менее 1 раза в неделю
и по необходимости

1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) своевременность 

предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) предоставления 

социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности)

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в

сфере социального 
обслуживания

5. социально-трудовые услуги:
5.1 Проведение мероприятий по использованию 

остаточных трудовых возможностей и обучению 
доступным профессиональным навыкам получателя 

социальных услуг

определение сроков, форм и условий социально-трудовой реабилитации, 
проведение мероприятий по обучению доступным профессиональным 

навыкам

весь период пребывания не менее 1 раза в неделю
и по необходимости

1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) своевременность 

предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя 
социальных услуг;                                      3) результативность (эффективность) предоставления 

социальной услуги (улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)
расширение его возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности)

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в

сфере социального 
обслуживания

6. социально-правовые услуги, направленные на оказание помощи в получении юридических услуг, в том числе бесплатно, в защите прав и законных интересов получателей социальных услуг:
4.1 Оказание помощи в оформлении и восстановлении 

документов
оказание помощи получателю социальных услуг в сборе и подготовке 

документов для получения мер социальной поддержки, пенсий, пособий и 
других социальных выплат, для восстановления утраченных получателем 

социальных услуг документов, в том числе удостоверяющих личность;
предоставление разъяснений получателю социальных услуг в части, 

касающейся содержания подготовленных запросов и документов;
содействие в направлении запросов и документов получателя социальных 

услуг в соответствующие государственные и иные органы; содействие 
в получении квалифицированной юридической помощи, в том числе 

бесплатной, в соответствии с федеральным законодательством и 
законодательством Республики Калмыкия

60 мин. весь период пребывания 1)полнота предоставления социальной услуги в соответствии с требованиями нормативных 
правовых актов Российской Федерации и Республики Калмыкия;                             2) своевременность 

предоставления социальной услуги, в том числе исходя из степени нуждаемости получателя социальных 
услуг;                                      3) результативность (эффективность) предоставления социальной услуги 

(улучшение условий жизнедеятельности получателя социальных услуг и (или)расширение его 
возможностей самостоятельно обеспечить свои основные жизненные потребности)

подушевой норматив 
финансирования социальной 

услуги утверждается 
уполномоченным органом 
Республики Калмыкия в

сфере социального 
обслуживания

4.2 Консультирование по социально-правовым 
вопросам

30 мин. по мере необходимости

4.3 Представительство в суде для защиты прав и 
законных интересов

120 мин. по мере необходимости

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«_06_» _февраля _ 2024 г.            №  25  -п          г. Элиста

«О реализации в 2024 году постановления Правительства Республики Калмыкия от 12 марта 2021 г. № 75»

В целях реализации постановления Правительства Республики Калмыкия от 12 марта 2021 г. № 75 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку племенного животноводства» в 2024 году,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Установить объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку племенного животноводства в 2024 году согласно приложению № 1.
2. Установить годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на племенное маточное поголовье сельскохозяйственных животных, на племенных быков-производителей, оцененных по качеству потомства или находящихся в процессе оценки этого качества согласно приложе-

нию № 2.
3. Определить структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий из 

республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку племенного животноводства согласно приложению № 3.
4. Отделу животноводства и племенного дела (Мергенов Б.А.) обеспечить в установленном порядке регистрацию настоящего приказа в соответствии с постановлением Правительства Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государственной 

регистрации нормативных правовых актов органов исполнительной власти Республики Калмыкия», а также опубликование на официальном сайте Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале правовой информации 
www.pravo.gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вестник правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов исполнительной власти Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных правовых актов субъектов 
Российской Федерации в соответствии с приказом Министерства юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации работы по ведению федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и федерального регистра муници-
пальных нормативных правовых актов».

5. Контроль соблюдения получателями субсидий условий соглашения о предоставлении субсидий и целевого использования возложить на контрольно-ревизионный отдел, контроль соблюдения получателями субсидий выполнения результативности предоставления субсидий возло-
жить на отдел животноводства и племенного дела.

Врио Министра                                           Т.Гаваев
 

Приложение № 1
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _25_-п

Объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку племенного животноводства в 2024 году

Направление субсидий Лимит бюджетных обязательств, 
рублей

На поддержку племенного животноводства: 57 335 151,52
- на племенное маточное поголовье сельскохозяйственных 

животных, племенных быков-производителей, оцененных по 
качеству потомства или находящихся в процессе оценки этого 
качества

57 133 131,32

- на племенных быков-производителей, оцененных по качеству 
потомства или находящихся в процессе оценки этого качества 202 020,20

Приложение № 2
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _25_-п

1. Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на племенное маточное поголовье сельскохозяйственных животных – 80 000,00 рублей на 1 условную голову. При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в размере 40 000,0 рублей от годового максимального 
размера (рублей) нормы затрат.

2. Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на племенных быков-производителей, оцененных по качеству потомства или находящихся в процессе оценки этого качества – 400 000,00 рублей на 1 голову. При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в 
размере 200 000,0 рублей от годового максимального размера (рублей) нормы затрат

Приложение № 3
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _25_-п

Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий из республиканского 
бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку племенного животноводства

1. Порядок работы структурных подразделений Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора для предоставления субсидий определен Порядком предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспе-
чение части затрат на поддержку племенного животноводства, утвержденным постановлением Правительства Республики Калмыкия от 12 марта 2021 г. № 75 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат 
на поддержку племенного животноводства» (далее - Порядок), нормативными правовыми актами, применяемыми в связи с реализацией вышеуказанного постановления, и настоящим регламентом.

2. Министр сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместитель по соответствующему направлению деятельности обеспечивает доступ сотрудникам структурных подразделений к системе «Электронный бюджет» с использованием федеральной государственной ин-
формационной системы «Единая система идентификации и аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей информационно-технологическое взаимодействие информационных систем, используемых для предоставления государственных и муниципальных услуг в электронной 
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форме».
3. Структурные подразделения состоят из числа сотрудников Министерства сельского 

хозяйства Республики Калмыкия. Руководители структурных подразделений руководят ее 
деятельностью, распределяют обязанности между сотрудниками, осуществляют контроль за 
качественным и своевременным рассмотрением заявок в системе «Электронный бюджет».

4. Сотрудники структурных подразделений рассматривают заявки участников отбора лич-
но.

5. Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия 
по рассмотрению заявок участников отбора для предоставления субсидий из республикан-
ского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку племенного животно-
водства:

5.1. Отдел животноводства и племенного дела, сотрудники которого проводят:
проверку на предмет соответствия участника отбора требованиям, категории получателей 

субсидии, критериям оценки, установленным Порядком; 
проверку на предмет соответствия представленной участником отбора заявки требова-

ниям, установленным к заявке участника отбора в объявлении о проведении отбора. В том 
числе, в случае необходимости путем проведения выездной проверки на предмет достовер-
ности предоставленных данных участников отбора;

проверку на предмет достоверности, представленной участником отбора, информации, в 
том числе информации о месте нахождения и адресе юридического лица;

проверку своевременности подачи участником отбора заявки после даты и (или) времени, 
определенных для подачи заявок;

оценку участников отбора в соответствии с критериями, приведенными в приложении № 
3 к Порядку, путем присвоения заявкам участников отбора значения по каждому из предус-
мотренных критериев оценки заявок участников отбора.

В рамках межведомственного информационного взаимодействия запрашивает в отноше-
нии участников отбора документы и сведения, определенные Порядком.

Вносят предложения Министру сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заме-
стителю в части определения размеров субсидий с учетом устанавливаемой ставки в соот-
ветствии с Порядком.

Размещают итоги отбора в системе «Электронный бюджет».
5.2. Отдел финансирования и кредитования, сотрудники которого:
формируют соглашения о предоставлении субсидии в системе «Электронный бюджет» и 

организуют процедуру их подписания с победителями конкурсного отбора, определенным 
Порядком;

осуществляют процедуру финансирования получателей субсидий в соответствии с По-
рядком.

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«_06_» _февраля_ 2024 г. №  26 -п   г. Элиста

«О реализации в 2024 году постановления Правительства Республики Калмыкия от 28 
апреля 2021 года № 151»

В целях реализации постановления Правительства Республики Калмыкия от 28 апреля 
2021 года № 151 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканско-
го бюджета на финансовое обеспечение части затрат на развитие мясного животноводства 
(маточное товарное поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных пород, 
овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного табунного коневодства» 
в 2024 году,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Установить объем лимитов бюджетных ассигнований на развитие мясного животновод-
ства (маточное товарное поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных по-
род, овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного табунного коневодства 
в 2024 году согласно приложению № 1.

2. Установить годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на маточное товарное 
поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных пород, овец и коз, в том чи-
сле ярок и козочек от года и старше, мясное табунное коневодство согласно приложению № 2.

3. Определить структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Респу-
блики Калмыкия и регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства 
сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления 
субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на развитие 
мясного животноводства (маточное товарное поголовье крупного рогатого скота специализи-
рованных мясных пород, овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного 
табунного коневодства согласно приложению № 3.

4. Отделу животноводства и племенного дела (Мергенов Б.А.) обеспечить в установлен-
ном порядке регистрацию настоящего приказа в соответствии с постановлением Правитель-
ства Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государ-
ственной регистрации нормативных правовых актов органов исполнительной власти Респу-
блики Калмыкия», а также опубликование на официальном сайте Министерства сельского 
хозяйства Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале пра-
вовой информации www.pravo.gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вест-
ник правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов исполнительной власти 
Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных 
правовых актов субъектов Российской Федерации в соответствии с приказом Министерства 
юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации работы по ведению 
федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и фе-
дерального регистра муниципальных нормативных правовых актов».

5. Контроль соблюдения получателями субсидий условий соглашения о предоставлении 
субсидий и целевого использования возложить на контрольно-ревизионный отдел, контроль 
соблюдения получателями субсидий выполнения результативности предоставления субси-
дий возложить на отдел животноводства и племенного дела.

Врио Министра       Т.Гаваев
 

Приложение № 1
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _26_-п

Объем лимитов бюджетных ассигнований на развитие мясного животноводства (маточное 
товарное поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных пород, овец и коз, 
в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного табунного коневодства в 2024 году

Направление субсидий Лимит бюджетных обязательств, рублей
На маточное товарное поголовье крупно-
го рогатого скота специализированных 
мясных пород

145 000 000,00

На маточное товарное поголовье овец и 
коз, в том числе ярок и козочек от года 
и старше

77 777 777,78

На мясное табунное коневодство 2 075 656,57

Приложение № 2
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _26_-п

1. Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на маточное товарное поголовье 
крупного рогатого скота специализированных мясных пород – 46 000,00 рублей на 1 голову. 
При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в размере 23 000,00 рублей 
от годового максимального размера (рублей) нормы затрат.

2. Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на маточное товарное поголовье 
овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше – 5 200,00 рублей на 1 голову. При 
расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в размере 2 600,00 рублей от 
годового максимального размера (рублей) нормы затрат.

3. Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на мясное табунное коневодство 
– 40 000,00 рублей на 1 голову. При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный 
предел в размере 20 000,00 рублей от годового максимального размера (рублей) нормы 
затрат.

Приложение № 3
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _26_-п

Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия 
и регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства сельского 

хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий 
из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на развитие 
мясного животноводства (маточное товарное поголовье крупного рогатого скота 
специализированных мясных пород, овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и 
старше) и мясного табунного коневодства

1. Порядок работы структурных подразделений Министерства сельского хозяйства 
Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора для предоставления 
субсидий определен Порядком предоставления субсидий из республиканского бюджета 
на финансовое обеспечение части затрат на развитие мясного животноводства (маточное 
товарное поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных пород, овец 
и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного табунного коневодства, 
утвержденным постановлением Правительства Республики Калмыкия от 28 апреля 2021 
года № 151 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканского 
бюджета на финансовое обеспечение части затрат на развитие мясного животноводства 
(маточное товарное поголовье крупного рогатого скота специализированных мясных пород, 
овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и старше) и мясного табунного коневодства» 
(далее - Порядок), нормативными правовыми актами, применяемыми в связи с реализацией 
вышеуказанного постановления, и настоящим регламентом.

2. Министр сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместитель по 
соответствующему направлению деятельности обеспечивает доступ сотрудникам 
структурных подразделений к системе «Электронный бюджет» с использованием 
федеральной государственной информационной системы «Единая система идентификации 
и аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей информационно-технологическое 
взаимодействие информационных систем, используемых для предоставления 
государственных и муниципальных услуг в электронной форме».

3. Структурные подразделения состоят из числа сотрудников Министерства сельского 
хозяйства Республики Калмыкия. Руководители структурных подразделений руководят ее 
деятельностью, распределяют обязанности между сотрудниками, осуществляют контроль за 
качественным и своевременным рассмотрением заявок в системе «Электронный бюджет».

4. Сотрудники структурных подразделений рассматривают заявки участников отбора 
лично.

5. Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики 
Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора для предоставления субсидий 
из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на развитие 
мясного животноводства (маточное товарное поголовье крупного рогатого скота 
специализированных мясных пород, овец и коз, в том числе ярок и козочек от года и 
старше) и мясного табунного коневодства:

5.1. Отдел животноводства и племенного дела, сотрудники которого проводят:
проверку на предмет соответствия участника отбора требованиям, категории 

получателей субсидии, критериям оценки, установленным Порядком; 
проверку на предмет соответствия представленной участником отбора заявки 

требованиям, установленным к заявке участника отбора в объявлении о проведении отбора. 
В том числе, в случае необходимости путем проведения выездной проверки на предмет 
достоверности предоставленных данных участников отбора;

проверку на предмет достоверности, представленной участником отбора, информации, в 
том числе информации о месте нахождения и адресе юридического лица;

проверку своевременности подачи участником отбора заявки после даты и (или) 
времени, определенных для подачи заявок;

оценку участников отбора в соответствии с критериями, приведенными в приложении 
№ 3 к Порядку, путем присвоения заявкам участников отбора значения по каждому из 
предусмотренных критериев оценки заявок участников отбора.

В рамках межведомственного информационного взаимодействия запрашивает в 
отношении участников отбора документы и сведения, определенные Порядком.

Вносят предложения Министру сельского хозяйства Республики Калмыкия или его 
заместителю в части распределения субсидии, определения размеров субсидий с учетом 
устанавливаемой ставки в соответствии с Порядком.

Размещают итоги отбора в системе «Электронный бюджет».
5.2. Отдел финансирования и кредитования, сотрудники которого:
формируют соглашения о предоставлении субсидии в системе «Электронный бюджет» и 

организуют процедуру их подписания с победителями конкурсного отбора, определенным 
Порядком;

осуществляют процедуру финансирования получателей субсидий в соответствии с 
Порядком.

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«_06 » _февраля_ 2024 г.   №  27 -п   г. Элиста

«О реализации в 2024 году постановления Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 
2021 г. № 214»

В целях реализации постановления Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 2021 
г. № 214 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканского бюджета 
на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства шерсти, полученной от 
тонкорунных и полутонкорунных пород овец» в 2024 году,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Установить объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку производства 
шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец в 2024 году согласно 
приложению № 1.

2. Установить годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на поддержку 
производства шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец согласно 
приложению № 2.

3. Установить форму проекта производства шерсти, полученной от тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец согласно приложению № 3.

4. Определить структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики 
Калмыкия и регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства 
сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления 
субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на 
поддержку производства шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород 
овец согласно приложению № 4.

5. Контроль соблюдения получателями субсидий условий соглашения о предоставлении 
субсидий и целевого использования возложить на контрольно-ревизионный отдел, контроль 
соблюдения получателями субсидий выполнения результативности предоставления субсидий 
возложить на отдел животноводства и племенного дела.

6. Отделу животноводства и племенного дела (Мергенов Б.А.) обеспечить в установленном 
порядке регистрацию настоящего приказа в соответствии с постановлением Правительства 
Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государственной 
регистрации нормативных правовых актов органов исполнительной власти Республики 
Калмыкия», а также опубликование на официальном сайте Министерства сельского хозяйства 
Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале правовой 
информации www.pravo.gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вестник 
правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов исполнительной власти 
Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных 
правовых актов субъектов Российской Федерации в соответствии с приказом Министерства 
юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации работы по ведению 
федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и 
федерального регистра муниципальных нормативных правовых актов».

Врио Министра       Т.Гаваев
 

Приложение № 1
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _27_-п

Объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку производства шерсти, полученной 
от тонкорунных и полутонкорунных пород овец в 2024 году

Направление субсидий Лимит бюджетных 
обязательств, рублей

На поддержку производства шерсти, 
полученной от тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец

20 202 020,20

Приложение № 2
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _27_-п

Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на производство и реализацию 
шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец в 2023 году – 
5000 рублей на 1 голову (настриг 2,5 кг) или 2 000 000 рублей в пересчете за 1 тонну 
произведенной шерсти. При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в 
размере 1 000 000,0 рублей от годового максимального размера (рублей) нормы затрат.

Приложение № 3
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _27_-п
 

Форма проекта производства шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных 
пород овец

УТВЕРЖДАЮ:
______________________________
______________________________
                (Ф.И.О. руководителя участника отбора)

______________________________
            (подпись)

М.П. (при наличии)

 
Проект производства шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород 

овец
___________________________________________________________
(наименование участника отбора)

1. Местонахождение сельскохозяйственного товаропроизводителя, научной и 
образовательной организации, гражданина, ведущего личное подсобное хозяйство и 
применяющего специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход» 
и наличие производственного объекта (здание, строение, сооружение, используемое 
в отрасли овцеводства) и (или) земельного участка из земель сельскохозяйственного 
назначения и (или) под ведение личного подсобного хозяйства, на праве собственности и 
(или) аренды (субаренды), заключенного по договорам на срок не менее года, прошедшие 
государственную регистрацию:

____________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
___________________________________________

(кадастровый номер, адрес расположения, площадь (кв. м или га))

2. Наличие и плановое поголовье тонкорунных и полутонкорунных пород 
овец, прогнозируемый объем производства шерсти, полученной от тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец в живой массе:

Фактические данные по численности тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец Плановые (прогнозируемые) показатели производства

на 31 декабря отчетного 
финансового года или на 1 

января текущего финансового 
года, голов

на дату 
пересчета 

животных или 
выдачи выписки 

из похозяй-
ственной книги, 

голов

поголовье овец 
для производства 

шерсти, полученной 
от тонкорунных и 
полутонкорунных 
пород овец, голов

объем производства 
шерсти, полученной 

от тонкорунных и 
полутонкорунных пород 
овец в физическом весе, 

тонн

поголовье на 
31 декабря 
текущего 

финансового 
года или 

на 1 января 
следующего 
отчетного 

финансового 
года, голов

Бараны-производители
Бараны-пробники
Овцематки, переярки и ярки 
старше 1 года 
Ярки прошлого года рождения
Баранчики прошлого года 
рождения
Ярки текущего года рождения
Баранчики (валушки) 
текущего года рождения
Прочая группа овец, включая 
откорм
всего

(содержит условие по достижению участником отбора сохранения численности поголовья 
овец по состоянию на 31 декабря текущего финансового года по сравнению с аналогичным 

периодом прошлого года)

3. Из итогового планового (прогнозируемого) объема производства шерсти, 
полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец в физическом весе, распределение 
по наименованиям и сортам:

Наименование и сорт Объем, тонн

из данного объема планируемое направление реализации (поставки) шерсти, 
полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец в текущем 

финансовом году
юридическим лицам 
и индивидуальным 

предпринимателям, состоящим 
на учете в территориальном 
органе федерального органа 

исполнительной власти, 
уполномоченного по контролю 

и надзору в области налогов 
и сборов в Республике 

Калмыкия и осуществляющих 
производственно-хозяйственную 

деятельность на территории 
Республики Калмыкия, тонн

юридическим лицам и 
индивидуальным предпринимателям 

других субъектов Российской 
Федерации, тонн

тонкая рунная основная (мер.)
тонкая рунная пожелтевшая 

(пож.)
тонкая рунная 58-56 качества 

(58-56к)
полутонкая (пт)

тонкая и полутонкая базовая 
(баз.) и свалок (свал.)

тонкая и полутонкая тавро 
(смываемое), обножка (обн.), 

клюнкер (клюн.)
итого:

(в соответствии с договорами (предварительными договорами) с юридическими лицами 
и (или) индивидуальными предпринимателями, представленными участниками отбора в 

соответствии с подпунктом 10 пункта 2.5 Порядка)

4. Плановые затраты на производство шерсти, полученной от тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец:

Наименование вида плановых затрат Сумма, рублей
на приобретение сельскохозяйственных кормов, включая кормовые добавки с учетом 
транспортировки
на приобретение ветеринарных препаратов
на приобретение нефтепродуктов (бензин АИ-80, АИ-92, дизельное топливо)
на приобретение покупной энергии всех видов (электрической, тепловой)
на приобретение топлива (уголь, газ, дрова)
на приобретение сельскохозяйственной техники, машин и оборудований и их 
запасных частей
на приобретение племенных и продуктивных овец
на приобретение земельных участков сельскохозяйственного назначения
на приобретение здания, сооружения для сельскохозяйственного производства
на приобретение строительных материалов для нужд сельскохозяйственного 
производства
на приобретение молодняка овец
на приобретение устройств с автономным источником электроснабжения
на приобретение сканеров для считывания чипов у животных, чипов для животных
на оплату труда работникам, занятым в сфере сельскохозяйственного производства, а 
также на уплату страховых взносов, связанных с оплатой труда данным работникам
на уплату фиксированных страховых взносов получателя субсидии
на оплату ветеринарных, зоотехнических услуг
на оплату услуг по подачи оросительной воды для кормопроизводства
на оплату аренды земель сельскохозяйственного назначения
на оплату сельскохозяйственных кредитов, займов, лизинга и их обслуживанию
на оплату процентов и банковских комиссий, связанных с ведением банковского 
расчетного счета получателя субсидии
на строительство (реконструкцию, модернизацию) сооружений и (или) мест, 
предназначенных для хранения и (или) обработки, переработки побочных продуктов 
животноводства, в том числе навозохранилищ, пометохранилищ в соответствии 
с требованиями Федерального закона от 14 июля 2022 г. № 248-ФЗ «О побочных 
продуктах животноводства и о внесении изменений в отдельные законодательные 
акты Российской Федерации»

всего:
 

(размер субсидий наряду со ставкой субсидии зависит в том числе от плановых затрат на 
производство шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец)

Приложение № 4
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _27_-п

Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и 
регламент рассмотрения структурными подразделениями Министерства сельского хозяйства 
Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий из республи-
канского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства шер-
сти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец



16 17 февраля 2024 года, суббота

ОфициальнО

1. Порядок работы структурных подразделений Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участ-
ников отбора для предоставления субсидий определен Порядком предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое 
обеспечение части затрат на поддержку производства шерсти, полученной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец, утвержденным 
постановлением Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 2021 г. № 214 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из 
республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства шерсти, полученной от тонкорунных и 
полутонкорунных пород овец» (далее - Порядок), нормативными правовыми актами, применяемыми в связи с реализацией вышеуказанного 
постановления, и настоящим регламентом.

2. Министр сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместитель по соответствующему направлению деятельности обеспечи-
вает доступ сотрудникам структурных подразделений к системе «Электронный бюджет» с использованием федеральной государственной 
информационной системы «Единая система идентификации и аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей информационно-техно-
логическое взаимодействие информационных систем, используемых для предоставления государственных и муниципальных услуг в элек-
тронной форме».

3. Структурные подразделения состоят из числа сотрудников Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия. Руководители 
структурных подразделений руководят ее деятельностью, распределяют обязанности между сотрудниками, осуществляют контроль за каче-
ственным и своевременным рассмотрением заявок в системе «Электронный бюджет».

4. Сотрудники структурных подразделений рассматривают заявки участников отбора лично.
5. Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора для 

предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства шерсти, полу-
ченной от тонкорунных и полутонкорунных пород овец:

5.1. Отдел животноводства и племенного дела, сотрудники которого проводят:
проверку на предмет соответствия участника отбора требованиям, категории получателей субсидии, критериям оценки, установленным 

Порядком; 
проверку на предмет соответствия представленной участником отбора заявки требованиям, установленным к заявке участника отбора 

в объявлении о проведении отбора. В том числе, в случае необходимости путем проведения выездной проверки на предмет достоверности 
предоставленных данных участников отбора;

проверку на предмет достоверности, представленной участником отбора, информации, в том числе информации о месте нахождения и 
адресе юридического лица;

проверку своевременности подачи участником отбора заявки после даты и (или) времени, определенных для подачи заявок;
оценку участников отбора в соответствии с критериями, приведенными в приложении № 3 к Порядку, путем присвоения заявкам участни-

ков отбора значения по каждому из предусмотренных критериев оценки заявок участников отбора.
В рамках межведомственного информационного взаимодействия запрашивает в отношении участников отбора документы и сведения, 

определенные Порядком.
Вносят предложения Министру сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместителю в части распределения субсидии, опре-

деления размеров субсидий с учетом устанавливаемой ставки в соответствии с Порядком.
Размещают итоги отбора в системе «Электронный бюджет».
5.2. Отдел финансирования и кредитования, сотрудники которого:
формируют соглашения о предоставлении субсидии в системе «Электронный бюджет» и организуют процедуру их подписания с победи-

телями конкурсного отбора, определенным Порядком;
осуществляют процедуру финансирования получателей субсидий в соответствии с Порядком.

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«_06_» _февраля_ 2024 г.    №  28 -п     г. Элиста

«О реализации в 2024 году постановления Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 2021 г. № 215»

В целях реализации постановления Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 2021 г. № 215 «Об утверждении Порядка предоставле-
ния субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого 
скота мясных пород» в 2024 году,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Установить объем лимитов бюджетных ассигнований на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных пород в 2024 
году согласно приложению № 1.

2. Установить годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород согласно приложению № 2.

3. Установить форму проекта откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород согласно приложению № 3.
4. Установить норматив обеспечения кормовой базы интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород согласно 

приложению № 4.
5. Утвердить типового положение о комиссии по снятию с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород, реко-

мендуемую форму акта снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород согласно приложению № 5.
6. Определить структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структур-

ными подразделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий 
из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород согласно приложению № 

7. Контроль соблюдения получателями субсидий условий соглашения о предоставлении субсидий и целевого использования возложить 
на контрольно-ревизионный отдел, контроль соблюдения получателями субсидий выполнения результативности предоставления субсидий 
возложить на отдел животноводства и племенного дела.

8. Признать утратившим силу приказ Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия от 15 февраля 2021 г. № 19/1-п «Об ут-
верждении типового положения о комиссии по снятию с откорма молодняка крупного рогатого скота специализированных мясных пород, 
рекомендуемой формы акта снятия с откорма молодняка крупного рогатого скота специализированных мясных пород».

9. Отделу животноводства и племенного дела (Мергенов Б.А.) обеспечить в установленном порядке регистрацию настоящего приказа в со-
ответствии с постановлением Правительства Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государственной 
регистрации нормативных правовых актов органов исполнительной власти Республики Калмыкия», а также опубликование на официальном 
сайте Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале правовой информации 
www.pravo.gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вестник правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов 
исполнительной власти Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных правовых актов субъектов 
Российской Федерации в соответствии с приказом Министерства юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации 
работы по ведению федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и федерального регистра муни-
ципальных нормативных правовых актов».

Врио Министра                         Т.Гаваев
 

Приложение № 1
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06 » _февраля_ 2024 г. № _28_-п

Объем лимитов бюджетных ассигнований на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных пород в 2024 году

Направление субсидий Лимит бюджетных обязательств, рублей

На интенсивный откорм молодняка крупного рогатого 
скота мясных пород 108 000 000,00

Приложение № 2
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _28_-п

Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота специализированных 
мясных пород – 100 000,00 рублей на 1 голову (со средней живой массой 500 кг) или 200,00 рублей в пересчете на 1 килограмм живой массы. 
При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в размере 100,00 рублей на 1 килограмм живого веса молодняка крупного 
рогатого скота мясных пород не старше 24 месяцев от годового максимального размера (рублей) нормы затрат.

