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После трагических событий на 
рубеже веков система здравоохра-
нения региона оказалась в полном 
упадке. Война катком прошлась по 
нашим больницам, поликлиникам, 
ФАПам. Мы потеряли бесценные ка-
дры, на которых зиждилась отрасль. 
Врачи работали в приспособленных 
или полуразрушенных помещениях. 
Ощущался острый дефицит медика-
ментов, оборудования, инструмен-
тов, расходных материалов. Други-
ми словами, ситуация была крайне 

плачевная.
У истоков возрождения чечен-

ского здравоохранения стоял наш 
Первый Президент, Герой России 
Ахмат-Хаджи Кадыров. В самые 
тяжелые годы, когда остро стояли 
вопросы борьбы с международным 
терроризмом, обеспечения законно-
сти и правопорядка, восстановления 
разрушенной инфраструктуры, он 
уделял особое внимание здравоох-
ранению, образованию, культуре, 
спорту. Как мудрый и дальновидный 

политик, он сознавал, что нельзя 
отодвигать на второй план эти сфе-
ры, несмотря на острый политиче-
ский кризис. Под его руководством 
начался процесс восстановления 
разрушенных больниц. В республики 
стали возвращаться наши ведущие 
врачи, которые в ходе боевых дей-
ствий вынуждены были покинуть ре-
гион. А самого главное – Ахмат-Хад-
жи задал четкий вектор развития 
здравоохранения. И следуя его кур-
сом, мы создали доступную и ка-

Рамзан Кадыров: «С системой ОМС неразрывно 
связаны достижения нашего здравоохранения»

Я всегда видел главной нашей задачей обеспечение устойчивого развития системы здравоохранения. Каждый человек вне зависимости от социального статуса должен иметь доступ к качественной и современной медицине. Охрана здоровья населения - исключительно трудоёмкий и затратный процесс. И, безусловно, одна из ключевых ролей в этом деле отводится системе обязательного медицинского страхования.

официально
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чественную медицину, которая со-
ответствует самым современным 
стандартам!           

Стоящие перед нами зада-
чи требовали колоссальных сил и 
средств. Многие были убеждены, 
что потребуются десятилетия, что-
бы выправить ситуацию в медицине, 
да и во всей республике. Вопреки 
мнению скептиков, мы за короткий 
срок поставили на ноги отрасль. 

Начав с чистого листа, мы создали 
современную систему здравоохра-
нения, которая позволяет выявлять 
и лечить сложнейшие болезни, про-
водить высокотехнологичные опе-
рации. Построены и восстановлены 
десятки больниц, закуплено совре-
менное оборудование, воспитано 
целое поколение талантливых вра-
чей. О развитии этой сферы свиде-
тельствует множество факторов - от 

роста продолжительности жизни до 
притока иногородних пациентов.

Говоря об успехах системы здра-
воохранения, нельзя не упомянуть о 
роли Территориального фонда обя-
зательного медицинского страхо-
вания Чеченской Республики. С ним 
неразрывно связаны достижения 
нашей медицины. Фонд ОМС регио-
на входит в число лучших структур-
ных единиц ФФОМС нашей страны. 

«

»

У истоков возрождения чеченского здравоохранения стоял наш 

Первый Президент, Герой России Ахмат-Хаджи Кадыров. В самые 

тяжелые годы, когда остро стояли вопросы борьбы с междуна-

родным терроризмом, обеспечения законности и правопорядка, 

восстановления разрушенной инфраструктуры, он уделял особое 

внимание здравоохранению, образованию, культуре, спорту.
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И это абсолютно закономерно. В 
организации собрана команда про-
фессионалов с большой буквы, кото-
рую возглавляет исключительно та-
лантливый и преданный своему делу 
управленец Денилбек Абдулазизов. 
На протяжении двух десятилетий 
они заботятся о том, чтобы наши 
жители имели доступ к квалифици-
рованным врачам, оборудованию, 
медикаментам, средствам индиви-

дуальной защиты (СИЗ). Особый ак-
цент делается на контроле качества 
оказываемых услуг. Своевременно 
выявляются и устраняются наруше-
ния. Это большой вклад в модерни-
зацию здравоохранения!

Второй год подряд главным вы-
зовом для системы здравоохранения 
является пандемия COVID-19. Она 
ожидаемо обострила запрос людей 
на качественные медицинские услу-

ги. Больницы и поликлиники нужда-
ются в специальных медикаментах, 
кислороде, СИЗ, оборудовании. До-
полнительные выплаты полагаются 
врачам, которые спасают людей, 
рискуя собственной жизнью. Разу-
меется, резко увеличились расходы 
на здравоохранение.

И я очень горд и счастлив, что 
мы достойно ответили на этот вызов. 
В конце 2021 года, когда во всем 
мире наблюдался резкий всплеск 
заболеваемости на фоне распро-
странения нового штамма «оми-
крона», мы удержали ситуацию под 
полным контролем. Спасено много 
человеческих жизней. Наши больни-
цы и поликлиники обеспечены всем 
необходимым - от квалифицирован-
ных кадров и медикаментов до СИЗ. 
Предусмотрена возможность допол-
нительно развернуть около полуто-
ра тысяч коек без ущерба плановой 
медицине. На высокий уровень по-
ставлена профилактическая работа. 
И далеко не последнюю роль в этом 
сыграл ТФОМС Чеченской Респу-
блики. Он своевременно и в полной 
мере обеспечивал медучреждения 
финансированием, которое крайне 
необходимо для борьбы с COVID-19. 
Также на особом контроле подраз-
деления оставался мониторинг пла-
новой медицины, которая работала 
в привычном режиме, несмотря на 
пандемию.

Мне особенно приятно отметить, 
что вспышка коронавируса не по-
влекла снижения финансирования 
системы здравоохранения. Наобо-
рот, объем средств, которые вкла-
дываются в отрасль в рамках тер-
риториальной программы ОМС ЧР, 
вырос на 3,7 процента. Эти деньги 
направлены на оказание качествен-
ных медицинских услуг, в том числе 
на оплату новейших уникальных до-
рогостоящих методов лечения паци-
ентов со сложными заболеваниями.

Очень важно, что ТФОМС Че-
ченской Республики не только обе-
спечивает финансирование системы 
здравоохранения, но и следит за 

«

»

Фонд ОМС региона входит в число лучших 

структурных единиц ФФОМС нашей стра-

ны. И это абсолютно закономерно. В орга-

низации собрана команда профессионалов с 

большой буквы, которую возглавляет исклю-

чительно талантливый и преданный своему 

делу управленец Денилбек Абдулазизов.
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тем, чтобы каждый рубль использо-
вался исключительно рационально. 

В наступившем году мы поста-
вили перед собой амбициозные 
цели, в том числе в системе здра-
воохранения. Мы запланировали 
комплекс мер по совершенство-

ванию материальной базы меди-
цины, улучшению технической ос-
нащенности больниц, поликлиник 
и ФАПов, развитию кадрового по-
тенциала. Важнейшим механизмом 
в этом процессе является система 
ОМС. Команда Фонда обязатель-

ного медицинского страхования 
Чеченской Республики намерена 
нарастить темпы и объёмы работ в 
предстоящие двенадцать месяцев. 
Учитывая пандемию COVID-19, осо-
бый акцент будет сделан на реаби-
литацию лиц, которые переболели 
коронавирусом. Также в числе при-
оритетных - профилактические ме-
досмотры и диспансеризация насе-
ления. Увеличатся и объемы услуг в 
амбулаторных условиях и в дневных 
стационарах. Продолжится нара-
щивание финансирования высоко-
технологичной медицинской помо-
щи (ВМП), в том числе по профилю 
«Сердечно-сосудистая хирургия».

Я уверен, что 2022 год станет 
очередным знаковым годом для 
системы здравоохранения ЧР. У нас 
есть огромный опыт, знания и, са-
мое главное, безграничное желание, 
чтобы вывести нашу медицину на 
новый уровень. По воле Всевышнего 
мы обязательно достигнем намечен-
ных целей!



10

официально

В состав прибывшей в Чечен-
скую Республику правительственной 
делегации вошли также вице-пре-
мьер Правительства РФ Юрий Трут-
нев, полномочный представитель 
Президента РФ в СКФО Юрий Чай-
ка, министр здравоохранения РФ 
Михаил Мурашко и руководители 
ряда федеральных министерств.

В первую очередь, высокие го-
сти посетили Перинатальный центр 
– один из самых современных уч-
реждений родовспоможения 3-го 
уровня. С особенностями работы 
учреждения их ознакомила глав-
ный врач Марет Дигаева, которая 
сделала акцент на имеющемся 
здесь новейшем оборудовании и 
его возможностях. По словам руко-
водителя клиники, успешное функ-

ционирование Центра обусловлено 
тем, что здесь работает профес-
сиональный коллектив медиков, 
который оказывает населению ре-
спублики квалифицированную, в 
том числе высокотехнологичную 
медицинскую помощь в области ро-
довспоможения.

«У нас выполняются все виды 
операций для новорожденных за 
исключением нейрохирургических 
вмешательств. Умение  проводить 
самые сложные  хирургические про-
цедуры, оказывать широкий спектр 
медицинской помощи нашим паци-
ентам является особенно важной и 
значимой составляющей деятель-
ности перинатальной службы, по-
скольку Чеченская Республика тра-
диционно входит в число лидеров 

   Внимание на федеральном уровне

В числе ярких событий, 
которыми 2021 год 
запомнился системе 
здравоохранения 
Чеченской Республики, 
следует отметить 
и визит в город 
Грозный Председателя 
Правительства 
Российской Федерации 
Михаила Мишустина. В 
сопровождении Главы 
ЧР, Героя России Рамзана 
Кадырова они побывали 
в ряде медицинских 
организаций региона.
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среди субъектов РФ по рождаемо-
сти», - сообщила главврач.

Положительную оценку дея-
тельности медучреждения дал и 
министр здравоохранения РФ Ми-
хаил Мурашко. Имея богатый опыт 
работы в медицине в качестве ги-
неколога, он смог максимально 
объективно воспринять возможно-
сти Центра и уровень медицинского 
обслуживания населения.

После осмотра Перинаталь-
ного центра и беседы с врачами 
премьер-министр Правительства 
РФ Михаил Мишустин искренне по-
благодарил коллектив за их добро-
совестную, самозабвенную работу, 
в которой они, находясь на пере-
довой борьбы с новой коронави-
русной инфекцией, проявили свои 
самые лучшие профессиональные и 
душевные качества.

«Вне всяких сомнений, вы насто-
ящие герои, потому что в сложное 
время, когда пандемия обрушилась 
на мир, нашу страну, в том числе, и на 
Чеченскую Республику, вы трудились, 
не зная ни отдыха, ни покоя. Именно 
благодаря усилиям медицинских ра-
ботников удалось минимизировать 
смерти от пандемии. И сегодня есть 
четкое понимание, что масштабная, 
по всей стране, вакцинация позволит 
защитить наше население от даль-
нейшего роста заболеваемости и 
всевозможных осложнений. Разуме-
ется, мне бесконечно приятно видеть 
столь значимые результаты вашей 
работы. И приятно констатировать, 
что сегодня в Чеченской Республике 
в разы улучшилась ситуация с мла-
денческой и детской смертностью», 
- подчеркнул М. Мишустин.

Здесь же глава кабинета мини-
стров РФ внимательно выслушал и 
информацию о проблемных вопро-
сах учреждения, связанных, глав-
ным образом, с необходимостью его 
скорейшего дооснащения новейшим 
оборудованием.

«За два года мы добились зна-
чительных успехов, - рассказала 
заведующая отделением Лаура 

Сардалова. - Мы выхаживаем де-
тей с экстремально низкой массой 
тела. Самый маленький ребенок, 
которого мы выходили, весил всего 
420 граммов. И хотя за время функ-
ционирования Центра закуплено 
много оборудования, все же есть 
потребность в такой технике, как 
ИВЛ-аппараты экспертного класса 
и транспортные кювезы».

Со своей стороны М. Мишу-
стин пообещал, что вынесет вопрос 

финансирования закупок данного 
оборудования на правительствен-
ный уровень. В завершение диалога 
между премьер-министром и сотруд-
никами Перинатального центра г. 
Грозный главный врач Марет Дигае-
ва поблагодарила М. Мишустина за 
визит, который стал значимым собы-
тием для всего коллектива учрежде-
ния. После, делясь своими впечатле-
ниями, она добавила:

«Посещение нашего Центра 
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Председателем Правительства Рос-
сии – это веское свидетельство по-
вышенного внимания и интереса 
властей федерального уровня к во-
просам развития и перинатальной 
службы, и здравоохранения Чечен-
ской Республики в целом. Гости с 
большим участием ознакомились с 
проблемными участками, которые 
являются актуальными для нашего 
учреждения. Искренне надеюсь, что 
Центр будет дооснащен, и это значи-
тельно расширит возможности ока-
зания медицинской помощи жителям 

республики». 
Спустя некоторое время стало 

известно, что по итогам рабочей по-
ездки главы кабинета министров РФ 
Михаила Мишустина в Чеченскую Ре-
спублику Правительство Российской 
Федерации выделило из резервного 
фонда 249,9 млн. рублей на доос-
нащение Перинатального центра в 
Грозном. Как сообщалось, благода-
ря этим средствам в учреждении 
появятся дополнительные аппараты 
ИВЛ, КТ и МРТ для новорожденных, 
транспортный инкубатор (реанима-

ционный комплекс) для перевозки 
малышей из других медучреждений, 
передвижной и стационарный циф-
ровые рентгеновские аппараты, си-
стема для плазмообмена, анализа-
торы для проведения пренатального 
и неонатального скрининга, оборудо-
вание для дезинфекции.

Общие итоги визита в Чечен-
скую Республику и главные дости-
жения региона в социальной сфере 
премьер-министр Правительства РФ 
обсудил на последующей встрече 
с Главой ЧР, Героем России Рамза-
ном Кадыровым. Глава российского 
правительства дал высокую оцен-
ку темпам социально-экономиче-
ского развития, в том числе сферы 
здравоохранения, региона. Он под-
черкнул качество и эффективность 
работы объектов, которые ему до-
велось посетить. Особое внимание 
М. Мишустин обратил на успешную 
реализацию в республике задач, 
обозначенных Президентом России 
Владимиром Путиным.

«У меня самые положительные 
впечатления от посещения респу-
блики. Первое, что бросается в глаза, 
это царящие всюду порядок и чисто-
та. И, конечно, очень радуют успехи 
региона в развитии медицины, об-
разования и других отраслей эконо-
мики. Рамзан Ахматович, хочу за это 
Вас искренне поблагодарить. То, что 
я увидел в регионе, – это реализа-
ция стратегических планов, которые 
ставит наш Президент. Под Вашим 
руководством здесь они успешно 
воплощены в жизнь. Великолепные 
проекты, отличная больница и, самое 
главное, – профессионалы, которые в 
ней работают», - поделился глава ка-
бинета министров РФ.

Своими впечатлениями от посе-
щения региона поделился и предста-
витель Президента РФ в СКФО Юрий 
Чайка. Он заявил, что практически 
все направления, с которыми они 
ознакомились в ходе визита, пора-
довали высокими перспективами. «Я 
восхищен тем, что за короткий срок 
сделано Главой Чеченской Республи-

«

»

У меня самые положительные впечатления 

от посещения республики. Первое, что бросается 

в глаза, это царящие всюду порядок и чистота. 

И, конечно, очень радуют успехи региона в раз-

витии медицины, образования и других отраслей 

экономики. Рамзан Ахматович, хочу за это Вас ис-

кренне поблагодарить. То, что я увидел в регионе, 

– это реализация стратегических планов, кото-

рые ставит наш Президент. Под Вашим руковод-

ством здесь они успешно воплощены в жизнь.
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ки Р. Кадыровым и правительством 
региона», - отметил Ю.Чайка. 

По словам же Юрия Трутнева, 
заместителя Председателя Прави-
тельства РФ, эффективная работа по 
развитию региона ведется без сры-
вов графиков, согласно изначально 
установленным срокам, качественно 
и добросовестно. «Всегда приятно 
помогать людям, которые умеют хо-
рошо работать», - подытожил он. 

Несколько медицинских учреж-
дений Чеченской Республики посетил 
и министр здравоохранения Михаил 
Мурашко. Вместе с заместителем 
Председателя Правительства ЧР 
Эльханом Сулеймановым он сначала 
побывал в Республиканкой клиниче-
ской больнице им. Ш.Ш. Эпендиева, 
которой по уровню оснащенности нет 
равных во всем Северо-Кавказском 
федеральном округе.

Ознакомился М. Мурашко и с 
состоянием дел в сфере вакцина-
ции населения. Как было отмечено, 

особую важность имеет вакцинация 
категории граждан старше 60 лет. 
Так, в поликлинике №2 г. Грозного, 
которая является основным центром 
иммунизации города, министр здра-
воохранения РФ смог лично пооб-
щаться с врачами и дать им ценные 
рекомендации по наращиванию чис-
ла вакцинирующихся.

В этот визит правительствен-
ная делегация посетила в Грозном 
и российско-испанский завод по 
разработке и изготовлению карди-
охирургических изделий «РК Групп», 
технологии производства которо-
го соответствуют международным 
стандартам, а выпускаемая продук-
ция крайне востребована на рынке 
медицинских инструментов. Обо всех 
этапах производственного процесса 
гостям рассказал инвестор данного 
проекта, генеральный директор ООО 
«РК Групп» Раджив Кумар.

Следующим этапом инспекции 
высоких гостей стал Республиканский 

клинический госпиталь ветеранов 
войн им. М.Т. Индербиева. Здесь ми-
нистр здравоохранения РФ посетил 
уникальный Центр спасения конеч-
ностей при РКГВВ. Подобное отде-
ление – единственное на Юге России. 
Его функционирование позволяет 
сохранить конечность и ее опорную 
функцию у пациентов с критической 
ишемией и синдромом «диабети-
ческой стопы». Гости пообщались с 
медперсоналом и пациентами, а так-
же ознакомились с содержательной 
презентацией, которую для них про-
вел врач РКГВВ им. М.Т. Индербиева, 
к.м.н. Тимур Индербиев.

По окончании визита члены пра-
вительственной делегации конста-
тировали высокий уровень органи-
зации работы как посещенных ими 
медицинских учреждений, так и всей 
сферы здравоохранения региона.

зелимхан яхиханов,
заслуженный журналист 

Чеченской республики
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Поддержание здоровья людей 
и увеличение продолжительности 
жизни – долгосрочная стратегиче-
ская работа, которая включает в 
себя целый комплекс мер: раннюю 
профилактику, развитие как ба-
зовой, так и высокотехнологичной 
медицинской помощи, разработку 
и организацию производства ле-

карств нового поколения.
Не менее важно в ближайшие 

годы отладить комплексную систе-
му защиты от новых биологических 
угроз – от ранней диагностики до 
оперативной разработки вакцин, 
терапевтических препаратов и ор-
ганизации их производства. Эта 
пандемия может оказаться не по-

Председатель Федерального фонда ОМС 
Елена Чернякова: Пандемия, здоровье граждан 
и адаптация к условиям «новой нормальности» 

Прошел очередной год под знаком пандемии. Период адаптации к вызовам 
пандемии завершен. Можно и нужно двигаться дальше – в рамках достижения 
национальных целей развития, которые определил Президент России Владимир 
Путин. Нашей стране в целом удалось преодолеть экономические последствия 
распространения COVID-19, восстановить занятость, обеспечить бюджетную 
сбалансированность. Сегодня важно не только закрепить эти достижения, 
но и детально проанализировать новые тенденции и учесть их в интересах 
устойчивого развития страны. Сейчас система здравоохранения нуждается 
в инструментах, которые действительно помогут сделать медицину доступной 
и повысят качество помощи пациенту.

Адаптивность – ключ к успешному будущему

следней. И мы должны быть к этому 
готовы.

Впереди еще много работы по 
подготовке к следующей волне 
новой коронавирусной инфекции 
и выработке стратегических и так-
тических решений с учетом приоб-
ретенного опыта противодействия 
распространению COVID-19.

Нам необходимо прикладывать 
совместные максимальные усилия 
для дальнейшего повышения каче-
ства предоставляемых населению 
медицинских услуг. Сегодня мы 
учитываем особенности течения за-
болевания и его распространения. 
Успех борьбы с коронавирусной 

инфекцией в значительной степени 
зависит от обеспечения беспере-
бойной работы системы обязатель-
ного медицинского страхования и 
первичного звена. 

Программа государственных 
гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи 
на 2021 год и на плановый пери-
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од 2022 и 2023 годов, утвержден-
ная постановлением Правитель-
ства Российской Федерации от 
28.12.2020 № 2299, реализована 
с новациями, предоставляющими 
гражданам новые возможности при 
получении медицинской помощи в 
рамках программ ОМС.

С принятием Федерального за-
кона от 08.12.2020 № 430-ФЗ «О 
внесении изменений в Федераль-
ный закон «Об обязательном меди-
цинском страховании в Российской 
Федерации» развитие ОМС вышло 
на новый уровень. Многие ново-
введения помогли в этот сложный 
период.

По вступившему в силу 
25.05.2021 новому Порядку прове-
дения контроля объемов, сроков, 
качества и условий предоставле-
ния медицинской помощи по ОМС 
застрахованным лицам, а также ее 
финансового обеспечения, утверж-
денному приказом Минздрава 
России от 19.03.2021 № 231н, пол-
номочия по проведению медико-э-
кономического контроля, включа-
ющего в себя контроль объемов и 
финансового обеспечения меди-
цинской помощи, переданы терри-
ториальным фондам обязательного 
медицинского страхования.

В свою очередь страховые 
медицинские организации смог-
ли сосредоточиться на качестве 
проведения экспертизы качества 
медицинской помощи, обеспечив 
переход от доминирующего коли-
чества плановых экспертиз к тема-
тическим и целевым, что в рамках 
формирования функционала СМО 
на основе риск-ориентированной 
модели способствовало конкрети-
зации обязанности страховой ме-
дицинской организации по защите 
прав застрахованных лиц при ока-
зании им помощи в медицинских 
организациях.

В рамках реализации нацио-
нального проекта «Здравоохра-
нение» такого рода деятельность 
страховых медицинских органи-

заций приобретает особую значи-
мость: страховые представители 
проводят не только контроль вы-
полнения профилактических меро-
приятий, но и своевременности по-
становки пациентов с хроническими 
заболеваниями на диспансерный 
учет, проведения им необходимой 
диагностики и лечения, соблюдения 
периодичности диспансерного на-
блюдения.

Данные изменения позволяют 
информировать застрахованных 
лиц не только о возможности про-
хождения профилактических ме-
роприятий, но и сообщать, где и в 
какой период можно пройти дис-

пансеризацию, а в дальнейшем и 
определять дату посещения меди-
цинской организации.

Внедренный с принятием Фе-
дерального закона № 430-ФЗ в 
электронном виде персонифициро-
ванный учет застрахованных лиц и 
учет сведений об оказанной им ме-
дицинской помощи позволил осу-
ществлять персонифицированное 
сопровождение застрахованных 
лиц и контролировать своевремен-
ность оказываемой медицинской 
помощи, что особенно важно в ча-
сти госпитализации пациентов в 
возрасте 70+, когда ранние сроки 
госпитализации для оказания ме-

«

»

В качестве примера можно привести Че-

ченскую Республику. При регулярной поддержке 

со стороны Главы Чеченской Республики, Героя 

России Рамзана Кадырова, а также от Феде-
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финансового двигателя здравоохранения регио-

на и в сложный период пандемии доказала свою 

эффективность.
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дицинской помощи в стационарных 
условиях облегчают протекание 
заболевания, значительно снижая 
количество тяжелых пациентов и, 
что также немаловажно, летальных 
случаев.

Также Федеральным фондом 
ОМС обеспечено стабильное пре-
доставление субвенции террито-
риальным фондам обязательного 
медицинского страхования и фи-
нансовое обеспечение территори-
альных программ в части базовой 
программы обязательного меди-
цинского страхования. Проводимый 
Федеральным фондом ОМС на по-
стоянной основе мониторинг реали-
зации территориальных программ в 
условиях угрозы распространения 
на территории Российской Федера-
ции новой коронавирусной инфек-
ции COVID-19 позволяет оператив-
но принимать меры по обеспечению 
финансовой стабильности медицин-
ских организаций.

Развитие заболеваемости с 
учетом протяженности нашей стра-
ны и межрегиональных коммуни-
каций оказывает особое влияние 
на развитие ситуации с COVID-19, 
при этом роль региональной власти 
является ключевой составляющей 
в борьбе с коронавирусной инфек-

цией. В этом вопросе единое пра-
вовое поле, а также высокопрофес-
сиональная и дальновидная работа 
«на местах» позволяет действовать 
слаженно и оперативно. 

