
ИНФОРМАЦИЯ
о состоянии здоровья населения Кабардино-Балкарской Республики 
и организации здравоохранения по итогам деятельности за 2022 год

Общая площадь Кабардино-Балкарской Республики составляет 
12470 кв. км.

Численность постоянно проживающего населения 
на 1 января 2022 г. – 870487 чел. (по переписи населения – 903046), в 
том числе детского населения – 207917 чел. (214093).

Показатель естественного прироста населения за 12 месяцев 2022 
г. 
вырос на 91,7% и составил 2,3 на 1000 населения против 1,2 
в сравнении с аналогичным периодом 2021 года. По Российской 
Федерации коэффициент естественного прироста населения 
составляет -7,2 в 2022 году (таблица № 1). 

Показатель рождаемости составил 11,5 на 1000 населения 
(12,0 за аналогичный период 2021 года, по Российской 
Федерации – 9,0 в 2022 году). За 12 месяцев 2022 г. родилось 10049 
детей, на 413 меньше аналогичного периода 2021 года (10462 чел.). 

Показатель общей смертности населения в Кабардино-Балкарской 
Республике – 9,2 на 1000 населения против 10,8 в 2021 году, 
снижение на 14,8% (по Российской Федерации – 13,1  в 2022 году).

Таблица № 1
Медико-демографические показатели

       (чел.)

Абсолютные 
числа

12 
месяцев

На 1000 
населения

12 
месяцев

2020 
год

2021 
год

2022 
год

2020 
год

2021 
год

2022 
год

Родившихся 10531 10482 10049 12,1 12,1 11,5

Умерших  всего:     8770 9436 8010 10,1 10,8 9,2

в том числе до года 57 51 42 5,5 4,9 4,1

Трудоспособных 
граждан

1772 1781 1763 3,5 3,5 3,5

Граждан 
пенсионного 
возраста

6892 7555 6194 38,4 42,3 36,0
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Естественный 
прирост

1761 1046 2039 2,0 1,2 2,3

Показатель младенческой смертности по республике снизился 
на 12,8% и составил 4,1 на 1000 родившихся живыми против 4,7 
за аналогичный период 2021 года, по Российской Федерации – 4,6 
за 2021 год. В абсолютных числах умерло 42 ребенка в возрасте 
до 1 года, за аналогичный период 2021 года – 49, то есть на 7 детей 
меньше. В структуре младенческой смертности на первом месте 
состояния перинатального периода, в том числе неонатальный сепсис 
и внутриутробные инфекции, второе место делят болезни органов 
дыхания (пневмонии и ОРВИ) и смерть от внешних причин. На третьем 
месте врожденные пороки развития.

В 2022 году имело место 2 случая материнской смертности 
от акушерских причин, произошедшие в стационаре III уровня. 
По результатам аудита ФГБУ НМИЦ АГП им. акад. В.И. Кулакова 
оба случая признаны непредотвратимыми. В 2021 году также 
зафиксировано 2 случая материнской смертности. 

Причины роста смертности

В 2022 году за 12 месяцев зарегистрировано 672 летальных случая 
пациентов с новой коронавирусной инфекцией, что составляет 
77,1 на 100 тыс. населения (в 2021 году – 1969 случаев, показатель 
смертности составил 226,4 на 100 тыс. населения). 

Анализ смертных случаев пациентов с подтвержденной новой 
коронавирусной инфекцией показал, что более 88,2% больных, умерших 
от коронавирусной инфекции, были лица старше  трудоспособного 
возраста, в том числе 38,8 % – лица старше 80 лет, которые относились к 
группам риска, имели тяжелую сопутствующую патологию 
(хроническую сердечную недостаточность на фоне артериальной 
гипертонии и фибрилляции предсердий, хроническую обструктивную 
болезнь легких, диссеминированный туберкулез легких, сахарный 
диабет, онкологическую патологию, тяжелую нефрологическую 
патологию (в том числе пациенты, страдающие на протяжении многих 
лет ХПН терминальной стадии, получающие диализную терапию) и др.). 

Болезни системы кровообращения (БСК) занимают первое место 
в структуре причин смерти – 46,1%, или 424,0 на 100 тыс. населения 
(в 2021 году – 403,6), рост показателя в 2022 году на 5,1%.  

Оказание медицинской помощи больным 
с сердечно-сосудистой патологией в 2022 году осуществлялось 
в условиях сохранения негативного влияния пандемии COVID-19, а 
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также ее последствий.  Пациенты с БСК являются наиболее уязвимой 
группой, для которой характерно более тяжелое течение новой 
коронавирусной инфекции. Кроме того, одной из наиболее частых 
причин смерти больных с COVID-19 являются тромбоэмболические 
осложнения, в связи с чем пациенты с сердечно-сосудистыми 
заболеваниями чаще имели неблагоприятный прогноз. На фоне 
увеличения нагрузки на амбулаторное звено, низкой приверженности 
граждан к проведению профилактических мероприятий, 
профилактические медицинские осмотры и диспансеризация не 
показали достаточную эффективность. 

При анализе медицинской документации умерших от БСК 
выявлены следующие дефекты:

неправильная кодировки причин смерти (самое частое рутинное 
выставление диагноза -  тромбоэмболия легочной артерии);

отсутствие должной диспансеризации и профилактических 
осмотров с целью раннего выявления сердечно-сосудистой патологии;

не достигаются целевые значения главного маркера атеросклероза 
сосудов - липопротеидов низкой плотности ;

отсутствие приверженности пациентов к терапии (в частности, 
к антикоагулянтной терапии) .

Минздравом КБР совместно с главными внештатными 
специалистами Минздрава КБР (кардиологом и неврологом) продолжена 
работа, направленная на устранение выявленных дефектов, а также 
на совершенствование оказания медицинской помощи больным 
сердечно-сосудистыми заболеваниями

В медицинских организациях назначены ответственные лица, 
осуществляющие контроль за кодированием причин смерти.  

В рамках осуществления кураторской деятельности в соответствии 
с приказом Минздрава КБР от 29 июля 2022 г. № 288-П 
«Об осуществлении организационно-методического руководства 
и кураторства медицинскими организациями Кабардино-Балкарской 
Республики по отдельным профилям» проводятся мероприятия, 
направленные на повышение уровня квалификации врачей-специалистов 
первичного звена, организуются образовательные мероприятия, 
семинары с пациентами о необходимой приверженности к терапии, 
а также с врачебным персоналом об актуальных клинических 
рекомендациях по кардиальным нозологиям.

На втором месте смертность от новообразований – 13,0%. 
В 2022 году показатель вырос на 4,3% и составил 119,1
на 100 тыс. населения против 114,2 в 2021 году. Показатель 
смертности от злокачественных новообразований 111,9 вырос на 1,5% 
(2021 год – 110,3 на 100 тыс. населения).
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Третье  место в структуре смертности занимают внешние 
причины – 6,3% (57,8 на 100 тыс. населения), в сравнении 
с аналогичным периодом 2021 года наблюдается рост 
показателя на 21,4% (2021 год – 47,6 на 100 тыс. населения), 
в том числе ДТП (12,6 на 100 тыс. населения), в сравнении с 
аналогичным периодом 2021 года рост на 88,1 % (6,7 на 100 тыс. 
населения). 

По предварительным результатам анализа причин роста 
смертности от внешних причин выявлены несоответствия 
статистических данных ГБУЗ «Бюро судебно-медицинской экспертизы» 
Минздрава КБР 
и данных Управления Федеральной службы государственной статистики 
по Северо-Кавказскому федеральному округу в КБР. Причиной могут 
являться некорректное кодирование причин смерти в части, касающейся 
внешних причин смерти при травмах и отравлениях (подпункт «г» 
пункта 19 учетной формы 106/У-08 при заполнении медицинских 
свидетельств о смерти прежнего образца за 2020-2022 годы). В 
настоящее время кодирование проводится по анализу медицинских 
свидетельств 
о смерти и при выявлении дефектов.

Вместе с тем анализ случаев смертности от ДТП в 2022 году 
показал, что в 82,9% случаев смерть наступила на месте происшествия 
(68 чел.). 

Организация оказания медицинской помощи пострадавшим 
при ДТП включает в себя догоспитальный и госпитальный этапы. 
В Кабардино-Балкарской Республике 6 травмоцентров для оказания 
медицинской помощи пострадавшим, в том числе 1травмоцентр I уровня 
в Республиканской клинической больнице и 5 травмоцентров III уровня. 

С декабря 2022 г. функционируют 8 травмоцентров для оказания 
медицинской помощи пострадавшим, в частности:

1 травмоцентр I уровня в Республиканской клинической больнице;
2 травмоцентра II уровня в Межрайонной многопрофильной 

больнице и Центральной районной больнице городского округа 
Прохладный и Прохладненского муниципального района;

5 травмоцентров III уровня в центральных районных больницах 
Терского, Зольского, Эльбрусского муниципальных районов, городского 
округа Баксан и Баксанского муниципального района и центральной 
районной больнице им. А.А. Хацукова.  

Для организации экстренной транспортировки пострадавших 
в травмоцентры привлекались силы ГБУЗ «Кабардино-Балкарский 
центр медицины катастроф и скорой медицинской помощи», 
координирующего работу трассовой службы вдоль федеральной 
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трассы Р-217 «Кавказ», состоящей из 6 круглосуточных трассовых 
пунктов в Зольском (с. Малка), Лескенском (с.Аргудан), Эльбрусском 
(с. Жанхотеко), Баксанском (пост ГАИ), Черекском (п. Кашхатау) 
муниципальных районах и г. о. Нальчик.

В настоящее время путем размещения трассовых постов 
охвачено практически 100% федеральных автодорог. Удалось 
добиться слаженного оперативного взаимодействия всех 
заинтересованных министерств, ведомств и служб республики 
как на этапе обмена информацией, так и на месте ДТП. Схема 
маршрутизации пострадавших отработана в полном объеме. 
Посты расположены таким образом, что максимальное прибытие 
бригады до места происшествия составляет до 20 минут в 99,1% 
случаях. Взаимодействие осуществляется со всеми службами, в связи с 
чем оперативно-диспетчерский отдел центра медицины катастроф и 
скорой медицинской помощи оснащен всеми видами связи. На месте 
оказывается скорая специализированная медицинская помощь, 
пострадавшие доставляются непосредственно в травмоцентры, что 
способствует снижению летальности за счет быстрой и качественной 
транспортировки пострадавших. 

В 2022 году доля пострадавших, госпитализированных 
в травмоцентр I уровня, среди всех пострадавших при ДТП, 
госпитализированных в стационары, составила 85,5% 
(2021 год – 79,7%).

Произведена централизация ресурсов скорой медицинской 
помощи. Диспетчерская служба размещена в пристроенном корпусе 
здания. Введена в эксплуатацию модернизированная система «Скорая 
помощь».

На четвертом месте смертность от болезней органов 
дыхания, удельный вес в структуре смертности которой составляет 
6,0%, показатель смертности в 2022 году составил 55,1 на 100 тыс. 
населения, 
снижение показателя на 32,8% в сравнении с аналогичным периодом 
2021 года (82,0). 

Пятое место в структуре смертности занимают болезни  
пищеварения – 4,1 % (37,8 на 100 тыс. населения), отмечается снижение 
показателя на 5,3% (2021 год – 39,9). 

Показатель смертности от туберкулеза за 2022 год составил 4,9 
на 100 тыс. населения (43 чел.), за аналогичный период 
2021 года – 5,4 (47 чел.), снижение на 9,3%. 

Состояние здоровья и уровень смертности населения отражаются 
на показателе ожидаемой продолжительности жизни, который 
по Кабардино-Балкарской Республике составляет 73,8 лет, 
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по Российской Федерации – 70,6 лет (данные Росстата приведены 
в таблице № 2).

Таблица № 2
2020 год 2021 год 2022 год

все 
население

муж. жен. все 
население

муж. жен. все 
население

муж. жен.

Кабардино-
Балкарская 
Республика

74,4 70,2 78,3 73,8 69,91 77,32 75,56 н/д н/д

Российская 
Федерация

71,5 66,49 76,43 70,6 65,51 74,51 72,76 н/д н/д

Общая заболеваемость населения

Заболеваемость населения является потенциальной основой 
для планирования ресурсов здравоохранения, необходимых 
для удовлетворения существующей потребности населения 
в различных видах медицинской помощи. Заболеваемость 
населения, с одной стороны, отражает распространенность 
патологии в популяции, а с другой – доступность медицинской 
помощи, поэтому колебания показателей заболеваемости (как общей, 
так и по классам болезней) не должны однозначно рассматриваться 
как отрицательное явление.

В 2022 году в республике зарегистрирован 868521 случай 
острых и хронических заболеваний (показатель на 100 тыс. населения 
составляет 99848,8), из которых с впервые установленным диагнозом 
425832 случая (на 100 тыс. населения – 48955,4).

Общая заболеваемость населения республики в 2022 году выросла 
по сравнению с аналогичным периодом 2021 года на 2,6% 
(2021 год – 97338,0 на 100 тыс. населения). Показатель первичной 
заболеваемости на 100 тыс. населения в 2022 году увеличился на 6,4% 
(2021 год – 46004,6), что отчасти связано с возобновлением в полном 
объеме профилактических медицинских осмотров и диспансеризации, 
которые приостанавливались в 2021 году в связи с введением 
ограничительных мероприятий в период продолжающейся 
неблагоприятной эпидемиологической ситуации по коронавирусной 
инфекции.

В структуре общей заболеваемости населения республики 
первое место занимают болезни органов дыхания – 26,3% 
(2022 год – 26274,6 на 100 тыс. человек, 2021 год – 24886,5 
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на 100 тыс. человек, увеличение на 5,6%), на втором месте 
болезни системы кровообращения – 14,8% (2022 год – 14748,8 
на 100 тыс. населения, 2021 год-13083,8 на100 тыс. населения, рост на 
12,7 %),  на третьем – болезни органов пищеварения  – 8,1%  
(2022 год – 8050,9 на 100 тыс. населения, 2021 год – 8169,4  
на 100 тыс. населения, снижение на 1,4%), четвертое место – болезни 
мочеполовой системы – 6,7% (2022 год – 6648,8, 2021 год – 6903,7 
на 100 тыс. населения, снижение на 3,7%), травмы, отравления 
и некоторые другие последствия воздействия внешних причин – 5,3% 
(2022 год – 5318,7, 2021 год –  5128,0 на 100 тыс. населения, увеличение 
на 3,7%), болезни костно-мышечной системы и соединительной  
ткани – 5,3% (2022 год – 5260,4, 2021 год –5229,0,  на 100 тыс. 
населения, рост на 0,6%), болезни эндокринной системы, расстройства 
питания и нарушения обмена веществ – 5,1% (2022 год – 5076,4, 
2021 год – 5054,3 на 100 тыс. населения, увеличение  на 0,4%), болезни 
нервной системы 4,0% (в 2022 году – 3966,4, в 2021 году –4321,6  на 100 
тыс. населения, снижение на 8,2%), болезни глаза  и его придаточного 
аппарата – 3,8% (2022 год – 3838,4, 2021 год – 4 152,1 на 100 тыс. 
населения, снижение на 7,6%), болезни кожи и подкожной клетчатки – 
3,8% (2022 год – 3835,7, 2021 год – 3962,6  на 100 тыс. населения, 
снижение на 3,2%).

В структуре общей заболеваемости детей (0 – 17лет) в 2022 году 
первое место занимают болезни органов дыхания – 53,0% 
(2021 год –50,7%), на втором месте болезни органов пищеварения – 
7,0%, (2021 год – 7,6 %), на третьем – болезни кожи и подкожной 
клетчатки – 6,5%, (2021 год – 6,5%), травмы и отравления – 6,4% (2021 
год –5,0%), болезни глаза  и его придаточного аппарата – 4,5% (2021 год 
– 5,0%), болезни нервной системы – 3,8% (2021 год – 4,5%), 
эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена 
веществ – 2,9% (2021 год – 3,6%), болезни мочеполовой системы – 2,8% 
(2021 год – 3,3%).

В структуре общей заболеваемости детей (0 – 17 лет) в 2022 году 
первое место занимают болезни органов дыхания – 53,0% 
(2021 год –50,7%), на втором месте болезни органов 
пищеварения – 7,0%, (2021 год – 7,6 %), на третьем – болезни кожи 
и подкожной клетчатки – 6,5%, (2021 год – 6,5%), травмы 
и отравления – 6,4% (2021 год – 5,0%), болезни глаза  
и его придаточного аппарата – 4,5% (2021 год – 5,0%), болезни нервной 
системы – 3,8% (2021 год – 4,5%), эндокринной системы, расстройства 
питания и нарушения обмена веществ – 2,9% (2021 год – 3,6%), болезни 
мочеполовой системы – 2,8% (2021 год – 3,3%).
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В структуре обращаемости населения за медицинской помощью, 
преждевременной инвалидизации, смертности населения, в том числе 
лиц трудоспособного возраста, болезни системы кровообращения 
занимают лидирующую позицию, определяя высокую социальную 
значимость данной проблемы. 

Специализированная кардиологическая помощь гражданам, 
проживающим в Кабардино-Балкарской Республике, оказывается 
в кардиологическом отделении ГБУЗ «Городская клиническая больница 
№ 1», в ГБУЗ «Кардиологический диспансер» Минздрава КБР 
(Кардиологический диспансер), в котором на постоянной основе 
осуществляется специализированная (в том числе высокотехнологичная) 
медицинская помощь пациентам с острым коронарным синдромом 
(ОКС). В Региональном сосудистом центре ГБУЗ «Республиканская 
клиническая больница» Минздрава КБР (РСЦ) проводятся 
рентгенэндоваскулярные операции на коронарных сосудах в плановом 
порядке. В РСЦ в круглосуточном режиме осуществляется 
специализированная медицинская помощь пациентам 
с острым нарушением мозгового кровообращения (ОНМК), проводятся 
операции на сосудах шеи и головного мозга. Первичные сосудистые 
отделения в ГБУЗ «Городская клиническая больница № 1» (ПСО № 1) 
и ГБУЗ «Центральная клиническая больница» г.о. Прохладный 
и Прохладненского муниципального района (ПСО № 2) осуществляют 
специализированную медицинскую помощь больным с ОНМК 
в постоянном режиме в соответствии с утвержденной схемой 
маршрутизации. 

С марта 2020 г. в связи с эпидемиологической ситуацией, 
связанной с коронавирусной инфекцией, на базе ГБУЗ «Городская 
клиническая больница № 1» был развернут госпиталь особо опасных 
инфекций. Минздравом КБР были внесены изменения в маршрутизацию 
пациентов с ОНМК, ПСО № 1 переведено в ГБУЗ «Медицинский 
консультативно-диагностический центр». В марте 2022 г. работа ПСО № 
1 возобновлена в штатном режиме. 

С августа 2021 г. по  март  2022 г. на базе ГБУЗ «Центральная 
районная больница» городского округа Прохладный и Прохладненского 
муниципального района функционировал госпиталь особо опасных 
инфекций, с 21 марта 2022 г. работа ПСО № 2 возобновлена в штатном 
режиме.

Для рациональной маршрутизации пациентов 
с сердечно-сосудистой патологией и повышения качества диагностики 
и лечения на догоспитальном этапе внедрена система теле-ЭКГ. 
В круглосуточном режиме врачами-специалистами Кардиологического 
диспансера принимаются электрокардиограммы из медицинских 
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организаций республики, что позволяет проводить раннюю диагностику 
острой коронарной патологии и координировать маршрутизацию 
пациентов в специализированные учреждения здравоохранения.

Проводятся заседания специализированной кардиологической 
комиссии, на которых анализируются сложные 
клинико-диагностические случаи, случаи расхождения диагнозов, 
определяются показания для направления на высокотехнологичное 
кардиохирургическое лечение в федеральные клиники. 

В Кардиологическом диспансере функционирует кабинет 
медицинской профилактики, в котором проводятся групповые 
и индивидуальные занятия с больными, перенесшими инфаркт 
миокарда, с артериальной гипертензией, стенокардией, хронической 
сердечной недостаточностью. В Региональном сосудистом центре 
и ПСО функционируют школы для больных, перенесших инсульт, 
и их родственников. 

На базе Кардиологического диспансера проходят стажировку 
медицинские работники поликлиник городского округа Нальчик, 
центральных районных больниц и станций скорой медицинской помощи 
по вопросам диагностики и оказания экстренной, неотложной 
и плановой медицинской помощи больным кардиологического профиля, 
включая обучающие семинары по электрокардиографии. 

В кардиологическом диспансере выполняется широкий спектр 
рентгенхирургических вмешательств. В настоящий момент выполняется 
ряд уникальных для республики и СКФО оперативных вмешательств, 
таких как эмболизация при миомах матки, эмболизация при 
доброкачественной гиперплазии предстательной железы, 
химиоэмболизация при онкологических заболеваниях.

Внедрено в рутинную практику чрезпищеводное ЭХО-КГ, 
что позволило использовать электроимпульсную терапию 
для восстановления ритма.

Внедрено в клиническую практику использование NT-Pro BNP 
(лабораторный анализ), что повышает эффективность и качество 
постановки диагноза сердечной недостаточности и позволяет 
своевременно начать терапию, тем самым улучшает прогноз у данной 
группы пациентов.

В целях контроля за соблюдением преемственности первичного 
звена и стационарных учреждений Минздравом КБР проводится 
мониторинг повторных инфарктов и инсультов, смертности от болезней 
системы кровообращения. По результатам анализа проводятся 
мероприятия по повышению качества оказываемой специализированной 
медицинской помощи на уровне первичного звена и стационаров 
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второго и третьего уровней, усилению контроля за маршрутизацией 
пациентов с сердечно-сосудистой патологией. 

В целях изучения причин роста смертности от болезней системы 
кровообращения главными внештатными кардиологом и неврологом 
Минздрава КБР ежемесячно проводится анализ медицинской 
документации больных, умерших от патологии сердечно-сосудистой 
системы, на этапах первичного звена и стационаров с подробным  
разбором имеющихся дефектов на заседаниях врачебных комиссий. 
Усилен контроль за обоснованным кодированием причин смерти, 
кодирование смерти в медицинских организациях осуществляется 
комиссионно.

Функционирует комиссия по проверке правильности кодирования 
причин смерти, в состав которой входят главные внештатные 
специалисты Минздрава КБР. В целях контроля за оформлением 
и заполнением медицинских свидетельств о смерти в республике 
создана рабочая группа по контролю за соблюдением корректности 
вносимых данных в медицинские свидетельства о смерти. Проводится 
анализ медицинской документации в целях выявления дефектов 
оказания медицинской помощи на всех этапах, а также корректности 
кодирования причин смерти.  

