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Паспорт ведомственной целевой программы органов и организаций Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека  в Псковской области

 

Наименование территориального органа Роспотребнадзора:
Управление Роспотребнадзора по Псковской области

Наименование программы:
Ведомственная целевая программа «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу-нет»)
Цель деятельности территориальных органов и организаций Роспотребнадзора  (цель программы):

Обеспечение санитарно-эпидемиологического благополучия населения  в Псковской области.

 Задачи программы и значения характеризующих их решения индикаторов:

	№ п./п.
	Задачи программы
	Значения характеризующих их решения индикаторов

	
	
	 (всего по годам)

	1.
	Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией
	Количество контрольно-надзорных мероприятий 2011  -  42

2012  -  42

2013  -  42  

	2.
	Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.


	2011  -  62 случая
2012  -  60 случаев
2013  -  60 случаев 

	3.
	Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции

	2011  -  отсутствие случаев
2012  -  отсутствие случаев
2013  -  отсутствие случаев

	4.
	Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 

	2011  -  103 000 исследований

2012  -  103 000 исследований 

2013  -  103 000 исследований

	5.
	Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа:
	2011  -  132 ВИЧ-инфицированных

2012  -  152 ВИЧ-инфицированных 

2013  -  150 ВИЧ-инфицированных


Цель программы и значения характеризующих ее достижения индикаторов
Цель программы – обеспечение противодействия  распространению ВИЧ-инфекции в Псковской области путем повышения эффективности мероприятий по предупреждению заражения ВИЧ, включая медикаментозную профилактику и социальную поддержку ВИЧ-инфицированных и их семей, достижение стабилизации эпидемической обстановки по ВИЧ-инфекции.
        Значения характеризующих ее достижения индикаторов:

1.  Осуществлять контроль за охватом антиретровирусной терапией ВИЧ-инфицированных пациентов, нуждающихся в лечении:

	Годы
	Число ВИЧ-инфицированных, подлежащих лечению антиретровирусными препаратами
	Число ВИЧ-инфицированных, получающих лечение антиретровирусными препаратами
	% охвата

	2011
	132
	132
	100

	2012
	152
	152
	100

	2013
	150
	150
	100


2. Осуществлять контроль за охватом диспансерным наблюдением ВИЧ-инфицированных:

	Годы
	Число ВИЧ-инфицированных, подлежащих диспансерному наблюдению
	Число ВИЧ-инфицированных, находящихся на диспансерном наблюдении
	% охвата

	2011
	396
	356
	90

	2012
	433
	390
	90

	2013
	467
	420
	90


3. Осуществлять контроль за оказанием ВИЧ-инфицированным беременным женщинам профилактики вертикального пути  передачи ВИЧ:

	Годы
	Число ВИЧ-инфицированных беременных женщин, подлежащих химиопрофилактике
	Число ВИЧ-инфицированных беременных женщин, получивших курс химиопрофилактики
	% охвата

	2011
	27
	26
	95

	2012
	28
	27
	95

	2013
	29
	28
	95

	
	
	Из них получивших полный курс химиопрофилактики (во время беременности, родов, ребенку)
	% охвата

	2011
	27
	23
	87

	2012
	28
	25
	88

	2013
	29
	26
	89


4. Обеспечить участие в реализации профилактических мероприятий в рамках приоритетного национального проекта по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ». 
5. Обеспечить участие в реализации федеральной целевой программы «Предупреждение и борьба с заболеваниями социального характера на 2007-2011 гг.» подпрограмме «ВИЧ-инфекция».

        6. Способствовать достижению   уровня заболеваемости:

	Нозология
	Показатель на  100 тысяч населения

	
	2011 г.
	2012 г.
	2013г.

	Болезнь, вызванная вирусом иммунодефицита человека**
	2,0
	2,1
	2,2

	Бессимптомный инфекционный статус, вызванный вирусом иммунодефицита человека ** 
	7,2
	6,8
	6,7


* показатели,  нормируемые ежегодно в соответствии с среднероссийскими показателями.
** показатели заболеваемости, нормируемые в обязательном порядке с учетом среднефедеральных уровней и многолетней динамики заболеваемости на данной территории (с положительной динамикой), а также c учетом реализации приоритетного национального проекта «Здоровье» по разделу «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ».

Результаты программы и значения характеризующих их достижение индикаторов:

 К концу 2013 года  обеспечить достижение   уровней заболеваемости: болезнь, вызванная вирусом иммунодефицита человека – до 2,2 на 100тысяч населения, бессимптомный инфекционный статус, вызванный вирусом иммунодефицита человека - до 6,7 на 100тысяч населения.

Краткая характеристика направлений деятельности (подпрограмм, функций, государственных услуг, мероприятий):

Реализация ведомственной целевой программы «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)»    осуществляется силами специалистов Управления Роспотребнадзора по Псковской области, ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Псковской области».

