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Киренск – 2020 год
ПАСПОРТ
МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
«ПРОФИЛАКТИКА ВИЧ-ИНФЕКЦИИ/СПИДА И ДРУГИХ СОЦИАЛЬНО-ЗНАЧИМЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ 
НА ТЕРРИТОРИИ КИРЕНСКОГО РАЙОНА НА 2021– 2027гг.»

	Наименование муниципальной программы
	«Профилактика ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний на территории Киренского района на 2021– 2027гг.»

	Ответственный исполнитель муниципальной программы
	Комитет по социальной политике администрации Киренского муниципального района

	Соисполнители муниципальной программы
	Отсутствуют

	Участники муниципальной программы
	Отсутствуют

	Цель муниципальной программы
	Снижение темпов распространения уровня заболеваемости и смертности населения района от ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний. 

	Задачи муниципальной программы
	Организация системы мероприятий, направленных на пропаганду здорового образа жизни, информирование населения по вопросам   профилактики социально- значимых заболеваний (ВИЧ-инфекции, туберкулеза, ИППП)

	Сроки реализации муниципальной программы
	2021-2027 годы

	Целевые показатели муниципальной программы
	Доля населения, охваченного мероприятиями по профилактике социально-значимых заболеваний, от общей численности (нарастающим итогом)

	Подпрограммы муниципальной программы
	нет

	Основные мероприятия муниципальной программы
	1. проведение санитарно-просветительной работы среди населения по профилактике ВИЧ-инфекции;
2. проведение санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике туберкулеза;
3. проведение санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике ИППП.

	Ресурсное обеспечение муниципальной программы
	На реализацию  мероприятий предусматривается 662,83 тыс. рублей, в том числе по годам реализации: 
2021 г. – 235,0 тыс. рублей;
2022 г. – 180,0 тыс. рублей;
2023 г. – 52,83 тыс. рублей; 
2024 г. – 60,0 тыс. рублей;
2025 г. – 25,0 тыс. рублей.
2026 г. - 55,0 тыс. рублей;
2027 г. – 55,0 тыс. рублей.

За счет средств  федерального  бюджета  финансирование мероприятий не предусмотрено.
За счет  средств  областного бюджета  финансирование мероприятий не предусмотрено.
За счет средств местного бюджета на реализацию  мероприятий потребуется  662,83 тыс. рублей, в том числе по годам реализации: 
2021 г. – 235,0 тыс. рублей;
2022 г. – 180,0 тыс. рублей;
2023 г. – 52,83 тыс. рублей; 
2024 г. – 60,0 тыс. рублей;
2025 г. – 25,0 тыс. рублей.
2026 г. – 55,0 тыс. рублей;
2027г. – 55,0 тыс. рублей.
 
Финансирование за счет иных источников на реализацию  мероприятий не предусмотрено

	Ожидаемые конечные результаты реализации муниципальной программы
	Увеличение доли населения, охваченного мероприятиями по профилактике социально- значимых заболеваний, от общей численности (нарастающим итогом) до 65%








РАЗДЕЛ 1. ХАРАКТЕРИСТИКА ТЕКУЩЕГО СОСТОЯНИЯ СФЕРЫ
РЕАЛИЗАЦИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
Программа направлена на организационное и методическое обеспечение профилактической деятельности по следующим направлениям:
- анти - ВИЧ/СПИД;
- профилактика заболеваемости туберкулезом;
- профилактика инфекций, передающихся половым путем.
Проблемы, связанные с предупреждением социально - значимых заболеваний, актуальны для Киренского района.

