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Информация

о ходе выполнения в 2011 году Плана мероприятий по реализации в 2011-2015 годах 

Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года, 
утвержденного распоряжением Правительства Российской Федерации от 10 марта 2011 г. № 367-р

	Пункты

Плана 
	Мероприятия Плана
	Информация о ходе выполнения мероприятий

	I. Мероприятия по сокращению уровня смертности населения, прежде всего граждан трудоспособного возраста

	1.
	Реализация мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями

Срок исполнения: 2011–2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,
органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	В 2008-2011 годах мероприятиями, направленными на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями, в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье», охвачено 52 субъекта Российской Федерации, в т.ч. в 2011 году - 14 субъектов Российской Федерации. Суммарный охват мероприятиями населения составил 103,4 млн. человек, или 72,5%, от общей численности населения.

В целях реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1239 «О порядке предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на софинансирование расходных обязательств субъектов Российской Федерации, связанных с реализацией мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями»;

утверждена форма соглашения о представлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации на софинансирование расходных обязательств субъекта Российской Федерации, связанных с реализацией мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями (приказ Минздравсоцразвития России от 11 февраля 2011 г. № 114н);

утвержден приказ Минздравсоцразвития России от 4 августа 2011 года № 881н «Об утверждении формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия, в целях реализации мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями».

Между Минздравсоцразвития России и субъектами Российской Федерации в 2011 году заключено 14 соглашений о реализации мероприятий. Проведены выездные проверки по контролю за соблюдением субъектами Российской Федерации условий предоставления субсидий.

По состоянию на 31 декабря 2011 г. субсидии перечислены всем субъектам Российской Федерации. Кассовое исполнение на 1 января 2012 г. – 3 439,2 млн. рублей (100,0%).

За период реализации мероприятий в 2008 - 2011 гг. создано и оснащено оборудованием 54 региональных сосудистых центра (в том числе 15 в 2011 году) и 145 первичных сосудистых отделений (в том числе 37 в 2011 году).

Кроме того, в рамках региональных программ модернизации здравоохранения в субъектах Российской Федерации в 2011 году организовано еще 12 региональных сосудистых центров и 42 первичных сосудистых отделения.

Благодаря реализации мероприятий удалось увеличить уровень госпитализации больных с острым коронарным синдромом с 88,3% до 89,2%, с острым инфарктом миокарда – с 91,4% до 93,5%, а больных с цереброваскулярными болезнями – с 83,5% до 87,3%.

Внедрение современных технологий диагностики и лечения позволили снизить внутрибольничную летальность больных с острым коронарным синдромом с 8,6% до 7,4%, с острым инфарктом миокарда – с 19,2% до 17,4%, а больных с цереброваскулярными болезнями – с 24,1% до 21,5%.

За 11 месяцев 2011 г. по сравнению с аналогичным периодом 2010 года зарегистрировано снижение смертности от болезней системы кровообращения в Российской Федерации на 7,2%, в регионах – участниках на 7,6%, в том числе в Ивановской области (участник с 2008 года) на 26,9%, в Саратовской области (участник с 2011 года) на 19,2%, Смоленской области (участник с 2009 года) на 15,9%, Липецкой области (участник с 2011 года) на 12,8%, г.Москве (участник с 2011 года) на 11,6%, Республике Татарстан (участник с 2010 года) на 11%, Нижегородской области (участник с 2010 года) на 10,9%, Алтайском крае (участник с 2008 года) на 10,8%, Рязанской области (участник с 2009 года) на 10,5%.

В 2012 году запланировано к реализации мероприятия 24 субъекта Российской Федерации.

В четырех субъектах Российской Федерации (Республика Адыгея, Ненецкий, Ханты-Мансийский и Ямало-Ненецкий автономные округа) мероприятия реализуются в рамках региональных программ модернизации здравоохранения.

Отказались от участия в реализации мероприятий три субъекта Российской Федерации (Еврейская автономная область, Чукотский автономный округ и Волгоградская область) (письма руководителей органов исполнительной власти субъектов). 

Продолжение мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с сосудистыми заболеваниями, позволит охватить почти все население Российской Федерации, что положительно скажется на снижении смертности от болезней системы кровообращения.

	2.
	Совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях
Срок исполнения: 2011–2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,
органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	За 2008-2011 вдоль 14 автомобильных дорог федерального значения общей протяженностью 14,3 тыс. км организована система приближения специализированной медицинской помощи, как к месту дорожно–транспортного происшествия, так и во время транспортировки пострадавших бригадами реаниматологов в травматологические центры.

В 2008–2011 годах в реализации мероприятий, направленных на совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях, в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье», принимали участие 64 субъекта Российской Федерации, в т.ч. в 2011 году - 15 субъектов Российской Федерации.

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1223 «О финансовом обеспечении за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях»;

утверждена форма соглашения о софинансировании расходных обязательств субъекта Российской Федерации, связанных с реализацией мероприятий, направленных на совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях» (приказ Минздравсоцразвития России от 11 февраля 2011 г. № 113н).

утверждены формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия, в целях реализации мероприятий, направленных на совершенствование организации медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях» (приказ Минздравсоцразвития России от 4 августа 2011 года № 879н).

Между Минздравсоцразвития России и субъектами Российской Федерации заключено 15 соглашений о реализации мероприятий. Проведены выездные проверки по контролю за соблюдением субъектами Российской Федерации условий предоставления субсидий.

Перечислены субсидии 14 регионам, что составляет 2 674,8 млн. рублей или 93,6% от общего объема выделенных средств (3 232,3 млн. рублей). Не перечислены субсидии Тверской области в связи с отсутствием информации о готовности учреждений, принимающих участие в реализации мероприятий.

Благодаря реализации мероприятий создана система этапности оказания медицинской помощи в зависимости от степени тяжести полученных травм пострадавшими в результате дорожно–транспортного происшествия, которая представлена травмоцентрами трех уровней.

За время реализации мероприятий в регионах созданы, оснащены медицинским оборудованием, укомплектованы медицинским кадрами 69 травмоцентров первого уровня (в том числе в 2011 году - 15 травмоцентров), 119 травмоцентров второго уровня (в том числе в 2011 году - 33 травмоцентра), 114 травмоцентров третьего уровня (в том числе в 2011 году - 48 травмоцентров третьего уровня).

Кроме того, в рамках региональных программ модернизации здравоохранения в субъектах Российской Федерации в 2011 году было организовано еще 6 травмоцентров I уровня и 50 травмоцентров II и III уровней для обеспечения оказания медицинской помощи пострадавшим на региональных трассах.

За 11 месяцев 2011 год по сравнению с аналогичным периодом 2010 года зарегистрировано снижение смертности от дорожно-транспортных происшествий в Российской Федерации на 5,8%, в регионах – участниках на 8,5%, в том числе в Чеченской Республике на 55,7%, Калининградской области на 50,0%, Рязанской области на 39,1%, Забайкальском крае на 33,0%, Самарской области на 34,2%, Республике Адыгея на 27,8%.

В 2012 году запланировано к реализации мероприятий 12 федеральных автомобильных дорог общей протяженностью 8 487 км: М-51, М-53, М-55 «Байкал», М-36, М-38, М-52 «Чуйский тракт», М-54 «Енисей», А-161, М-25, М-27, А-146, М-2 «Крым».

С целью сохранения и увеличения положительной динамики снижения смертности от дорожно-транспортных происшествий планируется включение в 2012 - 2014 годах увеличится число регионов, участвующих в проводимых мероприятиях. Это позволит в более короткие сроки охватить все субъекты Российской Федерации, поэтапно включить в мероприятия все федеральные автомобильные дороги для оказания скорой медицинской помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях, как на месте, так и во время доставки в лечебно–профилактические учреждения квалифицированными медицинскими кадрами.

	3.
	Подготовка проекта федерального закона о внесении дополнений в отдельные законодательные акты, в том числе в Трудовой кодекс Российской Федерации, в части регламентации и усиления ответственности работодателей организаций транспорта за нарушения требований к режимам труда и отдыха водителей, в том числе за неприменение современных технических средств учета и фиксации рабочего времени водителей
Срок исполнения: первое полугодие 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, 

МВД России, Минюст России
	Проект федерального закона «О внесении изменений в статью 329 Трудового кодекса Российской Федерации» 25 июля 2011 года был направлен на согласование в Минэкономразвития России, Минфин России и Институт законодательства и сравнительного правоведения при Правительстве Российской Федерации (письмо № 22-4/2-7233).

Проектом федерального закона предусмотрено закрепление в обязанности работодателя вести учет рабочего времени работника, труд которого связан с управлением транспортным средством, с использованием контрольных средств (тахографов).

Проект федерального закона согласован Минфином России (письмо от 5 августа 2011 г. № 12-07-27/3493).

Минэкономразвития России (письмо от 3 августа 2011 г. № 16383-ИМ/Д04) и Институт законодательства и сравнительного правоведения при Правительстве Российской Федерации (письмо от 4 августа 2011 г. № 0112/572) высказались против внесения данного изменения в статью 329 Трудового кодекса Российской Федерации в связи с тем, что положения проекта федерального закона касаются учета времени работы и отдыха только работников, труд которых непосредственно связан с управлением транспортными средствами, на которых предусмотрена установка тахографов, в то время как Трудовой кодекс Российской Федерации является основным сводом законов о труде и охране труда, представляющий собой совокупность общих принципов и правил, регулирующих трудовые отношения.

В тоже время МВД России совместно с заинтересованными федеральными органами исполнительной власти был подготовлен и в октябре 2010 г. внесен в Правительство Российской Федерации проект федерального закона «О внесении изменений в некоторые законодательные акты Российской Федерации по вопросам обеспечения безопасности дорожного движения».

В связи с этим Минздравсоцразвития России направлено письмо в Аппарат Правительства Российской Федерации с предложением дополнить проект федерального закона «О внесении изменений в некоторые законодательные акты Российской Федерации по вопросам обеспечения безопасности дорожного движения» статьей 3 о внесении изменения в статью 329 Трудового кодекса Российской Федерации, предусматривающего необходимость согласования с Минздравсоцразвития России особенностей режима рабочего времени и времени отдыха, условий труда отдельных категорий работников, труд которых непосредственно связан с движением транспортных средств (письмо от 30 декабря 2011 г. № 22-4/10/1-8565). 

	4.
	Реализация мероприятий федеральной целевой программы «Повышение безопасности дорожного движения в 2006 - 2012 годах»
Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

МВД России, Минздравсоцразвития      России, МЧС России
	На реализацию мероприятий, предусмотренных федеральной целевой программой «Повышение безопасности дорожного движения в 2006 – 2012 годах» в 2011 году предусмотрено 4 380 млн. рублей за счет средств федерального бюджета. Основной объем средств (63,9%) направлен на реализацию мероприятий, государственным заказчиком которых определено МВД России; 8,8% – МЧС России; 8% –Минздравсоцразвития России, 7,3% – Минобрнауки России, 12% –Росавтодор.
В 2011 году государственными заказчиками Программы заключено 96 государственных контрактов (соглашений) на сумму более 4 083,9 млн. рублей (93,6% объема годовых бюджетных назначений.

В 2011 году завершено строительство учебно-тренировочных комплексов для подготовки спасателей МЧС России и отработки действий сотрудников служб, участвующих в ликвидации последствий дорожно-транспортных происшествий, в г.Ногинске (Московская область), г.Ковалевка (Ростовская область). Начато строительство учебно-тренировочного комплекса для подготовки спасателей МЧС России и отработки действий сотрудников служб, участвующих в ликвидации последствий дорожно-транспортных происшествий, на базе Северо-Кавказского поисково-спасательного отряда, п. Иноземцево (Ставропольский край). Объем финансирования за счет средств федерального бюджета составил 230 697,4 тыс. рублей.

Закуплено оборудование для учебного центра подготовки преподавателей по обучению водителей, сотрудников служб, участвующих в ликвидации последствий дорожно-транспортных происшествий, приемам оказания первой медицинской помощи лицам, пострадавшим в результате дорожно-транспортных происшествий, на базе Института проблем медицины катастроф ФГУ «ВЦМК «Защита».

Приобретены для субъектов Российской Федерации специальные автомобили, оборудованные средствами контроля и выявления правонарушений, комплексы видеофиксации нарушений правил дорожного движения, комплексы для модернизации АСУД и светофорных объектов, комплекты многопараметрической информационно-аналитической системы (МИАС), создана система маршрутного ориентирования (установлены дорожные знаки) в г.Казани, обустроено дорожными ограждениями 77,7 км дорог в 10 субъектах Российской Федерации.

На базе территориальных центров медицины катастроф оборудованы и функционирует 68 учебных классов, в которых проводится обучение лиц основам оказания первой помощи.

На базе учебного центра ФГУ ВЦМК «Защита» в 2011 году 94 преподавателя и 31 главный врач прошли цикл по правилам обучения приемам оказания первой помощи.

	5.
	Разработка федеральной целевой программы по безопасности дорожного движения на 2013 - 2020 годы
Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

МВД России, Минздравсоцразвития      России, Минэкономразвития России,   Минфин России, МЧС России,   

Минобрнауки России, Минтранс России,
Минпромторг России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Разработан проект Концепции федеральной целевой программы «Повышение безопасности дорожного движения в 2013 – 2020 годах».

Целью программы является сокращение смертности от дорожно-транспортных происшествий к 2020 году в полтора раза по сравнению с 2010 годом. 

Достижение цели предусматривает решение следующих задач:

предотвращение дорожно-транспортных происшествий, вероятность гибели людей в которых наиболее высока;

снижение тяжести травм в дорожно-транспортных происшествиях;

развитие современной системы оказания помощи пострадавшим в дорожно-транспортных происшествиях – спасение жизней;

совершенствование системы управления деятельностью по повышению безопасности дорожного движения;

повышение правосознания и ответственности участников дорожного движения.

Проект направлен на повторное согласование заинтересованным федеральным органам исполнительной власти (от 28 декабря 2011 г. № 1/11407) и Минэкономразвития России (от 28 декабря 2011 г. № 1/11409). 

Одновременно подготовлен проект федеральной целевой программы «Повышение безопасности дорожного движения в 2013 – 2020 годах», направлен на рассмотрение заинтересованным федеральным органам исполнительной власти (от 30 ноября 2011 г. № 1/10406).

	6.
	Проведение мероприятий среди обучающихся общеобразовательных учреждений по профилактике детского дорожно-транспортного травматизма

Срок исполнения: 2011-2012 гг.
в том числе: 

проведение Всероссийского конкурса среди общеобразовательных учреждений по профилактике детского дорожно-транспортного травматизма «Дорога без опасности»
Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, МВД России,
органы исполнительной  власти субъектов Российской Федерации
	В целях совершенствования работы по профилактике детского дорожно-транспортного травматизма, а также обучения обучающихся безопасному поведению на улицах и дорогах проведены совместные мероприятия Минобрнауки России и МВД России:

акция «Внимание - каникулы!»;

Всероссийская профильная смена юных инспекторов движения во Всероссийском детском центре «Орленок» (Краснодарский край), в которой приняли участие 170 детей;

Всероссийский конкурс юных инспекторов движения «Безопасное колесо», в котором приняло участие около 300 детей (г.Тюмень);

VI Межгосударственный слет юных инспекторов движения с участием государств – участников СНГ, в котором приняли участие 56 детей;

профильная смена юных инспекторов движения во Всероссийском детском центре «Океан» (Приморский край), в которой приняли участие около 150 детей.

В целях обеспечения безопасности несовершеннолетних в период каникул с 16 мая 2011 г. (по 10 января 2012 г.) проведено профилактическое мероприятие «Внимание - дети!».

Обучение детей навыкам безопасного поведения на дороге проводилось с использованием специализированного учебного автобуса «Школа дорожной безопасности». В течение года с использованием автобуса-тренажера обучение прошли около 30 тысяч учащихся общеобразовательных учреждений и воспитанников детских домов и интернатов в 20 субъектах Российской Федерации.

В октябре – декабре 2011 г. Минобрнауки России проведено 36 открытых конкурсов, а также конкурсов в электронной форме по реализации мероприятий, направленных на профилактику детского дорожно-транспортного травматизма, повышение культуры вождения и уровня подготовки водителей различных категорий, включая проведение Всероссийского конкурса среди общеобразовательных учреждений по профилактике детского дорожно-транспортного травматизма «Дорога без опасности». Во Всероссийском конкурсе среди общеобразовательных учреждений по профилактике детского дорожно-транспортного травматизма «Дорога без опасности» приняли участие 124 образовательных учреждения.

	7.
	Реализация мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, органы     исполнительной власти субъектов       Российской Федерации
	В 2009-2011 годах мероприятиями, направленными на совершенствование медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями, в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье», охвачено 35 субъектов Российской Федерации, в том числе в 2011 году - 14 субъектов Российской Федерации. Суммарный охват мероприятиями населения составил 65,8 млн. человек, или 46,2%, от общей численности населения.

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1222 «О финансовом обеспечении за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями»;

утверждена форма соглашения о софинансировании расходных обязательств субъекта Российской Федерации, связанных с реализацией мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями (приказ Минздравсоцразвития России от 1 февраля 2011 г. № 112н);

утверждены формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия, в целях реализации мероприятий, направленных на совершенствование медицинской помощи больным с онкологическими заболеваниями» (приказ Минздравсоцразвития России от 4 августа 2011 года № 880н).

Между Минздравсоцразвития России и субъектами Российской Федерации заключено 14 соглашений о реализации мероприятий. Проведены выездные проверки по контролю за соблюдением субъектами Российской Федерации условий предоставления субсидий.

Субсидии перечислены 13 субъектам Российской Федерации, что составляет 5 541,061 млн. рублей, или 93,0% от общего объема выделенных средств. Правительству Мурманской области субсидии не перечислены в связи с отсутствием информации о выполнении условий соглашения.

В участвующих регионах создается система оказания онкологической помощи населению, ориентированная на раннее выявление онкологических заболеваний (первичная диагностика, диспансеризация на уровне первичного амбулаторно–поликлинического звена) и оказание специализированного комбинированного противоопухолевого лечения (в онкологических диспансерах регионального и федерального уровней). Налажены учет и мониторинг состояния онкологических заболеваний и смертности. В регионах–участниках мероприятий осуществляется ведение федерального онкологического регистра.

Благодаря реализации мероприятий, отмечается снижение показателя смертности от новообразований, который составил за 11 месяцев 2011 года в целом по Российской Федерации 1,0%, в том числе в Тюменской области - 14,4%, Республике Мордовия - 12,3%, Ивановской области – 3,9%, Владимирской области – 6,0%, Тамбовской области – 8,6%, Брянской области – 3,2% и т.д.

В 2012 году реализации мероприятия планируется еще в 15 субъектах Российской Федерации.

	8.
	Реализация мероприятий по повышению доступности высокотехнологичной медицинской помощи
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Федеральный фонд обязательного медицинского страхования, органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	В рамках приоритетного национального проекта «Здоровье» в 2011 году финансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи, оказываемой за счет средств федерального бюджета, составляло 44 690,4 млн. рублей, из которых 4 500,0 млн. рублей – субсидии субъектам Российской Федерации.

По оперативным данным высокотехнологичная медицинская помощь в 2011 году оказана 322,6 тыс. больным (при плане не менее 294 тыс. больных).

В целях реализации мероприятия:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 29 декабря 2010 г. № 1187 «О финансовом обеспечении в 2011 году за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета государственного задания на оказание высокотехнологичной медицинской помощи гражданам Российской Федерации»;

утверждено распределение субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на софинансирование государственного задания на оказание высокотехнологичной медицинской помощи гражданам Российской Федерации на 2011 год по профилям: акушерство и гинекология (экстракорпоральное оплодотворение), нейрохирургия, онкология, неонатология и детская хирургия в период новорожденности, сердечно-сосудистая хирургия, травматология и ортопедия и трансплантация (распоряжение Правительства Российской Федерации от 1 марта 2011 г. № 319-р);

утвержден порядок формирования и утверждения государственного задания на оказание в 2011 году высокотехнологичной медицинской помощи гражданам Российской Федерации за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета (приказ Минздравсоцразвития России от 31 декабря 2010 г. № 1248н).

В 2011 году проводилась работа по совершенствованию информационного взаимодействия между всеми участниками организации оказания высокотехнологичной медицинской помощи и повышения прозрачности всех звеньев этой системы (внедрение новых информационных технологий обмена медицинской информации, включая, видеоконференции и пр.) 

По данным мониторинга во всех медицинских учреждениях, участвовавших в выполнении государственного задания по оказанию высокотехнологичной медицинской помощи гражданам Российской Федерации, пролечено 322,5 тыс. пациентов, в том числе проведено 72 тыс. кардиохирургических вмешательств, 50 тыс. травматологических и ортопедических операций, включая 32,8 тыс. операций по эндопротезированию суставов, 25,4 тыс. офтальмологических и 14,7 тыс. нейрохирургических операций, пролечено 49 тысяч больных с онкологическими заболеваниями. Операции по трансплантации органов и тканей проведены 1404 пациентам, из них - 569 трансплантаций костного мозга, 175 трансплантаций печени, 82 трансплантации сердца, 2 трансплантации сердечно-легочного комплекса.

В 2011 году в профиле «сердечно-сосудистая хирургия» выделены хирургические вмешательства с имплантацией кардиовертеров-дефибрилляторов при тяжелых нарушениях сердечного ритма, пролечено 966 пациента;

в профиле «онкология» выделена брахитерапия, используемая при оказании высокотехнологичной медицинской помощи больным с раком предстательной и молочной железы, пролечено 648 пациентов.

Пролечено 54,7 тыс. детей, что составляет 17% от общего числа пациентов, получивших высокотехнологичную медицинскую помощь, в том числе 39 детям установлены специальные растущие онкопротезы, 1116 детям с нарушениями слуха – кохлеарные импланты.
В 2011 году в перечне профилей высокотехнологичной медицинской помощи, финансируемой за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, выделен новый профиль - «неонатология и детская хирургия в период новорожденности», включающий в себя выхаживание новорожденных массой менее 1500 грамм и хирургическое лечение тяжелых врожденных пороков у новорожденных, требующих незамедлительного оказания медицинской помощи. Оказана помощь 3,4 тыс. детей.

В рамках приоритетного национального проекта «Здоровье», в целях повышения доступности оказания высокотехнологичной медицинской помощи гражданам Российской Федерации, осуществляется строительство двенадцати федеральных центров высоких медицинских технологий (семь федеральных центров по профилю сердечно-сосудистая хирургия, три – по профилю травматология, ортопедия и эндопротезирование и два – по профилю нейрохирургия).

Введены в эксплуатацию и выполняют государственное задание по оказанию гражданам Российской Федерации высокотехнологичной медицинской помощи:

- пять федеральных центров сердечно-сосудистой хирургии в гг. Пензе (2008 год), Астрахани (2009 год), Красноярске (2010 год), Хабаровске (2010 г.) и Челябинске (2010 год);

- один Федеральный центр травматологии, ортопедии и эндопротезирования в г. Чебоксары (2009год);

- один Федеральный центр нейрохирургии в г.Тюмени (2011 год).

В 2011 году проведено 25,324 тыс. высокотехнологичных оперативных вмешательств.

В 2011 году продолжено строительство федеральных центров сердечно-сосудистой хирургии (гг. Пермь, Калининград), травматологии, ортопедии и эндопротезирования (гг. Смоленск, Барнаул), нейрохирургии (г.Новосибирск), которое осуществляет Государственная корпорация «Ростехнологии». Ввод в эксплуатацию запланирован в 2012 году. С вводом в действие указанных федеральных центров граждане получат дополнительную возможность в лечении с применением высоких медицинских технологий по профилям «Нейрохирургия» (3,5 тыс. пациентов в год), «Травматология и ортопедия» (9 тыс. пациентов в год), «Сердечно-сосудистая хирургия» (10 тыс. пациентов в год).

	9.
	Строительство и ввод в эксплуатацию новых федеральных центров высоких медицинских технологий (в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье»)
Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,
Государственная корпорация по содействию разработке, производству и экспорту высокотехнологичной промышленной продукции «Ростехнологии»,
органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Введен в эксплуатацию Федеральный научно-клинический центр детской гематологии, онкологии и иммунологии г. Москва. Разрешение на ввод объекта в эксплуатацию от 1 июня 2011 г.                          № RU77171000-003510 выдано Комитетом государственного строительного надзора города Москвы.



	10.
	Реализация мероприятий по совершенствованию профилактики, организации противотуберкулезной помощи населению, включая обеспечение противотуберкулезными лекарственными препаратами (в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье»)
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,
органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году мероприятия по совершенствованию профилактики, организации противотуберкулезной помощи населению, включая обеспечение противотуберкулезными лекарственными препаратами, в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье», осуществлялись в 16 субъектах Российской Федерации. Суммарный охват мероприятиями населения составил 36,4 млн. человек, или 25,6% от общей численности населения.

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1235 «О финансовом обеспечении за счет средств федерального бюджета мероприятий, направленных на обследование населения с целью выявления туберкулеза, лечения больных туберкулезом, профилактических мероприятий»;

издан приказ Минздравсоцразвития России от 3 марта 2011 г. № 166н «О мерах по реализации постановления Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1235 «О финансовом обеспечении за счет средств федерального бюджета мероприятий, направленных на обследование населения с целью выявления туберкулеза, лечения больных туберкулезом, а также профилактических мероприятий»;

утверждены формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия, в целях реализации мероприятий, направленных на обследование населения с целью выявления туберкулеза, лечения больных туберкулезом, а также профилактических мероприятий (приказ Минздравсоцразвития России от 4 августа 2011 года № 881н);

утверждена форма заявки на поставку лекарственных препаратов для медицинского применения в целях реализации в субъектах Российской Федерации мероприятий, направленных на обследование населения с целью выявления туберкулеза, лечения больных туберкулезом, а также профилактических мероприятий в учреждениях государственной и муниципальной систем здравоохранения (приказ Минздравсоцразвития России от 18 июля 2011 г. № 747н).

Между Минздравсоцразвития России и субъектами Российской Федерации заключено 16 соглашений о реализации мероприятий. Субсидии перечислены 15 субъектам Российской Федерации на сумму 624,780 млн. рублей (95,9% от общего объема выделенных средств). Субсидии не перечислены Мурманской области в связи с отсутствием информации о выполнении условий соглашения.

Закуплено 13 международных непатентованных наименований антибактериальных и противотуберкулезных препаратов для лечения больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя на сумму 1 707,288 млн. рублей (кассовое исполнение 79,9%), что позволило на 100% удовлетворить заявки субъектов Российской Федерации.

Благодаря реализации мероприятий, за период 2008-2011 гг. наблюдается рост охвата населения профилактическими осмотрами на туберкулез - до 65,8%. При этом, если в 2009 году эпидемическую ситуацию по туберкулезу в Российской Федерации расценивалась как находящаяся в состоянии стабилизации, то в 2011 году уже можно говорить об ее стойком улучшении.

Смертность от туберкулеза снизилась с 16,8 в 2009 году до 15,3 случаев на 100 тыс. населения в 2010 году. За 11 месяцев 2011 года она составила 13,9 и снизилась по сравнению с аналогичным периодом 2010 года на 7,9%, в том числе в Республике Коми – 32,1%, Пензенской области – 25,9%, Тюменской области – 20,8%, Белгородской области – 14,6%, Иркутской области – 12,0%, Ростовской области – 8,8%.

В 2012 году запланировано к реализации мероприятия 12 субъектах Российской Федерации.