Задача 1. Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией

	№

п/п
	Мероприятия
	Управление Роспотребнадзора  по_Псковской области

(наименование субъекта РФ)


	ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии  в Псковской области
(наименование субъекта РФ)



	1.1.
	Планирование деятельности.
	51
	-

	1.2.
	Внедрение законодательных и других нормативных актов.
	6
	-

	1.3.
	Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о мероприятиях по профилактике ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявлению и лечению больных ВИЧ-инфекцией».
	36
	36

	1.4.
	Подготовка распорядительных документов, распоряжений, постановлений, приказов, писем.
	20
	-

	1.5.
	Подготовка материалов и участие в комиссиях, коллегиях, совещаниях, семинарах.
	30
	-

	1.6.
	Подготовка информационно-аналитических материалов.
	15
	-

	1.7.
	Подготовка материалов в Государственный доклад
	3
	-

	1.8.
	Подготовка справок, ответов на контрольный документ, запрос
	36
	-

	1.9.
	Оперативно-методическая работа (звонки, ответы, разъяснения, справки)


	300
	-

	1.10.
	Работа с жалобами
	3
	-

	1.11.
	Контрольно-надзорные мероприятия
	126
	-


Задача 2. Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.

	2.1.
	Обеспечение учета и регистрации ВИЧ-инфекции.
	36
	36

	2.2.
	Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о выявленных инфекционных заболеваниях, представляющих опасность для окружающих, в том числе заболеваний, вызванных вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции) у въехавших в Российскую Федерацию иностранных граждан и лиц без гражданства».
	36
	36

	2.3.
	Оперативный и ретроспективный анализ заболеваемости ВИЧ-инфекцией.
	18
	-

	2.4.
	Подготовка лекционного материала, наглядных пособий, лекции по профилактике ВИЧ-инфекции для декретированных контингентов.
	6
	-


Задача 3. Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции

	3.1.
	Контроль по обеспечению вопросов инфекционной безопасности донорской крови


	90
	-

	3.2.
	Контроль по вопросам профилактики профессионального инфицирования среди медицинских работников.


	126
	-

	3.3.
	Проведение эпидемиологического расследования при выявлении ВИЧ-инфекции у донора.
	3
	-


Задача 4. Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 

	4.1.
	Ежемесячные отчеты о поставках АРВ препаратов и диагностических  средств
	108
	-

	4.2.
	Контроль за составлением и корректировка заявки на диагностические препараты
	3
	-

	4.3.
	Анализ формы №4 «Сведения о результатах исследования крови на антитела к ВИЧ».
	39
	-

	4.4.
	Контроль за соблюдением режима в лабораториях, проводящих исследования на ВИЧ методом ИФА, ПЦР.
	3
	3


Задача 5. Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа.
	5.1.
	Контроль организации и проведения лечения и диспансерного наблюдения пациентов с ВИЧ- инфекцией.

	3
	-


Сроки реализации программ (достижения целевых индикаторов) 2011-2013 годы
 Объемы бюджетных ассигнований (по годам)

	Наименование
	Затраты на реализацию программы, тыс. рублей

	
	2011 г.
	2012 г.
	2013 г.
	итого в плановом периоде

	Сумма финансирования ВСЕГО (тыс. руб.) в том числе:
	635,8
	635,8
	635,8
	1907,4

	Задача 1. Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией                   
	417,7
	417,7
	417,7
	1253,1

	Задача 2. Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.
	77,0
	77,0
	77,0
	231,0

	Задача 3. Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции
	102,7
	102,7
	102,7
	308,1

	Задача 4. Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 
	25,7
	25,7
	25,7
	77,7

	Задача 5. Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа.
	12,7
	12,7
	12,7
	38,1



Мероприятия программы финансируются за  счет средств федерального  бюджета.  Общий  объем  финансирования 2011-2013 гг. -  1 907,4 тыс. руб., в том числе:

на 2011 год – 635,8 тыс.руб., в том числе: Управление – 635,8 тыс. руб.;     ФБУЗ –  тыс. руб.
на 2012 год – 635,8  тыс. руб., в том числе: Управление –  635,8 тыс. руб.;  ФБУЗ –  тыс. руб. 
на 2013 год –  635,8 тыс. руб., в том числе: Управление –  635,8 тыс. руб.;  ФБУЗ –  тыс. руб.

В том числе на исполнение действующих обязательств
на 2011 год -  635,8 тыс. руб.
В том числе на исполнение принимаемых обязательств
на 2012 -2013 гг. -   1 271,6 тыс. руб.
Адрес размещения программы в сети Интернет: http://60.rospotrebnadzor.ru 
   Описание ведомственной целевой программы «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области  (ВЦП «СПИДу нет»)»  на 2011-2013 годы» 
1. Нормативные документы

-Федеральный закон от 26.12.2008г. № 294-ФЗ  «О защите прав юридических лиц и индивидуальных предпринимателей при осуществлении государственного контроля (надзора) и муниципального контроля»,

-Федеральный Закон от 30.03.1999г. №52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»,
-Федеральный закон от 30 марта 1995г. №35-ФЗ «О предупреждении распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции) с изменениями»;
-Приказ МЗ и МП РФ от16.08.94г. №170 «О мерах по совершенствованию профилактики и лечения ВИЧ-инфекции в Российской Федерации»;