1) С 2008 года эпидемия характеризуется как генерализованная, процент поражения населения ВИЧ превысил 1% по Иркутской области (по Киренскому району – 0,46%).
Сохраняется ежегодный прирост числа новых случаев ВИЧ-инфекции. В 2018г. в Киренском районе зарегистрировано 12 случаев ВИЧ-Инфекции, за 2019 г. зарегистрировано 11 случаев ВИЧ-инфекции.
Ежегодно в эпид.процесс вовлекаются женщины детородного возраста. С 2012 года доля женщин по району составляет более 50%.
Продолжает доминировать половой путь передачи ВИЧ-инфекции: в 2018-81,9% (в 2017-77,9%). Инфицировались при употреблении наркотиков нестерильными инструментами 18,1% ВИЧ – позитивных с установленными факторами риска заражения. 
Наибольшая доля ВИЧ-инфицированных выявлена среди 35-39-летних-54,5%, 30-34 летних-9,09%, 25-29-летних-9,09%. 20-24летних-18,18.По числу умерших ВИЧ-инфицированных Иркутская область занимает 1 место по Сибирскому федеральному округу: наибольшее число умерших пациентов в возрасте 50-59 лет (75%). 
В последние годы в области регулярно увеличивается число обследований населения на ВИЧ-инфекцию, при этом обследуются на ВИЧ наиболее доступные группы населения. Группы риска остаются труднодоступными для обследования и раннего выявления заболевания. На их долю среди всех ежегодно обследуемых на ВИЧ приходится не более 5%.
Несмотря на значительно увеличившуюся доступность лечения, (в Киренском районе начали получать в 2019г. антивирусную терапию 13 человек из 90 подлежащих диспансерному учету, всего получают терапию 65 человек), существующий охват лечением является недостаточным и не влияет значимым образом на снижение темпов распространения заболевания. 
Перинатальная профилактика, проведенная на 100% полная трехэтапная. В районе за 2019г. перинатальная профилактика ВИЧ от матери ребенку проведена на  100%.
Несмотря на имеющиеся достижения, сохраняется риск заражения ребенка при перинатальных контактах и в послеродовой период. Так, на высоком уровне сохраняется процент беременных, не состоящих на учете в женских консультациях.
Кроме того, пораженность ВИЧ беременных женщин превысила показатель по России 1,5% и составила в районе 1,9%.
Негативной тенденцией последнего времени является заболеваемость туберкулезом, сочетанным с ВИЧ. 
Такая негативная тенденция свидетельствует о существенных недостатках работы в очагах ВИЧ-инфекции и в очагах туберкулеза.
Вместе с тем, обследование на туберкулез ВИЧ-инфицированных составляет 100%
При отсутствии комплексного подхода к профилактике ВИЧ, в т.ч. программ по профилактике среди уязвимого населения и в группах риска, при продолжающемся росте употребления синтетических наркотиков, а также при росте передачи инфекции половым путем в ближайшие годы ожидается неблагоприятный прогноз развития эпидемии. 
В целях обеспечения эпидемиологического надзора за ВИЧ и определения программных мер, направленных на работу в условиях современной эпидемиологической и экономической ситуации ВИЧ, и в целях реализации поручения Правительства РФ по усилению противодействия ВИЧ/СПИД необходимо:
- обратить внимание на реализацию профилактических мероприятий среди молодежи и населения в возрасте от 25 до 45 лет, а также групп риска.
- обеспечить взаимодействие с руководителями предприятий и организаций по проведению и реализации программ профилактики ВИЧ в трудовых коллективах.
- обеспечить привлечение СМИ в целях регулярного освещения вопросов профилактики ВИЧ и формированию толерантного отношения к людям, живущим с ВИЧ.
- в целях получения антивирусной терапии организовать работу психолога с гражданами, имеющими положительным ВИЧ статус.

2) Туберкулез - это проблема не только медицинская, но и социальная, требующая комплексного подхода к ее решению.
На территории Киренского района наблюдается снижение показателя общей заболеваемости туберкулезом. Данное снижение происходит на фоне улучшения организации профилактических осмотров на туберкулез и снижения доли запущенных форм туберкулеза среди впервые выявленных пациентов, улучшение диспансерной работы среди контингентов больных туберкулезом. Одной из задач данной муниципальной программы является сохранение достигнутого низкого уровня (ниже среднеобластного) эпидпоказателей по туберкулезу, путем дальнейшего проведения профилактических мероприятий, улучшения диспансерного наблюдения за больными туберкулезом и формирования здорового образа жизни. 