	11.
	Реализация мероприятий, направленных на профилактику, выявление, лечение и совершенствование мер противодействия распространению ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов В и С среди населения Российской Федерации
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, 

Роспотребнадзор, ФМБА России, ФСИН России, Российская академия медицинских наук
	В рамках приоритетного национального проекта «Здоровье» реализуются мероприятия, направленные на профилактику, выявление, лечение и совершенствование мер противодействия распространению ВИЧ-инфекции и вирусных гепатитов В и С среди населения Российской Федерации.

В целях обеспечения закупки диагностических средств и антивирусных препаратов для профилактики, выявления и мониторинга лечения инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов В и С, приняты:

постановление Правительства Российской Федерации от 31 января                  2010 г. 1236 «О порядке закупки и передачи в учреждения государственной и муниципальной систем здравоохранения диагностических средств и антивирусных препаратов для профилактики, выявления и лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов В и С»;

распоряжение Правительства Российской Федерации от 20 июня 2011 г. № 1049-р «О распределении в 2011 году субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на финансовое обеспечение закупок диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов B и C»;

приказы Минздравсоцразвития России:

«Об утверждении Порядка рассмотрения Министерством здравоохранения и социального развития Российской Федерации заявок на поставку в учреждения государственной и муниципальной систем здравоохранения диагностических средств и антивирусных препаратов для профилактики, выявления и лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов B и C» (от 28 января 2011 г. № 48н);

«Об утверждении формы соглашения о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации на закупку диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов В и С» (от 31 января 2011 г. № 49н);

«Об утверждении форм и порядков представления отчетов о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия из федерального бюджета на закупку диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов B и C, о достижении значения целевого показателя эффективности использования субсидии из федерального бюджета на закупку диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов B и С» (от 15 июня 2011 г. № 549н).

В 2011 году на реализацию мероприятий за счет средств федерального бюджета предусмотрено 15 708,703 млн. рублей, в том числе субсидии субъектам Российской Федерации на закупку диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных ВИЧ - 1 395,6 млн. рублей.

Заключено 75 государственных контрактов, в соответствии с которыми были осуществлены поставки антивирусных лекарственных препаратов и диагностических средств.

Заключены соглашения с 83 субъектами Российской Федерации на финансовое обеспечение закупок диагностических средств для выявления и мониторинга лечения лиц, инфицированных вирусами иммунодефицита человека и гепатитов В и С.

Финансовое обеспечение реализации мероприятий, направленных на профилактику ВИЧ-инфекции, вирусных гепатитов В и С за счет средств федерального бюджета составляет в 2011 году – 254,5 млн. рублей. Заключено 13 государственных контрактов, в том числе на:

реализацию мероприятий вторичной и третичной профилактики ВИЧ-инфекции среди групп населения, уязвимых к ВИЧ-инфекции, в субъектах Российской Федерации (8 государственных контрактов);

информационную поддержку в 2011 году мероприятий по профилактике и предупреждению распространения в Российской Федерации заболевания, вызываемого вирусом иммунодефицита человека, включающая 

- разработку и реализацию Интернет-портала,

- специального проекта для молодежной аудитории,

- единой федеральной телефонной справочной службы по разработке коммуникационной стратегии, концепции и рекламно-информационных материалов,

- тиражирование и доставку полиграфической продукции.

За 11 месяцев 2011 года в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье» получили доступ к лечению 97,6 тыс. ВИЧ-инфицированных из 100 тыс. человек запланированных в 2011 году.

С профилактической целью на ВИЧ-инфекцию обследовано 24,7 млн. человек (112,3 % от плана). 8,5 тыс. ВИЧ-инфицированных женщины завершили беременность родами, из них получили химиопрофилактику и антиретровирусную терапию 8,1 тыс. женщин (95,3 %), из них охвачены трехэтапной химиопрофилактикой 7,3 тыс. пар мать-ребенок, что составляет 85,6%. Охват новорожденных химиопрофилактикой составил 96,6%.

	12. 
	Проведение в образовательных учреждениях всероссийской акции, приуроченной к Всемирному дню борьбы со СПИДом

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В рамках Всероссийской акции, приуроченной к Всемирному дню борьбы со СПИДом (1 декабря 2011 г.) в образовательных учреждениях проведены следующие мероприятия: 

форумы, круглые столы, конференции для обучающихся, родителей, педагогов, медицинских работников образовательных учреждений по проблемам профилактики ВИЧ-инфекции;

лекции, семинары, тренинги для руководителей  и педагогических работников образовательных учреждений с целью обучения их современным технологиям, формам и методам работы с родителями при решении вопросов профилактики ВИЧ-инфекции, толерантного отношения к ВИЧ-инфицированным;

организованы, в том числе силами обучающихся, воспитанников при участии родителей, педагогических, медицинских работников образовательных учреждений культурно-развлекательные, спортивные и иные досуговые мероприятия, направленные  на формирование у обучающихся культуры здорового и безопасного образа жизни;

распространена среди обучающихся, воспитанников, их родителей, педагогических работников информация (листовки, буклеты и т.п.) об учреждениях и организациях, осуществляющих обследование и консультирование по вопросам ВИЧ/СПИДа.

	13.
	Разработка плана мероприятий по профилактике суицидального поведения среди обучающихся образовательных учреждений
Срок исполнения: первое полугодие  2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России

	Приказом Минобрнауки России от 26 октября 2011 г. № 2537  утвержден План мероприятий Министерства образования и науки Российской Федерации по профилактике суицидального поведения среди обучающихся образовательных учреждений на 2011-2015 годы.



	II. Мероприятия по сокращению уровня материнской и младенческой смертности, укреплению

репродуктивного здоровья населения, здоровья детей и подростков 

	14.
	Реализация плана мероприятий по профилактике суицидального поведения среди обучающихся образовательных учреждений
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России,

Минздравсоцразвития России, МВД России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В соответствии с Планом мероприятий Министерства образования и науки Российской Федерации по профилактике суицидального поведения среди обучающихся образовательных учреждений на 2011-2015 годы в 2011 г. в рамках реализации проекта Федеральной целевой программы на 2010-2015 годы «Разработка и апробация программ для повышения квалификации руководителей и специалистов ППМС-центров по оказанию комплексной психолого-педагогической и медико-социальной помощи несовершеннолетним» разработана примерная образовательная программа повышения квалификации, касающаяся профилактики суицидального поведения среди обучающихся образовательных учреждений, для работников образовательных учреждений для детей, нуждающихся в психолого-педагогической и медико-социальной помощи.

Программа размещена на сайте www.vgrupperiska.ru, созданном при поддержке Минобрнауки России. Подготовлено соответствующее информационное письмо руководителям органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющих управление в сфере образования.

	15.
	Разработка комплекса мероприятий, направленных на сохранение здоровья работников на производстве
Срок исполнения: второе полугодие 2011 г.

Ответственные исполнители:

Минздравсоцразвития России, Минэкономразвития России, Минфин России,    Роструд, ФМБА России, Фонд социального страхования Российской Федерации, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Разработан комплекс мер, направленных на сохранение здоровья работников на производстве, который предполагает:

- создание национальной информационной системы о состоянии условий труда и профессиональных рисках;

- формирование прогноза возникновения производственного травматизма и профессиональной заболеваемости;

- совершенствование системы нормативов в области охраны труда;

- совершенствование трудового законодательства в целях внедрения в систему управления охраной труда механизмов управления профессиональными рисками;

- дальнейшее внедрение механизмов экономического стимулирования работодателей к улучшению условий труда;

- совершенствование системы медико-профилактического обслуживания работников;

- повышение качества обучения работников в области охраны труда;

- повышение качества обеспечения работников средствами индивидуальной защиты (СИЗ).
Проект приказа Минздравсоцразвития России «Об утверждении комплекса мероприятий, направленных на сохранение здоровья работников», проходит процедуру согласования в Министерстве.

	16.
	Подготовка нормативных правовых актов, предусматривающих внедрение системы финансовых и страховых стимулов к сохранению здоровья – для граждан, к повышению ответственности за здоровье работников – для работодателей
Срок исполнения: второе полугодие 2011 г.

Ответственные исполнители:

Минздравсоцразвития России, Минэко                     номразвития России, Минфин России
	Принят Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».

Согласно статье 27 указанного Федерального закона в случаях, предусмотренных законодательством граждане обязаны проходить медицинские осмотры, а граждане, страдающие заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, обязаны проходить обследование и лечение, заниматься профилактикой этих заболеваний.

Принят Федеральный закон от 6 ноября 2011 г. № 300-ФЗ «О внесении изменений в статьи 17 и 22 Федерального закона от 24 июля 1998 г. № 125-ФЗ «Об обязательном социальном страховании от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний».

Законом предусматривается, что размер скидки или надбавки к страховому тарифу рассчитывается по итогам работы страхователя за три года (ранее для расчета использовался лишь предшествующий год) и устанавливается с учетом состояния охраны труда, включая результаты аттестации рабочих мест по условиям труда, обязательных предварительных и периодических медицинских осмотров работников. При наступлении страхового случая со смертельным исходом скидка не устанавливается.

В целях реализации указанного закона осуществляется подготовка проекта постановления Правительства Российской Федерации «О внесении изменений в постановление Правительства Российской Федерации от 6 сентября 2001 г. № 652 «Об утверждении Правил установления страхователям скидок и надбавок к страховым тарифам на обязательное социальное страхование от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний», согласно которому соответствующие скидки и надбавки будут устанавливать по итогам деятельности страхователя за три года.

Кроме того подготовлен и внесен в Правительство Российской Федерации проект федерального закона «О внесении изменений в Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях и статью 143 Уголовного кодекса Российской Федерации» (письмо от 14 октября 2011 г.  № 22-4/10/1-6435).

Проектом закона предусматривается существенное повышение размеров штрафных санкций, налагаемых на юридических лиц за наиболее значимые и прямо влияющие на состояние травматизма правонарушения в области охраны труда.

	17.
	Оснащение оборудованием отделений реанимации и интенсивной терапии новорожденных учреждений родовспоможения, детских поликлиник, приобретение медикаментов в рамках финансового обеспечения расходов на оплату государственным и муниципальным учреждениям здравоохранения, иным организациям услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, в период родов и послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) 
аклююдению детей, поставленных в течение 1-го года жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Федеральный фонд обязательного медицинского страхования,

Фонд социального страхования Российской Федерации
	В 2011 году продолжена реализация мероприятий, направленных на повышение доступности и качества оказания бесплатной медицинской помощи женщинам в период беременности и родов, в послеродовый период а также диспансерному (профилактическому) наблюдению детей, поставленных в течение 1-го года жизни в возрасте до 3 месяцев на диспансерный учет.

В 2011 году на эти цели предусмотрено 18 000,0 млн. рублей.

Для обеспечения реализации мероприятий в 2011 году изданы приказы Минздравсоцразвития России:

- «Об утверждении форм заявок на перечисление Федеральным фондом обязательного медицинского страхования в бюджет Фонда социального страхования Российской Федерации средств на оплату медицинским организациям услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, и медицинской помощи, оказанной женщинам и новорожденным в период родов и в послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению ребенка в течение первого года жизни, и средств на оплату организациям услуг по изготовлению и доставке в территориальные органы Фонда социального страхования Российской Федерации бланков родовых сертификатов» (от 31 января 2011 г. № 63н);

- «О порядке расходования средств, перечисленных медицинским организациям на оплату услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, и медицинской помощи, оказанной женщинам и новорожденным в период родов и в послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению ребенка в течение первого года жизни» (от 1 февраля 2011 г. № 72н);

- «О порядке и условиях оплаты медицинским организациям услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, и медицинской помощи, оказанной женщинам и новорожденным в период родов и в послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению ребенка в течение первого года жизни» (от 1 февраля 2011 г. № 73н).

По оперативным данным Фонда социального страхования Российской Федерации по состоянию на 1 января 2012 года оказаны услуги на амбулаторно-поликлиническом этапе – 1 613,1 тыс. женщин; в период родов и в послеродовой период – 1 659,0 тыс. женщин; по диспансерному (профилактическому) наблюдению ребенка в течение первого года жизни – 2 475,5 тыс. услуг; осуществлены расчеты с медицинскими организациями за услуги, оказанные в 2011 году на основании талонов родовых сертификатов, на общую сумму 17 288,1 млн. рублей, в том числе по талону № 1 – 4 839,2 млн. рублей, по талону № 2 – 9 952,2 млн. рублей и по талонам № 3-1 и № 3-2 – 2 496,7 млн. рублей.

Одним из важнейших результатов работы службы родовспоможения в 2011 году явилось дальнейшее снижение показателя младенческой смертности в Российской Федерации.

За 11 месяцев 2011 года показатель младенческой смертности в Российской Федерации составил 7,3 на 1000 родившихся живыми, что на 2,7% ниже, чем за аналогичный период 2010 года (7,5 на 1000 родившихся живыми); в возрасте до 1 года умерло на 298 детей меньше, чем за аналогичный период 2010 года.

Самые низкие показатели младенческой смертности зарегистрированы в Чувашской Республике (3,7), Тамбовской (3,9), Сахалинской (4,2), Калининградской (4,9) областях, г. Санкт-Петербурге (4,4), республиках Коми (4,7) и Татарстан (4,8).

Показатель ниже среднероссийского имели 44 субъекта Российской Федерации.

Показатели младенческой смертности, соответствующие показателям развитых стран (менее 6,0 на 1000 родившихся живыми), отмечены в 24 субъектах Российской Федерации.

Снижение уровня младенческой смертности зафиксировано в 49  субъектах Российской Федерации.

С целью продолжения реализации мероприятий в 2012 году принято постановление Правительства Российской Федерации от 21 декабря 2011 г. № 1063 «О внесении изменения в Правила финансового обеспечения расходов на оплату медицинским организациям услуг по медицинской помощи, оказанной женщинам в период беременности, и медицинской помощи, оказанной женщинам и новорожденным в период родов и в послеродовой период, а также диспансерному (профилактическому) наблюдению ребенка в течение первого года жизни».


	18.
	Развитие сети перинатальных центров на условиях софинансирования из федерального бюджета строительства и реконструкции областных (краевых, республиканских) перинатальных центров, оснащения их современным медицинским оборудованием

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В соответствии с распоряжением Правительства Российской Федерации от 4 декабря 2007 г. № 1734-р в 2008-2014 гг. осуществляется финансирование проектирования, строительства и оснащения 2-х федеральных перинатальных центров, а также софинансирование из федерального бюджета строительства и оснащения 19-ти областных (краевых, республиканских) и оснащения 3-х перинатальных центров в 22-х субъектах Российской Федерации.

Минздравсоцразвития России осуществляется мониторинг строительства и оснащения федеральных и областных (краевых, республиканских) перинатальных центров.

В 2011 году начали функционировать 13 перинатальных центров в гг. Курск, Краснодар, Рязань, Саранск, Воронеж, Томск, Ярославль, Благовещенск, Чита, Пермь, Красноярск, Саратов, Мурманск. На базе Мурманского перинатального центра запущен первый пусковой комплекс (акушерский стационар с сопутствующими объектами, гинекологический стационар).

Завершаются строительно-монтажные и отделочные работы в областном перинатальном центре г. Курган. Проводится монтаж медицинского оборудования, подготовка врачей и средних медицинских работников. Осуществляется работа по подготовке к лицензированию.

В соответствии с графиком продолжается работа по согласованию проектно-сметной документации Федерального перинатального центра ФГБУ «Научный центр акушерства, гинекологии и перинатологии имени академика В.И.Кулакова» Минздравсоцразвития России (г. Москва). Получен градостроительный план земельного участка, проектная документация сдана на государственную экспертизу в ГАУ г. Москвы «Московская государственная экспертиза».

К концу 2011 года медицинская помощь женщинам и новорожденным оказывалась в 22 перинатальных центрах, в том числе одном федеральном.

В 2011 году в Федеральном перинатальном центре ФГУ «Федеральный центр сердца, крови и эндокринологии имени В.А. Алмазова» Минздравсоцразвития России (г. Санкт-Петербург) принято 2,5 тыс. родов, в том числе 2,4 тыс. (94,1%) - у женщин с экстрагенитальной патологией, родилось 2 652 ребенка, из них 167 - недоношенных. В отделении реанимации и интенсивной терапии новорожденных медицинскую помощь получили 165 детей, в отделении патологии новорожденных - 232 ребенка. В отделении детской хирургии пороков развития медицинскую помощь получили 197 детей, из них 109 - прооперированы. В консультативно-диагностическом отделении принято 15,7 тыс. беременных высокой степени перинатального риска.

В областных (краевых, республиканских) перинатальных центрах в 2011 году принято около 45 тыс. родов, в том числе 4,5 тыс. родов (10,0%) - преждевременных; родилось 46,1 тыс. детей, из них около 5 тыс. (10,8%) - недоношенных. В отделениях реанимации и интенсивной терапии пролечено 5,6 тыс. новорожденных, в отделениях патологии новорожденных – 7,4 тыс. Консультативная медицинская помощь оказана 201,8 тыс. женщинам.

После ввода в эксплуатацию перинатальных центров показатель младенческой смертности по итогам 11 месяцев 2011 года в Рязанской и Ярославской областях снизился на 20,0% (к уровню 11 месяцев 2010 года), в Иркутской области - на 14,9%, в Воронежской области - на 11,8%, в Кировской области - на 11,0%, в Республике Мордовия - на 10,9%, в Кемеровской области – на 8,6%, в Волгоградской области - на 7,1%, в Свердловской области - на 3,3%, в Ростовской области - на 1,4%.

С начала функционирования перинатальных центров стало возможным внедрение в субъектах Российской Федерации трехуровневой системы оказания медицинской помощи женщинам и новорожденным, которая позволяет оказывать адекватную и качественную медицинскую помощь женщинам и детям в соответствии с их диагнозом и состоянием.

	19.
	Реализация комплекса мер по выхаживанию новорожденных с низкой и экстремально низкой массой тела, в том числе обеспечение нормативного правового и организационно-методического сопровождения, модернизация учреждений родовспоможения, дооснащение их оборудованием для выхаживания новорожденных с низкой и экстремально низкой массой тела, оснащение реанимационных коек для новорожденных и отделений выхаживания недоношенных новорожденных, подготовка высококвалифицированных медицинских кадров, развитие телекоммуникационных технологий

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Федеральный фонд обязательного медицинского страхования, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году на базе федеральных государственных учреждений, подведомственных Минздравсоцразвития России (Федеральный центр сердца, крови и эндокринологии им. В.А. Алмазова (г.Санкт-Петербург), Ивановский научно-исследовательский институт материнства и детства им. В.Н.Городкова, Сибирский государственный медицинский университет (г.Томск), Челябинская государственная медицинская академия) созданы и введены в строй четыре обучающих симуляционных центра.

В целях создания обучающих симуляционных центров:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1220 «О финансовом обеспечении за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета создания обучающих симуляционных центров в федеральных государственных учреждениях»;

утвержден перечень закупаемого в 2011 году за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета оборудования для обучающих симуляционных центров в федеральных государственных учреждениях, подведомственных Минздравсоцразвития России (приказ Минздравсоцразвития России от 31 января 2011 г. № 64н).

В 2011 году на эти цели выделено 150,0 млн. рублей.

Осуществлена закупка, монтаж и установка оборудования.

В обучающих симуляционных центрах прошли обучение 125 врачей акушеров-гинекологов и неонатологов.

Подготовка высококвалифицированных специалистов в области акушерства и гинекологии, неонатологии и педиатрии в части овладения мануальными навыками для своевременного оказания в полном объеме необходимой медицинской помощи беременным, роженицам, родильницам и новорожденным детям позволит значительно улучшить качество оказания медицинской помощи.

В 2012 году предусмотрено 150,0 млн. рублей на создание четырех обучающих симуляционных центров на базе федеральных государственными учреждениями, подведомственных Минздравсоцразвития России, в гг. Ростов-на-Дону, Екатеринбург, Краснодар, Уфа (постановление Правительства Российской Федерации от 21 декабря 2011 г. № 1069).

	20.
	Создание обучающих симуляционных центров

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году на базе федеральных государственных учреждений, подведомственных Минздравсоцразвития России (Федеральный центр сердца, крови и эндокринологии им. В.А. Алмазова (г.Санкт-Петербург), Ивановский научно-исследовательский институт материнства и детства им. В.Н.Городкова, Сибирский государственный медицинский университет (г.Томск), Челябинская государственная медицинская академия) созданы и введены в строй четыре обучающих симуляционных центра.

В целях создания обучающих симуляционных центров:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 31 декабря 2010 г. № 1220 «О финансовом обеспечении за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета создания обучающих симуляционных центров в федеральных государственных учреждениях»;

утвержден перечень закупаемого в 2011 году за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета оборудования для обучающих симуляционных центров в федеральных государственных учреждениях, подведомственных Минздравсоцразвития России (приказ Минздравсоцразвития России от 31 января 2011 г. № 64н).

В 2011 году на эти цели выделено 150,0 млн. рублей.

Осуществлена закупка, монтаж и установка оборудования.

В обучающих симуляционных центрах прошли обучение 125 врачей акушеров-гинекологов и неонатологов.

	21.
	Обеспечение мероприятий по проведению неонатального скрининга на наследственные и врожденные заболевания и организация аудиологического скрининга детей 1-го года жизни

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В рамках приоритетного национального проекта «Здоровье» продолжено проведение неонатального скрининга на 5 наследственных заболеваний (фенилкетонурия и врожденный гипотиреоз, адреногенитальный синдром, галактоземия, муковисцидоз).

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:
принято постановление Правительства Российской Федерации от 27 декабря 2010 г. № 1140 «О порядке предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов российской федерации на закупку оборудования и расходных материалов для неонатального и аудиологического скрининга в учреждениях государственной и муниципальной систем здравоохранения»;

утверждена форма соглашения между Минздравсоцразвития России и субъектом Российской Федерации на представление субсидии федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации на закупку оборудования для неонатального и аудиологического скрининга в учреждениях государственной и муниципальной систем здравоохранения (приказ Минздравсоцразвития России от 1 февраля 2011 г. № 70н);

утверждены порядок представления и формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия из федерального бюджета (приказ Минздравсоцразвития России от 4 апреля 2011 г. № 263н).

Объем финансирования неонатального скрининга в 2011 году составил 630,0 млн. рублей, аудиологического скрининга - 59,8 млн. рублей.

По оперативным данным в 2011 году обследовано более 1,5 млн. новорожденных на 5 наследственных заболеваний. Выявлено 978 случаев наследственнев заболеваний: адреногенитальный синдром -160, муковисцидоз - 166; галактоземия - 78; фенилкетонурия - 215, врожденный гипотиреоз – 359 случаев. Во всех случаях выявленных наследственных заболеваний проводится уточняющая диагностика, лечение, диспансерный учет.

наибольший охват новорожденных неонатальным скринингом (95%) зарегистрирован в Уральском, Дальневосточном и Сибирском федеральных округах, что соответствует требованиям ВОЗ и свидетельствует об эффективности проводимого мероприятия.

По оперативным данным в 2011 году аудиологическим скринингом (I этап) охвачено 1,51 млн. детей (91% детей от общего числа рожденных детей) во всех субъектах Российской Федерации, выявлено 54,7 тыс. детей с нарушениями слуха. Наибольший охват аудиологическим скринингом отмечен в Южном федеральном округе - 94,2%. На втором этапе аудиологического скрининга (в центрах (кабинетах) реабилитации слуха) с целью подтверждающей диагностики обследовано 33,4 тыс. детей, выявлено 5,4 тыс. детей с нарушениями слуха. Операция кохлеарная имплантация проведена 1116 детям.

Число детей с нарушениями слуха, состоящих под динамическим наблюдением в центре реабилитации слуха (кабинете) составило 4,7 тыс. детей.

	22.
	Внедрение комплексной пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка, включая оснащение оборудованием медико-генетических консультаций, перинатальных центров, других учреждений родовспоможения и детства, подготовку специалистов

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году в пилотный проект по внедрению пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка в новом алгоритме (пренатальная диагностика в первый триместр беременности, комплексность обследования, экспертный уровень проведения ультразвукового исследования, подтверждающая диагностика) включено 26 субъектов Российской Федерации (в 2010 г. – 3 субъекта Российской Федерации).

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 27 декабря 2010 г. № 1141 «О порядке предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов российской федерации на финансовое обеспечение мероприятий, направленных на проведение пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка»;

утверждена форма соглашения между Минздравсоцразвития России и субъектом Российской Федерации на представление субсидии федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации на финансовое обеспечение мероприятий, направленных на проведение пренатальной (дородовой) диагностики нарушений развития ребенка (приказ Минздравсоцразвития России от 1 февраля 2011 г. № 71н);

утверждены Порядок представления и формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия из федерального бюджета (приказ Минздравсоцразвития России от 4 апреля 2011 г. № 265н).

Общий объем финансирования мероприятий пренатальной (дородовой) диагностики в 2011 году составил 724,0 млн. рублей.

По оперативным данным в 2011 году проведено исследований по комплексной пренатальной (дородовой) диагностике нарушений развития ребенка у 120,6 тыс. беременных женщин.

В государственном образовательном учреждении дополнительного профессионального образования «Российская медицинская академия последипломного образования» организован курс по пренатальной (дородовой) диагностике нарушений развития ребенка. Обучение прошли специалисты 26 субъектов Российской Федерации (заведующие медико-генетическими консультациями, врачи лаборанты ультразвуковой диагностики медико-генетических консультаций). Дополнительно специалисты Российской медицинской академии последипломного образования выезжали в субъекты Российской Федерации для чтения лекций и проведения мастер-классов.

	24.
	Реализация мероприятий по проведению углубленной диспансеризации 14-летних подростков с целью охраны репродуктивного здоровья с последующим 
аклюю
циием программ лечения и реабилитации

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Федеральный фонд обязательного медицинского страхования, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	С 2011 года во всех субъектах Российской Федерации в рамках региональных программ модернизации здравоохранения реализуется новое мероприятие - углубленная диспансеризация подростков. 

В 2011 году на проведение диспансеризации 1,2 млн. подростков предусмотрено 1,5 млрд. рублей.

Руководителям органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации в сфере здравоохранения направлены рекомендации по обеспечению углубленной диспансеризации подростков (письмо  от 30 июня 2011 г. № 15-2/10/2-6334).

Во всех регионах приняты нормативные правовые акты, регламентирующие проведение углубленной диспансеризации подростков, в том числе порядок проведения диспансеризации. 

По оперативным данным субъектов Российской Федерации о ходе реализации данного мероприятия на 1 декабря 2012 г. в Российской Федерации осмотрено 854,2 тыс. подростков, что составило 71,2% от общего количества детей, подлежащих диспансеризации.

	25.
	Реализация мероприятий на базе центров здоровья для детей по формированию среди детей и подростков здорового образа жизни

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году мероприятия по формированию среди детей и подростков здорового образа жизни реализовывались на базе центров здоровья для детей 

В 2011 году в субъектах Российской Федерации дополнительно открыто 11 центров здоровья для детей. Всего к концу 2011 года функционировало 204 центра здоровья для детей.

По оперативным данным за 11 месяцев 2011 года, в центры здоровья для детей обратились 728,7 тыс. детей. Из числа осмотренных выявлено 29,6%, здоровых детей,  70,4% детей с функциональными расстройствами, осмотрены врачами-специалистами 41% детей с выявленными функциональными расстройствами; направлены в амбулаторно-поликлинические учреждения 57,6% детей; госпитализированы в стационар - 0,3%.

	27.
	Расширение объемов и реализация мероприятий по повышению эффективности лечения бесплодия с применением репродуктивных технологий

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году на оказание высокотехнологичной медицинской помощи с использованием современных репродуктивных технологий предусмотрено 1 200 млн. рублей.