В качестве примера можно при-
вести Чеченскую Республику. При 
регулярной поддержке со стороны 
Главы Чеченской Республики, Героя 
России Рамзана Кадырова, а так-
же от Федерального фонда ОМС, в 
2021 году система ОМС Чеченской 
Республики успешно выполняла 

роль финансового двигателя здра-
воохранения региона и в сложный 
период пандемии доказала свою 
эффективность. В прошлом году на 
оказание медицинской помощи в 
регионе было предусмотрено 18,4 
млрд рублей, что на 3,7% больше, 
чем в 2020 году. Сегодня более 
95% всего объема медицинской 
помощи и инновационных медицин-
ских услуг оплачиваются за счет 
средств ОМС. Следует отметить, 
что имеется обоснованная уве-
ренность, что в 2022 году региону 
удастся нарастить объемы, темпы и 
качество работы.

Бюджет ТФОМС Чеченской Ре-
спублики на 2022 год полностью 
соответствует тем изменениям, 
которые происходят в федераль-
ном и республиканском законода-
тельствах. Доходы бюджета фонда 
на 2022 год и плановый период 
формируются в основном за счет 
средств субвенций, предоставля-
емых Федеральным фондом ОМС 
на финансовое обеспечение орга-
низации ОМС, расчеты которого 
произведены исходя из численно-
сти населения, застрахованного по 
состоянию на 1 января 2021 года в 
количестве 1 441 156 человек. При-
рост бюджета в сравнении с 2021 
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годом составит 9,2%.
В Программе государственных 

гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи 
на 2022 год и на плановый период 
2023 и 2024 годов учтены особен-
ности работы системы здравоохра-
нения в условиях распространения 
коронавирусной инфекции, чтобы 
даже при повышенной нагрузке, ко-
торая сейчас ложится на больницы 
и поликлиники, пациенты были обе-
спечены необходимым лечением.

Кроме того, предусмотрено фи-
нансирование затрат медицинских 
организаций на проведение углу-
бленной диспансеризации, которая 
помогает выявить возможные ос-
ложнения у граждан, переболевших 
коронавирусом, а также получить 
рекомендации врачей и вовремя 
начать лечение.

Программа дополнена переч-
нем высокотехнологичной меди-
цинской помощи с использованием 
дорогостоящих методов лечения, в 
том числе при сердечно-сосудистой 
хирургии и внесены дополнитель-
ные виды высокотехнологичной 
медицинской помощи для лечения 
пациентов с инсультом.

Принятие Федерального закона 
от 06.12.2021 № 405-ФЗ «О внесе-
нии изменений в Федеральный за-
кон «Об обязательном медицинском 
страховании в Российской Федера-
ции» и статью 13.2 Федерального 
закона «Об актах гражданского 
состояния» направлены на расши-
рение цифровизации в ОМС.

Федеральный фонд ОМС про-
должит вести единый регистр 
застрахованных лиц, но в соот-
ветствии с порядком ведения пер-
сонифицированного учета в сфере 
ОМС, который теперь будет утвер-
ждаться Правительством РФ, а не 
Минздравом России. Единый ре-
гистр включает в себя региональ-
ные сегменты, в которых аккуму-
лируется большой набор данных, в 
числе новых – сведения о законных 
представителях ребенка. Вести ре-

гиональные сегменты ЕРЗ будут 
по-прежнему территориальные 
фонды ОМС. С 2023 года Феде-
ральный фонд ОМС начнет полу-
чать данные из единого федераль-
ного информационного ресурса 
сведений о населении.

В настоящее время создается 
всероссийская платформа обяза-
тельного медицинского страхова-
ния, включающая в себя множе-
ство удобных продуктов, ключевым 
из которых будет являться «полис 
ОМС онлайн». Федеральный фонд 
ОМС является участником экспе-
римента по созданию цифровых 
сервисов ОМС на базе единой циф-
ровой платформы «ГосТех». Циф-
ровая платформа ОМС позволит 
значительно упростить взаимо-
действие всех участников системы 
обязательного медицинского стра-
хования, повысить электронный 
документооборот до 90%, а также 
внедрить удобную модель оценки 
качества медицинской помощи. 

В частности, в конце 2021 года 
в рамках проекта «Цифровые сер-
висы ОМС» Минцифры России и 
Федеральный фонд ОМС запусти-
ли на портале Госуслуг сервис уве-
домлений, который обеспечивает 
проактивное информационное со-

провождение каждого гражданина 
в процессе получения медицинских 
услуг по ОМС, позволяет миними-
зировать посещения медицинских 
организаций и снижает нагрузку на 
медицинский персонал.

В рамках нового сервиса, по-
сле установления врачом необхо-
димости для пациента продолжить 
дальнейшее лечение в условиях 
стационара, гражданин, имеющий 
подтвержденную учетную запись 
на Госуслугах, получит информацию 
обо всех дальнейших этапах рас-
смотрения направления на госпита-
лизацию через личный кабинет на 
портале. В настоящее время речь 
идет только о специализирован-
ной, в том числе высокотехнологич-
ной медицинской помощи, которая 
оказывается федеральными меди-
цинскими организациями. В даль-
нейшем это распространится и на 
другие виды медицинской помощи 
в системе обязательного медицин-
ского страхования.
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История Территориального фонда обязательного 
медицинского страхования ЧР неразрывно связана с 
процессами, которые происходили в нашем регионе. И 
хотя современная республика демонстрирует наиболее 
эффективные показатели в этом направлении по всей 
стране, на рубеже веков здесь наблюдалась диаметраль-
но противоположная картина.  Вся инфраструктура была 
разрушена до основания, многие социальные институты 
и вовсе были стерты с лица земли. Благодаря милости 
Всевышнего в это сложное время народ возглавил ле-
гендарный предводитель, выдающийся религиозный и 
политический деятель, Первый Президент Чеченской Ре-
спублики, Герой России Ахмат-Хаджи Кадыров. С этого 
момента республика начала новый путь – путь к возро-
ждению.  Будучи исключительно дальновидным руково-
дителем, Ахмат-Хаджи прекрасно понимал, какое зна-
чение для социального благополучия населения имеет 

налаженная система оказания медицинских услуг. Ведь 
именно так люди, обессиленные и измученные войной, 
получили равные возможности для получения медицин-
ской и лекарственной помощи. Особенно важным усло-
вием ее оказания являлось то, что она была бесплатной 
и предоставлялась за счет средств обязательного меди-
цинского страхования. Именно поэтому территориальный 
орган ОМС стал одной из первых организаций, которая 
появилась в регионе. Он был создан 29 марта 2000 в 
года в соответствии с Распоряжением Представитель-
ства Правительства Российской Федерации в Чеченской 
Республике. 

К сожалению, Ахмат-Хаджи не увидел, как республи-
ка достигнет поставленных им целей. И хотя на тот мо-
мент, когда он только возглавил регион, многим они ка-
зались невыполнимыми, достойный сын нашего Первого 
Президента, Глава Чеченской Республики, Герой России 

Система обязательного медицинского 
страхования является одним из 
наиболее важных социальных 
институтов современного государства 
и напрямую связана с обеспечением 
конституционных прав граждан, 
проживающих на территории страны. 
Именно благодаря ей реализуется 
право каждого человека на получение 
качественной медицинской помощи 
в надлежащем объеме, качестве и 
в нужный срок. Это неотъемлемая 
часть жизни любого региона, которая 
позволяет его населению чувствовать 
уверенность в завтрашнем дне. 
Поэтому смело можно сказать, что 
от уровня функционирования этой 
системы напрямую зависит успешная 
реализация полномочий органов 
исполнительной власти в области 
социальной защиты населения.

Магомед Даудов – Председатель Парламента 
Чеченской Республики, герой России: 

«2021 год ярко продемонстрировал важность миссии, 
которую выполняет ТФОМС Чеченской Республики»
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Рамзан Ахматович Кадыров доказал, что настоящему па-
триоту под силу задачи любой сложности! 

В современном регионе полноценно функционируют 
все социальные институты. ТФОМС Чеченской Республи-
ки также обеспечивает реализацию конституционных 
прав граждан на получение бесплатной медицинской 
помощи. Руководитель фонда Денилбек Абдулазизов, яв-
ляясь верным соратником команды Кадырова, главной 
целью которой является благополучие народа и процве-
тание республики, делает все, чтобы система оказания 
этой помощи населению работала без сбоев. Огромную 
роль в этом сыграл и коллектив учреждения – это ко-
манда настоящих профессионалов, которая трудится с 
полной самоотдачей и неподдельной любовью к своей 
работе. Каждый из сотрудников Фонда достоин высокой 
оценки как специалист высокого класса, добросовестный 
и ответственный работник. 

Особо следует отметить деятельность Территориаль-
ного фонда обязательного медицинского страхования в 
Чеченской Республике в период пандемии. Несмотря на то, 
что большая часть усилий всего медицинского сообщества 
в последнее время была сконцентрирована и даже сейчас 
направлена на борьбу с коронавирусной инфекцией, ор-
ганизация полностью выполнила работу и по финансиро-
ванию медицинской помощи населению. И хотя COVID-19 
оказал колоссальное негативное влияние на всю мировую 
экономику, в нашем регионе благодаря титаническим уси-
лиям Главы Чеченской Республики, Героя России Рамзана 
Кадырова удалось сделать все, чтобы население не ощу-
тило этих последствий. Наиболее ярко это продемонстри-
ровала ситуация в сфере здравоохранения. 

Немалая заслуга в этом принадлежит и Территори-
альному фонду обязательного медицинского страхова-
ния ЧР, который, несмотря на сложности, связанные с 
пандемией, успешно выполнил все поставленные задачи 
в вопросах финансового обеспечения и реализации тер-
риториальной программы ОМС. Организация сделала 
все, чтобы в этот непростой период население республи-
ки не испытывало сложностей с получением всего ком-
плекса бесплатных медицинских услуг. Так, учреждение 
выполнило план по финансовому обеспечению медицин-

ских организаций системы ОМС на территории Чеченской 
Республики. Кроме того, застрахованному населению 
региона была оказана помощь в других субъектах Рос-
сийской Федерации на сумму 1 319411,4 тыс. рублей. 
Размер субвенции–межбюджетного трансферта, который 
предоставляется территориальному органу из Федераль-
ного фонда, в прошедшем году вырос на 3, 8 %. 

Между Парламентом Чеченской Республики и Тер-
риториальным фондом обязательного медицинского 
страхования ЧР налажено тесное взаимодействие. Так, 
законодательный орган ежегодно рассматривает и обсу-
ждает бюджет ТФОМС Чеченской Республики, заслуши-
вает отчет об его исполнении, осуществляет парламент-
ский контроль за исполнением закона о бюджете фонда. 
О динамичном развитии этой системы свидетельствует и 
тот факт, что на рассмотрении в Парламенте ЧР закона о 
бюджете ТФОМС Чеченской Республики на 2022 год ста-
ло известно, что его прирост составит 9,2%. Население 
республики постоянно растет, а, следовательно, растут и 
расходные обязательства учреждения, необходимые для 
того, чтобы территориальный орган мог выполнять свои 
полномочия.  

Прошедший год ярко продемонстрировал важность 
миссии, которую выполняет Территориальный фонд обя-
зательного медицинского страхования Чеченской Респу-
блики. Благодаря всесторонней поддержке руководства 
региона в лице Главы Чеченской Республики, Героя Рос-
сии Рамзана Ахматовича Кадырова это учреждение пол-
ноценно реализует все свои функции, применяя совре-
менные технологии для более эффективной работы.

Благодаря плодотворной работе всех органов власти, 
республика традиционно возглавляет рейтинги субъек-
тов Российской Федерации по наиболее высоким показа-
телям уровня жизни и благополучия населения. Команда 
Кадырова нацелена и в последующем соответствовать 
заданной планке. А, значит, я желаю и в 2022 году руко-
водителю и сотрудникам Территориального фонда обяза-
тельного медицинского страхования ЧР много сил и неис-
сякаемой энергии для выполнения поставленных задач! 
Дала т1аьхье беркате йойла!
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Прошедший год выдался исключи-
тельно сложным для системы здраво-
охранения. Пандемия не ослабила хват-
ку. Наоборот, коронавирус стал более 
агрессивным и непредсказуемым. Он 
постоянно мутировал в новые штам-
мы. По всему миру выросло количество 
заболевших и летальных исходов от 
COVID-19. Разумеется, основной удар 
приняла на себя система здравоохра-
нения. Ведь успех в борьбе с пандеми-
ей зависит от квалификации врачей, 
профилактических мер, оснащенности 
больниц оборудованием, медикамента-
ми, кислородом. 

Но под мудрым руководством на-
шего национального лидера Рамзана 
Ахматовича Кадырова мы дали достой-
ный ответ на вызовы, которые бросает 
нам COVID-19. На фоне резкого роста 
заболеваемости в мире эпидемиологи-
ческая ситуация в ЧР оставалась под 
полным контролем. Очень важно, что от 
смещения акцентов в сторону корона-
вируса не пострадала плановая меди-
цина. Она работала в штатном режиме. 
При этом сохранились темпы модерни-
зации системы здравоохранения. Меди-

цинские услуги за прошедший год стали 
более качественными и доступными. 
Конечно же, особую роль в этом сыгра-
ла система ОМС Чеченской Республики. 
Она работает как часовой механизм 
- очень слаженно и последовательно. 
Финансирование отрасли осуществля-
ется своевременно и в полном объёме. 
Проводится контроль качества услуг, 
оказываемых застрахованным лицам. 
Глава ЧР держит на постоянном кон-
троле санитарно-эпидемиологическую 
ситуацию. Глубоко изучил проблему, 
связанную со вспышкой коронавируса, 
и владеет всей полнотой информации. 
Оперативно реагирует на бурно разви-
вающиеся события и вносит точечные 
коррективы в борьбу с COVID-19. Такой 
подход стал для нашего региона зало-
гом успеха в сдерживании растущей 
угрозы пандемии.

На борьбу с коронавирусом в Че-
ченской Республике брошены большие 
силы и средства. В самый пик заболе-
ваемости новой коронавирусной ин-
фекцией в республике было развернуто 
2140 коек.    Задействовано более двух 
тысяч медицинских работников. Боль-

ницы и поликлиники обеспечены всем 
необходимым - от оборудования и ме-
дикаментов до СИЗ. В случае ухудше-
ния эпидемиологической обстановки в 
готовности к развертыванию без ущер-
ба плановой медицинской помощи на-
ходится достаточное количество коек в 
медицинских учреждениях, полностью 
обеспеченные кислородом и медицин-
скими кадрами. В частности, на базе 
медучреждений ЧР установлены 10 
кислородных станций. 

Конечно же, одним из наиболее эф-
фективных инструментов в противосто-
янии пандемии является вакцинация. 
Эту точку зрения разделяют учёные 
всего мира. К концу прошедшего года 
первым компонентом от коронавируса 
привито свыше 700 тысяч человек. Это 
94 процента от плана для формиро-
вания коллективного иммунитета. По 
этому показателю мы входим в число 
лидеров среди субъектов РФ. За этими 
сухими цифрами кроется много чело-
веческих жизней, спасенных благодаря 
профессионализму наших врачей и ос-
нащенности больниц!

Борьба с COVID-19 требует боль-

Председатель Правительства Чеченской 
Республики Муслим Хучиев: «Система ОМС 
ЧР работает как часовой механизм - очень 
слаженно и последовательно»

Прошедший год выдался исключительно 
сложным для системы здравоохранения. 
Пандемия не ослабила хватку. Наоборот, 
коронавирус стал более агрессивным 
и непредсказуемым. Он постоянно 
мутировал в новые штаммы. По всему 
миру выросло количество заболевших и 
летальных исходов от COVID-19. Разумеется, 
основной удар приняла на себя система 
здравоохранения. Ведь успех в борьбе 
с пандемией зависит от квалификации 
врачей, профилактических мер, 
оснащенности больниц оборудованием, 
медикаментами, кислородом.
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ших финансовых затрат. После вспышки 
коронавируса появились новые статьи 
расходов на приобретение оборудо-
вания и медикаментов, оплату труда 
медицинского персонала, обеспечение 
кислородными станциями больниц и 
поликлиник. Соответственно, возросла 
роль системы ОМС. Стоит отметить, что 
специалисты Территориального фонда 
во главе с Денилбеком Абдулазизовым 
исключительно слаженно и оперативно 
среагировали на новую угрозу - коро-
навирус. В прошедшем году они достой-
но выполнили свой служебный долг. 
Медицинские учреждения своевремен-
но и в полном объёме обеспечивались 
финансированием.

Конечно же, достижения системы 
здравоохранения в прошедшем году не 
ограничивались эпидемиологической 
ситуацией. По итогам первых десяти 
месяцев отмечено снижение смертно-
сти. Сохранился высокий уровень есте-
ственного прироста населения. 

Достигнуты хорошие показатели 
в реализации программ по улучшению 
первичной медико-санитарной помо-
щи, борьбе с сердечно-сосудистыми и 
онкологическими заболеваниями, раз-
витию детского здравоохранения, по-
вышению кадрового потенциала, соз-
данию единого цифрового контура на 
основе ЕГИСЗ. Особое внимание уде-
ляется совершенствованию матери-
ально-технической базы. В 2021 году 
начато строительство и реконструкция 
15 медицинских учреждений. Заключе-
ны и оплачены контракты на поставку 
148 единиц оборудования и 28 специ-
ализированных автомобилей. Во главу 
угла поставлен вопрос повышения ка-
дрового потенциала наших больниц, 
поликлиник, ФАПов. Реализуется ком-
плекс мер по повышению квалифика-
ции врачей и среднего медицинского 
персонала. Предоставляются меры 
социальной поддержки студентам, ко-
торые обучаются по целевым направ-
лениям. С каждым годом улучшается и 
расширяется высокотехнологическая 
медицинская помощь (ВМП), оказы-
ваемая в рамках ОМС. В Чеченской 
Республике она охватывает такие на-
правления, как сердечно-сосудистые 
заболевания, акушерство и гинеко-
логия, нейрохирургия, неонатология, 
онкология, офтальмология, пульмоно-
логия, травматология, ортопедия, хи-
рургия, урология.

Достижения нашего здравоохра-
нения неразрывно связаны с именем 
великого сына чеченского народа Ах-

мата-Хаджи Кадырова (ДАЛА г1азот 
къобал дойла цуьнан). Он возглавил 
республику, которая лежала в руинах 
и переживала острый экономический 
и политический кризис. Война нанес-
ла тяжёлый удар по здравоохранению. 
Врачи работали в ужасных условиях. Не 
было даже элементарных инженерных 
коммуникаций. Многие больницы ота-
пливались печками-буржуйками. Ощу-
щался острый дефицит специалистов, 
медикаментов, оборудования. 

Ахмат-Хаджи (ДАЛА г1азот къобал 
дойла цуьнан) высоко ценил труд лю-
дей в белых халатах. Он понимал, что 
без качественной и доступной медици-
ны невозможно обеспечить благополу-
чие граждан, и с первых дней взял этот 
вопрос под особый контроль. Старто-
вал процесс восстановления разрушен-
ных больниц и поликлиник. На малую 
родину начали возвращаться врачи, 
которые вынуждены были покинуть ре-
спублику в период войны. Рамзан Кады-
ров воплотил в жизнь все начинания и 
планы своего великого отца. Благодаря 
своему управленческому таланту, ли-
дерским качествам, трудолюбию, пре-
данности своему народу и государству 
он сумел вывести наше здравоохране-

ние на высочайший уровень. Мы имеем 
больницы, оборудование, врачей, кото-
рые отвечают передовым международ-
ным требованиям. Наши специалисты 
способны диагностировать и лечить 
сложнейшие заболевания. Стремитель-
но развивается ВМП. Растёт доверие 
людей к нашим врачам. В республику на 
лечение приезжают пациенты из других 
субъектов РФ.

Процесс развития системы здра-
воохранения не останавливается ни 
на минуту и с каждым годом набира-
ет обороты. Рамзан Кадыров в насту-
пившем году ставит перед нами очень 
амбициозные цели. Нам предстоит вы-
полнить большой объем работы по раз-
витию первичной медико-санитарной 
помощи, совершенствованию методов 
ВМП, улучшению качества и доступно-
сти медицинской помощи населению. 
Конечно же, главным остаётся вопрос 
борьбы с коронавирусом. 

Учитывая крайнюю непредсказу-
емость пандемии, мы должны быть 
готовы постоянно внедрять новые ме-
тоды в лечение пациентов с диагнозом 
COVID-19. И под руководством такого 
лидера, как Рамзан Ахматович Кады-
ров, нам под силу любые задачи!
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В Правительстве Чеченской 
Республики в 2021 году произошли 
значимые кадровые изменения, в 
особенности, касающиеся патро-
нажа социальной сферы. За год 
сменились 2 заместителя Предсе-
дателя Правительства ЧР по соци-
альному блоку: начинали год под 
кураторством Вахита Усмаева, осе-
нью его сменил Хож-Бауди Дааев, 
а после Рамзаном Ахматовичем на 
эту должность была утверждена 
моя кандидатура.

Социальный блок республики 

включает в себя обширные обла-
сти жизни и деятельности региона 
- здравоохранение, образование, 
наука, культура, спорт и, конечно, 
социальное обеспечение населе-
ния.

Если говорить о больших до-
стижениях социальной сферы Че-
ченской Республики в прошедшем 
году, то начать хотелось бы с ме-
дицинской отрасли. Одним из са-
мых важных событий в 2021 году 
стало открытие отделения комби-
нированной позитронно-эмисси-

официально

Заместитель Председателя Правительства ЧР 
Эльхан Сулейманов: 

«Социальная сфера Чеченской Республики имеет 
устойчивую тенденцию к ускоренному развитию»

В основной повестке прошедшего года, как и 
2019 и 2020 годов, была сфера здравоохранения. 
В целом Главой Чеченской Республики, Героем 
России Рамзаном Ахматовичем Кадыровым 
всегда уделялось большое внимание развитию 
не только системы охраны здоровья населения 
республики, но социальной поддержке и созданию 
комфортных условий для жизни наших граждан.

онной томографии на базе Цен-
тра онкологии «АйМед». Данное 
событие имеет большое значение 
не только для нашего региона, но 
и в целом для Северо-Кавказского 
федерального округа. ПЭТ\КТ – это 
эффективный и современный ме-
тод диагностики онкологических 
заболеваний, который позволяет 
определить наличие злокачествен-
ных новообразований там, где их 
сложно диагностировать с помо-
щью стандартных методов. 

Диагностика основана на 
оценке скорости обмена веществ 
клеток на молекулярном уровне, 
поэтому позволяет выявлять зло-
качественную опухоль размером 
от 4-5 мм. При проведении самой 
процедуры пациенту вводят специ-
альное вещество –радиоактивный 
индикатор, который позволяет 
распознать патологические изме-
нения в тканях, то есть делает их 
видимыми для пэт-сканера. Этот 
метод используют как при пер-
вичной диагностике злокачествен-
ных новообразований, так и для 
корректировки тактики лечения и 
оценки эффективности проводи-
мой терапии. 

Большим преимуществом от-
крытия отделения для наших жи-
телей заключается в возможности 
получения услуги в рамках про-
граммы обязательного медицин-
ского страхования. По последним 
данным, исследования на ПЭТ\КТ 
прошли 55 пациентов и все бес-
платно по ОМС.

Продолжая тему развития он-
кологической службы республики, 
не могу не отметить другое зна-
чимое событие предыдущего года 
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«

»

Одним из самых важных событий в 2021 году 

стало открытие отделения комбинированной 

позитронно-эмиссионной томографии на базе 

Центра онкологии «АйМед». Данное событие 

имеет большое значение не только для наше-

го региона, но и в целом для Северо-Кавказского 

федерального округа. ПЭТ\КТ – это эффектив-

ный и современный метод диагностики онко-

логических заболеваний, который позволяет 

определить наличие злокачественных новоо-

бразований там, где их сложно диагностиро-

вать с помощью стандартных методов.

- запуск линейного ускорителя для 
радиотерапии и, соответственно, 
открытие первого отделения луче-
вой терапии в регионе. 

Аппарат был закуплен для он-
кологической службы региона в 
рамках реализации регионального 
проекта «Борьба с онкологически-
ми заболеваниями» националь-
ного проекта «Здравоохранение». 
Внедрение этого метода лечения 
онкологических заболеваний по-
зволило расширить оказываемые 
виды медицинской помощи паци-
ентам со злокачественными ново-
образованиями. Таким образом, в 
Чеченской Республике стали до-
ступны все виды лечения онкологи-
ческих заболеваний. Сверхвысокая 
точность облучения опухоли, при 
которой не затрагиваются здоро-
вые ткани, является несомненным 
преимуществом лучевой терапии. 
Пациенты из Чеченской Республи-
ки получают лучевую терапию бес-
платно по программе ОМС.