Заболеваемость туберкулёзом жителей Киренского района в 2017-2019 гг.
	Год
	Количество вновь выявленных больных туберкулёзом, чел
	Мужчины
	Женщины
	Социальный статус

	2017
	9
	18-24
	
	18-24
	
	работающие
	2

	
	
	25-34
	2
	25-34
	2
	неработающие
	2

	
	
	35-44
	
	35-44
	
	пенсионеры
	5

	
	
	45-54
	
	45-54
	
	
	

	
	
	55-64
	3
	55-64
	
	
	

	
	
	65 и старше
	1
	65 и старше
	1
	
	

	2018
	11
	18-24
	1
	18-24
	
	работающие
	5

	
	
	25-34
	3
	25-34
	
	неработающие
	6

	
	
	35-44
	4
	35-44
	1
	пенсионеры
	

	
	
	45-54
	2
	45-54
	
	
	

	
	
	55-64
	
	55-64
	
	
	

	
	
	65 и старше
	
	65 и старше
	
	
	

	2019
	11
	18-24
	
	18-24
	
	работающие
	3

	
	
	25-34
	
	25-34
	2
	неработающие
	4

	
	
	35-44
	2
	35-44
	
	пенсионеры
	4

	
	
	45-54
	1
	45-54
	1
	
	

	
	
	55-64
	3
	55-64
	1
	
	

	
	
	65 и старше
	1
	65 и старше
	
	
	



Распространённость туберкулёза среди жителей Киренского района в 2017-2019 гг.

	Год
	Количество больных туберкулёзом, чел
	Мужчины
	Женщины
	Социальный статус

	2017
	45
	18-24
	2
	18-24
	
	работающие
	10

	
	
	25-34
	4
	25-34
	2
	неработающие
	27

	
	
	35-44
	10
	35-44
	5
	пенсионеры
	8

	
	
	45-54
	12
	45-54
	3
	
	

	
	
	55-64
	4
	55-64
	1
	
	

	
	
	65 и старше
	3
	65 и старше
	1
	
	

	2018
	44
	18-24
	2
	18-24
	
	работающие
	9

	
	
	25-34
	4
	25-34
	3
	неработающие
	26

	
	
	35-44
	10
	35-44
	4
	пенсионеры
	9

	
	
	45-54
	11
	45-54
	3
	
	

	
	
	55-64
	5
	55-64
	1
	
	

	
	
	65 и старше
	2
	65 и старше
	1
	
	

	2019
	41
	18-24
	1
	18-24
	
	работающие
	9

	
	
	25-34
	4
	25-34
	
	неработающие
	25

	
	
	35-44
	8
	35-44
	5
	пенсионеры
	7

	
	
	45-54
	10
	45-54
	3
	
	

	
	
	55-64
	4
	55-64
	1
	
	

	
	
	65 и старше
	3
	65 и старше
	2
	
	











Смертность от туберкулёза среди жителей Киренского района в 2017-2019 гг.

	Год
	Количество умерших от туберкулёза, чел
	Мужчины
	Женщины
	Социальный статус

	2017
	3
	18-24
	
	18-24
	
	работающие
	

	
	
	25-34
	
	25-34
	
	неработающие
	1

	
	
	35-44
	
	35-44
	1
	пенсионеры
	2

	
	
	45-54
	
	45-54
	
	
	

	
	
	55-64
	1
	55-64
	
	
	

	
	
	65 и старше
	1
	65 и старше
	
	
	

	2018
	3
	18-24
	
	18-24
	
	работающие
	1

	
	
	25-34
	
	25-34
	
	неработающие
	1

	
	
	35-44
	
	35-44
	1
	пенсионеры
	1

	
	
	45-54
	1
	45-54
	
	
	

	
	
	55-64
	1
	55-64
	
	
	

	
	
	65 и старше
	
	65 и старше
	
	
	

	2019
	1
	18-24
	
	18-24
	
	работающие
	

	
	
	25-34
	
	25-34
	
	неработающие
	1

	
	
	35-44
	
	35-44
	
	пенсионеры
	

	
	