Приказом Минздравсоцразвития России от 31 декабря 2010 г. № 1248н определено государственное задание на оказание в 2011 году высокотехнологичной медицинской помощи гражданам российской федерации за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета по профилю «акушерство и гинекология» /1 (ЭКО). 
В 2011 году в рамках выполнения государственного задания высокотехнологичная медицинская помощь с использованием современных репродуктивных технологий (ЭКО) оказана 10237 женщинам, страдающим бесплодием (в 2010 году 4577денщинам), из них в федеральных медицинских учреждениях 8218 женщинам, в медицинских учреждениях субъектов Российской Федерации – 2019 женщинам. 
Увеличение объемов оказания медицинской помощи по лечению бесплодия с использованием современных вспомогательных репродуктивных технологий повышает доступность данного вида помощи и является одним из резервов поддержания параметров рождаемости.

	28.
	Совершенствование организации качественного горячего питания обучающихся общеобразовательных учреждений и учреждений начального профессионального образования, в том числе:

реализация экспериментального проекта по совершенствованию организации питания обучающихся в государственных общеобразовательных учреждениях субъектов Российской Федерации и муниципальных общеобразовательных учреждениях

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, 

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Издан приказ Минобрнауки России от 28 января 2011 г. № 121 «О реализации постановления Правительства Российской Федерации от 27 декабря 2010 г. № 1118 «О порядке предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на реализацию экспериментальных проектов по совершенствованию организации питания обучающихся в государственных общеобразовательных учреждениях субъектов Российской Федерации и муниципальных общеобразовательных учреждениях».

На основе конкурса отобрано 28 субъектов Российской Федерации для участия в реализации экспериментальных проектов по совершенствованию организации питания обучающихся в государственных общеобразовательных учреждениях субъектов Российской Федерации и муниципальных общеобразовательных учреждениях.

С указанными субъектами Российской Федерации заключены соглашения, им перечислены средства из федерального бюджета в объеме 300 млн. рублей. Кроме того, на реализацию проекта из средств бюджетов субъектов Российской Федерации и местных бюджетов в 2011 году выделено 535 млн. рублей. Указанные средства использованы на закупку современного технологического оборудования для школьных столовых.

Всего в эксперименте в 2008-2011 годах  приняли участие 44 субъекта Российской Федерации.

По результатам опроса детей и их родителей по вопросам качества школьного питания позитивные изменения в организации школьного питания (качество, доступность, а также оформление столовой и т.п.) в 2011/12 учебном году отметили 95,2 процента обучающихся и 95,1 процент родителей (в 2010/11 учебном году  –  92,1 процента обучающихся и 93,2 процента родителей). 

Во всех субъектах Российской Федерации разработаны региональные программы по совершенствованию организации школьного питания на 2012-2014 годы, предусматривающие создание условий для стопроцентного охвата обучающихся качественным и сбалансированным горячим питанием во всех общеобразовательных учреждениях Российской Федерации на основе опыта реализации экспериментальных проектов. Минобрнауки России разработаны критерии и методика анализа этих программ.

	29.
	Организация проведения мероприятий, направленных на развитие массовой физической культуры и спорта в образовательных учреждениях, в том числе:

проведение всероссийских спортивных соревнований школьников «Президентские состязания»;

проведение всероссийских спортивных игр школьников «Президентские спортивные игры»

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, Минспорттуризм России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Минобрнауки России направлены в субъекты Российской Федерации:

методические рекомендации о проведении в 2010-2011 гг. этапов Президентских состязаний и Президентских спортивных игр (письмо от 3 декабря 2010 г. № МД-52/19);

формы отчетности для проведения мониторинга организации Президентских состязаний и Президентских спортивных игр (письмо от 3 февраля 2011 г. № 19-22).

В школьном этапе Президентских состязаний приняли участие более 7,0 млн. обучающихся 1-11 классов из 30,5 тыс. общеобразовательных учреждений (60,8% от общей численности детей данной категории обучающихся), в том числе: 4,7 млн. обучающихся из 13,1 тыс. городских школ и 2,3 млн. обучающихся из 17,4 тыс. сельских школ. В школьном этапе Президентских спортивных игр приняли участие более 4 млн. обучающихся 5-11 классов из 29,3 тыс. общеобразовательных учреждений (59,8% от общей численности детей данной категории обучающихся). Во Всероссийском этапе Президентских состязаний приняли участие 1864 школьника в составе классов-команд из 79 субъектов Российской Федерации.

Во всероссийском этапе Президентских спортивных игр приняли участие 1520  школьников в составе школьных команд из 76 субъектов Российской Федерации.

	30.
	Проведение всероссийских спартакиад воспитанников детских домов и школ-интернатов

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минспорттуризм России,

Минобрнауки России
	В марте 2011 года в рамках Единого календарного плана межрегиональных, всероссийских и международных физкультурных и спортивных мероприятий в г.Улан-Удэ и г.Тамбове проведена Всероссийская зимняя Спартакиада воспитанников детских домов и школ-интернатов «В будущее со спортом», в которой приняли участие более 300 человек из 25 субъектов Российской Федерации.

В программу Спартакиады были включены соревнования по волейболу, дартсу, шахматам и лыжным гонкам.

В октябре 2011 г. в г. Рязани и г. Ейске (Краснодарский край) проведена Всероссийская спартакиада воспитанников детских домов и школ-интернатов «Малые игры Доброй воли». В соревнованиях по настольному теннису, легкой атлетике, уличному баскетболу и мини-футболу приняли участие около 400 воспитанников из 38 регионов Российской Федерации.

Общий объем расходов по организации и проведению Спартакиад в 2011 году составил 12,5 млн. рублей и осуществлялся за счет средств федерального бюджета.

	III. Мероприятия по укреплению здоровья населения, существенному снижению уровня социально значимых

заболеваний, созданию условий и формированию мотивации для ведения здорового образа жизни

	31.
	Реализация мероприятий по формированию здорового образа жизни у населения Российской Федерации на базе центров здоровья, центров профилактики, кабинетов профилактики и кабинетов здорового ребенка, организации наркологической помощи населению, проведению социальной коммуникационной кампании, включая информирование населения о вреде, причиняемом алкоголем и курением здоровью, семейному благополучию и духовной целостности человека, и мерах антиалкогольной и антиникотиновой политики

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Росалкогольрегулирование, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году реализуются мероприятия по формированию здорового образа жизни у населения Российской Федерации в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье».

Объем финансирования мероприятий составил 794,3 млн. рублей. Кассовое исполнение по данному направлению на 1 января 2012 г. составило 786,01 млн. рублей (98,7%). Субсидии перечислены 82 субъектам Российской Федерации. В г.Москве мероприятия реализуются за счет средств городского бюджета.

В рамках мероприятий по формированию у населения мотивации ведения здорового образа жизни в субъектах Российской Федерации на базе региональных и муниципальных учреждений здравоохранения созданы 706 центров здоровья, из них 204 центра здоровья для детей.

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принято постановление Правительства Российской Федерации  от 31 декабря 2010 г. № 1237 «О финансовом обеспечении мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у населения Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака»;

утверждена форма соглашения о софинансировании расходных обязательств субъекта Российской Федерации, связанных с реализацией мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у населения Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака (приказ Минздравсоцразвития России от 11 февраля 2011 г. № 115н);

утверждены формы отчета о расходах бюджета субъекта Российской Федерации, источником финансового обеспечения которых является субсидия, в целях реализации мероприятий, направленных на формирование здорового образа жизни у населения Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака» (приказ Минздравсоцразвития России от 4 августа 2011 г. № 877н).

В целях совершенствования реализации деятельности центров здоровья по формированию здорового образа жизни у граждан Российской Федерации, включая сокращение потребления алкоголя и табака повышен статус центра здоровья (стал структурным подразделением учреждений здравоохранения государственной и муниципальной систем здравоохранения), в комплексное обследование пациентов введено обследование у врача-офтальмолога (приказ Минздравсоцразвития России от 19 апреля 2011 г. № 328н).

В 2011 году в реализацию мероприятий по организации деятельности центров здоровья по открытию офтальмологических кабинетов, включены все субъекты Российской Федерации. Между Минздравсоцразвития России и субъектами Российской Федерации заключено 82 соглашения о реализации мероприятий. Объём финансирования в 2011 году - 197 млн. рублей.

С 2011 года в центрах здоровья предусмотрено проведение двухэтапного тестирования на факты употребления наркотических средств и психоактивных веществ: опрос обратившихся в центры здоровья, а при подозрении на употребление наркотических средств и психоактивных веществ – аналитическая диагностика в биологических средах организма (приказ Минздравсоцразвития России от 26 сентября 2011 г. № 1074н). Объём финансирования в 2011 году – 323 млн. рублей.

Указанное обследование прошло более 300 тыс. человек, среди которых факторы риска употребления наркотических средств и психотропных веществ были выявлены почти у 32,5 тыс. обратившихся.

По данным за 11 месяцев 2011 года в центры здоровья обратились 3 584,7 тыс. человек, что на 65% больше чем за аналогичный период 2010 года. Выросло среднее число обратившихся в один центр здоровья на 24% с 4,3 тыс. до 5,2 тыс. обратившихся. Выявлено с функциональными расстройствами 2 613,5 тыс. человек, направлено к специалистам амбулаторно-поликлинических учреждений – 1 351,9 тыс. человек, направлено в стационар – 1 856 человек, повторно осмотрено – 397,8 тыс. человек, что на 45% больше, чем за аналогичный период 2010 года.

С 2011 года началась реализация мероприятий по совершенствованию наркологической помощи населению Российской Федерации в 16 субъектах Российской Федерации.

Реализация мероприятий по совершенствованию наркологической помощи населению Российской Федерации в соответствии с Порядком оказания наркологической помощи населению (утвержден приказом Минздравсоцразвития России от 9 апреля 2010 г. № 225н) позволит:

- увеличить консультативную деятельность врачей психиатров- наркологов на 10%, их участие в диспансеризации населения на 5%, а также увеличить число лиц, вовлеченных в процесс лечения в результате первичного обращения на 5%;

- увеличить число больных, вовлеченных и завершивших  реабилитационные программы на 5%;

- повысить эффективность медико-социальной реабилитации больных.

Реализация мероприятий по совершенствованию оказания наркологической помощи населению будет продолжена в 2012-2014 годах с постепенным включением всех субъектов Российской Федерации. В 2012 году запланировано к участию в реализации мероприятия 22 субъекта Российской Федерации.

При поддержке Минздравсоцразвития России реализуется федеральная коммуникационная кампания «Здоровая Россия», направленная на информирование населения о вреде, причиняемом алкоголем здоровью, семейному благополучию и духовной целостности человека. Функционирует мультимедийный Интернет-портал о здоровом образе жизни www.takzdorovo.ru.

Осуществляется федеральная рекламная антиалкогольная кампания на телевидении, радио, наружных и Интернет-носителях, создание онлайн-площадки для информирования людей, подверженных употреблению алкоголя, и их близких, о рисках злоупотребления и о способах получения наркологической помощи, а также проведение мероприятий с федеральными и региональными СМИ.

При поддержке социального сайта «Пьянству-нет!» продолжена  работа по оказанию адресной помощи людям, страдающим от алкогольной зависимости под девизом «Бросить пить? Легко!» в психотерапевтическом центре «ДАР».

Издан приказ Росалкогольрегулирования от 27 мая 2011 г. № 11н «Об установлении и введении минимальных цен на бренди и другую алкогольную продукцию, произведенную из винных дистиллятов и коньячных спиртов, кроме коньяка, и о внесении изменений в приказ федеральной службы по регулированию алкогольного рынка от 6 декабря 2010 г. № 63н».

Росалкогольрегулирование совместно с Союзом производителей алкогольной продукции в более чем 1,5 тыс. торговых точках г.Москвы и Московской области, реализующих алкогольную продукцию, промаркированы кассовые аппараты и двери стикерами, информирующие о минимальной стоимости водки– 98 рублей за 0,5 л.

	32.
	Реализация мероприятий федеральной целевой программы «Развитие физической культуры и спорта в Российской Федерации на 2006 – 2015 годы» в части организации пропаганды спорта и здорового образа жизни в средствах массовой информации, развития спортивной инфраструктуры в образовательных учреждениях и по месту жительства

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минспорттуризм России, Минобрнауки России
	В 2011 году в рамках программы по направлению «Массовый спорт» в образовательных учреждениях и по месту жительства за счет средств федерального бюджета профинансировано 84 объекта (спортивные залы, плавательные бассейны, ледовые катки, плоскостные сооружения, спортивные комплексы) на сумму 4630,0 млн. рублей. 

В части организации пропаганды спорта и здорового образа жизни в средствах массовой информации:

- разработан цикл телевизионных фильмов спортивной направленности для трансляции на телеканале «Россия 2»;

- разработано 12 телевизионных программ, освещающих реализацию Федеральной целевой программы во всех регионах Российской Федерации, рассказывающих о новейших технологиях, оборудовании и спортивном снаряжении; организовано производство и трансляция программ в эфире телеканала «Россия 2»;

- разработана концепция рекламных роликов, пропагандирующих здоровый образ жизни,  для трансляции на радиостанции «Европа Плюс» и концепция цикла радиопередач для трансляции на радиостанции «Маяк»;

- в федеральных изданиях, имеющих тираж свыше 100 тысяч экземпляров, размещены публикации, освещающие процесс развития инфраструктуры спорта, ход реализации Федеральной целевой программы и мероприятий, проводимых Минспорттуризмом России.

- на  базе агентства РИА «Новости» создан совместный специализированный информационный раздел Минспорттуризма России, направленный на  информирование о событиях, связанных с развитием физической культуры и спорта в Российской Федерации;

- создан федеральный пресс-центр Федеральной целевой программы, осуществляющий ежедневную оперативную связь с федеральными и региональными средствами массовой информации.

Проведены мероприятия, направленные на  пропаганду занятий спортом и ведение здорового образа жизни:

Всероссийский семинар-совещание «Современные подходы к формированию здорового образа жизни школьников»;

Всероссийский конгресс учителей физической культуры «Сохранение и укрепление здоровья обучающихся общеобразовательных учреждений средствами физической культуры и спорта» в рамках III Международного спортивного форума «Россия – спортивная держава»;

Всероссийский смотр-конкурс образовательных учреждений среднего и высшего профессионального образования на лучшую организацию физкультурно-спортивной работы среди студентов;

открытый публичный Всероссийский конкурс образовательных учреждений высшего профессионального образования на звание «ВУЗ здорового образа жизни»;

Второй Всероссийский форум студентов «Мы – за здоровый образ жизни!», в рамках которого были организованы: выставка студенческих социальных инновационных проектов; научная конференция по проблемам сохранения здоровья, формирования здорового образа жизни, борьбы с пагубными привычками, влияния физической культуры и спорта на укрепление здоровья; молодежный спортивный праздник «Мы – за здоровый образ жизни». 

	33.
	Реализация Концепции осуществления государственной политики противодействия потреблению табака на 2010 – 2015 годы

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минфин России, Минэкономразвития России,   Минсельхоз России, Минпромторг России, Минобрнауки России, МВД России, ФАС России, Минкультуры России, ФТС России
	В 2011 году в Российской Федерации реализуется Концепция осуществления государственной политики противодействия потреблению табака на 2010-2015 годы (распоряжение Правительства Российской Федерации от 23 сентября 2010 г. № 1563-р). Концепция носит системный характер и содержит комплекс мер, направленных на снижение распространенности потребления табака среди населения.

В качестве целевых ориентиров Концепция определяет:

снижение распространенности потребления табака среди населения Российской Федерации на 10-15%, недопущение его потребления детьми, подростками и беременными женщинами;

снижение доли граждан, подвергающихся воздействию табачного дыма, на 50% с достижением полной защиты от воздействия табачного дыма на территориях образовательных учреждений, медицинских, физкультурно-спортивных организаций, организаций культуры и во всех закрытых помещениях;

повышение осведомленности населения о рисках для здоровья, связанных с потреблением табака, и охват антитабачной пропагандой 90% населения;

поэтапное увеличение налога на табачные изделия, установление равных ставок акцизов для сигарет с фильтром и без фильтра, включая увеличение адвалорной и специфической ставок акцизов, с доведением до среднего уровня среди стран Европейского региона Всемирной организации здравоохранения.

В целях реализации Концепции осуществления государственной политики противодействия потреблению табака на 2010-2015 годы Минздравсоцразвития России подготовлен проект федерального закона «О защите здоровья населения от последствий потребления табака», призванный заменить действующий Федеральный закон от 10 июля 2001 г. № 87-ФЗ «Об ограничении курения табака».

Действие законопроекта распространяется на все формы потребления табака. Законопроект направлен на поэтапное введение ограничительных мер, защищающих граждан Российской Федерации от воздействия вторичного табачного дыма, предотвращение незаконной торговли табачными изделиями, а также недопущение продажи табачных изделий несовершеннолетним и несовершеннолетними и других мер.

Законопроектом предусматривается предоставление субъектам Российской Федерации права устанавливать более жесткие ограничения мест и условий продаж, а также мест, где запрещено курение. В переходный период на основании решения собственника допускается курение табака в специально оснащенных местах на открытых территориях и в специально выделенных изолированных помещениях, предназначенных для оказания медицинских услуг в стационарных условиях, на поездах дальнего следования, на судах дальнего плавания, в гостиницах, местах проживания туристов, кафе, ресторанах, предприятиях торговли.

Законопроект прошел публичное обсуждение и проходит процедуру согласования с заинтересованными федеральными органами исполнительной власти.

В соответствии с Планом законопроектной деятельности Правительства Российской Федерации на 2012 год, утвержденный распоряжением Правительства Российской Федерации от 28 декабря 2011 г. № 2425-р, срок представления законопроекта в Правительство Российской Федерации - май 2012 года, срок внесения в Государственную Думу Федерального Собрания Российской Федерации – июнь 2012 года.

С учетом интеграционных процессов на территории единого экономического пространства Таможенного союза и ЕврАзЭС утверждены разработанные Республикой Казахстан эскизы рисунков, содержащих дополнительные предупредительные надписи о вреде потребления табака, взамен используемых в настоящее время. (протокол Советом по здравоохранению ЕврАзЭС от 16 июля 2011 г. № 10). 

Подготовлен и направлен на согласование в заинтересованные федеральные органы исполнительной власти проект Решения Комиссии Таможенного союза «О внесении дополнений в перечень товаров, не подлежащих помещению под таможенную процедуру беспошлинной торговли», предусматривающий введение запрета на все виды безналоговых и беспошлинных продаж табачных изделий (письмо ФТС России от 3 июня 2011 г. № 01-07/26159).

В 2011 году в рамках программы по формированию здорового образа жизни «Здоровая Россия» проводилась комплексная коммуникационная кампания, одним из приоритетных направлений которой - борьба с потреблением табака.

Созданы рекламно-информационные материалы в т.ч. в поддержку введения в Российской Федерации предупредительных изображений на табачной продукции, Интернет-баннеры, ролики для автономного распространения в сети Интернет.

Рекламно-информационные материалы информируют население о рисках потребления табака, в т.ч. пассивного курения, мотивируют к ведению здорового образа жизни, информируют о работе бесплатных государственных Центров здоровья, о возможности прохождения в них диагностики и получения индивидуальных рекомендаций по отказу от курения, а также о работе бесплатной «горячей линии» программы «Здоровая Россия» 8(800) 200-0-200, Интернет-портала www.takzdorovo.ru и действующего на нем Клуба никотиновой независимости «31 мая».

Основные блоки реализации программы «Здоровая Россия» по направлению «Борьба с потреблением табака» в 2011 году:

- телевизионные проекты: «Подари себе жизнь», «Танцуй», телесюжеты в программе «Утро России»;

- специальные мероприятия («Дым FREE», дни выездной работы Центров здоровья, выездные акции Центров здоровья по проверке легких и др.);

- поддержка и развитие Интернет-портала www.takzdorovo.ru, информирование через сайт Минздравсоцразвития России (www.minzdravsoc.ru), публикации в СМИ;

- акция «31 мая. День отказа от курения. Навсегда»;

- поддержка работы «горячей линии» 8(800)200-0-200 и ее модернизация в части подключения линии специалистов, оказывающих поддержку в отказе от курения.

В результате проведения рекламной кампании количество звонков на «горячую линию» 8-800-200-0-200 вырос на 15% по сравнению с «фоновой» ежедневной нагрузкой. В день проведения акции «31 мая. День отказа от курения. Навсегда» доля обращений была на 12% выше средней доли звонков по вопросу отказа от курения.

На странице акции www.takzdorovo.ru/31may в мае-июне 2011 года зарегистрировано 9796 человек.

В 2011 году проведен II Всероссийский конкурс проектов по здоровому образу жизни «Здоровая Россия», направленный на поддержку инициатив, содействующих формированию и продвижению приоритетов здорового образа жизни.

Вышло 42 сюжета на телевидении («Первый Канал», «Россия 24», «НТВ», «РЕН-ТВ» и «Петербург – 5 канал»), более 130 материалов в печатных изданиях («Российская газета», «Коммерсант», «Известия», «Ведомости», «Комсомольская правда», «Московский комсомолец»); 

Проведено 3 пресс-конференции, 2 семинара для пресс-секретарей органов управления здравоохранением субъектов Российской Федерации.

15-17 сентября 2011 г. проведен VII Всероссийский форум «Здоровье нации – основа процветания России», в рамках которого были организованы конгрессы и конференции, в том числе Всероссийские научно-практические конференции «Здоровое питание – здоровая нация», «Санитарно-эпидемиологическое благополучие населения Российской Федерации», «Формирование здорового образа жизни у граждан Российской федерации, включая сокращение потребление алкоголя и табака», а также заседание круглого стола «Россия без табака».

	34.
	Выполнение мероприятий, предусмотренных Концепцией реализации государственной политики по снижению масштабов злоупотребления алкогольной продукцией и профилактике алкоголизма среди населения Российской Федерации на период до 2020 года, в сфере здравоохранения и социального развития

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году в рамках приоритетного национального проекта «Здоровье» продолжена реализация направления по формированию здорового образа жизни, включающего федеральную коммуникационную кампанию «Здоровая Россия» на 2009 - 2012 годы, одним из приоритетных направлений которой является информирование населения о вреде, причиняемом алкоголем здоровью, популяризация ответственного подхода к потреблению алкоголя. 

Коммуникационная кампания реализуется посредством проведения масштабных рекламных кампаний, разработки телевизионных проектов, разработки и распространения полиграфической продукции, поддержки «горячей линии», организации специальных акций и других мероприятий.

Для центров здоровья для взрослого населения, созданных на базе государственных учреждений здравоохранения субъектов Российской Федерации и учреждений здравоохранения муниципальных образований, разработаны серии плакатов, буклетов, брошюр по ключевым аспектам здорового образа жизни, включая информацию о рисках употребления алкоголя.

Основные направления реализации программы «Здоровая Россия» по направлению «Сокращение потребления алкоголя» в 2011 году:

-  телевизионные проекты: «Испытание трезвостью», «Подари себе жизнь», «Танцуй», информационные сюжеты в программе Утро России;

- комплексная рекламная кампания (ТВ, радио, Интернет);

- размещение «вирусных» роликов в сети Интернет;

- поддержка и развитие Интернет-портала www.takzdorovo.ru и 

- поддержка работы «горячей линии» 8 (800) 200-0-200;

На Интернет-портал о здоровом образе жизни www.takzdorovo.ru были представлены:

- видеораздел;

-колонки экспертов, в том числе главного нарколога Минздравсоцразвития России Е.А. Брюна;

- онлайн-конференции специалистов по тематике отказа от алкоголя;

- тест на определение алкогольной зависимости.

Проведен Всероссийский конкурс проектов по здоровому образу жизни «Здоровая Россия».

В соответствии с Федеральным законом от 18 июля 2011 г. № 218-ФЗ «О государственном регулировании производства и оборота этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции» и отдельные законодательные акты Российской Федерации и признании утратившим силу Федерального закона «Об ограничениях розничной продажи и потребления (распития) пива и напитков, изготавливаемых на его основе» пиво и напитки, изготавливаемые на его основе, отнесены к алкогольной продукции. В этой связи предусматривается ужесточение требований к рекламе алкогольной продукции и рекламе пива и напитков, изготавливаемых на его основе.

Указанные меры позволят снизить ущерб от социально-экономических и иных последствий, связанных со злоупотреблением алкоголем, способствуя не только улучшению состояния здоровья и сохранению жизней тех, кто потребляет алкогольные напитки, но также будут оказывать более широкое воздействие на здоровье общества в целом, укрепление института семьи, возрождение и сохранение духовно-нравственных традиций, семейных отношений.

	35.
	Выполнение мероприятий, предусмотренных Концепцией реализации государственной политики по снижению масштабов злоупотребления алкогольной продукцией и профилактике алкоголизма среди населения Российской Федерации на период до 2020 года, в части выработки и реализации государственной политики и нормативно-правого регулирования в сфере производства и оборота этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Росалкогольрегулирование,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти
	Принят Федеральный закон от 18 июля 2011 г. № 218-ФЗ «О государственном регулировании производства и оборота этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции» и отдельные законодательные акты Российской Федерации и признании утратившим силу Федерального закона «Об ограничениях розничной продажи и потребления (распития) пива и напитков, изготавливаемых на его основе».

Закон направлен на усиление контроля за производством и оборотом алкогольной продукции и снижение масштабов потребления алкогольной продукции, пива и напитков, изготавливаемых на его основе. 

Принят Федеральный закон от 21 июля 2011 г. № 253-ФЗ «О внесении изменений в Уголовный кодекс Российской Федерации, Уголовно-процессуальный кодекс Российской Федерации и Кодекс Российской Федерации об административных правонарушениях» в части усиления уголовной и административной ответственности за нарушения в сфере производства и оборота, включая розничную продажу, этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции.

Принят Федеральный закон от 28 ноября 2011 г. № 338-ФЗ «О внесении изменения в часть вторую Налогового кодекса Российской Федерации» в части индексации ставок акциза на подакцизные товары, в том числе, в целях снижения доступности алкогольной продукции для населения, особенно для молодежи.

	36.
	Разработка и реализация региональных программ по снижению масштабов злоупотребления алкогольной продукцией и профилактике алкоголизма

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации,

Росалкогольрегулирование,

Минздравсоцразвития России
	В соответствии с Концепцией реализации государственной политики по снижению масштабов злоупотребления алкоголем и профилактике алкоголизма среди населения Российской Федерации на период до 2020 года, одной из мер реализации государственной политики по снижению масштабов алкоголизации страны является разработка и осуществление субъектами Российской Федерации региональных программ.

Разработка региональных программ входит в первый этап реализации государственной политики по снижению масштабов злоупотребления алкогольной продукцией с учетом специфики каждого региона (доли сельского населения, обычаев и традиций) и в соответствии с мероприятиями, реализуемыми в сфере образования и здравоохранения. Реализация региональных программ должна обеспечить сокращение уровня распространенности распития алкогольной продукции в общественных местах, особенно в местах проведения досуга и осуществления спортивных мероприятий, а также снижение уровня смертности населения в связи со злоупотреблением алкогольной продукцией

Индикаторами достижения результатов реализации Концепции на первом этапе (до 2012 года) являются:

Снижение уровня потребления алкогольной продукции на душу населения на 15%;

снижение уровня потребления крепких спиртных напитков в структуре потребления алкогольной продукции при общем существенном снижении уровня потребления алкогольной продукции;

повышение уровня вовлечения детей и молодежи в занятия спортом.

Минздравсоцразвития России проведен анализ принятых субъектами Российской Федерации региональных программ с учетом данных о ситуации с потреблением алкоголя в субъектах.

Основная цель программ – создание пропагандистской системы профилактики и популяризации здорового образа жизни. Программа нацелена на формирование у различных слоев населения позитивного отношения к здоровому образу жизни, и как следствие, сокращение количества лиц с вредными привычками, с алкогольной и наркотической зависимостью.