Приложение № 3
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06 » _февраля_ 2024 г. № _28_-п
 

Форма проекта откорма молодняка
крупного рогатого скота мясных пород

 УТВЕРЖДАЮ:
 ______________________________
______________________________
                (Ф.И.О. руководителя участника отбора)

______________________________
            (подпись)

М.П. (при наличии)

 
Проект откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород

___________________________________________________________
(наименование участника отбора)

1. Местонахождение сельскохозяйственного товаропроизводителя, научной и образовательной организации, гражданина, ведущего лич-
ное подсобное хозяйство и применяющего специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход» и наличие производственно-
го объекта (здание, строение, сооружение, используемое в отрасли мясного скотоводства) и (или) земельного участка сельскохозяйственного 
назначения и (или) под ведение личного подсобного хозяйства, на территории которых расположены некапитальные строения, используемые 
в отрасли мясного скотоводства, на праве собственности и (или) аренды (субаренды), заключенного по договорам на срок не менее года, 
прошедшие государственную регистрацию:

_____________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________

(кадастровый номер, адрес расположения, площадь (кв. м или га))

2. Наличие и плановое поголовье молодняка крупного рогатого скота мясных пород, прогнозируемый объем откорма молодняка крупного 
рогатого скота мясных пород в живой массе с последующей сдачи на убой:

Фактические данные по численности молодняка 
крупного рогатого скота мясных пород

Плановые (прогнозируемые) показатели молодняка крупного рогатого 
скота мясных пород 

на 31 декабря отчетного 
финансового года или 
на 1 января текущего 

финансового года, голов

на дату пересчета 
животных или выдачи 
выписки из похозяй-

ственной книги, голов

поголовье с 
интенсивного откорма 
с последующей сдачи 

на убой, голов

объем откорма 
в живом весе с 

последующей сдачи 
на убой, килограмм

поголовье на 31 декабря 
текущего финансового 
года или на 1 января 

следующего отчетного 
финансового года, голов

Бычки, всего
из них по 

породам: 
калмыцкая

…
Телки, всего

из них по 
породам: 
калмыцкая 

…
итого:

из них по 
породам: 
калмыцкая

…

(содержит условие по достижению участником отбора сохранения численности поголовья молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород по состоянию на 31 декабря текущего финансового года по сравнению с аналогичным периодом прошлого года; прогнозируемый 

объем откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород в живой массе с последующей сдачи на убой в возрасте от 16 до 24 
месяцев для бычков со средней живой массой не менее 400 кг, с 12 до 24 месяцев для телок со средней живой массой не менее 280 кг)

3. Из планового (прогнозируемого) показателя по итоговому объему откорма в живом весе:

Планируемое направление реализации (поставки) молодняка крупного рогатого скота 
мясных пород на убой в текущем финансовом году Килограмм

юридическим лицам и индивидуальным предпринимателям, состоящим на 
учете в территориальном органе федерального органа исполнительной власти, 

уполномоченного по контролю и надзору в области налогов и сборов в Республике 
Калмыкия и осуществляющих производственно-хозяйственную деятельность на 

территории Республики Калмыкия
юридическим лицам и индивидуальным предпринимателям других субъектов 

Российской Федерации
итого:

(в соответствии с договорами (предварительными договорами) с юридическими лицами и (или) индивидуальными предпринимателями, 
представленными участниками отбора в соответствии с подпунктом 10 пункта 2.5 Порядка)

4. Плановые затраты на откорм молодняка крупного рогатого скота мясных пород:

Наименование вида плановых затрат Сумма, рублей
на приобретение сельскохозяйственных кормов, включая кормовые добавки с 
учетом транспортировки
на приобретение ветеринарных препаратов
на приобретение нефтепродуктов (бензин АИ-80, АИ-92, дизельное топливо)
на приобретение покупной энергии всех видов (электрической, тепловой)
на приобретение топлива (уголь, газ, дрова)
на приобретение сельскохозяйственной техники, машин и оборудований и их 
запасных частей
на приобретение племенного и продуктивного крупного рогатого скота 
мясных пород
на приобретение земельных участков сельскохозяйственного назначения
на приобретение здания, сооружения для сельскохозяйственного 
производства
на приобретение строительных материалов для нужд сельскохозяйственного 
производства
на приобретение молодняка крупного рогатого скота мясных пород
на приобретение устройств с автономным источником электроснабжения
на приобретение сканеров для считывания чипов у животных, чипов для 
животных
на оплату труда работникам, занятым в сфере сельскохозяйственного 
производства, а также на уплату страховых взносов, связанных с оплатой 
труда данным работникам
на уплату фиксированных страховых взносов получателя субсидии
на оплату ветеринарных, зоотехнических услуг
на оплату услуг по подачи оросительной воды для кормопроизводства
на оплату аренды земель сельскохозяйственного назначения
на оплату сельскохозяйственных кредитов, займов, лизинга и их 
обслуживанию
на оплату процентов и банковских комиссий, связанных с ведением 
банковского расчетного счета получателя субсидии
на строительство (реконструкцию, модернизацию) сооружений и (или) мест, 
предназначенных для хранения и (или) обработки, переработки побочных 
продуктов животноводства, в том числе навозохранилищ, пометохранилищ 
в соответствии с требованиями Федерального закона от 14 июля 2022 г. № 
248-ФЗ «О побочных продуктах животноводства и о внесении изменений в 
отдельные законодательные акты Российской Федерации»

всего:
 

(размер субсидий наряду со ставкой субсидии зависит в том числе от плановых затрат на откорм молодняка крупного рогатого скота 
мясных пород)

5. Обеспечение кормовой базой по нормативу, установленной уполномоченным органом.

Закуплено, заготовлено сельскохозяйственных кормов:
Наименование сельскохозяйственных кормов Тонн

Зерновые, зернобобовые культуры (концентрированный корм, 
комбинированный корм), и их побочные продукты
Сено, сенаж, солома

(обеспечение кормовой базой рассчитывается в соответствии с документами, представленными участником отбора в соответствии с 
подпунктом 12 пункта 2.5 Порядка)

Приложение № 4
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _28_-п

Норматив обеспечения кормовой базы интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород

Минимальная норма обеспечения сельскохозяйственными кормами 1 головы молодняка крупного рогатого скота мясных пород для 
интенсивного откорма:

Наименование сельскохозяйственных кормов Тонн
Зерновые, зернобобовые культуры (концентрированный корм, 
комбинированный корм), и их побочные продукты 1,200
Сено, сенаж, солома 1,500

Норматив обеспечения кормовой базы интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород рассчитывается исходя 
из минимальной нормы обеспечения сельскохозяйственными кормами 1 головы молодняка крупного рогатого скота мясных пород для ин-
тенсивного откорма, умноженной на общее поголовье молодняка крупного рогатого скота мясных пород с интенсивного откорма с последу-
ющей сдачи на убой.

Приложение № 5
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _28_-п

Типовое положение о комиссии по снятию с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород



1717 февраля 2024 года, суббота

ОфициальнО

1. Общие положения

1.1. Настоящее типовое положение о комиссии по снятию с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород 
(далее – Положение) устанавливает порядок проведения комиссией, образованной владельцами молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород, снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород и оформления его результатов.

Под владельцами молодняка крупного рогатого скота мясных пород, в дальнейшем, понимаются сельскохозяйственные организации, 
крестьянские (фермерские) хозяйства, индивидуальные предприниматели, научные и образовательные организации, граждане, ведущие 
личное подсобное хозяйство и применяющие специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход», имеющие на праве 
собственности сельскохозяйственных животных, и деятельность которых осуществляется с государственной поддержкой (планируется 
осуществлять с государственной поддержкой) в виде субсидий, иных межбюджетных трансферов за счет средств республиканского и (или) 
федерального бюджетов.

1.2. Для целей настоящего Положения под интенсивным откормом молодняка крупного рогатого скота мясных пород понимается про-
цесс обильного кормления бычков и (или) телок мясных пород в целях быстрого повышения его живой массы и упитанности.

1.3. Снятию с откорма подлежит молодняк крупного рогатого скота мясных пород, принадлежащий владельцу, в возрасте от 16 до 24 ме-
сяцев для бычков со средней живой массой не менее 400 кг, с 12 до 24 месяцев для телок со средней живой массой не менее 280 кг.

1.4. Основной целью снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород является их реализация на убой в 
мясоперерабатывающую организацию, индивидуальным предпринимателям или юридическим лицам, осуществляющим оптовую или роз-
ничную торговлю мясом и мясными продуктами, или поставка на собственную переработку для последующей реализации.

2. Общие правила проведения снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород

2.1. Снятие с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород осуществляется по решению владельца.
2.2. Для проведения снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород владельцем создается комиссия 

в составе не менее трех человек, включая владельца молодняка крупного рогатого скота мясных пород в качестве председателя комиссии 
(далее – председатель комиссии).

2.3. Состав комиссии определяет руководитель сельскохозяйственной организации, научной и образовательной организации, глава кре-
стьянского (фермерского) хозяйства, индивидуальный предприниматель, гражданин, ведущий личное подсобное хозяйство и применяющий 
специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход».

В состав комиссии могут быть включены сотрудники сельскохозяйственной организации, научной и образовательной организации, 
члены и работники крестьянского (фермерского) хозяйства, работники индивидуального предпринимателя, а при их отсутствии – иные 
граждане, представители учреждений и организаций, депутаты органов местного самоуправления, представители органов местного самоу-
правления (по согласованию).

2.4. Снятие с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород осуществляется путем взвешивания на весах ка-
ждой головы с последующей записью местонахождения снятия с интенсивного откорма, индивидуального номера животного, возраста в 
месяцах, фактической живой массой.

2.5. Комиссия несет ответственность за достоверность, правильность оформления актов снятия с интенсивного откорма молодняка круп-
ного рогатого скота мясных пород.

2.6. Владелец молодняка крупного рогатого скота мясных пород обязан создать условия, обеспечивающее полное и точное внесение ин-
формации (обеспечить рабочей силой для проведения работы, расколом, весами).

2.7. Снятие с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород производится при обязательном участии всех чле-
нов комиссии.

2.8. Акты снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород могут быть заполнены как с использованием 
средств вычислительной и другой организационной техники, так и ручным способом, при этом акты заполняются чернилами или шарико-
вой ручкой четко и ясно, без помарок и подчисток.

Исправление ошибок производится во всех экземплярах акта путем зачеркивания неправильных записей и проставления над зачеркну-
тыми правильных записей. Исправления должны быть оговорены и подписаны всеми членами комиссии.

В актах пересчета не допускается оставлять незаполненные строки, незаполненные строки прочеркиваются.
2.9. По результатам проведенной работы комиссия составляет акт снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота 

мясных пород. Члены комиссии подписывают акты снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород, пред-
седатель комиссии утверждает. Акт снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород составляются в трех 
экземплярах – по одному экземпляру владельцу, Министерству сельского хозяйства Республики Калмыкия, органу местного самоуправле-
ния района, города (при необходимости).

2.10. В тех случаях, когда члены комиссии обнаружат после снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород ошибки в актах, они должны незамедлительно принять меры по исправлению выявленных ошибок в установленном порядке с анну-
лированием результатов предыдущего акта снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород.

2.11. Перед реализацией на убой в мясоперерабатывающую организацию, индивидуальным предпринимателям или юридическим лицам, 
осуществляющим оптовую или розничную торговлю мясом и мясными продуктами, или поставкой на собственную переработку для после-
дующей реализации оформляется ветеринарно-сопроводительный документ, оформленный в соответствии с приказом Минсельхоза России 
от 13 декабря 2022 г. № 862 «Об утверждении Ветеринарных правил организации работы по оформлению ветеринарных сопроводительных 
документов, Порядка оформления ветеринарных сопроводительных документов в электронной форме и Порядка оформления ветеринар-
ных сопроводительных документов на бумажных носителях».

Рекомендуемая форма акта снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород

«Утверждаю»
Председатель комиссии 
«___» _____________ 20___ г.
       _____________ _________________
(подпись) (Фамилия Имя Отчество)

М.П.
Акт снятия с интенсивного откорма молодняка
крупного рогатого скота мясных пород
____________________________________________________________
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя или научной и образовательной организации, Ф.И.О. гражданина, ведущего 

личное подсобное хозяйство и применяющего специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход»)
____________________________________________________________
(местонахождения поголовья молодняка крупного рогатого скота мясных пород)

Мы, члены комиссии в составе
__________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________,
(произвели снятие с интенсивного откорма молодняк крупного рогатого скота мясных пород, принадлежащих _______________________

______________________________________________________.
(наименование сельскохозяйственного товаропроизводителя или научной и образовательной организации, Ф.И.О. гражданина, ведущего 

личное подсобное хозяйство и применяющего специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход»)
По результатам проведенной работы снято с интенсивного откорма следующее поголовье молодняка крупного рогатого скота мясных 

пород:

№ п/п Пол (бычок или телка) Индивидуальный  номер Возраст, мес. Фактическая живая масса, килограмм
1    
2    
3    
…    
    
Итого: 

О чем составлен настоящий акт снятия с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород.
Члены комиссии:
__________________________________ _______________________
(Фамилия Имя Отчество)    (подпись)
__________________________________ _______________________
(Фамилия Имя Отчество)    (подпись)
__________________________________ _______________________
(Фамилия Имя Отчество)    (подпись)
__________________________________ _______________________
(Фамилия Имя Отчество)    (подпись)

С результатами работы по снятию с интенсивного откорма молодняка крупного рогатого скота мясных пород согласен:
_____________________________________________ _______________________
(наименование владельца молодняка крупного рогатого скота )  (подпись)
   
М.П. (при наличии)
Настоящий акт составлен в 3-х экземплярах (владельцу, Министерству сельского хозяйства Республики Калмыкия, органу местного 

самоуправления района, города (при необходимости))

Приложение № 6
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _28_-п

Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структурными 
подразделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий из 
республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород

1. Порядок работы структурных подразделений Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок 
участников отбора для предоставления субсидий определен Порядком предоставления субсидий из республиканского бюджета на 
финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных пород, утвержденным 
постановлением Правительства Республики Калмыкия от 31 мая 2021 г. № 215 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из 
республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка крупного рогатого скота мясных 
пород» (далее - Порядок), нормативными правовыми актами, применяемыми в связи с реализацией вышеуказанного постановления, и 
настоящим регламентом.

2. Министр сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместитель по соответствующему направлению деятельности 
обеспечивает доступ сотрудникам структурных подразделений к системе «Электронный бюджет» с использованием федеральной 
государственной информационной системы «Единая система идентификации и аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей 
информационно-технологическое взаимодействие информационных систем, используемых для предоставления государственных и 
муниципальных услуг в электронной форме».

3. Структурные подразделения состоят из числа сотрудников Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия. Руководители 
структурных подразделений руководят ее деятельностью, распределяют обязанности между сотрудниками, осуществляют контроль за 
качественным и своевременным рассмотрением заявок в системе «Электронный бюджет».

4. Сотрудники структурных подразделений рассматривают заявки участников отбора лично.
5. Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора 

для предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на интенсивный откорм молодняка 
крупного рогатого скота мясных пород:

5.1. Отдел животноводства и племенного дела, сотрудники которого проводят:
проверку на предмет соответствия участника отбора требованиям, категории получателей субсидии, критериям оценки, установленным 

Порядком; 
проверку на предмет соответствия представленной участником отбора заявки требованиям, установленным к заявке участника отбора 

в объявлении о проведении отбора. В том числе, в случае необходимости путем проведения выездной проверки на предмет достоверности 
предоставленных данных участников отбора;

проверку на предмет достоверности, представленной участником отбора, информации, в том числе информации о месте нахождения и 
адресе юридического лица;

проверку своевременности подачи участником отбора заявки после даты и (или) времени, определенных для подачи заявок;
оценку участников отбора в соответствии с критериями, приведенными в приложении № 3 к Порядку, путем присвоения заявкам 

участников отбора значения по каждому из предусмотренных критериев оценки заявок участников отбора.
В рамках межведомственного информационного взаимодействия запрашивает в отношении участников отбора документы и сведения, 

определенные Порядком.
Вносят предложения Министру сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместителю в части распределения субсидии, 

определения размеров субсидий с учетом устанавливаемой ставки в соответствии с Порядком.
Размещают итоги отбора в системе «Электронный бюджет».
5.2. Отдел финансирования и кредитования, сотрудники которого:
формируют соглашения о предоставлении субсидии в системе «Электронный бюджет» и организуют процедуру их подписания с 

победителями конкурсного отбора, определенным Порядком;
осуществляют процедуру финансирования получателей субсидий в соответствии с Порядком.

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«_06_» _февраля_ 2024 г.    № _29_-п    г. Элиста

«О реализации в 2024 году постановления Правительства Республики Калмыкия от 19 июля 2021 г. № 276»

В целях реализации постановления Правительства Республики Калмыкия от 19 июля 2021 г. № 276 «Об утверждении Порядка предостав-
ления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства овец и коз на убой» в 
2024 году,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Установить объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку производства овец и коз на убой в 2024 году согласно приложению 
№ 1.

2. Установить годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на поддержку производства овец и коз на убой согласно приложению 
№ 2.

3. Установить форму проекта производства овец и коз на убой согласно приложению № 3.
4. Установить коэффициент для перевода убойной массы в живую массу овец и коз в 2024 году согласно приложению № 4.
5. Определить структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структур-

ными подразделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий 
из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства овец и коз на убой согласно приложению 
№ 5.

6. Контроль соблюдения получателями субсидий условий соглашения о предоставлении субсидий и целевого использования возложить 
на контрольно-ревизионный отдел, контроль соблюдения получателями субсидий выполнения результативности предоставления субсидий 
возложить на отдел животноводства и племенного дела.

7. Отделу животноводства и племенного дела (Мергенов Б.А.) обеспечить в установленном порядке регистрацию настоящего приказа в со-
ответствии с постановлением Правительства Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государственной 
регистрации нормативных правовых актов органов исполнительной власти Республики Калмыкия», а также опубликование на официальном 
сайте Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале правовой информации 
www.pravo.gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вестник правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов 
исполнительной власти Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных правовых актов субъектов 
Российской Федерации в соответствии с приказом Министерства юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации 
работы по ведению федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и федерального регистра муни-
ципальных нормативных правовых актов».

Врио Министра                        Т.Гаваев
 

Приложение № 1
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _29_-п

Объем лимитов бюджетных ассигнований на поддержку производства овец и коз на убой в 2024 году

Направление субсидий Лимит бюджетных обязательств, рублей
На поддержку производства овец и коз на убой 21 670 606,06

Приложение № 2
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _29_-п

Годовой максимальный размер (рублей) нормы затрат на производство овец и коз на убой (в живом весе) – 300,00 рублей за 1 килограмм 
живой массы. При расчете ставки субсидии учитывать 50 процентный предел в размере 150,00 рублей за 1 килограмм живой массы от годо-
вого максимального размера (рублей) нормы затрат.

Приложение № 3
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _29_-п
 

Форма проекта производства овец и коз на убой

 УТВЕРЖДАЮ:
 ______________________________
______________________________
                (Ф.И.О. руководителя участника отбора)

______________________________
            (подпись)

М.П. (при наличии)

 
Проект производства овец и коз на убой
___________________________________________________________
(наименование участника отбора)

1. Местонахождение сельскохозяйственного товаропроизводителя, научной и образовательной организации, гражданина, ведущего лич-
ное подсобное хозяйство и применяющего специальный налоговый режим «Налог на профессиональный доход» и наличие производст-
венного объекта (здание, строение, сооружение, используемое в отрасли овцеводства и козоводства) и (или) земельного участка из земель 
сельскохозяйственного назначения и (или) под ведение личного подсобного хозяйства, на праве собственности и (или) аренды (субаренды), 
заключенного по договорам на срок не менее года, прошедшие государственную регистрацию:

_____________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________



18 17 февраля 2024 года, суббота

ОфициальнО
(кадастровый номер, адрес расположения, площадь (кв. м или га))

2. Наличие и плановое поголовье овец и коз, прогнозируемый объем производства овец и коз на убой в живой массе:

Фактические данные по численности овец и коз Плановые (прогнозируемые) показатели производства

на 31 декабря отчетного финансового года или 
на 1 января текущего финансового года, голов

на дату пересчета 
животных или выдачи 
выписки из похозяй-

ственной книги, голов

поголовье для 
производства на убой, 

голов

объем производства 
овец и коз на убой 

в живой массе, 
килограмм

поголовье на 31 декабря 
текущего финансового 
года или на 1 января 

следующего отчетного 
финансового года, 

голов
Бараны (козлы) -производители
Бараны (козлы) -пробники
Овцематки (козоматки), переярки и 
ярки (козочки) старше 1 года 
Ярки (козочки) прошлого года 
рождения
Баранчики (козлики) прошлого года 
рождения
Ярки (козочки) текущего года 
рождения
Баранчики (козлики) (валушки) 
текущего года рождения
Откорм овец (коз)
всего

(содержит условие по достижению участником отбора сохранения численности поголовья овец и коз по состоянию на 31 декабря текущего 
финансового года по сравнению с аналогичным периодом прошлого года)

3. Из планового (прогнозируемого) показателя по итоговому объему производства овец и коз на убой в живой массе:

Планируемое направление реализации (поставки) овец и коз на убой в 
текущем финансовом году Килограмм

юридическим лицам и индивидуальным предпринимателям, состоящим 
на учете в территориальном органе федерального органа исполнительной 

власти, уполномоченного по контролю и надзору в области налогов и сборов 
в Республике Калмыкия и осуществляющих производственно-хозяйственную 

деятельность на территории Республики Калмыкия
юридическим лицам и индивидуальным предпринимателям других субъектов 

Российской Федерации
итого:

(в соответствии с договорами (предварительными договорами) с юридическими лицами и (или) индивидуальными предпринимателями, 
представленными участниками отбора в соответствии с подпунктом 10 пункта 2.5 Порядка)

4. Плановые затраты на производство овец и коз на убой:

Наименование вида плановых затрат Сумма, рублей
на приобретение сельскохозяйственных кормов, включая кормовые добавки с 
учетом транспортировки
на приобретение ветеринарных препаратов
на приобретение нефтепродуктов (бензин АИ-80, АИ-92, дизельное топливо)
на приобретение покупной энергии всех видов (электрической, тепловой)
на приобретение топлива (уголь, газ, дрова)
на приобретение сельскохозяйственной техники, машин и оборудований и их 
запасных частей
на приобретение племенных и продуктивных овец и коз
на приобретение земельных участков сельскохозяйственного назначения
на приобретение здания, сооружения для сельскохозяйственного 
производства
на приобретение строительных материалов для нужд сельскохозяйственного 
производства
на приобретение молодняка овец и коз
на приобретение устройств с автономным источником электроснабжения
на приобретение сканеров для считывания чипов у животных, чипов для 
животных
на оплату труда работникам, занятым в сфере сельскохозяйственного 
производства, а также на уплату страховых взносов, связанных с оплатой 
труда данным работникам
на уплату фиксированных страховых взносов получателя субсидии
на оплату ветеринарных, зоотехнических услуг
на оплату услуг по подачи оросительной воды для кормопроизводства
на оплату аренды земель сельскохозяйственного назначения
на оплату сельскохозяйственных кредитов, займов, лизинга и их 
обслуживанию
на оплату процентов и банковских комиссий, связанных с ведением 
банковского расчетного счета получателя субсидии
на строительство (реконструкцию, модернизацию) сооружений и (или) мест, 
предназначенных для хранения и (или) обработки, переработки побочных 
продуктов животноводства, в том числе навозохранилищ, пометохранилищ 
в соответствии с требованиями Федерального закона от 14 июля 2022 г. № 
248-ФЗ «О побочных продуктах животноводства и о внесении изменений в 
отдельные законодательные акты Российской Федерации»

всего:
 

(размер субсидий наряду со ставкой субсидии зависит в том числе от плановых затрат на производство овец и коз на убой)

Приложение № 4
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _29_-п

Коэффициент для перевода убойной массы в живую массу овец и коз в 2024 году

Коэффициент для перевода убойной массы в живую 
массу овец и коз при реализации (отгрузке) овец и коз в 
убойной массе

2,0

Приложение № 5
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «_06_» _февраля_ 2024 г. № _29_-п

Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия и регламент рассмотрения структурными подра-
зделениями Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия заявок участников отбора для предоставления субсидий из республи-
канского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства овец и коз на убой

1. Порядок работы структурных подразделений Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участ-
ников отбора для предоставления субсидий определен Порядком предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое 
обеспечение части затрат на поддержку производства овец и коз на убой, утвержденным постановлением Правительства Республики Калмы-
кия от 19 июля 2021 г. № 276 «Об утверждении Порядка предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение 
части затрат на поддержку производства овец и коз на убой» (далее - Порядок), нормативными правовыми актами, применяемыми в связи с 
реализацией вышеуказанного постановления, и настоящим регламентом.

2. Министр сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместитель по соответствующему направлению деятельности обеспечи-
вает доступ сотрудникам структурных подразделений к системе «Электронный бюджет» с использованием федеральной государственной 
информационной системы «Единая система идентификации и аутентификации в инфраструктуре, обеспечивающей информационно-техно-
логическое взаимодействие информационных систем, используемых для предоставления государственных и муниципальных услуг в элек-
тронной форме».

3. Структурные подразделения состоят из числа сотрудников Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия. Руководители 
структурных подразделений руководят ее деятельностью, распределяют обязанности между сотрудниками, осуществляют контроль за каче-
ственным и своевременным рассмотрением заявок в системе «Электронный бюджет».

4. Сотрудники структурных подразделений рассматривают заявки участников отбора лично.
5. Структурные подразделения Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия по рассмотрению заявок участников отбора для 

предоставления субсидий из республиканского бюджета на финансовое обеспечение части затрат на поддержку производства овец и коз на 
убой:

5.1. Отдел животноводства и племенного дела, сотрудники которого проводят:
проверку на предмет соответствия участника отбора требованиям, категории получателей субсидии, критериям оценки, установленным 

Порядком; 
проверку на предмет соответствия представленной участником отбора заявки требованиям, установленным к заявке участника отбора 

в объявлении о проведении отбора. В том числе, в случае необходимости путем проведения выездной проверки на предмет достоверности 
предоставленных данных участников отбора;

проверку на предмет достоверности, представленной участником отбора, информации, в том числе информации о месте нахождения и 
адресе юридического лица;

проверку своевременности подачи участником отбора заявки после даты и (или) времени, определенных для подачи заявок;
оценку участников отбора в соответствии с критериями, приведенными в приложении № 3 к Порядку, путем присвоения заявкам участни-

ков отбора значения по каждому из предусмотренных критериев оценки заявок участников отбора.
В рамках межведомственного информационного взаимодействия запрашивает в отношении участников отбора документы и сведения, 

определенные Порядком.
Вносят предложения Министру сельского хозяйства Республики Калмыкия или его заместителю в части распределения субсидии, опре-

деления размеров субсидий с учетом устанавливаемой ставки в соответствии с Порядком.
Размещают итоги отбора в системе «Электронный бюджет».
5.2. Отдел финансирования и кредитования, сотрудники которого:
формируют соглашения о предоставлении субсидии в системе «Электронный бюджет» и организуют процедуру их подписания с победи-

телями конкурсного отбора, определенным Порядком;

осуществляют процедуру финансирования получателей субсидий в соответствии с Порядком.

министерство сельскоГо ХоЗяЙства
республики калмыкия

 прикаЗ

«31» 01  2024 г.      № 20-п     г. Элиста

«Об определении перечня селообразующих организаций Республики Калмыкия в 2024 году»

В целях реализации мероприятий Государственной программы развития сельского хозяйства и регулирования рынков сельскохозяйствен-
ной продукции, сырья и продовольствия Республики Калмыкия, утвержденной постановлением Правительства Республики Калмыкия от 17 
декабря 2018 г. № 384 «О Государственной программе развития сельского хозяйства и регулирования рынков сельскохозяйственной продук-
ции, сырья и продовольствия Республики Калмыкия»,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Определить прилагаемый перечень селообразующих организаций Республики Калмыкия в 2024 году исходя из информации, предо-
ставленных Отделением Фонда пенсионного и социального страхования Российской Федерации по Республике Калмыкия и администраций 
районных муниципальных образований Республики Калмыкия.

2. Отделу животноводства и племенного дела обеспечить в установленном порядке регистрацию настоящего приказа в соответствии с 
постановлением Правительства Республики Калмыкия от 10 марта 2023 г. № 73 «Об утверждении Положения о государственной регистрации 
нормативных правовых актов органов исполнительной власти Республики Калмыкия», а также опубликование на официальном сайте Мини-
стерства сельского хозяйства Республики Калмыкия http://mcx.rk08.ru, на официальном интернет-портале правовой информации www.pravo.
gov.ru, в газете «Хальмг унн» или в сетевом издании «Вестник правовых актов Правительства Республики Калмыкия и органов исполнитель-
ной власти Республики Калмыкия» с последующим включением в федеральный регистр нормативных правовых актов субъектов Российской 
Федерации в соответствии с приказом Министерства юстиции Российской Федерации от 4 марта 2021 г. № 27 «Об организации работы по 
ведению федерального регистра нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации и федерального регистра муниципальных 
нормативных правовых актов».