Также хотелось бы подчер-
кнуть, что в республике активно 
развивается и реабилитационная 
служба. Так, в конце июля 2021 

года был открыт Инновационный 
центр физической и реабилитаци-
онной медицины в Аргуне. Проект 
по созданию передового учрежде-
ния для реабилитации реализован 
по поручению Главы Чеченской 
Республики, Героя России Рамзана 
Ахматовича Кадырова и при его 
непосредственной поддержке. В 
Центре оказывают широкий спектр 
услуг по направлениям физической 

и реабилитационной медицины. 
Центр работает в системе ОМС, 
что позволяет жителям со всей ре-
спублики получать качественную и 
эффективную реабилитацию бес-
платно по программе ОМС и по-
вышает доступность медицинских 
услуг для населения.

Осенью прошедшего года в 
Чеченской Республике был реали-
зован ещё один уникальный и мас-
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штабный проект по расширению 
охвата профилактическими меди-
цинскими осмотрами населения 
всех возрастных групп. Работа про-
ведена Министерством здравоох-
ранения ЧР совместно с Санкт-Пе-
тербургским государственным 
педиатрическим медицинским уни-

верситетом. По итогам проекта за 
месяц профилактические осмотры 
прошли 18 тысяч жителей респу-
блики, из них порядка 15 тысяч – 
дети. Осмотрами были охвачены 
все 14 районов республики.

Все эти достижения и положи-
тельные изменения в республикан-

ской системе здравоохранения не 
были бы реализованы без всесто-
ронней помощи Рамзана Ахмато-
вича Кадырова. Большую роль в 
совершенствовании медицинской 
отрасли республики играет Тер-
риториальный фонд обязатель-
ного медицинского страхования 
Чеченской Республики. Тесное 
взаимодействие и сотрудничество 
с ТФОМС Чеченской Республики 
позволяет увеличивать доступ-
ность медицинской помощи для 
населения, внедрять современные 
методики диагностики и лечения, а 
также цифровые технологии в ме-
дицину.

Система ОМС ЧР работает 
качественно и в полном объеме, 
в том числе и в условиях распро-
странения новой коронавирусной 
инфекции. Доступность первич-
ной медико-санитарной помощи, 
плановой и специализированной 
медпомощи даже при самых пи-
ковых показателях заболеваемо-
сти COVID-19 была обеспечена 
финансово полноценно и эффек-
тивно. Застрахованные граждане 
имеют все возможности обратить-
ся за бесплатной медицинской 
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помощью, пройти исследования, 
получить скорую и стационарную 
медицинскую помощь. Фонд ОМС 
Чеченской Республики применя-
ет на практике пациентоориенти-
рованный подход в медицинском 
сопровождении застрахованных 
лиц при оказании им медицинской 
помощи на всех этапах – от профи-
лактики до медицинской реабили-
тации.

Помимо охраны здоровья 
граждан социальная сфера уделя-
ет огромное внимание созданию 
рабочих мест для жителей респу-
блики. В 2021 году создано около 
4 тысяч рабочих мест. В регионе 
реализуются десятки социаль-
ных программ, направленных на 
поддержку различных категорий 
граждан. Социальные работники, 
численность которых в ЧР состав-
ляет 3733 человека, за 12 месяцев 
прошедшего года - оказали 5 791 
561 социальную услугу, из которых 
свыше 1 млн. - социально-меди-
цинские услуги. 

Кроме этого, в Чеченской Ре-
спублике в 2021 году построено 10 
новых зданий учреждений соци-
ального обслуживания. Ещё одним 
достижением социального блока 
является новый размер минималь-
ной заработной платы, установлен-
ный в конце 2021 года в размере 
13 890 рублей в месяц для учреж-
дений и организаций бюджетной 
сферы ЧР. Практически на 12% сни-
зился уровень зарегистрированной 
безработицы в регионе на начало 
декабря 2021 года по сравнению с 
началом года и составил около 8%.

В республике ежегодно прово-
дится оздоровительная кампания. 
Только в 2021 году в детские оздо-
ровительные организации Чечен-
ской Республики и Краснодарского 
края направлены 12 627 детей, из 
них 11 727 - это дети, находящие-
ся в трудной жизненной ситуации. 
Осуществляются в регионе и про-
граммы, направленные на улуч-
шение благосостояния семей за 
счет мер финансовой поддержки, 

увеличение продолжительности 
здоровой жизни и периода актив-
ного долголетия граждан старше-
го поколения и увеличение доли 
регулярно занимающихся спортом 
граждан – национальный проект 
«Демография». Наравне с этим в 
ЧР осуществляется также ряд ме-
роприятий по достижению показа-
телей реализации национального 
проекта «Здравоохранение». По 
итогам отчётного года запланиро-
ванные мероприятия в республике 
исполнены практически на 100%.

Социальная сфера Чеченской 
Республики имеет устойчивую тен-
денцию к ускоренному развитию. 
В связи с чем в республику пере-
езжают жители других регионов, 
начал свое формирование меди-
цинский туризм, что имеет боль-
шое значение для социально-эко-
номической отрасли республики. 
Уверен, что начавшийся 2022 год 
станет для наших жителей и соци-
альной отрасли в целом насыщен-
ным и плодотворным.
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Одной из самых обсуждаемых 
тем в 2021 году стала вакцинация 
против COVID-19. В конце 2020 
года число вакцинированных 
жителей республики составляло 
1010 человек. После призыва Гла-
вы ЧР, Героя России Рамзана Ах-
матовича Кадырова о необходи-
мости вакцинации откликнулись 
большинство наших сограждан, 
что позволило вывести Чеченскую 
Республику по темпам вакцина-
ции на первое место среди 85 
субъектов России. А после ЧР за-
крепила свои позиции по темпам 
и охвату вакцинацией, первой в 
стране достигнув 60-процент-
ного коллективного иммунитета. 
На сегодняшний день в регионе 

715 тыс. 606 человек привито от 
COVID-19, что составляет прак-
тически 95% от запланированных 
80%.

Мы видим прямую связь меж-
ду вакцинацией, снижением за-
болеваемости и числа госпитали-
заций в ковид-центры. Даже при 
антирекордных цифрах по забо-
леваемости в стране в нашей ре-
спублике отмечалась стабильная 
эпидемиологическая ситуация. 

Нам также удалось снизить 
показатель смертности с уровня 
2020 года 6,3 на 1 тыс. населения 
до 5,5 на 1 тыс. населения по ито-
гам 10 месяцев 2021 года. При 
этом мы увеличили показатель 
естественного прироста населе-

ния до 14,2, который в 2020 году 
вследствие пандемии снизился до 
13,7 на 1 тыс. населения.

С начала пандемии Мини-
стерством здравоохранения Че-
ченской Республики проведена 
закупка оборудования, медика-
ментов и прочего медицинского 
инвентаря для оказания медицин-
ской помощи пациентам с новой 
коронавирусной инфекцией на 
общую сумму 1 653, 431 млн. руб.

Несмотря на то, что все силы и 
ресурсы были брошены на борьбу 
с COVID-19, региональный Минз-
драв и медицинские работники 
продолжали повышать качество 
медицинских услуг и расширять 
их виды для жителей нашей ре-

идрис БайсУлтанов,
Министр здравоохранения Чеченской Республики

Каким был 2021 год 
для здравоохранения Чеченской Республики?

Прошедший год стал для системы 
здравоохранения Чеченской 
Республики насыщенным и 
плодотворным. Продолжая борьбу 
с пандемией новой коронавирусной 
инфекции, руководство республики 
и Министерство здравоохранения 
Чеченской Республики, а также 
Территориальный фонд обязательного 
медицинского страхования ЧР активно 
развивали различные направления 
сферы охраны здоровья региона.

официально
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спублики. 
Так, в 2021 году в ЧР внедрен 

лапароскопический метод в онко-
урологии. Таким образом, наша 
республика стала первым реги-
оном в СКФО, где применяется 
данный малоинвазивный метод 
лечения онкоурологических за-
болеваний. Также мы первыми в 
СКФО начали внедрять систему 
управления качеством и безо-
пасностью оказания медпомощи 
в 5 медицинских организациях. 
В Клинической больнице №1 им. 
У. И. Ханбиева впервые прове-
дено клипирование сосудов при 
кровотечениях язвенной болезни 
желудочно-кишечного тракта.  В 
РДКБ им. Е.П. Глинки открыт Центр 
дерматологии, где медпомощь 
оказывают «детям-бабочкам», а 

также Центр детской травматоло-
гии и ортопедии. Республиканский 
центр медицины катастроф объ-
явлен лучшим центром в стране 
за последние 2 года. В этом году 

Республиканская станция скорой 
медицинской помощи усилена на 
18 карет скорой помощи и увели-
чены бригады «скорой» для повы-
шения эффективности службы.

«

»

С начала пандемии Министерством 

здравоохранения Чеченской Республики 

проведена закупка оборудования, медика-

ментов и прочего медицинского инвентаря 

для оказания медицинской помощи пациен-

там с новой коронавирусной инфекцией на 

общую сумму 1 653, 431 млн. руб.
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С 1 января 2021 года в ЧР 
начала работать Программа мо-
дернизации первичного звена 
здравоохранения. Программа на-
правлена на повышение доступ-
ности и качества оказываемой 
первичной медико-санитарной 
помощи населению, в особен-
ности в сёлах, малых городах и 
отдалённых населённых пунктах, 
а также усиление профилактиче-
ской работы. 

За год реализации данной 
программы реконструировано и 
заново построено 15 объектов 
здравоохранения – фельдшер-
ско-акушерские пункты, фельд-
шерские пункты, врачебные ам-
булатории и филиал поликлиники. 
Из них 4 реконструированных 
фельдшерско-акушерских пункта 
преобразованы во врачебные ам-
булатории. Данные учреждения 
первичного звена полностью ос-
нащены новой мебелью и меди-
цинским оборудованием. Благо-
даря реализации этой программы 
14 районных медицинских орга-
низаций в 2021 году получили 

28 автомобилей, предназначен-
ных для доставки пациентов в 
медорганизации, медицинских 
работников до места житель-
ства пациентов, доставки лекар-
ственных препаратов и перевозки 
биологических материалов для 
исследований. Также матери-
ально-техническая база 24 го-
родских и районных медицинских 
организаций, оказывающих ам-
булаторно-поликлиническую по-
мощь, укреплена на 148 единиц 
оборудования. При этом в рамках 
модернизации первичного звена 
осуществлены мероприятия, на-
правленные на кадровое уком-
плектование учреждений, в том 
числе и обеспечение служебным 
жильём медицинских работников. 
Главная цель - повышение кадро-
вого потенциала медицинских ор-
ганизаций, оказывающих первич-
ную медико-санитарную помощь. 
Кассовое исполнение Программы 
модернизации первичного звена 
здравоохранения ЧР по итогам 
года составило 475,377 млн. руб., 
что является 100-процентным ис-

полнением заложенных на 2021 
год финансовых средств.

В рамках реализации меро-
приятий национального проекта 
«Здравоохранение» для 6 рай-
онных медицинских организаций 
Чеченской Республики приобре-
тены 39 мобильных медицинских 
комплексов, которые позволяют 
проводить лечебно-диагностиче-
ские и профилактические меро-
приятия в отдалённых и трудно-
доступных населённых пунктах 
региона. За последние две неде-
ли в двух сёлах Веденского рай-
она и в одном селе Наурского 
района уже начали проводить 
первые профосмотры населения 
с использованием передвижных 
ФАПов, закупленных по нацпро-
екту. 

По итогам 2021 года диспан-
серизацию и профилактические 
медицинские осмотры прошли 
свыше 140 тысяч взрослого на-
селения республики. Углублен-
ную диспансеризацию прошли 15 
518 человек, перенёсших новую 
коронавирусную инфекцию. Ак-
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тивными темпами продолжает 
развиваться и санитарная авиа-
ция ЧР. В прошедшем году сана-
виация совершила 118 вылетов 
и эвакуировала 127 пациентов в 
медицинские организации Чечен-
ской Республики и федеральные 
центры. Это перевыполнение пла-
нового показателя на 2021 год, 
который составлял 106 вылетов.

В рамках реализации проекта 
«Борьба с сердечно-сосудистыми 
заболеваниями» 2 региональ-
ных сосудистых центра получили 
навигационную стереотаксиче-
скую установку и операционный 
микроскоп. А в 2 первичные со-
судистые отделения на базе 2 
районных больниц поставлено 2 
УЗИ-аппарата для исследования 
сердца и сосудов. 2505 человек 
c сердечно-сосудистыми заболе-
ваниями обеспечены лекарствен-
ными препаратами. Всего в 2021 
году выписано 28 022 рецепта на 
лекарственные средства в рам-
ках борьбы с сердечно-сосуди-
стыми заболеваниями.

По проекту «Борьба с онко-

логическими заболеваниями» 
онкологическая служба укрепле-
на на 11 единиц оборудования, 
среди которых КТ-аппарат, рент-
генодиагностический комплекс, 4 
УЗИ-аппарата, 2 наркозно-дыха-
тельных аппарата и др.

В свою очередь общий объем 
финансирования национально-

го проекта «Здравоохранение» 
на территории Чеченской Респу-
блики из средств федерального 
и республиканского бюджета в 
2021 году составил 719,771 млн 
руб., из них – 691,784 млн руб. из 
федерального бюджета и  27,987 
млн руб. из регионального. Кас-
совое исполнение составляет 
719,771 млн руб., что является 
100% достижением плановых 
объемов средств федерального и 
республиканского бюджета.

Хочу выразить благодарность 
в первую очередь Главе Чечен-
ской Республики, Герою России 
Рамзану Ахматовичу Кадырову, 
а также всему коллективу Тер-
риториального фонда обязатель-
ного медицинского страхования 
Чеченской Республики во главе 
с директором Денилбеком Абду-
лазизовым, с которым мы тесно 
работаем и реализуем все эти 
проекты, в том числе и над обе-
спечением качественной меди-
цинской помощи населению и 
создаём комфортные условия для 
медицинских работников.
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Повсеместная реализация на всей территории 
Чеченской Республики созидательного курса Пер-
вого Президента ЧР, Героя России Ахмата-Хаджи 
Кадырова является ключевым фактором и гарантом 
успешного функционирования всех сфер жизнеде-
ятельности региона. В этом перечне особая роль 
справедливо отведена области здравоохранения и 
ее составной и стратегической составляющей – го-
сударственной системе обязательного медицинско-
го страхования.

Всесторонняя поддержка руководства респу-
блики в лице, в первую очередь, Главы ЧР, Героя Рос-
сии Рамзана Ахматовича Кадырова позволила Тер-
риториальному фонду обязательного медицинского 
страхования качественно и оперативно решать все 
задачи, которые стоят перед системой ОМС – глав-
ным образом, как важнейшего инструмента дости-
жения основополагающей цели по обеспечению на-
селения достойной и доступной медициной.

Стратегическим инструментом в решении задач 
в сфере здравоохранения служит знаменитый Указ 
Президента России от 7 мая 2018 года № 204 «О 
национальных целях и стратегических задачах раз-
вития Российской Федерации на период до 2024 
года», на основании которого были разработаны 
приоритетные национальные проекты, в том числе 
«Здравоохранение» и «Демография». Их реализа-
ция обеспечила не только устойчивое развитие, но и 
значительный рост в отдельных отраслях экономики 
и социальной сферы.

Цифры и задачи
Так как основной задачей Территориального 

фонда обязательного медицинского страхования 
Чеченской Республики является финансовое обе-
спечение объемов медицинской помощи, оказыва-

денилбек аБдУлазизов,
представитель Федерального фонда ОМС в СКФО,
директор ТФОМС Чеченской Республики

Побеждая COVID-19 – 
к качественной и доступной медицине

В 2021 году цели и задачи Территориального фонда обязательного медицинского страхования Чеченской Республики, как и годом ранее, были скорректированы с учетом пандемии новой коронавирусной инфекции. При этом системе ОМС удалось решить главный вопрос – полностью обеспечить грамотное и эффективное финансовое сопровождение функционирования всей сферы здравоохранения.
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емых застрахованным лицам медицинскими органи-
зациями, за счет средств ОМС финансируются все 
виды медпомощи: медицинская помощь в условиях 
круглосуточного стационара (включая высокотехно-
логичную помощь – ВМП, онкологию, медицинскую 
реабилитацию и т.д.); амбулаторно-поликлиническая 
помощь, помощь в условиях дневного стационара; 
экстренная, скорая, в том числе скорая специализи-
рованная медицинская помощь.

Доходы Территориального фонда ОМС форми-
руются в основном за счет средств, поступающих 
в бюджет фонда в виде субвенции, направляемой 
Федеральным фондом обязательного медицинского 
страхования. Объемы и нормативы финансирования 
ежегодно утверждает Правительство Российской 
Федерации.

Расходы бюджета ТФОМС Чеченской Республики 
в 2021 году составили 19 941,5 млн. рублей. Основ-
ными источниками бюджета ТФОМС Чеченской Ре-
спублики являются средства субвенции Федерально-
го фонда обязательного медицинского страхования, 
иные межбюджетные трансферты,  предоставляемые 
из федерального бюджета, бюджета Федерально-
го фонда обязательного медицинского страхования 
бюджетам территориальных фондов субъектов Рос-
сийской Федерации на дополнительное финансовое 
обеспечение оказания медицинской помощи, в том 
числе лицам с заболеванием и (или) подозрением 

на заболевание новой коронавирусной инфекцией 
(COVID-19), в рамках реализации территориальных 
программ обязательного медицинского страхования.

Средства обязательного медицинского страхо-
вания направлены на реализацию Территориальной 
программы государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи на 2021 
год.

Так, на оплату медицинской помощи, оказанной 
застрахованному населению Чеченской Республики 
в медицинских учреждениях системы ОМС, ТФОМС 
Чеченской Республики направил в общей сумме бо-
лее 19 млрд рублей. Кроме того, 0,9  млрд. рублей 
оплачено за лечение лиц, застрахованных на других 
территориях РФ в лечебных учреждениях Чеченской 
Республики.

В медицинские организации для лечения паци-
ентов с заболеванием новой коронавирусной инфек-
цией ( COVID-19 )  региона в 2021 году было направ-
лено более 1,9 млрд рублей. 

Отмечу, что эффективность функционирования 
системы ОМС Чеченской Республики повышается, в 
первую очередь, благодаря поддержке и помощи со 
стороны Главы Чеченской Республики, Героя России 
Рамзана Ахматовича Кадырова. 

Таким образом, мы можем констатировать, что 
финансирование медицины в регионе не только не 
снижается, но и растет. 
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ОМС в условиях 
пандемии

В системе обязательного 
страхования, как и во многих 
других жизненно важных обла-
стях социальной составляющей, 
цели и задачи были значительно 
скорректированы в связи с пан-
демией новой коронавирусной 
инфекции. И 2021 год, вопреки 
оптимистичным ожиданиям, как 
и предшествовавший ему, прошел 
под флагом ковида. Поэтому при 
разработке территориальной про-
граммы государственных гаран-
тий бесплатного оказания граж-
данам медицинской помощи мы, 
в первую очередь, акцентировали 
внимание на закладке ресурсов 
для качественной и эффективной 
борьбы с COVID-19.

Ни для кого не секрет, что в 
условиях продолжающейся панде-
мии новой коронавирусной инфек-
ции особое значение приобрели и 
такие без того значимые аспекты 
здравоохранения, как стабильное 
финансирование больниц и поли-
клиник, своевременная и достой-
ная оплата труда врачей. Поэтому 
вполне закономерно, что огром-
ные силы и ресурсы системы здра-
воохранения брошены на борьбу с 
этой заразой. 

С самого начала благодаря 
принятым руководством региона 
своевременным ограничитель-
ным и иным мерам мы не довели 
ситуацию в здравоохранении до 
хаоса, и обстановка с госпитали-
зацией и лечением заразившихся 
больных у нас была значительно 
лучше, чем во многих других ре-
гионах. Что немаловажно – нам 
удалось сохранить полноценное 
оказание плановой медицинской 
помощи населению. Позже опре-
деленного успеха мы добились 
и путем активного проведения 

вакцинации и ревакцинации на-
селения.

Успешному течению дел спо-
собствуют эффективные механиз-
мы и опыт, выработанные в 2020 
году. Например, нам не пришлось 
перепрофилировать весь имею-
щийся коечный фонд под пациен-
тов, заболевших коронавирусом. 

 В 2021 году мы вступили 
в этап, когда  медицина, воору-
жившись разработанными вакци-
нами, начала контрнаступление 
на COVID-19. Сегодня внимание 
медицинского сообщества скон-
центрировано на активном рас-
пространении последнего штам-
ма коронавирусной инфекции 
– омикрон. И наши медицинские 
работники, Министерство здра-
воохранения, Территориальный 
фонд обязательного медицин-
ского страхования Чеченской Ре-
спублики успешно справляются с 
этой новой угрозой, имея большой 
запас коечного фонда, лекар-
ственных препаратов и кислород-
ного оборудования.

Диспансеризация 
– строго по плану

При организации диспансе-
ризации одна из наших стратеги-
ческих задач – борьба именно с 
неинфекционными заболевания-
ми, которые являются основными 
причинами смерти и инвалидно-
сти. Это опухолевые заболева-
ния, сердечно-сосудистые и др. 
Как показывает опыт, наиболее 
действенным способом их пре-
дотвращения являются профи-
лактические мероприятия: здо-
ровый образ жизни, выявление 
заболевания на ранних стадиях, 
своевременная диагностика.

Диспансеризация разделена 
на два этапа. Первый этап – скри-
нинг на выявление признаков бо-
лезни и факторов риска. Второй 
– уточнение диагноза на основе 
дополнительного обследования.

По результатам определяются 
группы здоровья, необходимые 
профилактические, лечебные и 
оздоровительные мероприятия, 
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формируются группы диспан-
серного наблюдения. В целом, 
невозможно переоценить вклад 
профилактической медицины в 
состояние здоровья населения. И 
важно помнить, что диспансери-
зация проводится бесплатно по 
полису ОМС в поликлинике по ме-
сту жительства или прикрепления.

Более того, с 1 июля 2021 
года каждый гражданин России, 
перенесший коронавирус, впра-
ве пройти углубленную диспан-
серизацию. Она включает в себя 
анализ крови, измерение объема 
легких и насыщенности крови кис-
лородом. При выявлении проблем 
врач назначает дополнительные 
исследования и курс лечения.

информатизация 
– приоритетное 
направление

Информатизация в систе-
ме обязательного медицинского 
страхования Чеченской Республи-
ки идет самыми активными тем-
пами. Для этого совершенству-
ются информационные ресурсы 
федерального и регионального 
уровней, наращивается процесс 
интеграции разных информацион-
ных систем. Здесь нужно отметить 
и деятельность по адаптации си-
стем для ведения учета медицин-
ской помощи и информационного 
сопровождения больных (и пере-
болевших) новой коронавирусной 
инфекцией; модернизацию реги-
ональных информационных си-
стем для проведения углубленной 
диспансеризации лиц, перенесших 
COVID-19, а также определенные 
разработки, связанные с интегра-
цией информационной системы 
Территориального фонда обяза-
тельного медицинского страхова-
ния Чеченской Республики с Го-
сударственной информационной 

системой обязательного медицин-
ского страхования (ГИС ОМС) в 
части мониторинга ведения углу-
бленной диспансеризации.

Одновременно продолжаются 
работы по улучшению функцио-
нала системы межэлектронного 
взаимодействия в области расши-
рения видов сведений, получае-
мых от участников обязательного 
медицинского страхования, а так-
же дальнейшего повышения каче-
ства обработки информации.

Контроль 
качества и 
обратная связь

Контроль качества оказания 
медицинских услуг и обратная 
связь с пациентами при организа-
ции обязательного медицинского 
страхования являются важней-
шим направлением в работе Тер-
риториального фонда ОМС Че-
ченской Республики.

На регулярной основе специ-

алистами территориального 
фонда и страховой медицинской 
организации проводятся меди-
ко-экономический контроль, ме-
дико-экономическая экспертиза, 
экспертиза качества медицин-
ской помощи.