При этом противоалкогольные мероприятия включены в качестве подпрограмм в пограммы по формированию здорового образа жизни у населения отдельно взятого региона, пограммы развития здравоохранения, пограммы антинаркотической борьбы, пограммы профилактики правонарушений, пограммы по развитию физкультуры и спорта и  др. 

Основными мероприятиями программ, направленными на регулирование рынка алкогольной продукции, являются:

- отслеживание  нарушений правил продажи алкогольной продукции;

- выявление производителей кустарной алкогольной продукции;

- ограничение времени розничной продажи алкогольной продукции в ночное время;

- запрет на употребление в общественных местах алкогольной продукции;

- установление определенных территорий, на которых допускается розничная торговля алкогольной продукции;

- регулирование доступности спиртной продукции установлением минимально допустимой цены на различные виды алкогольных напитков.

Реализация региональных программ, направленных на снижение масштабов злоупотребления алкоголем и профилактику алкоголизма среди населения обеспечивается в 21 субъекте Российской Федерации: (республики Алтай, Башкортостан, Марий Эл, Северная Осетия-Алания, Чеченская Республика, Забайкальский, Красноярский, Пермский края, Брянская, Владимирская, Вологодская, Кемеровская, Костромская, Курская, Новгородская, Оренбургская, Рязанская, Смоленская, Тамбовская, Тюменская области, Чукотский автономный округ).

В субъектах Российской Федерации осуществляется межведомственный подход к решению проблем снижения потребления алкогольной продукции: созданы межведомственные органы, которые координируют деятельность различных ведомств по организации антиалкогольных профилактических мероприятий. 

Анализ региональных программ и статистических данных за 2009 год - первое полугодие 2011 года позволяет сделать вывод о том, что реализация региональных программ дает положительный результат. Отмечается снижение уровня алкоголизации населения и уменьшение показателя количества потребляемого алкоголя на душу населения (с 18 литров в 2008 году до 14,95 литров в 2010 году). Отмечено снижение количества преступлений, совершенных в состоянии алкогольного опьянения и учащение случаев обращения больных алкоголизмом за оказанием специализированной помощи.

Снижается показатель смертности от случайных отравлений алкоголем. В 2008 году количество смертей от случайных отравлений алкоголем составило 23,9 тыс. человек, в 2009 – 21,3 тыс. человек, в 2010 – 14,4 тыс. человек, за 11 месяцев 2011 года – 10,9 тыс. человек.

Наилучшие результаты от реализации региональных программ в 2010 году отмечены в: Республике Бурятия, Алтайском, Пермском краях, Вологодской, Кемеровской, Курской, Смоленской и Тюменской областях.

В 2010 году специализированными учреждениями Минздравсоцразвития России зарегистрировано 3154 тыс. больных наркологическими расстройствами, т.е. 2 222,4 больных расчете на 100 тыс. населения, или 2,2% общей численности населения. По сравнению с 2009 годом показатель снизился на 2%.

Как и в предыдущие годы, большинство зарегистрированных – это больные алкоголизмом, алкогольными психозами и лица, употребляющие алкоголь с вредными последствиями (81,6% от общего числа зарегистрированных больных).

Число больных алкоголизмом, зарегистрированных наркологической службой в 2010 году составило 2098 тыс. человек, или 1478,1 в расчете на 100 тыс. населения, что почти 1,5% общей численности населения. Это число включает больных алкоголизмом и алкогольными психозами.

Показатель первичной заболеваемости алкоголизмом в 2010 году составил 108,5 больных на 100 тыс. населения. По сравнению с 2009 года он снизился на 3,6 %. 

Наряду с разработкой и реализацией региональных программ, направленных на снижение масштабов злоупотребления алкоголем и профилактике алкоголизма среди населения, необходимо проводить мероприятия, которые позволят снизить ущерб от социально-экономических и иных последствий, что будет способствовать укреплению здоровья, профилактике алкоголизма, снижать уровень заболеваемости, смертности.

Субъектам Российской Федерации необходимо повысить эффективность контрольной работы, направленной на пресечение нелегального производства и оборота этилового спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции, а также принять меры по ограничению доступности алкогольной продукции по месту и времени ее продажи, в том числе по сокращению количества торговых точек, осуществляющих розничную продажу алкогольной продукции населению.

	37.
	Разработка Концепции профилактики употребления психоактивных веществ в образовательной среде

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, ФСКН России,

Минздравсоцразвития России, МВД России
	Концепция профилактики употребления психоактивных веществ в образовательной среде разработана и направлена в субъекты Российской Федерации для использования в практической работе (письмо от 5 сентября 2011 г. № МД-1197/06).

	38.
	Совершенствование системы профилактики, лечения и медико-социальной реабилитации наркологических больных (развитие диагностического и реабилитационного направлений наркологической службы субъектов Российской Федерации)

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, ФСКН   России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В целях создания национальной системы медико-социальной реабилитации и ресоциализации лиц, больных наркоманией, в 2011 году отдельным направлением в приоритетный национальный проект «Здоровье» включено направление по совершенствованию организации наркологической помощи населению.

На совершенствование медицинской помощи наркологическим больным в 2011 году предусмотрены средства в размере 288 000,0 тыс. рублей из федерального бюджета в виде субсидий бюджетам 16 субъектов Российской Федерации.

Реализация мероприятий предусматривает совершенствование оказания наркологической помощи населению в соответствии с Порядком оказания наркологической помощи населению Российской Федерации, утвержденным приказом Минздравсоцразвития России от 9 апреля 2010 г. № 225ан, что позволит увеличить число больных, вовлеченных и завершивших реабилитационные программы на 5%.

В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году мероприятий:

внесены изменения в порядок оказания наркологической помощи населению Российской Федерации, утвержденный приказом Минздравсоцразвития России от 9 апреля 2010 г. № 225н (приказ Минздравсоцразвития России от 15 марта 2011 г. № 200н);

дополнен стандарт оснащения наркологического отделения, диспансера, наркологической больницы, наркологического центра.

Наряду с реализацией приоритетного национального проекта «Здоровье», в рамках региональных программ модернизации здравоохранения на 2011-2012 гг. субъектами Российской Федерации также предусмотрены мероприятия по совершенствованию оказания наркологической помощи населению в части организации отделений медико-социальной реабилитации в учреждениях здравоохранения, оказывающих медицинскую помощь наркологическим больным, центров медико-социальной реабилитации как самостоятельных юридических лиц, так и в качестве структурных подразделений лечебно-профилактических учреждений.

Кроме того, в региональных программах модернизации здравоохранения предусмотрены мероприятия по капитальному ремонту наркологических диспансеров и их оснащению современным медицинским оборудованием в соответствии с Порядком оказания наркологической помощи населению Российской Федерации, утвержденным приказом Минздравсоцразвития России от 9 апреля 2010 г. № 225ан.

Внесены изменения в Программу государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи. В соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от 21 октября 2010 г. № 856 увеличен норматив койко-дней для наркологических коек с 65,55 на 1000 жителей на 180,34 на 1000 жителей.

Помимо мероприятий по оказанию медико-социальной помощи больным, проводимых Минздравсоцразвития России, каждый регион в рамках региональных программ модернизации взял на себя обязательство по осуществлению мероприятий, препятствующих распространению и потреблению наркотиков.

Кроме того, на специалистов возлагается дополнительная обязанность осуществлять деятельность по формированию мотивации к отказу от употребления наркотических и психотропных веществ и обращению за медицинской наркологической помощью.

Впервые вводятся квалификационные характеристики врача психиатра-нарколога.

Создание национальной системы медико-социальной реабилитации и ресоциализации лиц, в том числе несовершеннолетних, должно осуществляться на основе комплексного подхода, предполагающего тесное взаимодействие систем здравоохранения, социальной защиты населения, служб занятости, образования, культуры, спорта, правоохранительных органов, общественных и негосударственных организаций, конфессиональных образований.

В целях создания национальной системы медико-социальной реабилитации и ресоциализации лиц, в том числе несовершеннолетних, Минздравсоцразвития России разработан проект распоряжения Правительства Российской Федерации «Об утверждении плана мероприятий по созданию государственной системы профилактики немедицинского потребления наркотиков, а также наркологической медицинской помощи и реабилитации больных наркоманией» (внесен в Правительство Российской Федерации письмом Минздравсоцразвития России от 29 декабря 2011 г. № 14-5/10/1-8531).

	40.
	Разработка и реализация Основ государственной политики Российской Федерации в области здорового питания населения на период до 2020 года, пропаганда культуры здорового питания
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минсельхоз России, Минэкономразвития России,    Минфин России, Российская академия наук

Российская академия медицинских наук
	Во исполнение пункта 1в поручения Президента Российской Федерации от 7 июня 2011 г. № Пр-1580ГС по итогам совещания президиума Государственного совета Российской Федерации и Комиссии при Президенте Российской Федерации по реализации приоритетных национальных проектов и демографической политике 30 мая 2011 г. разработан проект государственного стандарта питания обучающихся и воспитанников образовательных учреждений.

Проект государственного стандарта разработан с целью сохранения и укрепления здоровья обучающихся и воспитанников путем оптимизации их питания путем внедрения его в современную систему организации питания в образовательных учреждениях и представляет собой совокупность требований к:

безопасности, составу, пищевой ценности, объему, качеству и среднесуточным наборам для разных возрастных групп обучающихся и воспитанников;

технологическим условиям, обеспечивающим производство безопасного и качественного питания;

экономическим условиям организации питания;

условиям, обеспечивающим формирование мотивации к здоровому питанию у обучающихся и воспитанников образовательных учреждений.

Методическое обеспечение внедрения проекта государственного стандарта будет включать рекомендации для государственных органов субъектов Российской Федерации по разработке соответствующих региональных планов действий для его поэтапного введения в субъектах в течение 3-5 лет с ежегодным мониторингом школьного питания в субъектах Российской Федерации.

Проект стандарта внесен в Правительство Российской Федерации (письмо от 29 ноября 2011 г. № 24-4/10/1-7563) и Администрацию Президента Российской Федерации (письмо от 17 декабря  2011 г. № 24-4/10/1-7976) с информацией о необходимости проведения совместного совещания для решения вопроса о дополнительном уточнении правовых оснований издания проекта стандарта. Совещание запланировано на 31 января 2012 года.

Минсельхозом России разработан проект целевой ведомственной программы «Развитие индустриального производства пищевых продуктов в Российской Федерации для обеспечения питанием организованных коллективов на 2013–2015 годы». Проект программы дорабатывается с учетом замечаний Минфина России. Проект программы включен в подпрограмму «Поддержка развития пищевых и перерабатывающих отраслей АПК» проекта Государственной программы «Развитие сельского хозяйства и регулирование рынков сельскохозяйственной продукции, сырья и продовольствия на 2013 - 2020 годы».

	41.
	Реализация мероприятий, направленных на профилактику, выявление и лечение социально значимых заболеваний (инфекции, передаваемые половым путем, сахарный диабет, психические расстройства, онкология, туберкулез, вакцинопрофилактика, вирусные гепатиты, ВИЧ-инфекции)

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

постановлением Правительства Российской Федерации от 6 апреля 2011 г. № 254 внесены изменения в постановление Правительства Российской Федерации от 10 мая 2007 г. № 280 «О федеральной целевой программе «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями (2007 - 2011 годы)», в соответствии с которыми срок реализации Программы продлен до 2012 года, закупка лекарственных препаратов и расходных материалов отнесена к централизованным закупкам.

Проведены совещания с субъектами Российской Федерации по вопросам реализации подпрограмм федеральной целевой программы «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями (2007 - 2011 годы): инфекции, передаваемые половым путем, сахарный диабет, психические расстройства, онкология, туберкулез, артериальная гипертония.

В соответствии с приказом Минздравсоцразвития России от 7 октября 2011 г. № 1154н «О мерах по реализации постановления Правительства Российской Федерации от 10 мая 2007 г. № 280 «О федеральной целевой программе «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями (2007-2012 годы)» с целью укрепления материально-технической базы учреждений здравоохранения, оказывающих медицинскую помощь соответствующего профиля, предоставлены субсидии из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации для оказания финансовой поддержки при исполнении расходного обязательства субъекта Российской Федерации, связанного с реализацией мероприятий региональной программы, направленных на совершенствование оказания специализированной медицинской помощи при заболеваниях сахарным диабетом, туберкулезом, инфекциями, передаваемыми половым путем, вирусными гепатитами, психическими расстройствами, артериальной гипертонией, ВИЧ-инфекцией, а также при онкологических заболеваниях:

по подпрограмме «Сахарный диабет» 36 субъектам Российской Федерации на общую сумму 127 000,0 тыс. рублей;

по подпрограмме «Туберкулез» 36 субъектам Российской Федерации на общую сумму 381 600,0 тыс. рублей;

по подпрограмме «Онкология» 33 субъектам Российской Федерации на общую сумму 213 000,0 тыс. рублей;

по подпрограмме «Инфекции, передаваемые половым путем» 29 субъектам Российской Федерации на общую сумму 35 000,0 тыс. рублей;

по подпрограмме «Психические расстройства» 27 субъектам Российской Федерации на общую сумму 111 000,0 тыс. рублей;

по подпрограмме «Артериальная гипертония» 31 субъекту Российской Федерации на общую сумму 37 200,0 тыс. рублей.

В соответствии с приказом Минздравсоцразвития России от 9 ноября 2011 г. №1337 «О распределении в 2011 году лимитов бюджетных ассигнований на оснащение медицинской техникой, предусмотренных в федеральном бюджете федеральным учреждениям, оказывающим медицинскую помощь, подведомственным Министерству здравоохранения и социального развития Российской Федерации, в рамках федеральной целевой программы «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями (2007 - 2012 годы)» до федеральных учреждений доведены следующие лимиты бюджетных ассигнований:

по подпрограмме «Сахарный диабет» - 85 200,0 тыс. рублей до 9 ФГУ;

по подпрограмме «Туберкулез» - 180 000,0 тыс. рублей до 5 ФГУ;

по подпрограмме «Онкология» - 95 300,0 тыс. рублей до 5 ФГУ;

по подпрограмме «Инфекции, передаваемые половым путем» - 17 000,0 тыс. рублей до 3 ФГУ;

по подпрограмме «Психические расстройства» - 42 600,0 тыс. рублей до 2 ФГУ;

по подпрограмме «Артериальная гипертония» - 22 000,0 тыс. рублей до 4 ФГУ.

В рамках Программы:

оказаны услуги в рамках функционирования федерального регистра больных сахарным диабетом на сумму 2 300,0 тыс. рублей, что обеспечило 100% охват больных мониторингом в рамках функционирования федерального регистра;

закуплено 7 МНН сахароснижающих лекарственных препаратов на сумму 100 000,0 тыс. рублей, что позволило удовлетворить заявленную потребность субъектов для вновь выявленных больных сахарным диабетом;

закуплено 5 МНН противотуберкулезных лекарственных препаратов на сумму 1 629,061 млн. рублей, что позволило покрыть заявленную потребность всех 83 субъектов Российской Федерации;

закуплено 2 наименований расходных материалов на сумму 13,373 млн. рублей.

Проведены мероприятия по:

организации деятельности 65 подростковых специализированных центров профилактики и лечения инфекций, передаваемых половым путём, в медицинских организациях дерматовенерологического профиля субъектов Российской Федерации (в т.ч. 20 центров, созданных в 2011 году) на сумму 47 700,0 тыс. рублей;

научно-методическому обеспечению диагностики, лечения, реабилитации и судебно-психиатрической экспертизы при психических расстройствах на сумму 22 600,0 тыс. рублей, что позволило подготовить и внедрить в деятельность специализированных учреждений 8 методических рекомендаций и 3 новых медицинских технологии;

созданию эффективной системы профилактики артериальной гипертензии и ее осложнений на сумму 5 000,0 тыс. рублей, что позволило подготовить и внедрить в деятельность медицинских организаций 3 методических пособия и 1 новую медицинскую технологию.

По подпрограмме «Вакцинопрофилактика заключено 3 государственных контракта на сумму 10, 50 млн. рублей.

По подпрограмме «ВИЧ-инфекция» заключено 3 государственных контракта на сумму 40, 86 млн. рублей, соглашения с 14 субъектами Российской Федерации на финансовое обеспечение закупок диагностического оборудования на сумму 21,629 млн. рублей,

доведены лимиты бюджетных обязательств на приобретение медицинской техники федеральным государственным учреждениям на сумму 15,875 млн. рублей.

По подпрограмме «Вирусные гепатиты» заключено 12 государственных контрактов на сумму 65, 397 тыс. рублей, соглашения с 14 субъектами Российской Федерации на финансовое обеспечение закупок диагностического оборудования на сумму 46,739 млн. рублей,  доведены лимиты бюджетных обязательств на приобретение медицинской техники федеральным государственным учреждениям на сумму 116, 541 млн. рублей.

	42.
	Развитие оздоровления, медицинской реабилитации и санаторно-курортной помощи на основе принципов этапности, непрерывности и преемственности, включая подготовку медицинского персонала, разработку и внедрение новых технологий по медицинской реабилитации и санаторно-курортному лечению

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году:

принят Федеральный закон от 18 июля 2011 г. № 219-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации», которым урегулированы правоотношения по утверждению уполномоченным Правительством Российской Федерации федеральным органом исполнительной власти классификации природных лечебных ресурсов, медицинских показаний и противопоказаний к их лечебно-профилактическому применению;

принято постановление Правительства Российской Федерации от 14 ноября 2011 г. № 932 «О внесении изменений в положение о Министерстве здравоохранения и социального развития Российской Федерации» и 9 приказов Минздравсоцразвития России, в том числе:

«О внесении изменения в Положение об организации в Министерстве здравоохранения и социального развития  Российской Федерации работы по выдаче заключений о том, что в границах находящегося на территории Российской Федерации географического объекта, наименование которого заявляется в качестве наименования места происхождения минеральной питьевой лечебной, лечебно-столовой и минеральной природной столовой воды, заявитель производит минеральную питьевую лечебную, лечебно-столовую и минеральную природную столовую воду, особые свойства которой определяются характерным для данного географического объекта природными условиями, утвержденной приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 31 июля 2009 г. № 562н» (от 2 февраля 2011 г. № 75н);

«О стоимости одного дня пребывания в санаторно-курортных учреждениях граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг, в 2012 году» (от 4 октября 2011 г. № 1129н);

«О внесении изменений в Перечень санаторно-курортных учреждений (государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения), в которые предоставляются путевки на санаторно-курортное лечение граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи, утвержденный приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 11 октября 2010 г. № 873н» (от 20 декабря 2011 г. № 1589н);

«Об утверждении Административного регламента Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации по предоставлению государственной услуги по выдаче заключений о том, что в границах находящегося на территории Российской Федерации географического объекта, наименование которого заявляется в качестве наименования места происхождения минеральной питьевой лечебной, лечебно-столовой и минеральной природной столовой воды, заявитель производит минеральную питьевую лечебную, лечебно-столовую и минеральную природную столовую воду, особые свойства которой определяются характерными для данного географического объекта природными условиями» (от 25 октября 2011 г. № 1211н).

Разработаны порядки:

- оказания медицинской помощи по мануальной терапии;

- оказания медицинской помощи по рефлексотерапии;

- оказания медицинской помощи больным по медицинской психологии;

- оказания санаторно-курортной помощи;

- оказания медицинской помощи по лечебной физкультуре;

- оказания медицинской помощи больным по медицинской реабилитации;

- оказания медицинской помощи по физиотерапии.

Разработан проект приказа Минздравсоцразвития России                       «Об утверждении медицинских показаний и противопоказаний для санаторно-курортного лечения взрослых и детей (кроме больных туберкулезом).

Всего за 2011 год в федеральных государственных санаторно-курортных учреждениях было пролечено по предварительным данным 130,9 тыс. человек, что на 15,5% больше, чем в 2010 году.

	43.
	Реализация мероприятий по совершенствованию обеспечения доступности и повышения качества медицинской помощи сельскому населению, включая модернизацию лечебно-профилактических учреждений путем материально-технического оснащения лечебно-профилактических учреждений, модернизацию службы скорой помощи и неотложной медицинской помощи, реорганизацию приемных отделений стационаров, подготовку кадров в соответствии с новыми профессиональными и образовательными стандартами для врачей и фельдшеров скорой медицинской помощи, а также реализация мероприятий по обеспечению доступности наиболее востребованных лекарственных средств в поселениях, где отсутствуют аптечные организации

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Росздравнадзор, органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	В целях обеспечения реализации мероприятий в 2011 году мероприятий:

подготовлен проект приказа Минздравсоцразвития России «Об утверждении порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи», предусматривающий совершенствование оказания медицинской помощи всем категориям населения, в том числе, проживающим в сельской местности и гражданам пожилого возраста, и включающий положение о структурах, оказывающих первичную медико-санитарную помощь, в том числе врачебных выездных бригадах, фельдшерских пунктах (ФП), фельдшерско-акушерских пунктах (ФАП).

Проектом приказа предусматривается в малочисленных и (или) расположенных на значительном удалении от медицинской организации или их подразделений населенных пунктах организация оказания первой помощи населению до прибытия медицинских работников при внезапных, опасных для жизни острых заболеваниях, травмах, отравлениях с привлечением одного из домовых хозяйств. Медицинские организации, оказывающие первичную медико-санитарную помощь по участковому принципу, на территории обслуживания которых расположены такие населенные пункты, организуют формирование аптечки первой помощи, обучение членов домового хозяйства и иных лиц навыкам оказания первой помощи, обеспечение методическими пособиями. Для оказания первичной доврачебной медико-санитарной помощи населению в сельских населенных пунктах с малой численностью населения, и (или) находящихся на значительном удалении от медицинских организаций, либо при наличии водных и других преград, а также в случае преимущественного (более 40%) проживания в них лиц старше трудоспособного возраста предусматривается организация ФП.

Утвержденными порядками оказания медицинской помощи по отдельным профилям на ФАПы возложены функции по наблюдению за хроническими больными и больными туберкулезом.

Мероприятия по совершенствованию оказания медицинской помощи населению, проживающему в сельской местности, включены в региональные программы модернизации здравоохранения субъектов Российской Федерации. 

Результатами реализации региональных программ модернизации здравоохранения стало:

развитие сети учреждений, оказывающих первичную медико-санитарную помощь сельским жителям (за 9 месяцев 2011 года открыто 92 ФАПа, 20 ФП, 148 общеврачебных практик (ОВП), 86 врачебных амбулаторий);

проведение капитального и текущего ремонта учреждений, оказывающих первичную медико-санитарную помощь сельскому населению, дооснащение учреждений необходимым медицинским оборудованием (осуществлен ремонт более 1000 ЦРБ и участковых больниц (84,8%), 234 амбулаторий (63,4%) и оснащение медицинским оборудованием более 1150 ЦРБ, районных и участковых больниц (98,7%), более 300 амбулаторий (81,3%));

 увеличение объемов медицинской помощи, включая профилактические, оказываемой сельским жителям; 

развитие выездных методов работы на селе бригадами специалистов муниципальных и государственных учреждений здравоохранения (за 9 месяцев 2011 года создано 157 выездных врачебных бригад);

организация обеспечения лекарственными препаратами и изделиями медицинского назначения сельских поселений, в которых отсутствуют аптечные организации. В соответствии с пунктом 5 статьи 55 Федерального закона от 12 апреля 2010 г.№61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств» в целях приближения лекарственной помощи населению удаленных сельских территорий, где отсутствуют аптечные учреждения, но имеются медицинские организации или их структурные подразделения, проводится лицензирование вышеуказанных медицинских организаций (ФАПов, ФП, ОВП) с целью обеспечения лекарственными препаратами и изделиями медицинского назначения в данных населенных пунктах;

повышение укомплектованности учреждений здравоохранения, располагающихся в сельской местности, медицинскими кадрами и повышение квалификации работающих специалистов, а также социальная поддержка врачей, в том числе молодых специалистов, работающих на селе.
В населенных пунктах с численностью менее 100 человек организовано 2099 пунктов оказания первой помощи до приезда медицинских работников. Жители домовых хозяйств проходят специальное обучение в региональных Центрах медицины катастроф «Защита». Кроме того, данные домовые хозяйства оснащаются минимально необходимым набором оборудования: аптечкой первой помощи, носилками, шинами, а также для взаимодействия с медицинскими подразделениями источниками связи (телефон стационарный или мобильный - для вызова медицинских работников).

В рамках направления региональных программ модернизации здравоохранения по укреплению материально-технической базы медицинских учреждений осуществляется реформирование инфраструктуры здравоохранения и ее приведение в соответствие с численностью и составом населения субъекта Российской Федерации, а также со структурой заболеваемости и смертности населения.

Создается единая модель организации выездных бригад центральных городских или районных больниц, а также ряда городских поликлиник. Врачи выездных бригад оказывают консультативную и лечебную помощь сельским жителям, средний медицинский персонал наряду с участием в оказании лечебных услуг населению производит забор биоматериала для лабораторных исследований.

Проводится оснащение выездных бригад портативным диагностическим оборудованием: УЗИ, электрокардиографы, анализаторы, цифровые передвижные флюорографы и т.д. 

Поликлинические подразделения принимают на себя часть объемов, ранее приходящихся на скорую медицинскую помощь, развивая у себя отделения неотложной медицинской помощи. В результате скорая медицинская помощь начинает оказывать медицинскую помощь в случаях, угрожающих жизни и здоровью пациента (экстренные состояния), что позволит не только разгрузить скорую медицинскую помощь, но и повысит эффективность работы бригад скорой медицинской помощи.

По мере комплектации станций (отделений) скорой медицинской помощью машинами класса В и С появилась возможность оказания медицинской помощи в ходе эвакуации пациентам с различной степенью тяжести непосредственно в машине по всему маршруту до госпитализации в круглосуточный стационар.

Доступность специализированной медицинской помощи для населения отдаленных районов обеспечивается путем организации межмуниципальных центров специализированной медицинской помощи с четко прописанной маршрутизацией пациентов в данные центры.

	44.
	Подготовка проекта федерального закона об основах социального обслуживания населения Российской Федерации

Срок исполнения: апрель 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Минэкономразвития России, Минрегион России, Минфин России
	Подготовлен проект федерального закона «Об основах социального обслуживания населения в Российской Федерации» 

Законопроект призван устранить недостатки действующей модели организации социального обслуживания населения, базирующейся на нормах Федерального закона от 10 декабря 1995 г. № 195-ФЗ «Об основах социального обслуживания населения в Российской Федерации», основополагающие положения которого устарели.

Законопроект разработан с учетом норм действующего законодательства и международных обязательств Российской Федерации с учетом правоприменительной практики в субъектах Российской Федерации, опыта нормативного правового регулирования социального обслуживания населения в странах СНГ и Балтии.

Законопроект предусматривает принципиально новый подход к организации социального обслуживания населения, введение ряда новых базовых понятий, необходимых для унификации подходов к организации социального обслуживания населения на территории Российской Федерации, конкретизацию полномочий федеральных органов государственной власти и органов государственной власти субъектов Российской Федерации в области социального обслуживания населения, детализацию порядка предоставления социальных услуг.

Законопроектом устанавливается перечень социальных услуг, предоставляемых гражданам (семьям), содержание услуг и условий их предоставления, в том числе на бесплатной и платной основе, требования к государственным стандартам и регламентам предоставления социальных услуг и др.

Законопроект создает предпосылки привлечения к предоставлению социальных услуг различных юридических и физических лиц, независимо от форм собственности, в том числе бизнес-сообщества, социально-ориентированных некоммерческих организаций и добровольцев.

Законопроект создает правовую основу развития системы социального обслуживания населения в Российской Федерации, обеспечения и защиты прав граждан (семей) на социальное обслуживание, повышения его уровня, качества, доступности, безопасности и результативности.