Заместитель Министра                                                                Н. Абушинов
 

Приложение
к приказу Министерства сельского хозяйства Республики Калмыкия

от «31» 01_ 2024 г. №20-п

Перечень селообразующих организаций Республики Калмыкия в 2024 году

№ 
п/п

Наименование юридического 
лица ИНН Юридический адрес

Количество 
постоянных 
работников

Наименование сельского 
муниципального 
образования, на 

территории которого 
осуществляется 

производственно-
хозяйственная 
деятельность 

юридического лица*

Численность 
трудоспособного 

населения, 
проживающего 
на территории 
указанного в 

графе 6 сельского 
муниципального 

образования

Доля постоянных 
работников от численности 

трудоспособного 
населения, проживающих 
на территории указанного 

в графе 6 сельского 
муниципального 
образования, %

1
2 3 4 5 6 7 8

1 АКЦИОНЕРНОЕ ОБЩЕСТВО 
«САРПА» 0804008803

359113, КАЛМЫКИЯ 
РЕСПУБЛИКА, 

КЕТЧЕНЕРОВСКИЙ 
РАЙОН, САРПА 

ПОСЕЛОК

93 Сарпинское 106 87,74%

2
АКЦИОНЕРНОЕ ОБЩЕСТВО 
«ПЛЕМЕННОЙ ЗАВОД ИМЕНИ 
А.ЧАПЧАЕВА»

0804008401

359124, КАЛМЫКИЯ 
РЕСПУБЛИКА, 

КЕТЧЕНЕРОВСКИЙ 
РАЙОН, АЛЦЫНХУТА 
ПОСЕЛОК, ЧАПЧАЕВА 

УЛИЦА, 3

55 Алцынхутинское 495 11,11%

3

ОБЩЕСТВО С 
ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ 
«ПЛОДОВИТОЕ»

0817003062

359422, РОССИЯ, 
РЕСП. КАЛМЫКИЯ, 

МАЛОДЕРБЕТОВСКИЙ 
М.Р-Н, 

ПЛОДОВИТЕНСКОЕ 
С.П., ПЛОДОВИТОЕ С., 
АЛЕКСЕЯ ХАДЫКИНА 

УЛ., Д. 35

63 Плодовитенское 305 20,66%

4

СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ 
ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ 
КООПЕРАТИВ ПЛЕМЕННОЙ 
РЕПРОДУКТОР «ХАНАТА»

0805003445

359425, РОССИЯ, 
РЕСП. КАЛМЫКИЯ, 

МАЛОДЕРБЕТОВСКИЙ 
М.Р-Н, ХАНАТИНСКОЕ 

С.П., ХАНАТА П., 
ЛЕНИНА УЛ., Д. 2

36 Ханатинское 287 12,54%

5
СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ 
ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ 
КООПЕРАТИВ «ХОШУД»

0806090105

359456, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ОКТЯБРЬСКИЙ РАЙОН, 
ХОШЕУТ ПОСЕЛОК

35 Хошеутовское 230 15,22%

6

ОБЩЕСТВО С 
ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ 
«АГРОФИРМА УРАЛАН»

0807003049

359041, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ПРИЮТНЕНСКИЙ 
РАЙОН, ОКТЯБРЬСКИЙ 

ПОСЕЛОК

31 Октябрьское 170 18,24%

7
АКЦИОНЕРНОЕ 
ОБЩЕСТВО «ПЛЕМЗАВОД 
«ЧЕРНОЗЕМЕЛЬСКИЙ»

0810004162

359243, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЧЕРНОЗЕМЕЛЬСКИЙ 
РАЙОН, АЧИНЕРЫ 

ПОСЕЛОК, В.И.ЛЕНИНА 
УЛИЦА, 11

66 Ачинеровское 483 13,66%

8
МУНИЦИПАЛЬНОЕ 
УНИТАРНОЕ ПРЕДПРИЯТИЕ 
ИМЕНИ С.М. БУДЕННОГО

0810004349

359251, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЧЕРНОЗЕМЕЛЬСКИЙ 
РАЙОН, КУМСКОЙ 

ПОСЕЛОК, ЛЕНИНА 
УЛИЦА, ДОМ 4

39 Кумское 293 13,31%

9

СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ 
ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ 
КООПЕРАТИВ ПЛЕМЕННОЙ 
ЗАВОД «ПЕРВОМАЙСКИЙ»

0810003049

359250, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЧЕРНОЗЕМЕЛЬСКИЙ 
РАЙОН, АДЫК 

ПОСЕЛОК

190 Адыковское 592 32,09%

10

ОБЩЕСТВО С 
ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ 
«ПОЛЫННЫЙ»

0800003113

359314, РОССИЯ, 
РЕСП. КАЛМЫКИЯ, 

ЮСТИНСКИЙ М.Р-Н, 
БЕРГИНСКОЕ С.П., 

БЕРГИН П., ЮЖНЫЙ 
ПЕР., Д. 1

53 Бергинское 334 15,87%

11
СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ 
ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ 
КООПЕРАТИВ «ХАРБА»

0811902923

359315, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЮСТИНСКИЙ РАЙОН, 
ХАРБА СЕЛО

14 Харбинское 124 11,29%

12

СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ 
ПРОИЗВОДСТВЕННЫЙ 
КООПЕРАТИВ ИМЕНИ КАРЛА 
МАРКСА

0812000050

359026, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЯШАЛТИНСКИЙ 
РАЙОН, ЭСТО-АЛТАЙ 

СЕЛО, КАРЛА МАРКСА 
УЛИЦА, 58А

80 Эсто-Алтайское 702 11,40%

13

ОБЩЕСТВО С 
ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ 
«БУРУГШУН»

0800002085

359024, РОССИЯ, 
РЕСП. КАЛМЫКИЯ, 

ЯШАЛТИНСКИЙ 
М.Р-Н, ВЕСЕЛОВСКОЕ 

С.П., ВЕСЕЛОЕ С., 
ЦЕНТРАЛЬНАЯ УЛ., Д. 20

67 Веселовское 344 19,48%

14

ОБЩЕСТВО С 
ОГРАНИЧЕННОЙ 
ОТВЕТСТВЕННОСТЬЮ 
«ЯШАЛТИНСКИЙ»

0800006690

359028, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЯШАЛТИНСКИЙ 
РАЙОН, КРАСНЫЙ 
ПАРТИЗАН СЕЛО, 
НОВАЯ УЛИЦА, 1

65 Краснопартизанское 154 42,21%

15
АКЦИОНЕРНОЕ ОБЩЕСТВО 
«ПЛЕМЕННОЙ ЗАВОД «УЛАН-
ХЕЕЧ»

0813003784

359157, КАЛМЫКИЯ 
РЕСПУБЛИКА, 
ЯШКУЛЬСКИЙ 

РАЙОН, ПРИВОЛЬНЫЙ 
ПОСЕЛОК, ШКОЛЬНАЯ 

УЛИЦА, 13

92 Привольненское 221 41,63%
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16
АКЦИОНЕРНОЕ ОБЩЕСТВО 
«ПЛЕМЕННОЙ КОННЫЙ 
ЗАВОД ИМЕНИ 28 АРМИИ»

0813002893

359160, РЕСПУБЛИКА 
КАЛМЫКИЯ, 

ЯШКУЛЬСКИЙ РАЙОН, 
ХУЛХУТА ПОСЕЛОК, 

Н.КАЧУЕВСКОЙ УЛИЦА, 
32

18 Хулхутинское 31 58,06%

управление
ветеринарии

республики калмыкия

 п р и к а З

 «08» февраля 2024 г.     № 13-п г. Элиста

Об отмене ограничительных мероприятий 
(карантина) по бруцеллезу мелкого рогатого скота 
на территории личного подворья 
Дорджиевой Э.В., расположенное по адресу: 
ул. Пушкина, д. 16/2, п. Алцынхута, 
Алцынхутинское СМО Кетченеровский район 
Республика Калмыкия

В соответствии со статьей 3, 17 Закона Российской Федерации от 14 мая 1993 года № 4979-1 «О ветеринарии», Ветеринарными правила-
ми осуществления профилактических, диагностических, ограничительных и иных мероприятий, установления и отмены карантина и иных 
ограничений, направленных на предотвращение распространения и ликвидацию очагов бруцеллеза (включая инфекционный эпидидимит 
баранов), утвержденными приказом Министерства сельского хозяйства Российской Федерации от 8 сентября 2020 года № 533, приказываю:

1. Отменить с 08 февраля 2024 г. ограничительные мероприятия (карантин) по бруцеллезу мелкого рогатого скота на территории личного 
подворья Дорджиевой Э.В., расположенного по адресу: ул. Пушкина, д. 16/2, п. Алцынхута Алцынхутинское СМО, Кетченеровский район 
Республика Калмыкия, установленные приказом Управления ветеринарии Республики Калмыкия от 29 мая 2023 г. № 44-п.

2. Признать утратившим силу приказ Управления ветеринарии Республики Калмыкия от 29 мая 2023 г. № 44-п об «Об установлении ог-
раничительных мероприятий (карантина) по бруцеллезу мелкого рогатого скота на территории личного подворья Дорджиевой Э.В., располо-
женное по адресу: ул. Пушкина, д. 16/2, п. Алцынхута Алцынхутинское СМО, Кетченеровский район Республика Калмыкия установленные 
приказом Управления ветеринарии Республики Калмыкия».

Начальник
Управления ветеринарии
Республики Калмыкия                                                                     В.Н. Санджиев

управление
ветеринарии

республики калмыкия

 п р и к а З

«13» февраля 2024 г.     № 14-п    г. Элиста

Об отмене ограничительных мероприятий 
(карантина) по бруцеллезу крупного рогатого скота
на территории животноводческой стоянки
СПК ПЗ «им. Кирова» старшего гуртоправа Маливанова М.В., 
Приютненского сельского муниципального образования 
Приютненского района Республики Калмыкия

В соответствии со статьей 3, 17 Закона Российской Федерации от 14 мая 1993 года № 4979-1 «О ветеринарии», Ветеринарными правила-
ми осуществления профилактических, диагностических, ограничительных и иных мероприятий, установления и отмены карантина и иных 
ограничений, направленных на предотвращение распространения и ликвидацию очагов бруцеллеза (включая инфекционный эпидидимит 
баранов), утвержденными приказом Министерства сельского хозяйства Российской Федерации от 8 сентября 2020 года № 533, приказываю:

1. Отменить с 13 февраля 2024 г. ограничительные мероприятия (карантин) по бруцеллезу крупного рогатого скота на территории живот-
новодческой стоянки СПК ПЗ «им. Кирова» старшего гуртоправа Маливанова М.В., Приютненского сельского муниципального образования 
Приютненского района Республики Калмыкия, установленные приказом Управления ветеринарии Республики Калмыкия от 27 сентября 2022 
г. № 125-п.

2. Признать утратившим силу приказ Управления ветеринарии Республики Калмыкия от 27 сентября 2022 г. № 125-п. «Об установлении 
ограничительных мероприятий (карантина) по бруцеллезу крупного рогатого скота на территории животноводческой стоянки СПК ПЗ «им. 
Кирова» старшего гуртоправа Маливанова М.В., Приютненского сельского муниципального образования Приютненского района Республики 
Калмыкия».

Начальник                                                                                     В. Санджиев

постановление правительства
республики калмыкия

от 06 февраля 2024 г.                 № 41                         г. Элиста

Об утверждении региональной программы
«Борьба с сахарным диабетом»

В соответствии с Указами Президента Российской Федерации от 7 мая 2018 г. № 204 «О национальных целях и стратегических задачах 
развития Российской Федерации на период до 2024 года» и от 21 июля 2020 г. № 474 «О национальных целях развития Российской Федера-
ции на период до 2030 года», национальным  проектом «Здравоохранение», утвержденным президиумом Совета при Президенте Российской 
Федерации по стратегическому развитию и национальным проектам (протокол от 24 декабря 2018 г. № 16), Федеральным проектом «Борьба 
с сахарным диабетом», утвержденным Правительством Российской Федерации 20 июля 2023г., Требованиями к региональным программам 
«Борьба с сахарным диабетом», утвержденными Министерством здравоохранения Российской Федерации 29 июля 2023г., Правительство 
Республики Калмыкия постановляет:

Утвердить прилагаемую региональную программу «Борьба с сахарным диабетом» Республики Калмыкия.

Председатель Правительства 
Республики Калмыкия                                         Г. Босхомджиева
 

Приложение 
к постановлению Правительства

Республики Калмыкия
от 06 февраля 2024 г. № 41 

Региональная программа «Борьба с сахарным диабетом»

Паспорт Программы «Борьба с сахарным диабетом»

Ответственный исполнитель 
Программы
 Министерство здравоохранения Республики Калмыкия
Участники Программы
 Территориальный фонд обязательного медицинского страхования Республики Калмыкия
Программно-
целевые инструменты Программы
 отсутствуют
Цели Программы: Раннее выявление и лечение сахарного диабета в целях предупреждения осложнений сахарного диабета, в том 

числе приводящих к инвалидности; 
подготовка специалистов в сфере профилактики, диагностики и лечения сахарного диабета и обеспечение специализированных подразде-

лений медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь больным сахарным диабетом, квалифицированными кадрами.
 
Целевые индикаторы
и показатели Программы Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных диспансерным наблюдением, в том числе прово-

димыми в рамках диспансерного наблюдения исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных методов, ежегодно не 
реже 1 раза в год, от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, %;

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, достигших уровня гликированного гемоглобина менее или равного 7 на конец года, 
от числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных 
методов, %;

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с высокими ампутациями от всех пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с любыми 
ампутациями, %;

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, нуждающихся в заместительной почечной терапии, и пациентов со слепотой, от всех 
пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с хронической болезнью почек и пациентов с диабетической ретинопатией, %;

Доля пациентов с сахарным диабетом, выявленных впервые при профилактических медицинских осмотрах и диспансеризации в отчет-
ном году, от общего числа зарегистрированных заболеваний с впервые в жизни с установленным диагнозом сахарный диабет у взрослых за 
отчетный год, %;

Охват граждан исследованием глюкозы натощак, %;
Доля пациентов, обученных в школе для пациентов с сахарным диабетом от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов 

(Е10-Е14) за отчетный год, %.

Ожидаемые результаты реализации Программы  Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных диспансерным наблю-
дением, в том числе проводимыми рамках диспансерного наблюдения исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных 

методов, ежегодно не реже 1 раза в год, от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов -  57,60%;
Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, достигших уровня гликированного гемоглобина менее или равного 7 на конец года, 

от числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных 
методов - 42,39%;

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с высокими ампутациями от всех пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с любыми 
ампутациями - 42,54%;

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, нуждающихся в заместительной почечной терапии, и пациентов со слепотой, от всех 
пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с хронической болезнью почек и пациентов с диабетической ретинопатией - 1,09%;

Доля пациентов с сахарным диабетом, выявленных впервые при профилактических медицинских осмотрах и диспансеризации в отчет-
ном году, от общего числа зарегистрированных заболеваний с впервые в жизни с установленным диагнозом сахарный диабет у взрослых за 
отчетный год - 27,9%;

Охват граждан исследованием глюкозы натощак - 62,1%;
Доля пациентов, обученных в школе для пациентов с сахарным диабетом от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов 

(Е10-Е14) за отчетный год, 16,2%.

1. Анализ текущего состояния оказания медицинской помощи больным с сахарным диабетом в Республике Калмыкия
1.1. Характеристика и анализ особенностей Республики Калмыкия

Республика Калмыкия входит в состав Южного Федерального округа Российской Федерации.
Административным центром Республики Калмыкия является г. Элиста с численностью населения на 01.01.2023 г. (по данным Росстата) 

102 428 человек, в том числе детей (0 - 17 лет) 26 082 человек.
Протяженность территории Республики Калмыкия с севера на юг - 640 километров, с запада на восток - 480 километров.
Республика граничит на юге - со Ставропольским краем, на юго-востоке с Республикой Дагестан, на севере - с Волгоградской областью, 

на северо-востоке - с Астраханской областью, на западе - с Ростовской областью.
Площадь территории республики составляет 74,7 тыс. кв. м (0,4% территории Российской Федерации).
Число административно-территориальных единиц: городских округов - 1, - муниципальных районов - 13, - городских поселений - 2, сель-

ских поселений - 111.
Численность постоянного населения Республики Калмыкия на 01.01.2023г. составила 264 483 человека: детей (0-17 лет) - 63 709 человек 

(24,1%) и взрослых (18 лет и старше) - 200 774 человек (75,9%).  На долю городского населения приходится 47,0% (124 270 чел.), сельского - 
53,0% (140 213 чел.). В структуре населения по полу доля мужчин достигает 48,3% (127 692 чел.), женщин – 51,7% (136 791 чел.); по возрасту 
– доля лиц трудоспособного возраста - 56,1% (148 402 чел.), старше трудоспособного - 22,3% (58 917 чел.).

Плотность населения республики - 3,5 чел./км², что меньше среднего показателя по России в 2,2 раза.
Следует отметить неравномерное распределение населения по территории. Наименьшая плотность населения составляет 0,9 - 2,8 чел./

км² в 8 районах республики: Ики-Бурульском, Кетченеровском, Лаганском, Малодербетовском, Октябрьском, Черноземельском, Юстинском, 
Яшкульском. Далее по плотности следуют 3 района республики: Приютненский и Сарпинский, где плотность населения - 3,7 чел./км², в 
Целинном районе - 3,8 чел./км². Наибольшая плотность населения республики отмечается в Городовиковском (7,1 чел./км²) и Яшалтинском 
районах (6,9 чел./км²).

Особенностью республики является отдаленность сельских населенных пунктов от районных центров, при этом в некоторых районах 
расстояние составляет более 100 км.

На территории Республики Калмыкия находится 265 населенных пункта, в том числе 2 населенных пунктов с нулевой численностью 
населения. Населенных пунктов, не имеющих прикрепления к медицинской организации, структурному подразделению медицинской орга-
низации, нет.

 Приложение № 1
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Численность постоянного населения республики калмыкия по полу и возрасту в разрезе районов на начало 2023 года

 

все население

в том числе

дети (0-17лет) взрослые (18 лет и старше)

всего мужчины женщины всего мужчины женщины всего мужчины женщины

Городовиковский район
13530 6567 6963 3224 1720 1504 10306 4847 5459

Ики-Бурульский район
9519 5012 4507 2163 1167 996 7356 3845 3511

Лаганский район
18310 8928 9382 4570 2396 2174 13740 6532 7208

Малодербетовский 
район 9207 4555 4652 1988 1014 974 7219 3541 3678
Октябрьский район

7730 3953 3777 1683 889 794 6047 3064 2983
Кетченеровский район

8524 4452 4072 1882 946 936 6642 3506 3136
Приютненский район

9437 4670 4767 2026 1033 993 7411 3637 3774
Сарпинский район

11043 5532 5511 1992 991 1001 9051 4541 4510
Целинный район

20276 10075 10201 4884 2559 2325 15392 7516 7876

Черноземельский район
11985 6107 5878 3092 1574 1518 8893 4533 4360

Юстинский район
8828 4566 4262 1901 979 922 6927 3587 3340

Яшалтинский район
14353 7047 7306 3291 1674 1617 11062 5373 5689

Яшкульский район
14859 7899 6960 3509 1811 1698 11350 6088 5262

свод районов
157601 79363 78238 36205 18753 17452 121396 60610 60786

город Элиста
106882 48329 58553 27504 14100 13404 79378 34229 45149

рк
264483 127692 136791 63709 32853 30856 200774 94839 105935

Приложение № 2
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»
Динамика абсолютной численности и структуры населения 

все население
2018 2019 2020 2021 2022 2023*

Показатели
Абс. числа % Абс. числа % Абс. числа % Абс. числа % Абс. числа % Абс. числа %

Численность 
постоянного 
населения, из них

275413 272647 271135 269984 267756 264483

по полу

мужчины
132169 48,0 130928 48,0 130169 48,0 129652 48,0 128739 48,1 127692 48,3

женщины
143245 52,0 141719 52,0 140966 52,0 140332 52,0 139017 51,9 136791 51,7

по возрасту
дети в возрасте 
0-14 лет 57246 20,8 56290 20,6 55279 20,4 54439 20,2 53335 19,9 53196 20,1
дети первых трех 
лет жизни 14124 5,1 13148 4,8 12137 4,5 11487 4,3 11142 4,2 11005 4,2
подростки в 
возрасте 15-17 лет 8943 3,2 9360 3,4 9827 3,6 10215 3,8 10335 3,9 10513 4,0
взрослые от 18 лет 
и старше 209224 76,0 206997 75,9 206029 76,0 205330 76,1 204066 76,2 200774 75,9
взрослые, 
трудоспособного 
возраста 148354 53,9 144193 52,9 141291 52,1 139177 51,6 145138 54,2 141857 53,6

взрослые, старше 
трудоспособного 
возраста 60870 22,1 62804 23,0 64738 23,9 66153 24,5 58928 22,0 58917 22,3

по месту жительства

сельское население 150388 54,6 148419 54,4 146673 54,1 145368 53,8 143442 53,6 140213 53,0
городское 
население 125025 45,4 124228 45,6 124462 45,9 124616 46,2 124314 46,4 124270 47,0

естественное движение населения
Родившихся, на 
1000 населения 11,0 10,3 10,2 9,8 9,1 9,2
Умерших от всех 
причин, на 1000 
населения 9,6 9,4 11,1 13,5 10,4 9,4
Естественный 
прирост/убыль 1,4 0,9 -0,9 -3,7 -1,3 -0,2

Приложение № 3
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Численность населения районов Республики Калмыкии, в том числе численность сельского населения на 01.01.2023г

№ п/п наименование района

всего из них

Городское население сельское население

1 Городовиковский 13530 8172 5358
2 Ики-Бурульский 9519 9519
3 Кетченеровский 8524 8524
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4 Лаганский 18310 13670 4640
5 Малодербетовский 9207 9207
6 Октябрьский 7730 7730
7 Приютненский 9437 9437
8 Сарпинский 11043 11043
9 Целинный 20276 20276
10 Черноземельский 11985 11985
11 Юстинский 8828 8828
12 Яшалтинский 14353 14353
13 Яшкульский 14859 14859
14 г. Элиста 106882 102428 4454

ИТОГО ПО РЕСПУБЛИКЕ 264483 124270 140213

Приложение № 4
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Численность постоянного населения Республики Калмыкия (трудоспособного, старше трудоспособного возраста) 
в разрезе районов на начало 2023 года

 

Трудоспособного возраста
(мужчины 16-61, женщины 16-56) старше трудоспособного возраста (мужчины 62+, женщины 57+)

всего мужчины Женщины всего мужчины Женщины

Городовиковский район 7136 3928 3208 3502 1094 2408

Ики-Бурульский район 5582 3266 2316 1994 692 1302

Лаганский район 9913 5384 4529 4303 1371 2932

Малодербетовский район 4984 2794 2190 2422 842 1580

Октябрьский район 4546 2592 1954 1673 564 1109

Кетченеровский район 4773 2856 1917 2057 740 1317

Приютненский район 5271 2962 2309 2353 793 1560

Сарпинский район 6191 3593 2598 3061 1054 2007

Целинный район 11750 6347 5403 4173 1453 2720

Черноземельский район 6990 3934 3056 2195 753 1442

Юстинский район 4931 2930 2001 2167 742 1425

Яшалтинский район 8162 4457 3705 3202 1073 2129

Яшкульский район 8858 5296 3562 2809 975 1834

свод районов 89087 50339 38748 35911 12146 23765

город Элиста 59315 28935 30380 23006 6756 16250

рк 148402 79274 69128 58917 18902 40015

Приложение № 5
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика численности постоянного населения Республики Калмыкия (городское/сельское) за 5 лет, человек

 2019 2020 2021 2022 2023

все население 272 647 271 135 269 984 267 756 264 483

городское население 124 228 124 462 124 616 124 314 124 270

сельское население 148 419 146 673 145 368 143 442 140 213

Приложение № 6
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»
Динамика демографических показателей региона за 5 лет

Показатель 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022г. ЮФО РФ

Численность населения на 
начало года, человек

275413 272647 271135 269984 267756 16434898 145557576

Ожидаемая продолжительность 
жизни при рождении, лет

73,84 74,84 72.9 71,4 73,79 71,98 72,59

Рождаемость, на 1000 населения 11,1 10,3 10,2 9,8 9,1 8,6 9,0

Смертность от всех причин, на 
1000 населения

9,7 9,4 11,1 13,5 10,4 14,0 13,1

Естественный прирост, на 1000 
населения

1,4 0,9 -0,9 -3,7 -1,3 -5,4 -4,1

Младенческая смертность, 
случаев на 1000 родившихся 
живыми

6,2 1,4 2,9 2,6 3,9 4,6 4,5

Материнская смертность, 
случаев на 100000 родившихся 
живыми

32,74 0 0 150,9 0 0,085 0,091

Численность населения Республики Калмыкия за последние пять лет (2019-2023гг.) уменьшилась на 3,0% (8 164 человек). Темпы сниже-
ния численности населения Республики составляют в среднем 1,6 тысяч человек в год. 

Сокращение численности населения в течение последних пяти лет происходит за счет смены естественного прироста населения 0,9 в 
2019 г. (преобладание показателя рождаемости 10,3 над показателем смертности 9,4) на естественную убыль населения (преобладание по-
казателя смертности над показателем рождаемости), которая наблюдается с 2020г. Кроме того, в республике наблюдается миграционный 
отток населения. 

За период 2018 - 2022 гг. отмечается снижение показателя рождаемости на 1000 населения в динамике на 18,0%.
Показатель смертности от всех причин в Республике Калмыкия за указанный период увеличился на 7,9 % с 961,1 на 100 тыс. населения 

в 2018 г. до 1037,5 в 2022 г.
Показатель ожидаемой продолжительности жизни при рождении жителей Республики Калмыкия за период 2018 - 2022 г. имеет неустой-

чивую тенденцию. В 2021 г. отмечается снижение показателя в сравнении с 2019 г. на 4,6%, в динамике за последние пять лет - на 0,1%.

1.2. Анализ смертности от сахарного диабета

С 2012 г. по 2022 г. отмечался прирост общей смертности на 4,1%. С 2012 по 2015 г.г. показатель общей смертности в Республике Кал-
мыкия не имел четкой тенденции к снижению или повышению в отличие от динамики по РФ и Южному федеральному округу (ЮФО), 
затем с 2017 по 2019 г.г. наблюдалось постепенное снижение показателя общей смертности на 100 000 населения. В 2018 и 2019 г. в Респу-
блике Калмыкия показатели общей смертности на 100 000 населения ниже среднероссийских значений на 22,4% и 23,5% соответственно.  
В 2021 г. наблюдается резкое увеличение показателя общей смертности: по сравнению с 2019 г.- на 43,0%, с 2012 г. - на 35,1%. По показа-
телю смертности на 100 тыс. населения в 2022 г. наблюдается снижение на 23% по сравнению с предыдущим годом (2021 г. - 1347,3; 2022 
г. - 1037,5), при этом в сравнении с «доковидным» 2019 г. его значение приросло на 10,1% (2019 г. - 941,9). 

Приложение № 7
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика общей смертности (на 100 000 населения)

Приложение № 8
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

В 2022 г. в целом наблюдалась тенденция к уменьшению коэффициента общей смертности на 100 000 населения, при этом в марте 2022 г. 
регистрировалось пиковое значение показателя за год (1278,0). 

Приложение № 9
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика общей смертности в разрезе муниципальных образований (на 100 000 населения)

Наименование районного муниципального 
образования 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021г. 2022г.

Городовиковский район 1404,8 1389,6 1460 1759,9 1440,0
Ики-Бурульский район 769,2 722,1 870 1370,0 790,0
Кетченеровский район 949,6 1049,4 1100 1580,0 1400,0
Лаганский район 1161,3 1043,8 1270 1240,0 1350,0
Малодербетовский район 1229,8 1069,1 1160 1740,0 1210,0
Октябрьский район 1015,1 736,8 890 1340,0 1020,0
Приютненский район 1181,4 1094 1340 1519,9 1310,0
Сарпинский район 1039,8 1405,4 1460 1740,0 1300,0
Целинный район 943 779 890 1250,0 870,0
Черноземельский район 814,3 714,6 940 960,0 710,0
Юстинский район 833,8 799,4 1150 1140,0 1050,0
Яшалтинский район 1041,5 947 1140 1240,0 1080,0
Яшкульский район 677,4 684,2 890 1070,0 760,0
г. Элиста 904,6 916,7 1090 1330,0 960,0
республика калмыкия 969,2 941,9 1108,4 1347,3 1037,5

Анализ показателя смертности в разрезе муниципальных образований республики в 2022 году показал превышение среднего показателя 
по РК в Городовиковском районе - 38,8%, Кетченеровском - 35%, Лаганском - 30,1%, Приютненском - 26,3%, Сарпинском - 25,3%, Мало-
дербетовском - 16,6%, Яшалтинском - 4,1%, Юстинском - 1,2%. 

Снижение показателя смертности в республике в 2022 г. отмечается за счет уменьшения смертности почти во всех муниципальных обра-
зованиях республики, кроме Лаганского района. В этом районе отмечается стойкая тенденция роста показателя смертности, прирост в 2022 
г. составил 8,9% в сравнении с 2021 г. и 29,3% в сравнении с 2019 г. 