- Приказ МЗ РФ от 14.09.2001г. №364 «Об утверждении порядка медицинского обследования донора крови и ее компонентов»;
- Приказ МЗ РФ от 25.11. 2002г. №363  «Об утверждении инструкции по применению компонентов крови»;

-Приказ МЗ РФ от 19.12.2003г. №606 «Об утверждении инструкции по профилактике передачи ВИЧ от матери к ребенку и образца информированного согласияна проведение химиопрофилактики ВИЧ»;

- Постановление Главного государственного санитарного врача по Псковской области от 15.01.2008г. №1 «Об организации медицинского освидетельствования иностранных граждан и лиц без гражданства»;

- Приказ МЗ РФ и СР РФ от 9 июля 2007г.  №474  «Об утверждении стандарта медицинской помощи больным болезнью, вызванной вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ);

- Приказ МЗ РФ и СР РФ от 9 июля 2007г.  №475  «Об утверждении стандарта медицинской помощи больным болезнью, вызванной вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ) (при оказании специализированной помощи);

- СП 3.1.5.2826-10 «Профилактика ВИЧ-инфекции»

- Письмо Роспотребнадзора от 29.06.2011г. №01/8047-1-32 «О повышении эффективности противоэпидемических мероприятий, направленных на предупреждение передачи ВИЧ-инфекции от матери к ребенку».

2. Характеристика ситуации и обоснование необходимости реализации программы
       На 31.12.2010г. среди жителей области  зарегистрировано 516 случая ВИЧ-инфекции, в том числе 6 среди детей в возрасте до 15 лет. Всего умерло 73 ВИЧ-инфицированных. Распространенность заболевания составила 64,3 на 100 тыс. В 67,7% случаев инфицирование произошло при незащищенных половых контактах. У 69% ВИЧ-инфекция была выявлена в возрасте до 30 лет; 44,6% из числа ВИЧ-позитивных - женщины.
      По данным формы № 2 федерального государственного статистического наблюдения «Сведения об инфекционных и паразитарных заболеваниях», за 2010 г. в Псковской области впервые выявлено 62 случая ВИЧ-инфекции с окончательно установленным диагнозом, что на 1,6 % выше 2009 г. (61 случай). В том числе 12 случаев (показатель на 100 тыс. населения – 1,7) болезнь, вызванная ВИЧ, что на 15,0 % ниже предыдущего года (14 случаев, показатель – 2,0) и 50 случаев (показатель –7,3) бессимптомный инфекционный статус, вызванный ВИЧ, что на 9,0 % выше 2009 г. (47 случаев, показатель 6,8). По Российской Федерации показатели заболеваемости болезнью, вызванной ВИЧ и бессимптомным инфекционным статусом, вызванным ВИЧ за 2010г. составили соответственно 10,4 и 24,0 на 100тыс. населения.

      В 2010г. в возрастной структуре ВИЧ-инфицированных лица в возрасте 20-29 лет составляли 48,4%, 30-39 лет -37,1%, 40-49 лет-9,7%. Зарегистрирован 1 ребенок в возрастной группе от 1 года до 2 лет. Из числа ВИЧ-инфицированных лиц с установленным диагнозом городские жители составили 61,3 % (38 случаев). Среди жителей сельской местности зарегистрировано 24 случая, в т. ч. среди детей до 2 лет – 1 случай. Самые высокие показатели заболеваемости  ВИЧ-инфекцией в Новоржевском (58,1), Дедовическом (31,6), Опочецком (28,9), Красногородском (23,2), Плюсском (20,7) районах.

   В 2010 году процент выявляемости составил 0,07% (в 2009г.- 0,06%) от числа обследованных лиц, наиболее высокий среди обследованных при эпидрасследовании – 8,5%, больных наркоманией – 1,6%, среди беременных - 0,1%. 

   Ведущим путем распространения ВИЧ-инфекции продолжает оставаться  инфицирование при незащищенных гетеросексуальных половых контактах - 67,7%; инфицирование при внутривенном введении наркотиков составило – 25,8%; вертикальный путь – 1,6%.

  Отмечается выраженная тенденция роста случаев ВИЧ-инфекции среди женщин. Соотношение мужчин и женщин 1:1,8. Из 40 ВИЧ-инфицированной женщины – 16 были обследованы в связи с беременностью.

  В рамках реализации задач, определенных национальными приоритетными проектами в сфере здравоохранения по компоненту «Профилактика ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявление и лечение больных ВИЧ», организован и осуществляется мониторинг за заболеваемостью, диагностикой, лечением, проводимыми профилактическими и противоэпидемическими мероприятиями.

   В 2010 г. в результате проведенного скрининга среди населения  Псковской области обследовано 86 846 человек, или 12,6% населения области (в 2009г.- 14,1%).

   На диспансерном наблюдении (включая УФСИН) состояло 692 ВИЧ-позитивных, в т. ч. прошли диспансеризацию 657 человека или 94,9%. 