В соответствии с решением Комиссии по законопроектной деятельности при Правительстве Российской Федерации от 29 августа 2011 года проведено общественное обсуждение проекта федерального закона. Срок внесения проекта федерального закона в Правительство Российской Федерации перенесен на декабрь 2011 года.

Проект федерального закона доработан с учетом результатов общественного обсуждения и официальных заключений органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющих полномочия в сфере социальной защиты населения, и направлен на повторное согласование (письмо от 30.12.2011 г. № 18-0/10/2-13522).

Учитывая, что законопроект содержит значительное количество принципиально новых норм и подходов к организации социального обслуживания населения, в том числе, связанных с привлечением негосударственных организаций, в Правительство Российской Федерации направлено предложение об исключении законопроекта из плана законопроектной деятельности Правительства Российской Федерации на 2011 год и включении в План законопроектной деятельности Правительства Российской Федерации на 2012 год со сроком внесения в Правительство Российской Федерации и Государственную Думу в июне 2012 года (письмо от 22 ноября 2011 г. № 18-3/10/1-7385).

В соответствии с Планом законопроектной деятельности Правительства Российской Федерации на 2012 год, утвержденный распоряжением Правительства Российской Федерации от 28 декабря 2011 г. № 2425-р, срок представления законопроекта в Правительство Российской Федерации перенесен на май 2012 года, срок внесения в Государственную Думу Федерального Собрания Российской Федерации – июнь 2012 года.

	46.
	Подготовка доклада по результатам анализа региональных программ и перспективных схем развития и размещения стационарных учреждений социального обслуживания граждан пожилого возраста и инвалидов до 2020 года и информации органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации о принятых мерах по повышению качества жизни лиц пожилого возраста

Срок исполнения: май 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	По результатам анализа региональных программ, направленных на повышение качества жизни пожилых людей, а также перспективных схем развития и размещения стационарных учреждений социального обслуживания граждан пожилого возраста подготовлена и направлена информация в Правительство Российской Федерации с проектом доклада Президенту Российской Федерации (письмо № 18-0/10/1-2594 от 3 мая 2011 года).

В региональных программах предусмотрены мероприятия по модернизации нормативной правовой базы социального обслуживания населения, совершенствованию инфраструктуры социального обслуживания пожилых граждан, системы лекарственного обеспечения граждан пожилого возраста, созданию условий и механизмов сохранения или реинтеграции пожилых людей в сферу профессиональной деятельности, развитию государственно-частного партнерства и привлечению некоммерческих организаций в сферу социального обслуживания пожилых граждан, повышению доступности информации для пожилых людей (в том числе посредством овладения компьютерной грамотностью и пользованием Интернетом), повышению роли общественных организаций и развитию волонтерского движения.

В целях осуществления методического руководства Минздравсоцразвития России направлены в органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации Рекомендации по разработке указанных региональных программ на период 2011-2013 годы (письмо от 17 января 2011 г. № 18-2/10/1-118), а также рекомендации по разработке перспективных схем развития и размещения стационарных учреждений социального обслуживания граждан пожилого возраста и инвалидов до 2020 года (письмо от 5 мая 2011 г. № 18-4/10/1-2695).

По состоянию на  15 октября 2011 года перспективные схемы разработаны и представлены всеми органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, за исключением Чукотского автономного округа.

Большинство субъектов Российской Федерации (61 регион) при разработке перспективных схем руководствовалось рекомендациями Минздравсоцразвития России, остальные – использовали собственные методические подходы.

При разработке перспективных схем субъектами Российской Федерации учитывалось современное состояние учреждений стационарного социального обслуживания населения, качество и безопасность предоставляемых ими социальных услуг, текущий и перспективный спрос пожилых людей  на услуги учреждений данного типа с учетом прогнозируемого до 2020 года роста численности лиц старше трудоспособного возраста.

Перспективными схемами определены следующие направления развития стационарных учреждений социального обслуживания пожилых людей:

строительство новых зданий и сооружений по современным типовым проектам с целью существующего и ожидаемого в перспективе спроса пожилых людей на стационарное социальное обслуживание, переселения пожилых людей из аварийных и ветхих зданий, а также из закрываемых домов-интернатов для престарелых малой вместимости;

модернизация, реконструкция существующих зданий и сооружений с целью повышения качества и безопасности предоставления социальных услуг пожилым гражданам, приведение их в соответствие с действующими национальными и региональными стандартами социального обслуживания населения, строительными, санитарно-эпидемиологическими и гигиеническими правилами и нормативами, правилами пожарной безопасности; 

перепрофилирование стационарных учреждений социального обслуживания с целью удовлетворения повышенного спроса пожилых граждан на определенные социальные услуги (например, дома-интернаты общего типа – в дома-интернаты для психохроников);

развитие новых форм стационарного социального обслуживания граждан пожилого возраста – предоставление жилья в социальных квартирах и специальных домах для пожилых людей с комплексом служб социально-бытового назначения жилых домах (Красноярский, Приморский, Забайкальский края, Нижегородская, Свердловская, Мурманская области, г.Москва и др.).

В результате реализации мероприятий по развитию сети стационарных учреждений социального обслуживания, определенных  Перспективными схемами, уровень обеспеченности граждан пожилого возраста местами в этих учреждениях в субъектах Российской Федерации возрастет за 2011 – 2020 годы с 70 до 98 чел. на 1000 жителей соответствующего возраста.

	47.
	Проведение ежегодного мониторинга социально-экономического положения пожилых людей, включая выявление и учет всех пожилых людей, нуждающихся в социальных услугах, с целью оказания им адресной натуральной и геронтологической помощи

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Минрегион России, Росстат, органы       исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Совместно с органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации проведен комплексный мониторинг социально-экономического положения пожилых людей в субъектах Российской Федерации в 2010 году. 

В органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации направлены рекомендации по проведению комплексного мониторинга (исх. 18-6/10/2-6153 от 24 июня 2011 г.).

По итогам мониторинга подготовлен и направлен в Правительство Российской Федерации проект Доклада Президенту Российской Федерации (исх. № 16-6/10/1-5124 от 16 августа 2011 г.).
Мониторинг позволил отработать инструментарий и методику сбора и обобщения статистической и социологической информации и получить комплексные данные о социально-экономическом положении пожилых людей в целом по Российской Федерации и в разрезе субъектов Российской Федерации. 

Результаты мониторинга показывают, что в субъектах Российской Федерации в рамках региональных целевых программ, планов мероприятий проводится работа, направленная на улучшение социально-экономического положения пожилых людей. 

Полученные по итогам мониторинга данные свидетельствуют о наличии значительных региональных различий в социально-экономическом положении пожилых людей по таким направлениям, как материальное обеспечение, заболеваемость, медицинская помощь и лекарственное обеспечение, социальное обслуживание, обеспечение жильем и занятость пожилых людей. 

Выявленные региональные различия в значительной мере носят объективный характер и связаны как с дифференциацией показателей, характеризующих демографию пожилых людей в субъектах Российской Федерации, так и с существующими бюджетными возможностями субъектов Российской Федерации.

Результаты мониторинга за 2011году будут представлены до 1 сентября 2012 года.


	IV. Мероприятия по повышению уровня рождаемости

	48.
	Совершенствование механизмов использования материнского (семейного) капитала

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минрегион России, Минэкономразвития России, Пенсионный фонд Российской Федерации
	Велась работа по совершенствованию механизмов использования материнского (семейного) капитала.
Принят Федеральный закон от 16 ноября 2011 г. № 318-ФЗ                  «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в части установления имеющим государственную аккредитацию образовательным учреждениям среднего профессионального и высшего профессионального образования контрольных цифр приема граждан для обучения за счет средств соответствующих бюджетов бюджетной системы Российской Федерации», которым исключено наличие лицензии образовательного учреждения как обязательного условия при направлении средств материнского (семейного) капитала на получение образования ребенком (детьми). 

Принято постановление Правительства Российской Федерации от 14 ноября 2011 г. № 931 «О внесении изменений в Правила направления средств (части средств) материнского (семейного) капитала на получение образования ребенком (детьми) и осуществление иных связанных с получением образования ребенком (детьми) расходов», которым предусматривается использовать средства материнского (семейного) капитала на оплату содержания ребенка в образовательном учреждении. 

В целях приведения нормативных правовых актов в соответствие с положениями Федерального закона от 29 декабря 2010 г. № 440-ФЗ «О внесении изменений в статьи 7 и 10 Федерального закона «О дополнительных мерах государственной поддержки семей имеющих детей» издан приказ Минздравсоцразвития России от 24 февраля 2011 г. № 148н «О внесении изменений в Правила подачи заявления о распоряжении средствами (частью средств) материнского (семейного) капитала, утвержденный приказом Минздравсоцразвития России от 26 декабря 2008 г. № 779н», предусматривающий установление возможности использования средств материнского (семейного) капитала на погашение основного долга и уплату процентов по кредиту или займу на приобретение или строительство жилого помещения независимо от даты заключения кредитного договора (договора займа) и возраста второго или последующего ребенка.

Утверждены Правила выдачи документа, подтверждающего проведение основных работ по строительству (реконструкции) объекта индивидуального жилищного строительства, осуществляемому с привлечением средств материнского (семейного) капитала (постановление Правительства Российской Федерации от 18 августа 2011 г. № 686).

Утверждена форма документа, подтверждающего проведение основных работ по строительству объекта индивидуального жилищного строительства (монтаж фундамента, возведение стен и кровли) или проведение работ по реконструкции объекта индивидуального жилищного строительства, в результате которых общая площадь жилого помещения (жилых помещений) реконструируемого объекта увеличивается не менее чем на учетную норму площади жилого помещения, устанавливаемую в соответствии с жилищным законодательством Российской Федерации (приказ Минрегиона России от 17 июня 2011 г. № 286).

В соответствии с требованиями Федерального закона от 27 июля 2010 г. № 210-ФЗ «Об организации предоставления государственных и муниципальных услуг»:

принято постановление Правительства Российской Федерации от 24 декабря 2011 г. № 1124 «О внесении изменения в Правила направления средств (части средств) материнского (семейного) капитала на улучшение жилищных условий»;

изданы приказы Минздравсоцразвития России об установлении порядка подачи заявления о распоряжении средствами материнского (семейного) капитала и необходимых документов в электронной форме (от 18 октября 2011 г. № 1180н «Об утверждении Правил подачи заявления о выдаче государственного сертификата на материнский (семейный) капитал и выдачи государственного сертификата на материнский (семейный) капитал (его дубликата) и формы государственного сертификата на материнский (семейный) капитал», от 22 сентября 2011 г. № 1066 н «О внесении изменений в Правила подачи заявления о распоряжении средствами (частью средств) материнского (семейного) капитала, утвержденные приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 26 декабря 2008 г. № 779н»).

Издан приказ Минздравсоцразвития России от 9 сентября 2011 г. № 1038н «О внесении изменения в Правила ведения федерального регистра лиц, имеющих право на дополнительные меры государственной поддержки, утвержденные приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 30 декабря 2006 г. № 892». Приказ разработан во исполнение Федерального закона от 1 июля 2011 г. № 169-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации», которым вносятся изменения в Федеральный закон от 29 декабря 2006 г. № 256-ФЗ «О дополнительных мерах государственной поддержки семей, имеющих детей» в части предоставления Пенсионным фондом Российской Федерации и его территориальными органами по межведомственным запросам органов, предоставляющих государственные услуги, или органов, предоставляющих муниципальные услуги, информации о лицах, содержащихся в регистре лиц, имеющих право на дополнительные меры государственной поддержки.

По данным Пенсионного фонда Российской Федерации с 1 января 2007 года по 31 декабря 2011 года выдано 3311,9 тыс. государственных сертификатов на материнский (семейный) капитал. 

Единовременную денежную выплату за счет средств материнского (семейного) капитала получили в 2009 году – 1,6 млн. семей, в 2010 году – 1,7 млн. семей.

Начиная с 2010 года заявления о распоряжении средствами материнского (семейного) капитала на оказание платных образовательных услуг подали свыше 19,6 тыс. семей (средства перечислены по 16,7 тыс. заявлений граждан), на формирование накопительной части трудовой пенсии – 762 владельцев сертификатов (средства перечислены по 548 заявлениям граждан). 

Свыше 913 тыс. семей с помощью средств материнского (семейного) капитала в 2009-2011 годах смогли улучшить свои жилищные условия, из них 74% семей направили средства материнского (семейного) капитала на погашение кредита или займа, полученного на приобретение или строительство жилого помещения.

За период с 1 января 2009 г. по 31 декабря 2011 года в организации, в том числе кредитные, и на счета физических лиц территориальными органами Пенсионного фонда Российской Федерации перечислено всего 310,38 млрд. рублей, из них в 2011 году – 171,32 млрд. рублей.

	49.
	Проработка вопроса о введении в субъектах Российской Федерации материнского (семейного) капитала, финансируемого за счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации

Срок исполнения: апрель 2011 г.

Ответственные исполнители: 

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	По состоянию на 1 января 2012 г. в 69 субъектах Российской Федерации приняты положительные решения о введении материнского капитала, финансируемого за счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации, в том числе:

в 64 субъектах Российской Федерации приняты соответствующие региональные законы или иные нормативные правовые акты субъектов Российской Федерации, из них в 2 субъектах Российской Федерации (в Смоленской и Ульяновской областях) дополнительные меры социальной поддержки семей, имеющих детей, в виде материнского (семейного) капитала, предоставляемого за счет средств бюджета субъекта Российской Федерации, установлены с 1 января 2008 года;

в 5 субъектах Российской Федерации проекты соответствующих законов или иных нормативных правовых актов субъектов Российской Федерации подготовлены и находятся на согласовании или на утверждении. 
В большинстве субъектов Российской Федерации размер материнского капитала составляет 50-100 тыс. рублей, право на капитал возникает при рождении третьего ребенка. Основные направления использования средств материнского капитала: улучшение жилищных условий; получение образования ребенком; лечение ребенка, в том числе санаторно-курортное, и реабилитация.
В 2 субъектах Российской Федерации разработка закона запланирована на 2012-2013 годы (Курганская, Тверская области).

В Республике Дагестан положительное решение вопроса о введении материнского капитала зависит от возможности изыскания дополнительных средств в бюджете Республики Дагестан на 2012 год. 

Не планируется введение материнского капитала, финансируемого за счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации, в 12 субъектах Российской Федерации, в том числе: 

в 7 субъектах Российской Федерации, в которых, по мнению администрации регионов, в течение ряда лет действуют региональные меры социальной поддержки многодетных семей, являющиеся аналогом материнского (семейного) капитала (республики Башкортостан, Кабардино-Балкария, Татарстан, Удмуртская, Кировская, Костромская области);

в 4 субъектах Российской Федерации по причине отсутствия необходимых средств (республики Ингушетия, Северная Осетия-Алания, Чеченская, Пензенская область).

	50.
	Разработка порядка единовременного предоставления на безвозмездной основе земельных участков под строительство жилого дома или дачи при рождении третьего (или последующего) ребенка

Срок исполнения: апрель 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минрегион России, Минэкономразвития России, Минфин России, Федеральный фонд содействия развитию жилищного строительства, органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	Принят Федеральный закон от 14 июня 2011 г. № 138-ФЗ "О внесении изменений в статью 16 Федерального закона "О содействии развитию жилищного строительства" и Земельный кодекс Российской Федерации". В соответствии с Законом граждане, имеющие трех и более детей, имеют право приобрести бесплатно, в том числе для индивидуального жилищного строительства, без торгов и предварительного согласования мест размещения объектов находящиеся в государственной или муниципальной собственности земельные участки в случаях и в порядке, которые установлены законами субъектов Российской Федерации.

Субъекты Российской Федерации должны завершить работу над региональным законодательством по данному вопросу в 2011 году. По состоянию на 1 января 2012 г. в 78 субъектах Российской Федерации соответствующие нормативные правовые акты приняты, в 3 субъектах Российской Федерации (Республика Северная Осетия-Алания, Свердловская область, г.Москва) завершается работа по принятию соответствующих нормативных правовых актов. 
Республика Ингушетия и Чеченская Республика не представили информацию по данному вопросу. В Республику Ингушетия и Чеченскую Республику Минрегионом России неоднократно направлялись факсограммы и письма с целью активизировать работу по разработке нормативных правовых актов. Однако органами государственной власти указанных республик до настоящего времени меры не приняты.

	52.
	Реализация мероприятий федеральной целевой программы «Жилище» на 2011 - 2015 годы (подпрограмма «Обеспечение жильем молодых семей»), в том числе создание условий для повышения доступности жилья семьям с детьми за счет развития ипотечного кредитования, в первую очередь молодым семьям с детьми, а также за счет внедрения новых кредитных инструментов

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минрегион России, Минэкономразвития России,  Минфин России, Минздравсоцразвития России, открытое акционерное общество «Агентство по ипотечному жилищному кредитованию», органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году в реализации подпрограммы участвовали 77 субъектов Российской Федерации.

Принято распоряжение Правительства Российской Федерации от 29 июля 2011 г. № 1346-р «О распределении средств федерального бюджета, предусмотренных на 2011 год для предоставления субсидии из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на софинансирование расходных обязательств субъектов Российской Федерации на предоставление социальных выплат молодым семьям на приобретение (строительство) жилья в рамках  подпрограммы «Обеспечение жильем молодых семей» федеральной целевой программы «Жилище» на 2011-2015 годы».

Утверждена форма Соглашения о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на софинансирование расходных обязательств субъектов Российской Федерации на предоставление социальных выплат молодым семьям на приобретение (строительство) жилья в рамках подпрограммы «Обеспечение жильем молодых семей» федеральной целевой программы «Жилище» на 2011-2015 годы» (Приказ Минрегиона России № 143 от 31 марта 2011 г.).

Утверждены Критерии отбора банков субъектами Российской Федерации для участия в реализации подпрограммы «Обеспечение жильем молодых семей» федеральной целевой программы «Жилище» на 2011-2015 годы (приказ Минрегиона России от 7 июля 2011 г. № 326).

На реализацию мероприятия в 2011 году предусмотрено 4,75 млрд. рублей из средств федерального бюджета, которые полностью распределены между субъектами Российской Федерации.

Значительно увеличился объем средств, предусматриваемых в бюджетах субъектов Российской Федерации и местных бюджетах на финансирование мероприятий подпрограммы. За счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации и местных бюджетов в 2011 году на финансирование мероприятий подпрограммы направлены средства в объеме 12,1 млрд. рублей.

На основании соглашений, заключенных с субъектами Российской Федерации в августе-сентябре 2011 года, средства федерального бюджета были перечислены в субъекты Российской Федерации в полном объеме.

Планируемое количество молодых семей, которые улучшат жилищные условия в 2011 году, составляет более 28 тысяч. Все эти семьи получили свидетельства о праве на получение социальной выплаты, которые могут быть реализованы в 2012 году (срок действия свидетельства - 9 месяцев).

С целью создания условий для повышения доступности жилья семьям с детьми за счет развития ипотечного жилищного кредитования, в первую очередь молодым семьям с детьми, а также за счет внедрения новых кредитных инструментов ОАО «Агентство по ипотечному жилищному кредитованию» в июле 2011 года снизило процентные ставки практически по всем ипотечным программам.

На 1 июля 2011 г. минимальная ставка рефинансирования по программе «Стандарт» составляет 8,9 % (ранее- 11.5%), по продукту «Материнский капитал» для вторичного рынка жилья – 8,65%. По программе «Новостройка» и продуктам «Малоэтажное жилье» (первичный рынок жилья) базовая минимальная процентная ставка по кредитам в рублях составляет 7,9% годовых (ранее – 10,5 %), «Материнский капитал» для первичного рынка – 7,65%. С учетом общей суммы специальных вычетов ставка может снизиться до 6,4%.

По данным Банка России за восемь месяцев 2011 года было выдано 288,3 тыс. ипотечных кредитов на общую сумму 396,6 млрд. рублей, что почти в 2 раза превышает сумму ипотечных кредитов, выданных в аналогичном периоде 2010 года. Количество выданных кредитов за восемь месяцев 2011 года выросло в 1,8 раза по сравнению с аналогичным периодом 2010 года.

Всего за 9 месяцев 2011 года ОАО «АИЖК» было рефинансировано 27,4 тыс. ипотечных кредитов на сумму 34,3 млрд. рублей.

	53.
	Обеспечение жильем молодых семей и молодых специалистов в сельской местности

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минсельхоз России, Минрегион России,

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Реализация мероприятий по обеспечению жильем молодых семей и специалистов в сельской местности осуществляется в рамках федеральной целевой программы «Социальное развитие села до 2013 года».

Постановлением Правительства Российской Федерации от 28 апреля 2011 г. № 336 срок действия реализации Программы продлен до 2013 года, предусмотрена возможность направления молодыми семьями, молодыми специалистами – участниками Программы средств материнского (семейного) капитала для оплаты части стоимости строительства (приобретения) жилья в случае отсутствия (недостаточности) собственных и (или) заемных средств. 

Изданы приказы Минсельхоза России от 17 января 2011 г. № 10, от 5 мая 2011 г. № 117, от 19 августа 2011 г. № 272 «Об утверждении распределения субсидий из федерального бюджета на 2011 год на софинансирование мероприятий ФЦП «Социальное развитие села до 2013 года». 

Заключены соглашения между Минсельхозом России и субъектами Российской Федерации о порядке и условиях предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации.

Фактический объем финансирования мероприятий Программы 
в 2011 году за счет средств  федерального бюджета составил  
2,52 млрд. рублей (100% от годового лимита). По отчету за январь-ноябрь 2011 г. привлечено из консолидированных бюджетов субъектов Российской Федерации 2,7 млрд. рублей (93,1%) и внебюджетных источников 4,0 млрд. рублей (117,6%).

Построено (приобретено) 521,8 тыс. кв. метров жилья (102,3% от годового задания) для 6,6 тысяч молодых семей и молодых специалистов.

	54.
	Внесение в установленном порядке изменений в законодательство Российской Федерации, направленных на развитие некоммерческих форм жилищного строительства объединениями граждан

Срок исполнения: март 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минрегион России, Минэкономразвития России, Минфин России
	Принят Федеральный закон от 18 июля 2011 г. № 244-ФЗ «О внесении изменений в Федеральный закон «О содействии развитию жилищного строительства», предусматривающий предоставление Федеральному фонду содействия развитию жилищного строительства полномочий по передаче земельных участков Фонда в безвозмездное срочное пользование жилищным–строительным кооперативам, осуществляющим строительство жилья экономического класса.
Категории граждан, имеющих право на вступление в кооперативы, определяются Правительством Российской Федерации. 

Принят Федеральный закон от 30 ноября 2011 г. № 349-ФЗ «О внесении изменений в Федеральный закон «О содействии развитию жилищного строительства» и отдельные законодательные акты Российской Федерации», предусматривающий возможность предоставления без проведения аукционов земельных участков, находящихся в государственной и муниципальной собственности или в собственности Фонда «РЖС», жилищно-строительным кооперативам и иным специализированным потребительским кооперативам, создаваемым из числа работников бюджетной сферы (врачи, учителя, преподаватели ВУЗов, работники культуры).

Осуществляется доработка законопроекта № 388150-4 «О внесении изменений в некоторые законодательные акты Российской Федерации по вопросу развития малоэтажной жилищной застройки территорий» (принят Государственной Думой в первом чтении в апреле 2007 года).

Ответственным комитетом Государственной Думы и комитетами-соисполнителями идет рассмотрение поправок к законопроекту для последующего внесения на рассмотрение Государственной Думы во втором чтении.
Законопроект направлен на создание дополнительных условий для реализации гражданами права на жилище, на улучшение жилищных условий, на стимулирование малоэтажного жилищного строительства, а также предполагает закрепление организационно-правовых форм жилищных некоммерческих объединений граждан – кооперативов малоэтажной жилой застройки, суть которого сводится к упрощенному доступу граждан и их объединений, например, кооперативов, к земельным участкам для застройки жильем.
В законопроекте определяются правовые, экономические и организационные основы деятельности некоммерческих объединений, в том числе права и обязанности их членов, порядок создания, категории граждан, которые имеют право вступить в кооператив, порядок реорганизации и ликвидации таких объединений; формы содействия органов государственной власти и органов местного самоуправления развитию малоэтажной жилищной застройки территорий; способы управления территорией малоэтажной жилищной застройки.

	55.
	Подготовка проекта федерального закона, предусматривающего увеличение начиная с 2011 года размера налоговых вычетов для семей с детьми, в том числе для семей с тремя и более несовершеннолетними детьми, до 3 тыс. рублей в месяц на каждого ребенка, начиная с третьего, а также отмену применяемого в настоящее время стандартного налогового вычета в размере 400 рублей

Срок исполнения: февраль 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минфин России, Минздравсоцразвития  России
	Принят Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 330-ФЗ, «О внесении изменений в часть вторую Налогового кодекса Российской Федерации, статью 15 Закона Российской Федерации «О статусе судей в Российской Федерации» и о признании утратившими силу отдельных положений законодательных актов Российской Федерации» соответствии с которым увеличен размер налоговых вычетов для семей с детьми, в том числе для семей с тремя и более несовершеннолетними детьми. 

Налоговый вычет за каждый месяц налогового периода распространяется на родителя, супруга (супругу) родителя, усыновителя, опекуна, попечителя, приемного родителя, супруга (супругу) приемного родителя, на обеспечении которых находится ребенок, в следующих размерах:

с 1 января по 31 декабря 2011 года включительно:

1 000 рублей - на первого ребенка;

1 000 рублей - на второго ребенка;

3 000 рублей - на третьего и каждого последующего ребенка;

3 000 рублей - на каждого ребенка в случае, если ребенок в возрасте до 18 лет является ребенком-инвалидом, или учащегося очной формы обучения, аспиранта, ординатора, интерна, студента в возрасте до 24 лет, если он является инвалидом I или II группы;

с 1 января 2012 года:

1 400 рублей - на первого ребенка;

1 400 рублей - на второго ребенка;

3 000 рублей - на третьего и каждого последующего ребенка;

3 000 рублей - на каждого ребенка в случае, если ребенок в возрасте до 18 лет является ребенком-инвалидом, или учащегося очной формы обучения, аспиранта, ординатора, интерна, студента в возрасте до 24 лет, если он является инвалидом I или II группы.

	56.
	Подготовка предложений по повышению уровня доходов семей с детьми с учетом нуждаемости, включая расширение возможности для занятости родителей (законных представителей), осуществляющих уход за детьми в возрасте до 14 лет или уход за детьми-инвалидами, предусматривающих использование гибких форм занятости, дополнительные меры, побуждающие работодателей обеспечивать повышение профессиональной квалификации или профессиональную подготовку граждан указанных категорий, реализацию программ поддержки семей с детьми с учетом лучших региональных практик и опыта, накопленного Фондом поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, участие некоммерческих организаций, в том числе разрабатывающих благотворительные программы в указанной сфере

Срок исполнения: март 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минэкономразвития России, Минфин России, Фонд поддержки детей, 

находящихся в трудной жизненной ситуации
	Проект доклада Президенту Российской Федерации с предложениями по повышению уровня доходов семей с детьми с учетом нуждаемости, включая расширение возможности для занятости родителей (законных представителей), осуществляющих уход за детьми в возрасте до 14 лет или уход за детьми-инвалидами, предусматривающих использование гибких форм занятости, дополнительные меры, побуждающие работодателей обеспечивать повышение профессиональной квалификации или профессиональную подготовку граждан указанных категорий, реализацию программ поддержки семей с детьми, направлен в Правительство Российской Федерации (письмо от 14 марта 2011 г. № 13-1/10/1-1391).