В 2022г. отмечается прирост показателя смертности на 100 тыс. населения на 10,1% (показатель 1037,5, абс. - 2778 чел.) по сравнению с 
«доковидным» 2019г. (941,9; абс. - 2564 чел.). Это произошло за счет роста показателя почти во всех муниципальных образованиях респу-
блики, кроме Сарпинского и Черноземельского (соответственно уменьшение на 7,5% и 0,6%). Значительный прирост показателя отмечается 
в районах: Октябрьском – 38,4%, Кетченеровском – 33,4%, Юстинском – 31,3%, Лаганском – 29,3%, Приютненском – 19,7%, Яшалтинском 
- 14%, Малодербетовском – 13,2%, Ики-Бурульском – 9,4%, Яшкульском - 11,1% Целинном – 11,7%. В остальных муниципальных образо-
ваниях республики прирост до 10%: г. Элиста 4,7%, Городовиковский 3,6%.

Приложение № 10
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Структура причин общей смертности по основным классам заболеваний, %

Причина смерти

2019 2021 2022
Абс.

число %
Абс.

число %
Абс.

число %
Общая смертность 2564 100 3633 100 2778 100
Некоторые инфекционные и паразитарные 
болезни 24 0,9 37 1,0 33 1,2
Новообразования 452 17,6 429 11,8 420 15,1
Психические расстройства 59 2,3 43 1,2 47 1,7
Болезни нервной системы 125 4,9 223 6,1 178 6,4
Болезни крови 3 2 3
Болезни эндокринной системы 98 3,8 113 3,1 94 3,4
Болезни уха 1 2
Болезни системы кровообращения 1084 42,3 1227 33,8 1187 42,7
Болезни органов дыхания 57 2,2 78 2,1 90 3,2
Болезни органов пищеварения 133 5,2 141 3,9 126 4,5
Болезни кожи и подкожной клетчатки 0 1 2
Болезни костно-мышечной системы 51 2,0 55 1,5 50 1,8
Болезни мочеполовой системы 25 1,0 24 0,7 27 1,0
Врожденные аномалии 7 4 5
Осложнения беременности, родов 1 4 0
Отдельные состояния в перинат. периоде 2 5 4
Симптомы,признаки и отклонения от 
нормы 191 7,5 151 4,2 62 2,2
Травмы,отравления и нек. др. послед.. 251 9,8 229 6,3 315 11,3
COVID-19 0 0,0 865 23,8 135 4,9

Наибольший вклад в структуру общей смертности по-прежнему вносят болезни системы кровообращения (далее – БСК). В 2022 г. доля 
БСК составила 42,7%. Показатель смертности от БСК в 2022 г. достиг 443,3 на 100 тыс.населения (1187 чел.), что хотя и ниже на 2,6% 
показателя 2021 года (455,0; 1227 чел.), но выше на 11,3% показателя 2019 г. (398,2; 1084 чел.). Таким образом, анализ данного показателя 
отмечает отрицательную динамику. 

На втором месте (15,1%) показатель смертности от новообразований, который в 2022 г. составил 156,9 на 100 тыс. населения (420 чел.). 
Следует отметить положительную динамику данного показателя: снижение на 1,4% по сравнению с 2021 г. (159,1; абс. 429 чел.) и на 5,5% в 
сравнении с «доковидным» 2019 г. (166,0; абс. 452 чел.).

На третьем месте в структуре причин смертности в 2022 г. внешние причины с показателем 117,6 (абс. 315 чел.). Здесь отмечается рост 
показателя на 38,5% в сравнении с прошлым годом (84,9; абс. 229 чел.) и на 27,5% в сравнении с 2019 г. (92,2; абс.251 чел.). Увеличение 
смертности по сравнению с 2019 г. произошло за счет:

 ДТП - на 13,1% в 2022 г. (22,4; 60 чел.); (2019г. - 19,8; 54 чел.), 
 убийств - на 39,6% в 2022 г. (6,7; 18 чел.) (2019 г.  - 4,8; 13 чел.), 
других несчастных случаев - в 1,4 раза в 2022г. (абс. -131 чел.); (2019 г. _ 93 чел.), 
 отравлений - в 1,7 раз в 2022 г. (абс. - 47 чел.); (2019г. - 28 чел.), 
 случайных утоплений – в 2,5 раза в 2022 г. (4,5; 12 чел.); (2019г. - 1,8; 5 чел.). 
Рост показателя смертности отмечается в группе болезней органов дыхания. Причем за анализируемый период (2019-2022гг.) наблюда-

ется стабильный рост данного показателя, что в сравнении с предыдущим годом дает прирост показателя на 16,3% (с 28,9 до 33,6):
2019 г. - 20,9 (57 чел.)
2020 г. – 24,0 (65 чел.)
2021 г. – 28,9 (78 чел.)
2022 г. – 33,6 (90 чел.)
При анализе показателя 2022 г. в сравнении с 2019 г. отмечен рост на 61%, в абс. числах умерло в 1,6 раз больше.
Смертность от болезней органов пищеварения снизилась на 10% по сравнению с 2021 г. В 2022 г. данный показатель составил 47,1 (126 

чел.), в 2021 г.- 52,3 (141 чел.). В сравнении с 2019 г. снижение показателя на 3,7% (48,9; абс. 133 чел.)
Наблюдается положительная тенденция показателя смертности от болезней эндокринной системы - снижение показателя в динамике с 

2020-2022 гг: 
2020 г. - 47,7 (129 чел.)
2021 г. - 41,9 (113 чел.) 
2022 г. - 35,1 (94 чел.)
В сравнении с предыдущим годом снижение показателя на 16,2%, с 2019 г. - на 2,5%. 
 Таким образом, рост показателя смертности в 2022 г. в сравнении с 2019г. на 10,1% (с 941,9 до 1037,5; в абс. на 214 чел.) произо-

шел по причине увеличения смертности в группах:
- Болезни системы кровообращения на 103 чел., прирост показателя на 11,3% (с 398,2 до 443,3)
- Травмы, отравления на 64 чел., прирост показателя на 27,5% (с 92,2 до 117,6)
- Болезни нервной системы на 53 чел., прирост показателя на 44,9% (с 45,9 до 66,5)
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- Болезни органов дыхания на 33 чел., прирост показателя на 60,8% (с 20,9 до 33,6).
При анализе смертности по половозрастному составу отмечается еще большее увеличение доли мужчин от общего числа умерших в 

2022 г. доля мужчин составляет 56% (1553 чел., из них 34,4% - трудоспособного возраста-534 чел.). В 2021 г. доля мужчин составила 52% 
(1885 чел., из них 31,2% трудоспособного возраста - 588 чел.). На долю женщин в 2022 г. приходится 44% (1225 чел., из них трудоспособ-
ного возраста - 9,3%, 114 чел.), в 2021 г. – 48% (1746 чел., из них трудоспособного возраста -8%, 141 чел.).

Доля лиц трудоспособного возраста от числа всех умерших составила 23,3% (648 чел.), в 2021 г. - 20% (729 чел.). Обращает внимание 
преобладание в 4,7 раз мужчин данного возраста (м - 534, ж - 114). Среди умерших трудоспособного возраста доля мужчин достигала 
82,4%, в 2021 г. - 80,7%.

Доля лиц старше трудоспособного возраста составила 75,6%, абс. 2099 чел. (м - 996, ж - 1103,), в 2021 г. - 79,2%, абс. 2876 чел. (м - 1280, 
ж - 1596). В данной возрастной категории небольшой перевес доли женщин (на 2,5% - в 2022 г. и 5,5% - в 2021 г.).

Приложение № 11
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Смертность от болезней эндокринной системы
в Республике Калмыкия в 2018-2022гг.

Показатель смертности на 100 тыс.нас. от болезней эндокринной системы населения Республики Калмыкия за период последних 5 лет 
(2018-2022 гг.) хотя и имел неустойчивую тенденцию (снижение показателя в 2019 г., прирост - в 2020 г., снижение - с 2021 г.). В 2022 году 
значение показателя снизилось по сравнению с 2018 г. на 8,6% или на 12 чел. (2018 г. - 38,4; 106 чел.; 2022 г. - 35,1; 94 чел.). 

 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021г. 2022г.
Показатель, на 100 тыс.нас.  38,4 36,0 47,7 41,9 35,1
Абс.число, человек 106 98 129 113 94
Доля в структуре общей смертности, % 4,0 3,8 4,3 3,1 3,4
Доля болезней эндокринной системы в структуре общей смертности населения снизилась с 4% в 2018 г. - до 3,4% в 2022 г. Данный пока-

затель в динамике за последние 5 лет также показал неустойчивый характер.

Приложение № 12
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Структура смертности от болезней эндокринной системы

нозологии МКБ 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021г. 2022г.
Болезни эндокринной системы Е00 – Е90 106 98 129 113 94
Врожденный гипотиреоз с диффузным 
зобом

Е03.0 1

тиреотоксикоз Е05 1 1 1
Сахарный диабет I типа Е10 1 7 7 3 3
Сахарный диабет II типа Е11 98 88 122 107 86
Сахарный диабет неуточненный Е14 1 2
Гипопаратироз Е20 1
Первичная недостаточность коры 
надпочечников

Е27.1 1

Болезни вилочковой железы Е2 1
Ожирение Е66 4 2 1
Нарушение минерального обмена Е83 1

В структуре смертности от болезней эндокринной системы за период последних 5 лет (2018-2022 гг.) безусловным лидером является 
сахарный диабет, на долю которого приходится более 90% из числа умерших от болезней эндокринной системы:

2018 г. – 94,3% (100 чел.) 
2019 г. – 96,9% (95 чел.)
2020 г. – 100% (129 чел.)
2021 г. – 97,3% (110 чел.)
2022 г. – 96,8% (91 чел.)

Среди умерших от сахарного диабета в подавляющем большинстве (90-95%) причиной смерти послужил сахарный диабет II типа.
2018 г. – I типа 0,9%, II типа 92,5%, неуточн.0,9%
2019 г. – I типа 7,1%, II типа 89,8%
2020 г. – I типа 5,4%, II типа 94,6%
2021 г. – I типа 2,6%, II типа 94,7%
2022 г. – I типа 3,2%, II типа 91,5%, неуточн.2,1%
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Приложение № 13
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Анализ смертности от болезней эндокринной системы по возрасту

Причины смерти 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г.
Трудоспособного Старше 

трудоспособного
Трудоспособного Старше 

трудоспособного
Трудоспособного Старше 

трудоспособного
дети Трудоспособного Старше трудоспособного дети Трудоспособного Старше 

трудоспособного
Болезни эндокринной системы, 
всего 12 94 14 84 8 121 2 8 103 1 9 84
Врожденный гипотиреоз с 
диффузным зобом Е03.0 1
Тиреотоксикоз (Е05) 1 1 1
Сахарный диабет I типа (Е10) 1 2 5 2 5 1 2 1 2
Сахарный диабет II типа (Е11) 10 88 11 77 6 116 7 100 7 79
Сахарный диабет неуточненный 
(Е14) 1 2
Гипопаратиреоз (Е20) 1
Первичная недостаточность коры 
надпочечников (Е27.1) 1
Болезни вилочковой железы (Е32) 1
Ожирение (Е66) 4 2 1
Нарушение минерального обмена 
(Е83) 1

Приложение № 14
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»
 

анализ смертности от сахарного диабета

  

абсолютное количество темпы прироста/снижения смертности, 
%

Доля в структуре смертности, %

Причина смерти код МКБ-10 2018 2019 2020 2021 2022 2019 к 
2018

2020 к 
2019

2021 к 
2020

2022 к 
2021

2018 2020 2021 2022

Смертность от всех причин 2649 2564 3000 3633 2778 -3,21 17,00 21,10 -23,53
Болезни системы кровообращения I 00-I 99 1115 1084 1154 1227 1187 -2,78 6,46 6,33 -3,26 42,09 38,47 33,77 42,73
Новообразования C 00-D48 436 452 489 429 420 3,67 8,19 -12,27 -2,10 16,46 16,30 11,81 15,12
Болезни эндокринной системы, 
расстройства питания и 
нарушения обмена веществ

E00-E90 106 98 129 113 94 -7,55 31,63 -12,40 -16,81 4,00 4,30 3,11 3,38

Коронавирусная инфекция, 
вызванная COVID-19

U07.1-U07.2 0 0 276 865 135 213,41 -84,39 9,20 23,81 4,86

Сахарный диабет E10-E14 100 95 129 110 91 -5,00 35,79 -14,73 -17,27 3,78 4,30 3,03 3,28
Инсулинозависимый 
сахарный диабет

E10 1 7 7 3 3 600,00 0,00 -57,14 0,00 0,04 0,23 0,08 0,11

Инсулиннезависимый 
сахарный диабет

E11 98 88 122 107 86 -10,20 38,64 -12,30 -19,63 3,70 4,07 2,95 3,10

Другие формы 
сахарного диабета

E12-E14 1 0 0 0 2 -100,00 200,00 0,04 0,00 0,00 0,07

Приложение № 15
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика показателя смертности населения

  смертность на 1 тыс. населения
причина смерти код МКБ-10 2018 2019 2020 2021 2022
Смертность от всех причин  9,6 9,4 11,1 13,5 10,4
Болезни системы кровообращения I 00-I 99 4 3,9 4,3 4,6 4,4
Новообразования C 00-D48 1,6 1,7 1,8 1,6 1,6
Болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена 
веществ

E00-E90 0,3 0,3 0,5 0,4 0,3

Коронавирусная инфекция, вызванная COVID-19 U07.1-U07.2   1 3,2 0,5
Сахарный диабет E10-E14 0,5 0,3 0,5 0,4 0,3
Инсулинозависимый сахарный диабет E10 0 0 0 0 0
Инсулиннезависимый сахарный диабет E11 0,5 0,3 0,5 0,4 0,3
Другие формы сахарного диабета E12-E14 0 0 0 0 0

Приложение № 16
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика показателя смертности населения в разрезе рубрики причины смерти «сахарный диабет»

 причина смерти  код мкб-10

количество умерших, абс.число 
Е10-Е 14 как первоначальная причина 
смерти

Первоначальная причина смерти не 
содержит Е10-Е14

2018 2019 2020 2021 2022 2018 2019 2020 2021 2022
Сахарный диабет E10-E14 100 95 129 110 91 147 174 319 260 146
Инсулинозависимый 
сахарный диабет E10 1 7 7 3 3 2 13 38 42 12
Инсулиннезависимый 
сахарный диабет E11 98 88 122 107 86 145 160 281 218 134

Приложение № 17
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

непосредственные причины смерти больных сахарным диабетом (от числа умерших в отчетном году), динамика за 2018 – 2022 гг. 

причина смерти 2018 2019 2020 2021 2022

Абс. числа На 1000 
населения

Абс. числа На 1000 
населения

Абс. числа На 1000 
населения

Абс. числа На 1000 
населения

Абс. числа На 1000 
населения

Алкоголь, др. отравления 1 0,004 2 0,007

Гангрена 1 0,004 1 0,004 4 0,015

Гипогликемическая кома - -

Диабетическая кома 1 0,004 1 0,003 -

Заболевания легких, органов 
дыхательной систем 2 0,007 5 0.018 16 0,059 14 0,051 9 0,03

Заболевания печени, поджелудочной 
железы, органов ЖКТ 8 0,029 14 0,051 5 0,018 4 0,014 7 0,02

Инфаркт миокарда 1-го типа 3 0,011 1 0,003

Инфаркт миокарда 2-го типа или 
метаболический некроз миокарда 2 0,007 1 0,003

Инфаркт миокарда, тип неизвестный 11 0,039 5 0,018 8 0,029 3 0,011 8 0,029

Инфекции, сепсис 2 0,007 2 0,007 2 0,007 2 0,007 1 0,003
Новая коронавирусная инфекция/
осложнения новой коронавирусной 
инфекции

- 40 0,147 68 0,252 11 0,041

Приложение № 18
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

структура умерших от сахарного диабета по возрасту в 2018-2022 гг.

годы Умершие от сахарного 
диабета всего, человек

Трудоспособного возраста Старше трудоспособного возраста
Абс.ч., человек Доля, % Абс.ч., человек Доля, %

2018 100 11 11,0 89 89,0
2019 95 13 13,7 82 86,3
2020 129 8 6,2 121 93,8
2021 110 8 7,3 102 92,7
2022 91 8 8,8 83 91,2

Отмечается преобладание лиц старше трудоспособного возраста, доля которых составила 86-94%, с пиковым значением в 2020 г. (93,8%), после чего отмечается снижение. Тем не менее, в 2022 г. доля умерших старше трудоспособного возраста все же выше на 2,2% чем в 
2018 г.
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Таким образом, на протяжении последних 3 лет увеличивается доля лиц трудоспособного возраста, умерших от сахарного диабетаПриложение № 19
к региональной программе
«Борьба с сахарным диабетом»

структура смертности от болезней эндокринной системы по полу

Причины смерти 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г.
мужчины женщины мужчины женщины мужчины женщины мужчины женщины мужчины женщины

Болезни эндокринной системы, 
всего 37 69 40 58 50 79 39 74 30 64

Врожденный гипотиреоз с 
диффузным зобом Е03.0

1

Тиреотоксикоз (Е05) 1 1 1
Сахарный диабет I типа (Е10)

1 4 3 5 2 1 2 2 1

Сахарный диабет II типа (Е11)
36 62 36 52 45 77 36 71 27 59

Сахарный диабет неуточненный 
(Е14) 1 1 1

Гипопаратиреоз (Е20) 1
Первичная недостаточность 
коры надпочечников (Е27.1)

1

Болезни вилочковой железы 
(Е32) 1

Ожирение (Е66) 4 2 1
Нарушение минерального 
обмена (Е83)

1

Анализ смертности от сахарного диабета по полу за период последних 5 лет (2018-2022 гг.) в Республике Калмыкия показал значительное (1,4-2 раза) преобладание доли женщин. Кроме того, на протяжении последних 3 лет отмечается тенденция к приросту данного показателя.

Приложение № 20
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

структура умерших в 2018-2022 гг. от сахарного диабета по полу

период Абсолютное число 
умерших от сахарного 

диабета, человек

мужчины женщины

Абс.ч., человек Доля, % Абс.ч., человек Доля, %
2018 100 37 37,0 63 63,0
2019 95 40 42,1 55 57,9
2020 129 50 38,8 79 61,2
2021 110 37 33,6 73 66,4
2022 91 30 33,0 61 67,0

Приложение № 21
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

анализ заболеваемости сахарным диабетом в республике калмыкия в 2018-2022г.г.
первичная заболеваемость сахарным диабетом населения республики калмыкия (2018-2022гг.), на 100 тыс. человек населения

ВСЕГО
Код по МКБ-10

2018 г.
2019 г.
2020 г.
2021г.
2022г.

Всего
А00-Т98
682,18
741,11
649,45
750,14
815,62

болезни эндокринной системы
Е00-Е89

9,23
7,20
2,99
3,63
4,15

сахарный диабет
Е10-Е14

2,11
1,79
0,82
1,24
1,78

с поражением глаз
Е10.3, Е11.3, Е12.3, Е13.3, Е14.3

0,00
0,00
0,00
0,00
,00

с поражением поче
Е10.2, Е11.2, Е12.2, Е13.2, Е14.2

0,01
0,00
,00
,00
0,00

в т.ч. сахарный диабет I типа
Е10
0,10
0,08
0,04
0,07

Наименование 
классов и 
о т д е л ь н ы х 
болезней

Код по             МКБ-10

ДЕТИ (0-14) ПОДРОСТКИ (15-17) ВЗРОСЛЫЕ (18+) ИТОГО

всего
 с впервые в жизни 
установленным 
диагнозом

из них выявлено при профосмотре всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

из них выявлено 
при профосмотре 
и диспансеризации

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

из них 
выявлено при 
профосмотре и 
диспансеризации

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о вл е н н ы м 
диагнозом

из них выявлено 
при профосмотре и 
диспансеризации

с а х а р н ы й 
диабет E10-E14 36 14 0 12 0 0 10215 462 221 10263 476 221
из него: 
с поражением 
глаз

E10.3, E11.3,E12.3,E13.3,E14.3 0 0 0 0 0 0 208 0 0 208 0 0

с поражением 
почек E10.2,E11.2,E12.2,E13.2,E14.2 0 0 0 0 0 0 10 0 0 10 0 0
из него (из стр. 
1): сахарный 
диабет 1 типа

  E10 35 13 0 11 0 0 385 7 0 431 20 0

с а х а р н ы й 
диабет 2 типа  E11 1 1 0 1 0 0 9796 455 221 9798 456 221
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Приложение № 27
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

Динамика заболеваемости детей в возрасте 0-14 лет сахарным диабетом на 100 тыс. соответствующего населения в разрезе возрастных групп, по данным формы Фсн № 12 за 2018-2022 гг.

Наименование 
классов и отдельных 

болезней

Код по             
МКБ-10

2018 2019 2020 2021 2022 П р и р о с т / с н и ж е н и е  
в 2019 к 2018

П р и р о с т / с н и ж е н и е  
в 2020 к 2019

П р и р о с т / с н и ж е н и е  
в 2021 к 2020

П р и р о с т / с н и ж е н и е  
в 2022 к 2021

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
уст ановленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
установленным 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

сахарный диабет E10-E14 27,9 1,7 39,1 12,4 41,6 5,4 44,1 9,2 67,5 26,2 40,1 629,4 6,4 -56,5 6,0 70,4 53,1 184,8

из него 
(из стр. 1): 
СД 1 типа

 E10 27,9 1,7 39,1 12,4 41,6 5,4 44,1 9,2 65,6 24,4 40,1 629,4 6,4 -56,5 6,0 70,4 48,8 165,2

СД 2 типа  E11 0 0 0 0 0 0 0 0 1,9 1,9 0 0

Динамика заболеваемости подростков в возрасте 15-17 лет сахарным диабетом на 100 тыс. соответствующего населения в разрезе возрастных групп, по данным формы Фсн №12 за 2018-2022 гг.

Наименование классов 
и отдельных болезней

Код по             
МКБ-10

2018 2019 2020 2021 2022 Прирост снижение  
в 2019 к 2018

Прирост снижение  
в 2020 к 2019

Прирост снижение  
в 2021 к 2020

Прирост снижение  
в 2022 к 2021

всего  с впервые в жизни 
установлен. диагнозом всего

 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
установленным 
диагнозом

всего

с впервые 
в жизни 
установленным 
диагнозом

сахарный диабет E10-E14 134,2 0 64,1 0 71,2 0 97,9 0 116,1 0 -52,2 11,1 37,5 18,6

из него (из стр. 1):
сахарный диабет 1 
типа

  E10 111,8 0 42,7 0 50,9 0 97,9 0 106,4 0 -61,8 19,2 92,3 8,7

сахарный диабет 2 
типа  E11 22,4 0 21,4 0 20,4 0 0 0 9,7 0 -4,5 -4,7

Динамика заболеваемости взрослых сахарным диабетом на 100 тыс. соответствующего населения
в разрезе возрастных групп, по данным формы Фсн №12 за 2018-2022 гг.

Наименование классов 
и отдельных болезней

Код по             
МКБ-10

2018 2019 2020 2021 2022 Прирост снижение  
в 2019 к 2018

Прирост снижение  
в 2020 к 2019

Прирост снижение  
в 2021 к 2020

Прирост снижение  
в 2022 к 2021

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего

с впервые 
в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 

установленным 
диагнозом

всего

с впервые 
в жизни 

установленным 
диагнозом

сахарный диабет E10-E14 4471,3 277,2 4708,8 232,4 4767,8 106,3 4834,2 161,2 5005,7 226,4 5,3 -16,2 1,3 -54,3 1,4 51,6 3,5 40,4

из него (из стр. 1): 
сахарный диабет 1 

типа
E10 164,9 12,4 174,9 7,7 179,6 4,4 187,5 6,3 188,7 3,4 6,1 -37,9 2,7 -42,9 4,4 43,2 0,6 -46,0

сахарный диабет 2 
типа E11 4290,1 264,8 4516,5 224,2 4569,7 100,5 4628,6 154,9 4800,4 223,0 5,3 -15,3 1,2 -55,2 1,3 54,1 3,7 44,0

Динамика заболеваемости всеГо населения сахарным диабетом на 100 тыс. соответствующего населения
в разрезе возрастных групп, по данным формы Фсн № 12 за 2018-2022 гг.

Н а и м е н о в а н и е 
классов и отдельных 
болезней

Код по             
МКБ-10

2018 2019 2020 2021 2022

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
 с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего
с впервые в жизни 
у с т а н о в л е н н ы м 
диагнозом

всего с впервые в жизни 
установленным диагнозом

сахарный диабет E10-E14 3406,9 211,0 3585,2 179,0 3634,0 81,9 3689,1 124,5 3833,0 177,8

из него:  
с поражением глаз

E10.3,
E11.3 E12.3, 
E13.3, E14.3

128,2 0 179,4 0 131,7 0,4 82,6 0 77,7 0

с поражением 
почек

E10.2,
E 1 1 . 2 , 
E12.2,
E13.2,
E14.2

62,8 1,1 54,6 0 50,9 0 4,4 0 3,7 0

из него (из стр. 1):
сахарный диабет I 
типа

  E10 134,7 9,8 142,3 8,4 146,8 4,4 155,2 6,7 161,0 7,5

сахарный диабет II 
типа

 E11 3259,8 201,2 3429,7 170,2 3473,2 76,3 3520,2 117,8 3659,3 170,3

1.4. Другие показатели, характеризующие оказание медицинской помощи больным с сахарным диабетом

Данные Федерального регистра сахарного диабета:

пол Группа 
инвалидности

1 тип СД 2 тип СД Другие типы 
диабета Всего

абс. % абс. % абс. % абс. %

Мужской

Первая группа 7 8.43 86 7,56 1 16.67 94 7.67
Вторая группа 19 22.8 423 37.17 1 16.67 443 36.10
Третья группа 57 68.67 629 55.27 4 66.67 690 56.23
Всего 83 100.0 1 138 100.0 6 100.0 1 227 100.0

Женский

Первая группа 5 6.02 130 8.85 - - 135 8.62
Вторая группа 20 24.09 481 32.74 9 64.29 510 32.57
Третья группа 58 69.88 858 58.41 5 35.71 921 58.81

Всего 83 100.0 1 469 100.0 14 100.0 1 566 100.0
Всего 166 100.0 2 607 100.0 20 100.0 2 793 100.0

Причины инвалидности у больных СД с учетом возрастных групп и пола
 (в % от числа больных с инвалидностью)
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Возрастная 
группа Пол Причина инвалидности

1 тип СД 2 тип СД Другие типы 
диабета Всего

абс. % абс. % абс. % абс. %

Взрослые

Мужской

сахарный диабет 62 74.70 125 10.98 - - 187 15.24
инфаркт миокарда 1 1.20 14 12.57 - - 144 11.74
инсульт 2 2.41 92 8.08 - - 94 7.66
отсутствие зрения 3 3.61 16 1.41 - - 19 1.55
нефропатия - - 4 0.35 - - 4 0.33
ампутация конечности - - 12 1.05 - - 12 0.98
иные сосудистые заболевания 1 1.20 84 7.38 - - 85 6.93
друие аболевания 14 16.87 662 58.17 6 100.0 682 55.58

Всего 83 100.0 1138 100.0 6 100.0 1227 100.0

Женский

сахарный диабет 56 67.47 229 15.59 - - 285 18.20
инфаркт миокарда - - 61 4.15 1 7.14 2 3.96
инсульт - - 90 6.13 - - 90 5.75
осутствие зрения 1 1.20 34 2.31 - - 35 2.23
нефропатия 1 1.20 8 0.54 - - 9 0.57
ампутацияконечности - - 16 1.09 - - 16 1.02
иные сосудистые заболевания 2 2.41 98 6.67 - - 00 6.39
другие заболеания 23 27.71 933 63.51 13 92.86 969 61.88

Всего 83 100.0 1469 100.0 14 100.0 1566 100.0

ослоЖнения

Осложнения 1 тип СД 2 тип СД Другие типы СД
Количество % Количество % Количество %

Кома 20 5,12 9 0,09
Диабетический кетоацидоз (без комы) 24 6,14 13 0,13 1 3,13
Тяжелые гипогликемии 1 0,26
Задержка физического развития 1 0,26
Хайропатия 1 0,26 6 0,06
Диабетическая катаракта 28 7,16 623 6,23 3 9,38
Диабетическая ретинопатия 158 40,41 2336 23,38 9 28,13
Диабетическая нефропатия, ХБЛ 91 23,27 891 8,92 3 9,38
Диабетическая нейропатия 201 51,41 3407 34,09 8 25,00
Диабетическая макроангиопатия 26 6,65 437 4,37
СДС 39 9,97 412 4,12
Ампутации 6 1,53 122 1,22
ИБС (Стенокардия) 33 8,44 1077 10,78 6 18,75

Инфаркт миокарда 9 2,30 318 3,18 3 9,38
ОНМК, инсульт 8 2,05 367 3,67 1 3,13
Наличие переломов 11 0,11