С целью снижения уровня заболеваемости при сердечно-
сосудистой патологии шире внедряются методы малоинвазивной 
хирургии сосудов головного мозга, практика тромболитической терапии. 
Отработана маршрутизация пациентов с острым инфарктом миокарда, 
пациенты транспортируются в Кардиологический диспансер, проводятся 
чрескожные коронарные вмешательства (ЧКВ), имплантация 
кардиостимуляторов. Внедрение в практику оперативных вмешательств 
при остром коронарном синдроме позволило снизить инвалидизацию 
населения от болезней системы кровообращения. В 2022 году доля 
больных с острым коронарным синдромом, которым выполнены ЧКВ, 
составила 51,5% (2021 год – 51,0%).

В Региональном сосудистом центре и первичном сосудистом 
отделении работает мультидисциплинарная бригада, в состав которой 
входят врач-невролог, психолог, логопед, физиотерапевт, инструктор 
по лечебной физкультуре (ЛФК) и другие специалисты. В Региональном 
сосудистом центре и Кардиологическом диспансере проводятся 
диагностические эндоваскулярные вмешательства, эндоваскулярные  
оперативные вмешательства (ангиопластика и стентирование 
коронарных артерий, сонных артерий, сосудов нижних конечностей, 
установка 
кава-фильтров в нижнюю полую вену, эмболизация аневризмы сосудов 
головного мозга), открытые оперативные вмешательства на сосудах шеи 
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(каротидная эндартерэктомия, иссечение извитости внутренней сонной 
артерии), клиппирование аневризм сосудов головного мозга, удаление 
артериовенозных мальформаций. 

Продолжена активная работа по обмену опытом с ведущими 
специалистами федеральных клиник. На базе республиканских 
учреждений проводятся мастер-классы высокотехнологичных 
оперативных вмешательств. В дальнейшем данные оперативные 
вмешательства внедряются в практику медицинских организаций 
республики.

В 2022 году продолжена работа по совершенствованию 
профилактических мероприятий, первичной медико-санитарной 
помощи, развитию специализированной и высокотехнологичной 
медицинской помощи больным сердечно-сосудистыми заболеваниями.

Диспансерная группа больных с эндокринной патологией 
в 2022 году составила 36337 чел., или 4,2% от численности населения 
республики (2021 год – 32038 чел.). Больные сахарным диабетом 
составляют 57,2% от диспансерной группы эндокринных заболеваний  
и 2,4% от населения республики (в 2021 году – 56,5% от диспансерной 
группы и 2,1% от населения республики). 

В 2022 году состоят на диспансерном учете 20770 больных 
сахарным диабетом, в том числе 360 детей (в 2021 году – 18097 чел., 
в том числе 293 ребенка). Сахарный диабет 1 типа составляет 7,7% 
от диспансерной группы по сахарному диабету (в 2021 году – 8,9%). 

В 2022 году обеспеченность врачами-эндокринологами 
на 10 тыс. населения республики составила 0,7.

В динамике отчетливо прослеживается рост числа пациентов 
с патологией эндокринной системы, в том числе сахарным диабетом, 
в соответствии с общемировой тенденцией, что, с высокой долей 
вероятности, связано с последствиями перенесенной коронавирусной 
инфекции COVID-19, характеризующейся как непосредственным 
воздействием на ткань поджелудочной железы, так и возникновением 
аутииммунных процессов в организме, вызывая как абсолютную 
инсулиновую недостаточность, так и инсулинорезистентность. 

В Кабардино-Балкарской Республике, как и в целом по Российской 
Федерации, сохраняется йодный дефицит, что объясняет высокий 
уровень заболеваемости различными формами зоба, а также раком 
щитовидной железы. 

Необходимо отметить, что регион является эндемичным 
по йоддефициту, линия тренда в отношении выявленных случаев рака 
щитовидной железы и узловых форм зоба нарастает, однако 
в медицинских организациях первичного звена КБР исследование 
гормонального профиля щитовидной железы и определение 
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кальцитонина крови проводится не всегда, также, как и определение 
гликозилированного гемоглобина.

Приказом Минздрава КБР от 29 июля 2022 г. № 288-П 
«Об осуществлении организационно-методического руководства 
и кураторства медицинскими организациями Кабардино-Балкарской 
Республики по отдельным профилям» ГБУЗ «Городская клиническая 
больница № 1» утверждена как «якорная» медицинская организация 
по профилю «Эндокринология» для взрослого населения, 
врачи-эндокринологи которой оказывают организационно-
методическую, консультативную помощь медицинским работникам всех 
медицинских организаций республики с целью повышения общего 
уровня организации и оказания медицинской помощи населению.

С 2022 года в эндокринологическом отделении № 1 ГБУЗ 
«Городская клиническая больница № 1» оказывается медицинская 
помощь в рамках ВМП по установке инсулиновой помпы (дозатор 
инсулина) для постоянной подкожной инфузии инсулина. 

С целью повышения эффективности  медицинской помощи 
по профилю, необходимой для снижения заболеваемости и смертности 
от эндокринной патологии, проводится работа по увеличению охвата 
населения диспансеризацией, выявлению групп риска, наблюдению 
за пациентами, у которых наблюдалась стресс-гипергликемия после 
перенесенного COVID-19, по обучению пациентов с подробным 
обсуждением важности продолжения всей назначенной терапии, отказа 
от курения, сохранения целевого контроля гликемии, артериального 
давления, снижение массы тела. Проводятся мероприятия по улучшению 
работы  «Школ диабета», организации «Школ ожирения» в медицинских 
организациях первичного звена, пропагандирование здорового образа 
жизни через СМИ. Усилена работа по ведению Регистра больных 
сахарным диабетом, прорабатывается вопрос организации кабинетов 
«Диабетической стопы» и «Диабетической ретинопатии».

Таблица № 3

Уровень заболеваемости злокачественными 
новообразованиями

Показатель заболеваемости 
злокачественными новообразованиями

(на 100 тыс. населения)

Наименование
муниципального 

образования

2020 год 2021 год 2022 год
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Городской округ
Баксан

172,3
133,2 105,8

Баксанский 
муниципальный район 174,2 253,6 286,9

Зольский 
муниципальный район 187,7 205,6 203,2

Лескенский 
муниципальный район 248,0 230,5 229,3

Майский 
муниципальный район 318,6 312,6 342,6

Городской округ  
Прохладный 249,0 251,3 330,4

Прохладненский 
муниципальный район 301,4 343,0 300,8

Терский муниципальный 
район 222,4 275,2 239,3

Урванский 
муниципальный район 219,7 232,2 287,9

Чегемский 
муниципальный район 243,7 250,6 278,9

Черекский 
муниципальный район 237,9 226,7 278,3

Эльбрусский 
муниципальный район 197,6 230,5 196,5

Городской округ 
Нальчик 312,8 301,5 339,5

Кабардино-Балкарская 
Республика 253,4 261,2 282,6

В 2022 году в Кабардино-Балкарской Республике выявлено 2458 
случаев злокачественных новообразований (в том числе 979 и 1479 
у пациентов мужского и женского пола соответственно). «Грубый» 
показатель заболеваемости  злокачественными новообразованиями 
на 100 тыс. населения республики составил 282,6, что на 8,2% выше 
уровня 2021 года, на 11,5% выше уровня 2020 года, на 2,9% ниже уровня 
2019 года.

Рост показателя заболеваемости в 2022 году в сравнении 
с 2021 годом зарегистрирован в городских округах Прохладный - 
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на 31,5% и Нальчик - на 8,5%, в Урванском - на 24,0%, Черекском - 
на  22,8%, Баксанском - на 13,1%, Чегемском - на 11,3%,  Майском - 
на 9,6% муниципальных районах:

За 2022 год злокачественные новообразования на ранних стадиях 
(I - II стадии) выявлены у 1407 чел. (в 2020 году – у 1105  чел., в 2021 
году- у 1275). В  Урванском (на 20,0%), Зольском (на 6,0%), 
Эльбрусском 
(на 4,7%) муниципальных районах регистрируется снижение доли 
злокачественных новообразований,  выявленных на I - II стадиях.

Доля злокачественных новообразований, выявленных на ранних 
стадиях, увеличилась на 1,3% и  составила 58,3% (в 2021 году - 57,2%,  
в 2020 году – 51,4%). Плановый показатель по программе «Борьба 
с онкологическими заболеваниями» (57,7%) достигнут.

Число случаев выявления злокачественных новообразований 
в запущенной стадии  (IV стадии) без учета визуальных локализаций 
III стадии  в 2022 году составило 396 случаев (2021 год – 398, 
в 2020 году - 406). Показатель запущенности в 2022 году составил – 
16,5% (в 2021 году  - 18,1%, в 2020 году – 18,9%, в 2019 году - 18,9%).

В 2022 году на III стадии диагностировано 19,2% злокачественных 
новообразований (в 2021 году – 19,6%, в 2020 году – 21,8%, 
в 2019 году - 19,3%), на IV стадии выявлено 16,5% случаев 
(в 2021 году -18,1, в 2020 году – 18,9%, в 2019 году- 18,9%).

За 2022 года выявлено злокачественных новообразований 
(в IV стадии процесса и III стадии визуальных локализаций) на 4 чел. 
меньше, чем в 2021 году (564 чел., в 2021 году - до 568 чел., 
в 2020 году - 550 чел.). Доля злокачественных новообразований, 
выявленных в запущенных стадиях, с учетом III стадии визуальных 
локализаций составила в 2022 году 23,4% (в 2021 году – 25,1%, 
в 2020 году – 27,6%). В поздних стадиях при визуальных локализациях 
выявлено 168 случаев злокачественных новообразований 
(в 2021 году  – 161 случай). 

Рост доли пациентов с IV стадией заболевания зарегистрирован
в городском округе Прохладный (+17,8%), Терском (+21,3%) 
и Баксанском (+6,4%) муниципальных районах.  

Удельный вес злокачественных новообразований, выявленных 
на IV стадии, ниже показателя 2021 и 2022 года на 1,6%. Доля 
диагностированных в IV стадии в 2022 году максимальна при 
злокачественных новообразованиях печени (62,5%), поджелудочной 
железы (46,8%), трахеи, бронхов легкого (42,2%), полости рта (40,0%), 
глотки (35,3%), предстательной железы (35,1%), желудка (30,8%), 
пищевода (22,7%), ободочной кишки (22,2%), гортани (20,0%).
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Основными причинами позднего выявления злокачественных 
новообразований явились скрытое течение (53,3%), позднее обращение 
пациентов (34,9%), отказ пациента (0,3%), несовершенная диагностика 
(0,2%), другие причины (1,5%).

Число пациентов, состоящих на диспансерном наблюдении 
с момента установления диагноза 5 лет и более, составляет 10841 чел. 
(59,7%). Плановый показатель  59,0% достигнут.

Доля лиц с онкологическими заболеваниями, прошедших 
обследование и/или лечение в текущем году, из числа состоящих 
на диспансерном наблюдении, составляет 77,1% (при плане – 77,0%), 
показатель достигнут.

При проведении диспансеризации и других профилактических 
мероприятиях врачами-специалистами общей лечебной сети 
соблюдается онкологическая настороженность. В ходе 
профилактических мероприятий активно выявлена онкологическая 
патология – в 713 случаях (в 2021 году – 385, в 2020 году - 220), на 
ранних стадиях 
в 2022 году выявлено 52,7% (в 2021 году- 65,6%, 2020 году - 84,1%).

Минздравом КБР издан приказ от 12 июня 2022 г. № 262-П 
«Об организации оказания медицинской помощи взрослому населению 
с онкологическими заболеваниями на территории 
Кабардино-Балкарской Республики в рамках реализации 
территориальной программы государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи в Кабардино-Балкарской 
Республике» (далее - приказ). Нормативный документ Минздрава КБР 
приведен в соответствие с федеральным нормативным документом. 
В соответствии с приказом утвержден Перечень государственных 
учреждений здравоохранения Кабардино-Балкарской Республики, 
оказывающих медицинскую помощь взрослому населению по профилю 
«Онкология», в соответствии с уровнем, видом, условиями, формами 
оказания медицинской помощи, порядок маршрутизации пациентов 
при подозрении и (или) выявлении онкологического заболевания. 
Приказом утверждены:

схема рекомендуемого закрепления медицинских организаций, 
участвующих в реализации территориальной программы 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи, оказывающих первичную специализированную 
медико-санитарную помощь амбулаторно и в дневном стационаре 
пациентам с онкологическими заболеваниями и подозрением 
на онкологическое заболевание;
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перечень заболеваний, при которых в обязательном порядке 
проводятся консультации, в том числе с применением телемедицинских 
технологий;

схема взаимодействия медицинских организаций, центров  
амбулаторной онкологической  помощи  и государственного 
бюджетного учреждения «Онкологический диспансер» Министерства 
здравоохранения Кабардино-балкарской Республики при оказании  
медицинской помощи взрослым пациентам с онкологическими 
заболеваниями;

Порядок направления пациентов на онкологический консилиум 
врачей для определения тактики лечения;

Порядок взятия и направления биопсийного (операционного) 
материала для проведения гистологического, иммуногистохимического, 
молекулярно-генетического исследований;

алгоритм диспансерного наблюдения за взрослыми 
с онкологическими заболеваниями в Кабардино-Балкарской 
Республике.;

принципы организации оказания помощи взрослому населению 
при онкологических заболеваниях, принципы маршрутизации взрослых 
пациентов с онкологическими заболеваниями, схема взаимодействия 
медицинских организаций, центров амбулаторной онкологической 
помощи и ГБУЗ «Онкологический диспансер» Минздрава КБР. 

В республике функционируют 3 центра амбулаторной 
онкологической помощи (ЦОАП) на базе многопрофильных 
медицинских организаций ГБУЗ «Межрайонная многопрофильная 
больница», ГБУЗ «Медицинский консультативно-диагностический 
центр» Минздрава КБР, ГБУЗ «Центральная районная больница» 
городского округа Баксан и Баксанского муниципального района.

При подозрении или выявлении опухолевого заболевания, 
подтвержденного результатами лабораторных, инструментальных тестов 
или данных объективного обследования, пациент направляется 
на консультацию в течение пяти рабочих дней в ЦОАП медицинской 
организации в соответствии с утвержденной схемой маршрутизации, 
либо в первичный онкологический кабинет, первичное онкологическое 
отделение медицинской организации для оказания ему первичной 
специализированной медико-санитарной помощи. 

При выявлении злокачественного новообразования пациент 
направляется на  консилиум врачей ГБУЗ «Онкологический диспансер» 
Минздрава КБР для определения дальнейшей тактики лечения. В работе 
консилиума по определению тактики лечения больных принимает 
участие главный внештатный  специалист-онколог Минздрава КБР. 
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В 2022 году на консилиуме обсуждено 2246 случаев с анализом 
медицинской документации, на врачебной комиссии 
рассмотрено 4417 случаев. 

В марте 2021 г. в целях повышения качества и доступности 
медицинской помощи взрослому населению по профилю «Онкология» 
в Кабардино-Балкарской Республике проведена централизация 
специализированной помощи. Минздравом КБР утверждена новая 
структура ГБУЗ «Онкологический диспансер» Минздрава КБР, 
предусматривающая круглосуточный стационар на 210 коек и дневной 
стационар на 23 койки. Специализированная онкологическая помощь 
больным со злокачественными новообразованиями кроветворной 
системы осуществляется в гематологическом отделении диспансера. 
В дневных стационарах имеются 43 койки для взрослых, в том числе 
в Онкологическом диспансере для проведения химиотерапии 18 коек, 
для лучевой терапии - 5, остальные в дневных стационарах ЦАОП. 

В ГБУЗ «Онкологический диспансер» Минздрава КБР внедрены 
выездные формы работы, врачи-онкологи выезжают в города и районы 
республики осуществляют консультативную и организационно-
методическую помощь. С врачами-онкологами первичного звена 
проводится работа по улучшению качества диспансерного наблюдения, 
анализируются амбулаторные карты онкологических больных, 
кратность их обследования, качество проводимой терапии.  

В 2022 году организовано 14 выездов мультидисциплинарной 
бригады врачей в медицинские организации республики, оказывающие 
первичную медико-санитарную помощь. Бригада в составе 
онкогинеколога, маммолога, онколога, врача УЗИ диагностики 
осуществила  выезды в Майский, Терский (2 выезда), Баксанский, 
Прохладненский (2), Черекский, Чегемский, Зольский (2)  
муниципальные  районы, городской округ Прохладный, женские 
консультации г. Нальчика. Министр здравоохранения КБР принял 
участие в работе мультидисциплинарных бригад в качестве 
врача-онколога. 

По итогам выездов осмотрено 384  пациента, различная патология 
выявлена у 217 чел. Фибро-кистозное заболевание молочной железы 
выявлено у 50 пациенток, дисплазия шейки матки - у 30 чел.  , 
подозрение на рак молочной железы - у 6 пациенток, рак шейки матки - 
у 9 пациенток. Организованы выезды кураторов-онкологов 
в медицинские организации, оказывающие первичную 
медико-санитарную помощь, в том числе 4 выезда врача-гинеколога 
и врача-маммолога в муниципальные районы республики.

В ГБУЗ «Онкологический диспансер» Минздрава КБР 
организуются дни открытых дверей. Врачи-специалисты диспансера 
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выезжают в районы республики, осуществляют проверку работы 
онкологических кабинетов, выполнения стандартов обследования 
и лечения больных с онкологической патологией, контролируют 
преемственность между врачами общей лечебной сети, 
врачами-онкологами первичного звена и диспансера. 
С врачами-специалистами общей лечебной сети проводятся семинарские 
занятия по соблюдению онкологической настороженности, порядка 
организации онкологической помощи.

Сегодня материально-техническая база действующего  
онкологического диспансера не соответствует современным 
требованиям: здание 1931 года постройки, приспособленное 
для оказания специализированной медицинской помощи, площадью 
2805,8 кв. м построено без учета особых условий строительства, 
оборудование имеет износ от 70 до 100%, требуется его обновление; 
отсутствуют площади для размещения современного медицинского 
оборудования, реабилитационного отделения, отделения 
для оказания паллиативной помощи онкологическим больным. 
В 2019 году диспансеру было  передано освобожденное здание бывшего 
родильного отделения площадью 1182 кв. м, в котором размещены 
реанимационное и хирургические отделения диспансера. В целях 
сокращения сроков дообследования больных и обеспечения «зеленого 
коридора» для пациентов с подозрением на онкологическое заболевание, 
полного объема диагностических исследований (в соответствии 
с клиническими рекомендациями) в сроки, регламентированные 
Программой государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи, ГБУЗ «Онкологический диспансер» 
Минздрава КБР проведена работа по увеличению площади 
поликлинического отделения на 274,6 кв. м, отремонтированы 10 
кабинетов, что позволило решить вопрос размещения врача в отдельном 
кабинете и обеспечить прием пациентов в день обращения или на 
следующий день. 
В 2021 году в рамках реализации проекта введены в действие  
приобретенные по программе «Борьба с онкологическими 
заболеваниями» рентгеновский компьютерный томограф 
для топометрии и медицинский линейный ускоритель с системой 
дозиметрического планирования, информационно-управляющей 
системой и набором фиксирующих приспособлений. С 15 февраля 2021 
г.  в диспансере осуществляется полноценное лучевое лечение согласно 
клиническим рекомендациям. Появилась возможность проведения 
конформной дистанционной лучевой терапии, в том числе IMRT, IGRT, 
ViMAT, стереотаксической лучевой терапии с формированием 
индивидуальных фиксирующих устройств. 
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С 2021 года лучевая терапия проводится и в условиях дневного 
стационара диспансера. В 2021 году после ввода в эксплуатацию нового 
оборудования лучевая терапия проведена 386 пациентам ( в том числе 49 
пациентам в условиях дневного стационара),  в 2022 году- 516 
пациентам (в том числе 49 пациентам в условиях дневного стационара), 
из них 480 на новом оборудовании и 8 ВМП. 

Динамично развивается онкохирургическая служба диспансера. 
В 2022 году проведено 2414 случаев оперативных вмешательств 
2147 пациентам. В сравнении с 2021 годом число оперативных 
вмешательств увеличилось на 14,8%, оперированных больных - на 
12,6%. 

За счет переоснащения современным оборудованием, в частности, 
для малотравматичных видов эндоскопических операций, в рамках 
регионального проекта «Борьба с онкологическими заболеваниями» 
в  практику внедрены реконструктивно-пластические и эндоскопические 
операции.  В 2020 году выполнено 51 оперативное вмешательство,
 в 2021 году - 277, в 2022 году - 325. Объем лапороскопических 
операций увеличился на 20,4% в сравнении с 2021 годом.

Существенно увеличены объемы химиотерапевтической помощи 
больным со злокачественными новообразованиями, в первую очередь 
в условиях дневного стационара Онкологического диспансера. 
В 2022 году в дневном стационаре диспансера  оказана помощь 
в 5861 случае, в 201 году - 5089, в 2020 году - 3552. Увеличение 
составило 65%.

Расширены объемы проведения иммуногистологических 
и молекулярно-генетических исследований. В 2022 году проведено 
1024 исследования, в 2021 году - 621, в 2020 году - 271 исследование.

В рамках регионального проекта «Борьба с онкологическими 
заболеваниями» национального проекта «Здравоохранение» 
в 2019 – 2022 годах проводилось дооснащение диспансера современным 
диагностическим, терапевтическим, эндоскопическим, лабораторным, 
а также реанимационным и хирургическим медицинским 
оборудованием на общую сумму 664,1 млн руб. В том числе в 2022 году 
в медицинской организации установлен современный магнитно-
резонансный томограф, три операционных зала оборудованы 
хирургическими 
LED-светильниками (один из которых – с цифровой камерой высокого 
разрешения и ЖК-монитором), приобретено 2 операционных стола 
и электрохирургический генератор.

Запущена телемедицинская информационная система 
для телемедицинских консультаций.  В 2022 году проведено 217 
телемедицинских консультации для пациентов с врачами-специалистами 
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федеральных медицинских организаций. По результатам консультаций 
определена дальнейшая тактика лечения. Медицинские организации 
обеспечены необходимым оборудованием, проводится тестовое 
подключение к системе. С 1 сентября 2021 г. в диспансере образовано 
отделение телемедицинских консультаций на базе поликлинического 
отделения.

Заболеваемость туберкулезом

Показатель заболеваемости туберкулезом в 2022 году составил 
23,0 на 100 тыс.  населения (абсолютное число – 200 чел.), в 2021 году – 
25,3 (220 чел.) (таблица № 4). 

Заболеваемость туберкулезом органов дыхания 
в 2022 году составляет 22,2 против 23,5 в 2021 году на 100 тыс. 
населения.