Мероприятия по повышению уровня доходов семей с детьми с учетом нуждаемости предусматривают работы по:

- расширению возможности для занятости родителей (законных представителей), осуществляющих уход за детьми в возрасте до 14 лет или уход за детьми-инвалидами, включая развитие гибких форм занятости, в том числе надомной занятости, а также самозанятости и малого предпринимательства, позволяющие матерям или другим членам семьи совмещать семейные и профессиональные обязанности; 

- проведению мониторинга потребностей одиноких и многодетных родителей, воспитывающих несовершеннолетних детей, детей-инвалидов, в государственных услугах в сфере занятости и ведение регистров указанной категории лиц;

- включению в региональные программы дополнительных мероприятий по снижению напряженности на рынке труда субъектов Российской Федерации, предусматривающих содействие трудоустройству незанятых родителей, воспитывающих детей-инвалидов, многодетных родителей  на специальные рабочие места (в т.ч. надомные) путем возмещения работодателю затрат на приобретение, монтаж и установку оборудования из расчета 50 тыс. рублей на 1 рабочее место; 

- развитию гибких форм занятости безработных родителей (законных представителей), осуществляющих уход за детьми в возрасте до 14 лет или уход за детьми-инвалидами, в форме содействия самозанятости безработных граждан путем предоставления субсидии из федерального бюджета в сумме 12-кратной максимальной величины пособия по безработице на создание собственного дела и стимулирование создания безработными гражданами, открывшими собственное дело,  рабочих мест для трудоустройства безработных граждан;

- организации в субъектах Российской Федерации профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации женщин, находящихся в отпуске по уходу за ребенком до 3-х лет, планирующих возвращение к трудовой деятельности;

- предоставлению в рамках программы поддержки малого и среднего предпринимательства приоритетной поддержки малым предприятиям, обеспечивающим занятость матерей, имеющих детей в возрасте до 3 лет, инвалидов, лиц находящихся в трудной жизненной ситуации, в случаях если среднесписочная численность указанных категорий граждан среди их работников составляет не менее 50%, а их доля в фонде оплаты труда – не менее 25%;

- введению социальных контрактов при оказании государственной социальной помощи малоимущим гражданам для повышения доходов нуждающихся семей с детьми;

- реализации мер, направленных на создание детям-инвалидам необходимых условий для получения ими образования в общеобразовательных учреждениях, оборудованных при необходимости специальными приспособлениями и устройствами, в специальных образовательных учреждениях, а также на дому;

- усилению социальной поддержки семей с детьми и увеличению их доходов путем реализации субъектами Российской Федерации комплексных программ содействия деятельности  социально ориентированных некоммерческих организаций благотворительности и добровольчества, субсидирование из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации.

	57.
	Организация профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации женщин в период отпуска по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет (в рамках региональных программ, предусматривающих дополнительные мероприятия, направленные на снижение напряженности на рынке труда субъектов Российской Федерации)

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации, Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России,      Минэкономразвития России, Минрегион России, Минфин России
	В рамках региональных программ, предусматривающих дополнительные мероприятия по снижению напряженности на рынке труда субъектов Российской Федерации, в 2011 году на профессиональную подготовку, переподготовку или повышение квалификации направлено 26,2 тыс. женщин, состоящих в трудовых отношениях и находящихся в отпуске по уходу за ребенком, которые хотят вернуться на прежнее рабочее место или приступить к трудовой деятельности.

Наиболее эффективно данные мероприятия реализовывались в Кировской, Оренбургской, Белгородской, Московской, Пензенской, Новосибирской областях,, Красноярской крае, Республике Хакасия, Чувашской Республике.

Профессиональная подготовка, переподготовка или повышение квалификации указанной категории женщин осуществлялась под конкретные рабочие места, либо по имеющимся профессиям, специальностям по согласованию с женщиной и работодателем, предоставляющим рабочее место для трудоустройства женщины после выхода из отпуска по уходу за ребенком.

По состоянию на 31 декабря 2011 года после завершения профессиональной подготовки, переподготовки или повышения квалификации 15,1 тыс. женщин, имеющих детей в возрасте до 3-х лет, приступили к трудовой деятельности на прежнем рабочем месте или трудоустроены у другого работодателя. На реализацию данного мероприятия израсходовано 258,5 млн. рублей, в том числе 227,3 млн. рублей из средств федерального бюджета, 31,2 млн. рублей из средств бюджетов субъектов Российской Федерации.

В мае 2011 года в г. Твери состоялась межрегиональная научно-практическая конференция на тему: «Практика и опыт организации профессионального обучения женщин, имеющих детей в возрасте до трех лет, планирующих возвращение к трудовой деятельности и профессиональное обучение женщин, работающих во вредных и тяжелых условиях труда». Органам исполнительной власти субъектов Российской Федерации, участвующим в реализации региональных программ, были даны рекомендации по организации профессиональной подготовки, переподготовки и повышению квалификации женщин в период отпуска по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет.

	58.
	Подготовка доклада по итогам организации профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации женщин в период отпуска по уходу за ребенком до достижения им возраста 3 лет

Срок исполнения: второе полугодие 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минэкономразвития России, Минрегион России, Минфин России,        органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Доклад о реализации в 2011 году в рамках региональных программ организации профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации женщин в период отпуска по уходу за ребенком в возрасте до 3-х лет, а также целесообразности реализации данного мероприятия в последующие годы направлен в Правительство Российской Федерации (письмо от 1 июля 2011 г. № 23-2/10/1-4011).

Проведение в субъектах Российской Федерации указанного мероприятия показала его востребованность. Профессиональное обучение способствует созданию адаптационных условий, облегчающих возвращение и закрепляемость данной категории женщин на прежнем месте работы, повышению их конкурентоспособности на рынке труда, а также позволяет снизить издержки работодателей на повышение квалификации и профессиональную переподготовку женщин, вернувшихся к трудовой деятельности после окончания отпуска по уходу за ребенком.

В этой связи предложено продолжить реализацию данного мероприятия в 2012 году.

Принят Федеральный закон от 30 ноября 2011 г. № 361-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации», который предусматривает наделение органов государственной власти субъектов Российской Федерации полномочием по организации профессиональной подготовки, переподготовки и повышения квалификации женщин в период отпуска по уходу за ребенком до достижения им возраста трех лет.

Осуществление указанного полномочия предусматривается за счет собственных средств бюджетов субъектов Российской Федерации.

	59.
	Развитие муниципальных программ образования детей дошкольного возраста, обеспечивающих потребность семей в услугах дошкольного образования, на основе развития всех форм дошкольного образования, повышение доступности и качества их услуг

Срок исполнения: 2011-2013 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, органы исполнительнойвласти субъектов Российской Федерации
	В рамках приоритетного национального проекта «Образование» в 2011 году реализуется мероприятие «Поддержка муниципальных программ развития дошкольного образования». Запланировано три этапа, в том числе на 1 этапе в 2011 году – создание 16 стажировочных площадок (по две в федеральном округе: для городского и сельского типа поселений). 

По итогам конкурсного отбора стажировочные площадки созданы: в Центральном федеральном округе – в Ивановской и Рязанской областях, в Северо-Западном федеральном округе – в Республике Коми и Санкт-Петербурге, в Южном федеральном округе – в Краснодарском крае и Ростовской области, в Северо-Кавказском федеральном округе – в Кабардино-Балкарской Республике и Ставропольском крае, в Приволжском федеральном округе – в Республике Татарстан и Оренбургской области, в Уральском федеральном округе – в Челябинской и Тюменской областях, в Сибирском федеральном округе – в Иркутской и Кемеровской областях, в Дальневосточном федеральном округе – в Республике Саха (Якутия) и Амурской области.

Стажировочные площадки при финансовой поддержке из федерального бюджета:

разрабатывают программу стажировки для управленческих кадров;

создают учебно-методические комплекты для стажирующихся;

проводят материально-техническое оснащение мест для стажировки;

осуществляют ремонт и оборудование помещений; материально-техническое оснащение учреждений, входящих в стажировочные площадки; оснащение средствами обучения, игровым и учебно-методическим оборудованием;

проводят подготовку, переподготовку, повышение квалификации руководящих и педагогических кадров образовательных учреждений и лиц, занимающихся индивидуальной трудовой педагогической деятельностью, в рамках стажировочной площадки.

Кроме того, проводится обучение представителей стажировочных площадок – тьюторов, которые в 2012 – 2013 годах будут проводить стажировку управленческих кадров (по 10 тьюторов на каждой стажировочной площадке).

	60.
	Нормативно-правовое и методическое обеспечение по вопросам перехода на нормативно-подушевой механизм оплаты услуг дошкольного образования, разделения оплаты услуг по содержанию и образованию детей в образовательных учреждениях, реализующих основную общеобразовательную программу дошкольного образования, развития негосударственного сектора дошкольного образования на основе муниципального задания (заказа)

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России
	Принят Государственной Думой 17 ноября 2011 г. в первом чтении проект федерального закона «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в части оказания содействия гражданам в получении образования в негосударственных образовательных учреждениях».

Законопроектом предлагается внести изменения в Закон Российской Федерации «Об образовании», Федеральный закон от 6 октября 1999 г, № 184-ФЗ «Об общих принципах организации законодательных (представительных) и исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации» и Федеральный закон от 6 октября   2003 г. № 131–ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации» в части закрепления за государством обязанности по оказанию содействия в получении гражданами дошкольного, начального общего, основного общего и среднего (полного) общего образования в имеющих государственную аккредитацию негосударственных общеобразовательных учреждениях, а также в негосударственных дошкольных образовательных учреждениях.

Согласно предлагаемым изменениям государство в лице органов государственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления должно оказывать содействие гражданам в получении дошкольного и общего образования в негосударственных образовательных учреждениях в пределах федеральных государственных образовательных стандартов и (или) федеральных государственных образовательных требований. Предусматривается нормативное закрепление разделения услуг дошкольных образовательных учреждений на образовательные услуги и услуги по содержанию (присмотру и уходу) детей.

Разработана и направлена в субъекты Российской Федерации модельная методика нормативно-подушевого финансирования дошкольного образования (письмо от 22 декабря 2011 г. № 03-1119).

С целью развития негосударственного сектора дошкольного образования разработаны и направлены в субъекты Российской Федерации рекомендации по применению частно-государственного партнерства в сфере дошкольного образования (4 февраля 2011 г. №03-06).

С целью развития вариативных форм дошкольного образования, в том числе негосударственных детских организаций и семейных детских садов, издан приказ Минобрнауки России от 27 октября 2011 г. № 2562 «Об утверждении Типового положения о дошкольном образовательном учреждении». Типовым положением определено, что дошкольное образовательное учреждение реализует основные общеобразовательные программы дошкольного образования воспитанников в возрасте от 2 месяцев до 7 лет, а также осуществляет присмотр и уход за детьми, обеспечивает их воспитание, обучение, оздоровление и развитие. Установлено 8 видов дошкольных образовательных учреждений. Определено, что группы дошкольного образовательного учреждения могут иметь общеразвивающую, компенсирующую, оздоровительную или комбинированную направленность. 

	62.
	Обеспечение развития дошкольного образования, в том числе разработка и реализация программ реконструкции старых и строительства новых детских садов, поддержка развития вариативных форм дошкольного образования, в том числе негосударственных дошкольных организаций и семейных детских садов, включая по возможности предоставление им соответствующих помещений, применение пониженных ставок арендной платы, льгот по налогу на имущество, создание для детей, которые не посещают детские сады, дошкольных групп в общеобразовательных школах, оптимизация требований к устройству зданий и помещений, содержанию и организации режима работы организаций и индивидуальных предпринимателей, оказывающих образовательные услуги по дошкольному образованию, а также присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста

Срок исполнения: июнь 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, Минфин России, Минрегион России, Минэкономразвития России, Минздравсоцразвития России,    органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 80 субъектах Российской Федерации действуют региональные и муниципальные программы реконструкции существующих и строительства новых зданий детских садов. В Карачаево-Черкесской Республике, Чукотском автономном округе, Еврейской автономной области программы отсутствуют.

В программах предусмотрены мероприятия по созданию дополнительных мест для детей дошкольного возраста за счет строительства новых зданий детских садов, возврата в систему и реконструкции использующихся не по назначению зданий детских садов, рационального использования имеющихся зданий государственных и муниципальных дошкольных и общеобразовательных учреждений, развития вариативных форм дошкольного образования.

В целом за счет реализации региональных и муниципальных программ развития дошкольного образования в 2011 году создано около 200 тысяч дополнительных мест для детей дошкольного возраста в образовательных учреждениях, реализующих основную общеобразовательную программу дошкольного образования.

С целью стимулирования создания в субъектах Российской Федерации дополнительных мест для детей дошкольного возраста в образовательных учреждениях, реализующих основные общеобразовательные программы дошкольного образования, принято постановление Правительства Российской Федерации от 20 мая 2011 г. № 404 «О порядке предоставления субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на реализацию комплексных программ поддержки развития дошкольных образовательных учреждений в субъектах Российской Федерации». Основное направление использования средств субсидий из федерального бюджета – оснащение дополнительно созданных мест для детей дошкольного возраста в образовательных учреждениях (за исключением расходов на капитальное строительство).

Объем средств федерального бюджета на указанные цели составил 1 млрд. рублей.

Распоряжением Правительства Российской Федерации от 7 июля 2011 г.  № 1189-р утверждено распределение субсидий на реализацию комплексных программ поддержки развития дошкольных образовательных учреждений в субъектах Российской Федерации.

Приказом Минобрнауки России от 20 июня 2011 г. № 2036 утверждены:

форма заявки субъекта Российской Федерации о перечислении в 2011 году субсидий из федерального бюджета бюджету субъектов Российской Федерации на реализацию комплексной программы поддержки развития дошкольных образовательных учреждений в субъекте Российской Федерации;

форма соглашения между Минобрнауки России и субъектом Российской Федерации о предоставлении субсидии;

форма отчета об осуществлении расходов бюджета субъекта Российской Федерации и местных бюджетов, источником финансового обеспечения которых является субсидия.

Заключены соглашения с субъектами Российской Федерации о предоставлении субсидий на реализацию комплексных программ поддержки развития дошкольных образовательных учреждений в субъекте Российской Федерации, средства направлены в субъекты Российской Федерации. 

	63.
	Подготовка предложений по созданию равных условий для участия учреждений, организаций и индивидуальных предпринимателей, оказывающих образовательные услуги, в предоставлении услуг дошкольного образования

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, Минфин России, Минрегион России, Минэкономразвития России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Принят Государственной Думой 17 ноября 2011 г. в первом чтении проект федерального закона «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации в части оказания содействия гражданам в получении образования в негосударственных образовательных учреждениях».

Законопроектом предлагается внести изменения в Закон Российской Федерации «Об образовании», Федеральный закон от 6 октября 1999 г, № 184-ФЗ «Об общих принципах организации законодательных (представительных) и исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации» в части закрепления за государством обязанности по оказанию содействия в получении гражданами дошкольного, начального общего, основного общего и среднего (полного) общего образования в имеющих государственную аккредитацию негосударственных общеобразовательных учреждениях, а также в негосударственных дошкольных образовательных учреждениях.

Согласно предлагаемым изменениям государство в лице органов государственной власти субъектов Российской Федерации и органов местного самоуправления должно оказывать содействие гражданам в получении дошкольного и общего образования в негосударственных образовательных учреждениях в пределах федеральных государственных образовательных стандартов и (или) федеральных государственных образовательных требований. Предусматривается нормативное закрепление разделения услуг дошкольных образовательных учреждениях на образовательные услуги и услуги по содержанию (присмотру и уходу) детей.

	64.
	Проведение ежегодного мониторинга разработки и реализации региональных программ развития дошкольного образования в субъектах Российской Федерации, обеспечения его доступности, а также удовлетворенности граждан Российской Федерации услугами дошкольного образования

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России
	В целях обеспечения проведения мониторинга разработки и реализации региональных программ развития дошкольного образования в субъектах Российской Федерации, обеспечения его доступности, а также удовлетворенности граждан Российской Федерации услугами дошкольного образования направлены в субъекты Российской Федерации формы мониторинга (письма от 21 июня 2011 г. № 03-388, от 25 октября 2011 г. № 03-770). 

На основании анализа данных мониторинга положительный опыт субъектов Российской Федерации и муниципальных образований по развитию дошкольного образования, обеспечению его доступности и качества, будет обобщен и распространен. 

	65.
	Реализация программ по профилактике социального сиротства, семейному устройству детей, оставшихся без попечения родителей, социальной поддержке детей-инвалидов и их семей, профилактике правонарушений несовершеннолетних и ресоциализации несовершеннолетних правонарушителей

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Фонд поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В Правительство Российской Федерации представлен доклад об итогах деятельности Фонда поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, в 2010 году (письмо от 25 апреля 2011 г. № 18-1/10/1-2431).

В 2011 году на основе конкурсного отбора Фондом поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации софинансировались 124 региональные программы  (в 2009 году – 58 программ, в 2010 году – 109 программ) в 54 субъектах Российской Федерации (в 2009 году - в 36 субъектах Российской Федерации, в 2010 году – в 50 субъектах Российской Федерации) по трем приоритетным направлениям: 

- профилактика семейного неблагополучия и социального сиротства детей, восстановление благоприятной для воспитания ребенка семейной среды, семейное устройство детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей; 

- социальная поддержка семей с детьми-инвалидами для обеспечения максимально возможного развития таких детей в условиях семейного воспитания, их социализации, подготовки к самостоятельной жизни и интеграции в общество;

- социальная реабилитация детей, находящихся в конфликте с законом (совершивших правонарушения и преступления), профилактика безнадзорности и беспризорности детей, преступности несовершеннолетних, в том числе повторной.

В 2011 году общий объем  софинансирования региональных программ составил 969,3 млн. рублей (в 2009 году – 472 млн. рублей,  в 2010 году – 840,3 млн. рублей.

Софинансирование программ способствует привлечению в сферу поддержки детей дополнительных ресурсов, так как обязательным условием является финансовое участие субъекта Российской Федерации в объеме не менее 70%.

В 2011 году в рамках деятельности Фонда по профилактике семейного неблагополучия и социального сиротства детей, восстановлению благоприятной  для воспитания ребенка семейной среды, семейному устройству детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей выделялись гранты на реализацию 60 программ субъектов Российской Федерации (объем софинансирования - 724,4 млн. рублей).  

Реализовывались мероприятия по раннему выявлению и профилактике семейного и детского неблагополучия, созданию служб по работе с неблагополучными семьями, семейному устройству детей – сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, профессиональному сопровождению замещающих семей и выпускников интернатных учреждений, а также мероприятия по профилактике лишения родительских прав, предотвращению отказов матерей от новорожденных детей, внедрению новых видов услуг, обеспечению их качества и доступности. 

В субъектах Российской Федерации, получивших финансовую поддержку Фонда, в 2011 году реализовывались программы комплексной реабилитации детей, пострадавших от жестокого обращения и преступных посягательств.  

В 2011 году софинансировались также мероприятия, направленные на развитие программ поддержки семьи, создание родительских объединений (включая работу групп само- и взаимопомощи) в том числе, родителей, воспитывающих детей с нарушениями развития (школы замещающих родителей, школы будущих мам, школы воспитания здорового ребенка и др.). 

	66.
	Проведение анализа имеющегося в субъектах Российской Федерации опыта работы служб по оказанию помощи детям и подросткам в случаях жестокого обращения с ними и обеспечение распространения наиболее эффективных форм работы во всех субъектах Российской Федерации

Срок исполнения: май 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, МВД России, Фонд поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	Доклад об опыте работы служб по оказанию помощи детям и подросткам в случаях жестокого обращения с ними направлен в Правительство Российской Федерации (письмо Минздравсоцразвития России от 13 мая 2011 г. № 18-1/10/1-2881) и в органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации (письмо Минздравсоцразвития России от 12 мая 2011 г. № 18-1/10/1-2854).

Анализ показал, что в Российской Федерации сформирована система органов и учреждений, осуществляющих деятельность по предотвращению жестокого обращения с детьми и оказанию помощи детям и подросткам в случаях жестокого обращения с ними.

Работа в данной сфере проводится органами опеки и попечительства, органами внутренних дел, органами и учреждениями в сфере социальной защиты населения, образования и здравоохранения. Координацию деятельности указанных органов и учреждений осуществляют комиссии по делам несовершеннолетних и защите их прав, созданные в соответствии с законодательными актами субъектов Российской Федерации.

В регионах имеется положительный опыт работы по предупреждению случаев жестокого обращения с несовершеннолетними и оказанию помощи  детям и подросткам в случае жестокого обращения с ними:

в 47 субъектах Российской Федерации реализуются целевые региональные программы, направленные на защиту прав и интересов ребенка; 

в 22 субъектах Российской Федерации созданы службы сопровождения семей, находящихся в социально опасном положении; 

в 14 субъектах Российской Федерации  созданы банки данных о семьях с детьми и детях, находящихся в социально опасном положении; 

в 78 регионах  действует институт «школьных» инспекторов;

в 19 субъектах Российской Федерации на базе общеобразовательных средних школ созданы «социальные гостиные», работающие по аналогии с группами продленного дня, что сокращает время пребывания  ребенка без надзора со стороны взрослых;

в 82 субъектах Российской Федерации созданы службы экстренной психологической и социальной помощи семье и детям через телефонное или интернет-консультирование со специалистами; 

в 25 субъектах Российской Федерации созданы мобильные бригады экстренного реагирования, выезды которых осуществляются на основании информации, поступившей от населения, органов власти, учреждений, служб, работающих с семьей и детьми, социальных работников, сотрудников внутренних дел. В состав таких бригад входят психологи, специалисты по социальной работе, при необходимости – медицинские работники и юристы. 

Для детей, оказавшихся в критической ситуации вследствие насилия, в том числе домашнего насилия, в ряде субъектов Российской Федерации созданы специальные учреждения либо отделения на базе социально-реабилитационных центров для несовершеннолетних и социальных приютов. Их работа направлена на обеспечение безопасности ребенка, содействие в преодолении нарушений внутрисемейных отношений, на оказание кризисной психологической и социально-правовой поддержки. 

Однако не во всех субъектах Российской Федерации налажено межведомственное взаимодействие органов и организаций, осуществляющих деятельность в данной сфере, что не позволяет обеспечить своевременность, последовательность и комплексность проведения необходимых действий по предотвращению жестокого обращения с детьми.

Во исполнение пункта 2 раздела VI Протокола № 17 заседания  Правительства Российской Федерации от 26 мая 2011 года подготовлен Комплекс мер, направленных на совершенствование деятельности органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, по оказанию помощи детям и подросткам в случаях жестокого обращения с ними и направлен в Правительственную комиссию по делам несовершеннолетних и защите их прав (письмо от 8 августа 2011 г.        № 18-1/10/1-7061).

Комплекс мер представляет собой совокупность мероприятий, направленных на совершенствование механизмов межведомственной координации, развитие инновационных форм, методическое и информационное обеспечение в сфере профилактики семейного неблагополучия, социального сиротства, жестокого обращения с детьми и подростками и оказания помощи детям и подросткам, подвергшимся жестокому обращению.

	67.
	Разработка и реализация программ социальной адаптации и сопровождения выпускников детских домов

Срок исполнения: май 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, Минздравсоцразвития России, Минрегион России,   органы  исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В целях оказания методического содействия органам исполнительной власти субъектов Российской Федерации Минобрнауки России разработаны и направлены в субъекты Российской Федерации рекомендации по разработке и реализации региональной программы социальной адаптации выпускников учреждений для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей (письмо от 1 марта 2011 г. № 06-369).

Вопрос «О программах социальной адаптации и сопровождения выпускников детских домов» 19 мая 2011 года рассмотрен на заседании Президиума Правительства Российской Федерации. Минобрнауки России поручено обеспечить мониторинг реализации органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации программ социальной адаптации и сопровождения выпускников детских домов и представить его результаты в Правительство Российской Федерации в срок до 15 февраля 2011 года.

В рамках проведения указанного мониторинга Минобрнауки России направило письмо руководителям высших исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации (письмо от 21 июля 2011 г. № АП-755/06) с просьбой представить информацию об утвержденных программах, предусматривающих мероприятия по социальной адаптации и сопровождению выпускников учреждений для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей.

С целью оказания методической помощи  органам  исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющих функции органов опеки и попечительства в отношении несовершеннолетних граждан, Минобрнауки России проведено селекторное совещание (14 сентября 2011 года), всероссийская конференция по вопросу о ходе разработки и реализации региональных программ социальной адаптации и сопровождения выпускников учреждений для детей-сирот (15 ноября 2011 года).

По состоянию на 31 декабря 2011 года по оперативной информации программы, предусматривающие мероприятия по социальной адаптации и сопровождению выпускников учреждений для детей-сирот, приняты в 25 субъектах Российской Федерации, в 13 субъектах Российской Федерации находятся в стадии утверждения. 

	68.
	Государственная поддержка за счет средств федерального бюджета мероприятий субъектов Российской Федерации по выполнению государственных полномочий субъектов Российской Федерации по обеспечению жилыми помещениями детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минфин России, Минобрнауки России,

Минрегион России


	С 2011 года субсидии из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на обеспечение жилыми помещениями детей-сирот, детей, оставшихся без попечения родителей, а также детей, находящихся под опекой (попечительством), не имеющих закрепленного жилого помещения, предусмотрены в объеме 6 222,9 млн. рублей ежегодно (в 5,6 раза больше, чем в 2010 году).

В целях реализации мероприятия издан приказ Минфина России от 29 апреля 2011 г. № 54н о распределении в 2011 году субсидий бюджетам субъектов Российской Федерации. 

Утверждены формы соглашения о предоставлении субсидий из федерального бюджета между Минфином России и высшими исполнительными органами государственной власти субъектов Российской Федерации и заявки о перечислении субсидии из федерального бюджета (приказ Минфина России от 8 июля 2011 г. № 78н). 

Заключены соглашения между Минфином России и высшими исполнительными органами государственной власти всех субъектов Российской Федерации.

За счет субсидий из федерального бюджета и средств бюджетов субъектов Российской Федерации, жилыми помещениями должны быть обеспечены 14,2 тыс. детей-сирот. На эти цели предусмотрено 13 403,4 млн. рублей, в том числе средства федерального бюджета - 6 222,9 млн. рублей, 7180,5 млн. рублей из средств бюджетов субъектов Российской Федерации.

Кроме того в бюджетах субъектов Российской Федерации на 2011 год были предусмотрены дополнительные бюджетные ассигнования на указанные цели в размере 4 400,0 млн. рублей, что по экспертной оценке позволит дополнительно обеспечить жилыми помещениями еще более 4,0 тыс. детей.

В целом в 2011 году с учетом дополнительных бюджетных ассигнований предусмотренных в бюджетах субъектов Российской Федерации, число детей-сирот, обеспеченных жилыми помещениями, по экспертной оценке может составить 18,2 тыс. человек, что на 41,2% больше, чем в 2010 году.

	69.
	Проведение ежегодного мониторинга реализации мероприятий, направленных на обеспечение права детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, на жилое помещение, в субъектах Российской Федерации

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В соответствии с данными федерального статистического наблюдения (форма № 103-рик) на 1 января 2010 г. обеспечено жилыми помещениями 13,9 тыс. лиц из числа детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей. Задолженность субъектов Российской Федерации по предоставлению жилых помещений на 1 января 2010 г. составила 83,9 тыс. человек (данные за 2011 г. поступят от субъектов Российской Федерации к 1 апреля 2012 года).

С 2011 года субсидии из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на обеспечение жилыми помещениями детей-сирот, детей, оставшихся без попечения родителей, а также детей, находящихся под опекой (попечительством), не имеющих закрепленного жилого помещения, предусмотрены в объеме 6 222,9 млн. рублей ежегодно (в 5,6 раза больше, чем в 2010 году).