В приоритете нашей работы 
также защита прав и законных 
интересов граждан в сфере обя-
зательного медицинского стра-
хования. Любой пациент должен 
иметь возможность свободно об-
ратиться с вопросом или жалобой. 
Для этого в ТФОМС ЧР организо-
ван Контакт-центр с бесплатным 
моноканальным номером 8 (800) 
555-94-49. Для приема устных об-
ращений функционируют телефо-
ны «горячих» линий, звонки при-
нимаются в формате 24/7.

Рассмотрение обращений ве-
дется по двум основным направ-
лениям: устные обращения и заяв-
ления в письменной форме (в том 
числе на личном приеме граждан 
и через Интернет–ресурсы). При-
ятно констатировать, что год от 
года уменьшается количество жа-
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лоб, и все поданные заявления рассматриваются и 
разрешаются в досудебном порядке.

ВМП для жителей 
республики

2021 год ознаменовался и тем, что жителям ре-
спублики стали доступны новые виды высокотехноло-
гичной медицинской помощи, которая оказывается в 
8 медицинских учреждениях: ГБУ «Республиканский 
клинический госпиталь ветеранов войн» им. М.Т. 
Индербиева», ГБУ «Республиканская клиническая 
больница им. Ш.Ш. Эпендиева», ГБУ «Республикан-
ская детская клиническая больница им. Е.П. Глинки», 
ГБУ «Республиканский клинический центр охраны 
здоровья матери и ребенка им. А.Н. Кадыровой», ГБУ 
«Родильный дом», ГБУ «Клиническая больница №1 г. 
Грозный им. У.И. Ханбиева», ГБУ «Республиканский 
центр фтизиопульмонологии» и ООО «Медицинская 
компания».

В подавляющем большинстве данные медицин-
ские организации оказывают высокотехнологичную 
медицинскую помощь по таким профилям, как сер-

дечно-сосудистые заболевания, акушерство и гине-
кология, неонатология, онкология, нейрохирургия, 
офтальмология, пульмонология, травматология и 
ортопедия, урология и хирургия. В 2022 году пред-
усмотрено увеличение на 2 вида по объемам ВМП по 
профилю «Сердечно-сосудистая хирургия».

Национальные проекты
Традиционно повышенное внимание Территори-

альным фондом обязательного медицинского стра-
хования Чеченской Республики в 2021 году было 
уделено вопросу реализации приоритетных наци-
ональных проектов. Так, за сентябрь 2021 года в 
рамках реализации проекта «Развитие первичной 
медико-санитарной помощи» нацпроекта «Здраво-
охранение» в информировании граждан, включенных 
в списки для прохождения профилактических меро-
приятий, принимало участие 113 медицинских орга-
низаций. Очень значимо, что люди, которым следует 
прийти на диспансеризацию, получают персональное 
приглашение.

Помимо этого проводится активная работа по 
реализации проектов «Развитие детского здраво-
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охранения, включая создание инфраструктуры ока-
зания медицинской помощи детям» национального 
проекта «Здравоохранение»; «Разработка и реали-
зация программы системной поддержки и повыше-
ния качества жизни старшего поколения «Старшее 
поколение» национального проекта «Демография»; 
«Борьба с онкологическими заболеваниями» нацпро-
екта «Здравоохранение».

Более того, паспортом проекта «Развитие пер-
вичной медико-санитарной помощи» предусмотрено 
включение в 2021 году в приоритетный проект «Бе-
режливые поликлиники» 32 медицинских организа-
ций, оказывающих первичную помощь. 

Перспективы
В 2022 году предусмотрено увеличение объе-

мов медицинской помощи и их финансирования по 
профилю «Медицинская реабилитация». Это пре-
жде всего связано с тем, что такая реабилитация 
потребуется людям, перенесшим COVID-19.

Также в 2022 году планируется охватить про-
филактическими медицинскими осмотрами и дис-
пансеризацией 55,3% населения, подлежащего 
таким осмотрам (в 2021 году этот показатель рав-
нялся 24,6%).

В проекте Территориальной программы обя-
зательного медицинского страхования Чечен-
ской Республики на 2022 год предусматривается 
увеличение объемов медицинской помощи, ока-
зываемой в амбулаторных условиях и в дневных 
стационарах. Наряду с этим планируется рост фи-
нансирования профилактических медосмотров и 
диспансеризации.

Важнейшим принципом страховой системы 
остается обеспечение конституционных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи. Уверен, что в 2022 году нам удастся на-
растить объемы, темпы и качество работы. При 
той регулярной поддержке, которую ТФОМС Че-
ченской Республики видит со стороны руковод-
ства региона и от Федерального фонда ОМС, нам 
будет под силу решение самых сложных задач. Но 
самое главное, у нас есть обоснованная надежда, 
что 2022 год станет годом окончательной победы 
над невидимым врагом – COVID-19. Для достиже-
ния этой цели мы приложим все усилия.

В целом, на сегодняшний день ТФОМС Чечен-
ской Республики создает все необходимые усло-
вия для обеспечения доступности и качества ме-

дицинской помощи, оказываемой в республике в 
рамках территориальной программы ОМС.

Система ОМС является устойчивым источни-
ком финансирования деятельности медицинских 
организаций Чеченской Республики по оказанию 
бесплатной медицинской помощи застрахован-
ным гражданам РФ. Она также является гибким 
инструментом, способным организовывать эффек-
тивное финансирование, учитывающее все рас-
ходы лечебных учреждений при возникновении 
таких ситуаций, как пандемия коронавирусной ин-
фекции.
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В 2021 году мы провели 28 проверок, из которых 
18 плановых и 10 внеплановых. В первой половине 
2021 года проверки проводились на основании Феде-
рального закона №294 «О защите прав юридических 
лиц и индивидуальных предпринимателей при осу-
ществлении государственного контроля (надзора) и 
муниципального контроля». Во второй половине 2021 
года в силу вступил Федеральный закон №248-ФЗ «О 
государственном контроле (надзоре) и муниципаль-
ном контроле в Российской Федерации», в рамках ко-
торого были проведены 16 плановых и 9 внеплановых 
проверок.

Также территориальным органом Росздравнад-
зора были проведены мероприятия по профилактике 
нарушений обязательных требований и выданы пре-
достережения о недопустимости нарушения этих тре-
бований в отношении юридических лиц и индивиду-
альных предпринимателей. Всего в 2021 году выдано 

11 предостережений, 10 из которых связаны с внесе-
нием информации в систему мониторинга движения 
лекарственных препаратов для медицинского приме-
нения и 1 – в рамках государственного контроля каче-
ства и безопасности медицинской деятельности.

Также в прошедшем году Росздравнадзором по 
ЧР возбуждено 3 дела об административных правона-
рушениях. Составлено 6 протоколов на индивидуаль-
ных предпринимателей из-за осуществления деятель-
ности без государственной регистрации или лицензии. 
Кроме этого, составлены 6 протоколов в отношении 
юридических лиц ввиду осуществления деятельности, 
не связанной с извлечением прибыли, без специаль-
ного разрешения.

В рамках надзорной деятельности по вопросам 
качества оказания медицинской помощи населению 
Росздравнадзор осуществлял контроль за реализа-
цией программы Модернизации здравоохранения Че-

Юнади ДАЧАЕВ, руководитель Территориального управления 
Росздравнадзора по Чеченской Республике

На протяжении всего 2021 года – года 
иммунопрофилактики против COVID-19 – 
Росздравнадзор по ЧР проводил ежедневный 
мониторинг вакцинальной кампании

Прошедший год выдался 
непростым, но насыщенным и 
продуктивным, в особенности 
для сферы здравоохранения. 
Федеральный государственный 
контроль качества и безопасности 
медицинской деятельности 
остаётся одной из важнейших 
направлений деятельности 
службы по надзору в сфере 
здравоохранения 
в Чеченской Республике. 

официально
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ченской Республики, мероприятий по модернизации 
государственных учреждений, оказывающих меди-
цинскую помощь, а также учреждений, которые вне-
дряют.

В своей деятельности Росздравнадзор по ЧР 
осуществляет взаимодействие с иными территори-
альными отделениями федеральных органов испол-
нительной власти Российской Федерации, органами 
местного самоуправления, общественными объеди-
нениями и иными организациями.

Согласно своим полномочиям ТО Росздравнадзо-
ра ведёт контроль за деятельностью Министерства 
здравоохранения ЧР. Мы проводим постоянный мони-
торинг показателей и анализ оказания медицинской 
помощи, организации оказания медицинской помощи 
в соответствии с требованиями порядков и стандар-
тов оказания медпомощи. Осуществляем контроль 
качества проводимых мероприятий, направленных на 
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снижение смертности от болезней системы кровоо-
бращения, болезней органов дыхания, злокачествен-
ных новообразований и туберкулёза, а также от до-
рожно-транспортных происшествий и младенческой 
смертности. Помимо этого, в 2021 году проводился 
ежедневный мониторинг вакцинации населения про-
тив COVID-19.

Осуществление ТО Росздравнадзора федераль-

ного государственного надзора в сфере обращения 
лекарственных средств способствует обеспечению 
населения качественными лекарствами и доступности 
лекарственной помощи жителям региона.

Не менее важным аспектом контроля за оборо-
том лекарственных средств является мониторинг без-
опасности лекарственных препаратов, находящихся в 
обращении на территории Российской Федерации.

Согласно своим полномочиям ТО Росздравнадзора ведёт контроль за 

деятельностью Министерства здравоохранения ЧР. Мы проводим посто-

янный мониторинг показателей и анализ оказания медицинской помощи, 

организации оказания медицинской помощи в соответствии с требова-

ниями порядков и стандартов оказания медпомощи. Осуществляем кон-

троль качества проводимых мероприятий, направленных на снижение 

смертности от болезней системы кровообращения, болезней органов 

дыхания, злокачественных новообразований и туберкулёза, а также от 

дорожно-транспортных происшествий и младенческой смертности. По-

мимо этого, в 2021 году проводился ежедневный мониторинг вакцинации 

населения против COVID-19.

«

«
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В 2021 году Росздравнадзором по Чеченской Ре-
спублике продолжена работа по мониторингу безо-
пасности лекарственных препаратов. За прошедший 
год к нам поступило 7 сообщений о побочных дей-
ствиях, непредвиденных нежелательных реакциях и 
эпизодах терапевтической неэффективности лекар-
ственных препаратов, которые были рассмотрены и 
даны соответствующие заключения. 

На сегодня в регионе наблюдается низкая актив-
ность по выявлению, регистрации и передаче сведе-
ний о нежелательных побочных реакциях от медицин-
ских организаций, регионального центра мониторинга 
безопасности лекарственных средств, работников 
аптечных организаций. Причинами сложившейся си-
туации являются низкая мотивация врачей, нехватка 
времени на заполнение бланков и отправку сообще-
ний, страх преследований, недостаточные знания в 
области фармаконадзора, отсутствие в медицинских 
организациях врачей-фармакологов.

На постоянном контроле находятся вопросы со-
блюдения прав граждан на получение обезболиваю-
щей терапии. По «горячей линии» Росздравнадзора 
в 2021 году поступило 15 обращений по вопросам 
обезболивания. В большинстве случаев медицински-
ми организациями в течение 1-2 часов принимались 
дополнительные меры по изменению схем обезболи-

вания, предоставлению сведений о выписке льготных 
рецептов.

С целью контроля качества лекарственных препа-
ратов в части выборочного контроля с начала 2021 
года отобрано 73 наименования-образца лекарствен-
ных средств для экспертизы - скрининга качества 
лекарственных средств с использованием неразру-
шающего метода на базе передвижной экспресс-ла-
боратории. Образцы отобранных лекарственных 
средств для экспертизы их качества по показателям 
направляются в филиал Информационно-методиче-
ского центра по экспертизе, учету и анализу обраще-
ния средств медицинского применения.

Основными задачами Росздравнадзора по Чечен-
ской Республике в отчетном периоде были контроль 
за соблюдением законодательства в сфере здравоох-
ранения, защита прав и интересов пациентов в полу-
чении качественной, эффективной, безопасной и сво-
евременной медицинской и лекарственной помощи на 
всей территории Чеченской Республики. Уверен, что 
с поставленными задачами в 2021 году мы успешно 
справились, в этом году перед нами стоят новые за-
дачи и не менее масштабные планы, реализация ко-
торых позволит повысить уровень соблюдения зако-
нодательства в сфере здравоохранения и оказывать 
качественную медпомощь нашим жителям.
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Адам АЛХАНОВ,
первый заместитель директора ТФОМС Чеченской Республики

В 2021 году деятельность Тер-
риториального фонда обязатель-
ного медицинского страхования в 
соответствии со своими основными 
целями и задачами была выстроена 
таким образом, чтобы качественно 
и с соблюдением всех сроков обе-
спечивать стабильное финансиро-
вание системы здравоохранения 
нашего региона. 

Здесь важно напомнить, что 
огромная поддержка, которую 
ТФОМС Чеченской Республики по-
стоянно видит со стороны руковод-
ства региона, позволяет нам кон-
статировать, что функционирование 
ОМС на территории республики в 

рассматриваемый период, несмо-
тря на продолжающуюся пандемию 
новой коронавирусной инфекции, 
происходило грамотно, оператив-
но и без сбоев. Значительная роль 
в достижении такого результата, 
несомненно, принадлежит надле-
жащему обеспечению финансовой 
устойчивости системы обязательно-
го медицинского страхования.

В первую очередь, с этой це-
лью нами был разработан проект 
бюджета Территориального фон-
да обязательного медицинского 
страхования Чеченской Республи-
ки, сбалансированный по объемам 
государственных обязательств по 

предоставлению населению бес-
платной медицинской помощи в 
рамках территориальной програм-
мы обязательного медицинского 
страхования, утвержденной в уста-
новленном порядке.

Эффективность дальнейшего 
исполнения бюджета и, соответ-
ственно, результативность приня-
тых для этого различных мер, в том 
числе по части обеспечения финан-
совой устойчивости системы ОМС, 
наиболее красноречивым образом 
демонстрируется общими успеш-
ными итогами функционирования 
Территориального фонда ОМС ЧР в 
прошедшем году.

Финансовая устойчивость как главный фактор 
стабильности системы ОМС

Не секрет, что важнейшим фактором успешного функционирования системы обязательного медицинского страхования является обеспечение ее финансовой устойчивости. Решению этой задачи в прошедшем 2021 году традиционно было уделено особое внимание.

акТуальнО
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И нужно сказать, что мы не 
только сохранили те параметры и 
показатели, которые были опре-
делены в «майских» указах Прези-
дента Российской Федерации, но и 
с учетом пандемии COVID-19 суме-
ли без отрицательных последствий 
скорректировать финансовое обе-
спечение программы предоставле-
ния государственных гарантий.

Ни для кого не секрет, что в 
условиях пандемии коронавирус-
ной инфекции система здравоох-
ранения испытывает колоссальную 
нагрузку и от грамотной мобилиза-
ции, главным образом, финансовых 
ресурсов зависит, без всякого пре-

увеличения, главный вопрос о том, 
как она справится с этим вызовом.

Пандемия внесла значитель-
ные коррективы в деятельность 
всех медицинских организаций 
республики, направленную на ре-
ализацию мер по своевременной 
диагностике, лечению и снижению 
рисков распространения COVID-19. 
В целях защиты пациентов от угро-
зы распространения коронавирус-
ной инфекции внесены изменения 
и в оказание плановой медицин-
ской помощи по заболеваниям, не 
связанным с COVID-19. Если кон-
кретизировать, перераспределение 
финансирования системы здраво-

охранения коснулось самого широ-
кого спектра вопросов, в том чис-
ле в части увеличения заработной 
платы медицинских работников, 
выплаты надбавок за работу в ко-
видных стационарах, обеспечения 
деятельности самих этих перепро-
филированных клиник. Это и такие 
дополнительные расходы, как при-
обретение медикаментов и других 
материальных запасов, средств 
индивидуальной защиты, расход-
ных материалов для организации 
карантинных мероприятий, органи-
зация кислородных станций, закуп-
ка дополнительного оборудования 
и т.д.

Пандемия внесла значительные коррективы в дея-

тельность всех медицинских организаций республики, 

направленную на реализацию мер по своевременной диа-

гностике, лечению и снижению рисков распространения 

COVID-19. В целях защиты пациентов от угрозы распро-

странения коронавирусной инфекции внесены изменения и 

в оказание плановой медицинской помощи по заболевани-

ям, не связанным с COVID-19.
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Благодаря грамотным и своевременным мерам, принятым в Чеченской Респу-

блике Главой ЧР, Героем России Рамзаном Ахматовичем Кадыровым, в нашем реги-

оне ситуация с самого начала пандемии по настоящий день находится на полном 

контроле. Мы своевременно реагируем на все санитарно-эпидемиологические из-

менения, держим, как говорится, руку на пульсе. Во многом - это личная заслуга и 

нашего руководителя, грамотного и опытного организатора, директора ТФОМС 

Чеченской Республики Денилбека Абдулазизова. По его поручению все специалисты 

Территориального фонда обязательного медицинского страхования Чеченской Ре-

спублики денно и нощно работают над тем, чтобы все эти изменения, а также 

нововведения на федеральном уровне в сфере обязательного медицинского стра-

хования максимально оперативно внедрялись в непосредственную деятельность 

территориального органа и работали во благо каждого жителя нашей республики.
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В 2021 году мы активизирова-
ли решение вопросов выстраивания 
эффективной маршрутизации паци-
ентов, работы амбулаторно-поли-
клинического звена, оказания экс-
тренной и плановой медицинской 
помощи. Одной из основных задач 
было обеспечить своевременную 
выплату заработной платы меди-
цинским работникам и одновремен-
но осуществлять своевременные 
расчеты по договорам медицинских 
организаций.

Важной задачей Территори-
ального фонда обязательного ме-
дицинского страхования Чечен-
ской Республики в прошедшем году 
оставался непосредственный кон-
троль состояния лечебных учреж-
дений по части их обеспеченности 
всем необходимым. Поэтому оста-
ется актуальной работа, проводи-
мая руководящим звеном Фонда 
и ответственными специалистами 
по инспектированию медицинских 
учреждений, в особенности ко-
вид-центров, где на постоянной ос-
нове проверяются базы и склады на 
предмет наличия необходимых ле-

карственных препаратов, постоян-
но осуществляется взаимодействие 
с поставщиками.

К сожалению, всеобщие ожи-
дания, что 2021 год станет годом 
окончательной победы над новой 
коронавирусной инфекцией, не 
оправдались. Вирус мутирует в раз-
личные, доселе неизвестные штам-
мы. В конце прошедшего года мы 
столкнулись с новой его формой 
– омикрон, которая обладает боль-
шей, чем все предыдущие, степенью 
заразности. И, как результат, число 
заболевших стремительно растет. 
Как, соответственно, и нагрузка на 
здравоохранение и на финансово 
обеспечивающую ее систему обя-
зательного медицинского страхо-
вания.

Благодаря грамотным и сво-
евременным мерам, принятым в 
Чеченской Республике Главой ЧР, 
Героем России Рамзаном Ахматови-
чем Кадыровым, в нашем регионе 
ситуация с самого начала пандемии 
по настоящий день находится на 
полном контроле. Мы своевремен-
но реагируем на все санитарно-эпи-

демиологические изменения, дер-
жим, как говорится, руку на пульсе. 
Во многом – это личная заслуга и 
нашего руководителя, грамотного 
и опытного организатора, директо-
ра ТФОМС Чеченской Республики 
Денилбека Абдулазизова. По его 
поручению все специалисты Терри-
ториального фонда обязательного 
медицинского страхования Чечен-
ской Республики денно и нощно 
работают над тем, чтобы все эти 
изменения, а также нововведения 
на федеральном уровне в сфере 
обязательного медицинского стра-
хования максимально оперативно 
внедрялись в непосредственную 
деятельность территориального ор-
гана и работали во благо каждого 
жителя нашей республики.

Главная же наша задача как 
органа, призванного обеспечить 
стабильное и своевременное фи-
нансирование системы здравоох-
ранения, остается прежней – это 
качественная и доступная медици-
на для всех наших граждан. И мы 
продолжим прилагать все усилия 
для ее достижения.
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сТаТИсТИка

Бесплатная медицина для 1,4 млн человек

Рассказываем, как изменилось финансирование медицины в ЧР в 2021 году: куда и сколько потратили средств, какие получили результаты и чем можем заслуженно гордиться.

О реализации территориальной программы ОМС 
Чеченской Республики в 2021 году

Магомед ДУДАЕВ,
заместитель директора ТФОМС Чеченской Республики
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Больше застрахованных — 
больше денег

Территориальная программа обязательного ме-
дицинского страхования Чеченской Республики — это 
основной документ, определяющий права застрахо-
ванных лиц на бесплатное оказание им медицинской 
помощи на территории региона. Территориальную про-
грамму ОМС утверждает Правительство ЧР. Она вхо-
дит в состав Территориальной программы госгарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помо-
щи в Чеченской Республике.

Проект Программы разрабатывает Комиссия по 
разработке территориальной программы ОМС в Че-
ченской Республике, созданная распоряжением Пра-
вительства ЧР. В состав Комиссии входят предста-
вители Министерства здравоохранения Чеченской 
Республики, ТФОМС ЧР, страховой медицинской орга-
низации, медицинских организаций региона, предста-
вители «Медицинской палаты Чеченской Республики» 
и Чеченской республиканской региональной организа-
ции профсоюза работников здравоохранения Россий-
ской Федерации.

Объёмы предоставления медицинской помощи, 
установленные территориальной программой ОМС, 
распределяются решением Комиссии страховой ме-
дицинской организации и медицинским организациям 
исходя из количества, пола и возраста застрахованных 
граждан; из количества застрахованных лиц, прикре-
пленных к медорганизациям, оказывающим амбула-
торно-поликлиническую помощь; а также из потребно-
сти застрахованных лиц в медицинской помощи.

Объёмы медицинской помощи в рамках территори-
альной программы ОМС на 2021 год были рассчитаны 
на численность застрахованного населения Чеченской 
Республики, которая составила 1 430 970 человек — 
против 1 420 354 человек, принятых в расчётах тер-
риториальной программы ОМС 2020 года (+0,7% по 
отношению к 2020 году).

Средства обязательного медицинского страхо-
вания, утверждённые в Территориальной программе 
госгарантий на 2021 год, составили 18 715 084 200 
руб. Это на 3,8% больше, чем в 2020 году (18 037 359 
520 руб.). То есть мы видим прирост средств в системе 
ОМС, что не может не радовать.

Достойно оплачиваем 
труд врачей

Кроме того, бюджетом ТФОМС Чеченской Респу-
блики в 2021 году были предусмотрены средства на 

софинансирование расходов на оплату труда врачей 
и среднего медперсонала медицинских организаций, 
оказывающих первичную медико-санитарную помощь 
в рамках территориальной программы ОМС. Эти сред-
ства составили 28 033 400 руб.

Ещё две важные статьи расходов — это финан-
совое обеспечение мероприятий по организации до-
полнительного профессионального образования ме-
дицинских работников по программам повышения 
квалификации, а также приобретение и ремонт меди-
цинского оборудования. Сумма средств, выделенных 
по этим статьям в 2021 году, составила 75 752 860 руб.
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Утвержденные показатели по территориальной программе 
оМс 2021 года в сравнении с 2020 годом

Фактические показатели в рамках территориальной программы оМс за 2021 год

 Наименование  Единица 
измерения

Утвержденные на 
2021 год

Утвержденные 
на 2020 год

в %    

2021 г      
к 2020 г

1 2  3 4 5

Утвержденная стоимость средств ОМС, 
включая расходы на АУП ТФОМС, всего

 01  в тыс. 
рублей

 18 715 084,20  18 037 359,52  103,8

Утвержденная стоимость 
территориальной программы ОМС без 
учета расходов на АУП ТФОМС 

 02  в тыс. 
рублей

 18 520 517,10  17 873 793,91  103,6

Подушевой размер расходов средств 
ОМС в рублях на 1-го застрахованного в 
год, всего, включая АУП ТФОМС

 03  рублей  13 078,6  12 699,2 103,0

- без учета средств на АУП ТФОМС  04 рублей 12 942,63 12 584,04 102,8

 Наименование  Единица 
измерения

Утверждено 

на 2021 год
Факт                

за 2021 год
Факт 2021 в 
% к утверж 
денному 

1 2  3 4 5

Стоимость территориальной программы 
ОМС, включая расходы на АУП ТФОМС,  всего 

 01 в тыс. 
рублей  

 18 715 084,20  19 092 069,86  102,0

Стоимость территориальной программы ОМС  
без учета расходов на АУП  ТФОМС

 02  рублей  18 520 517,10  18 901 258,02  102,1

Подушевой размер расходов средств ОМС в 
рублях на 1-го застрахованного в год, всего, 
включая средства на АУП ТФОМС

 03  рублей  13 078,60  13 342,05 102,0

- без учета средств на АУП ТФОМС 04 рублей 12 942,63 13 208,70 102,1

Отметим, что часть прироста 
средств обязательного медицин-
ского страхования на 2021 год 
объясняется ростом численности 
застрахованного населения Чечен-
ской Республики на 10 616 человек 

в сравнении с численностью 2020 
года. Другая часть прироста финан-
совых средств объясняется повыше-
нием нормативов стоимости едини-
цы объёма медицинской помощи в 
рамках Программы госгарантий бес-

платного оказания гражданам ме-
дицинской помощи на 2021 год и на 
плановый период 2022 и 2023 годов, 
утверждённой постановлением Пра-
вительства Российской Федерации 
от 28 декабря 2020 года № 2299.