В структуре впервые выявленных случаев туберкулеза 
преобладают инфильтративные формы – 37,5% (2021 год – 30,5%),  
диссеминированные формы – 27,0%  (2021 год  – 28,2%). 

В отчетном году профилактическими осмотрами на туберкулез 
охвачено 73% населения  (в 2021 году – 72,6%). Число лиц, осмотренных 
на туберкулез методом флюорографии, составило 438487 чел. 
(в 2021 году – 447854 чел.).  В 2021 году выявлено 200 чел., впервые 
заболевших туберкулезом, из них при профилактических 
осмотрах выявлен 101 чел. (50,5 %). Удельный вес запущенных форм 
составил 32% (2021 год – 37,3%). 

Показатель смертности от туберкулеза  за январь – декабрь  2021 г. 
составил 4,1 на 100 тыс. населения (36 чел.), за аналогичный период 
2021 года – 5,2 (45 чел.), снижение - на 21,2%. В отчетном году 
от ВИЧ-инфекции в сочетании с туберкулезным процессом умерли 7 
чел.
(в 2021 году – 6 чел.).

Основными причинами смертности являются неблагоприятные 
социальные факторы, развитие остро прогрессирующих форм, 
увеличение количества больных с множественной и широкой 
лекарственной устойчивостью. 



21

Таблица № 4
Заболеваемость туберкулёзом (все формы на 100 тыс. населения)

2021 год 2022 годНаименование 
муниципального 

образования абсолютное 
число

показатель на 
100 тыс. 

населения

абс. число показатель 
на 100 тыс. 
населения

Городской округ  
Баксан

8 13,5 7 11,8

Баксанский 
муниципальный район

16 25,0 13 20,4

Зольский
муниципальный район

10 20,2 8 16,1

Лескенский
муниципальный район

5 16,9 5 16,9

Майский
муниципальный район

16 42,0 11 28,9

Городской округ  
Прохладный

23 39,3 20 34,2

16 35,2 18 39,6Прохладненский
муниципальный район

Прохладненский
муниципальный район

 (в целом)

29 27,9 38 36,5

Терский
муниципальный район

24 47,2 16 31,4

Урванский
муниципальный район

26 35,0 20 27,0

Чегемский
муниципальный район

14 20,2 10 14,4

Черекский
муниципальный район

4 14,2 6 21,2

Эльбрусский
муниципальный район

2 5,5 12 33,3

Городской округ  
Нальчик

55 20,7 54 20,3

Кабардино-Балкарская 
Республика

220 25,3 200 23,0



22

При Минздраве КБР образован  штаб по борьбе с туберкулезом. 
В соответствии с планом мероприятий осуществляются выезды 
кураторов и главного внештатного специалиста фтизиатра-торакального 
хирурга в районы республики. По итогам заседаний штаба проводятся 
мероприятия по улучшению деятельности противотуберкулезной 
службы, раннему выявлению туберкулеза у детей, подростков 
и взрослого населения, проведению профилактических мероприятий 
в очагах туберкулеза, усилению контроля за прохождением 
флюорографического обследования, увеличению охвата 
флюорографическим обследованием населения. Выезды кураторов 
с марта 2021 г. были приостановлены в связи с эпидемиологической 
ситуацией по коронавирусной инфекции. 

Ежегодно совместно с Управлением Роспотребнадзора 
по Кабардино-Балкарской Республике утверждаются планы 
флюорографических обследований прикрепленного населения 
по поликлиникам и медицинским организациям муниципальных 
образований. 

В рамках реализации мероприятий государственной программы 
Кабардино-Балкарской Республики «Развитие здравоохранения 
в Кабардино-Балкарской Республике» до 2020 года, направленных 
на улучшение эпидемической ситуации по туберкулезу, осуществляется 
дооснащение ГКУЗ «Противотуберкулезный диспансер» Минздрава 
КБР медицинским оборудованием. Закуплен компьютерный томограф, 
отремонтирована и оснащена современным оборудованием 
операционная, в которой проводятся малотравматичные 
торакоскопические операции пациентам с запущенными и тяжелыми 
формами туберкулеза. 

В 2022 году для Противотуберкулезного диспансера к 
имеющемуся видеопроцессору (CV-190 PLUS Олимпас Медикал 
Системс Корп) приобретен видеобронхоскоп (Olympus BF-Q170) на 
сумму 2,16 млн рублей.

В бактериологической лаборатории диспансера в настоящее время 
проводятся люминесцентная микроскопия, посев на жидкие 
питательные среды, посев на плотные питательные среды, постановка 
тестов лекарственной чувствительности микобактерий туберкулеза 
(МБТ) к препаратам основного ряда на плотных питательных средах, 
постановка тестов лекарственной чувствительности микобактерий 
туберкулеза (МБТ) к препаратам основного ряда на жидких питательных 
средах, постановка тестов лекарственной чувствительности 
микобактерий туберкулеза (МБТ) к препаратам резервного ряда 
на плотных питательных средах, постановка тестов лекарственной 
чувствительности микобактерий туберкулеза (МБТ) к препаратам 
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резервного ряда на жидких питательных средах. Также проводятся 
молекулярно-биологические исследования на анализаторе ПЦР 
Gene-Xper.

Несмотря на масштабные закупки современного оборудования 
для фтизиатрической службы республики, потребность в лабораторном 
и рентгенологическом оборудовании сохраняется. 

В 2022 году за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики в Противотуберкулезный диспансер 
также поставлен передвижной медицинский комплекс (передвижной 
флюорограф) на сумму 14,6 млн рублей. ПМК осуществляет выезды 
в удаленные и труднодоступные сельские населенные пункты 
на территории Кабардино-Балкарской Республики для 
флюорографического обследования населения в профилактических 
целях.

Заболеваемость наркологическими расстройствами 

Наркологическая помощь населению Кабардино-Балкарской 
Республики оказывается в стационаре ГБУЗ «Наркологический 
диспансер» Минздрава КБР мощностью 185 коек 
(160 круглосуточных и 25 коек дневного стационара), поликлиническим 
отделением диспансера на 100 посещений в смену, а также 12 
наркологическими кабинетами врачей психиатров-наркологов 
в составе районных больниц. 

В 2022 году на диспансерном учете состояли 6147 чел. 
(в 2021 году – 6262 чел.). На профилактическом учете в 
наркологическом диспансере в 2022 году состояли 1565 чел. (в 2021 году 
– 1501 чел.). 

Число лиц с впервые установленным диагнозом наркологического 
расстройства с синдромом зависимости составило 306 чел., или 35,2 
на 100 тыс. населения,  что на 17,7% больше аналогичного показателя 
2021 года (260 чел. – 29,9 на 100 тыс. населения). 

Среди лиц, у которых впервые установлен диагноз 
наркологического расстройства, в 2022 году на долю пациентов 
с диагнозом наркомания с токсикоманией пришлось 39,9% 
(в 2021 году – 33,5%).

В 2022 году заболеваемость наркоманией с токсикоманией 
увеличилась с 10,0 до 14,0 на 100 тыс. населения, что на 40,0% больше 
аналогичного периода 2021 года (таблица № 5). В отчетном году сняты 
с диспансерного и профилактического наблюдения 800 чел. 
(в 2021 году – 975 чел.).
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Структура зарегистрированных пациентов, больных наркоманией, 
по сравнению с предыдущим периодом практически не изменилась. 
Подавляющее большинство составили больные с опийной зависимостью 
(45,1%), второе место заняла группа больных с полинаркоманией 
(32,3%), далее идут пациенты с зависимостью от каннабиса (17,1%)
и употребляющие психостимуляторы (5,5%).

В рамках государственной программы Кабардино-Балкарской 
Республики «Профилактика правонарушений и укрепление 
общественного порядка и общественной безопасности в Кабардино-
Балкарской Республике», утвержденной постановлением Правительства 
Кабардино-Балкарской Республики от 31 августа 2020 г. № 191-ПП, 
на реализацию мероприятий по укреплению материально-технической 
базы наркологической службы (подпрограмма 3 «Комплексные меры 
противодействия злоупотреблению наркотическими средствами, 
психотропными, сильнодействующими и другими психоактивными 
веществами и их незаконному обороту в Кабардино-Балкарской 
Республике») в 2022 году из средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики предусмотрено 1560,0 тыс. рублей. 
В соответствии с заявкой ГБУЗ «Наркологический диспансер» 
Минздрава КБР Министерством здравоохранения КБР закуплено 
медицинское оборудование и программное обеспечение, которое 
28 декабря 2022 г. поставлено в Наркологический диспансер, но по 
состоянию на 1 января 2023 г. не поставлены на баланс диспансера в 
связи с отсутствием распорядительного документа.

Таблица № 5

Заболеваемость наркоманией и алкоголизмом

Наркомания и
токсикомания

на 100 тыс. населения

Алкоголизм
с алкогольным психозом 

на 100 тыс. населения

Наименование 
муниципального 

образования

2021 год 2022 год 2021 год 2022 год
Городской округ 
Баксан

18,5 33,6 25,2 26,9

Баксанский 
муниципальный 
район

7,8 7,8 26,6 18,7
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Зольский 
муниципальный 
район

- 2,0 12,1 18,1

Лескенский 
муниципальный 
район

9,9 16,6 23,3 33,2

Майский 
муниципальный  
район

15,9 53,1 37,0 39,8

Городской округ 
Прохладный

6,8 10,2 15,3 20,4

Прохладненский 
муниципальный 
район

4,4 8,8 17,6 28,5

Терский 
муниципальный 
район

- 13,7 35,3 51,0

Урванский 
муниципальный  
район

9,5 2,7 18,9 9,5

Чегемский 
муниицпальный 
район

14,4 15,8 24,5 28,8

Черекский 
муниципальный 
район

- 10,6 17,7 28,2

Эльбрусский 
муниципальный 
район

2,8 8,3 5,6 13,8

Городской округ 
Нальчик

14,3 13,2 15,5 11,7

Кабардино-
Балкарская 
Республика

10,0 14,0 19,9 21,2
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В связи с сохраняющимся уровнем потребления алкогольных 
напитков, алкогольной продукции низкого качества общая численность 
больных хроническим алкоголизмом с психозами остается на достаточно 
высоком уровне. На диспансерном учете с хроническим алкоголизмом 
с психозами на 1 января 2022 г. состоят 5228 чел., в том числе 
женщин – 494 (9,5%) (2021 год – 5382 чел., в том числе 
женщин – 509 (9,5%).

В 2022 году впервые обратились за помощью 184 чел. 
(2021 год – 173 чел.) с диагнозом «алкоголизм», включая алкогольные 
психозы. Показатель первичной заболеваемости хроническим 
алкоголизмом с психозами на 100 тыс. населения в 2022 году составил 
21,2, что на 6,5% выше аналогичного периода 2021 года (19,9). 

Наркологической службой республики проводится 
профилактическая работа. Особое внимание уделяется работе 
с несовершеннолетними, направленной на предотвращение потребления 
ими психоактивных веществ. Специалистами наркологического 
диспансера и наркологических кабинетов медицинских организаций 
муниципальных районов, городских округов проводятся 
профилактические осмотры учащихся образовательных организаций 
из групп риска с взятием биологических сред с целью выявления веществ, 
вызывающих наркотическое опьянение. 

В республике действует система медико-социальной реабилитации 
наркологических больных, включающая комплексную профилактическую 
антинаркотическую работу, мотивирование наркозависимых 
на медико-социальную реабилитацию, лечебно-диагностические 
мероприятия, медицинскую, медико-психологическую, трудовую 
и семейную реабилитацию. 

На базе наркологического диспансера функционирует 
реабилитационное отделение на 20 коек, в 2022 году реабилитационное 
лечение прошли 212 пациентов (в 2021 году – 197 чел.). В дневном 
стационаре лечение прошел 551 чел. (2021 году – 523 чел.). 

Наркологическим диспансером организованы группы взаимопомощи 
для взаимодействия с лицами с наркологическими расстройствами и их 
родственниками:

содружество анонимных алкоголиков - группа «Терек»;
содружество АЛ-АНОН - группа «Душевный покой» 

(функционирует дистанционно в сети Интернет); 
содружество анонимных наркоманов - группа «Атмосфера»;
сообщество «Живи и дай жить другим».
Еженедельно в реабилитационном отделении Наркологического 

диспансера представители групп самопомощи проводят занятия 
с пациентами. К работе по реабилитации и ресоциализации 
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наркозависимых привлекаются общественные организации. Работает 
«телефон доверия».

Заболеваемость ВИЧ-инфекцией и организация медицинской 
помощи ВИЧ-инфицированным и больным СПИДом

В 2022 году обследовано на наличие антител к ВИЧ-инфекции 
270116 чел., что составляет 31% от населения республики, 
за аналогичный период 2021 года – 276893 чел., или 31,8%.

Службой ГБУЗ «Центр по профилактике и борьбе со СПИДом 
и инфекционными заболеваниями» Минздрава КБР (далее – Центр) 
всего выявлено 2429 случаев ВИЧ-инфекции, депортировано за пределы 
Кабардино-Балкарской  Республики 53 чел. Из общего количества лиц 
с ВИЧ-инфекцией, проживающих на территории республики,  умерло 
695 чел., в том числе за отчетный период – 75 чел. 

На конец  2022 года на диспансерном учете в Центре состояли 
1278 чел., в том числе 20 детей (в 2021 году – 1159 чел., в том числе – 20 
детей). Показатель общей заболеваемости ВИЧ-инфекцией по 
республике на 100 тыс. населения составляет 23 (в 2021 году – 21,7).

Всего Центром за отчетный год выявлено 222 случая 
ВИЧ-инфекции (в 2021 году - 207), в том числе жителей республики - 
199 чел. (153 мужчины и 46 женщин) (в 2021 году  – 189), взято под 
диспансерное наблюдение 209 лиц. Из 1278 состоящих на учете на конец 
2022 года антиретровирусную терапию (далее – АРВТ) получали 
1138 чел., что составляет 90%. 

Всего обследовано на определение вирусной нагрузки (ВН) – 1157 
(90%) и СД4 – 1088 (85%). Все получающие АРВТ обследованы на ВН, 
в том числе с неопределяемой вирусной нагрузкой – 756 чел., или 65,3%.  
Имели уровень СД4 более 350кл 962 чел (84%). 

При наличии показаний пациентам в Центре оказывается 
специализированная и/или высокотехнологичная медицинская помощь  
в соответствии с диагностированной патологией, в других медицинских 
организациях республики и в федеральных центрах.

Проводится информирование населения о проблемах 
распространения СПИД, осуществляется комплексная работа 
по пропаганде здорового образа жизни, противодействию 
распространению ВИЧ-инфекции. 

Центр проводит санитарно-просветительскую работу 
по предупреждению ВИЧ-инфекции. В республиканских  и федеральных 
средствах массовой информации вышло 12 сюжетов, специалистами 
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Центра в различных учреждениях организовано 130 лекций с охватом 
6530 чел. В образовательных и медицинских организациях 
распространена печатная продукция по вопросам профилактики 
ВИЧ-инфекции. Уровень информированности населения в возрасте
от 18 до 49 лет по данному вопросу составил 93%.

Кроме того, в целях совершенствования инфекционной службы 
в рамках распоряжения Правительства Российской Федерации 
от 19 июня 2021 г. № 1665-р  «О предоставлении субсидий 
из федерального бюджета бюджетам субъектов Российской  Федерации  
в целях софинансирования расходных обязательств субъектов 
Российской Федерации, возникающих при модернизации лабораторий  
медицинских организаций субъектов Российской Федерации, 
осуществляющих диагностику инфекционных болезней» Минздравом 
КБР для Центра в 2021 году приобретено медицинское оборудование 
на общую сумму 47380 ,97 руб., в том числе боксы биологической 
безопасности, центрифуга настольная общего 
назначения, автоматический микропланшетный промыватель 
для ИФА-исследований, холодильник фармацевтический, комплекты 
лабораторной мебели, стерилизаторы паровые круглые горизонтальные, 
машина моющая/дезинфицирующая для лабораторных 
принадлежностей, СО2-инкубатор, холодильник фармацевтический для 
хранения лекарственных средств и вакцин, автомат для окраски 
биопрепаратов, автоматический бактериологический анализатор культур 
крови, термостат - водяная баня, термостат лабораторный, 
высокоскоростная мини-центрифуга, автоматизированное рабочее место 
врача (персональные компьютеры с принадлежностями).

Заболеваемость психическими расстройствами 
и организация психиатрической помощи

Психиатрическая помощь населению республики оказывалась  
в ГКУЗ «Психоневрологический диспансер» Минздрава КБР 
(далее – ПНД) мощностью 570 коек (в том числе 100 коек дневного 
стационара), ГКУЗ «Психиатрическая больница» п. Придорожного 
Прохладненского муниципального района на 110 коек. Амбулаторная 
специализированная помощь оказывается в поликлиническом отделении 
ПНД на 90 посещений в смену и 12 психиатрических кабинетах 
в поликлинических отделениях районных больниц. 

Всего по итогам 2022 года на диспансерном учете в ПНД состоят 
10443 чел., в том числе 1522 ребенка и подростков (в 2021 году – 10482 
чел., дети и подростки – 1490). Снято с диспансерного учета 559 чел. 
(в 2021 году – 485 чел.), в том числе с улучшением – 82 чел.
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(в 2021 году – 74 чел.), по причине смерти – 245 чел. 
(в 2021 году – 210 чел.). 

В 2022 году на диспансерное наблюдение с впервые 
установленным диагнозом поставлены 502 пациента, показатель 
заболеваемости составил 57,7 на 100 тыс. населения, показатель выше на 
16,7%, чем в 2021 году (430 чел., или 49,5 на 100 тыс. населения). 
Впервые по поводу психических расстройств за консультативно-
диагностической помощью в 2022 году обратились 418 чел. (2021 году – 
480 чел.).

В 2022 году по психическим заболеваниям состоят 5690 инвалидов 
(в 2021 году – 5693 чел.), в том числе трудоспособного 
возраста – 2989 чел. (в 2021 году– 3558 чел.).

Лечение с госпитализацией в 2022 году прошли 3295 чел. 
(в 2021 году - 2929 чел.), в том числе в дневном стационаре – 914 чел. 
(в 2021 году – 760 чел.)

В структуре контингентов пациенты с психозами и слабоумием 
составили 42,1% (в 2021 году – 39,0%), с пограничными состояниями – 
51,4% (в 2021 году – 55,1%), с умственной отсталостью – 6,5% 
(в 2021 году – 5,3%).

По результатам экспертных заключений по обследованию зданий 
лечебного и административного корпусов государственного казенного 
учреждения здравоохранения «Прохладненская районная 
психиатрическая больница» в с.п. Придорожное Прохладненского 
района, установлена непригодность зданий для дальнейшего 
использования по назначению, в связи с чем с июня 2022 г. прекращена 
работа данной больницы.

Скорая медицинская помощь

Служба скорой медицинской помощи Кабардино-Балкарской 
Республики представлена ГБУЗ «Кабардино-Балкарский центр 
медицины катастроф и скорой медицинской помощи» Минздрава КБР, 
9 отделениями скорой медицинской помощи при центральных районных 
больницах, ГБУЗ «Межрайонная многопрофильная больница», ГБУЗ 
«Районная больница» с. Заюково, ГКУЗ «Психоневрологический 
диспансер» Минздрава КБР. 

Учреждения службы скорой медицинской помощи оказывают 
скорую, в том числе скорую специализированную, медицинскую 
помощь вне медицинской организации, медицинскую эвакуацию 
больных 
из медицинских организаций, а также пострадавших 
в результате чрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий.
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Служба ориентирована не только на транспортировку больного 
до стационара и поддержание жизненных функций, но и на оказание 
экстренной и неотложной медицинской помощи, а также 
реанимационных мероприятий на месте чрезвычайного происшествия.

В целях оказания доступной, своевременной и качественной 
скорой медицинской помощи в отдаленных от центральных районных 
больниц населенных пунктах организованы круглосуточные дежурства 
фельдшерских бригад.

На станции и в отделениях скорой медицинской помощи 
республики работают 92 врача (2021 год – 100 врачей), 650 средних 
медицинских работников (2021 год – 617) Обеспеченность населения 
врачами скорой медицинской помощи составляет 1,1 (2021 год – 1,2), 
фельдшерами 7,5 (2021 год – 7,1) на 10 тыс. населения, по Российской 
Федерации обеспеченность населения врачами скорой медицинской 
помощи – 0,89 на 10 тыс. населения, средним медицинским  
персоналом – 6,4.

За 2022 год общее число обращений за медицинской помощью 
на станцию и отделения скорой медицинской помощи составило 
291853 обращений (в 2021 году – 290072), число амбулаторных 
обращений в 2022 году – 13781 (4,7%), в 2021 году – 11896 (4,1 %), 
Число лиц, которым оказана скорая медицинская помощь при выездах, 
составляет 278618 (в 2021 году – 279598). Время ожидания прибытия 
машины скорой медицинской помощи на место вызова в среднем 
составило 14,8 мин (в 2021 году – 15,5 мин). 

Среднее время оказания медицинской помощи составило 31,5 
мин., что связано с проведением расширенного спектра обследований 
больного и проведением лечебно-диагностических мероприятий 
выездными бригадами на месте. Процент расхождения диагнозов скорой 
медицинской помощи с диагнозами стационаров в 2022 году составил 
0,4% (в 2021 году – 0,9%). Процент госпитализации в стационары 
в 2022 году составил 90,0% (в 2021 году – 90,1%).

Медицинская помощь оказана: реанимационной бригадой 
4701 лицу (в 2021 году – 7085), педиатрической бригадой - 6128 лицам 
(в 2021 году – 5634).

В 2022 году осуществлено 754 выезда бригад скорой медицинской 
помощи по поводу дорожно-транспортных происшествий 
(в 2021 году – 761). После оказания необходимого объема экстренной 
медицинской помощи госпитализированы в травмоцентры I и III 
уровней 294 чел. (в 2021 году – 263 чел.).