	70.
	Реализация мероприятий, направленных на обеспечение подготовки и сопровождения замещающих семей

в том числе:
апробация примерной программы подготовки граждан, желающих принять на воспитание в свою семью ребенка, оставшегося без попечения родителей;
Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России,

Минздравсоцразвития России

создание в каждом субъекте Российской Федерации служб профилактики социального сиротства и содействия семейному устройству детей, оставшихся без попечения родителей, и организационно-методическая поддержка их деятельности

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В соответствии Федеральным законом от 30 ноября 2011 г № 351-ФЗ «О внесении изменений в статьи 127 и 146 Семейного кодекса Российской Федерации и статью 271 Гражданского процессуального кодекса Российской Федерации» предусмотрено введение обязательной подготовки лиц, желающих принять на воспитание в свою семью ребенка, оставшегося без попечения родителей.

Утверждена примерная программа подготовки граждан, выразивших желание стать опекунами или попечителям несовершеннолетних граждан либо принять детей, оставшихся без попечения родителей, в семью на воспитание в иных установленных семейным законодательством Российской Федерации формах (приказ Минобрнауки России с 23 мая 2011 г. № 1681).

В каждом субъекте Российской Федерации ведется работа по формированию системы служб содействия семейному устройству детей на базе учреждений для детей-сирот и других учреждений системы образования, социальной защиты населения, иной ведомственной принадлежности.

Минобрнауки России подготовлено и направлено в субъекты Российской Федерации примерное положение о центре содействия семейному устройству детей, оставшихся без попечения родителей, подготовки и сопровождения замещающих семей (письмо от 1 марта 2011 г. № 06-370).

В субъектах Российской Федерации функционирует боле 1200 служб, осуществляющих подготовку и сопровождение замещающих семей.

	71.
	Внесение изменений в Закон Российской Федерации «О занятости населения в Российской Федерации» в части установления приоритетного права безработных граждан, воспитывающих детей-инвалидов, на прохождение профессиональной подготовки, переподготовки и повышение квалификации по направлению органов службы занятости

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Минэкономразвития России, Минрегион России, Минфин России
	Принят Федеральный закон от 11 июля 2011 г. № 205-ФЗ «О внесении изменения в статью 23 Закона Российской Федерации «О занятости населения в Российской Федерации».

Законом установлено, что признанные в установленном порядке безработными родители, воспитывающие детей-инвалидов, имеют  приоритетное право на прохождение профессиональной подготовки, переподготовки и повышение квалификации по направлению органов службы занятости. 

Данная норма закона позволяет указанной категории граждан приобрести профессию и квалификацию, востребованные на рынке труда, способствует повышению их конкурентоспособности на рынке труда и трудоустройству, а также расширяет возможности родителей детей-инвалидов совмещать работу и воспитание ребенка-инвалида, нуждающегося в постоянном постороннем уходе.

	72.
	Выполнение мероприятий по созданию доступной среды для инвалидов и других маломобильных групп населения, в том числе формирование безбарьерной среды для детей-инвалидов

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минкультуры России,    Минкомсвязь России, Минспорттуризм России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	Мероприятия реализуются в рамках государственной программы Российской Федерации «Доступная среда» на 2011- 2015 годы, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 17 марта 2011 г. № 175.

Издан приказ Минздравсоцразвития России от 1 июня 2011 г. 
№ 451 «О реализации государственной программы Российской Федерации «Доступная среда» на 2011-2015 годы».

В 2011-2012 гг. в трех субъектах Российской Федерации (Республика Татарстан, Саратовская и Тверская области) реализуется пилотный проект по формированию доступной среды. 

С целью обеспечения реализации пилотного проекта:

утверждено распределение в 2011 году субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на реализацию мероприятий, включенных в программы субъектов Российской Федерации, разработанных с учетом технического задания пилотного проекта по отработке формирования доступной среды на уровне субъектов Российской Федерации (приказ Минздравсоцразвития России от 30 июня 2011 г. № 648н);

издан приказ Минздравсоцразвития России от 12 июля 2011 г. № 712н «О мерах по реализации постановления Правительства Российской Федерации от 17 марта 2011 г. № 175 «О государственной программе Российской Федерации «Доступная среда» на 2011-2015 годы» в части реализации в 2011-2012 годах пилотного проекта по отработке формирования доступной среды на уровне субъектов Российской Федерации».

Принято постановление Правительства Российской Федерации от 17 ноября 2011 г. №941 «О порядке предоставления в 2011-2015 годах субсидий общественным организациям инвалидов на поддержку программ общественных организаций инвалидов по содействию трудоустройству инвалидов на рынке труда, в том числе созданию рабочих мест и обеспечению доступности рабочих мест в рамках реализации мероприятия государственной программы Российской Федерации «Доступная среда» на 2011-2015 годы».

Для реализации мероприятия:

- утвержден порядок предоставления субсидий из федерального бюджета на поддержку программ общественных организаций инвалидов по содействию трудоустройству инвалидов на рынке труда, в том числе созданию рабочих мест и обеспечению доступности рабочих мест, в рамках реализации государственной программы Российской Федерации «Доступная среда» на 2011-2015 годы» (приказ Минздравсоцразвития Росси от 28 ноября 2011 г. № 1425н);

- образована конкурсная комиссия Минздравсоцразвития России по рассмотрению программ общественных организаций инвалидов по содействию трудоустройству инвалидов на рынке труда, в том числе созданию рабочих мест и обеспечению доступности рабочих мест, в рамках реализации государственной программы Российской Федерации «Доступная среда» на 2011-2015 годы» (приказ Минздравсоцразвития Росси от 28 ноября 2011 г. № 1426).

Заключены соглашения с ВОС и РООИ «Перспектива», перечислены субсидии.

Организовано проведение общественно-просветительских кампаний по распространению идей, принципов и средств формирования доступной среды для инвалидов и других маломобильных групп населения, подготовка и публикация учебных, информационных, справочных, методических пособий и руководств по формированию доступной среды. При участии общероссийских общественных организаций инвалидов ВОГ, ВОИ, ВОС разработан дизайн, выполнены телевизионные и радио ролики по формированию толерантного отношения к инвалидам при решении вопросов занятости и в образовательных учреждениях, разработаны макеты баннеров. Материалы размещены на Интернет-портале http://zhit-vmeste.ru.

Осуществляется разработка методических рекомендаций по созданию комплекса мер для формирования беспрепятственного доступа инвалидов и других маломобильных групп населения к приоритетным объектам и услугам в приоритетных сферах жизнедеятельности.

В соответствии с поручением Правительства Российской Федерации от 7 сентября 2011 г. № ВП-П12-6370 по итогам встречи с представителями общественных организаций инвалидов, состоявшейся 19 августа 2011 г., проводится работа по созданию инвалидам условий для беспрепятственного доступа в административные здания и служебные помещения, занимаемые федеральными органами исполнительной власти и органов власти субъектов Российской Федерации.

Осуществляется обучение сурдопереводчиков и тифлосурдопереводчиков, в том числе обучение на базовом уровне специалистов, оказывающих государственные услуги населению, русскому жестовому языку - профессиональная переподготовка переводчиков в сфере профессиональной коммуникации не слышащих (переводчиков жестового языка).

Разработаны предложения Минобрнауки России по изменению правовых, организационно-структурных и финансовых механизмов создания безбарьерной среды в образовательных учреждениях (включая внесение изменений и дополнений в СНиП), включая механизмы, обеспечивающие доступность услуг в сфере образования для различных категорий детей-инвалидов, в т.ч. по созданию безбарьерной школьной среды (включая описание материально - технических и инженерно-строительных условий для создания безбарьерной среды в образовательных учреждениях для обучения детей-инвалидов с нарушением  слуха, зрения и опорно-двигательного аппарата) и методические рекомендации органам исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющим управление в сфере образования, по обеспечению доступности услуг в сфере образования для различных категорий детей-инвалидов.

В соответствии приказом Минобрнауки России от 14 июля 2011 г. № 2133 «Об утверждении распределения субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на проведение мероприятий по формированию в субъектах Российской Федерации сети базовых образовательных учреждений, реализующих образовательные программы общего образования, обеспечивающих совместное обучение инвалидов и лиц, не имеющих нарушений развития, между бюджетами субъектов Российской Федерации на 2011 год» заключены соглашения с 35 субъектами Российской Федерации о предоставлении субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на создание 300 базовых образовательных учреждений.

Осуществляется организация скрытого субтитрирования телевизионных программ (произведено и транслировано 1 000 часов) на общероссийских обязательных общедоступных телеканалах («Первый канал», «Телеканал «Россия» (Россия-1), «Телеканал «Россия-Культура» (Россия-К), «Телекомпания НТВ» и детско-юношеский телеканал «Карусель»).

Заключены договоры о предоставлении субсидий за счет средств федерального бюджета указанным вещательным организациям на возмещение затрат на приобретение производственно-технологического оборудования, необходимого для организации скрытого субтитрирования (постановление Правительства Российской Федерации от 5 декабря 2011 г. № 1002).

Закуплено 7 комплектов данного оборудования на сумму 56 000,0 тыс. рублей, что позволит е в 2012 году увеличить до 8000 часов количество произведенных и выпущенных в эфир скрытых субтитров.

С целью привлечения внимания широкой общественности к существующим проблемам людей с инвалидностью в ноябре 2011 г.прошел Всероссийский фестиваль телевизионных программ и фильмов о жизни людей с ограниченными физическими возможностями «Смотри на меня как на равного».

В целях обеспечения интеграции в современную среду людей с ограниченными возможностями при поддержке Минкультуры России проведены: 

- II Всероссийский молодёжный образовательный форум инвалидов по зрению;

- «круглый стол» в рамках Международной выставки «Интеграция. Жизнь. Общество»;

- спектакли, концертные программы, мероприятия сферы народного творчества, адаптированные для инвалидов.

Подготовлена кукольная программа для детей с ограниченными возможностями «Терапия театральным искусством», в рамках которой проведен межрегиональный семинар-практикум для профессиональных театров кукол по проблемам обслуживания детей с ограниченными возможностями.

В соответствии с приоритетными направлениями федеральной целевой программы «Культура России (2006-2011 годы)» Чувашским государственным театром кукол осуществлен проект гастрольного тура со специальной программой спектаклей, направленных  на реабилитацию и социализацию детей с ограниченными возможностями.

В районах Крайнего Севера осуществлено 27 показов четырех спектаклей, специально созданных для нормализации жизнедеятельности семей, воспитывающих ребенка-инвалида в домашних условиях и в социальной интеграции ребенка-инвалида в общество.

Оборудованы необходимыми приспособлениями для беспрепятственного доступа инвалидов 5 зданий федеральных государственных учреждений культуры (театры, концертные залы). При проведении реконструкции в проектно-сметную документацию в обязательном порядке включается раздел по оборудованию зданий учреждений культуры приспособлениями необходимыми, для беспрепятственного доступа инвалидов.

В рамках создания доступной среды для инвалидов и других маломобильных групп населения в 2011 году при поддержке Минспорттуризма России прошли обучение 387 специалистов, обеспечивающих учебно-тренировочный процесс среди инвалидов и других маломобильных групп населения; разработаны и направлены в субъекты Российской Федерации методические рекомендации по обеспечению соблюдения требований доступности при предоставлении услуг инвалидам и другим маломобильным группам населения с учетом факторов, препятствующих доступности услуг в сфере спорта и туризма (от 26 декабря 2011 г. № ВМ-02-07/7644).

На поддержку учреждений спортивной направленности по адаптивной физической культуре и спорту в субъектах Российской Федерации в 2011 году было предусмотрено 19,0 млн.рублей.

	V. Мероприятия по укреплению института семьи, возрождению и сохранению

духовно-нравственных традиций семейных отношений

	73.
	Проведение мероприятий, в том числе информационно-просветительского характера, направленных на пропаганду семейных ценностей, повышение статуса родительства, формирование в обществе позитивного образа семьи со стабильным зарегистрированным браком супругов, имеющих не менее 2 детей

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минспорттуризм России,    Минкультуры России, Фонд поддержки детей, находящихся в трудной жизненной ситуации
	В целях создания в обществе приоритета семейно-нравственных ценностей, ответственности за воспитание детей, а также укрепления института семьи Указом Президента Российской Федерации от 13 мая 2008 года № 775 учрежден орден «Родительская слава», которым награждаются многодетные родители и усыновители, достойно воспитывающие семерых детей, с единовременной выплатой в размере 50 тыс. рублей. Многодетные родители и усыновители, достойно воспитывающие четырех детей, награждаются медалью к ордену «Родительская слава».

В 2011 году орденом «Родительская слава» награждена 31 многодетная семья. Бюджетам субъектов Российской Федерации на осуществление выплат указанным семьям перечислено 1557,64 тыс. рублей.

Указом Президента Российской Федерации от 7 сентября 2010 г.         № 1099 учреждена награда – медаль ордена «Родительская слава». Медалью ордена награждаются родители (усыновители), воспитывающие или воспитывавшие четырех и более детей, образующие социально ответственную семью, ведущие здоровый образ жизни, обеспечивающий надлежащий уровень заботы детей.

В 2011 году медалью ордена «Родительская слава» награждены 15 многодетных семей.
В 66 субъектах Российской Федерации учреждены государственные награды – медали, дипломы, почетные знаки, почетные звания, а также премии за достойное воспитание детей и особый вклад в реализацию региональной семейной политики.

При награждении региональными наградами, как правило, выплачивается денежное вознаграждение. Кроме этого, региональные награды дают многодетным матерям право на региональные льготы и ежемесячные денежные выплаты. 

В рамках реализации проекта «Молодая семья России» при поддержке Минспорттуризмом России ежегодно проводится Всероссийский фестиваль клубов молодых семей, объединяющий существующие региональные семейные фестивали.

В 2011 году Всероссийский фестиваль клубов молодых семей поведен в Архангельской области, были организованы круглые столы и совещания с участием руководителей клубов молодых семей и специалистов органов по делам молодежи субъектов Российской Федерации, курирующих работу с молодыми семьями.

Клубное движение молодых семей, с ежегодным проведением фестивали клубов молодых семей, наиболее в Удмуртской Республике, Республике Бурятия, Кировской, Ленинградской, Московской, Пермской, Свердловской, Тюменской областях, Ханты-Мансийском автономном округе. 

В июне 2011 г. в г.Улан-Удэ проведен II Байкальский молодежный форум «Молодая семья - стратегический ресурс России». 
Указанные мероприятия направлены на популяризацию в молодежной среде семейных ценностей.
В 2011 году в рамках Федеральной целевой программы «Культура России (2006-2011 годы)» проведено 9 крупных фестивалей, направленных на пропаганду семейных ценностей, духовно-нравственному оздоровлению российского общества через популяризацию традиционных семейных ценностей.

При государственной финансовой поддержке создано 12 неигровых национальных фильмов, посвященных пропаганде семейных ценностей, проблемам молодежи, детским домам, организации досуга подрастающего поколения и т.д. 

	74.
	Обеспечение детей-инвалидов, нуждающихся в обучении на дому, компьютерным оборудованием и подключение к сети Интернет на период обучения

Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	На мероприятия по созданию условий для дистанционного обучения детей-инвалидов в 2011 году в федеральном бюджете предусмотрено 2,5 млрд. рублей.

Изданы приказы Минобрнауки России:

 «О реализации постановления Правительства Российской Федерации от 29 декабря 2009 г. № 1112» «О предоставлении субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на организацию дистанционного образования детей-инвалидов» (от 31 января 2011 г. № 125);
«Об утверждении распределения субсидий из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской Федерации на организацию дистанционного образования детей-инвалидов между бюджетами субъектов Российской Федерации на 2011 год» (от 29 июня 2011 г. № 2081).
В каждом субъекте Российской Федерации созданы центры дистанционного образования детей-инвалидов, оснащаются компьютерным и телекоммуникационным оборудованием рабочие места детей-инвалидов и педагогических работников для организации дистанционного образования, проводится обучение педагогических работников и родителей, предоставляется доступ в Интернет.

В 2011 году созданы условия для дистанционного обучения более 20 тысячам детей-инвалидов, обучающихся на дому, что составляет около 80% от общего числа детей-инвалидов, обучающихся на дому и не имеющих медицинских противопоказаний для обучения с использованием дистанционных компьютерных технологий.

К концу 2012 года возможность обучаться на дому в дистанционной форме будут иметь практически все  дети-инвалиды данной категории  (по данным субъектов Российской Федерации  это около 26 тыс. детей).

	75.
	Реализация мероприятий по поддержке театров для детей и подростков (по отдельному плану)

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минкультуры России
	В рамках федеральной целевой программы «Культура России (2006-2011 годы)» реализовано 12 крупных мероприятий по поддержке театров для детей и юношества.

Российский академический молодежный театр, Государственный академический центральный театр кукол им. С.В. Образцова, Московский детский музыкальный театр им. Н.И. Сац в 2011 году показали более 700 спектаклей для детей и юношества.

Союзу театральных деятелей Российской Федерации выделены средства на постановку спектаклей для детей и юношества, которые в виде грантов предоставлены 19 театрам на общую сумму более 7 млн. рублей. Также проведено 13 мероприятий по поддержке театров для детей и юношества (фестивали, конкурсы, творческие лаборатории).

	VI. Мероприятия, направленные на повышение миграционной привлекательности

регионов Российской Федерации

	76.
	Реализация Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом
Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В 2011 году количество субъектов Российской Федерации – участников Государственной программы, достигло 37. К реализации Госпрограммы в 2011 году подключились ресрублики Бурятия, Мордовия и Карелия, Тульская, Сахалинская, Волгоградская и Челябинская области. Кроме того, распоряжениями Правительства Российской Федерации согласованы новые редакции программ переселения Тамбовской, Тверской, Амурской, Омской, Саратовской и Курской областей.

В целях ускорения работы по утверждению региональных программ переселения, одобренных Правительством Российской Федерации, и подготовки соответствующих информационных пакетов, 13 губернаторам направлены обращения ФМС России. 

В январе-ноябре 2011 года в рамках Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом, прибыли 28,6 тыс. соотечественников и членов их семей. На учет в территориальных органах ФМС России по субъектам, реализующим  региональные программы переселения, поставлены 26,1 тыс. переселенцев. Всего с начала реализации Государственной программы прибыли 59,6 тыс. соотечественников и членов их семей, на учет в территориальных органах ФМС России по субъектам, реализующим  региональные программы переселения, поставлены 54,5 тыс. переселенцев.

ФМС России совместно с МИД России и администрацией Приморского края осуществляет проект компактного переселения представителей старообрядческой общины из Боливии в Уссурийский район.   53 переселившимся соотечественникам выделено жилье, предоставлена в пользование земля. 

В соответствии с Федеральным законом от 21 апреля 2011 г. № 77-ФЗ «О внесении изменений в статьи 224 и 333.29 части второй Налогового кодекса Российской Федерации и статью 19 Федерального закона «О правовом положении иностранных граждан в Российской Федерации» снижена с 30% до 13% ставка налога на доходы физических лиц для участников Государственной программы и членов их семей, отменено взимание государственной пошлины за осуществление регистрации участников Госпрограммы по месту жительства.

Приказом Росстата от 14 января 2011 г. № 3 утверждены формы отчетности федерального статистического наблюдения за ходом реализации Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом». 

Продолжается работа в соответствии постановлением Правительства Российской Федерации от 17 июня 2010 г. № 456 «Об информационном обеспечении Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом, на 2010-2012 годы».

На популяризацию Государственной программы за рубежом направлен совместный план работы ФМС России и Россотрудничества (утв. 31 января 2011 года), предусматривающий проведение среди соотечественников выездных семинаров и распространение печатной продукции с информацией о Госпрограмме, доведение информации через средства массовой информации. 

В режиме видеоконференции проведено 160 мероприятий по презентации за рубежом региональных программ оказания содействия добровольному переселению в Россию соотечественников.

В 2011 году на информационное обеспечение Государственной программы выделено средств на сумму 57,8 млн. рублей.

В целях информационного обеспечения Государственной программы осуществляется работа по развитию информационного ресурса для оценки уровня обеспеченности трудовыми ресурсами отдельных территорий, выявление возможности трудоустройства в субъектах Российской Федерации, оказания социальной поддержки, переобучения и повышения квалификации, а также жилищного обустройства. 

Информационный ресурс принят в промышленную эксплуатацию (приказ Минздравсоцразвития России от 30 июня 2011 г. № 646) и размещен на сайте www.aiss.gov.ru. 

Разработано программное обеспечение для информационного ресурса, предназначенного для предоставления сведений о банке вакансий, жилых помещениях, учреждениях и организациях территорий вселения, о принятых региональных нормативно-правовых актах в целях реализации Государственной программы, уполномоченных органах и другой информации. 

Разработано программное обеспечение для новой подсистемы мониторинга хода реализации Государственной программы, которая включает функции размещения видеофильмов, фотографий и новостей о территориях переселения, визуального форматирования текста, интернет - форум, интерактивную карту территорий вселения.

	77.
	Внесение изменений в Государственную программу по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом, утвержденную Указом Президента Российской Федерации от 22 июня 2006 г. № 637, и иные нормативные правовые акты по реализации указанной Государственной программы в части создания условий (дополнительных преференций) для переселения на постоянное место жительства в Российскую Федерацию (возвращения в Российскую Федерацию) высококвалифицированных специалистов-соотечественников, проживающих за рубежом, молодых специалистов, соотечественников репродуктивного возраста, их семей, а также соотечественников, длительное время находящихся на территории Российской Федерации на законных основаниях

Срок исполнения: первое полугодие 2012 г.

Ответственные исполнители: 

Минрегион России, ФМС России, МИД России, Минздравсоцразвития России
	Во исполнение поручений Правительства Российской Федерации от 28 апреля 2010 г. № ВП-П43-2783 и от 12 мая 2011 г. № ИШ-П12-3046 Минрегионом России совместно с заинтересованными федеральными органами исполнительной власти подготовлен проект Указа Президента Российской Федерации «О реализации Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом», которым утверждается новая редакция Государственной программы, а также проект Федерального закона «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации».

Проекты нормативных правовых актов продлевают срок действия Государственной программы, снимают ограничения на участие соотечественников в Государственной программе в зависимости от рода деятельности, предусматривают новый порядок работы со свидетельством участника Госпрограммы.

В новой редакции Государственной программы предусмотрено обязательное участие в ее реализации территорий приоритетного заселения – стратегически важных для Российской Федерации территорий вселения, к которым относятся субъекты Российской Федерации, расположенные на Дальнем Востоке и в Байкальском регионе. 

Проекты нормативных правовых актов поддержаны и согласованы заинтересованными федеральными органами исполнительной власти, одобрены на заседании экспертной группы № 7 по направлению «Рынок труда, профессиональное образование, миграционная политика», поддержаны Институтом законодательства и сравнительного правоведения при Правительстве Российской Федерации, а также имеют положительное заключение Министерства юстиции Российской Федерации, в том числе по результатам проведения антикоррупционной экспертизы. 

Обсуждение проектов нормативных правовых актов запланировано на очередном заседании Правительственной комиссии по миграционной политике в первом квартале 2012 года. 

	78.
	Внесение изменений в Закон Российской Федерации «О занятости населения в Российской Федерации», направленных на стимулирование трудовой мобильности граждан Российской Федерации, в целях повышения притока российских граждан для работы в субъектах Российской Федерации, характеризующихся миграционной и естественной убылью населения и испытывающих дефицит рабочей силы

Срок исполнения: 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России,

Минэкономразвития России, Минфин   России, Минрегион России, ФМС России
	Принят Федеральный закон от 30 ноября 2011 г. № 361-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации», которым внесены изменения в Закон Российской Федерации «О занятости населения в Российской Федерации», направленные на стимулирование трудовой мобильности российских граждан.

В соответствии с указанным федеральным законом с 1 января 2012 года субъекты Российской Федерации наделяются  полномочиями по содействию безработным гражданам в переезде и безработным гражданам и членам их семей в переселении в другую местность для трудоустройства по направлению органов службы занятости.

Безработным гражданам при переезде в другую местность для трудоустройства по направлению органов службы занятости предусмотрено оказание финансовой поддержки, предусматривающей:

оплату стоимости проезда к месту работы и обратно, за исключением случаев, когда переезд работника осуществляется за счет средств работодателя;

суточные расходы за время следования к месту работы и обратно;

оплату найма жилого помещения, за исключением случаев, когда работодатель предоставляет работнику жилое помещение.

Безработным гражданам и членам их семей при переселении в другую местность на новое место жительства для трудоустройства по направлению органов службы занятости будет оказываться финансовая поддержка, включающая:

оплату стоимости проезда и провоза имущества безработного гражданина и членов его семьи к новому месту жительства;

суточные расходы за время следования к новому месту жительства;

единовременное пособие, размер которого устанавливается в зависимости от территории переселения.

При направлении органами службы занятости безработных граждан на профессиональную подготовку, переподготовку и повышение квалификации в другую местность указанным лицам будет оказывается финансовая поддержка, включающая:

оплату стоимости проезда к месту обучения и обратно;

суточные расходы за время следования к месту обучения и обратно;

оплату найма жилого помещения на время обучения.

Размеры финансовой поддержки, порядок и условия ее предоставления безработным гражданам при переезде и безработным гражданам и членам их семей при переселении в другую местность для трудоустройства или обучения по направлению органов службы занятости устанавливаются органами государственной власти субъектов Российской Федерации.

Таким образом, создан гибкий механизм финансовой поддержки граждан, желающих трудиться вне места своего постоянного проживания, позволяющий в зависимости от ситуации на региональном рынке труда, стратегических приоритетов субъекта Российской Федерации стимулировать миграционный отток или приток трудовых мигрантов – российских граждан, содействовать временной миграции, миграции сезонного характера, либо стимулировать переселение желающих переехать с членами семей на постоянное место жительство.


	79.
	Реализация законодательства Российской Федерации в сфере внешней трудовой миграции, в том числе в целях привлечения высококвалифицированных иностранных работников

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России, Минэкономразвития России,

Минздравсоцразвития России
	Вступил в действие Федеральный закон от 23 декабря 2010 г. № 385-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации», которым предусмотрено упрощенное правовое регулирование порядка осуществления высококвалифицированными иностранными специалистами трудовой деятельности, их пребывания на территории Российской Федерации вместе с членами семьи. 

Принят Федеральный закон от 20 марта 2011 г. № 42-ФЗ «О внесении изменений в Федеральный закон «О миграционном учете иностранных граждан и лиц без гражданства в Российской Федерации» и отдельные законодательные акты Российской Федерации», который   позволяет членам семьи высококвалифицированного иностранного специалиста в течение выданного ему срока действия разрешения на работу, осуществлять на территории Российской Федерации трудовую деятельность при наличии у них разрешений на работу, но без оформления работодателем разрешения на их привлечение к осуществлению трудовой деятельности. В отношении высококвалифицированных иностранных специалистов и членов их семей не применяется механизм квотирования.

В целях реализации указанных федеральных законов подготовлен проект приказа ФМС России, Минздравсоцразвития России, Минтранса России, Росрыболовства «О внесении изменений в Административный регламент предоставления Федеральной миграционной службой, органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющими переданные полномочия Российской Федерации в области содействия занятости населения, Федеральным агентством морского и речного транспорта и Федеральным агентством по рыболовству государственной услуги по выдаче заключений о привлечении и об использовании иностранных работников, разрешений на привлечение и использование иностранных работников, а также разрешений на работу иностранным гражданам и лицам без гражданства, утвержденный приказом ФМС России, Минздравсоцразвития России, Минтранса России, Госкомрыболовства от 11 января 2008 г. № 1/4/1/2». Проект приказа находится в стадии согласования.