*Фактические показатели приведены в настоящей таблице по данным бухгалтерской статистической 

отчётной формы №0503117 по состоянию на 01 января 2022 года – кассовые расходы ТФОМС за 2021 год
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Отметим, что в приведённых фактических показа-
телях за 2021 год отражены средства, направленные 
в рамках территориальной программы ОМС в меди-
цинские организации на дополнительное финансовое 
обеспечение в условиях чрезвычайной ситуации и при 
возникновении угрозы распространения заболеваний, 
представляющих опасность для окружающих. Эти сред-
ства поступили из Федерального фонда обязательного 
медицинского страхования в рамках межбюджетных 
трансфертов и составили 65 143 600 руб. Кроме того, 
из резервного фонда Правительства Российской Фе-
дерации, на дополнительное финансовое обеспечение 
оказания медицинской помощи, в том числе лицам с 
заболеванием и подозрением на заболевание новой 
коронавирусной инфекцией, в рамках реализации тер-
риториальных программ ОМС поступили средства в 
размере 558 975 800 руб. 

Также в фактических показателях за 2021 год от-
ражены средства обязательного медицинского стра-
хования на софинансирование расходов на оплату 
труда врачей и среднего медперсонала медицинских 
организаций государственной и муниципальной си-
стемы здравоохранения, оказывающих первичную ме-
дико-санитарную помощь, в рамках территориальной 
программы ОМС в сумме 28 032 600 руб.

Также в таблице отражены расходы на финан-
совое обеспечение мероприятий по организации до-
полнительного профессионального образования ме-
дицинских работников по программам повышения 
квалификации и расходы на приобретение и ремонт 
медицинского оборудования — 12 858 510 руб.

Стационарная и 
амбулаторная помощь

При реализации территориальной программы ОМС 
на территории Чеченской Республики применялись 

следующие способы оплаты медицинской помощи, 
оказанной застрахованным лицам:

- по подушевому нормативу финансирова-
ния на прикрепившихся лиц в сочетании с оплатой 
за единицу объёма медицинской помощи — за 
медицинскую услугу, за посещение, за обращение 
(законченный случай);

- за единицу объёма медицинской помощи 
— медицинскую услугу, посещение, обращение 
(законченный случай) — (используется при оплате 
медицинской помощи, оказанной застрахованным 
лицам за пределами субъекта Российской Феде-
рации, на территории которого выдан полис ОМС, 
а также в отдельных медицинских организациях, 
не имеющих прикрепившихся лиц);

- за единицу объёма медицинской помощи 
— за медицинскую услугу — при оплате отдельных 
диагностических (лабораторных) исследований: 
компьютерной томографии, магнитно-резонанс-
ной томографии, ультразвукового исследования 
сердечно-сосудистой системы, эндоскопических 
диагностических исследований, молекулярно-ге-
нетических исследований и патологоанатомиче-
ских исследований биопсийного материала с це-
лью диагностики онкологических заболеваний и 
подбора противоопухолевой лекарственной тера-
пии);

- по нормативу финансирования структур-
ного подразделения медицинской организации;

- по подушевому нормативу финансирова-
ния на прикрепившихся лиц — с учётом показа-
телей результативности деятельности медицин-
ской организации (включая показатели объёма 
медицинской помощи), в том числе с включением 
расходов на медицинскую помощь, оказываемую 
в иных медицинских организациях.

*Способ оплаты по нормативу финансирова-

ния структурного подразделения медицинской ор-
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ганизации используется при оплате медицинской 

помощи, оказываемой фельдшерскими и фельдшер-

ско-акушерскими пунктами, с учётом критерия 

соответствия их требованиям, установленным 

Положением об организации оказания первичной 

медико-санитарной помощи взрослому населению, 

утверждённым Приказом Министерства здраво-

охранения и социального развития Российской Фе-

дерации от 12.05.2012 года №543н.

- за законченный случай лечения заболева-
ния, включенного в соответствующую группу за-
болеваний (в том числе клинико-статистические 
группы заболеваний);

- за прерванный случай оказания медицин-
ской помощи при переводе пациента в другую 
медицинскую организацию, преждевременной 
выписке пациента при его письменном отказе от 
дальнейшего лечения, летальном исходе, а также 
при проведении диагностических исследований, 
оказании услуг диализа.      

- за законченный случай лечения заболева-
ния, включенного в соответствующую группу за-
болеваний (в том числе клинико-статистические 
группы заболеваний);

- за прерванный случай оказания медицин-
ской помощи при переводе пациента в другую ме-
дицинскую организацию, при преждевременной 
выписке пациента из медорганизации в случае 
его письменного отказа от дальнейшего лечения, 
при летальном исходе, а также при проведении 
диагностических исследований и оказании услуг 
диализа.

- по подушевому нормативу финансирова-
ния в сочетании с оплатой за вызов скорой меди-
цинской помощи.

Углубленную 
диспансеризацию 
оплатили отдельно

В 2021 году осуществлялась оплата углублен-
ной диспансеризации дополнительно к подушево-
му нормативу финансирования. Это стало возмож-
ным за счёт средств межбюджетного трансферта 
из Федерального фонда ОМС, по тарифам, уста-
новленным в Тарифном соглашении:

- за комплексное посещение, включающее 
исследования и медицинские вмешательства: 
измерение насыщения крови кислородом (са-
турация) в покое, проведение спирометрии или 
спирографии, общий (клинический) анализ крови 
развёрнутый, биохимический анализ крови (вклю-
чая исследование уровня холестерина, уровня 
липопротеинов низкой плотности, С-реактивно-
го белка, определение активности аланинами-
нотрансферазы в крови, определение активности 
аспартатаминотрансферазы в крови, определение 
активности лактатдегидрогеназы в крови, иссле-
дование уровня креатинина в крови);

- за единицу объёма в рамках проведения 
углубленной диспансеризации: тест с 6-минутной 
ходьбой, определение концентрации Д-димера в 
крови, проведение эхокардиографии в рамках II 
этапа углубленной диспансеризации, проведение 
компьютерной томографии лёгких в рамках II эта-
па углубленной диспансеризации, проведение ду-
плексного сканирования вен нижних конечностей 
в рамках II этапа углубленной диспансеризации.

Оплата углубленной диспансеризации за ком-
плексное посещение осуществлялась в случае 
выполнения всех исследований и медицинских 
вмешательств, учитываемых при расчёте стои-
мости комплексного посещения. В случае, если 
отдельные исследования и медицинские вмеша-
тельства, учитываемые при расчёте стоимости, не 
были выполнены, дополнительная оплата такого 
случая из средств межбюджетного трансферта не 
производилась.

Ориентир — на 
федеральные нормативы
При формировании расчётов по объёмам ме-

дицинской помощи в рамках территориальной 
программы ОМС ЧР за основу были приняты фе-
деральные нормативы объёмов медицинской по-
мощи и нормативы финансовых затрат на единицу 
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объёма медпомощи, установленные в Программе 
государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи на 2021 год и на 
плановый период 2022 и 2023 годов, утверждён-
ной постановлением Правительства Российской 
Федерации от 28 декабря 2020 года № 2299.

Формирование размеров необходимых фи-
нансовых средств в целом по территориальной 
программе ОМС выполнено на основе средних 
подушевых нормативов финансирования за счёт 
средств обязательного медицинского страхова-
ния (которые по федеральной программе в рас-
чёте на 1 застрахованное лицо в 2021 году были 
установлены в размере 13 078 руб.).

Финансирование медицинских организаций 
региона в 2021 году осуществлялось с соблюде-
нием основных направлений, определённых Мето-
дическими рекомендациями по способам оплаты 
медицинской помощи за счёт средств ОМС Ми-
нистерства здравоохранения Российской Федера-
ции и Федерального фонда обязательного меди-
цинского страхования от 30 декабря 2020 года 
№11-7/И/2-20621 и №00-10-26-2-04/и-51.

Высокотехнологичная 
помощь

В 2021 году в рамках базовой программы обя-
зательного медицинского страхования осуществле-
но финансовое обеспечение высокотехнологичной 
медицинской помощи (ВМП), перечень видов кото-
рой был расширен до 58 групп (против 57 групп в 
2020 году).

По итогам 2021 года объёмы ВМП, фактически 
оказанные застрахованному населению на террито-
рии Чеченской Республики за счёт средств ОМС, со-
ставили 2660 случаев при финансовом обеспечении 
419 289 770 руб. (+3,2% к уровню 2020 года).

Расходы ТФОМС Чеченской Республики на опла-
ту медицинской помощи, оказанной лицам, застра-
хованным в ЧР, медицинскими организациями дру-
гих субъектов РФ в рамках межтерриториальных 
расчётов в 2021 году составили 1 319 411 390 руб.

Следует отметить, что по итогам 2021 года на-
блюдается увеличение объёмов медицинской по-
мощи, оказываемой медицинскими организация-
ми Чеченской Республики лицам, застрахованным 
в других субъектах Российской Федерации. Так, в 
2021 году в рамках межтерриториальных взаимо-
расчётов медицинскими организациями региона 
оказана медпомощь застрахованным лицам других 
территорий на сумму 928 542 300 руб.

 Финансирование растёт
Подводя итоги 2021 года, можно отметить, что 

вопросы финансового обеспечения медицинских ор-
ганизаций, оказывающих медпомощь застрахован-
ным лицам в рамках территориальной программы 
ОМС ЧР, оперативно решались членами Комиссии 
по разработке территориальной программы обяза-
тельного медицинского страхования в Чеченской 
Республике. В 2021 году было проведено 15 засе-
даний Комиссии, на которых принимались реше-
ния по основным вопросам, в том числе по вопросу 
разработки терпрограммы ОМС; по корректировке 
распределённых медицинским организациям объё-
мов медицинской помощи; по внесению изменений 
в тарифы на оплату медпомощи, а также по вопросу 
определения сроков подачи уведомления о включе-
нии в реестр для вновь создаваемых медицинских 
организаций.

В декабре 2021 года разработана Комиссией и 
утверждена постановлением Правительства Чечен-
ской Республики от 30.12.2021 №348 Территориаль-
ная программа государственных гарантий бесплат-
ного оказания гражданам медицинской помощи в 
Чеченской Республике на 2022 год и на плановый 
период 2023 и 2024 годов, включающая террито-
риальную программу обязательного медицинского 
страхования. Средства ОМС на 2022 год утвержде-
ны в размере 20 426 801 030 руб. — это на 9,1% 
больше уровня 2021 года. Подушевое финансирова-
ние тоже выросло: с 13 078 руб. на одного застра-
хованного в 2021 году до 14 174 руб. на человека в 
2022 году (+8,4% к уровню 2021 года).
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Несмотря на то, что неординар-
ная ситуация с распространением 
коронавирусной инфекции значи-
тельно преобразовала текущую де-
ятельность системы ОМС, некоторые 
из основных направлений в ее функ-
ционировании остались неизменны-
ми. Не в последнюю очередь здесь 
имеется в виду информатизация са-
мого обязательного медицинского 
страхования.

Подразумевая информатизацию, 
если говорить об обязательном ме-
дицинском страховании в Чеченской 
Республике, мы представляем себе 
многоуровневую систему, органи-
зованную, главным образом, объ-
ектами информатизации, то есть ее 
участниками: Министерством здра-
воохранения Чеченской Республики, 
Территориальным фондом обяза-
тельного медицинского страхования 
Чеченской Республики, страховыми 
медицинскими компаниями и меди-
цинскими организациями, работаю-

щими в системе ОМС.
Не так давно информационное 

пространство системы обязательно-
го медицинского страхования Чечен-
ской Республики как совокупность 
информационных ресурсов, техно-
логий их ведения и использования, 
информационно-телекоммуникаци-
онных систем и сетей, являл собой 
разнородную среду, охватывающую 
множество отдельных информацион-
ных систем, далеко не самым эффек-
тивным образом используемых его 
участниками. То есть сама информа-
тизация в здравоохранении Чечен-
ской Республики подразумевалась 
исключительно как средство автома-
тизации всевозможных обыденных и 
трудоемких, преимущественно учет-
ных процессов.

В настоящее время Территори-
альный фонд обязательного меди-
цинского страхования Чеченской 
Республики уделяет приоритетное 
внимание вопросам информатиза-

ции, создания единого информа-
ционного пространства и, таким 
образом, наращивания информаци-
онно-технической базы медицинских 
учреждений.

Отрадно констатировать, что 
в прошедшем 2021 году в системе 
обязательного медицинского стра-
хования Чеченской Республики ин-
форматизация шла с выраженными 
нарастающими темпами. Это отрази-
лось и в совершенствовании инфор-
мационных ресурсов федерального 
и регионального уровней, и в уско-
рении процесса интеграции разных 
информационных систем. 

Отдельно следует отметить дея-
тельность по адаптации систем для 
ведения учета медицинской помощи 
и информационного сопровождения 
больных с новой коронавирусной 
инфекцией (а также лиц, перенес-
ших это заболевание), модерниза-
цию региональных информационных 
систем для проведения углубленной 

Рамзан ГАЗИЕВ,
заместитель директора ТФОМС Чеченской Республики

информатизация – один из ключевых 
приоритетов в системе ОМС

Особая специфика стремительного развития обязательного медицинского страхования на территории Российской Федерации определила процесс его дальнейшей автоматизации как крайне необходимый и неизбежный. Свое зеркальное отражение информатизация ОМС нашла и в Чеченской Республике.

акТуальнО
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диспансеризации лиц, перенесших 
COVID-19, и определенные дора-
ботки, связанные с интеграцией 
информационной системы Террито-
риального фонда обязательного ме-
дицинского страхования Чеченской 
Республики с Государственной ин-
формационной системой обязатель-
ного медицинского страхования (ГИС 
ОМС) в части мониторинга ведения 
углубленной диспансеризации.

Одновременно были продолже-
ны работы по дальнейшему улучше-
нию функционала системы межэлек-
тронного взаимодействия в части 
расширения видов сведений, полу-
чаемых от участников обязательного 
медицинского страхования, а также, 
что немаловажно, повышения каче-
ства обработки информации.

Таким образом, сегодня мы мо-
жем уверенно констатировать, что в 
Чеченской Республике в части функ-
ционирования системы обязательно-

го медицинского страхования работа 
в рамках Федерального проекта «Со-
здание единого цифрового контура в 
здравоохранении на основе единой 
государственной информационной 
системы здравоохранения (ЕГИСЗ)» 
национального проекта «Здравоох-
ранение», направленная на созда-
ние механизмов взаимодействия 
медицинских организаций на основе 
единой государственной информаци-
онной системы в сфере здравоохра-
нения, проводится результативно и 
соблюдением все сроков и нередко 
– опережая их.

И это очень значимо, ведь, по 
сути, цель информатизации – это обе-
спечение цифровой трансформации 
и повышение эффективности функци-
онирования отрасли на всех уровнях 
и создание условий для использова-
ния гражданами электронных услуг и 
сервисов в сфере здравоохранения. 
Это позволит, говоря простым язы-

ком, значительно сэкономить время 
и положительно повлияет на эмоци-
ональное состояние пациентов при 
соприкосновении с медицинскими 
учреждениями.

Информатизация и создание 
«единого цифрового контура» – это 
лишь одна из ключевых составляю-
щих в нашем планомерном движе-
нии к более глобальной и широкой 
цели. Цели и задачи на каждый год, 
на каждый день и на каждый час. 
Это обеспечение застрахованных лиц 
наиболее качественной и полностью 
доступной современной медициной – 
плановой, экстренной, высокотехно-
логической, профилактической.

И Территориальный фонд обяза-
тельного медицинского страхования 
Чеченской Республики на этом пути 
не первый год демонстрирует высо-
кие успехи и конкретные результаты. 
Это следствие общей командной и, 
конечно же, профессиональной ра-
боты. 

Но самое главное – это резуль-
тат, который обусловлен той мощной 
поддержкой, которой ТФОМС Чечен-
ской Республики, его руководство во 
главе с Денилбеком Абдулазизовым 
постоянно видят со стороны Главы 
Чеченской Республики, Героя Рос-
сии Рамзана Ахматовича Кадырова. 
Со стороны лидера своего народа, 
который всегда правильно и точно 
определяет главные ориентиры, без 
внимания к которым невозможно 
полноценное развитие общества, ре-
спублики, нации. В их числе пальма 
первенства, несомненно, принадле-
жит здравоохранению. 
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В ногу со временем
Ключевые задачи здравоохранения Россий-

ской Федерации в целом и ТФОМС ЧР в частно-
сти, особенно в условиях распространения новой 
коронавирусной инфекции — доступность меди-
цинских услуг и высокое качество медицинской 
помощи гражданам. Степень доступности меди-
цинской помощи в России определяется долей ус-
луг, обеспеченных государственными гарантиями, 
в рамках которых большей частью медицина фи-
нансируется за счёт средств обязательного меди-
цинского страхования.

При наступлении страхового случая граждане 
бесплатно получают необходимую медицинскую 

помощь, в том числе в условиях дневного и кругло-
суточного стационара, амбулаторный приём, опе-
ративное лечение заболеваний (в том числе онко-
логических) с применением высокотехнологичного 
оборудования, скорую медицинскую помощь. По 
ОМС обращаются для проведения осмотра, полу-
чения прививок и за иной медицинской помощью. 
Оказание услуг обеспечивается за счёт средств 
Территориального фонда ОМС ЧР.

В рамках реализации Территориальной про-
граммы ОМС осуществляется финансовое обеспе-
чение мероприятий по диспансеризации отдельных 
категорий граждан, применению вспомогательных 
репродуктивных технологий (экстракорпораль-
ного оплодотворения), включая лекарственное 
обеспечение в соответствии с законодательством 

Зара ДАДАЕВА, заместитель директора - 
главный бухгалтер ТФОМС Чеченской Республики

«В условиях пандемии становимся 
сильнее»: как развивается система ОМС ЧР 
в непростое время?

Обеспечение населению качественной 
медицинской помощи — одна из 
важнейших задач государства. 
Достижению этой цели способствует 
развитая система обязательного 
медицинского страхования. 
Благодаря вниманию к системе ОМС, 
полноценному финансированию 
медицины и законодательной 
поддержке формируется устойчивое 
здравоохранение. Можно с 
удовлетворением отметить, что всё 
перечисленное актуально и для РФ, и 
для Чеченской Республики.
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Российской Федерации, а также медицинской ре-
абилитации, осуществляемой в медицинских ор-
ганизациях. На помощь по программе ОМС могут 
рассчитывать как граждане РФ, так и лица, имею-
щие временную регистрацию.

Руководство ТФОМС Чеченской Республики 
при поддержке Главы региона Рамзана Кадыро-
ва, а также руководства Федерального фонда 
ОМС прилагает большие усилия для того, чтобы 
финансовое обеспечение системы ОМС республи-
ки с каждым годом увеличивалось, осознавая, что 
от этого напрямую зависит качество медицинской 
помощи, предоставляемой населению.

В регионе создана и налажена хорошо управ-
ляемая и контролируемая система финансирова-
ния здравоохранения. Путь к этому был непростым. 
Было многое сделано для повышения финансово-
го наполнения системы ОМС, разработки единой 
системы стандартов и контроля качества меди-
цинской помощи, внедрения системы персонифи-
цированного учёта медпомощи, информатизации 
здравоохранения.

 

Развитие 
по верному пути

 
Но одного лишь грамотного финансирования 

недостаточно — мы должны уделять пристальное 

внимание качеству медицинской помощи и уров-
ню удовлетворённости граждан предоставляемы-
ми услугами. Как измерить то и другое? Один из 
путей — проанализировать количество и состав 
обращений пациентов.

Свои мнения и пожелания по поводу качества 
и доступности медицинской помощи жители ЧР 
могут сообщать по телефону «горячей линии» ре-
гионального ТФОМС, а также через сайт фонда. 
По этим же каналам пациенты могут обратиться 
за разъяснениями. В 2021 году количество жалоб 
составило всего 0,3% от общего числа полученных 
нами обращений граждан. Это свидетельствует о 
том, что развитие системы ОМС ЧР идёт по верно-
му пути.

Один из способов обеспечения качественной 
медицинской помощи — повышение квалифика-
ции медицинских работников. Территориальный 
фонд ОМС ЧР с удовольствием финансирует эту 
статью расходов, понимая, что результатом будет 
рост количества высокопрофессиональных специ-
алистов, гордость врачей за свою профессию и 
благодарность за открывающиеся возможности, 
не говоря уж о несомненном повышении количе-
ства довольных пациентов. Так, в 2021 году при 
поддержке территориального Фонда ОМС более 
60 медицинских работников региона получили до-
полнительное профессиональное образование.
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Работа 
в условиях пандемии

 
Система здравоохранения ЧР по-прежнему 

прилагает максимум усилий на борьбу с новой ко-
ронавирусной инфекцией, и на данном этапе мы 
можем с гордостью отметить, что справляемся с 
этой задачей. В отличие от 2020 года, когда шло 
активное изучение новой инфекции, её возбудите-
лей и штаммов, в 2021 году мы начали контрна-
ступление на COVID-19: это и массовая вакцина-
ция населения, и бесплатные ПЦР-тесты, и многое 
другое.

Граждане ЧР получают качественную медицин-
скую помощь благодаря распределению ресурсов: 
несмотря на сложные условия, продиктованные 
пандемией, удалось избежать перепрофилирова-
ния коечного фонда и обеспечить оказание плано-
вой медицинской помощи в обычном режиме.

 С 1 июля 2021 года каждый гражданин Рос-
сии, переболевший коронавирусом, может по ОМС 
пройти углубленную двухэтапную диспансериза-
цию (в которую включены анализ крови, тест с 
6-минутной ходьбой, измерение объёма лёгких, 
сатурация, при необходимости — дополнительные 
исследования). Важно, что данный вид диспансе-
ризации доступен не только пациентам, перенес-

шим COVID-19, но и тем, у кого отсутствуют сведе-
ния о перенесённом заболевании.

В 2022 году Территориальным фондом ОМС 
ЧР планируется усиленная работа по развитию 
направления медицинской реабилитации. Данная 
программа позволит восстановить здоровье после 
перенесённой коронавирусной инфекции.

 

Высокая 
ответственность 

организаций
 
Ответственное отношение к своей работе ме-

дицинских организаций, работающих в системе 
ОМС ЧР, положительно отражается на результатах 
проведения диспансеризации и профилактической 
работы с населением, на качестве медицинской 
помощи. Обращает на себя внимание тот факт, 
что медицинские организации выказывают заин-
тересованность в работе по ОМС, предоставляют 
ресурсы и выполняют все условия, необходимые 
для работы в данной системе.

Важным фактором развития является до-
стойная оплата труда медицинских работников. 
В рамках реализации федерального проекта 
«Обеспечение медицинских организаций системы 
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здравоохранения квалифицированными кадра-
ми», входящего в нацпроект «Здравоохранение», 
планомерно решается проблема кадрового дефи-
цита: так, в 2021 году учреждения здравоохране-
ния ЧР закрыли 72 вакансии врачей и среднего 
медицинского персонала благодаря софинанси-
рованию зарплат новых сотрудников из средств 
нормированного страхового запаса ТФОМС ЧР.

Подводя итоги, можно 
с удовлетворением 
констатировать, что система 
обязательного медицинского 
страхования с каждым 
годом становится всё 
сильнее, а финансирование 
в рамках ОМС – 
совершенствуется. Это, 
безусловно, положительно 
сказывается на качестве 
предоставляемых 
медицинских услуг.
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Однако, чем сложнее система 
отношений того или иного процесса, 
тем сложнее цифровая паутина, по-
зволяющая эффективно взаимодей-
ствовать между собой связующим 
механизмам, формирующим единое 
целое.

Здоровье человека, как и сам 
человек, является высшей ценно-
стью любого цивилизованного го-
сударства. Именно поэтому в любой 
стране здравоохранение традици-
онно считается важным фактором, 
определяющим общее физическое 
и психическое здоровье, а значит и 
благополучие граждан.