Обновление парка сертифицированных автомобилей скорой 
медицинской помощи в Кабардино-Балкарской Республике 
в 2016 – 2019 годах осуществлялось в рамках реализации распоряжений 
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Правительства Российской Федерации от 10 августа 2016 г. № 1695-р 
«О направлении бюджетных ассигнований, предусмотренных 
Министерству финансов Российской Федерации, в целях осуществления 
закупки автомобилей скорой медицинской помощи в 2016 году для нужд 
организаций, определенных Министерством здравоохранения 
Российской Федерации в субъектах Российской Федерации», 
от 14 сентября 2016 г. № 1941-р «О направлении бюджетных 
ассигнований Министерству промышленности и торговли Российской 
Федерации в целях осуществления закупки автомобилей скорой 
медицинской помощи в 2016 году для нужд организаций, определенных 
Министерством здравоохранения Российской Федерации в субъектах 
Российской Федерации в соответствии с распределением потребности 
субъектов Российской Федерации в автомобилях скорой медицинской 
помощи», от 6 сентября 2017 г. № 1922-р «О закупке автомобилей 
скорой медицинской помощи российского производства»,  от 5 сентября 
2018 г. № 1856-р «О закупке школьных автобусов и автомобилей скорой 
медицинской помощи», от 27 октября 2018 г. № 2318-р  «О закупке 
школьных автобусов и автомобилей скорой медицинской помощи 
в 2018 году», от 3 сентября 2019 г. № 1963-р «Об обновлении парка 
автомобилей скорой медицинской помощи и школьных автобусов 
в субъектах Российской Федерации».

В 2020 году обновление парка автомобилей скорой медицинской 
помощи продолжено. В рамках распоряжения Правительства 
Российской Федерации от 11 июля 2020 г. № 1806-р в Кабардино-
Балкарскую Республику поставлено 17 автомобилей скорой 
медицинской помощи класса «В». Автомобили скорой медицинской 
помощи переданы 
в районные больницы Терского, Эльбрусского, Прохладненского, 
Чегемского, Черекского, Зольского муниципальных районов, 
Межрайонную многопрофильную больницу, обслуживающую население 
Урванского и Лескенского районов, и в ГБУЗ «Кардиологический 
диспансер» Минздрава КБР.

В соответствии с распоряжением Правительства Российской 
Федерации от 18 апреля 2020 г. № 1066-р «О закупке автомобилей 
скорой медицинской помощи» в 2020 году в ГБУЗ «Кабардино-
Балкарский центр медицины катастроф и скорой медицинской помощи» 
передано 11 автомобилей скорой медицинской помощи класса «С».

За указанный период получено 106 автомобилей скорой 
медицинской помощи.

В 2020 году в рамках реализации мероприятий по борьбе 
с распространением коронавирусной инфекции в соответствии 
с распоряжением Правительства Российской Федерации 
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от 29 октября 2020 г. № 2804-р во все поликлиники и их обособленные 
филиалы, а также поликлинические отделения медицинских 
организаций республики передано 24 автомобиля для выездов по 
неотложной медицинской помощи.

В целях повышения доступности медицинской помощи 
для сельских жителей и жителей отдаленных территорий в рамках 
распоряжения Правительства Российской Федерации 
от 27 ноября 2020 г. № 3129-р в медицинские организации 
Кабардино-Балкарской Республики, оказывающие первичную 
медико-санитарную помощь, поставлено 25 легковых автомобилей 
для доставки пациентов в медицинские организации, доставки 
медицинских работников до места жительства пациентов, 
а также для перевозки биологических материалов для исследований 
и доставки лекарственных препаратов до жителей отдаленных районов.

В 2021 году в Кабардино-Балкарскую Республику поставлено 
17 автомобилей скорой медицинской помощи класса «В» в рамках 
распоряжений Правительства Российской Федерации от 12 июля 2021 г. 
№ 1896-р «О выделении Министерству промышленности и торговли 
Российской Федерации из резервного фонда Правительства Российской 
Федерации в 2021 году бюджетных ассигнований для обновления парка 
автомобилей скорой медицинской помощи и парка школьных автобусов 
в субъектах Российской Федерации», от 31 августа 2021 г. № 2403-р 
«О закупке автомобилей скорой медицинской помощи и школьных 
автобусов». Санитарный транспорт передан в центральные районные 
больницы Баксанского, Зольского, Майского, Прохладненского, 
Терского, Чегемского, Черекского районов, в Межрайонную 
многопрофильную больницу, обслуживающую население Урванского 
и Лескенского районов, а также в районную больницу 
с.п. Заюково и Участковую больницу с. Эльбрус 
и в настоящее время эксплуатируются в штатном режиме.

В 2022 году в рамках распоряжения Правительства Российской 
Федерации от 24 августа 2022 г. № 2406-р в Кабардино-Балкарскую 
Республику поставлено 14 автомобилей скорой помощи, в том числе 12 
АСМП класса «В» и 2 АСМП класса «С». Дополнительно в рамках 
распоряжения Правительства Российской Федерации от 2 декабря 2022 
г. № 3713-р в республику поставлено 10 АСМП класса «В».

В рамках доведенных Минздравом КБР до медицинских 
организаций первичного звена в 2022 году средств в размере 
10,88 млн руб. приобретено 16 единиц легкового автомобильного 
транспорта.
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Об организации мероприятий по оказанию медицинской 
помощи пациентам с новой коронавирусной инфекцией COVID-19 

По состоянию на 1 января 2023 г. в Кабардино-Балкарской 
Республике для лечения новой коронавирусной инфекции было 
задействовано 2 госпиталя особо опасных инфекций совокупной  
мощностью 21 койка, оснащенных кислородной подводкой, 
аппаратами ИВЛ в соответствии с нормативной потребностью. План 
Минздрава России по развертыванию коек выполнен в полном объеме 
(214% от нормативной потребности).

Работу госпиталей особо опасных инфекций обеспечивали 
283 врача, 546 специалистов среднего и 294 младшего медицинского 
персонала. 

Организована работа по обеспечению освоения медицинскими 
работниками всех специальностей, в том числе руководителями 
медицинских организаций, интерактивных образовательных модулей 
(ИОМ) COVID-19, размещенных на Портале непрерывного 
медицинского и фармацевтического образования. 

Управлением Роспотребнадзора по КБР и Минздравом КБР издан 
совместный приказ от 30 августа 2021 г. № 351-П/105 «Об организации 
мероприятий по профилактике гриппа и острых респираторных 
вирусных инфекций, в том числе новой коронавирусной инфекции 
COVID-19 вакцинопрофилактики в Кабардино-Балкарской Республике 
в эпидемическом сезоне 2021 – 2022 годов». Утверждены:

перечень медицинских организаций, планируемых 
для перепрофилирования и (или) дополнительного развертывания 
необходимого (расчетного) количества инфекционных коек 
в медицинских организациях на время эпидемического подъема 
заболеваемости гриппом и острыми респираторными вирусными 
инфекциями, в том числе новой коронавирусной инфекцией 
(COVID-19);

план по дополнительному развертыванию инфекционных коек 
на время эпидемического подъема заболеваемости гриппом и острыми 
респираторными вирусными инфекциями, в том числе новой 
коронавирусной инфекцией (COVID-19);

«дорожная карта» по подготовке системы здравоохранения к работе 
в осенне-зимний период на случай роста заболеваемости ОРВИ и новой 
коронавирусной инфекцией в 2021-2022 годах;

план-график проведения в Кабардино-Балкарской Республике 
сезонной иммунизации против гриппа контингентов из групп риска.

В целях улучшения качества оказания медицинской помощи 
больным с новой коронавирусной инфекцией в амбулаторных условиях 
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в медицинских организациях республики, оказывающих первичную 
медико-санитарную помощь, были образованы врачебно-сестринские 
бригады, проводился мониторинг состояния здоровья пациентов, в том 
числе в дистанционном режиме. При наличии показаний пациенты 
направлялись на стационарное лечение в госпитали особо опасных 
инфекций. 

Осуществлялся мониторинг обращений больных ОРВИ, гриппом 
(среднетяжелых и тяжелых форм), внебольничными пневмониями 
за медицинской помощью, вызовов скорой медицинской помощи, а 
также учет количества госпитализированных и выписанных лиц.

Для обеспечения квалифицированной оценки тяжести состояния 
пациентов с новой коронавирусной инфекцией и внебольничными 
пневмониями, а также своевременной организации специализированной 
медицинской помощи создан Центр координации госпитализации 
больных новой коронавирусной инфекцией, которым осуществляется 
маршрутизация пациентов с учетом тяжести состояния больного.

Республиканским центром телемедицинских консультаций 
для пациентов, находящихся в госпиталях особо опасных инфекций 
(РЦТК), на базе ГБУЗ «Городская клиническая больница № 1» 
в ежедневном режиме организована квалифицированная 
консультативная помощь главных специалистов, дистанционное 
динамическое наблюдение за состоянием тяжелых пациентов. В состав 
консультантов РЦТК входят главные внештатные специалисты 
Минздрава КБР (анестезиолог-реаниматолог, пульмонолог, 
инфекционист, рентгенолог), по мере необходимости привлекаются 
ведущие специалисты по другим профилям.

Проводится консультирование пациентов с тяжелым 
и осложненным течением заболевания со специалистами федеральных 
консультативных центров. Всего проведено 1093 телемедицинские 
консультации тяжелых пациентов госпиталей особо опасных инфекций 
с федеральными консультативно-диагностическими центрами.

Обеспечено функционирование «Единой службы 122» 
в круглосуточном режиме, к работе контакт-центра привлечены 
студенты-медики, врачи-ординаторы, волонтеры. В отдельный блок 
«Единой службы 122» выделена работа в части консультаций пациентов 
с подозрением на COVID-19, организовано обучение сотрудников 
работе по единым речевым модулям, подготовленным Минздравом 
России. 
В республике организовано широкое информирование граждан о работе 
«Единой службы «122». Операторами «Единой службы 122» и горячей 
линии Министерства здравоохранения Кабардино-Балкарской 
Республики на конец 2022 года принято 54 446 звонков.
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Работа «Единой службы 122» в Кабардино-Балкарской Республике 
организована в соответствии с действующей схемой функционирования 
и взаимодействия иных служб, в которые обращаются граждане 
по вопросам оказания медицинской помощи в связи с новой 
коронавирусной инфекцией.

В поликлинических отделениях медицинских организаций 
функционируют контакт-центры, созданы дистанционные 
консультативные центры амбулаторной помощи (ДКЦАП). 
Специалистами ДКЦАП осуществляется дистанционное динамическое 
наблюдение и объективный контроль за состоянием больных новой 
коронавирусной инфекцией. Операторы и специалисты контакт-центров 
отвечают на интересующие граждан вопросы и предоставляют 
подробную информацию о распространении инфекции, мерах 
профилактики. 

С целью совершенствования дистанционной работы с пациентами 
посредством контакт-центров руководителям медицинских организаций 
и специалистам Службы «122» при Минздраве КБР рекомендовано 
применять алгоритмы сбора жалоб, анамнеза, а также алгоритмы 
дистанционной работы с пациентами с установленным диагнозом новой 
коронавирусной инфекции (COVID-19), находящимися на амбулаторном 
лечении, а также Временными методическими рекомендациями 
по организации деятельности службы оперативной помощи гражданам 
в условиях распространения новой коронавирусной инфекции COVID-
19 по единому номеру «122». 

В службе скорой медицинской помощи организованы 
специализированные бригады для организации скорой, в том числе 
специализированной, медицинской помощи пациентам с признаками 
ОРВИ. Кроме того, врачами участковой службы осуществляется 
патронаж пациентов, относящихся к диспансерным группам. 
Задействовано 3 компьютерных томографа, в том числе 
в 1 частной организации, работающей в системе ОМС, 
КТ-исследования организованы в круглосуточном режиме.

Всем пациентам с подтвержденным диагнозом COVID-19, лицам  
из групп риска контактным первого порядка, лицам с признаками ОРВИ, 
с подозрением на внебольничную пневмонию  проводится  
КТ-исследование. Всего проведено 153855 КТ-исследований, 
диагностирована пневмония в 85954 случаях (55,9%). За сутки 
в среднем проводилось около 15  КТ-исследований. 

В поликлинических отделениях медицинских организаций 
функционируют колл-центры, созданы телемедицинские центры 
амбулаторной помощи (ТМЦАП). Специалистами ТМЦАП 
осуществляется дистанционное динамическое наблюдение 
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и объективный контроль за состоянием больных новой коронавирусной 
инфекцией. Операторы и специалисты колл-центров отвечают 
на интересующие граждан вопросы и предоставляют подробную 
информацию по распространению инфекции, о мерах профилактики. 

Внедрена централизованная подсистема «Телемедицинские 
консультации» в составе Региональной медицинской информационной 
системы. Подсистема предназначена для оказания пациентам 
медицинских услуг в дистанционном режиме, проведения удаленной 
консультации участкового врача-терапевта или фельдшера 
врачом-специалистом узкой специальности или консилиумом 
врачей-специалистов. Применение современных электронных 
технологий в сфере здравоохранения направлено на повышение 
эффективности оказания медицинской помощи, обеспечение 
доступности высококвалифицированной медицинской помощи, а также  
предотвращение распространения респираторных инфекций путем 
дистанционного взаимодействия по принципу «врач - пациент», 
«врач - врач». Предусмотрены  функции передачи в режиме реального 
времени результатов инструментальных исследований.  

До апреля 2022 г. функционировало 7 амбулаторных центров 
диагностики и лечения новой коронавирусной инфекции в медицинских 
организациях, укомплектованы врачами-терапевтами (педиатрами), 
кардиологами и средним медицинским персоналом, обеспечивающим 
проведение ЭКГ-исследований, забор мазков из носо- и ротоглотки 
для определения РНКвируса COVID-19. С учетом результатов 
проведенных исследований определяются показания для госпитализации 
и осуществляется транспортировка пациентов в госпиталь особо 
опасных инфекций бригадами скорой медицинской помощи. 
Информация 
о пациенте доводится до сведения участкового врача-терапевта для 
дальнейшего динамического наблюдения. Всего в амбулаторных 
центрах проконсультировано 24047 пациентов, направлен на 
госпитализацию 1531 чел., лабораторное тестирование на COVID-19 
проведено 19436 пациентам, КТ-исследование проведено 5887 
пациентам.

С целью обеспечения диагностики COVID-19 привлечено 
12 лабораторий, в том числе 7 государственных лабораторий 
(ФБУЗ «Центр эпидемиологии и гигиены» Кабардино-Балкарской 
Республики, ФКУЗ «Кабардино-Балкарская противочумная станция» 
Роспотребнадзора, ГБУЗ «Медицинский консультативно-
диагностический центр» Минздрава КБР, ГБУЗ «Перинатальный центр» 
Минздрава КБР, Центр по профилактике и борьбе со СПИДом 
и инфекционными заболеваниями, ГБУЗ «Городская клиническая 
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больница № 1», ГКУЗ «Противотуберкулезный диспансер» Минздрава 
КБР), 4 лаборатории частной формы собственности, осуществляющие 
деятельность в системе ОМС (Центральная поликлиника, ООО «Центр 
диагностики аллергии», ООО «Фирма «СЭМ», ООО «Р-СНАБ»), а также 
одна ведомственная лаборатория УФСИН России по КБР.

По состоянию на 1 января 2023 г. проведено 1586337 
лабораторных исследований на новую коронавирусную инфекцию. 
Всего в республике с новой коронавирусной инфекцией 
зарегистрировано 73625 чел. Под медицинским амбулаторным 
наблюдением находятся 2196 чел., имевших контакты с зараженными 
людьми (из них 1354 – дети). На амбулаторном лечении с новой 
коронавирусной инфекцией находятся 34 чел. 

Обеспечение лекарственными препаратами пациентов с новой 
коронавирусной инфекцией осуществляется в соответствии 
с рекомендованными схемами лечения пациентов на амбулаторном 
этапе и Временными методическими рекомендациями Минздравом 
России.  В схемы лечения входят противовирусные, жаропонижающие, 
пероральные антикоагулянты, противомалярийные, гормональные 
и антибактериальные лекарственные препараты. 

Порядки обеспечения граждан с диагнозом новой коронавирусной 
инфекции лекарственными препаратами на амбулаторном этапе 
утверждены приказами Минздрава КБР от 6 ноября 2020 г. 
№ 338-П «О порядке обеспечения лекарственными препаратами 
пациентов с новой коронавирусной инфекцией (COVID-19), 
получающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях за счет 
средств резервного фонда» и от 7 апреля 2020 г. № 124-П «Об 
организации работы учреждений здравоохранения по оказанию 
медицинской помощи пациентам, заболевшим новой коронавирусной 
инфекцией (COVID-19), и контактным с ними лицам в Кабардино-
Балкарской Республике».

Согласно распоряжению Правительства Российской Федерации 
от 25 января 2022 г. № 70-р в 2022 году из резервного фонда 
Правительства Российской Федерации республиканскому бюджету 
Кабардино-Балкарской Республики выделено 26,06 млн рублей. 
Проведены закупочные мероприятия, завершено перераспределение 
лекарственных препаратов в медицинские организации, 
подведомственные Министерству здравоохранения 
Кабардино-Балкарской Республики, обеспечено 28 040 чел. В 2023 году 
обеспечено 1 001 чел.

В 2022 году в целях обеспечения пациентов с новой 
коронавирусной инфекцией COVID-19 в амбулаторных условиях 
из республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики 
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выделено 85,0 млн руб. По состоянию на сегодняшний день заключены 
государственные контракты на указанную сумму, завершены 
закупочные мероприятия, а также распределение лекарственных 
препаратов в медицинские организации. Обеспечено 32492 чел. В 2023 
году обеспечен 821 чел.

В рамках федеральных целевых программ из резервного фонда 
Правительства Российской Федерации в Кабардино-Балкарскую 
Республику распределены лекарственные препараты из группы 
моноклональных антител длительного действия 
«Тиксагевимаб+Цилгавимаб» («Эвушелд») для проведения 
доконтактной (предэкспозиционной) профилактики новой 
коронавирусной инфекции у взрослых и детей (от 12 лет и старше            
с массой тела не менее 40 кг) со снижением иммунного статуса                
и факторами риска тяжелого течения COVID-19 или имеющих 
противопоказания к вакцинации против новой коронавирусной 
инфекции в количестве 460 упаковок. По состоянию на сегодняшний 
день, лекарственный препарат использован в полном объеме.

В соответствии с распоряжением Правительства Российской 
Федерации от 15 сентября 2022 г. № 2635-р в Кабардино-Балкарскую 
Республику поставлено 464 упаковки лекарственного препарата 
комбинации моноклональных антител «Эвушелд». По состоянию 
на сегодняшний день произведено распределение данного препарата 
в медицинские организации, даны разъяснения по использованию 
в соответствии с рекомендациями Минздрава России. Минздравом КБР 
осуществляется еженедельный мониторинг использования и остатков 
указанного препарата, который на сегодняшний день составляет 24 уп.

Вакцинация против новой коронавирусной инфекции COVID-19 
осуществляется с учетом приоритетности в соответствии с приказом 
Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 21 марта 2014 г. № 125н «Об утверждении национального календаря 
профилактических прививок и календаря профилактических прививок 
по эпидемическим показаниям».

В рамках иммунизации населения против новой коронавирусной 
инфекции на конец 2022 года в 15 медицинских организациях 
организованы 85 пунктов вакцинации. В республику поставлено 
474115 комплекта доз вакцины, из них 
«Гам-Ковид-ВАК» – 326342, «ЭпиВакКорона» – 23200, 
«КовиВак» – 11325, «Спутник Лайт» – 111288, 
«Гам-Ковид-ВАК- М» - 1960.

Общая численность вакцинированных граждан на 1 января 2023 г. 
составляла 291479 человек. 
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Паллиативная медицинская помощь

Организация оказания паллиативной медицинской помощи 
(далее – ПМП) относится к важнейшим вопросам социальной сферы, 
имеющим не только медицинское, но и большое общественное 
и нравственное значение. Распоряжением Правительства 
Кабардино-Балкарской Республики от 3 февраля 2020 г. № 41-рп 
утверждена региональная программа «Развитие системы оказания 
паллиативной медицинской помощи в Кабардино-Балкарской 
Республике» на 2020 – 2024 годы. 

Количество паллиативных коек, развернутых в медицинских 
организациях, составляет 59, из них взрослых – 49, детских – 10.

По итогам 2022 года показатель обеспеченности койками 
для оказания паллиативной помощи взрослым составляет 7,4 
на 100 тыс. взрослого населения. Обеспеченность койками для оказания 
паллиативной помощи детям составляет 4,8 на 100 тыс. детского 
населения. Всего в 2022 году на паллиативных койках пролечено 
989 взрослых,  110 детей  (2021 год – 469 взрослых,  70 детей).

В амбулаторных условиях ПМП населению оказывается участковой 
службой лечебно-профилактических учреждений, в городских 
поликлиниках г. Нальчика функционирует 7 кабинетов паллиативной 
медицинской помощи. 

За 2022 год ПМП получили 3053 взрослых пациента, в том числе 
в стационарных условиях – 989 чел., в амбулаторных – 2064 чел. 

Выполнено 9602 амбулаторных посещения с паллиативной целью, 
в том числе на дому – 7479, из них получающим респираторную 
поддержку на дому –196.

В 2021 году в целях совершенствования организации оказания 
ПМП в амбулаторных условиях внесены изменения в приказ Минздрава 
КБР от 8 февраля 2019 г. № 41-П «Об организации оказания 
паллиативной медицинской помощи взрослому и детскому населению 
в Кабардино-Балкарской Республике» в части организации отделений 
патронажной выездной ПМП на базе трех медицинских организаций: 
ГБУЗ «Медицинский консультативно-диагностический центр» 
Минздрава КБР – 2 выездные бригады, ГБУЗ «Межрайонная 
многопрофильная больница» и ГБУЗ «Районная больница» 
с.п. Заюково – по 1 выездной бригаде.

Это позволило оказывать ПМП большему количеству 
инкурабельных пациентов на догоспитальном этапе. 

В 2022 году выездной службой выполнено 4598 посещений 
к 1254 взрослому пациенту (в том числе на ИВЛ – к 4 пациентам), из них 
к получающим респираторную поддержку на дому – 321 посещение. 
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Создан координационный центр паллиативной медицинской 
помощи, которым осуществляется регулирование деятельности 
медицинских организаций, оказывающих ПМП, медицинских 
организаций, оказывающих первичную медико-санитарную, в том числе 
специализированную медицинскую помощь, в целях обеспечения 
непрерывности, преемственности, своевременности оказания ПМП 
взрослому и детскому населению республики. От поступления 
информации о пациентах, нуждающихся в получении ПМП, 
от медицинских организаций, оказывающих первичную 
медико-санитарную помощь, до дальнейшей маршрутизации пациентов
с учетом рекомендуемых условий оказания медицинской помощи 
амбулаторной или стационарной. 