	45-54
	1
	45-54
	
	
	

	
	
	55-64
	
	55-64
	
	
	

	
	
	65 и старше
	
	65 и старше
	
	
	



3) Эпидемиологическая ситуация по распространению инфекций передающихся половым путем (далее – ИППП) на территории Киренского района за последние 3 года остается стабильной, однако отмечается снижение заболеваемости инфекциями, передаваемыми половым путем, по всем нозологическим формам, включая сифилис. Другие виды ИППП - трихомониаз, герпетическая инфекция, аногенитальные бородавки - тоже снижаются, но статистика по ним не очень корректна, так как многие пациенты не обращаются к дерматовенерологу с этими заболеваниями или лечатся у смежных специалистов. 
 Дерматовенерологическая помощь в составе ОГБУЗ «Киренская РБ» представлена 
1. Амбулаторным приемом 
2. Лабораторным отделением на базе ОГБУЗ «Киренская РБ» (серологическая, клинико-диагностическая, биохимическая).
3. Лабораторным отделением ОКВД г. Иркутска (ПЦР – диагностика ИППП)  
Общая сеть представлена: ОГБУЗ «Киренская  РБ», ФАП. 
Лабораторные методы исследования на ИППП и заразные кожные заболевания, проводимые на базе ОГБУЗ «Киренская РБ»:
- Исследование крови на сифилис методом реакции микропреципитации (РМП с титрованием); методом  иммуноферментного  анализа (ИФА-диагностика IgM,  Ig G,  Ig суммарные); методом реакции пассивной гемаглютинации (РПГА);
- Микроскопическое  исследование на ИППП и урогенитальную микрофлору методом окраски  метиленовым синим и по Грамму (клинический материал - из уретры, влагалища, цервикального канала, экстрагенитальных участков тела); 
- Микроскопическое исследование на грибковые инфекции,  микроскопия чесоточного клеща, демодекса;
-  Бактериологический (микробиологическое выделение и идентификация микробной флоры кожи с определением чувствительности к антибактериальным препаратам по методу Линдсея).
- Клинические анализы ( общий анализ крови с формулой, общий анализ мочи,  биохимические анализы, исследования на яйца глистов и гельминты).
Лабораторные методы исследования на ИППП и заразные кожные заболевания, проводимые на базе  ОКВД г.Иркутска  по договору - реакция микропреципитации (РМП);Иммуноферментный анализ (ИФА); реакция пассивной гемаглютинации (РПГА); иммуноблотинг; молекулярно-биологический (ПЦР).

Рейтинговые показатели профилактической работы медицинской организации

	№
	Показатели профилактической работы
	Рекомендуемый норматив
	Показатель

	
	
	
	2017
	2018
	2019

	1
	Количество  профилактических серологических исследований на 1000 прикрепленного населения
	500 серологических тестов на 1000 прикрепленного населения
	818
	767
	741

	2
	Количество привлеченных к обследованию на сифилис серопозитивных лиц
	100%
	100%

	3
	Процент обследования в стационаре (с учетом обследования на догоспитальном этапе)
	100%
	100%

	4
	Активное выявление больных сифилисом, всего:
	45%
	69%
	60%
	75%

	5

	Активное выявление заразных форм сифилиса
	10-15%
	10%
	40%
	0%

	6
	Кол-во больных сифилисом, выявленных у декретированного контингента
	15%
	0%

	7
	Кол-во больных сифилисом выявленных среди доноров
	100%
	0%

	8
	Активное выявление больных гонореей, всего:
	Не менее 25%
	44%
	43%
	100%

	9
	Активное выявление больных хламидиозом, всего:
	Не менее 25%
	57%
	63%
	23%

	10
	Активное выявление больных аногенитальными венерическими бородавками, всего:
	Не менее 25%
	63%
	60%
	23%



Эффективность лечения: Количество лиц привлеченных к обследованию и лечению ИППП 100%. 
Необходимость   разработки  мероприятий   вышеуказанной программы на срок действия с 2021 по 2027 годы обусловлена важностью  дальнейшего проведения мероприятий по ограничению распространения  социально-значимых заболеваний и повышению информированности населения по их профилактике.
Социально-экономический эффект от реализации муниципальной программы зависит от своевременности и полноты всех намеченных мероприятий, от объемов финансирования. 
Реализация мероприятий программы позволит информировать население района по вопросам профилактики социально-значимых заболеваний, что в свою очередь позволит снизить уровень заболеваемости, инвалидизации и смертности населения, стабилизации ситуации, связанной с заболеваниями социального характера.


