
ПРАВИТЕЛЬСТВО ЧЕЧЕНСКОЙ РЕСПУБЛИКИ 

НОХЧИЙН РЕСПУБЛИКИН ПРАВИТЕЛЬСТВО

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

А 6 .  и ,

Г. Грозный

о  внесении изменения в постановление Правительства 
Чеченской Республики от 26 декабря 2023 года № 367

В соответствии с постановлением Правительства Чеченской Республики 
от 29 сентября 2023 года № 247 «Об утверждении Порядка разработки, 
реализации и мониторинга государственных программ Чеченской Республики» 
Правительство Чеченской Республики п о с т а н о в л я е т :

1. Государственную программу Чеченской Республики «Развитие 
здравоохранения Чеченской Республики», утвержденную постановлением 
Правительства Чеченской Республики от 26 декабря 2023 года № 367 «О 
государственной программе Чеченской Республики «Развитие здравоохранения 
Чеченской Республики» (в редакции постановлений Правительства 
Чеченской Республики от 21 ноября 2024 года № 267, от 10 февраля 
2025 года № 22), изложить в новой редакции согласно приложению.

2. Настоящее постановление вступает в силу со дня его официального 
опубликования.

М.Х. Даудов



иложение
:остановлению Правительства 
(ченской Республики

Стратегические приоритеты и цели государственной политики в сфере
реализации государственной программы Чеченской Республики 

«Развитие здравоохранения Чеченской Республики»

1. Оценка текущего состояния сферы охраны здоровья граждан
Государственная программа «Развитие здравоохранения Чеченской 

Республики» (далее -  Программа) предусматривает систему мероприятий, 
направленных на снижение смертности населения, повышение ожидаемой 
продолжительности жизни, улучшение качества и доступности медицинской 
помощи.

По данным Росстата на 1 января 2025 года в Чеченской Республике 
проживает 1 576 552 человека. Население республики проживает в 2 городских 
округах и 15 муниципальных районах.

Рождаемость в 2024 году по данным Росстата составила 20,0 на 
1000 человек населения, за аналогичный период прошлого года составила 
19,7 на 1000 человек населения, отмечается повышение на 1,5 %,

Смертность в 2024 году (по данным Росстата) составила 4,6 на 1000 человек 
населения, в 2023 году -  4,3 на 1000 человек населения. Основными причинами 
смертности населения являются болезни системы кровообращения, 
новообразования.

По данным Росстата показатель младенческой смертности за 2024 год 
составил 4,7 на 1000 родившихся живыми, за аналогичный период 
предыдущего года -  5,2, отмечается снижение показателя на 9,6 % в 2024 году.

Создание условий для повышения качества и доступности медицинской 
помощи жителям Чеченской Республики является приоритетным направлением 
региональной политики, направленной на устойчивое социально-экономическое 
развитие Чеченской Республики.

В оказании медицинской помощи населению Чеченской Республики 
принимают участие 65 государственных учреждений здравоохранения 
(юридические лица):

- республиканские больницы и госпитали -  3;
- специализированные больницы и центры -  6;
- центральные районные больницы -  13;
- родильные дома и центры охраны здоровья матери и ребенка -  2;
- диспансеры -  6;
- самостоятельные поликлиники и больницы -  23;
- станции переливания крови -  1;
- реабилитационные и санаторно-курортные учреждения -  4;
- станции скорой медицинской помощи -  1;
- прочие учреждения -  6.



Сельскому населению медицинская помощь оказывается 12 центральными
районными больницами, 1 межрайонной больницей, 25 участковыми
больницами, 68 врачебными амбулаториями, 30 фельдшерскими пунктами, 
126 фельдшерско-акушерскими пунктами и 32 домовыми хозяйствами.