   Число ВИЧ-инфицированных, нуждавшихся в антиретровирусной терапии в 2010г. (включая УФСИН) –139 человек, из них получили лечение –134 человека, что составило – 96,4%.
   Прервали лечение 9 ВИЧ-инфицированных, из которых  умерло 4 человека (44,4%).
    В 2010 г. в  целях обоснованного назначения антиретровирусных препаратов и контроля эффективности лечения   обследовано 657 ВИЧ-позитивных по определению иммунного статуса и 653 пациента с ВИЧ-инфекцией по определению вирусной нагрузки.   

      В Псковской области ВИЧ-инфицированными матерями всего рождено 116 детей. Из них диагноз ВИЧ-инфекция по данным на 31.12.2010 г., установлен 2 детям, 37 детей продолжали находиться на диспансерном наблюдении до уточнения их ВИЧ-статуса, в остальных случаях диагноз ВИЧ-инфекция снят, дети здоровы.
   В 2010г. 19 ВИЧ-инфицированных женщин закончили беременность родами. В целях профилактики передачи вируса ВИЧ от матери ребенку получили антиретровирусные  препараты 17 ВИЧ-инфицированных  беременных женщин  или 89,4% (в 2009г.-96,0%). Из них полный трехэтапный курс химиопрофилактики  получили 15 или 79% ВИЧ инфицированных беременных (в 2009г.- 92,0%). 

    В 2010 г. среди трудовых мигрантов, лиц без гражданства выявлено 8 ВИЧ-инфицированных, в 2009г.- 4.

    В 2010 году в области произошло дальнейшее распространение ВИЧ-инфекции, возросло выявление ВИЧ-инфекции среди сельских жителей, увеличилась доля лиц в возрасте 30-39 лет, активно вовлекаются женщины, по–прежнему преобладает половой путь распространения. 

   Необходимо продолжить работу по информированию населения об эпидемиологической ситуации в области по ВИЧ-инфекции; усилить контроль за обеспечением своевременности обследования беременных женщин, проведением экспресс-тестов на ВИЧ-инфекцию при поступлении в родах беременных без результатов обследования на ВИЧ. 

3. Цель и задачи программы
    Целью реализации  ВЦП «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)» является реализация государственной политики в области обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия по ВИЧ/СПИДу среди населения Псковской области,  обеспечение противодействия распространению ВИЧ-инфекции в области, путем повышения эффективности мероприятий по предупреждению заражения ВИЧ, достижение стабилизации эпидемической обстановки по ВИЧ-инфекции.

Цель программы непосредственно направлена на решение тактических задач: 

1. Совершенствование эпидемиологического надзора за ВИЧ-инфекцией и СПИД ассоциированными заболеваниями, внедрение новых методов эпиднадзора.
2. Повышение эффективности профилактических мероприятий в общей популяции и различных группах населения.
Задачами ВЦП  «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013 годы» являются:
Задача 1. Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией                   
Задача 2. Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.
Задача 3. Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции.
Задача 4. Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 
Задача 5. Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа.

4. Перечень и описание программных мероприятий
Программа «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013 годы» предусматривает мероприятия:

По задаче №1 Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией                   
1.1.Планирование деятельности.

1.2.Внедрение законодательных и других нормативных актов.

1.3.Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о мероприятиях по профилактике ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявлению и лечению больных ВИЧ-инфекцией».
1.4.Подготовка распорядительных документов, распоряжений, постановлений, приказов, писем.

1.5.Подготовка материалов и участие в комиссиях, коллегиях, совещаниях, семинарах.

1.6.Подготовка информационно-аналитических материалов.

1.7.Подготовка материалов в Государственный доклад.

1.8.Подготовка справок, ответов на контрольный документ, запрос.

1.9.Оперативно-методическая работа (звонки, ответы, разъяснения, справки).

1.10.Работа с жалобами.

1.11.Контрольно-надзорные мероприятия.

По задаче №2 Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.
2.1.Обеспечение учета и регистрации ВИЧ-инфекции.

2.2.Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о выявленных инфекционных заболеваниях, представляющих опасность для окружающих, в том числе заболеваний, вызванных вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции) у въехавших в Российскую Федерацию иностранных граждан и лиц без гражданства».
2.3.Оперативный и ретроспективный анализ заболеваемости ВИЧ-инфекцией.

2.4.Подготовка лекционного материала, наглядных пособий, лекции по профилактике ВИЧ-инфекции для декретированных контингентов.

По задаче №3 Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции.
3.1.Контроль по обеспечению вопросов инфекционной безопасности донорской крови

3.2.Контроль по вопросам профилактики профессионального инфицирования среди медицинских работников.

3.3.Проведение эпидемиологического расследования при выявлении ВИЧ-инфекции у донора.

По задаче №4 Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 
4.1.Ежемесячные отчеты о поставках АРВ препаратов и диагностических  средств.
4.2.Контроль за составлением и корректировка заявки на диагностические препараты.
4.3.Анализ формы №4 «Сведения о результатах исследования крови на антитела к ВИЧ».