РАЗДЕЛ 2. ЦЕЛЬ И ЗАДАЧИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ, ЦЕЛЕВЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ, СРОКИ РЕАЛИЗАЦИИ

Основной целью муниципальной программы является снижение темпов распространения уровня заболеваемости и смертности населения района от ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний.
Достижение цели муниципальной программы предполагается за счет решения следующей задачи: 
1. Организация системы мероприятий, направленных на пропаганду здорового образа жизни, информирование населения по вопросам   профилактики социально значимых заболеваний (ВИЧ-инфекции, туберкулеза, ИППП)

Методика расчета целевых показателей:
1 Целевой показатель: Доля населения, охваченная мероприятиями по профилактике социально-значимых заболеваний от общей численности  определяется по следующей формуле:
Дн = Чо/Чв х 100,%;
где, Дн - доля населения, охваченная мероприятиями;
        Чо - численность населения,  охваченная мероприятиями;
        Чв - численность населения всего (на начало года)

Сведения о составе и значениях целевых показателей приведены в Приложении 1.
На основе анализа мероприятий, предлагаемых для реализации в рамках муниципальной программы, выделены следующие риски ее реализации.
Финансово-экономические (внешние риски), связанные с возможными кризисными явлениями в экономике,   которые могут привести к снижению объемов финансирования программных мероприятий, что повлечет за собой пересмотр и корректировку плана реализации мероприятий муниципальной программы в сторону их сокращения, и. как следствие, недостижение целевых показателей муниципальной программы.
Минимизация этих рисков возможна путем проведения мониторинга и оценки эффективности программных мероприятий в целях возможного перераспределения средств внутри муниципальной программы, поиска малозатратных, но эффективных форм достижения конечного результата.     
Организационные и управленческие риски (внутренние риски). Несвоевременное принятие управленческих решений, подготовка и принятие документов, обеспечивающих выполнение муниципальной программы, низкая исполнительская дисциплина должностных лиц, ответственных за выполнение мероприятий муниципальной программы, недостаточная оперативность при корректировке плана реализации муниципальной программы в связи с возникновением внешних рисков могут привести к снижению эффективности реализации муниципальной программы.
Мерами управления внутренними рисками являются: оперативное реагирование на выявленные недостатки в процедурах управления, контроля и кадрового обеспечения  реализации муниципальной программы, детальное планирование хода реализации муниципальной программы, своевременная актуализация ежегодных планов реализации муниципальной программы, в том числе корректировка перечня мероприятий и сроков их исполнения с сохранением ожидаемых результатов мероприятий муниципальной программы.
Программа рассчитана  на  семь лет с 2021 по 2027гг.

РАЗДЕЛ 3. ОСНОВНЫЕ МЕРОПРИЯТИЯ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ, ОБОСНОВАНИЕ ВЫДЕЛЕНИЯ ПОДПРОГРАММ
Выделение подпрограмм в данной муниципальной программе не предусмотрено.
Основные мероприятия программы:
- проведение санитарно-просветительной работы среди населения по профилактике ВИЧ-инфекции;
 - проведение санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике туберкулеза;
 - проведение санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике ИППП.
Перечень основных мероприятий отражен в приложении 2 к муниципальной программе.