Помимо государственных учреждений здравоохранения на территории 
Чеченской Республики в предоставлении бесплатной медицинской помощи 
населению принимают участие учреждения других форм собственности:

- федеральное казенное учреждение здравоохранения -  1;
- частные учреждения здравоохранения -  315.
В системе здравоохранения Чеченской Республики по состоянию 

на 1 января 2025 года работают:
- врачи -  4 703 человека;
- средний медицинский персонал -  10 887 человек.
В сфере здравоохранения Чеченской Республики наблюдается дефицит 

медицинских работников, особенно в сельских районах. Дефицит медицинских 
кадров составляет 1247 врачей, 1977 человек среднего медицинского персонала. 
Потребность во врачах в сельских районах составляет 2502 человека. 
Наибольший дефицит врачей отмечается в Ачхой-Мартановском, 
Курчалоевском, Наурском, Шалинском, и Шелковском районах.

Одной из основных причин смертности и инвалидности среди 
населения Чеченской Республики являются сердечно-сосудистые заболевания. 
Первое место в структуре смертности от болезней системы кровообращения 
занимает ишемическая болезнь сердца. Основными причинами смерти 
больных от ишемической болезни сердца являются атеросклеротический 
кардиосклероз, постинфарктный кардиосклероз и инфаркт миокарда. Второе 
место занимают цереброваскулярные болезни, включая острые нарушения 
мозгового кровообращения и их последствия.

В структуре общей заболеваемости населения Чеченской Республики 
первое место занимают болезни органов дыхания (20,7 %), на втором месте -  
болезни системы кровообращения (7,9 %), третье место -  болезни органов 
пищеварения (7,13 %).

Показатель заболеваемости детей в 2024 году составил:
-дети 0 - 1 4  лет -  46 091,76 на 100 тыс. населения, первое место 

занимают болезни органов дыхания (59,9 %), на втором месте -  травмы, 
отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних причин 
(3,5 %), третье место -  болезни крови, кроветворных органов и отдельные 
нарушения, вовлекающие иммунный механизм (3,45 %);

- подростки 1 5 - 17  лет -  42 202,24 на 100 тыс. населения, первое место 
занимают болезни органов дыхания (45,6 %), на втором месте -  травмы, 
отравления и некоторые другие последствия воздействия внешних причин 
(7,2 %), третье место -  болезни крови, кроветворных органов и отдельные 
нарушения, вовлекающие иммунный механизм (4,1 %).

Показатель заболеваемости взрослого населения -  41 284,51 на 100 тыс. 
населения, первое место занимают болезни органов дыхания (21,4 %), на



втором месте -  болезни системы кровообращения (12,5 %), третье место -
болезни органов пищеварения (11,2 %).

Помощь от Регионального общественного фонда имени Героя России 
Ахмата-Хаджи Кадырова:

1. Закуплено и передано ГБУ «Республиканская станция скорой 
медицинской помощи» автомобилей скорой медицинской помощи -  42 ед.

2. В осенне-зимний период подготовлены резервные 950 коек путем 
реконструкции и капитального ремонта отдельно стоящих зданий.

3. Закуплено 3 500 наборов лекарственных препаратов для вьщачи 
пациентам при выписке из стационара в стадии реконвалесценции, а также 
пациентам на амбулаторном лечении, средства индивидуальной защиты, 
дезинфицирующие средства.

4. С 27 марта 2020 года по 16 мая 2022 года в республике роздано более 
2 млн продуктовых наборов.

5. За весь период пандемии волонтерами роздано более 1 миллиона 
одноразовых масок.