Атеросклероз 77 19,69 1280 12,81 2 6,25
Хроническая сердечная 
недостаточность

3 0,77 141 1,41

Остеопороз 1 0,26 12 0,12 1 3,13

Анемия 7 0,07
Всего 391 100 9993 100 32 100

Число пациентов сахарным диабетом с ампутациями нижних конечностей и доля высоких ампутаций
(по данным отчетной документации МО + данные ТФОМС) 

Показатели пациентов 
с сахарным диабетом 
1 и 2 типа

2018 год 2019 год 2020 год 2021 год 2022год

Все ампутации 134 129 118 125 126
На 1000 больных СД 14,96 13,61 12,56 13,15 12,67
Высокие ампутации 
(выше щели 
голеностопного 
сустава)

67 67 65 66 67

% высоких 
ампутаций от всех 
ампутаций

50,0 51,94 55,08 52,80 53,17

Число пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с хронической болезнью почек, из них нуждающихся в заместительной почечной терапии 
(по данным регистра СД)

показатели 2018 год 2019 год 2020 год 2021 год 2022 год

Число пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с 
хронической болезнью почек абс 1020 977 939 907 932

% пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с 
хронической болезнью почек от всех пациентов с сахарным 
диабетом

11.39 10.31 10.0 9.54 9.37

Число пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с рСКФ 
менее 15 мл/мин/1,73 м3 (СKD-EPI), абс 50 54 53 51 52

Находятся на диализе всего, 
из них впервые начали лечение, абс. число

27 30 34 35 29

%получающих диализ из всех пациентов с СД и ХБП
2.64 3.07 3.62 3.85 3.11

Число пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с диабетической ретинопатией, 
из них – со слепотой 

№ показатели 2018 год 2019 год 2020 год 2021 год 2022
год

1 Число пациентов с 
сахарным диабетом 1 типа с 
диабетической ретинопатией 

абс. 152 159 159 157 155
% от всех с СД1 42.93 42.28 41.08 39.25 37.34

2 Пациенты с сахарным 
диабетом 2 типа с 
диабетической ретинопатией 

абс. 2348 2390 2337 2267 2282
% от всех с СД2 27.30 26.26 25.94 24.91 23.94

3 Число пациентов с сахарным 
диабетом 1 типа со слепотой 
в исходе диабетической 
ретинопатии

абс. 6 6 6 6 6
% от всех с СД1 
с диабетической 

ретинопатией (п1)
3.94 3.77 3.77 3.82 3.87

4 Число пациентов с сахарным 
диабетом 2 типа со слепотой 
в исходе диабетической 
ретинопатии

абс. 15 14 14 12 12
% от всех с СД2 
с диабетической 

ретинопатией (п2)
0.63 0.58 0.59 0.52 0.52

5 % пациентов со слепотой от 
всех пациентов с сахарным 
диабетом 1 и 2 типа и 
диабетической ретинопатией 

0,23 0.21 0.21 0.18 0.18

Данные о профилактических медицинских осмотрах и диспансеризации в 2022 году

возрастная 
категория

Численность 
населения

количество лиц, прошедших 
профосмотр/диспансеризацию количество лиц, которым проведено 

исследования глюкозы

из них:
количество лиц, имевших 
отклонений, при исследованиях 
глюкозы

из них: % 
отклонений 
(гипергликемии)абс. числа %, от всего 

дети в возрасте 0-14 
лет 53335 43539 81,6 - - -
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подростки в возрасте 
15-17 лет 10335 5706 55,2 - - -

взрослые от 18 лет и 
старше 204066 53710 26,3 53710 1422 2,64

Данные о профилактических медицинских осмотрах и диспансеризации в 2023 году

возрастная 
категория

Численность 
населения

количество лиц, 
прошедших профосмотр/

диспансеризацию
количество лиц, которым 

проведено исследования глюкозы

из них:
количество 
лиц, имевших 
отклонений, 
при 
исследованиях 
глюкозы

из них: % 
отклонений 
(гипергликемии)абс. числа %, от всего 

дети в возрасте 0-14 
лет 53196 35419 66,6

подростки в возрасте 
15-17 лет 10513 4700 44,7

взрослые от 18 лет и 
старше 200774 77676 38,7 77676 659 0,84

показатели работы «Школ для пациентов с сахарным диабетом» 

Число обученных пациентов в 
«Школе для пациентов с сД»

2018 2019 2020 2021 2022

Взрослые, школа в условиях 
стационара

1496 1567 673 637 976

Взрослые, школа в амбулаторных 
условиях 

10796 8370 3039 11191 10926

Дети, школа в условиях 
стационара

- - - - -

Дети, школа в амбулаторных 
условиях

- - - - -

всего: 12 292,00 9 937,00 3 712,00 11 828,00 11 902,00

инсулинотерапия пациентов с сахарным диабетом

На инсулинотерапии находится взрослых в количестве 2 774 чел.

соотношение вариантов инсулинов (аналоги/рЧи)

МО
Всего на 

инсулине, 
пациентов

Вариант применяемых инсулинов

Аналоги,
пациентов.

РЧИ,
пациентов

Аналоги+РЧИ,
пациентов

Аналоги,
%

РЧИ,
%

Аналоги+РЧИ,
%

ВСЕГО 2774 1128 1451 195 40.66% 52.31% 7.03%
БУ РК 
«Городовиковская РБ» 126 28 89 9 22.22% 70.63% 7.14%

БУ РК «Городская 
поликлиника» 1390 678 613 99 48.78% 44.10% 7.12%

БУ РК «ГП» 
(Целинный район) 202 71 108 23 35.15% 53.47% 11.39%

БУ РК «Ики-
Бурульская РБ» 102 25 75 2 24.51% 73.53% 1.96%

БУ РК «Кетченеровская 
РБ» 117 25 87 5 21.37% 74.36% 4.27%

БУ РК «Лаганская РБ» 121 44 71 6 36.36% 58.68% 4.96%
БУ РК 
«Малодербетовская 
РБ»

86 19 55 12 22.09% 63.95% 13.95%

БУ РК «Октябрьская 
РБ» 48 6 36 6 12.50% 75.00% 12.50%

БУ РК «Приютненская 
РБ» 107 70 35 2 65.42% 32.71% 1.87%

БУ РК «Сарпинская 
РБ» 75 17 50 8 22.67% 66.67% 10.67%

БУ РК 
«Черноземельская РБ 
им.У.Душана»

78 19 53 6 24.36% 67.95% 7.69%

БУ РК «Юстинская РБ» 136 42 80 14 30.88% 58.82% 10.29%
БУ РК «Яшалтинская 
РБ» 62 23 39 0 37.10% 62.90% 0.00%

БУ РК «Яшкульская 
РБ» 124 61 60 3 49.19% 48.39% 2.42%

Пероральные препараты (таблетки) или АГП1 
(Агонисты рецепторов глюкагоноподобного пептида-1)

(Взрослые) 
Насчитывается пациентов СД (1 тип, 2 тип, другие типы СД) на пероральных сахароснижающих препаратах (таблетках) или АГП1 в количестве 7 892 чел.

1.5 Ресурсы инфраструктуры службы, оказывающей медицинскую помощь больным с сахарным диабетом

Оказание медицинской помощи в Республике Калмыкия пациентам с эндокринной патологией, в том числе страдающим сахарным диабетом, организовано и реализуется по принципу трехуровневой структуры:
первичная доврачебная медико-санитарная помощь оказывается средними медицинскими работниками ФАПов и ФП - структурными подразделениями 12 районных больниц, БУ РК «Городская поликлиника», БУ РК «Республиканский детский медицинский центр им. Манджие-

вой В.Д.»;
первичная врачебная медико-санитарная помощь оказывается врачами - терапевтами, педиатрами участковыми, врачами общей практики районных больниц, БУ РК «Городская поликлиника», БУ РК «РДМЦ им. Манджиевой В.Д.»;
первичная специализированная медико-санитарная помощь оказывается врачами – эндокринологами районных больниц – Лаганской, Яшкульской, БУ РК «Городская поликлиника», БУ РК «РДМЦ им. Манджиевой В.Д.», консультативной поликлиники БУ РК «Республиканская 

больница им.П.П. Жемчуева».
Специализированная медицинская помощь – оказывается в условиях круглосуточного стационара:
для взрослых - эндокринологического отделения БУ РК «Республиканская больница им.П.П. Жемчуева» на 30 коек;
для детей развернуто 2 эндокринологические койки на базе БУ РК «РДМЦ им. Манджиевой В.Д.».
Кроме того, медицинская помощь пациентам с сахарным диабетом оказывается в рамках оказания скорой и паллиативной медицинской помощи.
За 2022 год выполнено 22 550 посещений эндокринологов, из них сельскими жителями - 10 515; детских эндокринологов - 2830, из них сельскими жителями - 420.
Оказание медицинской помощи в стационарных условиях: 
Число коек (для взрослых), фактически развернутых и свернутых на ремонт, на конец отчетного года, составило 30, из них расположенных в сельской местности - 0, среднегодовых - 18. 
В отчетном году поступило 415 пациентов, из них сельских жителей - 167 человек. 
Из общего числа поступивших на лиц старше трудоспособного возраста приходится 266 человек. Выписано 419 пациентов, в том числе старше трудоспособного возраста - 240. 
Проведено пациентами 4334 койко-дней, в том числе старше трудоспособного возраста - 2510; в среднем по 10,3 койко-дней.
Число коек (для детей), фактически развернутых и свернутых на ремонт, на конец отчетного года, составило 2, из них расположенных в сельской местности - 0, среднегодовых - 1. 
В 2022 году поступило 29 пациентов, из них сельских жителей - 17 человек. Проведено пациентами 246 койко-дней.
Число обученных в школах здоровья для пациентов с сахарным диабетом в медицинских организациях республики в 2022 году составило 11902 человек.
Лабораториями медицинских организаций республики в 2022 году выполнено 1063 исследования на гликированный гемоглобин (согласно форме №30 федерального статистического наблюдения «Сведения о медицинской организации»).

Структура амбулаторной эндокринологической службы региона (взрослые)

структуры в соответствии порядку количество в 
настоящее время

на базе каких мо 
существует в наст 

время 

сколько планируется 
организовать в 

период 2023-2025гг

указать 
на базе 
какого 

мо
1 Кабинет врача-эндокринолога в поликлиниках

7
* * *

2 Кабинет «Школа для пациентов с СД», (только в амбулаторном звене) 13 * * *
3 Кабинет «Школа для пациентов с СД», (в стационаре) 1
4 Кабинет «Диабетическая стопа», (только в амбулаторном звене) - - - -
5 Кабинет «Диабетическая стопа», (в стационаре)  - - - -

Кабинет диабетической ретинопатии (офтальмолога) в составе 
эндокринологического/диабетологического центров
- возможность выполнения в нем ЛКС (да/нет)

- - - -

6 Межрайонный эндокринологический центр (МЭЦ) - - - -
7 Региональный эндокринологический центр (РЭЦ) - - - -
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№ п/п наименование 
медицинской 
организации

количество кабинетов 
врача-эндокринолога

количество 
запланированных 
кабинетов врача-

эндокринолога

количество кабинетов 
«Школа для пациентов с 
сД», функционирующих 

в настоящее время

количество 
запланированных 

кабинетов «Школа для 
пациентов с сД» 

1 Городовиковская РБ 1
2 Ики-Бурульская РБ

3 Лаганская РБ 1 1 1
4 Кетченеровская РБ
5 Малодербетовская РБ 1
6 Октябрьская РБ
7 Приютненская РБ
8 Сарпинская РБ
9 Черноземельская РБ
10 Юстинская РБ
11 Яшалтинская РБ 1 1
12 Яшкульская РБ 1 1 1
13 Республиканская 

больница им.ПП.
Жемчуева

1 1 1

14 Городская 
поликлиника 3 1 1

структура амбулаторной эндокринологической службы региона (дети)

1 структуры в соответствии порядку количество 
в настоящее 
время

на базе 
каких мо 

существует в 
наст. время 

сколько 
планируется 
организовать 
в 2023-2025гг

указать на 
базе какого 

мо

2 Кабинет врача-детского эндокринолога в поликлиниках
1

* * *

3 Кабинет «Школа для пациентов с СД», (только в амбулаторном звене) 0 * * *

4 Кабинет «Школа для пациентов с СД», (в стационаре) 1
5 Эндокринологический центр для детей - - - -

№ 
п/п

наименование 
медицинской 
организации

количество кабинетов 
врача-детского 
эндокринолога

количество 
запланированных 

кабинетов 
врача-детского 
эндокринолога

количество кабинетов 
«Школа для пациентов с сД», 

функционирующих в настоящее 
время

количество запланированных 
кабинетов «Школа для 

пациентов с сД» 

1 БУ РК «Республиканский 
детский медицинский 
центр им. Манджиевой 
В.Д.»

1 - - -

Медицинские учреждения профиля, оказывающие специализированную медицинскую помощь по профилю «эндокринология» пациентам с сахарным диабетом
На территории Республики Калмыкия отсутствуют специализированные медицинские учреждения эндокринологического профиля, оказывающие помощь пациентам с сахарным диабетом. Специализированную медицинскую помощь в стационарных условиях по профилю «эндо-

кринология» пациенты с сахарным диабетом получают в БУ РК «Республиканская больница им.П.П. Жемчуева» (взрослые) и БУ РК «Республиканский детский медицинский центр им. Манджиевой В.Д.» (дети). 

медицинские учреждения, 
оказывающие 

стационарную помощь

коечный фонд объемы помощи в 2022 году

Название отд.

Количество эндокрин. 
коек

Количество эндокрин. 
коек в дневном 

стационаре

Выписано пациентов:
стационар / дневной 

стационар)

Пролечено Пролечено 
экстренных

Число 
умерших

% загрузки 
коек/

% загрузки 
коек дневного 

стационара

Региональные учреждения

БУ РК «Республиканская 
больница им. П.П. 
Жемчуева»

эндокринологическое 30 0 419 419 211 0

БУ РК «Республиканский 
детский медицинский центр 
им. В.Д. Манджиевой»

Педиатрическое 
отделение №1 2 0 33 33 18 0

Федеральные учреждения - - - - - - - -

информация об анализаторах исследования уровня гликированного гемоглобина (HbA1c) в регионе

№ название мо название анализатора Год выпуска метод определения соответствие 
NGSP

Количество 
выполненных 

исследований HbA1c за 
2022 год

1 БУ РК 
«Городовиковская 
районная больница» 

BS 3000P 2007 г. Иммунотурбидиметрический да 0

2 БУ РК «Ики-
Бурульская 
районная больница»

Сlima MC-15 2007г. Иммунотурбидиметрический да 0

3 БУ РК 
«Кетченеровская 
районная больница» 

1) Сlima MC-15

2) Erba XL-100

2005г.

2019г.

Иммунотурбидиметрический

Иммунотурбидиметрический

Да

да

0

500

4 БУ РК «Лаганская 
районная больница» 

Сlima MC-15 Иммунотурбидиметрический да 0

5 БУ РК 
«Малодербетовская 
районная больница»

Chem-7 Erba 2021г. Иммунотурбидиметрический нет 353

6 БУ РК 
«Октябрьская 
районная больница» 

Сlima MC-15 2006 г. Иммунотурбидиметрический да 0

7 БУ РК 
«Приютненская 
районная больница»

Erba XL-100 2021г. Иммунотурбидиметрический да 85

8 БУ РК «Сарпинская 
районная больница»

Сlima MC-15 Иммунотурбидиметрический да 0

9 БУ РК 
«Черноземельская 
районная больница 
им. У. Душана»

HUMALYZER3000 2019г. Турбидиметрический Да 0 

10 БУ РК «Юстинская 
районная больница»

Chem-7 Erba 2016г. Кинетический да 0

11 БУ РК 
«Яшалтинская 
районная больница»

Erba XL-100 Иммунотурбидиметрический да 0

13 БУ РК «Яшкульская 
районная больница»

Miura 200 2017г. иммунотурбидиметрический Нет 118

14 БУ РК «Городская 
поликлиника»

Mindray BS - 480 2020г. ФХА да 2392

Анализ работы эндокринологического отделения 
БУ РК «Республиканская больница им. П.П. Жемчуева»

В 2022 году в условиях сохраняющейся неблагополучной эпидемиологической ситуации по новой коронавирусной инфекции в составе эндокринологического отделения (на 30 коек) функционировали 7 нефрологических коек (до начала сентября 2022 г.). 
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За 2022 г. в отделении эндокринологии всего пролечено 419 чел.
Таблица №1

вид показателя
2022 г.

Эндокринологический 
профиль

нефрологический 
профиль итого 

план факт план факт факт
План койко-дней по КСГ
Выполнение плана по койко - дням по КСГ 4334 509 4843
План по чел./случаям по КСГ 393 419 101 60 479
Выполнение плана по чел./случаям по КСГ 106,6% 59,4% 97,0%
Средняя занятость койки 241 170 231
Оборот койки 23,3 20,0 22,8
Средняя длительность пребывания больного 
на койке 10,3 8,5 10,1

Простой койки 5,3 9,8 5,9
с/жителей 167 20 187

Госпитальная летальность 2,1 1,7 2,2

патологоанатомические вскрытия 8 (72,7%) %
Процент расхождений диагнозов - - - - -
Умерло 9 - 2 11
Выписано 419 60 479
Госпитализировано повторно 2 2 4
Госпитализация (в целом, в отделении)
Экстренно
Планово 194

285
Исходы (в целом, в отделении):          
 с улучшением
 без перемен
 с ухудшением
 умерло

464
15
-

11 ( в т.ч. 6-в РАО)

Всего за 2022 год умерло 9 пациентов, госпитализированных на эндокринологические койки, из них досуточная летальность - 6 чел.
Повторная госпитализация - 2 чел., в том числе 1 пациент - для перевода на инсулинотерапию после предыдущей кратковременной госпитализации, в связи с положительным результатом мазка на новую коронавирусную инфекцию (далее – НКИ).

                                                                                                                                                         СОСТАВ БОЛЬНЫХ ПО СОЦИАЛЬНЫМ ГРУППАМ
Таблица №2

Вид социальной группы
Всего Доля от общего состава 

больных, %
Инвалиды по заболеванию 148 30,9
Пенсионеры 154 32,2
Неработающие 89 18,6
Военнослужащие 2 0,4
Студенты 1 0,2
Другие виды групп 85 17,7
Всего 479

Основное большинство пролеченных больных в отделении, как и в прошлые годы, составляют пенсионеры и инвалиды по заболеванию. 
За 2022 г. из пролеченных 479 больных:

 инвалидов по заболеванию – 148 больных (30,9% от общего состава больных); 
 пенсионеров - 154 больных (32,2%),

 неработающих - 89 больных (18,6%). 

пути поступления больныХ в отДеление
                                                                                                               Таблица №3

учреждения, направивших больных экстренно планово Итого

Всего 194 40,5 % 285 59,5% 479 100%
СП 42 8,8% - - 42 8,8%
Самообращения 43 8,9% - - 43 8,9%
Городская поликлиника 14 3,0% 44 30,0% 158 33,0%
Рес. поликлиника 16 3,4% 84 17,5% 100 20,9%
Районные больницы 24 5,0% 36 7,5% 60 12,5%
Прочие (поликлиника МВД, врач. 
амбулатории, ФАП) 55 11,5% 21 4,4% 76 15,9%

В 2022 году отмечается увеличение экстренной госпитализации пациентов в отделение в 2 раза (с 13-17% до 40,5%) в сравнении с предыдущими годами, «доковидным» периодом. Преобладает плановая госпитализация больных в отделение (59,5%). Эта плановость работы осу-
ществляется благодаря преемственности работы между отделением и амбулаторной службой: эндокринологами и терапевтами Республиканской поликлиники (работают 2 эндокринолога), ГП г.Элиста (2-3 эндокринолога) и 2 специалистов в районных больницах - Яшкульской и Ла-
ганской. 

Длительная ГоспиталиЗаЦия 
                                                                               Таблица №4

всего пролечено длительно %
Эндо Нефро Итого Эндо Нефро Итого Эндо Нефро Итого
419 60 479 6 4 10 1,3% 6,7% 2,1%
В 2022 г. имели место 10 (2,1%) случаев длительной госпитализации, все случаи обоснованы. Причиной удлиненного пребывания пациентов в отделении является госпитализация больных сахарным диабетом с тяжелой формой диабета и хронической болезнью почек, нуждающихся 

в заместительной почечной терапии, а также лечение пациентов с тяжелым гипотиреозом. 

ПОВТОРНАЯ ГОСПИТАЛИЗАЦИЯ 
Таблица №5

всего полечено повторно %
Эндо Нефро Итого Эндо Нефро Итого Эндо Нефро Итого
419 60 479 2 2 4 0,4% 0,4% 0,8%

В 2022 году отмечалось 4 (0,8%) случая повторной госпитализации. Все случаи обоснованы, связаны с поступлением пациента с хронической почечной недостаточностью на фоне нефропатии и больных сахарным диабетом для перевода на инсулинотерапию после предыдущей 
выписки из стационара из-за выявления у него положительного результата на НКИ. 

                                                                                                                 

Распределение больных по тяжести состояния 
Таблица №6

тяж. ср. тяж. относит. удовл. Всего
126 26,3% 350 73,0% 3 0,7% 479 100%

В 2022 г.- число тяжелых больных в отделении составило – 126 (26,3%) чел. Увеличение процента тяжелых больных объясняется утяжелением течения СД из-за перенесенной НКИ у большинства больных, госпитализацией больных с хронической почечной недостаточностью.
 
 1. ИСХОДЫ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЬНЫХ

                                                                                                                          Таблица №7

Эндо/Нефро
Улучшение Ухудшение Без перемен Умерло Выписано
464 (96,9%) - 15 (3,1%) 11, из них:

6 (54,5%)- в ОАиР
(1 –нефро, 5 – эндо)

3 (27,3%) – в ПИТ к/о №1
(1-нефро, 2 – эндо)

1(9,1%) –в эндо
1(9,1%) –в ПИТ н/о №2

479 +11 больных умерших

В 2022 году выписано:

1. с улучшением - 464 больных (96,9%);
2. без перемен – 15 больных (3,1%) в виду преждевременной выписки из-за положительного НФМ на COVID-19;
3. умерло 11 (2,2%) больных по РБ, из них:
6 (54,5%) больных - в отделении анестезиологии и реаниматологии, 3 (27,2%) больных – в палате интенсивной терапии кардиологии №1, 1- (9,1%) больной – в эндокринологии, 1 (9,1%) больной – в палате интенсивной терапии неврологического отделения № 2.
 

СТРУКТУРА ЗАБОЛЕВАНИЙ ПО КЛАССАМ 
                                                                                                        Таблица №8
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Классификация болезней Выписано
2022г. %

Эндокринные заболевания 419 87,5
1. Сахарный диабет 384 80,2

   СД 1 типа 14 2,9
   СД 2типа 370 77,3

2. Заболевания щитовидной 
железы 30 6,3

   АТ
12 2,5

   ДТЗ 10 2,1
   Гипотиреоз 8 1,7

3. Заболевания надпочечников 2 0,4
  ХНН 2 0,4
5. Прочие 3 0,6
Заболевания почек и состояния, 
связанные с поражением почек 60 12,5
Всего: 479 100,0

В структуре эндокринных заболеваний отделения по распространенности ведущее место занимают сахарный диабет и патология щитовидной железы.
Сохраняется ежегодное преимущество госпитализируемых больных сахарным диабетом (80,2%).
За отчетный период пролечено 384 больных СД (80,2%), из них с СД2 типа - 370 (77,3%) больных.
По-прежнему отмечается высокий процент больных, имеющих множественные осложнения СД, из числа госпитализируемых. По итогам 2022 г. зарегистрировано 366 (95,3%) больных с мультиосложненным сахарным диабетом. 
За прошедший год при лечении сахарного диабета 2 типа активнее стала применяться комбинированная сахароснижающая терапия. Количество таких больных - 100%. Комбинированная инсулинотерапия, т.е. применение комбинации пероральных сахароснижающих препаратов с 

инсулином использовалась у 8,9 % больных.
  

2. АНАЛИЗ ОБЩЕЙ ЛЕТАЛЬНОСТИ ПО ЭНДОКРИНОЛОГИЧЕСКОМУ ПРОФИЛЮ В 2022 ГОДУ
Всего умерло Мужчины
трудоспособного возраста Женщины
трудоспособного возраста Всего по всем возрастам

Кол-во по профилю, % Всего дот 60 сот. 60 Всего до 55 ст. 55 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 ст 70
11 2,2 3 1 2 8 1 7 - - 1 1 5 4
                                                                                   Таблица №9                                                                                                                                                                                                                                               
                                                                                             

Таблица №10 
Летальность по профилю заболеваний Всего %
Эндокринологический 9 1,8 
Нефрологический  2 0,4
Всего 11 2,2

АНАЛИЗ ЛЕТАЛЬНОСТИ ЛИЦ ТРУДОСПОСОБНОГО ВОЗРАСТА В 2022 ГОДУ
Таблица №11

Профиль Всего по полу канал поступления досуточ. РАО
ПИТ
БИТ п/а расх.
д-зов
  М ж МСП ЦРБ прочие    
Эндокринологический 1 - 1 - 1 - 6 1 в РАО - -
Нефрологический  1 1 - - 1 - - 1 в БИТ - -

АНАЛИЗ ДОСУТОЧНОЙ ЛЕТАЛЬНОСТИ ПО ЭНДОКРИНОЛОГИЧЕСКОМУ ПРОФИЛЮ ЗА 2022ГОД
                                                                                                         Таблица №12

Профиль Всего по полу канал поступления Труд. Нетруд.
  М Ж МСП с/о  ЦРБ  
Эндокринологический 9 2 7 3 2 4 1 8
Нефрологический 2 1 1 1 - 1 1 1

  
1.6. Кадровый состав учреждений

По итогам 2022 г. достигнут показатель регионального проекта «Обеспечение медицинских организаций государственной системы здравоохранения Республики Калмыкия квалифицированными кадрами» НП «Здравоохранение»: укомплектованность должностей среднего 
медицинского персонала в подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях. Остальные показатели не достигли целевого значения.

Региональным проектом «Обеспечение медицинских организаций системы здравоохранения Республики Калмыкия квалифицированными кадрами» НП «Здравоохранение»: предусмотрены программы социальной поддержки:
- осуществление ежемесячных денежных выплат студентам образовательных организаций высшего профессионального образования, обучающимся по программам специалитета и ординатуры;
- осуществление единовременных компенсационных выплат медицинским работникам, прибывшим (переехавшим) на работу в сельские населенные пункты, либо рабочие поселки, либо поселки городского типа, либо города с населением до 50 тыс. человек в размере 1 - 1,5 млн. 

рублей и 500 - 750 тыс. рублей соответственно;
- компенсация части оплаты жилищно-коммунальных услуг отдельным категориям медицинских работников, работающих и проживающих в сельских населенных пунктах на территории Республики Калмыкия;
- предоставление ежемесячных денежных выплат отдельным категориям медицинских работников;
- осуществление выплат компенсации за аренду жилого помещения медицинским работникам;
- обеспечение поддержания достигнутых уровней средних заработных плат работников медицинских организаций в соответствии с Указом Президента Российской Федерации от 07.05.2012 № 597.
В настоящее время системы оплаты труда медицинских работников государственных учреждений здравоохранения работников Республики Калмыкия установлены в соответствии с со следующими нормативными правовыми актами:
- Закон Республики Калмыкия от 10.05.2017 № 233-V-З «Об оплате труда работников государственных учреждений Республики Калмыкия и отдельных категорий работников Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Калмыкия, 

государственных унитарных предприятий Республики Калмыкия, хозяйственных обществ, более пятидесяти процентов акций (долей) в уставном капитале которых находится в государственной собственности Республики Калмыкия»;
- постановление Правительства Республики Калмыкия от 29.09.2008 № 328 «О введении новых систем оплаты труда работников бюджетных, автономных и казенных уч учреждений Республики Калмыкия и органов исполнительной власти Республики Калмыкия, оплата труда 

которых осуществляется на основе единой тарифной сетки по оплате труда работников организаций бюджетной сферы»;
- постановление Правительства Республики Калмыкия от 10.05.2016 № 157 «Об утверждении Положения об оплате труда работников бюджетных, автономных и казенных учреждений здравоохранения Республики Калмыкия»;
- постановление Правительства Республики Калмыкия от 7.10.2008 № 347 «Об утверждении перечня видов выплат компенсационного характера в бюджетных, автономных и казенных учреждениях Республики Калмыкия и органах исполнительной власти Республики Калмыкия и 

разъяснения о порядке установления выплат компенсационного характера в бюджетных, автономных и казенных учреждениях Республики Калмыкия и органах исполнительной власти Республики Калмыкия»;
- постановление Правительства Республики Калмыкия от 7.10.2008 № 348 «Об утверждении перечня видов выплат стимулирующего характера в бюджетных, автономных и казенных учреждениях Республики Калмыкия и органах исполнительной власти Республики Калмыкия и 

разъяснения о порядке установления выплат стимулирующего характера в бюджетных, автономных и казенных учреждениях Республики Калмыкия и органах исполнительной власти Республики Калмыкия».
Утвержден Порядок предоставления единовременных компенсационных выплат медицинским работникам (врачам, фельдшерам, а также акушеркам и медицинским сестрам фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктов, врачебных амбулаторий, центров (отделений) общей 

врачебной практики (семейной медицины)), являющимся гражданами Российской Федерации, не имеющим неисполненных обязательств по договору о целевом обучении (за исключением медицинских организаций с укомплектованностью штата менее 60 процентов), прибывшим 
(переехавшим) на работу в сельские населенные пункты, либо рабочие поселки, либо поселки городского типа, либо города с населением до 50 тыс. человек (постановление Правительством Республики Калмыкия от  29.05.2020 № 172).