РАЗДЕЛ 4. РЕСУРСНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
На реализацию программы потребуется  –662,83 тыс. рублей, в том числе:                                  
за счёт средств бюджета МО Киренский район – 662,83  тыс. рублей.       
за счет средств  федерального бюджета  - не предусмотрено           
за счет средств областного бюджета - не предусмотрено   
За счёт средств МО Киренский район – 662,83  тыс. рублей, в том числе по годам реализации: 
2021 г. – 235,0 тыс. рублей;
2022 г. – 180,0 тыс. рублей;
2023 г. – 52,83 тыс. рублей; 
2024 г. – 60,0 тыс. рублей;
2025 г. – 25,0 тыс. рублей;
2026 г. - 55,0 тыс. рублей;
2027 г. - 55,0 тыс. рублей.

за счет иных источников финансирования - 0,0 тыс. рублей 

 	Ресурсное обеспечение программы в целом, а также по годам реализации программы и источникам финансирования приводится в Приложении 2 к муниципальной программе.

РАЗДЕЛ 5. ОЖИДАЕМЫЕ КОНЕЧНЫЕ РЕЗУЛЬТАТЫ РЕАЛИЗАЦИИ
МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
В результате реализации муниципальной программы, решения поставленных задач и достижения поставленной цели ожидается:

1. Увеличение доли населения, охваченного мероприятиями по профилактике социально значимых заболеваний, от общей численности (нарастающим итогом) до 65%
2. 
	
	Приложение 1
к муниципальной  программе «Профилактика ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний на территории 
 Киренского района на 2021– 2027гг.»



[bookmark: bookmark3]СВЕДЕНИЯ О СОСТАВЕ И ЗНАЧЕНИЯХ ЦЕЛЕВЫХ ПОКАЗАТЕЛЕЙ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ
«ПРОФИЛАКТИКА ВИЧ-ИНФЕКЦИИ/СПИДА И ДРУГИХ СОЦИАЛЬНО-ЗНАЧИМЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ НА ТЕРРИТОРИИ КИРЕНСКОГО РАЙОНА НА 2021– 2027гг.»

	№
п/п
	Наименование целевого показателя
	Ед. изм.
	
	Значения целевых показателей
	год завершения действия программы 2027

	
	
	
	отчетный год
 2019
	текущий год (оценка)
2020
	2021
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Программа «Профилактика ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний на территории Киренского района на 2021– 2027гг.»
	

	1.
	Доля населения, охваченного мероприятиями по профилактике социально значимых заболеваний, от общей численности (нарастающим итогом)

	%
	0
	0
	10
	20
	30
	40
	50
	60
	65


	
	











Приложение 2
к муниципальной  программе 
«Профилактика ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний на территории 
 Киренского района на 2021–2027гг.»



РЕСУРСНОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ РЕАЛИЗАЦИИ МУНИЦИПАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 
«ПРОФИЛАКТИКА ВИЧ-ИНФЕКЦИИ/СПИДА И ДРУГИХ СОЦИАЛЬНО-ЗНАЧИМЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ НА ТЕРРИТОРИИ КИРЕНСКОГО РАЙОНА НА 2021– 2027 ГГ.»
ЗА СЧЕТ ВСЕХ ИСТОЧНИКОВ ФИНАНСИРОВАНИЯ

	Наименование программы, подпрограммы, ведомственной целевой программы, основного мероприятия
	Ответственный исполнитель, соисполнители, участники, исполнители мероприятий
	Источники финансирования
	
	Оценка расходов
(тыс. руб.), годы

	
	
	
	2021
	2022
	2023
	2024
	2025
	2026
	2027
	всего

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	Муниципальная программа «Профилактика ВИЧ-инфекции/СПИДА и других социально-значимых заболеваний на территории Киренского района на 2021– 2027гг.»
	всего, в том числе:
	Всего
	235,0
	180,0
	52,83
	[bookmark: _GoBack]60,0
	25,0
	55,0
	55,0
	662,83

	
	
	Средства, планируемые к привлечению из областного бюджета (ОБ)
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	средства, планируемые к привлечению из федерального бюджета (ФБ)
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	бюджет МО Киренский район (МБ)
	235,0
	180,0
	52,83
	60,0
	25,0
	55,0
	55,0
	692,83

	
	