4.4.Контроль за соблюдением режима в лабораториях, проводящих исследования на ВИЧ методом ИФА, ПЦР.
По задаче №5 Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа.
5.1.Контроль организации и проведения лечения и диспансерного наблюдения пациентов с ВИЧ- инфекцией.
5. Реализация программы

Реализация ведомственной целевой программы «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013г.г.»  осуществляется силами специалистов Управления Роспотребнадзора по Псковской области, ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в Псковской области».

      6.Потребности в финансовых ресурсах для реализации программы

Сводный объем финансирования программы по задачам программы и отдельным мероприятиям представлен далее в таблице 1.

Объем финансирования ВЦП
«Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (СПИДу нет)  на 2011-2013 годы»   в 2011-2013 годах по задачам и мероприятиям
	Наименование 
	Затраты на реализацию программы (тыс.руб.)

	
	2011г.
	2012г.
	2013г.
	Итого в плановом периоде



	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Объем финансирования, в том числе:
	Управл.
	ФБУЗ
	Управл.
	ФБУЗ
	Управл.
	ФБУЗ
	Управл.
	ФБУЗ

	Задача №1 Организация надзора и контроля за ВИЧ-инфекцией.                

	417,7
	-
	417,7
	-
	417,7
	-
	1 253,1
	-

	Мероприятие 1.1.

Планирование деятельности.
	14,1
	-
	14,1
	-
	14,1
	-
	42,3
	-

	Мероприятие1.2.

Внедрение законодательных и других нормативных актов.
	14,0
	-
	14,0
	-
	14,0
	-
	42,0
	-

	Мероприятие 1.3. 
Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о мероприятиях по профилактике ВИЧ-инфекции, гепатитов В и С, выявлению и лечению больных ВИЧ-инфекцией».
	24,5
	-
	24,5
	-
	24,5
	-
	73,5
	-

	Мероприятие 1.4.

Подготовка распорядительных документов, распоряжений, постановлений, приказов, писем.
	14,1
	-
	14,1
	-
	14,1
	-
	42,3
	-

	Мероприятие 1.5.

Подготовка материалов и участие в комиссиях, коллегиях, совещаниях, семинарах.
	27,5
	-
	27,5
	-
	27,5
	-
	82,5
	-

	Мероприятие 1.6.

Подготовка информационно-аналитических материалов.
	36,0
	-
	36,0
	-
	36,0
	-
	108,0
	-

	Мероприятие 1.7. 

Подготовка материалов в Государственный доклад.
	27,5
	-
	27,5
	-
	27,5
	-
	82,5
	-

	Мероприятие 1.8.

Подготовка справок, ответов на контрольный документ, запрос.
	18,7
	-
	18,7
	-
	18,7
	-
	56,1
	-

	Мероприятие 1.9. 

Оперативно-методическая работа (звонки, ответы, разъяснения, справки).
	84,7
	-
	84,7
	-
	84,7
	-
	254,1
	-

	Мероприятие 1.10. 

Работа с жалобами.
	27,4
	-
	27,4
	-
	27,4
	-
	82,2
	-

	Мероприятие 1.11.

Контрольно-надзорные мероприятия.
	129,2
	-
	129,2
	-
	129,2
	-
	387,6
	-

	По задаче №2 Стабилизация темпов прироста новых случаев ВИЧ-инфекции.

	77,0
	-
	77,0
	-
	77,0
	-
	231,0
	-

	Мероприятие 2.1.

2.1.Обеспечение учета и регистрации ВИЧ-инфекции.
	5,6
	-
	5,6
	-
	5,6
	-
	16,8
	-

	Мероприятие 2.2.

Составление ежемесячной отчетной формы «Сведения о выявленных инфекционных заболеваниях, представляющих опасность для окружающих, в том числе заболеваний, вызванных вирусом иммунодефицита человека (ВИЧ-инфекции) у въехавших в Российскую Федерацию иностранных граждан и лиц без гражданства».
	24,5
	-
	24,5
	-
	24,5
	-
	73,5
	-

	Мероприятие 2.3.

Оперативный и ретроспективный анализ заболеваемости ВИЧ-инфекцией.
	27,4
	-
	27,4
	-
	27,4
	-
	82,2
	-

	Мероприятие 2.4. 

Подготовка лекционного материала, наглядных пособий, лекции по профилактике ВИЧ-инфекции для декретированных контингентов.
	19,5
	-
	19,5
	-
	19,5
	-
	58,5
	-

	По задаче №3 Организация надзора и контроля за безопасностью донорской крови, органов и тканей, а также внутрибольничной передачей  ВИЧ-инфекции.
	102,7
	-
	102,7
	-
	102,7
	-
	308,1
	-

	Мероприятие 3.1.

Контроль по обеспечению вопросов инфекционной безопасности донорской крови. 
	43,9
	-
	43,9
	-
	43,9
	-
	131,7
	-

	Мероприятие 3.2.

Контроль по вопросам профилактики профессионального инфицирования среди медицинских работников.
	44,0
	-
	44,0
	-
	44,0
	-
	132,0
	-

	Мероприятие 3.3.

