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м. Прилуки

ПАСПОРТ

міської цільової Програми “Цукровий діабет на 2017 рік”

	1.
	Ініціатор розроблення програми
	КЛПЗ “Прилуцька

центральна міська лікарня”

	2.
	Дата, номер і назва розпорядчого документа про розроблення програми
	Розпорядження міського голови

від 11 січня 2017 року № 8р

“Про розроблення проекту Програми

“Цукровий діабет на 2017 рік”

	3.
	Розробник програми
	КЛПЗ “Прилуцька

центральна міська лікарня”

	4.
	Співрозробники програми


	

	5.
	Відповідальний виконавець програми
	КЛПЗ “Прилуцька

центральна міська лікарня”

	6.
	Головний розпорядник бюджетних коштів
	КЛПЗ “Прилуцька

центральна міська лікарня

	7.
	Учасники програми
	КЛПЗ “Прилуцька

центральна міська лікарня”

Аптека №190 КП “Ліки України”

Чернігівської обласної ради

	8.
	Термін реалізації програми


	 2017 рік

	8.1.
	Етапи виконання програми


	2017 рік

	9.
	Перелік бюджетів, які беруть участь у виконанні програми
	державний бюджет,

міський бюджет

	10.
	Загальний обсяг фінансових ресурсів, необхідних для реалізації програми, всього, у тому числі:
	2622,4 тис. грн

	10.1.
	Коштів міського бюджету


	1500,0 тис. грн

	10.2.
	Коштів інших джерел державного бюджету
	1122,4 тис.грн


2. Визначення проблеми, на розв’язання якої 

спрямована Програма

За даними Всесвітньої організації охорони здоров’я, в економічно розвинутих країнах світу до 4 – 6 відсотків населення хворіє на цукровий діабет.

На початок 2017 року в Чернігівській області зареєстровано 26686 хворих на цукровий діабет, що становить 2,5% населення, із них 5480, а це 20% кількості хворих на цукровий діабет – інсулінозалежні. Проте, кількість людей з недіагностованим цукровим діабетом у 3 – 4 рази більша.

Відповідно до світової статистики, кожні 13 – 15 років кількість хворих на цукровий діабет подвоюється. Аналогічна тенденція спостерігається і в Чернігівській області – показник захворюваності збільшився з 110,8 (1993 рік) до 184,0 на 100 тис. населення (2010 рік).

По місту Прилуки станом на 01.01.2017 року  зареєстровано – 4214 хворих з захворюваннями ендокринної системи.

Хворих на цукровий діабет – 1933, інсулінозалежні – 367 (з них дітей – ). Хворих, які отримують препарати інсулінів іноземного виробництва – 63  .  

В місті Прилуки зареєстровано 11 хворих на нецукровий діабет, які по життєво отримують пожиттево замісну терапію ( «Уропрес»).

У структурі загальної захворюваності населення патологія ендокринних органів і тканин займає шосте місце. При цьому кожна третя особа з ендокринним захворюванням страждає на цукровий діабет.

Найбільшу загрозу становлять судинні ускладнення цукрового діабету (частота яких досягає 50%), насамперед, з боку нирок і очей, а у хворих старших вікових груп – збільшення частоти судинних катастроф (інфаркти, інсульти, розвиток гангрени ніг з необхідністю ампутації). Ці ускладнення є основною причиною збільшення інвалідності та смертності хворих (3 місце після серцево-судинної патології та злоякісних новоутворень).

Ситуація ускладнюється тим, що при цукровому діабеті ІІ типу спостерігається гіпертензія у 2 рази більше, ніж у пацієнтів, які не страждають на цукровий діабет.

Актуальність прийняття Програми зумовлена потребою у невідкладному вжитті заходів для поліпшення медичної допомоги хворим на цукровий діабет.

3. Визначення мети Програми

Метою Програми є підвищення ефективності заходів, спрямованих на:

· Профілактику, діагностику та лікування хворих на цукровий та нецукровий діабет та їх  ускладнень;

· Зниження рівня захворюваності на цукровий та нецукровий діабет, ускладнень, інвалідності та смертності;

· Збільшення тривалості та поліпшення якості життя хворих на цукровий та нецукровий діабет шляхом підвищення рівня та забезпечення доступності медичної допомог;

4 Обгрунтування шляхів і засобів розв’язання проблеми, 

обсягів та джерел фінансування

Для досягнення визначеної цією Програмою мети необхідно:

· Удосконалити порядок забезпечення хворих на цукровий діабет препаратами інсулінів шляхом створення єдиного електронного реєстру пацієнтів, що потребують інсулінотерапі

· Забезпечувати належне функціонування системи профілактики,

діагностики та лікування хворих на цукровий та нецукровий діабет.

· Впроваджувати у медичну практику  стандарти (проколи) надання медичної допомоги хворим на цукровий діабет.

· Поліпшити підготовку медичних працівників з питань профілактики, діагностики та лікування хворих на цукровий діабет, насамперед для закладів первинної медико – санітарної допомоги. 