Ежегодно утверждается Приказом Минздрава РК перечень вакантных должностей медицинских работников в медицинских организациях и их структурных подразделениях, при замещении которых осуществляются единовременные компенсационные выплаты в Республике 
Калмыкия в соответствующем финансовом году.

В 2022 г. заключены договоры по программе с 25 врачами и 12 средними медицинскими работниками, в 2023 г - с 23 врачами и 16 средними медицинскими работниками.
В Республике Калмыкия региональные меры поддержки не способны конкурировать с аналогичными мерами других регионов, в связи с чем, многие медицинские работники уезжают работать в другие регионы.
С целью стимулирования медицинских работников к повышению эффективности их труда, а также поощрения за выполненную работу с учетом условий труда, применяются выплаты стимулирующего характера.
Установленные нормативными правовыми актами Республики Калмыкия в качестве обязательных для введения в систему оплаты труда учреждений здравоохранения:
1.1 выплаты за качество выполняемых работ:
1.1.1 надбавка за наличие квалификационной категории
1.1.2 надбавка за почетное звание
1.1.3 надбавка за специфику работы
1.1.4 надбавка медицинским работникам к должностному окладу за качество работы с учетом выполнения установленных критериев эффективности работы по показателям деятельности, позволяющим оценить результативность и качество их работы
1.2 выплаты за стаж непрерывной работы
1.3 премиальные выплаты по итогам работы (месяц, квартал, полугодие, 9 месяцев, год)
1.4 денежные выплаты отдельным категориям работников государственных учреждений, установленные нормативными актами Республики Калмыкия (постановление Правительства Республики Калмыкия от 31.03.2014 № 125).
Анализ связи стимулирующих выплат с показателями деятельности учреждений и работников показал, что выплаты за качество выполняемых работ зачастую носят формальный характер в связи с необходимостью достижения целевых показателей повышения оплаты труда, 

установленных Указом Президента РФ от 07.05.2012 № 597 и прямого влияния на показатели деятельности учреждений и работников не оказывают.
Вузом, курирующим здравоохранение Республики Калмыкия в рамках проекта «ВУЗ – Регион», и участником научно-образовательного медицинского кластера ЮФО «Южный» является Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего образования 

«Астраханский государственный медицинский университет» Министерства здравоохранения Российской Федерации (ФГБОУ ВО Астраханский ГМУ Минздрава России).
Организация целевого набора в медицинские вузы является основным источником привлечения молодых специалистов с высшим медицинским образованием в медицинские организации Республики Калмыкия.
С 2017 года предусмотрена дополнительная стипендия в размере 500,0 рублей для повышения эффективности целевой подготовки специалистов согласно постановлению Правительства Республики Калмыкия от 14.10.2016 № 349 «О социальной поддержке студентов 

государственных образовательных организаций высшего профессионального образования, обучающихся по программам ординатуры, заключивших договоры о целевом обучении с Министерством здравоохранения Республики Калмыкия».
В подразделениях медицинских организаций предоставлены технические условия для доступа медицинских специалистов к порталу непрерывного медицинского и фармацевтического образования Министерства здравоохранения Российской Федерации, электронным 

медицинским библиотекам и другим информационным интернет-ресурсам, посредством которых при необходимости медицинские работники участвуют в видео-семинарах, видеоконференциях, проходят необходимое обучение в дистанционном режиме.
Для доступа к непрерывному медицинскому образованию врачами в медицинских организациях используются выделенные рабочие места, имеющие подключение к Интернет, организованно размещение информации по клиническим протоколам и рекомендациям, которая 

доступна персоналу с любого рабочего места.
Число специалистов, вовлеченных в систему непрерывного образования медицинских работников, в том числе с использованием дистанционных образовательных технологий, в 2022 году составило 3320 человек.
Для кадрового обеспечения эндокринологической службы Республики Калмыкия в 2022 году в медицинских организациях предусмотрено 16,5 штатных ед. должностей врачей - эндокринологов, занято 14,5 ед.; эндокринологов детских – штатных 2,75, занятых - 2,75.
В подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, штатных - 11,5 ед., занятых - 10,5 ед.; детских эндокринологов- штатных - 2,5, занятых - 2,5.
В подразделениях, оказывающих медицинскую помощь в стационарных условиях, штатных - 5 ед., занятых - 4; детских эндокринологов – штатных - 0,25, занятых - 0,25.
Всего в республике работает 13 врачей - эндокринологов, из них 8 - в амбулаторных подразделениях, 5 - в стационарных; 2 детских эндокринолога в стационаре.
4 врача имеют высшую квалификационную категорию.
Сертификат специалиста имеется у 14 врачей, у 1 - свидетельство об аккредитации. 
Региональный проект «Обеспечение медицинских организаций системы здравоохранения Республики Калмыкия квалифицированными кадрами» НП «Здравоохранение» направлен на подготовку врачей и специалистов со средним профессиональным образованием в соответствии 

с потребностями Республики Калмыкия с учетом региональных объемов медицинской помощи программ государственных гарантий обеспечения населения бесплатной медицинской помощью, региональных особенностей системы здравоохранения, необходимости кадрового 
обеспечения профильными специалистами для достижения установленных результатов, предусмотренных мероприятиями национального проекта «Здравоохранение» по развитию системы оказания первичной медико-санитарной помощи, развитию детского здравоохранения, 
снижению смертности от онкологических и сердечно-сосудистых заболеваний.

Приложение № 28
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Число врачей эндокринологов, по данным формы ФСН № 30 за 2018-2022 гг

Год
Наименование должности  
(специальности)

Число должностей 
 в целом по 
организации, ед

из них:
Число 
физических 
лиц основных 
работников 
на занятых 
должностях, 
чел 

из них: Имеют квалификационную 
категорию (из гр.9), чел

Имеют сертификат 
специалиста 
(из гр.9), чел

Имеют 
свидетельство 
об 
аккредитации 
 (из гр.9), чел

Находятся в 
декретном и 
долгосрочном 
отпуске 
(из гр.9), чел

Не имеют 
квалификационной 
категории

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 
помощь в 
амбулаторных 
условиях 

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 
помощь в 
стационарных 
условиях 

в подразделениях, 
оказывающих 
мед. помощь 
в амбулатор 
условиях 

в 
подразделениях, 
оказывающих 
мед. помощь в 
стационар. 
условиях 

высшую первую вторую

штатных занятых штатных занятых штатных занятых
1 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

2022 эндокринологи 16,50 14,50 11,50 10,50 5,00 4,00 13,00 8,00 5,00 4,00 0,00 0,00 12,00 1,00 1,00 9,0
2021 эндокринологи 17,50 12,00 11,50 8,50 6,00 3,50 9,00 5,00 4,00 4,00 0,00 0,00 9,00 0,00 2,00 5,0
2020 эндокринологи 19,00 11,50 9,00 6,50 10,00 5,00 11,00 6,00 5,00 5,00 0,00 0,00 10,00 0,00 3,00 6,0
2019 эндокринологи 14,25 12,75 9,00 7,50 5,00 5,00 10,00 6,00 4,00 5,00 0,00 0,00 10,00 0,00 0,00 5,0
2018 эндокринологи 13,25 11,75 8,00 6,50 5,00 5,00 9,00 5,00 4,00 5,00 0,00 0,00 9,00 0,00 0,00 4,0

Число врачей эндокринологов детских, по данным формы Фсн № 30 за 2018-2022 гг.

Год

Наименование 
должности  

(специальности)

Число должностей 
 в целом по 

организации, ед

из них: Число 
физических 

лиц основных 
работников 
на занятых 

должностях, 
чел

из них: Имеют квалификационную 
категорию (из гр.9), чел

Имеют сертификат 
специалиста
(из гр.9), чел

Имеют 
свидетельство об 

аккредитации 
 (из гр.9), чел

Находятся в 
декретном и 

долгосрочном 
отпуске

(из гр.9), чел

Не имеют квалификационной 
категории

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 

помощь в 
амбулаторных 

условиях

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 

помощь в 
стационарных 

условиях

в подразделениях, 
оказывающих мед. 

помощь в амбулатор. 
 условиях

в подразделениях, 
оказывающих мед. 

помощь в стационар. 
условиях

высшую первую вторую

штатных занятых штатных занятых штатных занятых
1 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

2022 Эндокринологи 
детские

2,75 2,75 2,50 2,50 0,25 0,25 2,00 2,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 0,00 0,00 2,0
2021 Эндокринологи

детские
2,00 2,00 2,00 2,00 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 0,00 0,00 2,0

2020 Эндокринологи
детские

1,50 1,50 1,50 1,50 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 0,00 1,00 2,0
2019 Эндокринологи

детские
2,50 2,50 2,50 2,50 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 0,00 1,00 2,0

2018 Эндокринологи
детские

2,50 2,50 2,50 2,50 0,00 0,00 2,00 2,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2,00 0,00 0,00 2,0

Число врачей офтальмологов, по данным формы Фсн №30 за 2018-2022 гг.

Год

Наименование 
должности  

(специальности)

Число должностей 
 в целом по 

организации, ед

из них:

Число 
физических 

лиц основных 
работников 
на занятых 

должностях, 
чел

из них: Имеют квалификационную 
категорию (из гр.9), чел

Имеют 
сертификат 
специалиста
(из гр.9), чел

Имеют 
свидетельство об 

аккредитации 
 (из гр.9), чел

Находятся в 
декретном и 

долгосрочном 
отпуске

(из гр.9), чел

Не имеют квалификационной категории

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 

помощь в 
амбулаторных 

условиях

в подразделениях, 
оказывающих 
медицинскую 

помощь в 
стационарных 

условиях

в подразделениях, 
оказывающих 

медицинскую помощь в 
амбулаторных условиях

в подразделениях, 
оказывающих 

медицинскую помощь в 
стационарных  

условиях

высшую первую вторую

штатных занятых штатных занятых штатных занятых

1 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

2022 офтальмологи 38,75 26,75 27,75 22,75 11,00 4,00 20,00 17,00 3,00 3,00 4,00 0,00 19,00 1,00 2,00 13,0
2021 офтальмологи 40,25 28,00 27,25 21,00 13,00 7,00 24,00 18,00 6,00 4,00 2,00 0,00 24,00 0,00 2,00 18,0
2020 офтальмологи 44,00 36,25 32,75 25,50 11,25 10,75 25,00 19,00 6,00 5,00 3,00 0,00 25,00 0,00 0,00 17,0
2019 офтальмологи 43,75 37,75 32,75 26,75 10,75 10,75 25,00 19,00 6,00 4,00 3,00 0,00 25,00 0,00 1,00 18,0
2018 офтальмологи

38,25 26,25 27,50 15,50 10,50 10,50 17,00 12,00 5,00 5,00 3,00 0,00 16,00 0,00 3,00 9,0

обеспеченность врачами на 10 тыс. населения, по данным формы Фсн №30 за 2018-2022 гг.

Год
обеспеченность на 10 тыс. населения 

врачами-эндокринологами врачами-эндокринологами детскими офтальмологами

2022 0,49 0,31 0,75
2021 0,44 0,31 0,89
2020 0,53 0,31 0,92
2019 0,48 0,3 0,92
2018 0,43 0,3 0,62

Приложение № 29
к региональной программе

«Борьба с сахарным диабетом»

показатели регионального проекта «обеспечение медицинских организаций системы здравоохранения республики калмыкия» нп «Здравоохранение» квалифицированными кадрами» по итогам 
2022 г.

№ Наименование целей и показателей Ед изм
2022 год

План Факт за 2022 % 
достижения

1

Укомплектованность медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в 
амбулаторных условиях (доля занятых физическими лицами должностей от общего количества 
должностей в медицинских учреждениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных 
условиях), % нарастающим итогом: врачами

% 94,3 81,7 86,64

2

Укомплектованность медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в 
амбулаторных условиях (доля занятых физическими лицами должностей от общего количества 
должностей в медицинских учреждениях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных 
условиях), % нарастающим итогом: средними медицинскими работниками

% 85,2 86,4 101,41

3 Укомплектованность фельдшерских пунктов, фельдшерско-акушерских пунктов, врачебных 
амбулаторий медицинскими работниками % 91,3 80,06 87,69

4 Обеспеченность населения врачами, оказывающими первичную медико-санитарную помощь, 
чел. на 10 тыс. населения

Условная 
единица 24,8 23,37 94,23

5 Обеспеченность медицинскими работниками, оказывающими скорую медицинскую помощь, 
чел. на 10 тыс. населения

Условная 
единица 6,8 6,6 97,06

6 Обеспеченность населения врачами, оказывающими специализированную медицинскую 
помощь, чел. на 10 тыс. населения

Условная 
единица 16,4 14,0 85,37

7 Обеспеченность населения средними медицинскими работниками, работающими в 
государственных и муниципальных медицинских организациях, чел на 10 тыс. населения

Условная 
единица 107,8 86,4 80,15

8 Обеспеченность населения врачами, работающими в государственных и муниципальных 
медицинских организациях, чел. на 10 тыс. населения

Условная 
единица 51,4 39,5 76,85

9
Число специалистов, участвующих в системе непрерывного образования медицинских 
работников, в том числе с использованием дистанционных образовательных технологий, тыс. 
человек нарастающим итогом

Тысяча человек 3,68 3,32 90,22

1.7 Региональные документы, регламентирующие оказание помощи пациентам с сахарным диабетом

Оказание медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом в Республике Калмыкия регламентировано следующими региональными НПА:
постановление Правительства Республики Калмыкия от 7 декабря 2018 г. № 372 «О Государственной программе Республики Калмыкия «Развитие здравоохранения Республики Калмыкия» (в ред. от 22.12.2023 № 410);
приказ Министерства здравоохранения Республики Калмыкия от 27.07.2023 № 1094пр «Об организации медицинской помощи взрослому населению по профилю «эндокринология» на территории Республики Калмыкия»;
приказ Министерства здравоохранения Республики Калмыкия от 16.01.2023 № 38пр «Об утверждении Положения об организации деятельности кабинетов терапевтического обучения «Школа для пациентов с сахарным диабетом»;
приказ Министерства здравоохранения Республики Калмыкия от 15.09.2000 № 237пр «О создании Регионального Регистра больных сахарным диабетом».

1.8. Показатели деятельности, связанной с оказанием медицинской помощи больным с сахарным диабетом в Республике Калмыкия (профилактика, раннее выявление, диагностика и лечение, реабилитация пациентов с сахарным диабетом)
Согласно форме № 12 Федерального статистического наблюдения «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у пациентов, проживающих в районе обслуживания медицинской организации» в 2022 г. в Республике Калмыкия состояло под диспансерным наблюдением па-

циентов с сахарным диабетом всего 9975 человек, в том числе дети - 31, подростки - 11, взрослые - 9933 человек.

Показатели по диспансерному наблюдению пациентов с сахарным диабетом в Республике Калмыкия в 2018 - 2022 г.г.

Показатель 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022г.
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Число пациентов, состоящих на диспансерном 
наблюдении по поводу сахарного диабета

9084 9514 9401 9532 9975

Общее число зарегистрированных пациентов с 
сахарным диабетом

9383 9775 9853 9960 10263

Доля больных сахарным диабетом, состоящих на 
диспансерном учете

96,8% 97,3% 95,4% 95,7% 97,2%

Число пациентов, взятых под диспансерное 
наблюдение по поводу сахарного диабета и 
прошедших обучение в школах пациентов 

12292 9937 3712 11828 11902

Доля пациентов с сД, находящихся под диспансерным наблюдением в 2018-2022 годах
2018 2019 2020 2021 2022

Дети 0-14 СД1 100 100 100 100 100
СД2 100 100 100 100 100
Всего 100 100 100 100 100

Подростки 15-17 СД1 100 100 100 100 100
СД2 100 100 100 100 100
Всего 100 100 100 100 100

Взрослые СД1 100 100 100 100 100
СД2 100 100 100 100 100
Всего 100 100 100 100 100

всего сД1 100 100 100 100 100
сД2 100 100 100 100 100
всего 100 100 100 100 100

Согласно форме № 30 Федерального статистического наблюдения «Сведения о медицинской организации» в 2022 году в Республике Калмыкия проведено 1063 исследований гликированного гемоглобина с помощью лабораторных методов (кроме того, в отчетной форме за 2022 
год не были указаны исследования, проведенные в БУ РК «Городская поликлиника» - 2731, таким образом исследований гликированного гемоглобина с помощью лабораторных методов в РК в 2022 г. – 3794). Помимо исследований, проведенных в медицинских организациях, 
подведомственных Министерству здравоохранения Республики Калмыкия, определенная часть пациентов проводит исследования в медицинских организациях частной формы собственности и за пределами республики. 

Число пациентов, которым был выполнен анализ крови на HbA1c не менее 1 раза в год лабораторным методом и доля пациентов с уровнем HbA1c менее 7%

показатель 2018 год 2019 год 2020 год 2021 год 2022 год

Число пациентов с СД 1 и 2 типа 8 954 9 474 9 393 9 500 9 944
Пациенты с СД 1 и 2 типа, которым 
проведено исследование гликированного 
гемоглобина не менее 1 раза в год с 
помощью лабораторного метода

2 896 2 485 1 574 2 285 2 183

Доля в % ко всем пациентам СД 32.34% 26.23% 16.76% 24.05% 21,95%
Число пациентов с СД 1 и 2 типа, 
достигших уровня гликированного 
гемоглобина менее или равного 7,0% 

1 255 1 052 609 1 012 920

Доля в % ко всем пациентам с 
определенным гликированным 
гемоглобином

43.34% 42.33% 38.69% 44.29.7% 42.14%

Длительность госпитализации в медицинских учреждениях рк по профилю «эндокринология»

Длительность госпитализации в медицинских учреждениях РК по профилю 
«эндокринология»

За 2022 год средний 
койко-день

Эндокринологические отделения (койки) для взрослых 10,3
Эндокринологические отделения (койки) для детей 7,5
Койки эндокринологические дневного стационара для взрослых  0
Койки эндокринологические дневного стационара для детей  0

По данным формы № 30 Федерального статистического наблюдения «Сведения о медицинской организации» в Республике Калмыкия в 2022 г. обучено в школах здоровья для пациентов с сахарным диабетом 11902 человек.
В 2018 г. 16 пациентов эндокринологического профиля получили высокотехнологичную медицинскую помощь 
В 2019 г. – 18 пациентов 
2020 г. - 19 пациентов 
2021 г.- 12 пациентов 
2022 г. - 18 пациентов
за 9 мес. 2023 года — 9 пациентов.
В республике организовано создание Школ для пациентов с сахарным диабетом в целях повышения эффективности мероприятий по развитию и совершенствованию оказания медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом и по приказу Минздрава РК от 16 января 2023г. 

№38пр «Об утверждении Положения об организации деятельности кабинетов терапевтического обучения «Школа для пациентов с сахарным диабетом». 
Приказом регламентировано создание Школ в стационарных условиях на базе БУ РК «Республиканская больница им. П. П. Жемчуева» (эндокринологическое отделение); в амбулаторных условиях - БУ РК «Городская поликлиника» (для пациентов: г. Элиста, Целинного, Приют-

ненского, Ики-Бурульского районов), БУ РК «Яшкульская районная больница» (для пациентов Яшкульского и Юстинского районов), БУ РК «Лаганская районная больница»(для пациентов Лаганского и Черноземельского районов), БУ РК «Городовиковская районная больница» (для 
пациентов Городовиковского и Яшалтинского районов), БУ РК «Малодербетовская районная больница» (для пациентов Малодербетовского, Кетченеровского, Сарпинского и Октябрьского районов). Данным приказом утверждена схема маршрутизации пациентов с сахарным диабе-
том для терапевтического обучения в Школах.

С 2000 г. в Республике Калмыкия ведется региональный регистр больных сахарным диабетом во исполнение приказа Минздрава России от 31.05.2000 № 193 «О совершенствовании работы по созданию региональной сети Государственного регистра больных сахарным диабетом». 
Работа регистра регламентирована приказом Минздрава РК от 15.09.2000 №237пр «О создании Регионального регистра больных сахарным диабетом», а также локальным приказом БУ РК «Республиканская больница им.П.П Жемчуева» от 14.09.2022 №1916 «Об изменении работы 
Регионального регистра больных сахарным диабетом». 

Региональный регистр функционирует на базе Диабетологического центра в составе эндокринологического отделения БУ РК «Республиканская больница им. П.П. Жемчуева», возглавляет Руководитель регистра, врач – эндокринолог.
Лекарственное обеспечение граждан в Республике Калмыкия состоит из отдельных направлений, различающихся по механизмам реализации, источникам финансирования и нормативной базе.
В целом, обеспечение граждан лекарственными средствами осуществляется в рамках реализации следующих социальных гарантий.
1. Государственная социальная помощь отдельным категориям граждан, предусмотренная Федеральным законом от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи», распоряжением Правительства Российской Федерации от 23.12.2021 № 3781-р «Перечень жизнен-

но необходимых и важнейших лекарственных препаратов для медицинского применения».
2. Лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан и больных отдельными видами заболеваний, входящих в региональные перечни по обеспечению лекарственными средствами и изделиями медицинского назначения, отпускаемыми по рецептам врача бесплатно или с 

50-ти процентной скидкой при первичной медико-санитарной помощи, осуществляемое в соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от 30.07.1994 № 890 «О государственной поддержке развития медицинской промышленности и улучшении обеспечения 
населения и учреждений здравоохранения лекарственными средствами и изделиями медицинского назначения».

3. Лекарственное обеспечение лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юно-
шеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, лиц после трансплантации органов и (или) тканей лекарственными препаратами по перечню, утверждаемому Правительством Российской Федерации и сформированному им в установленном порядке, в 
соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». Централизованная закупка дорогостоящих лекарственных препаратов является расходным обязательством федерального бюджета.

Финансирование лекарственного обеспечения льготных категорий граждан осуществляется из федерального и республиканского бюджетов.
В 2020 г. образована Служба регулирования контрактной системы в сфере закупок Республики Калмыкия (Указ Главы Республики Калмыкия от 18.12.2019 №267 «О Службе регулирования контрактной системы в сфере закупок Республики Калмыкия»), которой переданы полно-

мочия в части регулирования контрактной системы в сфере закупок, определения поставщиков (подрядчиков, исполнителей) для заказчиков с 01.02.2020.
Министерство здравоохранения Республики Калмыкия является единственным заказчиком на приобретение лекарственных средств для обеспечения льготных категорий граждан.

«Федеральная льгота» 2022 г.

На 01.01.2022 количество граждан, имеющих и сохранивших право на бесплатное лекарственное обеспечение в рамках набора социальных услуг (далее - программа ОНЛС) составило 5 772 человека или 21,4 % от общего количества льготников (27 009 чел.). 
Определен на 2022 г. норматив финансовых затрат в месяц в размере 1007,9 руб. на одного гражданина, получающего государственную социальную помощь в виде социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, также спе-

циализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов по постановлению Правительства Российской Федерации от 09.05.2022 № 841. 
Для финансирования лекарственного обеспечения в 2022 году льготных категорий граждан в республике за счет средств федерального бюджета предусмотрены средства федерального бюджета в сумме 94 915,20 тыс. руб.
По состоянию на 31.12.2022 поставлено в республику по заключенным государственным контрактам и договорам лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения на сумму 93 443,1 тыс. руб. (МНН-266; Т/Н-346). Выписано и отпущено по 53 419 рецептам лекарст-

венных препаратов на сумму 96 462,5 тыс. руб.

«Региональная льгота» - 2022 г.

Законом Республики Калмыкия от 14.12.2021 № 193-VI-З «О республиканском бюджете на 2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов» предусмотрены бюджетные ассигнования на лекарственное обеспечение льготных категорий граждан в сумме 313 706,9 тыс. руб., из них:
- на лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан в Республике Калмыкия, страдающих заболеваниями, включенными в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности 

жизни граждан и их инвалидности – 199 703,6 тыс. рублей;
- на лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан в Республике Калмыкия, страдающих социально значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для окружающих (инсулины, онкологические препараты) – 97 231,8 тыс. рублей;
- на лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан в Республике Калмыкия при лечении в амбулаторных условиях – 9 086,2 тыс. рублей;
-на лекарственное обеспечение граждан (дети), страдающих социально значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для окружающих граждан – 7 685,3 тыс. руб.
За 2022 год отпущено бесплатных лекарственных препаратов за счет средств республиканского бюджета в соответствии с постановлением Правительства РФ от 30.07.1994 № 890 и больным с редкими (орфанными) заболеваниями 42 771 рецептов на сумму 280 555,4 тыс. рублей, в 

том числе отпущено 24 больным с редкими (орфанными) заболеваниями на сумму 82 618,6 тыс. рублей.
1685 больных с сахарным диабетом в 2022 году обеспечивались лекарственными препаратами за счет средств федерального бюджета, 7 769 человек - за счет средств республиканского бюджета. 
Для финансирования лекарственного обеспечения в 2022 году льготных категорий граждан в республике за счет средств федерального бюджета было предусмотрено средств в сумме 90 456,2 тыс. руб.
В 2022 году Министерством закуплено инсулинов, таблетированных лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения на сумму более 40 646,6 тыс. руб., что составляет 45 % от общего федерального бюджета. Отпущено льготным категориям граждан по рецепту 

врача бесплатно с диагнозом «Сахарный диабет» по 16 754 рецептам лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения на сумму 40 448,4 тыс. руб. 
На лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан в Республике Калмыкия, страдающих социально-значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, за счет республиканского бюджета доведены бюджетные ассигнования в 

сумме 97 005,9 тыс. рублей. Выписано и отпущено по 31 665 рецептам льготным категориям граждан с диагнозом «Сахарный диабет» лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения на сумму 51 688,8 тыс. руб. 

1.9. Анализ мер, направленных на снижение распространенности факторов риска развития сахарного диабета

Мероприятия, направленные на снижение факторов риска развития сахарного диабета в республике, проводятся в рамках реализации Федерального проекта «Формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных 
привычек» национального проекта «Демография».

В рамках реализации мероприятий Федерального проекта «Укрепление общественного здоровья» в Республике Калмыкия на функциональной основе организован Региональный центр общественного здоровья и медицинской профилактики (на базе БУ РК «Республиканский 
центр специализированных видов медицинской помощи № 2 «Сулда»), который координирует деятельность 12 районных больниц, 11 республиканских МО.

Утверждены положение региональном центре, его структура и штатная численность (приказ Минздрава РК от 22.09.2020 № 1157пр «О создании Регионального центра общественного здоровья и медицинской профилактики»).
В целях улучшения демографической ситуации, укрепления здоровья населения, улучшения качества жизни, повышения грамотности в вопросах здорового образа жизни и профилактики заболеваний, снижения смертности населения в Республике Калмыкия приняты муници-

пальные программы в 3 районах республики.
1. Постановление Лаганского районное муниципальное образование (далее - РМО) от 20.11.2020 № 242 «Об утверждении муниципальной программы «Укрепление общественного здоровья населения Лаганского района РК».
2. Постановление Администрации Сарпинского РМО от 24.11.2020 г. № 285 «Об утверждении муниципальной программы «Укрепление общественного здоровья населения Сарпинского района РК».
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3. Постановление Администрации Яшалтинского РМО от 23.11.2020 г. № 433 «Об утверждении муниципальной программы «Укрепление общественного здоровья населения Яшалтинского района РК».
Медицинскими работниками республики регулярно проводятся мероприятия по профилактике сахарного диабета.
В 2023 году Главным внештатным эндокринологом Минздрава РК в режиме ВКС проведена конференция с врачами эндокринологами и терапевтами по теме: «Сахарный диабет, клиника, диагностика, профилактика».
В течение года проведены:
5 акций в г.Элисте, с.Троицкое, Яшкульском, Приютненском, Лаганском районах, в которых приняло участие 98 чел.;
1 выступление на телевидении;
56 лекций для населения по теме профилактики сахарного диабета, ведения здорового образа жизни, в которых приняло участие 524 слушателя;  
беседами охвачено 3936 чел.;
3 обучающих семинара для медицинских работников с участием 61 чел.;
для больных и их родственников проводились 4 видеодемонстрации, 270 прокруток;
проанкетировано 156 чел., проведено консультаций для 366 чел., выпущены 21 памятка и листовка, распространено 681 штук;
использовались 20 публикаций в социальных сетях.
В медицинских, социальных и образовательных организациях представлена инфографика по профилактике сахарного диабета (санитарные бюллетени, стенды, уголки здоровья — 7).