Проведение эпидемиологического расследования при выявлении ВИЧ-инфекции у донора.
	14,8
	-
	14,8
	-
	14,8
	-
	44,4
	-

	По задаче №4 Организация надзора и контроля за ранним выявлением ВИЧ-инфекции. 
	25,7
	-
	25,7
	-
	25,7
	-
	77,1
	-

	Мероприятие 4.1.

Ежемесячные отчеты о поставках АРВ препаратов и диагностических  средств.
	8,8
	-
	8,8
	-
	8,8
	-
	26,4
	-

	Мероприятие 4.2. 

Контроль за составлением и корректировка заявки на диагностические препараты.
	2,1
	-
	2,1
	-
	2,1
	-
	,3
	-

	Мероприятие 4.3.

Анализ формы №4 «Сведения о результатах исследования крови на антитела к ВИЧ».
	5,6
	-
	5,6
	-
	5,6
	-
	16,8
	-

	Мероприятие 4.4.

Контроль за соблюдением режима в лабораториях, проводящих исследования на ВИЧ методом ИФА, ПЦР.
	9,2
	-
	9,2
	-
	9,2
	-
	27,6
	-

	По задаче №5 Организация надзора и контроля за доступностью обеспечения эффективного лечения ВИЧ-инфекции и СПИДа.
	12,7
	-
	12,7
	-
	12,7
	-
	38,1
	-

	Мероприятие 5.1.

Контроль организации и проведения лечения и диспансерного наблюдения пациентов с ВИЧ- инфекцией.
	12,7
	-
	12,7
	-
	12,7
	-
	38,1
	-

	ИТОГО по ВЦП, тыс. руб.
	635,8
	-
	635,8
	-
	635,8
	-
	1907,4
	-


Таблица 2

Структура расходов  ВЦП «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области ( ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013 годы»  по разделам и подразделам экономической классификации расходов бюджетов Российской Федерации  в 2011-2013 гг.

	Разделы и подразделы экономической классификации расходов
	Затраты на реализацию программы, тыс. рублей

	
	2011
	2012
	2013
	итого в плановом периоде

	
	Управление
	ФБУЗ
	Управление 
	ФБУЗ
	Управление
	ФБУЗ
	Управление
	ФБУЗ

	200 Расходы
	599,57
	-
	599,57
	-
	599,57
	-
	1798,71
	-

	210 Оплата труда и начисления на оплату труда
	487,32
	-
	487,32
	-
	487,32
	-
	1461,96
	-

	220 Приобретение услуг, в том числе:
	108,36
	-
	108,36
	-
	108,36
	-
	325,08
	-

	расходы на НИОКР
	
	
	
	
	
	
	
	

	290. Прочие расходы
	3,89
	-
	3,89
	-
	3,89
	-
	11,67
	-

	300 Поступление нефинансовых активов
	36,21
	-
	36,21
	-
	36,21
	-
	108,63
	-

	310 Увеличение стоимости основных средств
	4,85
	-
	4,85
	-
	4,85
	-
	14,55
	-

	340 Увеличение стоимости материальных запасов
	31,36
	-
	31,36
	-
	31,36
	-
	94,08
	-

	Другие ……….
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	ИТОГО
	635,8
	-
	635,8
	-
	635,8
	-
	1907,4
	


Таблица 3. 
Структура расходов  ВЦП «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013 годы»  по разделам и подразделам функциональной классификации                расходов бюджетов Российской Федерации  в 2011-2013 гг.

	
	Затраты на реализацию программы, тыс. рублей

	Разделы и подразделы экономической классификации расходов
	2011
	2012
	2013
	итого в плановом периоде

	
	Упр.
	ФБУЗ
	Упр.
	ФБУЗ
	Упр.
	ФБУЗ
	Упр.
	ФБУЗ

	0900 Здравоохранение
	
	
	
	
	
	
	
	

	0907 Санитарно-эпидемиологическое благополучие
	
	-
	
	-
	
	-
	
	-

	0909 Другие вопросы в области здравоохранения
	635,8
	
	635,8
	
	635,8
	
	1907,4
	

	Другие
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	 ИТОГО 
	635,8
	-
	635,8
	-
	635,8
	-
	1907,4
	


Таблица 4.
Распределение расходов программы  ВЦП «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу нет»)  на 2011-2013 годы»  по разделам и подразделам функциональной классификации расходов бюджетов Российской Федерации в разрезе мероприятий программы в 2011г., тыс. рублей

	Мероприятие
	Разделы и подразделы

	
	0900 Здравоохранение, физкультура  и спорт
	0907Санитарно-эпидемиологическое благополучие
	0909 Другие вопросы в области здравоохранения
	ИТОГО

	
	Управление
	ФБУЗ
	Управление
	ФБУЗ
	Управление
	ФБУЗ
	Управление
	ФБУЗ

	Задача 1
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мероприятие 1.1.
	
	
	
	-
	14,1
	
	14,1
	-

	Мероприятие 1.2
	
	
	
	-
	14,0
	
	14,0
	-

	Мероприятие 1.3.
	