Цифровые технологии не могли 
пройти мимо такой важной государ-
ственной отрасли, какой является 
здравоохранение.

В 2006 году в нашей стране 
утвержден национальный стандарт 
Российской Федерации ГОСТ Р 

52636-2006 «Электронная история 
болезни. Общие положения». Стан-
дартом установлены общие поло-
жения для разработки требований 
к организации создания, сопрово-
ждения и использования информа-
ционных систем типа «электронная 
история болезни» при оказании ме-
дицинской помощи. Впоследствии 
был принят целый ряд нормативных 
правовых актов, призванных обеспе-
чить единый переход от формирова-
ния сведений о медицинской помо-
щи на бумажных носителях в пользу 
электронных баз данных. Но, как это 
часто бывает на практике, каждый 
заказчик ставил свои более узкие 
задачи перед разработчиками при-
кладных программных продуктов. 
Ну, а программисты, подобно ху-
дожникам, рисовали свои цифровые 
картины, так как видели и понимали 
технические задания теми средства-

ми, которыми владели.
На сегодняшний день в каче-

стве результата цифровизации, 
проводившейся в нашей стране на 
протяжении долгих лет, на феде-
ральном и региональном уровне 
функционирует большое количество 
унаследованных информационных 
систем, с неупорядоченными инфор-
мационными потоками и форматами 
данных. Такое положение вещей не 
позволяет иметь оперативную до-
стоверную информацию о системе 
здравоохранения как в целом, так и 
в разрезе регионов и создает слож-
ности в реализации даже базовых 
цифровых сервисов для граждан, 
как, например, запись на прием к 
врачу или доступ к результатам ис-
следований своего здоровья.

На федеральном и региональ-
ном уровне функционирует большое 
количество информационных си-

акТуальнО

Эдгар АЛИЕВ,
помощник директора ТФОМС Чеченской Республики

Цифровая трансформация здравоохранения России

Per aspera ad astra

Сегодня очень трудно представить человека, который в своей повседневной жизни не пользуется информационными технологиями. Работа, общение, хобби и досуг, путешествия и отдых – все это погружено в мир виртуальных коммуникаций. Можно сказать, что часть нашей жизни протекает в созданной человеком цифровой матрице.
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стем, хорошо выполняющих специализированные функ-
ции в пользу владельцев этих информационных ресур-
сов, но не образующих в совокупности упорядоченные 
информационные потоки стандартизированных данных.

Автоматизированные системы собирают, управляют 
или обрабатывают данные в разрозненной «вертикаль-
ной» среде, вследствие чего образуются островки изо-
лированной информации.

Решение обозначенных проблем и реализация задач 
по цифровой трансформации отрасли возможны толь-
ко в плоскости целостного взгляда на развитие цифро-
вых систем и сервисов за счет создания национальной 
цифровой платформы, интеграции платформ центра-
лизованных диагностических сервисов на базе единой 
государственной информационной системы в сфере 
здравоохранения с единым порталом государственных 
услуг, супер-сервисом «Мое здоровье», а также перево-
да функционирующего диагностического оборудования 
в медицинских организациях и персональном использо-
вании в цифровой формат и подключение к платформам 
централизованных диагностических сервисов, через ко-
торую будут взаимодействовать все участники системы 
здравоохранения.

В рамках проведения цифровой трансформации 
предполагается создание национальной цифровой 
платформы «Здоровье». На ее создание до конца 2024 
года будет выделено и израсходовано двадцать три с 
половиной миллиарда рублей, из которых около десяти 
миллиардов рублей – средства системы обязательного 
медицинского страхования.

Начиная с 2022 года, планируется реализация це-
лого ряда амбициозных задач. Наиболее важные мы пе-
речислим ниже.

Итак, на базе Единого реестра застрахованных лиц 
предполагается создать цифровые медицинские профи-
ли (гражданина) для всех граждан Российской Феде-
рации, что позволит обеспечить формирование на его 
основе сервисов для индивидуальной профилактики и 

лечения заболеваний, а также планирования оказания 
медицинской помощи.

Кроме того, на базе государственной информаци-
онной системы обязательного медицинского страхова-
ния запланировано создание и внедрение Федеральной 
электронной регистратуры, что даст возможность по-
средством личного кабинета «Мое здоровье» на порта-
ле государственных услуг реализовать сервисы «умной 
маршрутизации» и поддержки принятия пациентских 
решений.

Также на базе государственной информационной 
системы обязательного медицинского страхования за-
планировано создание единого сервиса для взаимо-
расчетов за оказанную за счет средств обязательного 
медицинского страхования медицинскую помощь, по-
средством которого будет реализована возможность 
конструирования и моделирования базовой и террито-
риальных программ государственных гарантий, тарифов 
за медицинскую помощь, оплачиваемую государством, 
и объемов ее предоставления.

И одна из самых сложных задач, которая долж-
на быть реализована на базе национальной цифровой 
платформы «Здоровье», – это организация проведе-
ния автоматизированного контроля сроков, качества 
и условий предоставления медицинской помощи ме-
дицинскими организациями с применением технологий 
искусственного интеллекта, на основе электронных ме-
дицинских документов.

В конечном итоге цифровая трансформация здра-
воохранения должна создать возможности удобного 
дистанционного взаимодействия граждан и системы 
здравоохранения, повысить доверие граждан к системе 
здравоохранения, улучшить доступность медицинской 
помощи, обеспечить безопасность цифровых меди-
цинских данных. Все это вместе позволит значительно 
повысить уровень цифровизации отрасли здравоохра-
нения, создать условия для развития отечественных ре-
шений в сфере информационных технологий.
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Форс-мажор и 
волшебная палочка
 

Ни для кого не секрет, что в бюд-
жете территориального фонда обяза-
тельного медицинского страхования 
каждого региона РФ заложена опре-
делённая сумма средств, которые 
предполагается потратить за год на 
оплату медицинской помощи. Как пра-
вило, расходы ТФОМС можно примерно 
просчитать заранее, ориентируясь на 
показатели предыдущих лет, учитывая 
инфляцию, рост населения и другие 
параметры. Но что делать в ситуации 
форс-мажора, которым, несомненно, 
явилась пандемия?

Количество обращений граждан в 
медицинские учреждения резко вырос-
ло. Выросла потребность в медикамен-
тах; появилась необходимость достойно 
оплачивать труд врачей, работающих с 
пациентами с подтверждённой корона-
вирусной инфекцией. Перед здравоох-
ранением ЧР практически ежедневно 
вставали новые и новые задачи, гра-
мотное решение которых требовало не 
только управленческих навыков, но и 

полноценного финансирования. В этой 
ситуации своеобразной «волшебной 
палочкой» для нас стали межбюджет-
ные трансферты, то есть средства фе-
дерального бюджета, направленные на 
софинансирование системы здравоох-
ранения региона. Рассмотрим подроб-
нее их роль и значение в борьбе с пан-
демией и поддержании бесперебойной 
и качественной работы системы здра-
воохранения ЧР.

Софинансирование в 
полном объёме

Резкий подъём числа госпитализа-
ций и высокая стоимость лечения боль-
ных новой коронавирусной инфекцией 
привели к дефициту средств финан-
сового обеспечения Территориальной 
программы обязательного медицин-
ского страхования Чеченской Республи-
ки. Медицинские организации региона 
столкнулись с трудностями кадрового 
обеспечения ковидных центров, с недо-
статочной оснащённостью оборудова-
нием, а также с отсутствием энтузиаз-

ма у медицинских работников.
Хотелось бы подчеркнуть, что в ус-

ловиях пандемии многие регионы стол-
кнулись с дефицитом препаратов для 
лечения больных новой коронавирус-
ной инфекцией, тогда как в Чеченской 
Республике благодаря личному участию 
Главы региона, Героя России Рамзана 
Ахматовича Кадырова медицинские ор-
ганизации были обеспечены всем необ-
ходимым.

В сложившейся ситуации значи-
тельную роль сыграло предоставление 
дополнительных средств из федераль-
ного бюджета в бюджет субъекта. 
Одной из форм таких межбюджетных 
взаимоотношений являются межбюд-
жетные трансферты — субсидии, до-
тации, субвенции и иные межбюджет-
ные трансферты. Каждая из названных 
форм межбюджетных трансфертов 
предполагает предоставление средств 
из одного бюджета в другой, но для 
разных целей.

Федеральным законом от 
02.08.2019 № 307-ФЗ в Бюджетный 
кодекс РФ введена статья 183.3, пред-
усматривающая возможность предо-
ставления субсидий из бюджета одного 

Шерип МАГОМАДОВ, 
помощник директора ТФОМС Чеченской Республики, к.э.н., доцент

Межбюджетные трансферты: роль и значение в 
софинансировании системы здравоохранения 
Чеченской Республики

2020 и 2021 годы выдались непростыми 
для системы здравоохранения Чеченской 
Республики. Значительный рост 
заболеваемости, быстрое распространение 
новой коронавирусной инфекции, крайне 
сложная эпидемиологическая ситуация 
обусловили высокую нагрузку на медицинские 
учреждения, на врачей и медперсонал и, 
конечно, поставили перед организаторами 
здравоохранения новые задачи. Одной из 
этих задач стало стабильное финансовое 
обеспечение качественной медицинской 
помощи гражданам в условиях пандемии.

акТуальнО
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субъекта РФ в бюджет другого субъ-
екта РФ. Межбюджетные трансферты 
предоставляются бюджетам террито-
риальных фондов на цели, указанные в 
пункте 1 части 5 статьи 26 Федераль-
ного закона «Об обязательном меди-
цинском страховании в Российской Фе-
дерации», в пределах объёма средств, 
которые определены решением Пра-
вительства Российской Федерации в 
соответствии со статьёй 92 Федераль-
ного закона «О внесении изменений в 
Бюджетный кодекс Российской Феде-
рации и отдельные законодательные 
акты Российской Федерации и установ-
лении особенностей исполнения бюд-
жетов бюджетной системы Российской 
Федерации в 2021 году» и источником 
финансового обеспечения которых яв-
ляются остатки средств бюджета Фе-
дерального фонда на 1 января 2021 г. 
Порядок предоставления субсидии из 
регионального бюджета устанавлива-
ется законом субъекта РФ и (или) нор-
мативными правовыми актами высшего 
исполнительного органа государствен-
ной власти субъекта РФ, из бюджета 
которого предоставляется субсидия.

Субсидии предоставляются на ос-
новании соглашения. Одной из форм 
межбюджетных трансфертов являются 
иные межбюджетные трансферты, ко-
торые по своей сути схожи с субсидия-
ми, но отличаются от них тем, что могут 
быть предоставлены в целях софинан-
сирования расходных обязательств 
соответствующего бюджета в полном 
объёме (субсидии же предоставляются 
на условиях долевого финансирования). 
Кроме того, в отличие от субсидий, пе-
речень оснований предоставления иных 
межбюджетных трансфертов шире: та-
кие трансферты из федерального бюд-
жета предоставляются также в случае 
софинансирования расходных обяза-

тельств, возникающих в случае предо-
ставления бюджетных ассигнований, 
источником финансового обеспечения 
которых являются резервные фонды 
Президента РФ и Правительства РФ; в 
иных случаях, установленных законом.

+624 млн рублей 
медработникам и 
больницам

В 2020 году было принято не-
сколько постановлений Правительства 
Российской Федерации, определяю-
щих размеры и цели дополнительных 
средств, выделяемых из резервного 
фонда Президента РФ на финансовое 
обеспечение:

- выплат за дополнительную 
нагрузку медицинским работникам, 
участвующим в лечении больных новой 
коронавирусной инфекцией;

- расходов, связанных с оплатой 
отпусков и выплатой компенсации за 
неиспользованные отпуска медицин-
ским работникам, которым предостав-
лялись указанные стимулирующие вы-
платы;

- а также на оплату медицин-
ской помощи, превышающей объёмы 
плановой медпомощи.

Оплата медицинской помощи в ре-
гионе сверх плановых объёмов ОМС со-
ставила в 2020 году 209,5 млн. рублей, 
которые были направлены на увеличе-
ние средств ТП ОМС и в дальнейшем 
на оплату счетов медицинских органи-
заций.

В 2021 году Правительство РФ 
приняло решение дополнительно вы-
делять средства из резервного фонда 
на оплату медицинской помощи сверх 

доведённых лимитов по территориаль-
ной программе ОМС. В целом по 4 по-
становлениям Правительства на оплату 
медпомощи было доведено средств на 
общую сумму 624,12 млн. рублей.

Благодаря этим финансовым вли-
ваниям медицинские организации ЧР, 
участвующие в оказании помощи боль-
ным новой коронавирусной инфекцией, 
а также временно перепрофилирован-
ные лечебные учреждения региона 
смогли восстановить расходы по приоб-
ретению ковидных препаратов, которые 
необходимы больным, находящимся на 
стационарном лечении. Благодаря фе-
деральному финансированию мы смог-
ли поддержать медиков, задействован-
ных в борьбе с коронавирусом, и теперь 
с удовлетворением отмечаем, как вы-
рос престиж именно этого направления 
врачебной деятельности.

Подводя итог, хотелось бы с благо-
дарностью подчеркнуть, что софинан-
сирование системы здравоохранения 
ЧР с помощью межбюджетных транс-
фертов из федерального бюджета по-
зволяет обеспечить своевременное и 
качественное оказание медицинской 
помощи пациентам с COVID-19 при со-
хранении необходимых объёмов плано-
вой и экстренной медицинской помощи 
по другим заболеваниям.
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Информацияоб объемах медицинской помощи и финансовом обеспечении в обязательном медицинском страховании Чеченской Республики 

Турпал-Али ГАйРАБЕКОВ,
начальник Управления формирования 
финансовых средств и статистической 
отчётности в системе ОМС 
Чеченской Республики

сТаТИсТИка
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ВСЕГО В РЕЕСТРЕ В 2021 ГОДУ – 96 МЕДИЦИНСКИХ ОРГАНИЗАЦИЙ

ГОСУДАРСТВЕННЫЕ – 53 НЕГОСУДАРСТВЕННЫЕ – 43

Подведомственные Министерству здравоохранения 
Чеченской Республики – 51

ОАО (НУЗ «УЗЛОВАЯ БОЛЬНИЦА НА СТ. ГУДЕРМЕС 
ОАО «РЖД») – 1

Подведомственные Министерству здравоохранения 
Российской Федерации – 1

ООО – 42

Подведомственные МВД по РФ (ФКУЗ МСЧ МВД по ЧР) – 1

Застрахованному по ОМС населению Чечен-
ской Республики медицинская помощь может 
быть оказана не только на территории ЧР, но и в 
медицинских организациях других субъектов РФ. 

Такие услуги финансируются в рамках межтерри-
ториальных расчётов.

Всего оплачено счетов на 01.01. 2022г. – 1 
322 257,7 тыс. рублей:

МЕдицинская поМощь, ФинансирУЕМая в раМкаХ 
МЕжтЕрриториальныХ расЧётов

Условия оказания мед. помощи Количество случаев Сумма, тыс. руб.

стационарная помощь 23 534 1021204,2

амбулаторно-поликлиническая помощь 80 895 128 953,9

дневной стационар 5 395 146 805,2

скорая помощь 6 920 22 448,1

Всего: 1 319 411,4

Застрахованному населению других 
субъектов РФ медицинская помощь может 
быть оказана на территории Чеченской Ре-
спублики и оплачена в рамках межтеррито-
риальных расчётов. Объемы медицинской 

помощи, оказанной застрахованному насе-
лению других субъектов Российской Феде-
рации на территории Чеченской Республики 
в рамках межтерриториальных расчетов, на 
01.12.2021 года:

Условия оказания мед. помощи Количество единиц Сумма, тыс. руб.
стационарная помощь 12 604 713 582,5

амбулаторно-поликлиническая помощь 27 675 52 868,9

дневной стационар 2 755 118 627,7

скорая помощь 16 104 43 463,2

Всего: 928 542,3
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Финансовое обеспечение 
утвержденных объемов медицин-
ской помощи для медицинских ор-
ганизаций на территории Чечен-
ской Республики в 2021 году - 16 
550 458,2 тыс. рублей.

Всего на Территориальную про-
грамму обязательного медицинско-
го страхования - 18 377 760,5 тыс. 
рублей, фактическое исполнение за 
2021 год 19 092 069,8 тыс. рублей, 
процент исполнения 103,0%.

Размер субвенции, предостав-
ляемой из бюджета Федерального 
фонда ОМС бюджету территори-
ального фонда ОМС, тыс. рублей:

плановыЕ оБъЕМы МЕдицинской поМощи для МЕдицинскиХ организаций на 
тЕрритории ЧЕЧЕнской рЕспУБлики и иХ ФинансовоЕ оБЕспЕЧЕниЕ в 2021 годУ:

Численность застрахованного населения в Чеченской 
республике по обязательному медицинскому страхованию 
на 01.01.2020г. - 1 430 970 человек, из них неработающих - 
1 200 843 чел. и работающих граждан - 230 127 чел.

84%

16%

Год Сумма Прирост в %
2019 16 546 334,87
2020 18 037 359,5 9,0
2021 18 715 084,2 3,8

УтвЕрждЕнныЕ оБъЕМы Финансирования на 2021 год в разрЕзЕ статЕй расХодования

Виды 
медицинской 

помощи

Объемы 
медицин. 
помощи

Финансовое 
обеспечение, 
в тыс. руб.

в том числе:

Зарплата  с 
начислениями Содержание Медика 

менты Продукты Мягкий 
инв-рь

Стационар, всего 
случаев госпит-й 209 262 7 566 460,03 4 218 191,29 614 828,86 2 083 208,16 609 903,54 40 328,18

в том числе ВМП 3115 397 144,09 144 724,25 67 402,42 178 195,23 4 789,76 2 032,43
Амбул.-пол. 
помощь, всего 
посещений

9 156 377 6 098 482,77 4 045 261,55 561 143,59 1 475 809,11 0,0 16 268,52

в том числе 
гемодиализ, 
сеансов

44815 341 424,10 71 245,64 138 037,62 131 186,32 0,0 954,52

Дневной 
стационар, случаев 
госпитализа -ций

84887 1 810 091,96 488 834,94 148 170,06 1 166 732,07 0,0 6 354,89

Скорая помощь, 
вызовы 399 097 1 075 423,47 750 430,50 219 924,10 100 552,09 0,0 4 516,78

ВСЕГО: 16 550 458,23 9 502 718,28 1 544 066,61 4 826 301,43 438 698,72 67 468,37
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Виды 
медицинской 

помощи

Финансовое 
обеспечение, 

в тыс. руб.

в том числе:
Зарплата с 

начислениями Содержание Медикаменты Продукты Мягкий 
инвентарь

Стационар 8 695 511,4 4 877 402,4 733 003,6 2 617 699,8 433 088,7 34 316,9

в том числе  ВМП 418 033,2 154 577,6 71 732,1 184 611,5 5 023,0 2 089,0
Амбул.-пол. 

помощь 6 074 891,2 4 151 217,1 551 698,6 1 352 001,5 0 19 974,0

в том числе 
гемодиализ 346 163,0 75 015,3 138 696,3 132 078,8 0 372,6

Дневной 
стационар 1 754 329,7 418 030,5 264 283,9 1 068 559,9 0 3 455,4

Скорая помощь 1 074 428,8 749 736,4 219 720,7 100 459,1 0 4 512,6

ВСЕГО: 17 599 161,1 10 196 386,4 1 768 706,8 5 138 720,3 433 088,7 62 258,9

ФактиЧЕскоЕ ФинансированиЕ госУдарствЕнныХ Мо

ФактиЧЕскиЕ оБъЕМы Финансирования Мо за 12 МЕсяцЕв 2021г. 
в разрЕзЕ статЕй расХодования

Виды 
медицинской 

помощи

Финансовое 
обеспечение, 

в тыс. руб.

в том числе:
Зарплата с 

начислениями Содержание Медикаменты Продукты Мягкий 
инвентарь

Стационар 7 484 948,4 4 415 546,0 549 250,6 2 086 597,5 399 947,2 33 607,1
в том числе  

ВМП 412 403,5 153 152,1 71 732,1 180 407,4 5 023,0 2 088,9

Амбул.-пол. 
помощь 5 354 466,4 3 979 896,7 345 501,7 1 015 819,0 0 13 249,0

в том числе 
гемодиализ 53 033,1 15 087,6 3 560,9 34 220,8 0 163,8

Дневной 
стационар 825 207,6 310 327,8 86 848,5 425 248,4 0 2 782,9

Скорая 
помощь 1 074 428,8 749 736,4 219 720,7 100 459,1 0 4 512,6

ВСЕГО: 14 739 051,2 9 455 506,9 1 201 321,5 3 628 124,0 399 947,2 54 151,6

ФактиЧЕскоЕ ФинансированиЕ ЧастныХ Мо

Виды медицинской 
помощи

Финансовое 
обеспечение, 

в тыс. руб.

в том числе:
Зарплата с 

начислениями Содержание Медикаменты Продукты Мягкий 
инвентарь

Стационар 1 210 563,0 461 856,4 183 753,0 531 102,3 33 141,6 709,7
в том числе  ВМП 5 629,6 1 425,5 0 4 204,1 0 0

Амбул.-пол. 
помощь 720 424,8 171 320,4 206 196,9 336 182,5 0 6 725,0

в том числе 
гемодиализ 293 129,9 59 927,7 135 135,4 97 858,0 0 208,8

Дневной стационар 929 122,1 107 702,6 177 435,4 643 311,5 0 672,6
Скорая помощь 0 0 0 0 0 0

ВСЕГО: 2 860 109,9 740 879,4 567 385,3 1 510 596,3 33 141,6 8 107,3
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гемодиализ — это метод внепочечного очищения 
крови, применяемый при острой и хронической почеч-
ной недостаточности. Во время гемодиализа происхо-
дит удаление из организма токсических продуктов об-
мена веществ, нормализуется водный и электролитный 
баланс в организме пациента.

Гемодиализ применяется при следующих патологи-
ческих состояниях:

•	 Острая	почечная	недостаточность;
•	 Хроническая	почечная	недостаточность	в	тер-

минальной стадии;
•	 Отравления	ядами	и	лекарствами	(способными	

пройти через гемодиализную мембрану);
•	 Тяжёлые	 нарушения	 электролитного	 состава	

крови;
•	 Отравление	спиртами;
•	 Гипергидратация,	 угрожающая	 жизни	 (отёк	

лёгких, отёк головного мозга и т. п.), не снимаемая кон-
сервативной терапией.

Для проведения гемодиализа используется диализ-
ный аппарат, также называемый «искусственная почка». 
Пациенты с хронической почечной недостаточностью 
должны регулярно проходить процедуру гемодиализа. 
Как правило, это три процедуры в неделю, каждая из 
которых длится примерно 4–5 часов. Иногда требуется 
увеличение частоты или длительности диализа.

Относительно недавно люди с серьёзными болез-
нями почек жили не более 5–7 лет. Но сегодня, бла-
годаря современному оборудованию и материалам, 
искусственное очищение организма может продлить 
жизнь пациента на 20 и более лет.

На 01.01.2022 года в Чеченской Республике 512 
диализных больных, которым оказывается медицин-
ская помощь. Существует 6 медицинских организаций, 
где оказывается гемодиализ – РКБ им. Эпендиева (76 
чел.), Гудермесская ЦРБ (28 чел.), ООО «Диасан» (80 
чел.), ООО «Мед-Н» (87 чел.), ООО «ЦАД 95» (87 чел.), 
ООО «Нефролайн СК» (154 чел.). Средняя стоимость 
одного сеанса - 6 603,22руб.

гЕМодиализ
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Целый ряд опасных заболеваний 
на ранней стадии протекает бессим-
птомно. Своевременная диагностика 
позволяет обнаружить и вылечить мно-
гие из них. На раннее выявление, про-
филактику и лечение направлены такие 
мероприятия, как профилактические 
медицинские осмотры граждан и дис-
пансеризация населения.

диспансеризация — это ком-
плекс мероприятий, включающий в 
себя профилактический медицинский 

осмотр и дополнительные методы об-
следований, в целях оценки состояния 
здоровья (включая определение группы 
здоровья и группы диспансерного на-
блюдения). Граждане проходят диспан-
серизацию в медицинской организации, 
в которой они получают первичную ме-
дико-санитарную помощь (в поликлини-
ках по месту прикрепления).

профилактический медицин-
ский осмотр – это комплекс меди-
цинских обследований, проводимый в 

целях раннего (своевременного) выяв-
ления состояний, заболеваний и факто-
ров риска их развития, а также в целях 
определения групп здоровья и выра-
ботки рекомендаций для пациентов.