Паллиативным больным в установленном порядке предоставляется 
медицинское оборудование для использования в домашних условиях: 
аппараты ИВЛ, кислородные концентраторы, откашливатели, 
небулайзеры, пульсоксиметры, аспираторы и расходные материалы 
к ИВЛ. Минздравом КБР издан приказ от 8 февраля 2019 г. № 41-П 
«Об организации оказания паллиативной медицинской помощи 
взрослому и детскому населению в Кабардино-Балкарской Республике», 
которым утверждены перечень медицинских организаций  
Кабардино-Балкарской Республики, в структуре которых 
предусмотрены койки для оказания паллиативной медицинской помощи, 
порядок организации оказания паллиативной медицинской помощи 
в медицинских организациях  Кабардино-Балкарской Республики, схема 
маршрутизации пациентов для оказания паллиативной медицинской 
помощи в медицинских организациях Кабардино-Балкарской 
Республики.

Медицинские организации, оказывающие паллиативную 
медицинскую помощь, осуществляют взаимодействие с родственниками 
и членами семей пациентов или с законными представителями 
пациентов, лицами, осуществляющими уход за пациентами, 
добровольцами (волонтерами), а также организациями социального 
обслуживания.

Оборудование, расходные материалы к аппаратам и другие 
медицинские изделия для использования на дому выдаются 
по заявлению пациентов или их законных представителей 
по потребности. 

Паллиативная помощь инкурабельным онкологическим больным  
оказывается медицинскими работниками, прошедшими повышение 
квалификации по вопросам оказания паллиативной медицинской 
помощи, данный вид обучения регламентирован утвержденным 
Порядком. Определение лечебно-диагностической тактики 
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осуществляется с участием  врачей-онкологов ГБУЗ «Онкологический 
диспансер» Минздрава КБР.

Инкурабельные больные с инфарктом миокарда, нарушением 
мозгового кровообращения при отсутствии противопоказаний 
госпитализируются в специализированные отделения учреждений 
здравоохранения республики (ГБУЗ «Кардиологический центр» 
Минздрава КБР, Республиканский сосудистый центр ГБУЗ 
«Республиканская клиническая больница» Минздрава КБР, центральные 
районные больницы), имеющие оснащение для проведения интенсивной 
терапии.

Обеспеченность врачами по оказанию паллиативной  помощи 
на 10 тыс. населения по республике составляет 0,2 %. В настоящее время 
в паллиативной службе работают 16 врачей и 54 чел. среднего 
медперсонала. Все специалисты, оказывающие помощь по данному 
профилю, имеют соответствующую подготовку. 

В Кабардино-Балкарской Республике 54 медицинские организации 
различных форм собственности имеют лицензию на осуществление 
деятельности по обороту наркотических средств, психотропных веществ 
и их прекурсоров, из которых 32 - государственные медицинские 
организации.

В рамках оказания паллиативной медицинской помощи, в том 
числе инкурабельным больным, в республике функционируют 17 
аптечных пунктов, являющихся структурными подразделениями 
государственных медицинских организаций, которые осуществляют 
отпуск наркотических средств и психотропных веществ физическим 
лицам по рецептам врачей бесплатно.

В целях обеспечения контроля за оборотом наркотических средств 
и психотропных веществ, повышения эффективности оказания 
первичной медико-санитарной помощи и паллиативной медицинской 
помощи гражданам, нуждающимся в проведении обезболивающей 
терапии, Минздравом КБР разработана и приказом от 15 апреля 2016 г.
 № 83-П утверждена Инструкция о порядке приобретения, перевозки, 
хранения, учета, отпуска, использования, уничтожения, назначения 
и выписывания наркотических средств и психотропных веществ, 
внесенных в список II Перечня, психотропных веществ, внесенных 
в список III Перечня, в организациях Кабардино-Балкарской 
Республики, осуществляющих деятельность, связанную с оборотом 
наркотических средств и психотропных веществ.

Во исполнение плана мероприятий («дорожной карты») 
«Повышение качества и доступности паллиативной медицинской 
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помощи до 2024 года», направленного на повышение качества жизни 
пациентов, нуждающихся в оказании паллиативной медицинской 
помощи, а также на удовлетворенность пациентов (их законных 
представителей), родственников, иных лиц, осуществляющих уход 
за пациентом, доступностью паллиативной медицинской помощи, 
обеспечением лекарственными препаратами, в том числе содержащими 
наркотические средства и психотропные вещества, медицинскими 
изделиями, предназначенными для поддержания функций органов 
и систем организма человека, предоставляемыми для использования 
на дому, а также в рамках мониторинга проведения обезболивающей 
терапии при оказании паллиативной медицинской помощи Минздравом 
КБР сформирован и ведется регистр лиц, нуждающихся в применении 
наркотических лекарственных препаратов. 

В 2022 году численность пациентов, получивших лечение 
наркотическими и психотропными веществами в амбулаторных 
условиях медицинских организаций за счет средств федерального 
бюджета и республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики, составила 841 чел.  

В 2022 году в рамках заключенного с Минздравом России 
соглашения в целях развития паллиативной медицинской помощи 
из федерального бюджета направлено 2 043,06 тыс. руб. На указанную 
сумму исполнены государственные контракты на поставку 
лекарственных препаратов.

Минздравом КБР в соответствии с пунктом 7 приложения № 2 
к государственной программе Кабардино-Балкарской Республики 
«Развитие здравоохранения в Кабардино-Балкарской Республике», 
утвержденной постановлением Правительства Кабардино-Балкарской 
Республики от 30 апреля 2013 г. № 136-ПП, за счет средств 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики 
осуществляется централизованное приобретение наркотических средств 
и психотропных веществ, в том числе для обеспечения больных 
в рамках оказания паллиативной медицинской помощи.

В целях реализации указанных мероприятий в конце 2022 года 
за счет средств республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики в соответствии с основной сводной заявкой 
и подтвержденным Минпромторгом России планом распределения 
(квотой) на 2022 год проведены мероприятия по закупке лекарственных 
препаратов, содержащих наркотические средства и психотропные 
вещества, на сумму 10298,11 тыс. руб. 
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Общее количество выписанных рецептов на наркотические 
и психотропные лекарственные препараты составило в 2022 году 4562.

В настоящее время Минздравом КБР сформирована и практически 
исполнена заявка на закупку лекарственных препаратов на 2023 год, 
содержащая полную потребность в наркотических средствах 
и психотропных веществах.

В 2021 году за счет средств федерального бюджета, выделенных 
на оказание паллиативной медицинской помощи, поставлено:

3 автомобиля «Медицинская служба» на базе а/м Lada Largus 
в ГБУЗ «Медицинский консультативно-диагностический центр», ГБУЗ 
«Межрайонная многопрофильная больница», ГБУЗ «Районная 
больница» с. Заюково на общую сумму 2,85 млн руб.;

25 медицинских отсасывателей на сумму 297,5 тыс. руб.; 
транспортный аппарат ИВЛ, в том числе для длительной 

вентиляции легких, для взрослых/детей Newport HT70 Plus Covidien 
на сумму 1,13 млн руб.;

механический инсуффлятор-аспиратор (модель: «COMFORT 
COUGH PLUS» (комфортный кашель плюс, SICC2001 Plus) на сумму 
532,94 тыс. руб.
 За счет экономии средств дополнительно поставлен еще один 
автомобиль «Медицинская служба» на базе а/м Lada Largus 
на сумму 1,1 млн руб. для ГБУЗ «Медицинский 
консультативно-диагностический центр».

В 2022 году Минздравом КБР для медицинских организаций, 
оказывающих паллиативную медицинскую помощь, приобретено 15 
функциональных кроватей на сумму 2,42 млн руб., 2 
инсуффлятор-аспиратора на сумму 800 тыс. руб., 2 аппарата ИВЛ 
на сумму 2,8 млн руб., а также 4 бактерицидных облучателя и 2 
тонометра для измерения артериального давления на сумму 34,2 тыс. 
руб. (за счет экономии).

Диспансеризация и профилактические медицинские
осмотры взрослого населения

В Кабардино-Балкарской Республике утвержден перечень 
медицинских организаций, участвующих в 2022 году в проведении 
профилактических медицинских осмотров и диспансеризации 
определенных групп взрослого населения. Диспансеризация проводится 
в 13 медицинских учреждениях, в которых установлен режим 
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шестидневной рабочей недели, организована работа по проведению 
диспансеризации в вечернее время (до 20 часов). В случае 
производственной необходимости в многопрофильных медицинских 
организациях привлекаются врачи-специалисты стационарных 
отделений.

В целях раннего диагностирования неинфекционных заболеваний 
в рамках базовой программы обязательного медицинского страхования  
и в соответствии с требованиями приказа Минздрава России 
от 27 апреля 2021 г. № 404н в республике проводятся диспансеризация 
и профилактические осмотры взрослого населения. Утверждены 
план-график и перечень медицинских организаций, участвующих 
в 2021 году в проведении профилактических медицинских осмотров 
и диспансеризации взрослого населения. В медицинских организациях 
республики, участвующих в проведении диспансеризации 
и профилактических медицинских осмотров, организованы 
скрининговые обследования, направленные на раннее выявление 
онкологических заболеваний в рамках второго этапа диспансеризации.

В отчетном году профилактические осмотры и диспансеризация 
населения в медицинских организациях проводились начиная 
с 1 марта 2022 г. в соответствии с методическими рекомендациями 
Минздрава России в условиях сохранения рисков распространения 
новой короновирусной инфекции. В ходе проводимой диспансеризации 
назначаются необходимое обследование и лечение, проводится 
углубленное профилактическое консультирование, составляются планы 
лечебно-оздоровительных мероприятий.

Планом профилактического медицинского осмотра 
и диспансеризации определенных групп взрослого населения
по Кабардино-Балкарской Республике на 2022 год предусмотрено 
охватить диспансеризацией 213640 человека, или 41,4% от подлежащего 
диспансеризации застрахованного взрослого населения. 

На 31 декабря 2022 г. диспансеризацией и профилактическими 
медицинскими осмотрами охвачены 143480 чел. взрослого населения, 
или 67,2% от плана 2022 года, в том числе в сельской 
местности – 45695 чел., или 21,3% от плана 2022 года.

Анализ результатов диспансеризации определенных групп 
взрослого населения выявил следующее:

I группа состояния здоровья составляет 43568 чел. (30,3%); 
II группа состояния здоровья  составляет 14681чел. (10,2%);
III группа состояния здоровья составляет 85231 чел. (59,4%).
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Структура заболеваемости взрослого населения 
Кабардино-Балкарской Республики по итогам диспансеризации 
за 2022 года сложилась следующим образом:

на первом месте – болезни  системы кровообращения;
на втором месте – болезни органов дыхания;
на третьем месте – болезни органов пищеварения;
на четвертом месте – болезни эндокринной системы;
на пятом месте – патология мочеполовой системы, нервной 

системы.
Впервые выявлены злокачественные новообразования на ранних 

стадиях у 76 чел. В ходе профилактических мероприятий впервые 
выявлена патология у 12406 чел., на диспансерный учет поставлены 
11970 чел.

В 13 медицинских организациях, участвующих в проведении 
профилактических медицинских осмотров и диспансеризации 
определенных групп взрослого населения, проводится углубленная 
диспансеризация.

Сформированы приоритетные группы пациентов высокого риска 
смерти (пациенты с сердечно-сосудистыми заболеваниями, имеющие 
сопутствующую коморбидную патологию, повышающую риск 
сердечно-сосудистой смерти (сахарный диабет, хроническую 
обструктивную болезнь легких, острый коронарный синдром и острое 
нарушение мозгового кровообращения в анамнезе, хроническую 
сердечную недостаточность, хроническую почечную недостаточность, 
пациенты после хирургических вмешательств) и нуждающиеся в 
реабилитации и длительной вторичной профилактике.

В целях повышения доступности прохождения диспансеризации 
лиц, проживающих в труднодоступных, малонаселенных пунктах, 
а также лиц старше 65 лет организованы выезды мобильных бригад 
врачей - специалистов в сельские населенные пункты.  Всего, 
по предварительным данным медицинских организаций,  за 2022 год 
осуществлено 270 выездов в сельские населенные пункты,  осмотрено 
6 542 человека.

Вместе с тем в 2022 году в медицинских организациях, 
подведомственных Минздраву КБР, продолжается проведение 
углубленной диспансеризации лиц, перенесших новую коронавирусную 
инфекцию (COVID-19), вне зависимости от факта прохождения 
гражданами профилактических медицинских осмотров или 
диспансеризации. По итогам 2022 года углубленную диспансеризацию 
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прошли 23456 чел., 10483 чел. – с двумя и более хроническими  
заболеваниями, 13014 чел.– с одним хроническим заболеванием.

Медицинские работники активно участвуют в работе 
по привлечению населения к прохождению диспансеризации, 
осуществляют информирование посредством телефонной связи, дают 
подробные разъяснения о необходимости прохождения 
диспансеризации, перечне обследований, рисках развития и важности 
ранней диагностики неинфекционных заболеваний. Материалы о 
необходимости прохождения профилактических мероприятий 
размещены на информационных стендах медицинских организаций, 
листовки, буклеты распространяются на предприятиях и в организациях 
республики. Медицинскими работниками учреждений здравоохранения 
организованы подворовые обходы, на руководителей медицинских 
организаций возложена персональная ответственность за качественное 
проведение диспансеризации. Материалы о диспансеризации 
и профилактике заболеваний публикуются в средствах массовой 
информации, на сайте и официальных страницах в социальных сетях 
Минздрава КБР и медицинских организаций. Страховыми 
медицинскими организациями в различной форме (индивидуальное 
информирование, телефонная связь, почтовое оповещение, SMS-
сообщения, размещение в СМИ и др.) осуществляется информирование 
граждан о возможности прохождения диспансеризации.

Медицинскими организациями проводится работа 
по вовлечению работодателей в процесс прохождения их работников 
диспансеризации, руководителям предприятий направлены письма 
с разъяснениями о необходимости прохождения диспансеризации.

Несмотря на проводимые мероприятия, направленные 
на увеличение числа лиц, прошедших углубленную диспансеризацию, у 
населения республики сохраняется недостаточная приверженность к 
проведению профилактических мероприятий.

Служба охраны материнства и детства

В Кабардино-Балкарской Республике проводятся планомерные 
мероприятия по обеспечению доступности и улучшению качества 
медицинской помощи в учреждениях службы детства 
и родовспоможения. 

За 12 месяцев 2022 г. в республике, по данным Управления 
Федеральной службы государственной статистики по Северо-
Кавказскому федеральному округу, родилось живыми 10049 детей, что 
на 433 ребенка меньше, чем в 2021 году - 10482 ребенка (в 2021 году – 
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10462 ребенка).  Показатель рождаемости уменьшился на 4,9% и 
составил 11,5 на 1000 населения против 12,1 в 2021 году. Данный факт 
обусловлен снижением числа женщин фертильного возраста на 810 
человек (в 2022 году – 213814 женщин, в 2021 году – 214624 женщины). 

Показатель младенческой смертности за 12 месяцев 2022 г. 
по республике составил 4,1 на 1000 родившихся живыми, что на 12,8% 
ниже показателя младенческой смертности за аналогичный период 
2021 года – 4,7.  

В абсолютных числах за 12 месяцев 2022 г. умерли 42 ребенка в 
возрасте до 1 года, что на 7 детей меньше аналогичного периода 2021 
года (49 детей).  В структуре младенческой смертности на первом месте 
состояния перинатального периода, в том числе неонатальный сепсис и 
внутриутробные инфекции, второе место делят болезни органов 
дыхания (пневмонии и ОРВИ) и смерть от внешних причин. На третьем 
месте врожденные пороки развития.

В родовспомогательных отделениях и в отделениях второго этапа 
выхаживания новорожденных республики умерли 19 детей, что  
на 5 больше, чем в 2021 году. 

В 2022 году зафиксировано 6 случаев смерти детей до 1 года 
на дому (в 2021 году - 5). 

Основной проблемой при оказании медицинской помощи 
детскому населению республики остается дефицит кадров врачей-
педиатрической службы, особенно участковой педиатрической службы. 
Укомплектованность физическими лицами врачами-педиатрами 
в некоторых районах составляет порядка 40% от нормативных штатов, 
преимущественно в районах с наиболее высокими показателями 
младенческой смертности, в том числе за счет смертности детей на 
дому).

В то же время усилен контроль за диспансерным наблюдением 
беременных женщин на амбулаторном этапе, в первую очередь женщин 
из групп высокого риска по перинатальным факторам. Внедрена 
программа электронного мониторинга беременных. Продолжены 
мониторинг деятельности акушерских и неонатальных отделений, 
обучение акушеров-гинекологов перинатального центра, врачей-
неонатологов на симуляционных циклах в институтах федерального 
уровня, обучение специалистов ультразвуковой диагностики  
по вопросам пренатальной диагностики пороков развития плода. 
В симуляционных центрах в 2022 году обучены 92 специалиста: 46 
врачей акушеров-гинекологов, 28 неонатологов, 18 врачей 
анестезиологов-реаниматологов.  

При Минздраве КБР работает Штаб по снижению младенческой 
смертности, в состав которого входят ведущие специалисты в области 
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акушерства, гинекологии и педиатрии. Специалистами Министерства 
проводится оперативный анализ и контроль за достоверностью и учётом 
младенческой смертности. 

В 2022 году Минздравом КБР проведено 5 лечебно-контрольных 
комиссий по разбору 4 случаев младенческой смертности и 5 случаев 
детской смертности. По результатам разборов  приняты меры 
организационного характера.

Продолжена работа по профилактике инвалидности и смертности 
детей с наследственной и врожденной патологией. 

В 2022 году охват новорожденных неонатальным скринингом 
лабораторией ГБУЗ «Перинатальный центр» Минздрава КБР составил 
100%. По результатам неонатального скрининга выявлено 20 детей 
с врожденными хромосомными и наследственными заболеваниями: 

2 – фенилкетонурия, 
3 – врожденный гипотиреоз, 
2 – адрено-генитальный синдром, 
6 – галактоземия, 
7 – муковисцидоз. 
Дети взяты на диспансерный учет, назначено необходимое 

лечение. С 2023 года распоряжением Правительства Кабардино-
Балкарской Республики от 22 декабря 2022 г. № 695-рп на территории 
Кабардино-Балкарской Республики внедрено проведение расширенного 
неонатального скрининга на врожденные и (или) наследственные 
заболевания, что позволит обеспечить своевременную диагностику 
врожденных заболеваний и начало лечения с целью профилактики 
ранней смерти и инвалидизации детей. 

Аудиологическим скринингом на первом этапе в  2022 году было 
охвачено 9792 новорожденных (97% от числа родившихся живыми 
в медицинских учреждениях республики). Нарушение слуха выявлено 
у 143 детей, которые направлены на 2-й этап скрининга. На 2-м этапе 
скрининга нарушение слуха I - III степени подтверждено у 28 детей, все 
дети взяты под динамическое наблюдение в центре реабилитации слуха. 
На проведение кохлеарной имплантации  в 2022 году направлено 6 детей  
с тугоухостью 4 степени. Из их числа 3 детям оказана 
высокотехнологичная медицинская помощь в федеральных центрах.

В целях формирования единой профилактической среды 
в республике в 2022 году продолжены диспансеризация 
и профилактические осмотры детского населения. 

В 2022 году в рамках диспансеризации осмотрено 1862 ребенка 
из числа детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной 
ситуации, которые приняты под опеку, попечительство, в приемную 
семью, в том числе 318 детей-инвалидов. 
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В структуре выявленной патологии у категории детей, 
пребывающих в стационарных учреждениях, на первом месте – 
психические расстройства и расстройства поведения (23,3%), на втором 
– болезни органов пищеварения (18,0%), на третьем – болезни глаза и 
его придаточного аппарата (15,7%), на четвертом - болезни нервной 
системы (11,6%), на пятом месте – болезни эндокринной системы, 
расстройства питания и нарушения обмена веществ (9,4%).

У детей, находящихся на разных формах семейного устройства, 
в структуре выявленной патологии на первом месте - болезни 
костно-мышечной системы и соединительной ткани (20,5%), 
на втором – болезни эндокринной системы, расстройства питания 
и нарушения обмена веществ (19,4%),  на третьем – болезни глаза и его 
придаточного аппарата (16,4%), на четвертом месте - болезни нервной 
системы (10,5%), на  пятом -  врожденные аномалии (пороки развития), 
деформации и хромосомные нарушения (8,9%) .

На основании сведений о результатах прохождения 
диспансеризации в 2022 году всем детям разработаны индивидуальные 
программы профилактических мероприятий, проведен необходимый 
объем дополнительных исследований с последующим амбулаторным, 
стационарным и санаторно-курортным лечением.  

По результатам диспансеризации взяты на диспансерный учет 
врачами специалистами 134 ребенка с впервые выявленными 
заболеваниями. По рекомендациям, данным в ходе диспансеризации, 
за отчетный период 637 детей-сирот получили санаторно-курортное 
и 192 - реабилитационное лечение.

В оказании высокотехнологичной медицинской помощи нуждался 
1 ребенок, который пролечен в ФГБУ «НМИЦ ССХ им. А.Н. Бакулева» 
Минздрава России за счет средств федерального бюджета.

Помимо данной группы детей, в целях своевременного выявления 
заболеваний у детей в возрасте от 0 до 18 лет, ежегодно проводятся 
медицинские осмотры несовершеннолетних. Профилактическими 
медицинскими осмотрами в 2021 году охвачено 169234 
несовершеннолетних, в том числе в возрасте до 1 года – 10780 детей. 

Особое внимание уделяется осмотрам девочек врачами 
акушерами-гинекологами, мальчиков – врачами  урологами-
андрологами для своевременного выявления и лечения заболеваний 
репродуктивной системы. В 2022 году осмотрен 24391 подросток.

По результатам проведенных медицинских осмотров 
несовершеннолетних к первой группе здоровья отнесены 59% от числа 
осмотренных детей, 33,0% имеют факторы риска, у остальных детей 
выявлены заболевания, требующие диспансерного наблюдения 
и лечения.
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В структуре заболеваемости детей в возрасте от 0 до 18 лет первое 
место занимают болезни органов пищеварения (16,9%), на втором месте 
- болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани (16,4%), 
на третьем –  болезни нервной системы (14,9)%, на четвертом - болезни 
глаза и его придаточного аппарата (14,6)%, на пятом месте - болезни 
эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена 
веществ  (12,8%). 

По результатам проведенных медицинских осмотров с впервые 
выявленной патологией взяты на диспансерный учет 10812 детей. 
Дополнительные обследования и консультации в амбулаторных 
условиях и в условиях дневного стационара прошли 8639 детей, в 
стационарных условиях – 88 детей.