	
	
	-
	24,5
	
	24,5
	-

	Мероприятие 1.4
	
	
	
	-
	14,1
	
	14,1
	-

	Мероприятие 1.5.
	
	
	
	-
	27,5
	
	27,5
	-

	Мероприятие 1.6
	
	
	
	-
	36,0
	
	36,0
	-

	Мероприятие 1.7.
	
	
	
	-
	27,5
	
	27,5
	-

	Мероприятие 1.8.
	
	
	
	-
	18,7
	
	18,7
	-

	Мероприятие 1.9.
	
	
	
	-
	84,7
	
	84,7
	-

	Мероприятие 1.10.
	
	
	
	-
	27,4
	
	27,4
	-

	Мероприятие 1.11.
	
	
	
	-
	129,2
	
	129,2
	-

	Задача 2
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мероприятие 2.1.
	
	
	
	-
	5,6
	
	5,6
	-

	Мероприятие 2.2.
	
	
	
	-
	24,5
	
	24,5
	-

	Мероприятие 2.3.
	
	
	
	-
	27,4
	
	27,4
	-

	Мероприятие 2.4.
	
	
	
	-
	19,5
	
	19,5
	-

	Задача 3
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мероприятие 3.1.
	
	
	
	-
	43,9
	
	43,9
	-

	Мероприятие 3.2.
	
	
	
	-
	44,0
	
	44,0
	-

	Мероприятие 3.3.
	
	
	
	-
	14,8
	
	14,8
	-

	Задача 4
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мероприятие 4.1.
	
	
	
	-
	8,8
	
	8,8
	-

	Мероприятие 4.2.
	
	
	
	-
	2,1
	
	2,1
	-

	Мероприятие 4.3.
	
	
	
	-
	5,6
	
	5,6
	-

	Мероприятие 4.3.
	
	
	
	-
	9,2
	
	9,2
	-

	Задача 5
	
	
	
	
	
	
	
	

	Мероприятие 5.1.
	
	
	
	-
	12,7
	
	12,7
	-


Таблица 5
Управляющие параметры,  характеризующие ожидаемые непосредственные результаты реализации ВЦП  «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции/СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу – нет»)»

	№
	Показатель
	Ед. измерения
	Целевое значение

	
	
	
	2011
	2012
	2013

	1.
	Количество контрольно-надзорных мероприятий по выполнению санитарного законодательства в области ВИЧ/СПИД в лечебно-профилактических организациях.
	Шт.
	42
	42
	42

	2.
	Количество подготовленных учетных и отчетных форм.
	Шт.
	86
	84
	81

	3.
	Количество подготовленных материалов и участие в комиссиях, коллегиях, совещаниях.
	Шт.
	10
	10
	10

	4.
	Количество подготовленных нормативно-распорядительных документов
	Шт.
	25
	25
	25

	5.
	Количество подготовленных информационно-аналитических материалов
	Шт.
	27
	27
	27

	6.
	Количество ответов, разъяснений, справок (оперативно-методическая работа) 
	Шт.
	10
	10
	10


Таблица 6

Целевые индикаторы, характеризующие результативность ВЦП «Совершенствование профилактики, усиление мер по предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и СПИДа в Псковской области (ВЦП «СПИДу – нет»)»

	№
	Целевые индикаторы 
	Ед.

изм.
	Целевое значение

	
	
	
	2011
	2012
	2013

	1.
	Число ВИЧ-инфицированных, получающих лечение антиретровирусными препаратами
	Чел.
	132
	152
	150

	2.
	Охват диспансерным наблюдением ВИЧ-инфицированных
	%
	90
	90
	90

	3.
	Охват ВИЧ-инфицированных беременных женщин химхимиопрофилактикой вертикального пути  передачи ВИЧ

	%
	95
	95
	95

	4.
	Болезнь, вызванная вирусом иммунодефицита человека
	Показатель

на 100 тыс. 
	2,0
	2,1
	2,2

	5.
	Бессимптомный инфекционный статус, вызванный вирусом иммунодефицита человека 
	Показатель

на 100 тыс.
	7,2
	6,8
	6,7


8. Последствия реализации программы, общая оценка ее вклада в достижение стратегических целей  Управления Роспотребнадзора по Псковской области

   Реализация мероприятий программы позволит совершенствовать мероприятия по борьбе с распространением ВИЧ/СПИД, повысить квалификацию и профессиональную подготовку специалистов, осуществляющих эпидемиологический надзор, обеспечить социальную защиту ВИЧ - инфицированных.

 К концу 2013 года  обеспечить достижение   уровней заболеваемости: болезнь, вызванная вирусом иммунодефицита   человека – до 2,2 на 100тысяч населения, бессимптомный инфекционный статус, вызванный вирусом иммунодефицита человека - до 6,7 на 100тысяч населения.

9. Риски, влияющие на результаты, подходы к снижению рисков:

Внутренние риски:

1. Ротация  сотрудников (по пятибалльной шкале риск оценивается в 3 балла);
2. Сбой или выход из строя программного обеспечения (риск - 2 балла).
3. Недостаточный профессионализм сотрудников всех уровней (риск – 5 баллов).