· Активізувати роз’яснювальне роботу серед населення з підвищення рівня обізнаності з питань профілактики, діагностики та лікування хворих на цукровий діабет.

· Широко застосовувати сучасні медичні технології.

Фінансування Програми здійснюється у межах асигнувань, передбачених на охорону здоров’я державним та міським бюджетом. 

Відпуск препаратів інсулінів  безоплатно у разі амбулаторного лікування хворих на цукровий діабет  м.Прилуки буде здійснюватися переможцем конкурсного відбору суб’єктів господарювання, які здійснюватимуть відпуск препаратів інсуліну за пільговими рецептами, проведеного 28 грудня 2016 року - аптекою №190 КП «Ліки України» Чернігівської обласної ради.

Відшкодування витрат, пов’язаних з відпуском препаратів інсулінів безоплатно буде здійснюватися головним розпорядником бюджетних коштів КЛПЗ «Прилуцька центральна міська лікарня» шляхом укладання договору з КП «Ліки України»  Чернігівської обласної ради.

Фінансування Програми здійснюється у межах визначених асигнувань пропорційно щомісячно відповідно до наданого аптекою №190 КП «Ліки України» реєстру відпущених за рецептами препаратів інсулінів.                                             

Граничні постачальницько-збутові та граничні торговельні (роздрібні) надбавки на препарати інсуліну встановлюються згідно з постановою Кабінету Міністрів України від 17 жовтня 2008 року №955 «Про заходи щодо стабілізації цін на лікарські засоби і вироби медичного призначення»  зі змінами, внесеними Постановою КМУ від 25.03.2009 року №333 «Деякі питання регулювання цін на лікарські засоби і вироби медичного призначення».

Ресурсне забезпечення міської цільової Програми

,,Цукровий діабет на 2017 рік”          

	Обсяг коштів, які пропонується залучити на виконання програми
	Етапи виконання програми
	Усього витрат на виконання програми

	
	2017 рік
	

	Обсяг ресурсів, усього, у тому числі:
	2622,4 тис.грн
	2622,4 тис.грн.

	державний бюджет


	1122,4 тис.грн
	1122,4тис.грн

	обласний бюджет


	-
	-

	міський бюджет


	1500,0 тис.грн
	1500,0 тис.грн

	кошти небюджетних джерел


	-
	-


5. Строки та етапи виконання програми


Програма розрахована на 2017 рік.

6. Перелік завдань Програми та результативні показники

Виконання Програми дасть змогу:

· Підвищити рівень компенсації цукрового діабету у дорослих – з 3 до 15%, у дітей – 3 10 до 50%;

· Зменшити кількість випадків ускладнень, зумовлених захворюванням на цукровий діабет – діабетичних гангрен з 0,7 до 30%, важкого ступеня діабетичної ретинопатії з 50% до 28% загальної кількості хворих, ампутацій 

          стопи з приводу цукрового діабету з 6,4 до 5,1 випадку на 100 тис. населення;

· Знизити рівень первинного виходу на інвалідність (насамперед хворих працездатного віку) внаслідок ускладнень, зумовлених захворюванням на цукровий діабет, з 1,20 до 1,00 на 10 тис. населення, а рівень смертності – 10%;

7. Напрями діяльності та заходи міської цільової Програми “Цукровий діабет на 2017 рік”

	п/п


	Напрями

діяльності

(пріоритетні

завдання)
	Перелік заходів Програми
	Строки

виконання
	Виконавці
	Джерела

фінансування


	Орієнтовні обсяги фінансування, тис. грн.

	1
	Забезпечити хворих на цукровий діабет препаратами інсулінів та хворих на нецукровий діабет препаратом «Уропрес»
	Забезпечення хворих на цукровий діабет  препаратами інсулінів та хворих на нецукровий діабет препаратом «Уропрес»
	2017рік


	КЛПЗ “ПЦМЛ”

Аптека №190

КП “Ліки України”
	Кошти державного бюджету

(субвенція)
	1122,4

	
	
	
	
	
	Кошти місцевого бюджету
	1500,0


8. Координація та контроль за ходом виконання Програми

Координацію діяльності та контроль щодо виконання Програми  щоквартально здійснюють заступник міського голови з питань діяльності виконавчих органів ради за напрямом  та постійна депутатська комісія з питань освіти, охорони здоров’я та соціального захисту населення.

Безпосередній контроль за виконанням заходів і завдань Програми здійснюють відповідальні виконавці, а за цільовим використанням коштів – головний розпорядник коштів.

Відповідальні виконавці Програми та головний розпорядник коштів  до 1 лютого 2018 року готують та подають до міської ради  узагальнену інформацію про стан виконання Програми.

 Головний лікар КЛПЗ

«Прилуцька центральна міська лікарня»                                                     Л.В.Івченко

                                                                                                              ПОГОДЖЕНО

                                                                              Рішення виконавчого комітету

                                                                              ___________ 2017 року № ___

Керуюча справами виконавчого комітету міської ради










       ____________    Т.М. Малоголова