Министерством здравоохранения и социального развития Российской Федерации в адрес ФМС России  письмом от 5 декабря 2011 года № 23-4/10/2-12186 направлены предложения и замечания на проект совместного приказа.

Издано распоряжение ФМС России от 17 марта 2011 г. № КР-1/9-3364 «О мерах по реализации Соглашения между Правительством Российской Федерации и Правительством Французской Республики о временной трудовой деятельности граждан одного государства на территории другого государства».

	80.
	Оптимизация процедуры и сроков оформления документов, определяющих правовой статус иностранных граждан, в целях  повышения миграционной привлекательности Российской Федерации

Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти
	С 1 июня 2010 года осуществляется прием заявлений о выдаче разрешений на временное проживание, видов на жительство в Российской Федерации и продление срока действия видов на жительство в Российской Федерации в электронном виде с использованием Единого портала государственных и муниципальных услуг (функций).

Для организации этой работы был разработан временный порядок предоставления в электронном виде государственных услуг по выдаче иностранным гражданам разрешения на временное проживание и вида на жительство и направлен в территориальные органы ФМС.

По состоянию на 1 декабря 2011 года иностранным гражданам и лицам без гражданства оформлено в электронном виде 2,5 тыс. разрешений на временное проживание в Российской Федерации и 368 видов на жительство. 

27 октября 2011 года вступил в силу приказ ФМС России от 30 мая 2011 г. № 240 «О внесении изменений в нормативные правовые акты Федеральной миграционной службы», урегулировавший вопросы предоставления государственных услуг в электронной форме.

	81.
	Формирование условий, обеспечивающих свободу передвижения рабочей силы в рамках интеграционных процессов Европейского экономического пространства

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти
	Ратифицировано и вступило в силу 26 июля 2011 года Соглашение о правовом статусе трудящихся-мигрантов и членов их семей, заключенное между правительствами Республики Беларусь, Республики Казахстан и Российской Федерации (Федеральный закон от 11 июля  2011 г. № 186-ФЗ).

В ноябре 2011 года на встрече представителей ФМС России, Роструда России и Директора труда и благосостояния Норвегии сторонами достигнута договоренность активизировать работу по вопросам, представляющим взаимный интерес, в том числе в сфере трудовой миграции. Согласно указанию Минэкономразвития России от 15 апреля 2011 года № 7429-СВ/Д24 ФМС России будет рассмотрена целесообразность заключения с норвежской стороной межправительственного соглашения о временной трудовой деятельности граждан одного государства на территории другого государства.

В соответствии с действующим законодательством, иностранному гражданину для постановки на учет по месту пребывания не требуется обращаться в какие-либо организации, обязанность по учету иностранных граждан, а также ответственность за соблюдением установленных правил возлагается на принимающую сторону. Законодательно закреплена возможность не только подачи соответствующего уведомления непосредственно в территориальный орган ФМС России, но и направления его по почте или по электронным каналам связи. 

Принят Федеральный закон от 20 марта 2011 г. № 42-ФЗ «О внесении изменений в Федеральный закон «О миграционном учете иностранных граждан и лиц без гражданства в Российской Федерации» и отдельные законодательные акты Российской Федерации», которым  предусматривается возможность постановки иностранных граждан на учет по месту пребывания по месту осуществления трудовой деятельности и другие преференции для высококвалифицированных иностранных специалистов в части постановки на миграционный учет; уточнены понятия «место пребывания» и «принимающая сторона».

	82.
	Создание преференционных режимов отдельным категориям иностранных граждан при установлении им правового статуса с учетом приоритетов социально-экономического развития Российской Федерации

Срок исполнения: 2011-2013 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти
	В целях создания преференций отдельным категориям иностранных граждан ежегодно утверждается перечень профессий (специальностей, должностей) иностранных граждан – квалифицированных специалистов, трудоустраивающихся по имеющейся у них профессии (специальности), на которых квоты на привлечение иностранных граждан не распространяются

Перечень профессий определяется с учетом предложений федеральных органов исполнительной власти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации и организаций, привлекающих для осуществления трудовой деятельности квалифицированных иностранных специалистов.

Приказом Минздравсоцразвития России от 24 января 2011 г. № 22н «Об утверждении перечня профессий (специальностей, должностей) иностранных граждан – квалифицированных специалистов, трудоустраивающихся по имеющейся у них профессии (специальности), на которых квоты не распространяются, на 2011 год» утвержден перечень из 32 профессий (специальностей, должностей) иностранных граждан – квалифицированных специалистов. 

В 2011 году в перечень дополнительно включены 10 должностей инженерно-технических специалистов, а также 3 профессии в области циркового искусства, что способствует модернизации предприятий, внедрению инноваций в производство и сферу искусства и обусловлено необходимостью привлечения в Российскую Федерацию талантливой молодежи.

Принято постановление Правительства Российской Федерации 
от 5 сентября 2011г. № 732 «О внесении изменений в Положение об установлении формы визы, порядка и условий ее оформления и выдачи, продления срока ее действия, восстановления ее в случае утраты, а также порядка аннулирования визы», закрепившее за ФМС России и ее территориальными органами право выдавать многократные обыкновенные рабочие визы сроком до трех лет высококвалифицированным специалистам по месту постановки на миграционный учет по месту пребывания иностранного гражданина на срок действия трудового договора или гражданско-правового договора на выполнение работ (оказание услуг), но не более чем на три года, с последующим продлением срока ее действия, но не более чем на три года для каждого такого продления.

	83.
	Проведение информационно-пропагандистских кампаний, направленных: 

на формирование имиджа Российской Федерации как миграционно привлекательного государства;

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России, МИД России,


	Осуществляется мониторинг материалов, размещаемых в центральных и региональных СМИ по вопросам деятельности ФМС России. Даются разъяснения на официальном интернет-сайте ФМС России и интернет-сайтах территориальных органов ФМС России.

В российских информационных агентствах, региональных российских и зарубежных СМИ освещается реализация государственной миграционной политики Российской Федерации. 

На базе информационных агентств проводятся встречи, пресс-конференции и брифинги с участием руководителей ФМС России по актуальным вопросам реализации государственной миграционной политики.

Печатные издания (журнал «Земляки», газета «Ваше право. Миграция») информируют население об изменениях миграционного законодательства Российской Федерации, о проводимых мероприятиях по выявлению работодателей, незаконно использующих труд иностранных граждан на территории Российской Федерации.

	
	на воспитание культуры межнационального общения и формирование толерантных взаимоотношений между населением Российской Федерации и мигрантами

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минобрнауки России, Минкультуры России

ФМС России, МИД России
	В рамках проекта «Поликультурная образовательная модель как основа формирования российской гражданской идентичности обучающихся общеобразовательной школы» разработана Концепция и комплексная программа развития поликультурного образования, методические рекомендации по экспериментальной апробации методик и технологий поликультурного образования; учебно-методические материалы для подготовки и переподготовки педагогических работников по технологиям психолого-педагогического сопровождения реализации концепции поликультурного образования; программы по подготовке, повышению квалификации и переподготовке педагогических кадров для работы в условиях поликультурного образования. Проведены семинары для управленческих, научно-педагогических и педагогических кадров по проблемам поликультурного образования. 

В 2011 году начато поэтапное внедрение инновационной модели поликультурного образования в первую очередь, в общеобразовательных учреждениях субъектов Российской Федерации, входящих в Северо-Кавказский федеральный округ.

С целью совершенствования образовательного процесса по воспитанию гражданского самосознания обучающихся разработаны методические рекомендации по организации системного взаимодействия попечительских советов, органов ученического самоуправления, педагогических коллективов с представителями национальных сообществ (диаспор) – деятелями культуры, науки, спортсменами, политиками  и др. в работе  по формированию у школьников культуры гражданской солидарности. 

В 2011 году при поддержке Минкультуры России проведено 4 международных конкурса способствующих формированию положительного образа России за рубежом.

С целью реализации программы «Дни русской духовной культуры в странах Юго-Восточной Европы» проведено 23 мероприятия.

В рамках реализации мероприятий Союзного государства в 2011 году проведено 5 мероприятий. Отдельно в 2011 году проведены мероприятия в рамках культурного обмена с Республикой Беларусь.

В рамках обменных культурных мероприятий с Республикой Абхазия и Республикой Южная Осетия проведен X Международный фестиваль классической музыки «Хибла Герзмава приглашает…». 

На территории Республики Абхазия проведены 8 концертных программ, образовательные программы, дискуссионная культурологическая программа «Актуальный диалог». На территории республики Южная Осетия состоялись 3 концерта и образовательная программа, на территории России – 10 концертов с участием российских, абхазских и южноосетинских творческих коллективов и исполнителей.

В 26 городах за пределами России проведены  литературные вечера с участием лучших чтецов Московской Филармонии.

В 2011 году начата масштабная программа интеграции республик Северного Кавказа в общероссийское и мировое культурное пространство. Велась работа по созданию Центра международной культурной коммуникации Северо-Кавказского Федерального округа. 

	84.
	Оказание сотрудниками территориальных органов ФМС России информационной и юридической поддержки мигрантам на базе многофункциональных центров предоставления государственных (муниципальных) услуг

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России, Минрегион России,

заинтересованные федеральные органы исполнительной власти
	На базе 31 многофункционального центра предоставления государственных (муниципальных) услуг территориальными органами ФМС России осуществляется работа по организации оказания информационной поддержки иностранным гражданам и лицам без гражданства, в том числе в части разъяснения положений миграционного законодательства Российской Федерации, осуществляется необходимая информационная и юридическая поддержка. 

В январе-ноябре 2011 года за консультативной помощью обратились 32,3 тыс. человек. 

Для проведения консультаций используются печатные материалы (памятки для мигрантов), наглядная информация и возможности сети «Интернет»; на информационных стендах представляются образцы документов.

	85.
	Мониторинг миграции высококвалифицированных иностранных специалистов, иностранных студентов, временных трудовых мигрантов в регионах России с недостатком трудовых ресурсов и регионах, где введены упрощенные миграционные процедуры в связи с реализацией крупных инвестиционных проектов

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

ФМС России, Минздравсоцразвития     России, Минобрнауки России, Минрегион России, органы исполнительной власти субъектов Российской Федерации
	В январе-ноябре 2011 года ФМС России оформлены разрешения на работу высококвалифицированным иностранным специалистам – 9,7 тыс. человек, в том числе прибывшим в порядке, предусматривающем необходимость получения визы  – 9,0 тыс. человек. На срок до одного года оформлено 0,5 тыс., на срок от одного года до трех лет – 9,2 тыс. разрешений на работу. 

Наибольшее количество разрешений на работу оформлено высококвалифицированным иностранным специалистам – выходцам из Германии (993), Великобритании (825), США (786), Франции (742), Турции (482), Китая (409). Из стран – участниц СНГ в числе первых десяти находится только Украина (413).

Наибольшее количество оформленных разрешений на работу высококвалифицированным специалистам оформлено для работы в городе Москве – 5,6 тыс. Количество оформленных разрешений на работу высококвалифицированным специалистам для работы в двух и более субъектах – 1,4 тыс.

Для осуществления трудовой деятельности в инновационном центре «Сколково» принято 31 ходатайство на оформление разрешений на работу высококвалифицированным иностранным специалистам, по которым  оформлено 28 разрешений на работу, выдано – 21.

На сайте ФМС России размещена информация о 187 иностранных гражданах, заявивших себя в качестве высококвалифицированных специалистов, через представительства ФМС России за рубежом 
и консульские учреждения МИД России: Таджикистан (53), Латвия (49), Армения (26), Узбекистан (14), Молдова (13), лица без гражданства (7), Иран (5),Украина (3), Казахстан (2), Финляндия (2), Германия (2), Литва (1), Азербайджан (1), Венгрия (1), Индия (1), Италия (1), Испания (1), Бахрейн (1), Киргизия (1), Канада (1), Польша (1).

	VII. Методическое и информационно-аналитическое обеспечение проведения демографической политики

	87.
	Организация мониторинга экономических потерь от смертности, заболеваемости и инвалидизации населения

Срок исполнения: 2011-2012 гг.

Ответственные исполнители: 

Росстат, Минэкономразвития России, Минздравсоцразвития России, Минфин России
	Минэкономразвития России совместно с Минздравсоцразвития России, Минфином России и Росстатом подготовлен проект методологии расчета экономических потерь от смертности, заболеваемости и инвалидизации населения. В 2012 году предполагается провести мониторинг в режиме апробации указанной методологии. Соответствующее предложение, а также проект методологии направлены в Правительство Российской Федерации письмом от 29 декабря 2011 г. № 29882-АЛ/Д04.

	88.
	Проведение выборочных обследований населения и подготовка по их итогам информационно-статистических материалов по следующим социально-демографическим вопросам:

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Росстат, Минздравсоцразвития России, Минэкономразвития России
	Во исполнение п. 2 постановления Правительства Российской Федерации от 27 ноября 2010 года № 946 «Об организации в Российской Федерации системы федеральных статистических наблюдений по социально-демографическим проблемам и мониторинга экономических потерь от смертности, заболеваемости и инвалидизации населения» в 2011 году проведено Комплексное наблюдение условий жизни населения. По результатам данного обследования получена статистическая информация, отражающая фактические условия жизнедеятельности российских семей и их потребности в обеспечении безопасной и благоприятной среды обитания, здорового образа жизни, воспитании и развитии детей, в повышении трудовой, профессиональной и социальной мобильности, улучшении жилищных условий, установлении и развитии социо-культурных связей.

Наблюдением было охвачено 10 тыс. домохозяйств во всех субъектах Российской Федерации. В ходе личных опросов в обследовании приняли участие около 20 тыс. респондентов в возрасте 15 лет и более. В соответствии со сроками, установленными в Федеральном плане статистических работ, завершено формирование информационного фонда по итогам наблюдения на федеральном уровне, результаты наблюдения будут опубликованы в марте 2012 года.

	89.
	Проведение выборочного обследования по репродуктивному здоровью населения в рамках мониторинга международных программ по достижению целей развития тысячелетия, направленных на разработку политики развития народонаселения, охрану репродуктивного здоровья, предотвращение распространения ВИЧ (СПИДа), и обеспечение равенства между мужчиной и женщиной

Срок исполнения: IV квартал 2011 г.

Ответственные исполнители: 

Росстат, Минздравсоцразвития России
	На основе международного вопросника, адаптированного к условиям России, проведено обследование репродуктивного здоровья населения. Программа опроса согласована с Минздравсоцразвития России. Опрошено 10 тысяч женщин в возрасте 15-44 лет в 60 субъектах Российской Федерации.
Росстатом завершено формирование базы данных по итогам обследования на федеральном уровне, которая в 2012 году будет передана в Минздравсоцразвития России для информационного обеспечения мероприятий по улучшению репродуктивного здоровья женщин.

В I квартале 2012 года совместно с Минздравсоцразвития России будет проведен анализ полученной информации и выпущен итоговый доклад.

Проведение обследования осуществлялось при финансовой поддержке Фонда ООН по народонаселению (ЮНФПА).

	92.
	Содействие освещению государственными средствами массовой информации реализации демографической политики Российской Федерации. Оказание на конкурсной основе финансовой поддержки производства и размещения социально значимых теле-, радио- и интернет-проектов, направленных на решение проблем демографии

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минкомсвязь России, Роспечать
	Финансовую поддержку из федерального бюджета на конкурсной основе получили 5 проектов электронных СМИ, направленных на пропаганду семейных ценностей, материнства и детства, здорового образа жизни, на сумму около 9,5 млн. рублей.

Поддержку получили цикл телевизионных документальных фильмов (5 фильмов) «Уроки нравственности-2» (о работе семейных детских домов по социальному спасению детей-сирот; канал-вещатель «ТВ Центр») и радиопрограмма «Родительское собрание» (13 программ, каждый выпуск посвящен определенной проблеме, которую обсуждают в студии ведущие работники сферы образования, культуры и здравоохранения, психологи, журналисты и др.; канал-вещатель «Эхо Москвы»).

Государственные субсидии получили также телепрограмма «Скорая помощь» (40 выпусков; канал-вещатель межгосударственная телерадиокомпания «Мир») и молодежная телепрограмма «Лабиринт», направленная на пропаганду здорового образа жизни (18 программ; канал-вещатель «Эфир», г.Казань).
Средства из федерального бюджета выделены на производство телевизионного документального фильма (8 серий) «Берег надежды» (о наркозависимых, решивших стать на путь трезвости; каналы-вещатели -региональные блоки каналов «Звезда», СТС, «Петербург-5 канал», «РЕН»).

По рассматриваемой тематике государственную поддержку получили 30 организаций периодической печати на общую сумму свыше 8,5 млн. рублей.

Средства массовой информации постоянно обращаются к вопросам социально-экономического положения семей, имеющих детей, поддержки семьи, помощи детям, оставшимся без попечения родителей, создания условий для повышения доступности жилья семьям с детьми, обеспечения доступности и качественного медицинского обслуживания граждан в российских регионах, пропаганды здорового образа жизни, развития детского и семейного спорта и другим вопросам, решение которых в той или иной степени влияет на состояние демографической ситуации в стране.

Эти вопросы обсуждаются в программах государственного телеканала «Россия 1»: «Специальный корреспондент», «Национальный интерес», «О самом главном»; в информационных и информационно-аналитических программах «Вести», «Вести недели», на государственном телеканале «Вести 24»; в радиопрограммах первого лица», «Персона грата» («Радио России»). Для участия в программах приглашаются представители федеральных органов государственной власти, медицинские работники, психологи, педагоги, родители.

«Российская газета» регулярно публикует материалы, посвященные демографической, семейной политике государства (рубрики «Демография», «Социальная сфера», «Социальная зашита», «Соцпрограммы»,«Семья»).
При финансовой поддержке Роспечати реализуются спецпроекты ФГУП РАМИ «РИА Новости»: «Дети в беде», «Жизнь без наркотиков» и «Социальный навигатор».

	93.
	Мониторинг реализации мер по улучшению демографической ситуации и основных параметров демографического развития с подготовкой ежегодного доклада

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, Минобрнауки России, Минрегион России, Минспорттуризм России, Минэкономразвития     России, Минсельхоз России, Росстат, ФМС России


	Подготовлен и направлен в Комиссию при Президенте Российской Федерации по реализации приоритетных национальных проектов и демографической политике, Экспертное управление Президента Российской Федерации доклад о реализации мер по улучшению демографической ситуации и основных параметрах демографического развития за 2010 год (письмо от 12 июля 2011 г. № 13-8/10/1-4295). 

В докладе содержатся основные параметры демографического развития за 2010 год, а также информация о реализации мероприятий по основным направлениям демографической политики Российской Федерации (повышение уровня рождаемости, создание благоприятных условий для семей с детьми; укрепление здоровья населения и снижение смертности, в том числе младенческой и материнской; укрепление общего и репродуктивного здоровья, создание условий и формирование здорового образа жизни; оптимизация миграции в соответствии с потребностями демографического и социального развития страны).

В 2010 году завершился первый этап реализации Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года. В результате последовательной реализации мер демографической политики на федеральном и региональном уровнях сохранилась положительная динамика демографических процессов.

По сравнению с 2009 годом естественная убыль населения снизилась на 3,7%  и составила 239,6 тыс. человек. Число родившихся увеличилось на 1,5% и достигло 1788,9 тыс. детей. Число умерших возросло на 0,9% и составило 2028,5 тыс. человек. Коэффициент младенческой смертности на 1000 родившихся в 2010 году снизился до 7,5 (2009 год – 8,1). Показатель материнской смертности снизился на 25% и составил 16,5 на 100 тыс. родившихся живыми.
Основными причинами смерти населения Российской Федерации остаются болезни системы кровообращения (56,8% от общего числа умерших). От болезней системы кровообращения умерли 1,16 млн. человек (2009 год – 1,14 млн. человек). 

В 2010 году получил дальнейшее развитие комплекс мер по поддержке семей с детьми и стимулированию рождаемости. Сохранены государственные обязательства по обеспечению пособий и выплат гражданам, имеющим детей. Осуществлена индексация на 10% государственных пособий гражданам, имеющим детей, финансируемых из федерального бюджета и средств Фонда социального страхования Российской Федерации. 

В связи с установлением принципа начисления страховых взносов на заработок, не превышающий установленного предела за год, упразднены прямые ограничения размеров пособия по беременности и родам и ежемесячного пособия по уходу за ребенком, что привело к увеличению максимальных сумм выплат указанных пособий.
Расширены возможности использования средств материнского (семейного) капитала: сокращен срок между подачей заявления об использовании средств материнского (семейного) капитала и перечислением указанных средств; продлено на один год право на получение из средств материнского (семейного) капитала единовременной выплаты в размере 12 тыс. рублей; предоставлена возможность родителям, дети которых умерли на первой неделе жизни, получить свидетельство о рождении указанных детей и приобрести право на материнский (семейный) капитал.

В рамках реализации приоритетного национального проекта «Здоровье», федеральных и региональных целевых программ по охране здоровья населения проводилась работа по  укреплению здоровья населения и снижению смертности, обеспечение ее доступности и качества путем укрепления первичного здравоохранения, повышение доступности высокотехнологичной медицинской помощи, совершенствование профилактического направления, обеспечение государственных гарантий бесплатной медицинской помощи.

Принят Федеральный закон от 29 ноября 2010 г. № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации», направленный на усиление гарантий прав застрахованных лиц на бесплатное оказание медицинской помощи.

Субъектами Российской Федерации осуществлялась разработка программ модернизации здравоохранения.

Продолжалась работа в соответствии с Программой действий по улучшению условий и охраны труда на 2008-2010 годы, утвержденной приказом Минздравсоцразвития России от 23 октября 2008 г. № 586.

В рамках мероприятий по формированию у населения мотивации ведения здорового образа жизни на базе региональных и муниципальных учреждений здравоохранения созданы 695 центров здоровья, в том числе 193 центра для детей.

Приняты Основы государственной политики Российской Федерации в области здорового питания населения на период до 2020 года (распоряжение Правительства Российской Федерации от 25 октября 2010 г. № 1873-р). Утверждены Концепция осуществления государственной политики противодействия потреблению табака на 2010-2015 годы и план по ее реализации (распоряжение Правительства Российской Федерации от 23 сентября 2010 г. № 1563-р).

Продолжена реализация Государственной программы по оказанию содействия добровольному переселению в Российскую Федерацию соотечественников, проживающих за рубежом, утвержденной Указом Президента Российской Федерации от 22 июня 2006 г. № 637. В 2010 году 12,9 тыс. соотечественников и членов их семей прибыли в Россию в рамках и на условиях Государственной программы (2009 год – 9,2 тыс. человек).   

Вопросы реализации мер по улучшению демографической ситуации рассматривались на заседаниях президиума Совета при Президенте Российской Федерации по реализации приоритетных национальных проектов и демографической политике.

Результаты реализации мер демографической политики отслеживались в режиме мониторинга. 

Доклад о реализации мер по улучшению демографической ситуации и основных параметрах демографического развития за 2011 год будет подготовлен и направлен в Комиссию при Президенте Российской Федерации по реализации приоритетных национальных проектов и демографической политике, Экспертное управление Президента Российской Федерации до 1 июля 2012 года.

	94. 
	Методическое сопровождение разработки региональных программ демографического развития

Срок исполнения: 2011г.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России
	В целях методического сопровождения разработки, корректировки и реализации региональных программ по реализации второго этапа (2011-2015 гг.) Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года проведены следующие мероприятия.
На Всероссийской научно-практической конференции «Демографическое развитие России: задачи демографической политики и усиления социальной поддержки населения» (апрель 2011 г., г.Москва) обсуждены риски современного демографического развития страны и меры, которые необходимо принять для сохранения устойчивой положительной динамики рождаемости и продолжительности жизни, в том числе субъектами Российской Федерации с различными уровнями рождаемости и смертности и демографического неблагополучия.

Проведено совещание с субъектами Российской Федерации, имеющими низкие уровни рождаемости, на котором обсуждены возможные резервы улучшения ситуации в области рождаемости и дополнительные меры стимулирования рождаемости, необходимые к принятию в названных регионах. 

Подготовлены методические рекомендации по разработке региональных программ демографического развития. Рекомендации содержат инструментарий анализа демографической ситуации по основным направлениям, формированию целей, задач, выбора приоритетных направлений, мер и эффективности региональных программ демографического развития. Рекомендации предназначены для работников органов государственной власти, занимающихся вопросами формирования и проведения демографической политики, для использования при разработке или корректировке региональных демографических программ. 

	96.
	Повышение квалификации государственных гражданских служащих, занимающихся проблемами демографического развития, по направлению «Демография» и методическое обеспечение их профессиональной служебной деятельности
Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России, заинтересованные федеральные органы исполнительной власти, органы исполнительной 

власти субъектов Российской Федерации
	Вопросы демографии включены в перечень приоритетных направлений дополнительного профессионального образования федеральных государственных гражданских служащих в 2011 г., согласованный с Администрацией Президента Российской Федерации (письмо от 5 мая 2010 г. № А71-4627).

В целях осуществления организационно-методической координации реализации государственного заказа на профессиональную переподготовку, повышение квалификации и стажировку гражданских служащих и государственных заказов на профессиональную переподготовку, повышение квалификации и стажировку государственных гражданских служащих субъектов Российской Федерации Минздравсоцразвития России направлены рекомендации по тематике проведения обучения гражданских служащих в 2011 году, в том числе по направлению «демографическая политика Российской Федерации», в федеральные органы государственной власти и высшие исполнительные органы государственной власти субъектов Российской Федерации (письма от 21 февраля 2011 г. № 17-2/10/2-1684, от 22 февраля 2011 г. № 17-2/10/2-1744).

По предварительным итогам мониторинга результатов выполнения федеральными государственными органами государственного заказа на профессиональную переподготовку, повышение квалификации и стажировку федеральных государственных гражданских служащих в 2011 году обучение по образовательным программам дополнительного профессионального образования по направлению «Государственная политика в области демографии» прошли 378 государственных гражданских служащих. 

	97.
	Проведение всероссийских и международных научно-практических конференций по вопросам демографического развития (по отдельному плану)

Срок исполнения: 2011-2015 гг.

Ответственные исполнители: 

Минздравсоцразвития России
	Приказом Минздравсоцразвития России от 28 апреля 2011 г. № 361 утвержден Перечень научно-практических мероприятий по вопросам демографического развития на 2011 год.
Проведено 18 мероприятий, в том числе 4 с международным участием, 6 мероприятий организованы в субъектах Российской Федерации).

Обсуждаемые вопросы охватывали основные проблемы и направления реализации второго этапа Концепции демографической политики Российской Федерации на период до 2025 года:

основные тенденции и проблемы демографического развития, возможные резервы улучшения демографической ситуации, в том числе повышение рождаемости, приоритеты демографической политики в условиях неблагоприятной  половозрастной структуры населения;

сокращение уровня смертности населения, прежде всего в трудоспособном возрасте, включая снижение смертности от несчастных случаев на производстве, снижение риска профессиональных и производственно обусловленных заболеваний, профилактику и выявление профессиональных заболеваний;

сокращение уровня материнской и младенческой смертности, предупреждение инвалидности, улучшение репродуктивного здоровья населения, использование вспомогательных репродуктивных технологий, профилактическая помощь и сопровождение ВИЧ-инфицированных беременных женщин и их детей, организация офтальмологической помощи недоношенным детям;

сохранение и укрепление здоровья населения, формирование здорового образа жизни, включая вопросы здорового питания;

сохранение здоровья и продление трудоспособного периода жизни пожилых людей, развитие геронтологической помощи;

обеспечение безбарьерной среды обитания для лиц с ограниченными возможностями, развитие реабилитационной индустрии, направленной на обеспечение максимальной социализации инвалидов.
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