Доля лиц с выявленными факторами риска при проведении диспансеризации населения, %
ВЗРОСЛЫЕ

Показатели 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Повышенный уровень глюкозы в крови 0,7 0,3 0,2 0,01 1,0 2,6
Гиперхолестеринемия 1,0 2,0
Избыточная масса тела 7,5 6,5 3,3 1,2 2,2 2,9
Курение табака 5,7 4,3 2,5 2,5 2,6 3,4
Риск пагубного употребления алкоголя 0,4 0,1 0 0 0,1 0,1
Низкая физическая активность 7,4 5,3 3,4 1,6 3,1 4,2
Нерациональное питание 9,9 7,8 3,3 1,4 3,4 4,3
Заболевания, выявленные при проведении профилактического медицинского осмотра (диспансеризации), %
сахарный диабет 0,3 0,3 0,4 0,7 0,2 0,4
ожирение 1,8 1,4 1,2 1,1 0,08 0,02
Болезни с повышенным кровяным давлением 2,8 2,4 3,5 3,6 0,2 0,6

Приложение №30
к региональной программе 

«Борьба с сахарным диабетом»

анализ распространенности факторов риска с динамикой по последним актуальным данным (на 1000 обследованных)

Фактора риска (наименование по МКБ-10) Код МКБ-
10

2017 2018 2019 2020 2021 2022

Повышенный уровень артериального давления (повышенное кровяное давление при отсутствии 
диагноза гипертензии)

R03.0 66,12 39,66 30,95 16,90 - -

Гипергликемия неуточненная (повышенное содержание глюкозы в крови) R73.9 9,48 4,41 2,33 0,12 9,9 20,4
Избыточная масса тела (анормальная прибавка массы тела) R63.5 96,30 83,51 40,78 15,37 21,5 28,5
Курение табака (употребление табака) Z72.0 72,55 55,03 30,97 32,39 26,13 33,6
Риск пагубного потребления алкоголя (употребление алкоголя) Z72.1 5,19 1,20 0,53 0,00 0,84 1,1
Риск потребления наркотических средств и психотропных веществ без назначения врача 
(употребление наркотиков)

Z72.2 0,00 0,12 0,00 0,00 0 0

Низкая физическая активность (недостаток физической активности) Z72.3 94,83 67,07 41,42 20,07 30,6 41,9
Нерациональное питание (неприемлемая диета и вредные привычки питания) Z72.4 126,22 99,10 40,74 17,95 34,1 42,7
Отягощенная наследственность по злокачественным новообразованиям (в семейном анамнезе 
злокачественное новообразование), отягощенная наследственность по сердечно-сосудистым 
заболеваниям (в семейном анамнезе инсульт, в семейном анамнезе ишемическая болезнь сердца 
и другие болезни сердечно-сосудистой системы), отягощенная наследственность по хроническим 
болезням нижних дыхательных путей (в семейном анамнезе астма и другие хронические болезни 
нижних дыхательных путей), отягощенная наследственность по сахарному диабету (в семейном 
анамнезе сахарный диабет).

Z80, 
Z82.3, 
Z82.4, 
Z82.5, 
Z83.3

52,01 25,79 9,04 3,05 3,3 46,8

Высокий абсолютный суммарный сердечно-сосудистый риск 25,18 23,46 14,86 23,59 36,3
Очень высокий абсолютный суммарный сердечно-сосудистый риск 9,32 5,22 3,38 5,98 4,3

В 2017 - 2022 гг. в структуре выявления корригируемых факторов риска развития хронических неинфекционных заболеваний (далее - ХНИЗ) лидируют факторы риска: нерациональное питание (неприемлемая диета и вредные привычки питания), избыточная масса тела, низкая 
физическая активность.

Частота выявления факторов риска среди мужчин несколько больше, чем среди женщин, и составляет 55,8% и 54,2% соответственно. Изменения в структуре выявления корригируемых факторов риска развития ХНИЗ связаны с половозрастным составом населения, охваченного 
профилактическими мероприятиями. 

В структуре выявления корригируемых факторов риска развития ХНИЗ лидируют факторы риска: отягощенная наследственность по злокачественным новообразованиям (в семейном анамнезе злокачественное новообразование), отягощенная наследственность по сердечно-сосу-
дистым заболеваниям (в семейном анамнезе инсульт, в семейном анамнезе ишемическая болезнь сердца и другие болезни сердечно-сосудистой системы), отягощенная наследственность по хроническим болезням нижних дыхательных путей (в семейном анамнезе астма и другие хро-
нические болезни нижних дыхательных путей), отягощенная наследственность по сахарному диабету (в семейном анамнезе сахарный диабет) – 46,8 , нерациональное питание — 42,7, низкая физическая активность — 41,9, курение — 33,6, избыточная масса тела — 28,5.

Необходимо отметить, что в условиях кадрового дефицита врачей медицинской профилактики профилактическое консультирование проводится врачами первичного звена и фельдшерами фельдшерско-акушерских пунктов (ФАП), прошедших соответствующее обучение.

1.9. Выводы

Основными проблемами в достижении целевых показателей являются:
1. недостаточная информированность пациентов о факторах риска развития хронический заболеваний и их обострений, вследствие чего наблюдается поздняя обращаемость пациентов за медицинской помощью;
2. недостаточное качество диспансерного наблюдения больных с хроническими заболеваниями, в том числе отсутствие контроля за эффективностью лечения, мониторинга основных лабораторно-инструментальных показателей прогрессирования заболевания;
3. важной проблемой являются наличие вредных привычек (злоупотребление алкоголем) и отсутствие мотивации к ведению здорового образа жизни;
4. недостаточные кадровые обеспечения «узкими» врачами-специалистами в подразделениях, оказывающих помощь в амбулаторных условиях;
5. недостаточное оснащение необходимым медицинским оборудованием районных больниц и их отдаленных структурных подразделений для проведения диагностики и лечения в полном объеме в соответствии с клиническими протоколами (рекомендациями) и медицинскими 

стандартами.

2. Цель и показатели региональной программы

Целью региональной программы Республики Калмыкия является раннее выявление и лечение сахарного диабета в целях предупреждения осложнений сахарного диабета, в том числе приводящих к инвалидности; подготовка специалистов в сфере профилактики, диагностики и 
лечения сахарного диабета и обеспечение специализированных подразделений медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь больным сахарным диабетом, квалифицированными кадрами. 

Приложение № 31
к региональной программе 

«Борьба с сахарным диабетом»

Показатели региональной программы «Борьба с сахарным диабетом» Республики Калмыкия

№ 
п/п Наименование показателя Единицы 

измерения

Базовое 
значение 
(2022г.)

Период реализации региональной программы «Борьба с сахарным 
диабетом»

2023 2024 2025
план факт план факт план факт

1

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных диспансерным наблюдением, 
в том числе проводимым в рамках данного наблюдения исследованием гликированного 
гемоглобина с помощью лабораторных методов, ежегодно не реже 1 раза в год, от общего числа 
пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов

% 0 41,20 49,40 57,60

2

Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, достигших уровня гликированного 
гемоглобина менее или равного 7 на конец года, от числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 
2 типов, охваченных исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных 
методов

% 0 0 0 42,39

3 Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с высокими ампутациями от всех пациентов с 
сахарным диабетом 1 и 2 типов с любыми ампутациями % 100 100 100 42,54

4
Доля пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, нуждающихся в заместительной почечной 
терапии, и пациентов со слепотой, от всех пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с 
хронической болезнью почек и пациентов с диабетической ретинопатией

% 0 1,37 1,37 1,09

5

Доля пациентов с сахарным диабетом, выявленных впервые при профилактических 
медицинских осмотрах и диспансеризации в отчетном году, от общего числа 
зарегистрированных заболеваний с впервые в жизни с установленным диагнозом сахарный 
диабет у взрослых за отчетный год

% 0 22,9 25,30 27,90

6 Охват граждан исследованием глюкозы натощак % 41,40 49,10 62,10 62,10
7 Доля пациентов, обученных в школе для пациентов с сахарным диабетом от общего числа 

пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов (Е10-Е14) за отчетный год % 12,30 13,40 14,80 16,2

3. Задачи региональной программы Республики Калмыкия
Основными задачами региональной программы являются:
- разработка мероприятий по повышению качества оказания медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом;
-  разработка мероприятий по внедрению и соблюдению действующих клинических рекомендаций ведения пациентов сахарным диабетом;
-  разработка мероприятий по организации внутреннего контроля качества оказания медицинской помощи для обеспечения выполнения критериев оценки качества, основанных на клинических рекомендациях, стандартах и протоколах лечения (протоколах ведения) пациентов с 

сахарным диабетом;
- проведение мероприятий по профилактике и лечению факторов риска развития сахарного диабета (артериальной гипертензии, высокого уровня холестерина, низкой физической активности; избыточной массы тела и ожирения), организация и проведение информационно-просве-

тительских программ для населения с использованием средств массовой информации, в том числе в целях информирования населения о симптомах сахарного диабета и его осложнениях. Формирование здорового образа жизни;
- совершенствование системы оказания первичной медико-санитарной помощи пациентам с внедрением алгоритмов диспансерного наблюдения, согласно разработанной маршрутизации;
- совершенствование материально-технической базы учреждений, оказывающих медицинскую помощь пациентам с сахарным диабетом, дооснащение (переоснащение) медицинским оборудованием медицинских организаций;
- организация сбора достоверных статистических данных по диагностике, заболеваемости, наличию осложнений, смертности, летальности и инвалидности пациентов с сахарным диабетом, в том числе с использованием региональных информационных сервисов;
- привлечение специалистов и укомплектование врачами-эндокринологами амбулаторно-поликлинической службы;
- обеспечение повышения качества оказания медицинской помощи больным с сахарным диабетом в соответствии с клиническими рекомендациями совместно с профильными НМИЦ.
 
4. План мероприятий региональной программы «Борьба с сахарным диабетом»



3317 февраля 2024 ãîäà, суббота

ОфициальнО

№
п/п

Наименование мероприятия Сроки реализации Ответственный исполнитель Характеристика результата Регулярность
Начало Окончание

1. мероприятия, направленные на внедрение и соблюдение клинических рекомендаций по сахарному диабету у детей и взрослых
1 На основе ежеквартальной отчетности МО проведение 

анализа соблюдения индикаторов выполнения клинических 
рекомендаций с формированием управленческих решений на 
уровне МЗ РК

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Документ МЗ РК о результате анализа отчетности МО Регулярное 
(ежеквартальное)

2 Проведение образовательных семинаров по изучению 
клинических рекомендаций по лечению больных с сахарным 
диабетом в медицинских организациях Республики Калмыкия

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежегодно проводится 4 семинара (1 в квартал) Регулярное 
(ежеквартальное)

3 Предоставление сводной ежегодной отчетности о соблюдении 
индикаторов выполнения клинических рекомендаций по 
данным медицинской документации как на амбулаторном, так 
и на стационарном этапе с формированием управленческих 
решений

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежегодный отчет о соблюдении индикаторов выполнения клинических 
рекомендаций по данным медицинской документации 

Регулярное 
(ежегодно)

4 Разбор отдельных клинических случаев на заседаниях 
клинико-экспертной комиссии с формированием заключения и 
доведения результатов до сведения медицинских работников

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Количество проведенных клинико-экспертных комиссий 
2023 – 0 ед.
2024 – 6  ед.
2025 - 13 ед.

Регулярное 
(ежеквартальное)

5 Проведение образовательных семинаров по повышению 
квалификации медицинских работников, участвующих в 
оказании первичной медико-санитарной и специализированной 
медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом, по 
профилактике, диагностике и лечению сахарного диабета в 
медицинских организациях Республики Калмыкия 

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежегодно проводится 4 семинара (1 в квартал) Регулярное 
(ежегодное)

6 Разработка и внедрение в каждой медицинской организации 
протоколов диспансерного наблюдения по профилю 
«эндокринология» (протоколы ведения пациентов) на основе 
клинических рекомендаций по профилю и с учетом стандарта 
медицинской помощи

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.) 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Количество разработанных единиц медицинской документации 
2023 - 0 ед.
2024 - 6 ед.
2025 - 13 ед.

Регулярное 
(ежеквартальное)

2. мероприятия по организации внутреннего контроля качества оказания медицинской помощи
1 Обучение работников, ответственных за проведение 

внутреннего контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности, принципам внедрения клинических 
рекомендаций в медицинских организациях

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдел кадрового обеспечения Минздрава РК (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан Минздрава РК (Бадмаева И.Б.)

Обучено лиц, ответственных за проведение внутреннего контроля качества и 
безопасности медицинской деятельности, по оценке результатов внедрения 
клинических рекомендаций. Обеспечение взаимодействия с профильными 

медицинскими центрами. Реализация соглашений в части реализации 
дополнительных профессиональных программ повышения квалификации.

Регулярное 
(ежегодное)

2 Мероприятия по внедрению системы внутреннего контроля 
качества оказываемой помощи пациентам с сахарным диабетом 
для обеспечения выполнения критериев оценки качества

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан Минздрава РК (Бадмаева И.Б.);

Актуализирован приказ в медицинских организациях по организации системы 
внутреннего контроля качества.

Регулярное 
(ежегодное)

3 Организация и проведение многоуровневой системы контроля 
качества оказания медицинской помощи

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.)

Внедрена и осуществляется многоуровневая система контроля качества оказания 
медицинской помощи

Регулярное 
(ежеквартальное)

4 Работа комиссии 1 уровня 
Работа комиссии 2 уровня 
Работа комиссии 3 уровня

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.)

Проводится анализ оказания медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом, 
100% разбор летальных исходов, анализ смертности от сахарного диабета

Регулярное 
(ежеквартальное)

5 Разработка и утверждение перечня показателей 
результативности работы медицинской организации в части 
выявления и наблюдения граждан с высоким риском развития 
осложнений сахарного диабета. Применение индикаторных 
показателей при планировании оказания медицинской помощи 
в амбулаторных условиях, оценка и анализа результатов 
деятельности, реализации механизма стимулирования на 
качественное добросовестное исполнение федерального 
проекта

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.)

Разработан и внедрен перечень показателей результативности работы медицинской 
организации в части выявления и наблюдения граждан с высоким риском развития 

осложнений сахарного диабета. 
Планирование оказания медицинской помощи в амбулаторных условиях, оценка 

и анализ результатов деятельности, реализации механизма стимулирования 
на качественное добросовестное исполнение федерального проекта на основе 

индикаторных показателей

 6 Проведение анализа профильности госпитализации и анализа 
эффективности использования ресурсов круглосуточных 
стационаров, соблюдения маршрутизации пациентов с 
сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проводится анализ профильности госпитализации, анализ эффективности 
использования ресурсов круглосуточного стационара, соблюдения маршрутизации 

(на регулярной основе)

Регулярное 
(ежеквартальное)

7 Продолжение ведения регистра больных с сахарным диабетом 01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Руководитель Регионального регистра больных с сахарным диабетом (Петрова Л.Б.)

Обеспечено включение в регистр 90-100% пациентов, с сахарным диабетом Регулярное 
(ежегодное)

8 Организация и проведение многоуровневой системы 
контроля качества кодирования причин смерти: Разработка 
и утверждение Приказом МЗ РК Плана мероприятий по 
совершенствованию системы кодирования причин смерти

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Обеспечен многоуровневый контроль кодирования причин смерти Разовое 
(неделимое)

9 Разработка мероприятий по исключению необоснованной и 
непрофильной госпитализации в стационарные отделения 
и эффективное использование ресурсов круглосуточного 
стационара, в том числе с использованием дистанционных 
технологий

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий эндокринологическим отделением БУ РК «Республиканская больница им. П.П. Жемчуева» 
(Уланова К.А.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Сведение к минимуму и предупреждение необоснованной госпитализации 
в стационар, эффективное использование ресурсов дневного стационара и 

амбулаторного звена для оказания медицинской помощи больным с сахарным 
диабетом.

Разовое 
(неделимое)

10 Мониторинг выполнения критериев оценки качества 
медицинской помощи в рамках системы внутреннего контроля 
качества 

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий эндокринологическим отделением БУ РК «Республиканская больница им.П.П. Жемчуева» 
(Уланова К.А.), председатели ВК БУ РК «городская поликлиника», БУ РК «РБ им. П.П. Жемчуева», 
районных больниц

Проведение контроля за выполнением клинических рекомендаций для пациентов с 
сахарным диабетом, утвержденных Минздравом России 

Количество контрольных мероприятий:
2023 - 0 ед.
2024 - 6 ед.
2025 - 13 ед.

Разовое 
(неделимое)

3. работа с факторами риска развития сахарного диабета у детей и взрослых
1 Расширение охвата / улучшение качества оказания помощи 

пациентам с избыточной массой тела и ожирением (открытие 
школ для пациентов с избыточной массой тела и ожирением)
Проведение образовательных мероприятий, щкол здоровья для 
пациентов с избыточной массой тела и ожирением.

01.03.2024 31.12.2025 Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК, 
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда»
(Кусьминова С.В.),
Главный врач БУ РК "РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.)

Выпуск телевизионных и радиопередач (не менее 4-х в месяц), интервью (не 
менее 2-х в месяц), видео сюжетов (не менее 2-х в месяц) о проблеме избыточного 

веса, ожирения; рекомендациями о прохождении диспансеризации или 
профилактического осмотра.

В центрах здоровья организация и проведение школ для пациентов с избыточной 
массой тела и ожирением. 

Проведено занятий:
2023 - 0.
2024 – 15
2025 - 30

Регулярное 
(ежегодное)

2 Мероприятия направленные на улучшение выявления 
сахарного диабета.  Выявление групп риска через 
анкетирование при проведении профилактических 
медицинских осмотров и диспансеризации.

01.03.2024 31.12.2025 Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

Проведено анкетирование, выделены группы риска Регулярное 
(ежегодное)

3 Проведение регулярного анализа результатов 
профилактических медицинских осмотров и диспансеризации 
взрослого населения в целях повышения эффективности 
проведения профилактических мероприятий 

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.),
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.)

Проведен анализ результатов профилактических медицинских осмотров и 
диспансеризации- выполнение плана, анализ структуры факторов риска развития 

заболеваний, выявленных заболеваний  

ежемесячно

4 Профилактика сахарного диабета в группах повышенного 
риска: лица с наследственной предрасположенностью, 
женщины с гестационным сахарным диабетом или рождение 
крупного плода, синдромом поликистозных яичников, лица 
с нарушением толерантности к глюкозе или нарушенной 
гликемией натощак, лица, имеющие избыточную массу тела 
или ожирение, повышенный уровень холестерина, лица старше 
45 лет, лица с наличием сердечно-сосудистых заболеваний.

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.),
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.)

Определены пациенты из группы риска. Разработаны и осуществлены мероприятия, 
направленные на профилактику сахарного диабета

регулярное

5 Информирование о принципах правильного питания с 
указанием конкретных способов и местах подачи информации.

01.03.2024 31.12.2025 Главный врач БУ РК «"РЦСВМП №2 "Сулда" (Батырова З.С.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

Работа со средствами массовой информации: организация тематических теле- и 
радиопередач, публикаций в печати: - трансляция на региональных каналах 

телевизионных и радиопередач, интервью и видео сюжетов с участием ведущих 
специалистов.

Регулярное 
(ежегодное)

6 Пропаганда культа здоровья, как фундаментальной ценности 
жизни современного человека с привлечением различных 
общественных и волонтерских организаций.

01.03.2024 31.12.2025 Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.);
Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК,
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» 
(Кусьминова С.В.)  

Работа со средствами массовой информации: организация тематических теле- и 
радиопередач, публикаций в печати: - трансляция на региональных каналах 

телевизионных и радиопередач, интервью и видеосюжетов с участием ведущих 
специалистов.

Создание, тиражирование и распространение информационных материалов, 
буклетов, листовок, брошюр по профилактике и раннему выявлению сахарного 

диабета.
Размещение плакатов о факторах риска сахарного диабета.

Регулярное 
(ежегодное)

7 Информирование по средствам массовой информации, 
пропаганда прохождения профилактического медицинского 
осмотра и диспансеризации среди населения

01.03.2024 31.12.2025 Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.);
Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК,
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» 
(Кусьминова С.В.)  

Работа со средствами массовой информации: организация тематических теле- и 
радиопередач, публикаций в печати: - трансляция на региональных каналах 

телевизионных и радиопередач, интервью и видео сюжетов с участием ведущих 
специалистов.

Регулярное 
(ежегодное)

8 Повышение квалификации медицинских специалистов в 
области профилактики сахарного диабета

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдел кадрового обеспечения Минздрава РК (Нимгирова Е.А.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Обучены специалисты первичного звена, в области профилактики сахарного 
диабета

Регулярное 
(ежегодное)

9 Внедрение программы мероприятий по профилактике 
сахарного диабета на территории РК с ориентиром на 
выявление и коррекцию основных  факторов риска развития 
сахарного диабета с использованием Регионального Центра 
общественного здоровья и медицинской профилактики

01.03.2024 31.12.2025 Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырева З.С.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

Разработан и внедрен план мероприятий по профилактике ССЗ на территории РК Разовое 
(неделимое)

10 Просветительская и воспитательная работа среди населения 
при активном использовании средств массовой информации в 
пропаганде здорового образа жизни: разработка и реализация 
лекторских программ по пропаганде здорового образа жизни 
и профилактике сахарного диабета в целевых аудиториях- 
медицинские работники, специалисты социальной сферы, 
педагоги, работники культуры

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда»
(Кусьминова С.В.),
Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.);
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведены лекции и круглые столы по пропаганде здорового образа жизни и 
профилактике сахарного диабета в целевых аудиториях

Регулярное 
(ежеквартальное)

11 Разработка мероприятий по межведомственному 
взаимодействию с органами социальной защиты, пенсионного 
обеспечения, религиозными организациями, волонтерским 
движением по вопросам сотрудничества, формирования 
здорового образа жизни, ответственного отношения граждан к 
своему здоровью

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

Разработан и внедрен план мероприятий по взаимодействию с органами 
социальной защиты, религиозными организациями по вопросам сотрудничества по 

формированию ответственного отношения граждан к своему здоровью

Регулярное 
(ежегодное)
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12 Размещение объявлений в медицинских учреждениях о 
возможности пройти диспансеризацию и профилактические 
медицинские осмотры

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

На официальных сайтах медицинских организациях размещена информация о 
возможности прохождения диспансеризации и других видов профилактических 

осмотров с указанием графиков работ и маршрутизации граждан

Регулярное 
(ежегодное)

13 Регулярное проведение тематических акций, направленных 
на пропаганду здорового образа жизни, раннее выявление 
факторов риска развития сахарного диабета, акции, 
приуроченные к Всемирному дню борьбы с сахарным 
диабетом – 14 ноября

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В..), 
Главный врач БУ РК «РЦСВМП № 2 «Сулда» (Батырова З.С.)

организованы и проведены акции по пропаганде ЗОЖ, направленные на раннее 
выявление факторов риска развития сахарного диабета, проведены акции, 

приуроченные к Всемирному дню борьбы с сахарным диабетом – 14 ноября

Регулярное 
(ежеквартальное)

14 Разработка и утверждение перечня показателей 
результативности работы медицинской организации в части 
выявления и наблюдения граждан с факторами риска развития 
сахарного диабета. Применение индикаторных показателей при 
планировании оказания медицинской помощи в амбулаторных 
условиях, оценки и анализа результатов деятельности, 
реализации механизма стимулирования на качественное 
добросовестное исполнение федерального проекта.

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.)

Разработан и утвержден перечень показателей результативности работы 
медицинской организации

Регулярное 
(ежегодное)

15 Регулярный анализ сведений учетно-отчетной формы 
«Паспорта врачебного участка терапевтического» с целью 
инвентаризации структуры населения и выделения категорий 
(групп) граждан, планирования профилактических и лечебно-
диагностических мероприятий. Формирование в электронной 
форме медицинской документации

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Руководитель Регионального центра первичной медико-санитарной помощи при БУ РК «МИАЦ» 
(Молозаева Э.Т.);
Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.)

Проведен анализ сведений. Формирование в электронной форме медицинской 
документации

Регулярное 
(ежегодное)

16 Продолжение работы школ для пациентов с сахарным 
диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В..), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Охват обучением в школах не менее 50% пациентов с сахарным диабетом Регулярное 
(ежегодное)

17 Разработка и внедрение программ обучения в школах здоровья 
для пациентов с сахарным диабетом. 
Регулярное проведение таких школ на территориях региона

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В..), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Выполнение мероприятий программы обучения в школах для пациентов с сахарным 
диабетом. 

.

Регулярное 
(ежегодное)

18 Увеличение охвата населения исследованием глюкозы натощак 01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В..), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Увеличение количества граждан, которым проведено исследование глюкозы натощак
- не менее 49,10%
- не менее 62,10%
- не менее 62,10%

Ежемесячно

19 Разработка и внедрение единых алгоритмов выявления и 
коррекции основных факторов риска развития сахарного 
диабета совместно с Центрами здоровья и отделениями 
медицинской профилактики

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведение контроля за выполнением Ежегодно

20 Разработка и внедрение алгоритмов динамического 
наблюдения пациентов с факторами риска развития сахарного 
диабета совместно с Центрами здоровья и отделениями 
медицинской профилактики

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда» Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведение контроля за выполнением Ежегодно

4. мероприятия по профилактике развития осложнений сахарного диабета у детей и взрослых
1 Повышение компетенции врачей-специалистов Республики 

Калмыкия (эндокринологов, врачей-терапевтов первичного 
звена, врачей общей практики, офтальмологов и др.), 
задействованных в реализации программы, улучшение 
материально-технического оснащения с учетом приоритетного 
использования средств нормированного страхового запаса для 
повышения квалификации специалистов

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Направлены на повышение квалификации врачи-специалисты (эндокринологи, 
врачи-терапевты первичного звена, врачи общей практики, офтальмологи и др.),), 
задействованные в реализации программы, улучшение материально технического 

оснащения с учетом приоритетного использования средств нормированного 
страхового запаса для повышения квалификации специалистов

Регулярное 
(ежегодное)

2 Обеспечение лекарственными препаратами пациентов с 
сахарным диабетом
Своевременная интенсификация сахароснижающей терапии 
у пациентов с сахарным диабетом с целью достижения 
индивидуальных целей гликемического контроля, как 
основного фактора  профилактики осложнений сахарного 
диабета

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Директор КУ РК «Центр организации лекарственного обеспечения управление» (Нахашкиева Л.Х.)

Обеспечение лекарственными препаратами 100% пациентов
Ежеквартальное предоставление отчетности в Минздрав РК.
Уровень гликированного гемоглобина менее или равный 7%  

2023 г не менее 22,39%
2024г. не менее 32,39%

2025 г. не менее 42,39% пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, достигли 
уровня гликированного гемоглобина менее или равного 7 на конец года, от

Регулярное 
(ежегодное)

 3 Совершенствование работы школ для пациентов с сахарным 
диабетом. Обучение медицинского персонала, участвующего 
в обучении пациентов в кабинетах «Школа для пациентов с 
сахарным диабетом»

01.03.2024 31.12.2025 Заведующий Региональным центром общественного здоровья и медицинской профилактики БУ РК 
"РЦСВМП № 2 «Сулда», Главный внештатный специалист по медицинской профилактике Минздрава РК 
(Кусьминова С.В.), 
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Созданы кабинеты «Школа для пациентов с сахарным диабетом», подготовлен 
нормативно-правовой акт, закрепляющий создание кабинетов «Школа для 

пациентов с сахарным диабетом». 
2023г. 2 кабинета для взрослых
2024г. 4 кабинета для взрослых

2025 г. 6 кол-во кабинетов для взрослых и 1 для детей

Регулярное 
(ежеквартальное)

4 Актуализация Приказа об организации медицинской помощи 
по профилю «эндокринология» в РК

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Приказ об организации медицинской помощи по профилю «эндокринология» в РК Регулярное 
(ежегодное)

5 Регулярное проведение образовательных региональных 
семинаров для участковых врачей, эндокринологов и 
офтальмологов поликлиник, в том числе при проведении 
выездной работы по методам ранней диагностики и 
современным возможностям лечения осложнений 
сахарного диабета, включающим высокотехнологичную 
специализированную помощь

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведение образовательных региональных семинаров не менее 1 раз в квартал в 
течение года для участковых врачей, эндокринологов и офтальмологов поликлиник

Регулярное 
(ежегодное)

 6 Обеспечение эффективного диспансерного наблюдения 
пациентов с сахарным диабетом с увеличением количества 
пациентов с сахарным диабетом, охваченных диспансерным 
наблюдением, в том числе исследованием гликированного 
гемоглобина с помощью лабораторных методов в соответствии 
с клиническими рекомендациями с внесением данных в 
Регистр (ежеквартально).