В рамках реализации мероприя-
тий, направленных на профилактику 
заболеваний, на 01.12.2021 года ме-
дицинскими организациями, подве-
домственными Минздраву Чеченской 
Республики, проведены следующие ме-
роприятия:

проФилактиЧЕскиЕ МЕроприятия (проФосМотры, диспансЕризация)

Виды диспансеризации
Плановые 

показатели 
(чел)

Фактические 
показатели 

(чел)

Процент 
от годовых 
плановых 

показателей (%)

Оплаченная 
сумма (тыс. 

руб.)

Диспансеризация определенных групп 
взрослого населения 105 248 98 639 93,7 235 446,01

Профилактические медицинские 
осмотры взрослого населения 36 000 38 002 105,6 71 344,5

Диспансеризация пребывающих в 
стационарных учреждениях детей-
сирот и детей, находящихся в трудной 
жизненной ситуации

1 195 914 76,5 3 727,3

Профилактические медицинские 
осмотры несовершеннолетних 475 658 356 285 74,9 531 433,2

Диспансеризация детей-сирот и 
детей, оставшихся без попечения 
родителей, в том числе усыновленных 
(удочеренных), принятых под опеку

1 845 1 466 79,5 5 759,4
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Онкологические заболевания 
могут возникать во всех системах 
и органах организма. Так, процесс 
развития злокачественной опухо-
ли может происходить в желудоч-
но-кишечном тракте, мочеполовой 
системе, верхних дыхательных пу-
тях и в грудной клетке, коже, скеле-
те и мягких тканях, в кровеносной 
и лимфатической системе, в голов-
ном и спинном мозге.

Рак представляет собой актив-
ное прогрессирующее патологиче-
ское разрастание атипичных клеток, 
заменяющих нормальные ткани. 
Важным условием в эффективном 

лечении онкологии является её вы-
явление на ранних стадиях, когда 
раковые клетки еще не попали в 
кровь и лимфу. Ранняя диагностика 
онкологических заболеваний воз-
можна в том числе благодаря мас-
совой диспансеризации населения.

В зависимости от вида онко-
логического заболевания подби-
раются методы лечения. Наиболее 
эффективным является комбиниро-
ванный, или комплексный подход. 
Некоторые виды рака позволяют 
удалить опухоль внутри органа или 
вместе с ним. Но не всегда операция 
— это выход, и тогда подбираются 

другие методы лечения. В частно-
сти, назначается дополнительное 
лечение, лучевая терапия и прием 
химиопрепаратов. Успешный исход 
может быть достигнут, если пациент 
настроен на лечение и соблюдение 
врачебных рекомендаций, привер-
женность профилактическим мерам 
и наблюдению у врача-онколога.

Пациенты с выявленными он-
кологическими заболеваниями, за-
страхованные по ОМС, получают 
медицинскую помощь в Чеченской 
Республике бесплатно — как в кру-
глосуточных, так и в дневных стаци-
онарах.

онкология

Условия оказания 
Утвержденные объемы Исполнение

Выполне-
ние,%Кол-во 

госпит-й
Сумма,

тыс. руб.
Кол-во 

госпит-й
Сумма,

тыс. руб.
Кругл. стационар 11 736 1 265 474, 9 7 252 983 696,9 77,7
Дневн. стационар 10 083 840 554, 8 6 471 828 157,2 98,5
ВСЕГО: 2 106 029,7 1 811 854,1

Справочно: Норматив финансирования медицинской 
помощи по профилю онкология, утвержденный по ТПГГ 
на 2021 год, составляет 2 331 060,8 тыс. рублей, из них 

2 106 029,7 тыс. рублей распределено МО на территории 
Чеченской Республики и 225 031,1 - для оплаты медицин-
ской помощи в рамках межтерриториальных расчетов.

рЕализация проЕкта "соФинансированиЕ расХодов МЕдицинскиХ организаций, 
оказываЮщиХ пЕрвиЧнУЮ МЕдико-санитарнУЮ поМощь, на оплатУ трУда враЧЕй 

и срЕднЕго МЕдицинского пЕрсонала" на 01.01.2022 год

Утверждено в бюджете ТФОМС,тыс. руб. 28 033,4

Утвержденный  предельный финансовый объем,тыс. руб. 28 032,6
Количество медицинских организаций, заключивших 
соглашение на «софинансирование…» 14

Потребность в медицинских работниках, всего 76
в том числе: врачей 42

среднего медицинского персонала 34

Направлено средств по заявкам МО, руб. 28 032,6
Расходовано медицинскими организациями всего, руб. 28 032,6
в том числе: на врачей 20 247,6
на средний медицинский персонал 7 785

Прирост медицинских работников всего, чел. 72

в том числе: врачей 41

среднего медицинского персонала 31

В первую очередь данная мера 
поддержки направлена на ликви-
дацию кадрового дефицита в сфе-
ре здравоохранения. Современные 
проблемы развития кадров здра-
воохранения связаны с дефицитом 
персонала, оказывающего первич-
ную медицинскую помощь, избыт-
ком специалистов узкого профиля 
и сосредоточением медицинских 
работников в крупных городах. Цен-
тральная роль в обеспечении эф-
фективной медицинской помощью 
отводится медицинским работникам 
первичного звена: врачам, фельд-
шерам, медицинским сестрам и аку-
шеркам.
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нсз тФоМс на ФинансовоЕ оБЕспЕЧЕниЕ МЕроприятий по организации 
дополнитЕльного проФЕссионального оБразования МЕдицинскиХ раБотников по 
програММаМ повыШЕния квалиФикации, а такжЕ по приоБрЕтЕниЮ и провЕдЕниЮ 

рЕМонта МЕдицинского оБорУдования на 01.01.2022 год

Признано, что состояние ка-
дровых ресурсов определяет эф-
фективность работы системы здра-
воохранения, а именно качество и 
доступность медицинской помощи, 
оказываемой населению. Кадро-
вый потенциал определяет резуль-
тативность функционирования ме-
дицинской организации, и по сути 
является ее системообразующим 

элементом. В связи с чем социаль-
ную поддержку медицинских кадров 
следует рассматривать как выгод-
ную инвестицию в развитие здраво-
охранения Чеченской Республики.

Профессиональный рост и воз-
можность изучения новейших ме-
дицинских технологий — ещё один 
важный «фактор притяжения» ме-
дицинских работников. Дополни-

тельное профессиональное обра-
зование, программы повышения 
квалификации позволяют меди-
цинским специалистам более каче-
ственно и эффективно оказывать 
медицинскую помощь гражданам, а 
также способствуют росту удовлет-
ворённости самих медработников 
своими профессиональными пер-
спективами.

Сформировано в НСЗ на мероприятия, тыс. руб. 78 754,4

Заключены соглашения и направлено всего средств, тыс. руб. 12 858,5
в том числе: -

1. На организацию дополнительного профессионального образования 
медицинских работников по программам повышения квалификации, руб. 345,5

Прошли обучение медицинские работники, чел. 64
2. На приобретение медицинского оборудования, тыс. руб. 12 513,0
Приобретено медицинского оборудования, ед. 8

3. На ремонт медицинского оборудования, руб. -

Отремонтировано медицинского оборудования, ед. -

рЕализация Указа №597. в МЕдицинскиХ организацияХ систЕМы оМс (Мониторинг 
в соотвЕтствии с приказоМ №65 ФФоМс)

На 01.01.2022  год ( ГБУ )

Категория 
медицинского 

персонала

Целевой 
индикатор 
по средней 
заработной 
плате 2021г.

Достигнутый 
уровень 
средней  

заработной 
платы, руб.

Достигнутый 
уровень 
средней  

заработной 
платы, %

Отношение средней заработной 
платы к средней заработной 

плате по республике*

фактическое планируемое

1 2 3 4 5 6
Врачи и работники, 
имеющие высшее 
фармацевтическое 
или иное высшее 

образование

51 324 54 640 106,5 213,0 200

Средний медицинский 
персонал 25 662 27 240 106,1 106,1 100

Младший 
медицинский персонал 25 662 25 960 101,2 101,2 100

*уровень средней заработной платы  по республике от МЭРТ – 25662 
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Приходить на помощь пациентам — 
наша обязанность. 
Защита прав застрахованных граждан в 2021 году

Светлана БИШАЕВА,
начальник Управления защиты прав застрахованных 
граждан и организации межтерриториальных 
взаиморасчётов ТФОМС Чеченской Республики

Защита прав жителей Чеченской Республики, 
застрахованных по ОМС — важная составляющая 
работы ТФОМС ЧР. Для обеспечения такой защиты 
проводится информирование пациентов об их 
правах, ведётся консультативная работа, трудятся 
страховые представители и организуются 
контрольно-экспертные мероприятия. Расскажем 
подробнее о каждом из направлений.

сТаТИсТИка
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Рассмотрение обращений 
граждан и консультативная 

помощь
Один из важнейших каналов информации о каче-

стве медицинского обслуживания — обращения граж-
дан, в том числе жалобы и предложения. Вниматель-
ное отношение к подобным обращениям позволяет 
вовремя реагировать на проблемы и постоянно совер-
шенствовать региональное здравоохранение.

Защита прав и законных интересов граждан по об-
ращениям ведётся в соответствии с Федеральным за-
коном «О порядке рассмотрения обращений граждан 
Российской Федерации» и Положением о порядке рас-
смотрения обращений граждан в ТФОМС Чеченской 
Республики.

В 2021 году в ТФОМС ЧР поступило 10 187 обра-
щений граждан. Чаще всего застрахованные лица об-
ращаются за разъяснениями (10 157 случаев). Реже 
приходят с жалобами: за год мы зафиксировали всего 
30 жалоб, что составляет 0,3% от общего количества 
обращений. Все претензии граждан оказались обосно-
ванными, были рассмотрены и удовлетворены в досу-
дебном порядке.

Структура обращений: выбор (замена) страховой 
медицинской организации – 288; обеспечение выда-

чи полисов – 2 213; выбор медицинской организации 
– 103; выбор врача – 13; организация работы меди-
цинской организации – 2 506; оказание медицинской 
помощи – 1 844; о проведении профилактических ме-
роприятий – 1 906; лекарственное обеспечение – 311; 
получение медицинской помощи по базовой програм-
ме ОМС вне территории страхования – 633.

Огромная роль в оперативном приёме обращений 
граждан и своевременном консультировании застра-
хованных лиц отводится единой «Горячей линии»:

8-800-555-9449 — тФоМс Чеченской республики;
8-800-333-55-03 — ао «Макс-М».

Особенно хочется отметить работу операторов «Го-
рячей линии», которые в круглосуточном режиме отве-
чают на все поступающие звонки, консультируя граж-
дан по вопросам получения медицинской помощи в 
рамках ОМС, в том числе по вопросам коронавирусной 
инфекции. При необходимости специалисты «Горячей 
линии» подключают соответствующих страховых пред-
ставителей для принятия экстренных мер в вопросах 
обеспечения медицинской помощи пациенту. В случае 
получения претензий от застрахованного лица специа-
листы организуют разбор данного случая путём прове-
дения целевой экспертизы.
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Работа страховых 
представителей

Страховой представитель в сфере ОМС — это 
специалист страховой медицинской организации, про-
шедший специальное обучение. Обязанность страхо-
вого представителя — сопровождение пациентов на 
всех этапах оказания медицинской помощи. Страховой 
представитель имеет право курировать ход лечения, 
при необходимости оказывает правовую поддержку. 
Приходить на помощь пациентам – его обязанность.

Страховой представитель 1 уровня — это специ-
алист контакт-центра страховой медицинской орга-
низации. Он принимает устные обращения граждан, 
консультирует пациентов по вопросам оказания мед-
помощи, по вопросам ОМС, по выбору медицинской 
организации и т.п. Информирует обратившихся о воз-
можности прохождения профилактических мероприя-
тий, осуществляет телефонный опрос застрахованных 
в целях контроля качества медицинских услуг.

Страховой представитель 2 уровня — это специа-
лист страховой организации, который информирует и 
сопровождает граждан при оказании им медицинской 
помощи, в том числе профилактических мероприятий. 
Обязанность такого представителя — защита прав и 
законных интересов застрахованных лиц в сфере обя-

зательного медицинского страхования.

Страховой представитель 3 уровня — это специа-
лист-эксперт страховой медицинской организации или 
эксперт качества медицинской помощи. Он работает с 
письменными обращениями граждан, участвует в раз-
решении спорных ситуаций. Организует экспертизу ка-
чества оказанной медицинской помощи; обеспечивает 
информационное сопровождение пациентов; ведёт ин-
формационную работу о необходимости своевремен-
ного обращения в медицинские организации.

Численность страховых представителей на тер-
ритории Чеченской Республики составляет 84 че-
ловека. Все они прошли специальную подготовку.

Из них:
страховых представителей 1 уровня – 26 человек,
страховых представителей 2 уровня – 44 человека,
страховых представителей 3 уровня – 14 человек.

 

За 2021 год региональным страховым представи-
телям поступило 9 944 устных обращения; 29 из них 
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были переадресованы страховому представителю 2 
уровня. Количество письменных обращений, поступив-
ших за год, — всего 3. Все три обращения были пе-
реадресованы страховому представителю 2 уровня и 
рассмотрены без нарушения сроков.

К представителю страховой медицинской органи-
зации можно обратиться по телефону, указанному на 
обратной стороне Вашего полиса, или позвонить на 
бесплатный номер Контакт-центра: АО «МАКС-М» в г. 
Грозный – 8-800-333-55-03.

информирование 
пациентов и соцопросы
Информирование населения — важнейший инстру-

мент реализации и защиты права граждан на получе-
ние бесплатной качественной медицинской помощи 
в рамках программ ОМС. Данной работе мы уделяем 
огромное внимание и проводим её совместно со стра-
ховой медицинской организацией.

Территориальный фонд обязательного медицин-
ского страхования Чеченской Республики регулярно 
проводит акции по раздаче брошюр и листовок с ин-
формацией о правах граждан в системе ОМС в местах 
общественного скопления людей. В 2021 году напеча-
тали и раздали 720 000 экземпляров такой продукции. 
На региональных ТВ-компаниях было показано более 
30 роликов и телепередач на соответствующую тема-
тику; в сети «Интернет» размещено более 100 публи-
каций о деятельности системы ОМС Чеченской Респу-
блики. Ведётся работа по содержанию в медицинских 
учреждениях информационных стендов ТФОМС Чечен-
ской Республики с ежемесячной актуализацией право-
вой информации.

Отметим, что проводимая работа даёт существен-
ные результаты, так как знание своих прав, грамотное 
и ответственное отношение к своему здоровью позво-
ляют гражданам на практике реализовать конституци-
онное право на получение бесплатной и качественной 
медицинской помощи.

Изучение мнения населения путём проведения со-
циологических опросов — ещё одно важное направле-
ние нашей работы. Социологические опросы (анкети-
рование) граждан на предмет доступности и качества 
оказываемой медицинской помощи проводятся регу-
лярно и дают большое количество ценной информации 
для анализа.

В 2021 году было опрошено 2 293 застрахованных 
лица, 1 942 из них высказались удовлетворительно. 
Таким образом, удовлетворённость пациентов каче-
ством оказанной медицинской помощи за 2021 год по 
результатам социологического опроса составила 85%.

изучение 
мнения населения 

путём проведения соци-
ологических опросов — ещё 

одно важное направление на-
шей работы. социологические 

опросы (анкетирование) граждан 
на предмет доступности и каче-
ства оказываемой медицинской 
помощи проводятся регулярно 

и дают большое количество 
ценной информации для 

анализа. ,,
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Контрольно-экспертные 
мероприятия

ТФОМС Чеченской Республики регулярно прово-
дит экспертизу предъявленных к оплате счетов за 
оказанную медицинскую помощь. Это позволяет обе-
спечить контроль и прозрачность расчётов; мотивиро-
вать медицинские учреждения и страховые компании 
добиваться высокого качества услуг; своевременно 
выявлять нарушения в сфере оказания медицинской 
помощи гражданам и разумно расходовать средства 
ТФОМС, которые, по сути, являются деньгами налого-
плательщиков, не обязанных оплачивать некачествен-
ную услугу.

В 2021 году было подвергнуто медико-экономи-
ческому контролю 5 967 210 предъявленных к опла-
те счетов (в том числе по профилю «онкология» — 68 
471), из которых 11 135, или 0,2% от предъявленных 
счетов, содержали нарушения. В плановом порядке в 
отчётном периоде проведено 58 096 медико-эконо-
мических экспертиз случаев оказания медицинской 
помощи; выявлено 13 037, или 22,4% нарушений. При 
проведении целевой медико-экономической экспер-
тизы в 63 596 случаях оказания медицинской помощи 
выявлено 19 747, или 31% нарушений.

В отчётном периоде выполнено 34 006 плановых 
экспертиз качества медицинской помощи. При этом 
выявлено 10 216 нарушений, из которых 3 519 наруше-
ний (или 34,4%) связано с несоблюдением клинических 
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100 публикаций о деятельности системы ОМС Чеченской 

Республики. Ведётся работа по содержанию в медицинских 

учреждениях информационных стендов ТФОМС Чеченской Ре-

спублики с ежемесячной актуализацией правовой информации.

,,

,,
рекомендаций, порядков оказания 
медицинской помощи, стандартов 
медицинской помощи. Из них при 
оказании медицинской помощи:

- 172 по профилю «онкология» 
(за исключением несовершеннолет-
них);

- 685 по профилю «сердеч-
но-сосудистые заболевания» (за ис-
ключением несовершеннолетних);

- 633 несовершеннолетним.

Целевой экспертизой качества 
охвачено 15 180 случаев оказания 
медицинской помощи, из которых 1 
653 случая в связи с летальным ис-
ходом, в том числе:

- 47 при остром коронарном 
синдроме;

- 130 при остром нарушении 
мозгового кровообращения;

- 25 при злокачественных ново-
образованиях.

При этом выявлено 7 258 на-
рушений (или 48%), из которых 
844 нарушения (11,6%) связаны с 

несоблюдением клинических ре-
комендаций, порядков оказания 
медицинской помощи, стандартов 
медицинской помощи, из них при 
оказании медицинской помощи:

- 32 по профилю «онкология» 
(за исключением несовершеннолет-
них);

- 197 по профилю «сердеч-
но-сосудистые заболевания» (за ис-
ключением несовершеннолетних);

- 129 несовершеннолетним.

По итогам проведения в отчёт-
ном периоде контроля объёмов, 
сроков, качества и условий оказа-
ния медицинской помощи сумма, 
не подлежавшая оплате (сумма 
уменьшения оплаты, возмещения) 
медицинским организациям в ре-
зультате предъявления санкций за 
выявленные нарушения составила 
427 682 147,0 руб. (или 2,5% от 
всей суммы средств, направлен-
ной медицинским организациям за 
оказанную медицинскую помощь) и 
распределилась по видам контроля 
следующим образом:

1) медико-экономический кон-
троль – 324 452 290,5 руб. (или 
75,9% от всей суммы санкций);

2) медико-экономическая экс-
пертиза – 49 896 920,2 руб. (или 
11,6% от всей суммы санкций);

3) экспертиза качества меди-
цинской помощи – 53 332 936,3 руб. 
(или 12,5% от всей суммы санкций).

В рамках реализации проекта 
«Борьба с онкологическими забо-
леваниями» особое внимание мы 
уделяем контрольно-экспертным 
мероприятиям по профилю «Онко-
логия». На территории Чеченской 
Республики действует 95 меди-
цинских организаций, из которых 
56 медицинских организаций ока-
зывают помощь пациентам с уста-
новленным диагнозом «злокаче-
ственные новообразования» (далее 
— ЗНО) или c подозрением на ЗНО.

В 2021 году количество паци-
ентов с подтверждённым диагно-
зом «онкология» составило 62 203 
человека, из них 201 — со впервые 
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выявленным заболеванием. Коли-
чество застрахованных лиц с под-
тверждённым онкозаболеванием, 
поставленных на диспансерное на-
блюдение, составило 3 867 человек. 
Количество застрахованных лиц с 
подтверждённым онкологическим 
заболеванием, которым назначено 
лечение, составило 62 203 челове-
ка, в том числе химиотерапия — 10 
068 человек.

Количество счетов, в отноше-
нии которых проведены контроль-
но-экспертные мероприятия, за от-
чётный период:

- медико-экономический кон-
троль – ТФОМС – 62 счёта (в том 
числе химиотерапия – 19), в рам-
ках межтерриториальных расчётов 
– 618 (в том числе химиотерапия – 
173);

- медико-экономическая экс-

пертиза – по СМО – 9 420 (в том 
числе химиотерапия – 8 515), в рам-
ках межтерриториальных расчётов 
– 618 (в том числе химиотерапия – 
173);

- экспертиза качества медицин-
ской помощи – по СМО – 669 (в том 
числе химиотерапия – 247), в рам-
ках межтерриториальных расчетов 
– 0.

Повторной экспертизе под-
вергнуто счетов в рамках:

- медико-экономической экс-
пертизы – 129;

- экспертизы качества меди-
цинской помощи – 16.

Количество проверенных сче-
тов, по которым выявлены наруше-
ния (дефекты) за отчётный период:

- медико-экономический кон-

троль – ТФОМС – 44 (в том числе 
химиотерапия – 12), в рамках меж-
территориальных расчётов – 182 (в 
том числе химиотерапия – 39);

- медико-экономическая экс-
пертиза – по СМО – 446 (в том чис-
ле химиотерапия – 252), в рамках 
межтерриториальных расчётов – 19 
(в том числе химиотерапия – 6);

- экспертиза качества медицин-
ской помощи – по СМО – 242 (в том 
числе химиотерапия – 38), в рамках 
межтерриториальных расчетов – 0.

Подводя черту, можно конста-
тировать, что деятельность ТФОМС 
Чеченской Республики в 2021 году 
в области обеспечения прав за-
страхованных лиц и проведения 
соответствующей информационной 
работы осуществлялась при соблю-
дении всех норм и имела необходи-
мые результаты и показатели.
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С 1 января 2021 года вступили 
в силу поправки, которые вносят 
ряд существенных изменений в 
работу системы здравоохранения 
РФ. Реформа внесла коррективы в 
деятельность Федерального фон-
да обязательного медицинского 
страхования (ФФОМС) и страхо-
вых медицинских организаций. 
Затронула она и другие аспекты 
медицинской системы. Все меди-
цинские организации, участвую-

щие в системе ОМС, включены в 
единый реестр, внутри которого 
они распределены еще по двум 
реестрам:

- медицинские организации, 
оказывающие медицинскую по-
мощь по территориальной про-
грамме ОМС;

- федеральные медицинские 
центры, оказывающие помощь по 
базовой программе ОМС.

Федеральные медицинские 

итоги-2021: приоритет — профилактика 
и бережливые поликлиники

Зарима УМАЕВА,
начальник Управления по организации ОМС 
и мониторингу медицинской профилактики 
ТФОМС Чеченской Республики

сТаТИсТИка
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организации теперь оказывают 
специализированную медпомощь в 
рамках базовой программы обяза-
тельного медицинского страхова-
ния – ФОМС взял на себя отдельные 
полномочия страховщика и станет 
напрямую финансировать такие ор-
ганизации. Эти и другие поправки 
внесены в Федеральный закон от 
29.11.2010 № 326-ФЗ и направлены 
на то, чтобы сделать медицинскую 
помощь более доступной для граж-
дан. Кроме того, к полномочиям 
ФОМС отнесено ведение единого 
реестра медицинских организаций 
и включение в него федеральных 
учреждений, оказывающих специа-
лизированную медпомощь, а также 
ведение единого реестра экспертов 
качества медпомощи, куда в том 
числе входят сведения об экспер-
тах, оценивающих качество помощи, 
оказываемой федеральными меди-
цинскими организациями. 

Эти реестры размещаются в 
государственной информационной 
системе ОМС, оператором которой 
является ФОМС. Согласно поправ-
кам, федеральные медицинские 
организации предоставляют медпо-
мощь в трех видах. Во-первых, они 
по-прежнему вправе участвовать в 

реализации территориальных про-
грамм ОМС и оказывать в их рамках 
первичную медико-санитарную и 
скорую (в том числе скорую специ-
ализированную) помощь. Во-вто-
рых, по территориальной программе 
ОМС такие организации вправе ока-
зывать специализированную (в том 
числе высокотехнологичную) мед-
помощь – в случае распределения 
учреждению объемов предоставле-
ния названной медпомощи. В-тре-
тьих, федеральные медицинские 
организации оказывают специали-
зированную медпомощь (в том чис-
ле высокотехнологичную) в условиях 
стационара и дневного стационара 
в рамках базовой программы ОМС, 
пациенты могут выбирать медицин-
скую организацию (в том числе фе-
деральную). Порядок направления 
пациентов в федеральные учрежде-
ния утвержден Приказом Минздра-
ва РФ от 23.12.2020    № 1363н. 