	иные источники (ИИ)
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	Ответственный исполнитель программы:
Комитет по социальной политике администрации Киренского муниципального района (далее – Комитет по СП)
	всего
	235,0
	180,0
	52,83
	60,0
	25,0
	55,0
	55,0
	662,83

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	235,0
	180,0
	52,83
	60,0
	25,0
	55,0
	55,0
	662,83

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
Основное мероприятие 1.1.
Проведение санитарно-просветительной работы среди населения по профилактике ВИЧ-инфекции 
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП 
	всего
	68,7
	60,0
	22,05
	20,0
	15,0
	15,0
	15,0
	215,75

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	68,7
	60,0
	22,05
	20,0
	15,0
	15,0
	15,0
	215,75

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие 1.1.1. Издание и закупка методических пособий, плакатов и иных средств наглядной агитации (баннеров), стендов для проведения информационных мероприятий по профилактике ВИЧ-инфекции
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ» 
	всего
	19,3
	0,0
	0,0
	5,0
	0,0
	0,0
	0,0
	24,3

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	19,3
	0,0
	0,0
	5,0
	0,0
	0,0
	0,0
	24,3

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие  1.1.2. Тиражирование печатной просветительной литературы, листовки, буклеты, календари, памятки по профилактике ВИЧ-инфекции, в т.ч. публикации в СМИ (статьи, объявления).
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ»
	всего
	49,4
	60,0
	22,05
	15,0
	15,0
	15,0
	15,0
	191,45

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	49,4
	60,0
	22,05
	15,0
	15,0
	15,0
	15,0
	191,45

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Основное мероприятие 2.2.
Проведения санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике заболеваемости туберкулезом
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП 
	всего
	75,0
	60,0
	20,78
	20,0
	5,0
	20,0
	20,0
	220,78

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	75,0
	60,0
	20,78
	20,0
	5,0
	20,0
	20,0
	220,78

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие 2.2.1. Издание и закупка методических пособий, плакатов и иных средств наглядной агитации (баннеров), стендов для проведения информационных мероприятий по профилактике туберкулеза
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ»  
	всего
	0,0
	0,0
	0,0
	5,0
	0,0
	5,0
	5,0
	15,0

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	0,0
	0,0
	0,0
	5,0
	0,0
	5,0
	5,0
	15,0

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие  2.2.2. Тиражирование печатной просветительной литературы, листовки, буклеты, календари, памятки по профилактике туберкулеза, в т.ч. публикации в СМИ (статьи, объявления) по профилактике туберкулеза.

	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ»  
	всего
	75,0
	60,0
	20,78
	15,0
	5,0
	15,0
	15,0
	205,78

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	75,0
	60,0
	20,78
	15,0
	5,0
	15,0
	15,0
	205,78

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Основное мероприятие 3.3.
Проведения санитарно-просветительной работы среди населения района по профилактике заболеваемости ИППП
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП 
	всего
	91,3
	60,0
	10,0
	20,0
	5,0
	20,0
	20,0
	226,3

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	91,3
	60,0
	10,0
	20,0
	5,0
	20,0
	20,0
	226,3

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие 3.3.1. Издание и закупка методических пособий, плакатов и иных средств наглядной агитации (баннеров), стендов для проведения информационных мероприятий по профилактике заболеваемости ИППП
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ»  
	всего
	0,0
	0,0
	0,0
	20,0
	0,0
	15,0
	15,0
	50,0

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	0,0
	0,0
	0,0
	20,0
	0,0
	15,0
	15,0
	50,0

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	Мероприятие 3.3.2. Тиражирование печатной просветительной литературы, листовки, буклеты, календари, памятки по профилактике заболеваемости ИППП, в т.ч. публикации в СМИ (статьи, объявления).
	Ответственный исполнитель:
Комитет по СП,
ОГБУЗ «Киренская РБ»  
	всего
	91,3
	60,0
	10,0
	0,0
	5,0
	5,0
	5,0
	176,3

	
	
	ОБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	ФБ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0

	
	
	МБ
	91,3
	60,0
	10,0
	0,0
	5,0
	5,0
	5,0
	176,3

	
	
	ИИ
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0
	0,0