В Кабардино-Балкарской Республике единственным медицинским 
учреждением для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения 
родителей, с рождения до 3 лет, является ГКУЗ «Дом ребенка 
специализированный» Минздрава КБР. В связи с сохраняющейся 
тенденцией уменьшения количества воспитанников за последние годы, 
с целью рационального использования коечного фонда учреждения 
постановлением Правительства  КБР от 20 мая 2022  г. № 218-рп  Дом 
ребенка перепрофилирован в ГБУЗ «Республиканский детский 
реабилитационный центр» Минздрава КБР, рассчитанный на 155 коек. 

Основной целью деятельности учреждения определена 
реабилитация детей с заболеваниями опорно-двигательного аппарата, 
заболеваниями нервной системы, психическими расстройствами 
и расстройствами поведения, заболеваниями органов чувств. Также 
одним из видов деятельности остается содержание детей-сирот, детей, 
оставшихся без попечения родителей, с ограниченными возможностями 
здоровья, в том числе имеющими паллиативный статус.

В 2022 году в учреждение поступили 16 детей, из них 
9 детей, оставшихся без попечения родителей. В течение года выбыли 18 
детей, из них 6 детей забрали родители, усыновлены 4 ребенка, взяты 
под опеку 6 детей. В учреждения социальной защиты и образовательные 
учреждения дети не переводились. Умер 1 ребенок. Количество 
детей-инвалидов в 2022 году составило 5 человек, для которых 
разработаны и выполнены в полном объеме индивидуальные программы 
реабилитации.

На базе указанного учреждения функционирует реабилитационное 
отделение на 30 коек круглосуточного пребывания и 15 коек дневного 
пребывания. С 2014 года функционируют 5 паллиативных коек. 
С июля 2022 г. количество коек увеличилось до 10  за счет открытия еще 
5 респираторных коек для детей на ИВЛ. 
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В июле 2018 г. создана выездная служба паллиативной помощи 
детям в составе одной бригады. На  сегодняшний день созданы 
и функционируют 3 выездные бригады. В 2022 году  в отделении 
паллиативной помощи получили лечение 110 детей. Кроме медицинской 
помощи пациенты, а также члены их семей получили психологическую, 
социальную, юридическую помощь. Под опеку выездных паллиативных 
бригад взяты 67 семей. Большая работа проводится по привлечению 
волонтеров к паллиативной службе.

С 2017 года работает служба ранней помощи на 15 коек дневного 
пребывания. В связи с высокой потребностью в 2022 году количество 
коек увеличено до 35. В службе ранней помощи услугу получили 
110 детей.

С июля 2022 г. открыто отделение специальной психологии 
и коррекционного обучения на 30 коек для реабилитации детей 
с психическими заболеваниям, в том числе детей с расстройствами 
аутистического спектра.  С момента открытия в отделении прошли 
реабилитацию 49 детей с психическими нарушениями и нарушениями 
поведения. 

С 2017 года на базе указанного учреждения функционирует Школа 
приемных родителей для подготовки кандидатов в усыновители, 
в которой в 2022 году прошли обучение в очной форме 20 чел., 
8 чел. продолжают обучение.

В реабилитационном отделении осуществляется 
специализированная помощь детям с отклонениями в физическом 
или умственном развитии, квалифицированная медико-социальная, 
психолого-социальная и социально-педагогическая помощь, 
обеспечивается полная и своевременная социальная адаптация 
их к жизни в обществе, семье, к обучению и труду.

В 2022 году в реабилитационном отделении прошли 
восстановительное лечение 660 детей. Основную группу составили дети 
с заболеваниями центральной нервной системы - 591 человек (89,5%), 
с ортопедической патологией - 69 детей (10,4%). Выраженный 
положительный эффект от лечения отмечен у 629 детей (95,3%).

В соответствии с постановлением Правительства Российской 
Федерации от 26 февраля 2015 г. № 170 «Об утверждении Правил 
проведения медицинского обследования детей-сирот, детей, оставшихся 
без попечения родителей, помещаемых под надзор в организацию 
для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей», 
приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 13 октября 2015 г. № 711н, Программой государственных гарантий 
оказания гражданам в Кабардино-Балкарской Республике бесплатной 
медицинской помощи детям-сиротам и детям, оставшимся 
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без попечения родителей, при помещении под надзор в организацию 
для детей-сирот проводится их полное обследование и выдача 
заключения о состоянии здоровья ребенка. 

В 2022 году из учреждений социальной защиты, медицинских 
организаций и органов МВД в учреждения здравоохранения доставлены 
35 несовершеннолетних. При поступлении все дети осмотрены 
педиатром и обследованы на наличие инфекционных заболеваний, 
проведено 360 исследований. Случаев госпитализации не 
зафиксировано, все несовершеннолетние были направлены в 
учреждения социальной защиты и здравоохранения.

Работниками детских лечебно-профилактических учреждений 
проводится целенаправленная санитарно-просветительская работа 
с населением по профилактике беспризорности и безнадзорности 
несовершеннолетних, наркомании и совершения правонарушений. 
Сотрудники педиатрической службы участвуют в специализированных 
рейдах по изъятию с улиц и других общественных мест безнадзорных 
несовершеннолетних. Особое внимание уделяется оказанию медико-
психологической помощи несовершеннолетним.

В целях улучшения материально-технической базы детских 
учреждений в 2022 году в рамках выделенных лимитов денежных 
средств на оказание паллиативной помощи в ГБУЗ «Республиканский 
детский реабилитационный центр» Минздрава КБР поставлено 2 
механических инсуффлятора-аспиратора на сумму 800,00 тыс. руб., 5 
кроватей функциональных медицинских с электрическим приводом на 
сумму 805,89 тыс. руб., 2 портативных аппарата искусственной 
вентиляции легких на сумму 2797,80 тыс. руб., 2 системы мониторинга 
пациента (SPO2) на сумму 338,16 тыс. руб. и  13 медицинских 
электрических отсасывателей на сумму 245,97 тыс. руб.

В 2022 году в ГБУЗ «Республиканский детский клинический 
многопрофильный центр» Минздрава КБР был поставлен автомобиль 
скорой медицинской помощи класса С в рамках программы поддержки 
отечественной автомобильной промышленности.  

Кроме того, в указанном центре в рамках регионального проекта 
модернизации первичного звена здравоохранения Кабардино-
Балкарской Республики на 2021-2025 годы проведена реконструкция 
поликлинического отделения № 1 (в 2021-2022 годах, г. Нальчик,  
ул. Головко, 18). 

Также на основании распоряжения Правительства Российской 
Федерации  от 7 августа 2021 г. № 2182-р «О выделении Министерству 
здравоохранения Российской Федерации из резервного фонда 
Правительства Российской Федерации в 2021 году бюджетных 
ассигнований для предоставления иного межбюджетного трансферта 
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бюджету Кабардино-Балкарской Республики» в 2021-2022 годах 
проведен капитальный ремонт зданий и сооружений Республиканского 
детского клинического многопрофильного центра (г. Нальчик, ул. 
Шогенова, 32/1).

Состояние здоровья женщин

В Кабардино-Балкарской Республике проводятся мероприятия 
по снижению уровня заболеваемости женщин, детей 
и девочек-подростков путём улучшения качества акушерско-
гинекологической помощи на всех ее этапах. Организована 
трехуровневая системы оказания медицинской помощи женщинам 
репродуктивного возраста, представленная сетью учреждений 
акушерско-гинекологического профиля, включающая в себя 
амбулаторно-поликлиническое звено и стационарную помощь 
различного уровня.

В системе оказания медицинской помощи женщинам республики 
повысилась роль стационарозаменяющих технологий. В женских 
консультациях функционируют дневные стационары. 

Специализированную стационарную помощь беременным из групп 
высокого риска, новорожденным, девочкам-подросткам, 
гинекологическим больным, а также семейным парам с проблемами 
детородной функции оказывает ГБУЗ «Перинатальный центр» 
Минздрава КБР. В центре предусмотрены структуры консультативно-
реабилитационного профиля, отделения реанимации для беременных, 
рожениц, родильниц и новорожденных. 

Специализированная медицинская помощь женщинам 
репродуктивного возраста, детям и девочкам-подросткам оказывается в 
Центре охраны здоровья семьи и репродукции, который является 
структурным подразделением Перинатального центра.

Продолжены мероприятия по профилактике рождения детей 
с тяжелыми пороками развития, не совместимыми с жизнью, путем 
совершенствования пренатальной диагностики, медико-генетической 
службы. Расширились объемы лабораторных и функциональных 
методов исследования беременных женщин с проблемами 
невынашивания беременности, женщин и девочек с патологией 
репродуктивной системы. 

В 2022 году число женщин, прошедших обследование 
по пренатальной (дородовой) диагностике на оборудовании экспертного 
уровня на сроке 11 - 14 недель составило 9648, или 89,5% от общего 
числа женщин, взятых на учет по беременности – 10775,  а от числа 
взятых на учет в I триместре (9914 женщин) – 97,3%. Хромосомная 
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патология плода выявлена в 20 случаях, анатомические дефекты плода 
(ВПР) в группе женщин, прошедших комплексное обследование 
по пренатальной диагностике, – 114. По результатам проведенной 
пренатальной диагностики прерывание беременности проведено 
в 75 случаях. Число детей, родившихся с пороками развития, у женщин, 
прошедших обследование, – 25.

В целях совершенствования демографической политики 
в Кабардино-Балкарской Республике Минздравом КБР проводятся 
мероприятия, направленные на повышение рождаемости, одним 
из которых является профилактика прерывания беременности (абортов). 

Проведение абортов в Кабардино-Балкарской Республике 
осуществляется на основании законодательства, в соответствии 
с которым принимаются меры по соблюдению «недели тишины» перед 
выполнением оперативного вмешательства. В целях реализации 
мероприятий по профилактике абортов и сохранению репродуктивного 
здоровья женщин, оказания медико-социальной, психологической 
и правовой помощи беременные женщины, оказавшиеся в кризисной 
ситуации, направляются в кабинеты медико-социального 
консультирования в женских консультациях или в Центр охраны 
здоровья семьи и репродукции, Центр помощи беременным женщинам 
в кризисных ситуациях.

В рамках акции «Подари мне жизнь!» проводятся  лекции, беседы. 
В отделе ЗАГС г. Нальчика демонстрируются видеоролики 

молодоженам и вступающим в брак, посвященные профилактике 
инфекционных заболеваний, сохранению репродуктивного здоровья. 
Молодым людям раздаются памятки, буклеты с приглашением 
на обследование, при необходимости проводится лечение перед 
планированием беременности. Результаты анкетирования молодоженов 
по итогам проводимых занятий показывают резко отрицательное 
отношение к прерыванию беременности. Общее количество прерываний 
беременности в 2022 году возросло на 13% (1210) в сравнении 
с 2021 годом (1069). При этом количество абортов, проведенных 
по желанию женщин, в 2022 году уменьшилось на 47 случаев и 
составило 50 против 97 в 2021 году.

Повышению рождаемости способствует активное выявление 
и лечение бесплодных супружеских пар. В 2022 году на диспансерном 
учете по поводу бесплодия состояли 863 семейные пары.

Для проведения процедуры экстракорпорального оплодотворения 
(ЭКО) Минздравом КБР в 2022 году были направлены 507 женщин, 
что составило 58,7% от количества женщин, состоявших на учете 
по бесплодию, из них 416 закончили процедуру ЭКО, у 118 женщин 
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наступила беременность (28,4%). В 2022 году родоразрешены 
72 женщины после ЭКО, родился 81 ребенок.

В связи с централизацией службы родовспоможения на базе 
Перинатального центра в 2022 году принято порядка 70% от общего 
числа родов по республике. Изменения маршрутизации беременных 
женщин и рожениц, ориентированные на улучшение качества оказания 
специализированной медицинской помощи беременным женщинам, 
роженицам, родильницам и новорожденным, способствуют сохранению 
большей доли принятых преждевременных родов в перинатальном 
центре – 91,8 % от общего числа преждевременных родов по 
республике. 

В 2022 году имели место 2 случая материнской смертности. В 
обоих случаях смертность была обусловлена непрямыми акушерскими 
причинами.  В первом случае смерть женщины наступила в условиях 
ГООИ на базе ГБУЗ «Межрайонная многопрофильная больница» 
Минздрава КБР вследствие крайне тяжелого течения новой 
коронавирусной инфекции. Во втором случае смерть женщины 
наступила вследствие массивной тромбоэмболии легочной артерии. Оба 
случая признаны непредотвратимыми на уровне акушерского 
стационара.

Усилен контроль за диспансерным наблюдением беременных 
женщин на амбулаторном этапе, в первую очередь женщин из «групп 
высокого риска» по перинатальным факторам. Внедрена программа 
мониторинга беременных. В целях соблюдения маршрутизации врачи 
акушеры-гинекологи амбулаторного звена обеспечивают 
информирование беременных женщин о выборе медицинской 
организации, наиболее оптимальной для родоразрешения, с учетом 
транспортной доступности и утвержденной маршрутизации, принимая 
во внимание желание пациентки, с учетом перечня показаний 
для госпитализации беременных женщин и рожениц в медицинские 
организации II и III групп. С целью проведения мониторинга 
беременных с высокой степенью риска, правильной их маршрутизации, 
организационно-методической работы кураторы, врачи-специалисты 
Перинатального центра 2 раза в месяц выезжают в курируемые районы.

В структуре Перинатального центра функционируют выездные 
акушерско-анестезиологическая реанимационная бригада и 
неонатальная реанимационная бригада. В 2022 году в центре оказана 
высокотехнологичная медицинская помощь по профилям 
«неонатология» 108 детям, «офтальмология» – 5 детям, «акушерство 
и гинекология» – 304 женщинам, в том числе 8 девочкам.

Специалистами в области педиатрии, акушерства и гинекологии 
постоянно проводится целенаправленная санитарно-просветительская 
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работа.  С  2018 года в центре ведет работу первая в республике школа 
материнства, призванная помочь семьям подготовиться к рождению 
здорового ребенка. На занятиях освещаются вопросы формирования 
здорового образа жизни, рождения и воспитания здорового поколения, 
в средствах массовой информации проводятся «круглые столы» по 
указанным темам. Также в 2022 году на базе Перинатального центра 
проводились обучающие семинары в рамках проекта «Детство без 
опасности». В лечебно-профилактических учреждениях работают 
медико-педагогические школы, телефоны доверия.

В целях пропаганды здорового образа жизни, просвещения 
населения по вопросам репродуктивного здоровья специалистами 
учреждений службы охраны материнства и детства ежегодно проводятся 
семинары для учителей – организаторов и психологов, лекции 
в образовательных организациях среднего профессионального и 
высшего образования. Особое внимание уделяется необходимости 
медицинских осмотров девочек врачами акушерами-гинекологами, 
мальчиков – врачами урологами-андрологами для своевременного 
выявления и лечения заболеваний репродуктивной системы.

Развитие высокотехнологичной (специализированной) 
и реабилитационной медицинской помощи

Развитие и доступность высокотехнологичной медицинской 
помощи является одним из приоритетных направлений деятельности 
Минздрава КБР. 

Впервые в 2015 году в рамках Программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам в Кабардино-Балкарской 
Республике медицинской помощи были выполнены 496 случаев 
высокотехнологичных видов медицинской помощи (далее – ВМП) 
по профилям «сердечно-сосудистая хирургия» и «травматология 
ортопедия» на общую сумму 78962,1 тыс. руб. 

В рамках Программы государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам в Кабардино-Балкарской Республике медицинской 
помощи на 2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов, 
утвержденной постановлением Правительства КБР от 30 декабря 2021 г.          
№ 282-ПП, на начало 2022 года запланирован объем ВМП в количестве 
2779 случаев на общую сумму 471 млн руб. Выполнено за отчетный 
период 2769 случаев ВМП, стоимость оказанной медицинской помощи 
составила 469 млн руб.   

Минздравом КБР проводится работа по развитию ВМП 
в медицинских организациях республики.  
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ВМП оказывается в ГБУЗ «Кардиологический диспансер» 
Минздрава КБР, ГБУЗ «Перинатальный центр» Минздрава КБР, ГБУЗ 
«Республиканская клиническая больница» Минздрава КБР, ГБУЗ 
«Межрайонная многопрофильная больница», ГБУЗ «Городская 
клиническая больница № 1», ГБУЗ «Городская клиническая больница 
№ 2», ГБУЗ «Республиканская детская клиническая больница» 
Минздрава КБР, ГБУЗ «Онкологический диспансер» Минздрава КБР,  
а также в частных медицинских организациях, оказывающих 
медицинскую помощь в системе ОМС по профилям «травматология-
ортопедия», «сердечно-сосудистая хирургия», «абдоминальная 
хирургия», «нейрохирургия»,  «акушерство и гинекология», 
«онкология», «урология», «офтальмология», «челюстно-лицевая 
хирургия», «неонатология», «оториноларингология», 
«гастроэнтерология».

В федеральных клиниках в 2022 году ВМП получили за счет 
средств федерального бюджета – 2134 чел., в том числе 613 детей, 
по ОМС – 4670 чел., из них 415 детей.

Из средств республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
республики  в 2022 году пациентам, направленным на ВМП, возмещены 
транспортные расходы до места лечения и расходы по дополнительному 
обследованию на общую сумму 4,91 млн руб. (в 2021 году – 6,2  млн 
руб.).

В рамках указанной программы с 2015 года проводится  
реабилитация (долечивание) граждан после стационарного лечения 
в учреждениях здравоохранения и  санаторно-курортных организациях 
республики. Пациенты поступают на реабилитацию по поводу  
сердечно-сосудистой, неврологической патологии, патологии органов 
дыхания, после выполненных оперативных вмешательств при патологии 
опорно-двигательного аппарата.

В республике медицинская реабилитация осуществляется 
в стационарных условиях по профилям «неврология»,
«травматология-ортопедия», «кардиология», «пульмонология», 
«аллергология», «терапия», «наркология».

В республиканских государственных учреждениях 
здравоохранения развернуты 233 реабилитационные койки (213 
круглосуточных, 20 коек дневного стационара): в ГБУЗ 
«Кардиологический диспансер» Минздрава КБР, ГБУЗ «Межрайонная 
многопрофильная больница», ГБУЗ «Наркологический диспансер», 
ГКУЗ «Республиканский детский реабилитационный центр», ГБУЗ 
«Республиканская клиническая больница» Минздрава КБР, ГБУЗ 
«Центр аллергологии и иммунологии» Минздрава КБР, ГБУЗ 
«Городская клиническая больница № 1», ГБУЗ «Республиканский 
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детский клинический многопрофильный центр» Минздрава КБР, ГБУЗ 
«Центральная районная больница» городского округа Прохладный 
и Прохладненского муниципального района. Медицинская реабилитация 
оказывается в ООО «Санаторий «Долинск» в системе обязательного 
медицинского страхования на 400 коек.

В Лескенском подразделении ГБУЗ «Межрайонная 
многопрофильная больница» развернуто отделение 
для долечивания пациентов, перенесших новую коронавирусную 
инфекцию (COVID-19).

На 2022 год было запланировано 3025 случаев медицинской 
реабилитации на сумму 99,8 млн. руб. Выполнено в 2022 году 2942 
случая на сумму 98,8 млн руб.

Инфраструктура здравоохранения 

Приоритетным направлением организации медицинской помощи  
населению республики является достижение эффективной 
трехуровневой системы здравоохранения с обеспечением всего спектра 
необходимой медицинской помощи, от профилактики и диагностики до 
интенсивного лечения и полной медико-социальной реабилитации. 

Коечный фонд, рассчитанный на население Кабардино-Балкарской 
Республики, значительно превышал федеральные нормативы. Данный 
факт привел к снижению тарифов на оказание медицинских услуг 
по системе обязательного медицинского страхования по республике. 

В целях сбалансированности медицинской помощи 
в Кабардино-Балкарской Республике в 2022 году продолжены 
мероприятия, направленные на поэтапную оптимизацию коечного фонда 
стационарных учреждений с учетом анализа заболеваемости населения, 
обоснованности госпитализации на круглосуточную койку, выполнения 
индикативных показателей работы койки, возможных социальных 
последствий, обеспечивая при этом высокий уровень доступности 
и качества оказываемой медицинской помощи. 

Государственная система здравоохранения в 2022 году состояла 
из 48 учреждений, подведомственных Минздраву КБР.

По итогам 2022 года оптимизировано 340 круглосуточных коек 
согласно разработанной дорожной карте, в результате проведенной 
работы  фактическая коечная мощность приближена к утвержденным 
федеральным нормативам. 

Экономический эффект от проведенных оптимизационных 
мероприятий по отрасли «Здравоохранение» в 2021 - 2022  годах 
составил порядка 80,0 млн руб. 
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По состоянию на 1 января 2023 г. по отрасли «Здравоохранение» 
развернуто 5420 круглосуточные койки, 1478 коек дневного стационара 
(таблица 6). Обеспеченность койками на 10 тыс. населения составляет 
62,3 (в 2021 году – 64,5), по Российской Федерации в 2021 году – 69,7.

В 2022 году в стационарных учреждениях республики пролечено 
136174 больных, в 2020 году – 139330 больных. Показатель работы 
койки составил 243,5 дней, в 2021 году – 246,8 дней, средняя 
длительность лечения больного в 2021 году – 10,0  (2021 году – 10,5), 
оборот койки – 24,3, в 2021 году – 23,4. Уровень госпитализации 
на 100 жителей  составил 15,6 ( в 2020 году -  16,0). 

В 2021 году в рамках национального проекта «Здравоохранение» 
в Кабардино-Балкарской Республике реализованы мероприятия 
по дооснащению медицинских организаций медицинским 
оборудованием по региональным проектам «Борьба 
с сердечно-сосудистыми заболеваниями», «Борьба с онкологическими 
заболеваниями», включая создание современной инфраструктуры 
оказания медицинской помощи детям».

В рамках федерального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми 
заболеваниями» в первичное сосудистое отделение ГБУЗ «Городская 
клиническая больница № 1» поставлен рентгеновский компьютерный 
томограф на сумму 52,9 млн руб. Произведена подготовка помещения, 
аппарат КТ введен в эксплуатацию и в настоящее время эксплуатируется 
в штатном режиме. На остаток средств в размере 
265,7 тыс. руб. поставлены стол для кинезотерапии в Республиканский 
сосудистый центр ГБУЗ «Республиканская клиническая больница», 
а также комплект мягких модулей для зала лечебной физкультуры 
ПСО ГБУЗ «Центральная районная больница» городского округа 
Прохладный и Прохладненского муниципального района.

За счет лимитов средств, выделенных на реализацию мероприятий 
федерального проекта в 2022 году, в 2021 году заключен контракт 
на поставку современного 128-срезового рентгеновского компьютерного 
томографа в Региональный сосудистый центр ГБУЗ «Республиканская 
клиническая больница» на сумму 74,5 млн руб. Томограф поставлен 
и введен в эксплуатацию.