Приказом Министерства здра-
воохранения Российской Федерации 
от 10.02.2021г. № 65н вступили в 
силу изменения, внесённые в Пра-
вила обязательного медицинского 
страхования, утверждённые при-
казом Министерства здравоохра-
нения Российской Федерации от 

28.02.2019 № 108н, в соответствии 
с которыми уведомление форми-
руется в форме электронного до-
кумента в государственной инфор-
мационной системе обязательного 
медицинского страхования  и со-
держит общие сведения о меди-
цинской организации, сведения о 
медицинской помощи, заявляемой 
к оказанию, сведения о заявляемой 
коечной мощности, сведения о ме-
дицинской помощи, оказанной в те-
чение 3 последних лет, также сведе-
ния о лицензиях и планах на участие 
в территориальной программе ОМС. 
Медицинская организация, подве-
домственная федеральному органу 
исполнительной власти, подавшая 
такую заявку, включается ФФОМС в 
единый реестр медицинских органи-
заций. Уведомление подписывается 
усиленной квалифицированной под-
писью лица, уполномоченного дей-
ствовать от имени МО. 

В 2021 году в реестр медицин-
ских организаций, осуществляющих 
деятельность в сфере обязательно-
го медицинского страхования Че-
ченской Республики включено 96 
медицинских организаций.

С 1 июля 2021 года каждый 
гражданин России, переболевший 
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коронавирусом, вправе пройти углу-
блённую диспансеризацию, приказ 
Министерства здравоохранения РФ 
№698 «Об утверждении порядка 
направления граждан на прохожде-
ние углубленной диспансеризации, 
включая категории граждан, прохо-
дящих углубленную диспансериза-
цию в первоочередном порядке».

Настоящий Порядок регулиру-
ет вопросы направления взрослых 
(в возрасте 18 лет и старше) на 
прохождение углубленной диспан-
серизации. Углубленную диспансе-
ризацию вправе пройти граждане, 
переболевшие новой коронавирус-
ной инфекцией COVID-19. Углублен-
ная диспансеризация также может 
быть проведена по инициативе 
гражданина, в отношении которого 
отсутствуют сведения о перенесен-
ном заболевании новой коронави-
русной инфекцией COVID-19, при 
подаче им заявления на имя руко-
водителя медицинской организации, 
выбранной гражданином для оказа-
ния первичной медико-санитарной 
помощи в рамках программы госу-
дарственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской 
помощи в соответствии с законода-
тельством Российской Федерации, 
о его желании пройти углубленную 
диспансеризацию, оформленного в 
произвольной форме в письменном 
виде.  В первую очередь, планирует-

ся охват тех граждан, у кого болезнь 
протекала в средней и тяжёлой фор-
ме. Углубленная диспансеризация  
включает  в себя анализ крови, из-
мерение объёма лёгких и насыщен-
ности крови кислородом, а при вы-
явлении проблем и дополнительные 
исследования, проводится бесплат-
но по полису ОМС в поликлинике по 
месту жительства (прикрепления), 
спустя 60 дней после того, как паци-
ент переболел COVID-19. Записать-
ся на углубленную диспансеризацию 
можно в поликлинике по месту жи-
тельства(по прикрепленному участ-
ку) или на портале госуслуг, если в 
поликлинике отказываются принять 
пациента, можно обратиться к стра-
ховому представителю по номеру 
телефона своей страховой компании 
(номер телефона указан на полисе 
ОМС). 

В 2021году углубленную дис-
пансеризацию прошли 15 518 чело-
век, что составляет 66% от базового 
плана (базовый план 23 568 чело-
век) подлежащих углубленной дис-
пансеризации. Объем средств, на-
правленных на оплату углубленной 
диспансеризации, составляет - 11 
173,6 тыс. руб.

 Диспансеризации отведено осо-
бое место в защите здоровья наше-
го населения. Сохранение здоровья 
нации, увеличение продолжитель-
ности активной жизни, снижение 

смертности является ключевым мо-
ментом социальной политики. Одна 
из стратегических задач - борьба с 
неинфекционными заболеваниями, 
которые являются основными при-
чинами смерти и инвалидности. 

Как показывает опыт, обяза-
тельным и наименее затратным 
механизмом их предотвращения 
являются профилактические меро-
приятия: формирование здорового 
образа жизни, раннее выявление 
факторов риска, своевременная 
диагностика болезни. Ее особенно-
сти: массовый охват населения на 
добровольной основе по террито-
риальному принципу обоснованно-
го набора методов обследования 
с учетом возраста и пола; двухэ-
тапность (первый этап – скрининг 
на выявление признаков болезни и 
факторов риска ее развития, второй 
этап - уточнения диагноза на осно-
ве дополнительного углубленного 
обследования). По результатам об-
следования определяются группы 
состояния здоровья, необходимые 
профилактические, лечебные, реа-
билитационные и оздоровительные 
мероприятия, формируются группы 
диспансерного наблюдения.

Число застрахованных лиц с он-
кологическими заболеваниями, со-
стоящих под диспансерным наблю-
дением на конец 2021года - 15 878 
человек.  Число застрахованных лиц 
с болезнями системы кровообраще-
ния, состоящих под диспансерным 
наблюдением на конец года, - 212 
932 человека. Число застрахованных 
лиц с болезнями системы кровообра-
щения, состоящих под диспансерным 
наблюдением, - 5 238 человек. 

Численность людей, прошедших 
диспансерное наблюдение по при-
нятым к оплате счетам – 185 753 
человека на сумму – 184 240,56 тыс. 
руб., что составляет 84% от годовых 
плановых показателей. Из них в воз-
расте 65 лет - 5 191 человек, старше 
65 лет - 36 230 человек

Численность людей, прошедших 
диспансеризацию (взрослое населе-
ние) по принятым к оплате счетам в 
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2021году – 98 639 человек на сумму 
- 235 446,01 тыс. рублей, что состав-
ляет 94% от годовых плановых по-
казателей. Из них в возрасте 65 лет 
– 1 909 человек, старше 65 лет – 13 
386 человек. 

Численность людей, прошедших 
профилактические медицинские ос-
мотры (взрослое население), – 38 
002 человек, на сумму - 71 344,5 
тыс. руб., что составляет 105% от 
годовых плановых показателей. Из 
них в возрасте 65 лет -18 человек, 
старше 65 лет -135 человек. 

В реализации профилактических 
мероприятий взрослого населения в 
2021 году принимало участие 25 ме-
дицинских организаций, утвержден-
ных приказом Министерством здра-
воохранения Чеченской Республики.

Численность детей-сирот и де-
тей, находящихся в трудной жизнен-
ной ситуации, прошедших диспан-
серизацию в рамках законченного 
случая – 914 человек на сумму 3 
727,3 тыс. руб., что составляет 76,5% 
от годовых плановых показателей. 
В проведении диспансеризации 
пребывающих в стационарных уч-
реждениях детей-сирот и детей, 
находящихся в трудной жизненной 
ситуации, принимало участие 9 ме-
дицинских организаций. 

Численность детей - сирот и 
детей, оставшихся без попечения 
родителей, в том числе усыновлен-
ных (удочеренных), принятых под 
опеку, прошедших диспансеризацию 
в рамках законченного случая, – 1 
466 детей на сумму   – 5 759,4 тыс. 
руб., что составляет 79,5% от годо-
вых плановых показателей. 

В проведении диспансеризации 
детей-сирот и детей, оставшихся без 
попечения родителей, в том числе 
усыновленных (удочеренных), при-
нятых под опеку, принимало участие 
19 медицинских организаций.

Численность несовершеннолет-
них, прошедших профилактические 
медицинские осмотры - 356 285 че-
ловек (356 528 случаев) на сумму – 
531 433,2 тыс. руб., что составляет 
75% от годовых плановых показа-

телей. В проведении профилакти-
ческих медицинских осмотров несо-
вершеннолетних принимало участие 
19 медицинских организаций.

В информировании застрахо-
ванных лиц, включенных медицин-
скими организациями в списки для 
прохождения профилактических ме-
роприятий, принимало участие 113 
медицинских организаций (в том 
числе структурные подразделения), 
на базе которых функционируют ка-
налы связи граждан со страховыми 
представителями страховой меди-
цинской организации  АО «МАКС – 
М» в г. Грозный.

Численность застрахованных 
лиц, включенных медицинскими ор-
ганизациями в списки для прохожде-
ния профилактических мероприятий, 
в том числе диспансеризации, -363 
058 человек. Из них индивидуально 
проинформировано о возможности 
прохождения профилактических ме-
роприятий, в том числе диспансери-
зации в медицинской организации, к 
которой они прикреплены, – 363 058 
чел., что составляет 100% от годо-
вых плановых значений.

В рамках развития первичной 
медико-санитарной помощи для 
реализации приоритетного проекта 
«Создание новой модели медицин-
ской организации, оказывающей 
первичную медико-санитарную по-
мощь» (далее – приоритетный про-

ект «Бережливые поликлиники»), 
предусмотрено включение в 2021 
году 32 медицинских организаций, 
оказывающих первичную меди-
ко-санитарную помощь.

На конец декабря 2021 года 
в реализации приоритетного про-
екта «Бережливые поликлиники» 
принимает участие 30 медицинских 
организаций, в которых работают 
страховые представители страхо-
вой медицинской организации АО 
«МАКС-М». Во всех медицинских ор-
ганизациях имеются телефоны пря-
мой связи. 

В рамках реализации проекта 
«Финансовая поддержка семей при 
рождении детей» Национального 
проекта «Демография» медицин-
скими организациями, осущест-
вляющими деятельность в сфере 
обязательного медицинского стра-
хования в отношении лиц, застра-
хованных на территории Чеченской 
Республики, в 2021году оплачено 
651 случай экстракорпорального 
оплодотворения на общую сумму 
75 495,80 тыс. рублей.

На территории Чеченской Ре-
спублики медицинских организаций, 
осуществляющих деятельность в 
сфере обязательного медицинского 
страхования и проводящих процеду-
ры экстракорпорального оплодот-
ворения (далее - ЭКО), не имеется.
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Пандемия – главный вызов системе 
обязательного медицинского страхования 

Увайс МАГОМАДОВ,
начальник Управления информационного обеспечения 
ТФОМС Чеченской Республики

Говоря о деятельности информационной службы ТФОМС Чеченской Республики в 2021 году, следует отметить, что главным вызовом всей системе обязательного медицинского страхования оставалось дальнейшее распространение новой коронавирусной инфекции COVID-19.

сТаТИсТИка
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К основным рискам, связан-
ным с пандемией коронавирусной 
инфекции, следует отнести следу-
ющие: ее масштабное распростра-
нение; коллапс системы здраво-
охранения в связи с перегрузкой 
коечной сети; отсутствие медика-
ментов для лечения и средств на 
их приобретение в медицинских 
организациях; несвоевременная 
госпитализация, некачественная 
диагностика и неэффективное ле-
чение; слабые темпы вакцинации 
населения.

К счастью, своевременно пред-
принятые руководством Чеченской 
Республики и, в первую очередь, 
Главой ЧР, Героем России Рамзаном 
Ахматовичем Кадыровым меры по-
зволили избежать возникновения 
перечисленных ситуаций. Система 
здравоохранения и ТФОМС Чечен-
ской Республики сосредоточили 
свои силы на минимизации этих ри-
сков и, в целом, в республике уда-
лось достаточно эффективно про-
тиводействовать распространению 
COVID-19.

В первую очередь, своевре-
менно вводились ограничитель-
ные меры, за соблюдением кото-
рых велось наблюдение разными 
структурами под общим контролем 
специально созданного оператив-
ного штаба. Широко развернулась 
программа вакцинации в респу-
блике, темпы ее остаются одними 
из самых высоких в стране. Также 
дополнительно были развернуты 
резервные койки инфекционного 
профиля. Велся мониторинг имею-
щихся в медицинских организациях 
препаратов, оперативно поставля-
лись требуемые медикаменты. 

В соответствии с рекоменда-
циями Федерального фонда обя-
зательного медицинского стра-
хования был начат учет случаев 
заболевания COVID-19 пожилы-
ми жителями республики, филиал 
страховой компании МАКС-М в г. 
Грозный принимал меры по посто-
янному информированию жителей 

республики о необходимости сво-
евременной госпитализации забо-
левших пожилых граждан.

И, конечно, на каждом этапе 
этой деятельности была активно 
задействована информационная 
служба ТФОМС Чеченской Респу-
блики. Совместно с другими струк-
турными подразделениям Фонда и 
страховой компанией сотрудники 
информационной службы работали 
по множеству возникавших вопро-
сов и проблем.

Основная работа информаци-
онной службы была направлена на 
решение главных задач, стоявших 
перед ТФОМС Чеченской Респу-
блики в 2021 году. Это организа-
ция процесса работы по оказанию 
медицинской помощи больным 
COVID-19 по всем направлениям 
и дальнейшее развитие государ-
ственной информационной системы 
ОМС (ГИС ОМС).

Территориальный фонд обя-
зательного медицинского страхо-
вания Чеченской Республики, как 

и территориальные органы других 
регионов страны, работал в части 
организации оказания медицин-
ской помощи больным новой коро-
навирусной инфекцией COVID-19. 
Информационная служба ТФОМС 
оперативно вносила изменения в 
нормативно-справочные докумен-
ты для максимально полного сбора 
требуемых сведений, внедрения но-
вых клинико-статистических групп, 
в том числе по лечению COVID-19, 
реабилитации переболевших па-
циентов и введению нового вида 
профилактического мероприятия – 
углубленной диспансеризации для 
лиц, перенесших COVID-19.

Активная работа  Федераль-
ного фонда ОМС в этом направ-
лении явилась ориентиром и для 
регионов в широкомасштабной 
работе: учет случаев заболеваний, 
лечения, анализ его своевремен-
ности, полноты и эффективности, 
реабилитация, проведение про-
филактических мероприятий для 
лиц, перенесших COVID-19. Сюда 
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же следует отнести еженедельный 
мониторинг случаев проведения 
углубленной диспансеризации, ак-
туализация ее планов-графиков 
медицинскими организациями, 
еженедельные отчеты по случаям 
лечения пожилых (старше 75 лет). 
Такие темпы работы, безусловно, 
требовали от информационной 
службы максимальной концентра-
ции всех сил.

Таким образом, количество 
внедренных систем по ГИС ОМС 
было весьма значительным. Так, 
летом 2021 года был развернут мо-
дуль «Углубленная диспансериза-
ция», в рамках которого проводил-
ся сбор сведений о случаях лечения 
COVID-19, проводились профи-
лактические мероприятия, велось 
формирование планов-графиков 
осуществления углубленной дис-
пансеризации, загрузка сведений о 
проведенных случаях углубленной 

Основная работа информационной службы была направ-

лена на решение главных задач, стоявших перед ТФОМС Че-

ченской Республики в 2021 году. Это организация процесса 

работы по оказанию медицинской помощи больным COVID-19 

по всем направлениям и дальнейшее развитие государствен-

ной информационной системы ОМС (ГИС ОМС).

,,
,,
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диспансеризации. 
Помимо этого, модуль «Реестр 

медицинских организаций» потре-
бовал подключения к системе ГИС 
ОМС медицинских организаций и их 
сопровождение на этапе регистра-
ции, ввода данных, подачи уведом-
лений на работу в системе ОМС в 
предстоящем году. Также успешно 
функционируют модуль «Реестр 
экспертов качества медицинской 
помощи» и многие другие сервисы и 
отчеты, в работе которых напрямую 
были задействованы сотрудники 
информационной службы.

В течение 2021 года сотруд-
ники информационной службы 
помимо основных направлений 
своей работы широко занимались 
и аналитической деятельностью. 
Так, после внесения Федеральным 
фондом ОМС ряда отчетных форм 
потребовался сбор информации о 
пожилых гражданах республики 

с COVID-19, летальных случаях и 
экспертизах случаев оказания ме-
дицинской помощи, ее последую-
щий анализ.

Аналитические отчеты инфор-
мационной службы позволяли 
руководству Территориального 
фонда обязательного медицин-
ского страхования ЧР принимать 
активные меры оперативного ре-
агирования на меняющуюся си-
туацию по множеству различных 
аспектов как в вопросах пандемии 
COVID-19 и основной угрозы, так 
и по оказанию профилактической, 
диагностической и иной медицин-
ской помощи.

В 2021 году также было про-
изведено дальнейшее техническое 
оснащение серверного оборудова-
ния для бесперебойной и надежной 
работы сервисов и различных ин-
формационных систем ТФОМС ЧР, 
закуплены и установлены новые ка-

чественные источники бесперебой-
ного питания, сервера и хранилища 
информации. 

В 2021 году продолжались 
работы по поэтапной замене си-
стемы учета медицинской помощи 
на более полномасштабные меди-
цинские информационные систе-
мы (МИС), которые более адапти-
рованы к требованиям цифровой 
трансформации. В этой связи были 
продолжены работы по интегра-
ции информационных систем ме-
дицинских организаций с инфор-
мационными системами ТФ ОМС 
Чеченской Республики, а также по 
адаптации взаимодействия МИС и 
ГИС ОМС.

В целом, все эти шаги позво-
ляют нам считать, что мы в 2021 
году успешно преодолели еще одну 
ступень на пути к цифровизации си-
стемы здравоохранения Чеченской 
Республики.
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Система ОМС Чеченской Республики
привлекла более 70 врачей и медсестёр

Беслан АМХАДОВ, 
заместитель начальника Финансово-экономического 
управления ТФОМС Чеченской Республики

Как работает софинансирование расходов на 
оплату труда медиков в Чеченской Республике

В начале 2021 года в больницах и поликлиниках 
Чеченской Республики не хватало 76 работников: 
врачей и медсестёр. Благодаря принципу 
софинансирования расходов медицинских 
организаций на оплату труда врачей и 
среднего медицинского персонала за год 
удалось привлечь на работу более 70 человек. 
Рассказываем, как федеральное финансирование 
помогает успешно решать проблему дефицита 
кадров в региональном здравоохранении.

сТаТИсТИка



83

И Т О Г И 2021

ищем квалифицированные 
кадры

Дефицит врачей и среднего медперсонала в поли-
клиниках — проблема, которая скоро перестанет быть 
актуальной в Чеченской Республике. Решать её нам по-
могает федеральный проект «Обеспечение медицинских 
организаций системы здравоохранения квалифицирован-
ными кадрами» (входит в нацпроект «Здравоохранение»).

Логика действий очень простая: люди хотят ра-
ботать там, где им хорошо платят. Достойная оплата 
труда — это не только способ привлечь в отрасль но-
вые кадры, но и знак нашего уважения к представите-
лям почётной профессии врача. Поэтому с 2019 года 
ТФОМС Чеченской Республики софинансирует расходы 
медицинских организаций на оплату труда врачей и 
среднего медицинского персонала, используя для это-
го федеральные средства.

Для реализации проекта «Обеспечение медицин-
ских организаций системы здравоохранения квали-
фицированными кадрами» распоряжением  Прави-
тельства РФ от 29.01.2021 №200-р для Чеченской 
Республики были утверждены межбюджетные транс-
ферты из бюджета ОМС в размере 28 033 400 рублей. 
Эти средства поступили в нормированный страховой 
запас (НСЗ) ТФОМС Чеченской Республики. Медицин-
ские учреждения могли обратиться в фонд с заявкой 
на получение софинансирования.

•	 наличие	лицензии	на	осуществление	медицинской	деятельности;
•	 соответствие	видам	медицинских	организаций,	определённым	приказом	МЗ	РФ	
от 5 февраля 2021 г. N 57н;

•	 участие	в	оказании	медицинской	помощи	по	видам,	определённым	приказом	МЗ	РФ	
от 5 февраля 2021 г. N 57н в рамках реализации территориальной программы ОМС 

на текущий финансовый год;

•	 наличие	потребности	в	медицинских	работниках,	оказывающих	медицинскую	помощь	по		
видам,	определённым	приказом	МЗ	РФ	от	5	февраля	2021	г.	N	57н;
•	 наличие	принятого	на	работу	медработника	на	штатную	должность	в	полном	объёме	
(не менее одной ставки) в текущем финансовом году сверх численности медработников по 

состоянию	на	1	января	текущего	года	или	на	дату	распределения	объёмов	медицинской	помощи;
•	 наличие	договора	на	оказание	и	оплату	медпомощи	по	ОМС	на	текущий	финансовый	год;
•	 предоставление	в	ТФОМС	заявки	на	выделение	средств	для	софинансирования.
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Результат работы
Согласно информации Министерства здравоохра-

нения Чеченской Республики, потребность медицин-
ских учреждений региона в специалистах, оказываю-
щих первичную медико-санитарную помощь, на 2021 
год составляла 76 работников по 14 медицинским ор-
ганизациям. Требовались врачи – 42 человека, сред-
ний медицинский персонал – 34 человека.

По состоянию на 30 декабря 2021 года были за-
ключены соглашения о предоставлении средств НСЗ 
ТФОМС Чеченской Республики с 14 медицинскими 
организациями. Средства, которые территориальный 
фонд обязательного медицинского страхования ЧР в 
2021 году утвердил на софинансирование расходов 
медицинских организаций региона на оплату труда 
врачей и среднего медицинского персонала, составили 
28 033 400 рублей.

Фактический прирост численности медицинских 
работников в ЧР в 2021 году составил 72 человека. 
Были наняты врачи — 41 человек — и средний меди-
цинский персонал — 31 человек. Общая сумма зара-
ботной платы, начисленной по заявкам медицинских 
организаций на предоставление средств для софинан-
сирования расходов на оплату труда врачей и среднего 
медперсонала, составила 28 032 600 рублей. Средства 
были перечислены медучреждениям в полном объ-

ёме, что составило 100% от запланированного объёма 
средств для этих расходов в 2021 году.

Обновляем оборудование, 
обучаем врачей

Средства нормированного страхового запаса (НСЗ) 
ТФОМС ЧР могут быть направлены не только на софи-
нансирование заработной платы врачей, но и на дру-
гие важные статьи расходов. Конечной целью нашей 
работы является, несомненно, повышение качества 
оказания медицинской помощи гражданам. А для это-
го можно действовать в нескольких направлениях: не 
только нанимать новых врачей, но и постоянно обучать 
уже работающих специалистов; приобретать для меди-
цинских учреждений современное оборудование и во-
время ремонтировать существующее.

Мероприятия по организации дополнительно-
го профессионального образования медработников 
по программам повышения квалификации — одно из 
важнейших направлений финансирования. В 2021 году 
в таких мероприятиях при поддержке ТФОМС ЧР при-
няли участие 15 медицинских учреждений региона. За 
счёт средств НСЗ дополнительное профессиональное 
образование получили 64 медицинских работника. Для 
их обучения выбирались приоритетные направления 
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социально-значимых программ повышения квалифи-
кации.

В мероприятиях по обновлению оборудования при-
няли участие 5 медорганизаций региона. Для них за 
счёт средств НСЗ ТФОМС ЧР было приобретено 8 еди-
ниц дорогостоящего медицинского оборудования на 
общую сумму 12 513 000 рублей.

отметим, что средства нсз на покупку и ремонт оборудования получают медорганизации, которые:

•	 заключили	договор	на	оказание	и	оплату	медпомощи	по	программе	ОМС	на	текущий	финансовый	год;
•	 включены	в	план	мероприятий,	утвержденный	региональным	минздравом;
•	 нуждаются	в	медицинском	оборудовании,	которое	включено	в	порядки	оказания	медпомощи;
•	 имеют	в	своем	штате	сотрудника,	квалификация	которого	позволяет	работать	на	таком	оборудовании;
•	 подготовят	специальное	помещение,	если	оно	требуется	для	установки	нового	оборудования;
•	 заключили	договор	на	поставку	медоборудования.

Надо отметить, что благодаря реализации проекта 
на 1 января 2022 года прирост медицинских работ-
ников составил 322 врача и 262 работника среднего 
медицинского персонала. При этом на реализацию 
проекта ТФОМС Чеченской Республики направил в 
медицинские организации 174542,1 тысяч рублей или 
96,8% от утверждённого предельного финансового 

объёма «Обеспечение медицинских организаций си-
стемы здравоохранения квалифицированными кадра-
ми» в нормированном страховом запасе ТФОМС Че-
ченской Республики.

В конце хотелось бы добавить, что для медицин-
ских организаций средства НСЗ ТФОМС Чеченской 
Республики стали дополнительными финансовыми вли-
ваниями, что способствовало улучшению качества ока-
зываемой медицинской помощи.
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