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежеквартальное предоставление отчетности в Минздрав РК.
Охват исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных 

методов
2023г. не менее 41,2%
2024г. не менее49,4%
2025г. не менее 57,6%

Регулярное 
(ежегодное)

7 Обеспечение выполнения Порядка диспансерного наблюдения 
больных с сахарным диабетом в Республике Калмыкия.

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.),
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведение проверок в рамках ведомственного контроля качества и безопасности 
медицинской деятельности 

Регулярное 
(ежегодное)

8 Оснащение (переоснащение) кабинетов «Школа для пациентов 
СД» и формирование штатного расписания согласно Порядку 
оказания медицинской помощи взрослому населению по 
«эндокринологии» (2023г) и Порядку оказания медицинской 
помощи по профилю «детская эндокринология»

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Кабинеты «Школа для пациентов с СД» для взрослых и детей оснащены в 
соответствии с Порядком. Сформировано штатное расписание кабинетов «Школа 

для пациентов с СД» в соответствии с Порядком
2023г. 2 кабинета для взрослых
2024г. 4 кабинета для взрослых

2025 г. 6 кол-во кабинетов для взрослых и 1 для детей

9 Подготовка врачей и медицинских сестер для работы в 
кабинетах «Школы для пациентов СД»

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Обучены врачи и медицинские сестры, которые работают в кабинетах «Школа для 
пациентов с сахарным диабетом»

2023г. 1 врач, 1 м/с 
2024г. 4 врача, 4 м/с

2025 г.    6 врачей, 6 м/с для взрослых, 1 врач и 1 м/с для детей
10 Подготовка региональных приказов о маршрутизации 

пациентов в кабинеты «Школы для пациентов с СД
01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 

обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Утверждены нормативно-правовые акты маршрутизации пациентов, взрослых и 
детей, в кабинеты «Школы для пациентов с СД» 
2023г. - 1 
2024г. - 2 
2025г. - 3 

Разовое

11 Увеличение количества пациентов  с сахарным диабетом, 
прошедших обучение в школах для пациентов с сахарным 
диабетом, как обязательного метода диспансерного 
наблюдения и лечения в соответствии с клиническими 
рекомендациями

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Количество больных сахарным диабетом, которые прошли обучения в кабинете 
«Школа для пациентов с сахарным диабетом» не менее: 
13,4% к концу 2023 года
14,8% к концу 2024 года
16,2% к концу 2025 года

12 Дооснащение (переоснащение) медицинских организаций, 
оказывающих медицинскую помощь сельским жителям 
и жителям отдаленных территорий (районные больницы) 
оборудованием для выявления сахарного диабета и контроля за 
состоянием пациента с ранее выявленным сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Медицинские организации в республике, оказывающие медицинскую помощь 
сельским жителям и жителям отдаленных территорий (районные больницы) 
дооснащены (переоснащены) оборудованием для выявления сахарного диабета и 
контроля за состоянием пациента с ранее выявленным сахарным диабетом
 Количество медицинских организаций 4

13 Исследование ЛПНП при осуществлении диспансерного 
наблюдения больных сахарным диабетом с внесением данных 
в Регистр.

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.);
Руководитель Регионального регистра больных с сахарным диабетом (Петрова Л.Б.)

Ежеквартальное предоставление отчетности в Минздрав РК.
Охват диагностическими исследованиями:
2024г. - не менее 80%
2025г. - не менее 90%

ежеквартально

14 Доля пациентов, получающих глифлозины (иНГЛТ) от 
общего числа больных сахарным диабетом в разрезе каждой 
медицинской организации, нарастающим итогом.

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Целевой показатель: 
2024 – не менее 15%; 
2025 – не менее 20% на конец года.

ежеквартально

15 Обеспечение детей больных сахарным диабетом средствами 
непрерывного мониторинга глюкозы

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Целевой показатель: 
2023 – 85%
2024 – 85%; 
2025 – не менее 85% на год

ежеквартально

5. комплекс мер, направленный на совершенствование организации диспансерного наблюдения пациентов с сахарным диабетом
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1 Развитие программ льготного лекарственного обеспечения 
пациентов с сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Директор КУ РК «Центр организации лекарственного обеспечения» (Нахашкиева Л.Х.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

100% охват льготным лекарственным обеспечением пациентов с сахарным диабетом
Достижение доли частоты назначения в соответствии со Приказом МЗ РФ от 

01.10.2020 N 1054н "Об утверждении стандартов медицинской помощи взрослым 
при СД 2 типа» с постепенным увеличением доли в 2024 и 2025 г.г.:в 2023 году было 

438 пациентов.
В 2024 году частота назначения группы   ингибиторов НГЛТ2 повысить до 25%- 550 

человек в соотношении (80% дапаглифлозин-440 пациентов, 20% эмпаглифлозин 
110 пациентов,) 

В 2025 году частота назначения группы ингибиторов НГЛТ2 повысить до 35% -592 
человека в соотношении 

80% дапаглифлозин,-474 человека 20% эмпаглифлозин, -118 человека 
• В 2024 году частота назначения группы препаратов иДПП-4 повышена до 11%, 

группы препаратов аГПП1-до 6%. 
• В 2025 году для иДПП4 частота назначения увеличена до 16%, аГПП1 до 13,5%. 

 
• Уровень частоты назначения группы препаратов аГПП1 в 2024 году достигнут 6 %, 
572 пациента обеспечены, их них 286 пациентов схемой терапии с дулаглутидом и 

286 пациентов схемой терапии с семаглутидом; 
• Уровень частоты назначения группы препаратов аГПП1 в 2025 году достигнут 

13%, 1240 пациентов обеспечены, из них 620 пациентов схемой терапии с 
дулаглутидом и 620 пациентов схемой терапии с семаглутидом. 

 
• Уровень частоты назначения ДПП4 в 2024 году достигнут 11%, обеспечено 1069 

пациентов с СД 2 типа, состоящих на диспансерном учете с применением схем 
терапии: 498 пациентов схемой с ситаглиптином ,107 пациентов схемой лечения 

с вилдаглиптином, 54 пациента схемой с алоглиптином, 361 пациент схемой 
с эвоглиптином, 6 пациентов схемой с саксаглиптином, 42 пациента схемой с 

линаглиптином, 1 пациент- гозоглиптином. 
• Уровень частоты назначения ДПП4 в 2025 году достигнут 16%, 1556 пациентов с 
СД 2 типа, состоящих на диспансерном учете обеспечены: 1544 пациента схемой 
лечения с вилдаглиптином, 99 пациентов схемой с алоглиптином, 557 пациентов 
схемой с эвоглиптином, 10 пациентов схемой с саксаглиптином, 670 пациентов с 

ситаглиптином, 63 пациента схемой с линаглиптином, 3 пациента- гозоглиптином.

Регулярное 
(ежегодное)

2 Разработка/доработка информационного контура субъекта 
в части преемственности данных стационарного и 
амбулаторного звена медицинской помощи больным с 
сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.) эпикризы из историй болезни передаются по защищенным технологиям между 
стационарным и амбулаторным звеном

Регулярное 
(ежегодное)

4 Разработка и внедрение мер по постановке на диспансерное 
наблюдение пациентов с сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Разработаны и внедрены меры по постановке на диспансерное наблюдение 
пациентов с сахарным диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

5 Ежемесячный контроль количества пациентов с сахарным 
диабетом, охваченных диспансерным наблюдением

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Проведение проверок в рамках внутреннего и ведомственного контроля качества и 
безопасности медицинской деятельности 

Регулярное 
(ежеквартальное)

6 Использование результатов анализа отчетной документации о 
выполнении приказа об утверждении алгоритма организации 
диспансерного наблюдения пациентов с сахарным диабетом в 
системе поощрения медицинских сотрудников

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.);
Руководители медицинских организаций

Проведен анализ результатов отчетной документации о выполнении приказа об 
утверждении алгоритма организации диспансерного наблюдения пациентов с 

сахарным диабетом
Утвержден список медицинских сотрудников для поощрения по результатам 

выполнения мероприятий в рамках исполнения приказа 

Регулярное 
(ежегодное)

7 Разработка мер по повышению качества диспансерного 
наблюдения и увеличения охвата пациентов с сахарным 
диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Разработан и внедрен Мониторинг эффективности диспансерного наблюдения. 
Актуализирован Алгоритм проведения диспансерного наблюдения в соответствие с 

действующими Порядками, Клиническими рекомендациями Минздрава России

Регулярное 
(ежегодное)

8 Внедрение алгоритма увеличения доли пациентов, охваченных 
диспансерным наблюдением, в работу МО

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Внедрен алгоритм по увеличению доли пациентов, охваченных диспансерным 
наблюдением, в работу МО

Доля лиц с сахарным диабетом, завершивших диспансерное наблюдение в полном 
объеме, от общего числа пациентов с сахарным диабетом в регионе

2023 - 70 %
2024 - 70%
2025 - 80%

Регулярное 
(ежегодное)

9 Анализ и принятие управленческих решений на основании 
отчетной документации об исполнении приказа об 
обязательном исполнении мер по увеличению доли пациентов, 
охваченных диспансерным наблюдением

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Руководители медицинских организаций

Протокол совещаний по вопросам диспансерного наблюдения;
документ МО о результате проведенного анализа отчетной документации об 
исполнении приказа об обязательном исполнении мер по увеличению доли 

пациентов, охваченных диспансерным наблюдением

Регулярное 
(ежегодное)

10 Использование результатов анализа отчетной документации 
об исполнении приказа об обязательном исполнении мер 
по увеличению доли пациентов, охваченных диспансерным 
наблюдением, в системе поощрения медицинских сотрудников

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Руководители медицинских организаций

Формирование списка сотрудников МО на основании проведенного анализа
Утвержден список медицинских сотрудников для поощрения по результатам 

выполнения мероприятий в рамках исполнения приказа об обязательном 
исполнении мер по увеличению доли пациентов, охваченных диспансерным 

наблюдением

Регулярное 
(ежегодное)

11 Контроль за исполнением приказа об организации 
диспансерного наблюдения

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Руководители медицинских организаций

Проведение проверок в рамках внутреннего и ведомственного контроля качества и 
безопасности медицинской деятельности в МО

Регулярное 
(ежегодное)

12 Актуализация схемы маршрутизации пациентов с сахарным 
диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежегодное посещение пациентов с сахарным диабетом кабинета «Диабетической 
стопы», кабинета офтальмолога; обучение в школе для пациентов с сахарным 

диабетом не менее 1 раз в 3 года

Регулярное 
(ежегодное)

13 Разработка мониторинга обеспеченности льготными 
медицинскими изделиями для определения уровня глюкозы 
в крови больных сахарным диабетом с учетом клинических 
рекомендаций и стандартов

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Мониторинг обеспечения лекарственными изделиями медицинского назначения 
больных сахарным диабетом с достижением:

2023г. не менее 50 %
2024г. не менее 60 %
2025 г не менее 70%

14 Осмотр (консультация) врачом офтальмологом при 
осуществлении диспансерного наблюдения пациентов с  
сахарным диабетом с внесением данных в Регистр

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежеквартальное предоставление отчетности в Минздрав РК
Охват диагностическими исследованиями не менее: 80% всех пациентов к концу 

2024 года и не менее 90% к концу 2025г.

Ежеквартальное

15 Осмотр (консультация) в кабинете диабетической стопы 
(ежегодно).

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Ежеквартальное предоставление отчетности.
Охват не менее 10% от всех больных сахарным диабетом.

Ежеквартальное

16 В рамках диспансерного наблюдения выполнение 
исследований гликированного гемоглобина с помощью 
лабораторных методов в соответствии со стандартами и 
клиническими рекомендациями с внесением данных в Регистр 
(ежеквартально).

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Охват диагностическим исследованием 
2024г. не менее49,4%
2025г. не менее 57,6%

Регулярное 
(ежегодное)

17 Построение единой маршрутизации пациентов с сахарным 
диабетом, на основе межрайонного центра, включая все этапы 
наблюдения за пациентами от ФАПа (поликлиники) до МЭЦ.

01.03.2024 31.12.2024 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Главный внештатный специалист по терапии и общей врачебной практике Минздрава РК (Чумпинова 
С.Ю.); 
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Утверждение нормативно-правового акта о маршрутизации пациентов из всех 
районов Республики Калмыкии для ежегодного диспансерного наблюдения, 
включающего маршрутизацию пациентов в кабинеты «Диабетической стопы», 
офтальмолога, «Школа для пациентов с СД» межрайонного эндокринологического 
центра (МЭЦ)

Разовое 
(неделимое)

6. развитие структуры специализированной, в том числе высокотехнологичной медицинской помощи
1 Организация и обеспечение реализацию мероприятий по 

переоснащению/дооснащению медицинским оборудованием 
эндокринологического отделения и амбулаторной службы

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела государственных закупок и материально-технического обеспечения Минздрава РК 
(Дорджиев В.Б.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Оснащены эндокринологическое отделение БУ РК «РБ им. П.П. Жемчуева» и 
кабинеты эндокринологов поликлиник

Регулярное 
(ежегодное)

2 Разработка маршрутизации пациентов на получение 
высокотехнологичной медицинской помощи

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Разработана (актуализирована) маршрутизация пациентов на получение 
высокотехнологичной медицинской помощи

Регулярное 
(ежегодное)

3 Увеличение количества рентгенэндоваскулярных вмешательств  
на артериях нижних конечностях у пациентов с сахарным 
диабетом 

01.03.2024 31.12.2025 главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)
Главный внештатный специалист по рентгенэндоваскулярным диагностике и лечению Минздрава 
РК (Насунова С.К.)

Увеличение числа рентгенэндоваскулярных вмешательств при нейро-ишемической/
ишемической форме синдрома диабетической стопы
  
2023- до 6 операций в год
2024 - 8
2025 - 10

ежеквартально

4 Выстраивание в регионе системы маршрутизации для оказания 
помощи пациентам с синдромом диабетической стопы

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный специалист хирург Минздрава РК (Дорджиев А.Н.)

Утверждение нормативно-правового акта о маршрутизации пациентов с синдромом 
диабетической стопы и критической ишемией нижних конечностей для оказания 
специализированной, в том числе высокотехнологичной медицинской помощи

Разовое 
(неделимое)

5 Выстраивание в регионе системы маршрутизации для 
оказания помощи пациентам с диабетической ретинопатией и 
диабетическим макулярным отеком

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный специалист офтальмолог Минздрава РК (Кутушов Ц.В.)

Утверждение нормативно-правового акта о маршрутизации пациентов с с 
диабетической ретинопатией и диабетическим макулярным отеком для оказания 
специализированной, в том числе высокотехнологичной медицинской помощи

Разовое 
(неделимое)

6 Организация межрайонного центра (МЭЦ) согласно порядку 
по профилю эндокринология: 
 - Создание межрайонного эндокринологического центра на 
базе БУ РК «Республиканская больница им. П.П. Жемчуева» 
с кабинетом диабетической стопы, Школы для пациентов с 
сахаоным диабетом, кабинетом офтальмолога для лечения 
пациентов с диабетической ретинопатией

01.03.2024 31.12.2024 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
Начальник отдела государственных закупок и материально-технического обеспечения Минздрава РК 
(Дорджиев В.Б.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.);
главный врач БУ РК «Республиканская больница им. П.П. Жемчуева» 

Утверждение нормативно-правового акта об организации МЭЦ, схемы 
маршрутизации пациентов из районов республики в МЭЦ 

Разовое 
(неделимое)

7 Дооснащение/переоснащение (закупка оборудования) для 
межрайонного эндокринологического центра

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
Начальник отдела государственных закупок и материально-технического обеспечения Минздрава РК 
(Дорджиев В.Б.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.)

Отчет о приобретенном оборудовании и укомплектованности центра в соответствии 
с Порядком

ежеквартально

8 Увеличение доступности антиVEGF - терапии у пациентов с 
СД (нарастающим итогом)

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный специалист офтальмолог Минздрава РК (Кутушов Ц.В.)

Количество пациентов, получивших курс антиVEGF - терапии  
2024 – увеличение на 5%
2025 – увеличение на 5%

Регулярное 
(ежегодное)
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9 Увеличение доступности проведения исследований - 
оптической когерентной томографии сетчатки у пациентов с 
СД (нарастающим итогом)

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный специалист офтальмолог Минздрава РК (Кутушов Ц.В.)

Количество оптических когерентных томографий сетчатки у пациентов с СД 
2024 – увеличение на 5%
2025 – увеличение на 5%

Регулярное 
(ежегодное)

10 Увеличение доступности проведения ЛКС у пациентов с СД 
(нарастающим итогом)

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный специалист офтальмолог Минздрава РК (Кутушов Ц.В.)

Количество ЛКС у пациентов с СД 
2024 – увеличение на 5%
2025 – увеличение на 5%

Регулярное 
(ежегодное)

7. кадровое обеспечение системы оказания медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом
1 Ежегодное определение реальной потребности в медицинских 

кадрах в разрезе каждой медицинской организации и 
каждой медицинской специальности с учетом специфики 
республики с формированием контрольных цифр приема 
на целевое обучение для подготовки специалистов с учетом 
реальной потребности в медицинских кадрах, участвующих 
в оказании медицинской помощи пациентам по профилю 
«эндокринология» и «детская эндокринология»

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Определение реальной потребности в медицинских кадрах в разрезе каждой 
медицинской организации и каждой медицинской специальности с учетом 
специфики республики с формированием контрольных цифр приема на целевое 
обучение для подготовки специалистов с учетом реальной потребности в 
медицинских кадрах, участвующих в оказании медицинской помощи больным с 
сахарным диабетом
Сформирована заявка на выделение квоты
2024г. 1
2025г. 1

Регулярное 
(ежеквартальное)

2 Разработка мер по обеспечению достаточным количеством 
квалифицированных кадров службы медицинской помощи по 
профилю «эндокринология» и «детская эндокринология»

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Разработаны меры по обеспечению достаточным количеством квалифицированных 
кадров службы медицинской помощи больным с сахарным диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

3 Обеспечение разработки информационных материалов, 
формирующих престиж врачебной профессии (плакаты 
наружной рекламы, лекции в школах, информационные 
материалы в офисах)

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Проведены лекции в общеобразовательных школах о престиже врачебной 
профессии;

созданы информационные материалы (плакаты в МО, флаеры, буклеты)  престиже 
врачебной профессии 

Регулярное 
(ежегодное)

4 Разработка системы поощрения медицинских работников 01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Разработана система поощрения медицинских работников 
В каждой МО внедрен «эффективный контракт», утверждена система поощрения 

сотрудников на основании системы внутреннего контроля качества оказания 
медицинской помощи

Разовое 
(неделимое)

5 Информирование населения о престиже врачебной профессии: 
в виде устного оповещения;
публикации информационных материалов

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Проведены лекции в школах о престиже врачебной профессии;
размещены плакаты наружной рекламы о престиже врачебной профессии;

розданы флаеры в офисах о престиже врачебной профессии

Регулярное 
(ежеквартальное)

6 Организация внедрения непрерывного медицинского 
образования врачей специалистов, в том числе врачей 
эндокринологов

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Организовано НМО врачей специалистов Регулярное 
(ежегодное)

7 Ежеквартальное направление отчета в МЗ РК о выполнении 
приказа об утверждении мер по обеспечению достаточным 
количеством квалифицированных кадров службы медицинской 
помощи эндокринологическим больным 

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

выполнении приказа об утверждении мер по обеспечению достаточным 
количеством квалифицированных кадров службы медицинской помощи больным с 

сахарным диабетом

Регулярное 
(ежеквартальное)

8 Анализ и принятие управленческих решений на основании 
отчетной документации о выполнении приказа об 
утверждении мер по обеспечению достаточным количеством 
квалифицированных кадров службы медицинской помощи 
эндокринологическим больным 

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Анализ и принятие управленческих решений на основании отчетной документации 
о выполнении приказа об утверждении мер по обеспечению достаточным 

количеством квалифицированных кадров службы медицинской помощи больным с 
сахарным диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

9 Разработка системы мер по привлечению и удержанию 
медицинских сотрудников

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.)

Разработана система мер по привлечению и удержанию медицинских сотрудников Разовое 
(неделимое)

10 Обеспечение укомплектованности профильными 
специалистами эндокринологического отделения и 
амбулаторной службы

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела кадрового обеспечения Минздрава РК (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Руководители медицинских организаций

Укомплектованность и обеспеченность эндокринологами в республике Регулярное 
(ежегодное)

11 Анализ и принятие управленческих решений на основании 
отчетной документации об исполнении приказа об 
утверждении мер по привлечению и удержанию медицинских 
сотрудников

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела кадрового обеспечения Минздрава РК (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);

Проведен анализ отчетной документации об исполнении приказа об утверждении 
мер по привлечению и удержанию медицинских сотрудников

Разовое 
(неделимое)

12 Направление отчета в МЗ РК о выполнении приказа об 
утверждении мер по обеспечению достаточным количеством 
квалифицированных кадров службы медицинской помощи 
больным с сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела лицензирования, ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности и работы с обращениями граждан (Бадмаева И.Б.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.)

Проведен анализ исполнения приказа об утверждении мер по обеспечению 
достаточным количеством квалифицированных кадров службы медицинской 

помощи больным с сахарным диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

13 Проведение образовательных мероприятий, направленных 
на повышение квалификации медицинских работников, 
участвующих в оказании первичной медико-санитарной 
и специализированной медицинской помощи пациентам с 
сахарным диабетом, по профилактике, диагностике и лечению 
сахарного диабета

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.)

Количество обученных врачей, оказывающих первичную медико-санитарной и 
специализированной медицинской помощи пациентам с сахарным диабетом 
2023г. 30
2024г. 50
2025г. 60

14 Организация проведения ежегодных мероприятий по 
заключению договоров о целевом обучении профильных 
специалистов по программам высшего образования - 
программам ординатуры

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела кадрового обеспечения (Нимгирова Е.А.);
Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.)

Заключены договоры о целевом обучении по программам высшего образования
2024г. - 1
2025г. - 1

Ежегодно

8. организационно-методическое обеспечение качества оказания медицинской помощи
1 Организация и обеспечение функционирования 

телемедицинского центра консультаций
01.03.2024 31.12.2025 Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.) Обеспечено функционирования телемедицинского центра консультаций Регулярное 

(ежегодное)
2 Разработка и реализация совместно с профильными 

национальными медицинскими исследовательскими центрами 
плана проведения консультаций/консилиумов пациентов по 
профилю «эндокринология» и «детская эндокринология», 
в том числе с применением телемедицинских технологий: 
составление плана заявок на проведение консультаций/
консилиумов с последующей его реализацией, оформление 
результатов в виде совместных протоколов и внесение в 
соответствующие медицинские карты пациентов.

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Разработан и реализовывается план проведения консультаций/консилиумов 
пациентов с сахарным диабетом с профильными национальными медицинскими 

исследовательскими центрами

Регулярное 
(ежегодное)

3 Разработка и реализация плана совместно с профильными 
национальными медицинскими исследовательскими центрами 
проведения научно-практических мероприятий (разборы 
клинических случаев, показательных операций, конференций 
и др.) с участием профильных отделений по вопросам 
повышения качества медицинской помощи пациентам по 
профилю «эндокринология» и «детская эндокринология», 
актуализации клинических рекомендаций за счет новых 
методов диагностики и лечения по профилю «эндокринология» 
и «детская эндокринология»

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Разработан и реализовывается план проведения научно-практических мероприятий 
(разборы клинических случаев, показательные операции, конференции и др.) 

по вопросам повышения качества медицинской помощи пациентам с сахарным 
диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

4 Разработка и проведение при организационно-методической 
поддержке профильных НМИЦ мероприятий по внедрению 
системы контроля качества медицинской помощи пациентам 
по профилю «эндокринология» и «детская эндокринология» 
на основе критериев качества медицинской помощи и 
клинических рекомендаций, включающих, в том числе 
инновационные медицинские технологии

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
Главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

внедрены системы контроля качества медицинской помощи пациентам по профилю 
«эндокринология» и «детская эндокринология» на основе критериев качества 

медицинской помощи и клинических рекомендаций, включающих, в том числе 
инновационные медицинские технологии

5 Обеспечение внедрения новых методов профилактики, 
диагностики, лечения и реабилитации

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Организована система информирования медицинских работников о новых 
методах профилактики, диагностики, лечения и реабилитации в соответствии с 

клиническими рекомендациями

Регулярное 
(ежегодное)

6 Применение систем электронной очереди для амбулаторных 
и стационарных пациентов посредством региональной 
медицинской системы МИС «Самсон»

01.03.2024 31.12.2025 Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.), 
Руководители медицинских организаций

Внедрена система электронной очереди для амбулаторных и стационарных 
пациентов посредством региональной медицинской системы МИС «Самсон»

Регулярное 
(ежегодное)

7 Мониторинг, планирование и управление потоками пациентов 
при оказании медицинской помощи пациентам с сахарным 
диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Распределение потоков пациентов при оказании медицинской помощи пациентам с 
сахарным диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

8 Анализ качества оказания медицинской помощи пациентам с 
сахарным диабетом

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Проведен анализ качества оказания медицинской помощи пациентам с сахарным 
диабетом

Регулярное 
(ежегодное)

9 Формирование механизма мультидисциплинарного контроля 
для анализа предоставляемых данных медицинскими 
организациями

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.)

Внедрен мультидисциплинарный контроль для анализа предоставляемых данных 
медицинскими организациями

Регулярное 
(ежегодное)

10 Обеспечение медицинских организаций широкополосного 
доступом в сеть Интернет, обеспечения возможности 
безопасной передачи данных, обеспечение 
автоматизированными рабочими местами врачей и среднего 
медицинского персонала

01.03.2024 31.12.2025 Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.) широкополосный доступ в сеть Интернет медицинских организаций, обеспечения 
возможности безопасной передачи данных, обеспечение автоматизированными 

рабочими местами врачей и среднего медицинского персонала

Регулярное 
(ежегодное)

11 Проведение эпидемиологического мониторинга 
заболеваемости, смертности, распространенности и 
инвалидизации от сахарного диабета и его осложнений, 
планирование объемов оказания медицинской помощи на 
основании Порядков оказания медицинской помощи 

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.),
Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.)

Регулярно проводится мониторинг заболеваемости, смертности, 
распространенности и инвалидизации от сахарного диабета и его осложнений.

Использование данных мониторинга для планирования объемов оказания 
медицинской помощи 

Регулярное 
(ежегодное)

12 Внедрение механизмов обратной связи и информирование 
о их наличии пациентов посредством сайтов учреждений, 
инфоматов

01.03.2024 31.12.2025 Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.), 
Руководители медицинских организаций

Получение обратной связи при оказании медицинской помощи пациентам с 
сахарным диабетом 

Регулярное 
(ежегодное)

13 Обеспечение функционирования региональных регистров 
пациентов с сахарным диабетом  и преемственности 
амбулаторного и стационарного этапов

01.03.2024 31.12.2025 Начальник отдела организации медицинской помощи взрослому населению и лекарственного 
обеспечения Минздрава РК (Есинова К.В.);
Начальник отдела организации медицинской помощи детям и службы родовспоможения Минздрава РК 
(Москвина Т.В.),
главный внештатный эндокринолог Минздрава РК (Мангаева Б.Н.),
Главный внештатный детский эндокринолог Минздрава РК (Додгаева Г.В.),
Директор БУ РК «МИАЦ» (Очиров Д.Ю.)

Введения оперативных данных в Регистр Регулярное 
(ежегодное)

5. Ожидаемые результаты региональной программы
Исполнение мероприятий региональной программы «Борьба с сахарным диабетом» Республики Калмыкия позволит достичь к 2025 году следующих результатов:
1. увеличение доли пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных диспансерным наблюдением, в том числе проводимыми рамках диспансерного наблюдения исследованием гликированного гемоглобина с помощью лабораторных методов, ежегодно не реже 1 раза в год, 

от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов до 57,60% к 2025 году;
2. увеличение доли пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, достигших уровня гликированного гемоглобина менее или равного 7 на конец года, от числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, охваченных исследованием гликированного гемоглобина с помощью 

лабораторных методов до 42,39% к 2025 году;
3. снижение доли пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с высокими ампутациями от всех пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с любыми ампутациями до 42,54% к 2025 году;
4. снижение доли пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов, нуждающихся в заместительной почечной терапии, и пациентов со слепотой, от всех пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов с хронической болезнью почек и пациентов с диабетической ретинопатией до 1,09% к 

2025 году;
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5. увеличение доли пациентов с сахарным диабетом, выявленных впервые при профилактических медицинских осмотрах и диспансеризации в отчетном году, от общего числа зарегистрированных заболеваний с впервые в жизни с установленным диагнозом сахарный диабет у 
взрослых за отчетный год до 27,9% к 2025 году;

6. увеличение охвата граждан исследованием глюкозы натощак до 62,1% к 2025 году;
7. увеличение доли пациентов, обученных в школе для пациентов с сахарным диабетом от общего числа пациентов с сахарным диабетом 1 и 2 типов (Е10-Е14) за отчетный год до 16,2% к 2025 году.