В рамках федерального проекта «Борьба с онкологическими 
заболеваниями» в 2021 году в ГБУЗ «Онкологический диспансер» 
поставлены передвижной рентгеновский аппарат типа С-дуга на сумму 
10,2 млн руб., эндовидеоскопический комплекс для выполнения 
урологических операций на сумму 12,3 млн руб. 
и эндовидеоскопический комплекс для выполнения гинекологических 
операций на сумму 12,1 млн руб. Установлен современный 64-срезовый 
рентгеновский компьютерный томограф на сумму 61,1 млн руб.
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В рамках реализации региональной программы модернизации 
первичного звена здравоохранения, утвержденной распоряжением 
Правительства Кабардино-Балкарской Республики от 15 декабря 2020 г. 
№ 573-рп, Минздравом КБР произведена закупка следующего 
оборудования:

2 стационарных цифровых рентгеновских аппаратов
на 2 рабочих места в ГБУЗ «Городская детская поликлиника № 1» 
и ГБУЗ «Районная больница с.п. Заюково» на сумму 22,2 млн руб.;

3 системы эндоскопической визуализации (видеопроцессоры, 
мониторы, стойки, аспираторы, тестеры герметичности, 
эндоскопические инсуффляторы, видеогастроскопы, видеоколоноскопы, 
установки для мойки гибких эндоскопов) в ГБУЗ «Городская 
поликлиника № 1», ГБУЗ «Городская поликлиника № 2», ГБУЗ 
«Городская детская поликлиника № 1» и ГБУЗ «Республиканская 
детская клиническая больница» на сумму 46,9 млн руб.;

системы ультразвуковой визуализации для ГБУЗ «Городская 
поликлиника № 1» на сумму 8,8 млн руб.;

8 кардиографов, 10 суточных мониторов регистрации 
артериального давления, 17 дефибрилляторов на сумму 5,1 млн руб.

За счет нераспределенного остатка средств в размере 
3,4 млн руб. поставлены дополнительно 39 электрокардиографов 
и 5 бифазных дефибрилляторов.

В 2021 году за счет централизованных средств республиканского 
бюджета Кабардино-Балкарской Республики приобретены: газификатор 
холодный криогенный для обеспечения кислородом системы 
медицинского газоснабжения госпиталя ООИ на базе ГБУЗ 
«Центральная районная больница» городского округа Прохладный и 
Прохладненского района на сумму 3,9 млн руб.; цистерны транспортные 
криогенные для кислорода (на 8 тонн) для госпиталей особо опасных 
инфекций  на базе ГБУЗ «Городская клиническая больница № 1», ГБУЗ 
«Городская клиническая больница № 2», ГБУЗ «Межрайонная 
многопрофильная больница» на сумму 12,9 млн руб.; система ЭЭГ видео 
мониторинга для ГБУЗ «Республиканская клиническая больница» на 
сумму 7,4 млн руб.

В целях развертывания дополнительных пунктов вакцинации 
против коронавирусной инфекции (COVID-19) закуплено 
30 медицинских морозильников (холодильников) на сумму 
1,5 млн руб.

В 2022 году в рамках реализации регионального проекта 
модернизации первичного звена здравоохранения Кабардино-
Балкарской Республики Минздравом КБР приобретено следующее 
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медицинское оборудование для медицинских организаций первичного 
звена:

3 цифровых рентгеновских аппарата на сумму 33,36 млн руб.;
3 системы ультразвуковых диагностических медицинских на 

сумму 26,27 млн руб.;
16 электрокардиографов (12-канальных) и 5 пульсоксиметров 

на общую сумму 910,97 тыс. руб.;
система эндоскопической визуализации в следующем составе:
эндоскопическая стойка для аппаратуры с принадлежностями 

на сумму 349,52 тыс. руб.;
эндоскопический монитор для визуализации и эндоскопический 

инсуффлятор на сумму 919,42 тыс. руб.;
видеогастроскоп высокого качества изображения для рутинных 

исследований на сумму 2,18 млн руб.;
установка для мойки гибких эндоскопов на сумму 1,2 млн руб.;
эндоскопический видеопроцессор на сумму 4,33 млн. руб.
Все оборудование по состоянию на 2022 год поставлено, введено 

в эксплуатацию, оплачено.
На мероприятия по приобретению 16 единиц автомобильного 

транспорта для доставки пациентов в медицинские организации, 
доставки медицинских работников до места жительства пациентов, а 
также для перевозки биологических материалов для исследований и 
доставки лекарственных препаратов до жителей отдаленных районов 
в 2022 предусмотрены финансовые средства в размере 10,88 млн руб.

Все 16 автомобилей поставлены, зарегистрированы в органах 
Госавтоинспекции и эксплуатируются в штатном режиме.

В части капитального ремонта объектов здравоохранения в рамках 
региональной программы модернизации первичного звена 
здравоохранения в 2022 году закончен капитальный ремонт 8 объектов 
здравоохранения (поликлиники, филиалы поликлиник), завершены 
реконструкция двух поликлиник, строительство одной амбулатории, 
в том числе:

капитальный ремонт:
ГБУЗ «Городская поликлиника № 1» городского округа Нальчик 

(филиал поликлиники по ул. Будаева);
ГБУЗ «Городская поликлиника № 2» городского окрга Нальчик 

(поликлиника);
ГБУЗ «Городская поликлиника № 2» городского округа Нальчик 

(филиал по ул. Б. Хмельницкого);
ГБУЗ «Городская поликлиника № 3» городского округа Нальчик 

(поликлиника);
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ГБУЗ «Центральная районная больница» Зольского 
муниципального района (поликлиника);

ГБУЗ «Центральная районная больница им. Хацукова А.А.» 
(поликлиника);

ГБУЗ «Центральная районная больница» Терского 
муниципального района (поликлиника);

ГБУЗ «Центральная районная больница» Черекского 
муниципального района (поликлиническое отделение);

реконструкция:
ГБУЗ «Городская детская поликлиника № 1»;
ГБУЗ «Центральная районная больница» городского округа Баксан 

и Баксанского муниципального района (поликлиническое отделение 
№ 2);

строительство амбулатории в с. Аушигер ГБУЗ «Центральная 
районная больница» Черекского муниципального района.

Вместе с тем в 2022 году в Кабардино-Балкарской Республике 
в рамках национального проекта «Здравоохранение» реализованы 
мероприятия по дооснащению и переоснащению государственных 
медицинских организаций по региональным проектам «Борьба 
с сердечно-сосудистыми заболеваниями» и «Борьба с онкологическими 
заболеваниями».

В рамках федерального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми 
заболеваниями» Минздравом КБР поставлено медицинское 
оборудование для регионального сосудистого центра (РСЦ) и 
первичных сосудистых отделений (ПСО), в том числе рентгеновский 
компьютерный томограф для РСЦ на базе ГБУЗ «Республиканская 
клиническая больница» на сумму 74,51 млн рублей, 8 аппаратов 
искусственной вентиляции легких на сумму 26,03 млн рублей ( 6 шт. в 
РСЦ, по одному в ПСО ГБУЗ «Городская клиническая больница № 1» и 
ГБУЗ «Центральная районная больница» городского округа Прохладный 
и Прохладненского муниципального района, а также комплект мягких 
ковриков для зала лечебной физкультуры в  ПСО ГБУЗ «Городская 
клиническая больница № 1» и стол массажный терапевтический в ГБУЗ 
«Центральная районная больница» городского округа Прохладный 
и Прохладненского муниципального района на общую сумму 
317,33 тыс. руб.

В рамках федерального проекта «Борьба с онкологическими 
заболеваниями» в ГБУЗ «Онкологический диспансер» установлен 
магнитно-резонансный томограф на сумму 93,20 млн руб., 3 
операционных светильника на сумму 11,65 млн руб., 2 операционных 
стола на сумму 6,51 млн руб. и генератор электрохирургической 
системы на сумму 3,03 млн руб.
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Кроме того, в целях исполнения целевого показателя 
федерального проекта «Развитие системы оказания первичной медико-
санитарной помощи»  по приобретению передвижных медицинских 
комплексов Минздравом КБР заключены контракты от 27 июня 2022 г. 
на сумму 20,98 млн руб. на поставку передвижного маммографа 
и от 25 июля 2022 г. на сумму 14,58 млн руб. на поставку передвижного 
флюорографа. Указанные комплексы поставлены.

В 2022 году приобретены наборы реагентов, тест-системы, 
расходные материалы для борьбы с социально-значимыми 
заболеваниями (туберкулез, ВИЧ-инфекция), а также приобретены 
изделия и продукция, в том числе печатная, в целях проведения 
профилактических мероприятий на общую сумму 26,91 млн рублей 
для ГБУЗ «Центр по профилактике и борьбе со СПИДом 
и инфекционными заболеваниями» и ГБУЗ «Противотуберкулезный 
диспансер».

В рамках подпрограммы «Совершенствование оказания 
медицинской помощи, включая профилактику заболеваний 
и формирование здорового образа жизни» для ГБУЗ «Перинатальный 
центр» Минздрава КБР закуплены расходные материалы для проведения 
неонатального и аудиологического скрининга, пренатальной 
(дородовой) диагностики на общую сумму 19,4 млн руб.

В ГБУЗ «Наркологический диспансер» в рамках реализации 
государственной подпрограммы «Комплексные противодействия 
злоупотреблению наркотическими средствами, психотропными, 
сильнодействующими и другими психоактивными веществами и их 
незаконному обороту в Кабардино-Балкарской Республике» закуплено 
оборудование на сумму 1,56 млн руб., а также тест-системы на сумму 
1,46 млн. руб.

В рамках федерального проекта «Оптимальная для восстановления 
здоровья медицинская реабилитация» Минздравом КБР заключены 
контракты на поставку 77 единиц медицинского оборудования  на 
общую сумму 128,88 млн руб. для оснащения ГБУЗ «Республиканская 
клиническая больница» и ГБУЗ «Центр аллергологии и иммунологии» 
Минздрава КБР.

Подготовка кадров 

В учреждениях здравоохранения Кабардино-Балкарской 
Республики работают 3384 врача и 8010 специалистов из числа среднего 
медицинского персонала. В 2022 году обеспеченность врачами 
на 10 тыс. населения составила 38,9, средними медицинскими 
работниками – 92,0.
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В целях привлечения молодых специалистов для работы 
в учреждениях здравоохранения республики в качестве меры 
социальной поддержки специалистам учреждений здравоохранения, 
работающим 
в сельской местности, устанавливается надбавка в размере 25% 
к должностному окладу в соответствии со статьей 10 
Закона Кабардино-Балкарской Республики от 29 декабря 2004 г. № 57-РЗ 
«О государственной социальной поддержке отдельных категорий 
граждан в Кабардино-Балкарской Республике».

В настоящее время в качестве одной из мер стимулирования 
на республиканском уровне привлечения специалистов в медицинские 
учреждения, испытывающие нехватку кадров, является реализация 
программы «Земский доктор». Для реализации данной программы 
в 2022 году в соответствии с Законом Кабардино-Балкарской 
Республики от 28 декабря 2021 г. № 50-РЗ «О республиканском бюджете 
Кабардино-Балкарской Республики на 2022 год и на плановый период 
2023 и 2024 годов» выделено 29000,0 тыс. рублей, из которых 
27550,0 тыс. рублей за счет средств федерального бюджета, 
1450,0 тыс. рублей за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики.

По итогам реализации постановления Правительства КБР 
от 14 марта 2022 г. № 55-ПП «Об утверждении Порядка предоставления 
в 2022 году единовременных компенсационных выплат медицинским 
работникам (врачам, фельдшерам, а также акушеркам и медицинским 
сестрам фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктов), 
прибывшим (переехавшим) в сельские населенные пункты, либо 
поселки городского типа, либо города с населением до 50 тысяч 
человек» заключено 29 договоров о предоставлении единовременной 
компенсационной выплаты на сумму 29000,0 млн руб., 22 врачам, из них 
6 врачам – по 1,5 млн руб., 16 врачам - по 1,0 млн руб., 7 работникам из 
числа СМП, в том числе 4 фельдшерам в ФАП и 3 фельдшерам скорой 
медицинской помощи (5 фельдшеров по 0,5 млн и 2 по 0,75 млн.). 

Выделенные из федерального и республиканского бюджетов 
объемы финансирования на реализацию программы «Земский доктор» 
освоены в полном объеме.

Предоставление единовременных компенсационных выплат 
направлено на заполнение в первую очередь вакантных мест в 
первичном звене в сельских населенных пунктах и городах с 
численностью населения до 50 тыс. человек врачами-терапевтами 
участковыми, врачами-педиатрами участковыми, врачами общей 
практики, а также на укомплектование медицинских организаций 
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узкими специалистами для проведения профилактических осмотров            
и диспансеризации.

Работа в данном направлении будет продолжена в 2023 году.
В условиях кадрового дефицита основным и реальным 

механизмом закрепления подготовленных кадров является система 
целевого приема и целевого обучения. С целью устранения кадрового 
дефицита проводится работа по направлению специалистов на обучение 
по выделенным целевым местам за счет бюджетных ассигнований 
федерального бюджета в рамках целевого приема и целевого обучения 
по приоритетным специальностям.

В 2022 году в рамках квоты целевого приема направлено 
на обучение по программе специалитета 72 специалиста 
по специальностям «Лечебное дело» и «Педиатрия», по программе 
ординатуры 62 специалиста по разным профилям.

В 2022 году по программе ординатуры завершили обучение 56 
специалистов из 60 специалистов: 2 специалиста отчислены за 
недобросовестное освоение образовательной программы, 2 специалиста 
продолжают обучение после выхода из академического отпуска, в том 
числе трудоустроено 37 врачей-специалистов, приостановлено 
исполнение обязательств по законным основаниям в отношении 5 
специалистов, с 13 специалистами ведется претензионно-исковая работа, 
1 специалист на стадии прохождения аккредитации.

В 2017 году принято постановление Правительства 
Кабардино-Балкарской Республики от 5 сентября 2017 г. № 160-ПП 
«Об утверждении Порядка предоставления ежемесячной доплаты 
к государственной стипендии специалистам, направленным на обучение 
по программе специалитета по целевому приему для последующего 
трудоустройства в медицинские организации государственной системы 
здравоохранения Кабардино-Балкарской Республики», 
предусматривающий ежемесячные доплаты в размере 1000 рублей 
к государственной стипендии лицам, направленным на обучение по 
программе специалитета по целевому направлению. 
За 2022 год выплачено 2913,0 тыс. рублей.

В целях оказания мер социальной поддержки постановлением 
Правительства Кабардино-Балкарской Республики от 14 сентября 2016 г. 
№ 170-ПП утвержден порядок предоставления ежемесячной доплаты              
к государственной стипендии специалистам, направленным на обучение 
по программе ординатуры по целевому приему для последующего 
трудоустройства в медицинские организации государственной системы 
здравоохранения Кабардино-Балкарской Республики. Согласно 
постановлению осуществляются ежемесячные доплаты в размере 
3000 рублей к государственной стипендии специалистам, направленным 
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на обучение в ординатуру по целевому направлению. За 2022 год 
специалистам выплачено 3828,0 тыс. рублей.

Ежегодно медицинские работники проходят повышение 
квалификации и профессиональную переподготовку по программам 
дополнительного профессионального образования. По итогам 2022 года 
повышение квалификации прошли 1309 специалистов, 
профессиональную переподготовку – 14 специалистов.

Аттестованы на соответствующие квалификационные категории 
214 медицинских работников.

Финансовое обеспечение отрасли 
«Здравоохранение» в 2022 году

Утвержденная стоимость Программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2022 год и на 
плановый период 2023 и 2024 годов, утвержденной постановлением 
Правительства РФ от 28.12.2021 г. № 2505 (далее-Программа)  
рассчитана в сумме 13 577,5 млн руб. исходя из предусмотренных 
средств республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики 
в размере 3104,6 млн. руб. и средств обязательного медицинского 
страхования –10472,9 млн руб. 

Подушевой норматив на 2022 год, утвержденный Программой, 
составляет 17 745,7 руб., в том числе за счет средств обязательного 
медицинского страхования – 14 173,9 руб., средств республиканского 
бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 3 571,8 руб. 

Дефицит средств по Программе на 2022 год составляет 
263,8 млн руб. за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики, или 7,8% от расчетной стоимости  
в соответствии со средним подушевым нормативом финансирования 
Программы за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики на 2022 год, установленным 
постановлением Правительства Российской Федерации 
от 28 декабря 2021 г. № 2505 «О Программе государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2022 год 
и на плановый период 2023 и 2024 годов».

Фактическое исполнение Программы за 2022 год составило 
12 829,8 млн руб., в том числе за счет средств обязательного 
медицинского страхования 9793,0 млн руб., средств республиканского 
бюджета Кабардино-Балкарской Республики - 3 036,8 млн руб. 
Среднемесячная заработная плата медицинских работников 
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в государственных учреждениях здравоохранения по итогам 2022 года 
за счет всех источников финансирования сложилась в размере:

врачи и работники медицинских организаций, имеющие высшее 
медицинское (фармацевтическое) или иное высшее образование, 
предоставляющие медицинские услуги, – 56 346,5 рублей 
(211% к прогнозу дохода от трудовой деятельности по республике, 
что превышает целевой индикатор, установленный на 2022 год, 
на 11,0%); 

средний медицинский (фармацевтический) персонал – 
28 573,6 руб. (107,0% к прогнозу дохода от трудовой деятельности 
по республике, что превышает целевой индикатор, установленный 
на 2022 год, на 7,0%). 

Средняя заработная плата младшего медицинского персонала 
по итогам 2022 года составляет 25 372,5 руб., что выше уровня 2021 года 
на 10,0 %.

Реализация программ по обеспечению необходимыми 
лекарственными препаратами льготных категорий граждан 

в Кабардино-Балкарской Республике в 2022 году

В 2022 году в Кабардино-Балкарской Республике реализация 
программ обеспечения необходимыми лекарственными препаратами 
отдельных категорий граждан осуществлялась в рамках 
законодательства. 

По Кабардино-Балкарской Республике количество 
льготополучателей, сохранивших за собой право на получение набора 
социальных услуг в виде лекарственного обеспечения за счет средств 
федерального бюджета (далее – программа ОНЛП), на начало/конец 
2022 года составило 10320/12608 чел. соответственно. 

На начало/конец 2022 года количество льготополучателей 
лекарственных препаратов за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики составило 29325/32258 чел. 
соответственно. 

В республике обеспечение льготных категорий граждан 
лекарственными препаратами, медицинскими изделиями 
и специализированными продуктами лечебного питания осуществляется 
за счет финансовых средств федерального бюджета и республиканского 
бюджета Кабардино-балкарской Республики. По состоянию 
на 31 декабря 2022 г.:

по программе ОНЛП за счет средств федерального бюджета 
обслужено 44552 льготных рецептов на сумму 171971,36 тыс. руб., 
количество «федеральных» льготников составило 12608 чел.;
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по программе 14 высокозатратных нозологий (далее – 14 ВЗН), где 
осуществляется централизованная поставка лекарственных препаратов, 
закупаемых Минздравом России за счет средств федерального бюджета, 
обслужено 2349 льготных рецептов на сумму 455378,2 тыс. руб., 
количество пациентов составило 1102 чел.; 

в рамках реализации государственной программы 
Кабардино-Балкарской Республики «Развитие здравоохранения 
в Кабардино-Балкарской Республике», в рамках которой в том числе 
реализуется постановление Правительства Российской Федерации 
от 30 июля 1994 г. № 890, а также полномочия по обеспечению 
пациентов с редкими (орфанными) заболеваниями, за счет средств 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики 
обслужено 81947 льготных рецептов на сумму 535900,59 тыс. руб., 
количество «региональных» льготников составило 32258 чел. 

С начала 2022 года на реализацию программы ОНЛП 
из федерального бюджета Федеральным законом от 6 декабря 2021 г. 
№ 390-ФЗ в виде субвенций и трансфертов на счета Минздрава КБР 
зачислены средства в размере 177 454,40 тыс. руб. Сумма субвенций 
рассчитана исходя из норматива финансовых затрат в месяц на одного 
гражданина, получающего государственную социальную помощь в виде 
социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами, 
медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами 
лечебного питания для детей-инвалидов за счет средств федерального 
бюджета на 2021 год утверждена постановлением Правительства 
Российской Федерации от 9 мая 2022 г. № 841 и составляет 
1007,9 руб. 

Общая расчетная потребность «федеральных» льготников 
в лекарственных препаратах, медицинских изделиях 
и специализированных продуктах лечебного питания по состоянию 
на 31 декабря 2022 г. составила 617 200,00 тыс. руб., дефицит 
финансовых средств федерального бюджета – 71,2%. 

В 2022 году на реализацию государственной программы «Развитие 
здравоохранения в Кабардино-Балкарской Республике» 
(далее – программа РЛО), включающей обязательства по приобретению: 
медикаментов (антидотов) и материальных ценностей на случай 
химических и радиационных поражений для создания запаса (резерва); 
иммунобиологических препаратов в соответствии с календарем 
профилактических прививок по эпидемическим показаниям; 
медицинских диагностических средств, необходимых для диагностики 
социально значимых заболеваний (СПИД, туберкулез); наркотических 
средств и психотропных веществ для оказания паллиативной 
медицинской помощи в амбулаторных условиях; лекарственных 
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препаратов и специализированных продуктов лечебного питания для 
лиц, страдающих редкими (орфанными) заболеваниями; лекарственных 
препаратов и медицинских изделий для отдельных категорий граждан 
в соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации 
от 30 июля 1994 г. № 890 («региональные» льготники), 
из республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики 
Минздраву КБР предусмотрены финансовые средства в размере 
630 419,56 тыс. руб. 

Общая расчетная потребность в лекарственных препаратах, 
медицинских изделиях, специализированных продуктах лечебного 
питания, иммунобиологических препаратах на 2022 год  в соответствии 
с основными и дополнительными заявками, направленными в Минздрав 
КБР с целью закупки за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики, составила 1312911,51 тыс. руб. 
Дефицит финансовых средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики составил 52%.

Минздравом КБР в соответствии с обязательствами и в рамках 
предусмотренных финансовых средств (включая затраты на накладные 
расходы) и заявками проведены мероприятия по закупке лекарственных 
препаратов, медицинских изделий и специализированных продуктов 
лечебного питания в рамках выделенных финансовых средств. 