Внешние риски:

1. Порча или утрата материально-технических ресурсов (компьютеров, оргтехники, автотранспорта, лабораторного оборудования), в том числе в результате форс-мажорных обстоятельств (пожар и др.) (риск – 3 балла);

2. Недостаточное инвестирование мероприятий по профилактике ВИЧ/СПИДа  (риск- 5 балла)
3. Структурные и социальные факторы, аспект личного поведения или образа жизни (употребление наркотиков, незащищенные случайные половые контакты и др.) (риск - 5 балов);

4. Несогласованность межведомственного взаимодействия, в части осуществления профилактических мероприятий, обмена информацией и др. (риск – 4 бала).

Перечисленные риски ведут к снижению эффективности и результативности работы органов и организаций Роспотребнадзора. 

Для снижения перечисленных выше рисков в составе программных мероприятий  Роспотребнадзором на 2011–2013 гг. предусмотрены следующие мероприятия:
1. Повышение квалификации и обучение специалистов, с целью получения ими универсальных знаний и навыков для исполнения должностных обязанностей;

2. Заключение договоров на оказание услуг по ремонту и обслуживанию программного обеспечения;
3. Создание резерва и запаса материальных ценностей, продление договора на охрану помещений;

4. Подготовка соглашений с ведомствами об оперативном и информационном взаимодействии;
  

5. Воздействие на факторы, способствующие развитию эпидемии (активное проведение разъяснительной работы для повышения уровня понимания возможностей передачи ВИЧ, пропагандировать добровольное консультирование и тестирование на ВИЧ и др.)

10. Система управления реализацией  ВЦП  «СПИДу – нет» на 2011-2013 годы складывается из трех уровней:
-руководитель программы -руководитель Управления (А.В.Нестерук): осуществляет общее руководство и координацию выполнения мероприятий программы, утверждает цели и задачи программы, принимает результаты программы;

-администратор программы -заместитель руководителя (Н.Н.Иванова): осуществляет взаимодействие с исполнителями программы и контроль над их работой. Проводит анализ хода реализации программы и рассчитывает количественные показатели реализацию.

-исполнители программы- отдел эпидемиологического надзора (В.С..Яковлева, С.С.Кравченко, С.Ф.Бородинская), территориальные отделы Управления (И.А.Преснухина, И.М. Волкова, Н.И.Суворова, Н.П.Головнева, Н.Н.Бошнякова, В.В.Гультяева, И.В.Павлова, И.В.Павлова, С.А.Юдина, О.Б.Алексеева)  организуют и осуществляют мероприятия по эпидемиологическому надзору и контролю за инфекционными и паразитарными заболеваниями, осуществляют сбор и систематизацию статистической информации, готовят необходимую отчетность.

Для управления ВЦП администратор программы разрабатывает и утверждает положение об управлении реализацией программы, включающее:

-цели, задачи, показатели результативности для администратора и исполнителей программы;

-порядок взаимодействия Управления с исполнителями программы;

-правила внутренней отчетности о ходе и результатах реализации программы;

-требования к информации, необходимой для расчета целевых показателей и оценки решения задач программы;

-порядок мониторинга и анализа результатов исследований, полученных в ходе реализации мероприятий программы;

-регламент подготовка отчетности о ходе и результатах реализации  программы, представляемой в другие органы исполнительной власти в   соответствии с действующим законодательством;  

-порядок планирования ресурсного обеспечения мероприятий программы в пределах средств, предусмотренных на реализацию программы;

-порядок корректировки программных мероприятий и их ресурсного обеспечения в ходе реализации программы 

10. Методика оценки эффективности Программы

Оценка эффективности реализации Программы основывается на анализе непосредственных и конечных общественнозначимых  индикаторов Программы, характеризующих динамику снижения заболеваемости.
                                      Istr plan   
1.                  K str =    Istr real     
Kstr - коэффициент результативности бюджетных  расходов по степени достижения     

        цели
   str
I plan   -     планируемый целевой показатель конечного результата
   str
I real     -      достигнутый целевой показатель конечного результата

2.                                          Itac plan   
                       K tac =    Itac real     
Ktac - коэффициент, результативность бюджетных расходов на достижение непосредственного результата
   tac

I plan   - планируемый целевой показатель непосредственного результата
   tac

I real       достигнутый целевой показатель, непосредственного результата
                                Э цр 

3.                    Э =   Збюд       

Э - показатель эффективности бюджетных расходов, ед. эффекта/руб. затрат:

Э цр - целевой результат или конечный результат, выраженный в натуральной форме, ед. эффекта.

З бюд - бюджетные затраты на достижение непосредственного результата, руб

4.                                Э эк 

                    Ээф =     Збюд       

Ээф- показатель экономической эффективности бюджетных расходов руб./руб. затрат;

Э эк - целевой результат или конечный результат, выраженный в стоимостной форме, руб.

З бюд  - бюджетные затраты на достижение непосредственного результата, руб.

ПРИ Ээф > 1 руб./руб. затрат бюджетные затраты экономически эффективны