Минздравом России в 2022 году произведены централизованные 
поставки лекарственных препаратов, закупаемых за счет средств 
федерального бюджета, для обеспечения больных:

по программе 14 ВЗН на сумму 575 737,40 тыс. руб.;
инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе 

в сочетании с вирусами гепатитов B и C, на сумму 108 214,52 тыс. руб.;
больных туберкулезом с множественной лекарственной 

устойчивостью возбудителя на сумму 20 390,73 тыс. руб.
Контрольно-надзорными органами в течение 2022 года 

проводились плановые и внеплановые проверки полноты и качества 
исполнения полномочий, переданных субъектам Российской Федерации, 
в части обеспечения необходимыми лекарственными препаратами 
граждан, имеющих право на получение государственной помощи в виде 
набора социальных услуг, и целевого использования централизованно 
закупаемых Министерством здравоохранения Российской Федерации 
лекарственных препаратов. Замечания контрольно-надзорных органов 
Минздравом КБР учитываются при организации дальнейшей работы.

Реализация государственной программы 
Кабардино-Балкарской Республики «Развитие здравоохранения
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в Кабардино-Балкарской Республике»

Основным документом, определяющим цели, задачи, 
направления развития здравоохранения Кабардино-Балкарской 
Республики, а также мероприятия, механизмы их реализации и 
финансового обеспечения, является государственная программа 
Кабардино-Балкарской Республики «Развитие здравоохранения в 
Кабардино-Балкарской Республике» (далее – Госпрограмма), 
утвержденная постановлением Правительства Кабардино-Балкарской 
Республики от 23 октября 2019 г. № 184-ПП. Срок реализации: 2021 - 
2025 годы. Координатор и ответственный исполнитель - Минздрав КБР.

В составе Госпрограммы в виде структурных элементов 
отражены 5 подпрограмм «Совершенствование оказания медицинской 
помощи, включая профилактику заболеваний и формирование здорового 
образа жизни», «Развитие медицинской реабилитации и санаторно-
курортного лечения, в том числе детей», «Развитие кадровых ресурсов 
в здравоохранении», «Экспертиза и контрольно-надзорные функции 
в сфере охраны здоровья», «Информационные технологии и управление 
развитием отрасли», реализация которых направлена на достижение 
целей государственной программы Российской Федерации «Развитие 
здравоохранения», утвержденной постановлением Правительства 
Российской Федерации от 26 декабря 2017 г. № 1640.

В 2022 году в Госпрограмму вносились изменения 6 раз, 
постановлениями Правительства Кабардино-Балкарской Республики 
от 17 марта 2022 г. № 57-ПП, от 20 мая 2022 г. № 117-ПП, 
от 17 июня 2022 г. № 143-ПП, от 29 августа 2022 г. № 196-ПП, 
от 10 октября 2022 № 221-ПП, от 9 декабря 2022 г. № 265-ПП в части 
корректировки объемов бюджетных ассигнований, целевых показателей 
(индикаторов), мероприятий, плана реализации, направлений 
и параметров реализации приоритетных национальных проектов, 
мероприятия которых реализуются в рамках Госпрограммы.

В 2022 году законодательно утвержденный объем бюджетных 
ассигнований, предусмотренных на реализацию мероприятий 
Госпрограммы (без учета средств ТФОМС КБР), увеличен 
на 1929149,0 тыс. руб., и в соответствии с Законом Кабардино-
Балкарской Республики от 30 декабря 2020 г. № 57-РЗ (в ред. от 
28.12.2021) составил 10 579 591,0 тыс. руб., из них средств федерального 
бюджета – 3 227 090,0 тыс. руб., республиканского бюджета Кабардино-
Балкарской Республики – 7 352 501,0 тыс. руб.

Кассовое исполнение расходов на реализацию Госпрограммы 
по состоянию на 1 января 2023 г. составило 10 543 623,8 тыс. руб., или 
99,7% от плана, в том числе за счет средств республиканского бюджета 
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Кабардино-Балкарской Республики – 7 316 561,2 тыс. руб. (99,5%), 
средств федерального бюджета – 3 227 062,6 тыс. руб. (100%).

Таким образом, уровень финансового исполнения Госпрограммы 
по итогам 2022 года в общем сложился в удовлетворительном объеме 
(более 99%).

Кроме того, на реализацию Программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в 
Кабардино-Балкарской Республике на 2022 год и на плановый период 
2023 и 2024 годов (далее – ТПГГ) в рамках Госпрограммы направлены 
средства Территориального фонда обязательного медицинского 
страхования в объеме 5 585 368,9  тыс. руб. (94,9%) при планируемом 
объеме  5 883 057,1 тыс. руб.

В рамках Госпрограммы финансовые средства направлены на:
функционирование медицинских организаций по Программе 

государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
в Кабардино-Балкарской Республике медицинской помощи;

централизованные закупки Минздравом КБР медикаментов, 
расходных материалов, лечебного и детского питания, 
иммунобиологических препаратов, медицинского оборудования;

противоэпидемические мероприятия;
профилактические и реабилитационные мероприятия;
пропаганду здорового образа жизни;
внедрение высокотехнологичных видов медицинской помощи;
транспортные расходы до места лечения и расходы по 

дополнительному обследованию;
строительство и реконструкцию объектов здравоохранения 

в рамках республиканской адресной инвестиционной программы, 
проведение капитального ремонта;

подготовку медицинских кадров;
реализацию региональных проектов в рамках национальных 

проектов «Здравоохранение» и «Демография»;
прочие мероприятия. 
Финансовое исполнение Госпрограммы в 2022 году за счет всех 

источников (за исключением средств ТФОМС) в разрезе 
по подпрограммам составило:

мероприятия, не вошедшие в подпрограмму «Обеспечение 
функций государственных органов в рамках Государственной 
программы» – 1269,4 тыс. руб. (100 % от плана) – средства федерального 
бюджета (финансовое обеспечение отдела лицензирования Минздрава 
КБР);

подпрограмма «Совершенствование оказания медицинской 
помощи, включая профилактику заболеваний и формирование здорового 
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образа жизни» - 9 462 779,4 тыс. руб. (99,7% от плана), в том числе 
средства федерального бюджета – 2 717 100,9 тыс. руб. (100% от плана); 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 
6 745 678,5 тыс. руб. (99,5% от плана);

подпрограмма «Развитие медицинской реабилитации и 
санаторно-курортного лечения, в том числе детей» - 311 067,5 тыс. руб. 
(99,2% от плана), в том числе средства федерального бюджета – 
122 461,6 тыс. руб. (100% от плана); республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики – 188 605,9 тыс. руб. (98,7% от 
плана);

подпрограмма «Развитие кадровых ресурсов 
в здравоохранении» -  447 480,80 тыс. руб. (100% от плана),  в том числе 
из федерального бюджета – 278 427,4 тыс. руб. (100% от плана), 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 
169 053,4 тыс. руб. (100% от плана);

подпрограмма «Экспертиза и контрольно-надзорные функции 
в сфере охраны здоровья» – 135 774,2 тыс. руб. (99,1% от плана) - 
средства республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики;

подпрограмма «Информационные технологии и управление 
развитием отрасли» – 185 252,6 тыс. руб. (99,8%), в том числе средства: 
федерального бюджета – 107 803,3 тыс. руб. (100% от плана), 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 
77 449,3 тыс. руб. (99,8% от плана).

В части достижения целевых показателей (индикаторов) 
Госпрограммы, по оперативным данным, из запланированных в 2022 
году  55 показателей (индикаторов) Госпрограммы достигнут 51 
показатель (96,5%); не достигнуты 4 показателя (3,5%).

По результатам проведенного Минздравом КБР анализа, 
основными причинами недостижения в 2022 году в полном объеме 
целевых показателей Госпрограммы являются неблагоприятная 
эпидемиологическая ситуация в связи с распространением новой 
коронавирусной инфекции (COVID-19), поздняя обращаемость 
пациентов за специализированной медицинской помощью (привела к 
увеличению удельного веса больных, поступающих в медицинские 
организации в тяжелом и крайне тяжелом состоянии), ввод 
ограничительных мероприятий – приостановка проведения 
диспансеризации и профилактических медицинских осмотров 
определенных групп взрослого населения (повлияла на количество 
амбулаторных посещений и раннюю выявляемость неинфекционных 
заболевании), увеличение общего количества дорожно-транспортных 
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происшествий (выросла доля пациентов с крайне тяжелыми 
сочетанными травмами, несовместимыми с жизнью).

В 2022 году Госпрограммой предусматривалась реализация 35 
основных мероприятий, из них по итогам года: выполнено 35 (100%).

Значение оценки эффективности Госпрограммы, рассчитанной 
в соответствии с методикой, утвержденной приказом Минздрава КБР 
от 5 февраля 2018 г. № 30-П, в 2022 году составляет 1,0 и признается 
высокой.

В 2022 году Кабардино-Балкарская Республика принимала 
участие в реализации семи федеральных проектов национального 
проекта «Здравоохранение» и двух федеральных проектов 
национального проекта «Демография» в рамках соответствующих 
региональных проектов. 

Всего на реализацию региональных проектов в отчетном году 
было направлено 1512,1 млн руб., из них средства федерального 
бюджета –1 414,2 млн руб., средства республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики - 97,9  млн руб. Кассовое исполнение 
составило 100%.  

1.  На реализацию регионального проекта «Развитие системы 
первичной медико-санитарной помощи» было предусмотрено 
45,9 млн руб., из них, средств федерального бюджета – 16,3 млн руб., 
республиканского бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 
29,6 млн руб. 

Проведены мероприятия по закупке авиационных работ в целях 
оказания медицинской помощи, эвакуировано в медицинские 
организации в течение первых суток 70 пациентов (план на 2022 год – 
61 пациент). 

За счет республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики поставлены 2 передвижных мобильных комплекса 
(1 флюорограф  и  1 маммограф). 

В 2022 году продолжилось проведение профилактических 
осмотров и диспансеризации. Охват составил 45,3%  населения при 
плане  - 31,6 %. Внедрены проекты бережливых технологий в рамках 
«Новой модели медицинской организации, оказывающей первичную 
медико-санитарную помощь» во всех поликлинических отделениях 
(поликлиниках)  государственных медицинских организаций (100%). 
Реализован 41 проект.

2. На реализацию регионального проекта «Борьба 
с сердечно-сосудистыми заболеваниями» предусмотрено  
134,2 млн руб., в том числе средства федерального бюджета - 
130,8 млн руб., средства республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики - 3,4 млн руб. 
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В региональный сосудистый центр и два первичных сосудистых 
отделения поставлены и введены в эксплуатацию компьютерный 
рентгеновский томограф,  8 аппаратов ИВЛ, стол для кинезотерапии 
и комплект мягких модулей для зала лечебной физкультуры. 

В рамках обеспечения граждан, перенесших острые сердечно-
сосудистые заболевания, лекарственными препаратами в амбулаторных 
условиях, в отчетном периоде поставлено препаратов на весь объем 
предусмотренных средств. Обеспечено 4464 пациента. Доля указанных 
граждан, получивших бесплатно препараты на амбулаторном этапе,  
в 2022 году составила 96,3%  при плане – 85%. 

3. На реализацию регионального проекта «Борьба 
с онкологическими заболеваниями» предусмотрено 811,9 млн руб., из 
них средств федерального бюджета – 764,4 млн руб., республиканского  
бюджета Кабардино-Балкарской Республики – 47,5 млн руб. 

Осуществлены поставки и ввод в эксплуатацию магнитно-
резонансного томографа, 3 операционных светильников, 2 
операционных столов, электрохирургического генератора.

За счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики в объеме 13,1 млн руб. проведены 
работы по подготовке помещений онкологического диспансера для 
установки закупаемого оборудования. 

В отчетном году Минстроем КБР обеспечен начальный цикл 
строительства нового здания Онкологического диспансера на 250 коек в 
г. Нальчике, на что направлено 684,2 млн руб. На объекте завершены 
работы по разборке стен радиологического блока до фундамента, 
перегородок, сантехнических и вентиляционных линий блоков А, Б, В, 
разборке здания приёмного отделения, работы по расчистке этажей 
и сбору демонтированных бетонных конструкций. В связи с погодными 
условиями земляные работы по котлованам были временно 
приостановлены.

В рамках обеспечения оказания медицинской помощи больным 
с онкологическими заболеваниями в соответствии с клиническими 
рекомендациями произведена оплата на сумму 1,3 млрд руб. из средств 
ОМС. В республике функционирует три центра амбулаторной 
онкологической помощи, в которые осуществлено порядка 8,7 тыс. 
посещений, противоопухолевое лечение получили свыше 1,6 тыс. 
пациентов.

4. На реализацию регионального проекта «Создание единого 
цифрового контура в здравоохранении на основе единой 
государственной информационной системы здравоохранения (ЕГИСЗ)» 
в 2022 году. предусмотрено 111,2 млн руб., в том числе из средств 
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федерального бюджета – 107,8 млн руб., республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики - 3,4 млн руб. 

Обеспечен возврат неиспользованных в 2021 году по вине 
поставщика услуг федеральных средств в объеме 58,8 млн руб. Работы 
по прошлогодним контрактам завершены, оплата осуществлена в 
полном объеме.

Проведены работы по модернизации РМИС в части расширения 
функциональных возможностей и услуг по созданию локальных 
вычислительных сетей, осуществлена допоставка АРМ в  медицинские 
организации. Дополнительно за счет средств республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики в объеме 1,2 млн руб. закуплено 2 
цифровых ФАПа. 

5. На реализацию регионального проекта «Модернизация 
первичного звена здравоохранения» в текущем году предусмотрено 
408,9 млн руб., из них средства федерального бюджета составляют 
394,8 млн руб.  республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики  – 14,1 млн руб. 

В медицинские организации поставлено 32 ед. медицинского 
оборудования и 16 ед. автотранспорта. 

Завершены капитальный ремонт зданий 8 поликлиник 
и поликлинических отделений медицинских организаций, 
реконструкция 2 поликлиник (детского поликлинического отделения     
№ 1 РДКМЦ  и поликлинического отделения № 2 Центральной 
районной больницы городского округа Баксан и Баксанского 
муниципального района), строительство и ввод в эксплуатацию 
врачебной амбулатории в с. Аушигер.  Также осуществлялся 
капитальный ремонт ГБУЗ «Межрайонная многопрофильная больница», 
который планируется завершить в 2023 году.   

Обеспечено начало первого этапа строительства (реконструкции) 
зданий врачебной амбулатории в с. Куба и участковой больницы 
в п. Эльбрус,  ввод в эксплуатацию которых запланирован в 2023 году.

6. На реализацию регионального проекта  «Программа развития 
детского здравоохранения, включая создание современной 
инфраструктуры оказания медицинской помощи детям» выделение 
средств из федерального бюджета и республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики в 2022 году не были предусмотрены. 
Мероприятия реализованы за счет собственных средств медицинских 
организаций, ОМС и ФСС.

В 2022 году профилактические медицинские осмотры прошли 
158,5 тыс. детей, в том числе в возрасте от 15 до 17 лет – 24,4 тыс. чел. 
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Порядка 9 тыс. женщин оказана медицинская помощь в период 
беременности, родов и в послеродовой период (нарастающим итогом – 
37,3 тыс. чел. при плане на 2022 год  – 36,6 тыс. чел.).

Повышение квалификации в области перинатологии, 
неонатологии и педиатрии, в том числе в симуляционных центрах,  
за период реализации регионального проекта нарастающим итогам 
прошли 469 специалистов при плане на 2022 год  - 251 чел. 

7. На реализацию проекта «Обеспечение медицинских 
организаций системы здравоохранения квалифицированными кадрами» 
финансирование из федерального бюджета и республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики не предусмотрено. Мероприятия 
реализованы за счет текущего финансирования отрасли.

Повышение квалификации прошли 1309 специалистов, 
профессиональную переподготовку – 14, аттестацию на присвоение 
соответствующих квалификационных категорий - 172.

В рамках квоты целевого приема направлены на обучение 
по программе специалитета 72 специалиста по специальностям 
«Лечебное дело» и «Педиатрия», по программе ординатуры 62 
специалиста по разным профилям.

В отчетном периоде в рамках квоты целевого приема 
по программе высшего образования - программе ординатуры завершили 
обучение 56 специалистов, из них трудоустроены 37 врачей, 
приостановлено исполнение обязательств 6 специалистами по законным 
основаниям, с 13 специалистами ведется претензионно-исковая работа. 

Одной из мер для привлечения специалистов в государственные 
медицинские организации, расположенные в сельской местности 
и отдаленных населенных пунктах, является реализация программы 
«Земский доктор».  В 2022 году заключено 29 договоров на сумму 
29,0 млн руб.  22 врача и 7 работников СМП (в том числе 4 фельдшера 
в ФАП и 3 фельдшера скорой медицинской помощи) получили 
соответствующие компенсационные выплаты от 500 тыс. руб. 
до 1,5 млн руб.

По состоянию на 31 декабря 2022 г. на портале непрерывного 
медицинского образования зарегистрированы 12778 медицинских 
специалистов, количество активных специалистов составляет 12189 
при плане 12100.

8. В рамках национального проекта «Демография» на реализацию 
регионального проекта «Старшее поколение» предусмотрено 
119,2 тыс. руб. (в том числе 116,3 тыс. руб. – из федерального бюджета, 
2,9 тыс. руб. – из республиканского бюджета Кабардино-Балкарской 
Республики). Средства направлены на закупку вакцины против 
пневмококковой инфекции для вакцинации лиц старше трудоспособного 
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возраста из групп риска, проживающих в организациях социального 
обслуживания. Вакцина поставлена в полном объеме, средства освоены. 

В отчетном периоде доля вакцинированных лиц старше 
трудоспособного возраста из групп риска, от общего числа 
проживающих в организациях социального обслуживания составила  
95% (план- 95%), вакцинировано 68 человек (план – 54).

Охват профилактическими осмотрами и диспансеризацией лиц 
старше трудоспособного возраста составил 44% (план – 27,9%), или 
75654 человек. Доля лиц старше трудоспособного возраста, у которых 
выявлены заболевания и патологические состояния, находящиеся 
под диспансерным наблюдением, за 2022 год составила 68,9% 
(план – 68,9%).

Специализированную медицинскую помощь по профилю 
«Гериатрия» в стационарных условиях ГКУЗ  «Гериатрический центр» 
получили 883 пациента. Уровень госпитализации на геронтологические 
койки лиц старше 60 лет на 10 тыс. населения соответствующего 
возраста составил 54% при плане 34,9%.

Для оказания амбулаторной гериатрической помощи в 
республике функционирует 4 кабинета врачей-гериатров. В 
поликлинике Гериатрического центра организована работа 2 кабинетов, 
что обеспечивает оказание амбулаторной гериатрической помощи 
жителям  г. Нальчика и четырех районов (Баксанского, Урванского, 
Лескенского, Чегемского), 2 кабинета функционируют в городах 
Прохладном и Тырныаузе. 

9. Финансирование мероприятий регионального проекта 
«Формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни, 
включая здоровое питание и отказ от вредных привычек»  
из федерального бюджета и республиканского бюджета 
Кабардино-Балкарской Республики в 2022 году не  предусмотрено. 
Мероприятия реализуются за счет текущего финансирования за счет 
средств заинтересованных.

В отчетном периоде продолжилось внедрение программ 
укрепления общественного здоровья в муниципальных образованиях 
республики. Муниципальные программы разработаны и утверждены 
в городском округе Баксан, Урванском и Чегемском муниципальных 
районах. 

В 2022 году в 9 муниципальных образованиях реализованы 
муниципальные программы по укреплению общественного здоровья.   
Достижение показателя составило 69,2% при плане 60%.

Проведено более 360 массовых мероприятий, направленных 
на профилактику заболеваний и формирование здорового образа жизни, 
в том числе приуроченных к Всемирным и международным дням 
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здоровья. В 2022 году было  размещено более 2000 различных 
материалов по популяризации здорового образа жизни, организовано 20  
передач 
и порядка 40 новостных сюжетов (ГТРК «Кабардино-Балкария», Первый 
КБР), опубликовано 50 информационных видеороликов.

Обучение основам здорового образа жизни прошли 338,7 тыс. 
чел., в том числе 174,4 тыс. детей. 

Таблица № 6 
Стационарные койки по профилям

Всего коек Всего коекПрофили коек

2022 
год

2021 
год

Профили коек

2022 
год

2021 
год

Терапевтические 324 323 Травматологические 
взрослые

135 121

Кардиологические 260 236 Травматологические 
детские

24 15

Кардиоревматологические 
детские

15 0 Ожоговые 24 19

Гастроэнтерологические  
взрослые

51 39 Ортопедические 
взрослые

0 0

Гастроэнтерологические 
детские

35 25 Ортопедические 
детские

15 5

Аллергологические  взрослые 38 4 Урологические 
взрослые

110 41

Аллергологические детские 20 20 Урологические 
детские

14 7

Эндокринологические  
взрослые 

40 20 Стоматологические 
взрослые

18 18

Эндокринологические 
детские

39 25 Стоматологические 
детские

7 7

Инфекционные взрослые 221 925 Онкологические 
взрослые

134 134

Инфекционные детские 208 153 Онкологические 10 7
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детские

Гематологические  взрослые 30 30 Для беременных и 
рожениц

164 157

Гематологические  детские 8 7 Патология 
беременных

110 107

Нефрологические взрослые 41 24 Гинекологические  для 
взрослых

Гинекологические для 
детей

202

1

96

0

Нефрологические  детские 54 30 Туберкулезные 
взрослые

338 404

Хирургические  взрослые 324 195 Туберкулезные 
детские

20 20

Хирургические  детские 53 33 Неврологические 
взрослые

299 183

Нейрохирургические  
взрослые

32 39 Неврологические 
детские

61 55

Нейрохирургические  детские 8 3 Психиатрические 
взрослые

450 550

Торакальной хирургии  
взрослые

13 14 Психиатрические 
детские

40 20

Сосудистой хирургии 60 59 Наркологические 134 134

Проктологические 37 5 Офтальмологические 
взрослые

73 93

Ревматологические взрослые
детские

55

15

45

15

Офтальмологические 
детские

10 10

Реанимационные 202 289 Отоларингологические 
взрослые

48 40

Пульмонологические 
взрослые

51 38 Отоларингологические 
детские

35 17

Пульмонологические  детские 40 45 Дерматовенерологи-
ческие взрослые

83 83

Педиатрические 
(соматические)

185 305 Дерматовенерологи-
ческие детские

18 18

в том числе для 
недоношенных

49 42 Радиологические 50 50

Геронтологические 50 50 Профпатологические 0 0

Хирургические гнойные 0 0 Реабилитационные 
соматические для 
взрослых

138 161
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для детей 75 10

Паллиативные для взрослых,

для детей

40

10

29 ВСЕГО: 5420 5607