Основными причинами, формирующими недостаточную динамику в 
улучшении состояния здоровья населения республики, являются:

- низкая мотивация населения к соблюдению здорового образа жизни;
- высокая распространенность поведенческих факторов риска

неинфекционных заболеваний (недостаточная двигательная активность, 
несбалансированное питание и ожирение);

- высокая распространённость биологических факторов риска
неинфекционных заболеваний (артериальная гипертония, гиперхолестеринемия, 
гипергликемия, избыточная масса тела и ожирение);

- недостаточные условия для ведения здорового образа жизни;
- несвоевременное обращение за медицинской помощью;
-низкая профилактическая активность в работе учреждений 1-го уровня 

здравоохранения, направленная на своевременное выявление заболеваний, 
патологических состояний и факторов риска, их обуславливающих;

- низкая активность первичного звена здравоохранения и недостаточная 
развитость системы санаторно-курортного лечения и медицинской реабилитации;

- недостаточный объем оказания амбулаторно-поликлинической 
медицинской помощи;

- недостаточный уровень развития материально-технической базы 
учреждений здравоохранения Чеченской Республики;

- недостаточный уровень выявляемости больных в сельских районах;
- недостаточный уровень лекарственного обеспечения;
- дефицит медицинских работников.
В целях обеспечения доступности качественной медицинской помощи 

населению Чеченской Республики необходимо реализовать комплекс 
нижеперечисленных мероприятий.



1. Совершенствование системы оказания первичной медико­
санитарной помощи, в том числе:

-улучшение работы межрайонных консультативно-диагностических 
центров первичной медицинской помощи;

- формирование потоков пациентов по единым принципам 
маршрутизации;

- создание системы оказания медицинской помощи сельскому 
населению, предусматривающей развитие профилактического направления, 
включая проведение диспансеризации и медицинских осмотров;

-развитие новых форм оказания медицинской помощи, в том числе 
стационарозамещающих и выездных методов работы;

- улучшение работы подразделений неотложной медицинской помощи, 
работающих вместе с единой диспетчерской службой скорой медицинской 
помощи;

-совершенствование принципов взаимодействия со стационарными 
учреждениями и подразделениями скорой медицинской помощи;

- модернизация первичного звена здравоохранения Чеченской Республики.

2. Совершенствование системы оказания специализированной медицинской 
помощи, в том числе:

- развитие этапной системы оказания специализированной 
медицинской помощи на основе стандартов оказания медицинской помощи;

- создание в медицинских организациях, оказывающих специализированную 
медицинскую помощь, службы маршрутизации, ответственной за организацию 
долечивания и реабилитации выписывающихся больных;

-обеспечение преемственности ведения больных на всех этапах для 
повышения качества оказания медицинской помощи;

-оптимизация структуры отрасли путем объединения маломощных 
больниц и поликлиник и создание многопрофильных центров;

-обеспечение доступности для населения современных эффективных 
медицинских технологий для оказания медицинской помощи в 
амбулаторных условиях и в условиях дневного стационара;

- совершенствование системы оказания медицинской помощи в 
стационарных условиях на основе оптимизации структуры коечного фонда 
медицинских организаций и интенсификации занятости койки с учетом ее 
профиля, а также развития стационарозамещающих технологий;

- развитие системы оказания медицинской реабилитации и паллиативной 
медицинской помощи.

3. Совершенствование системы оказания медицинской помощи 
матерям и детям, в том числе:

-оптимизация трехуровневой системы службы родовспоможения и 
детства, повышение доступности и качества оказания медицинской помощи;

-развитие многопрофильных и специализированных педиатрических
стационаров.



4. Совершенствование системы оказания скорой медицинской помощи, 
включая скорую специализированную медицинскую помощь, в том числе:

-• создание единой диспетчерской службы скорой медицинской помощи;
- оснащение станций и отделений службы скорой медицинской помощи 

автоматизированной системой управления приемом и обработки вызовов;
-использование системы ГЛОНАСС во всех станциях и отделениях 

службы скорой медицинской помощи.

5. Реализация программы государственных гарантий оказания 
медицинской помощи населению, в том числе:

- оптимизация объемов медицинской помощи, оказываемой в 
стационарных условиях;

-увеличение объемов медицинской помощи в условиях дневных 
стационаров и паллиативной медицинской помощи;

-увеличение объемов медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных 
условиях в неотложной форме.

6. Формирование эффективной структуры здравоохранения Чеченской 
Республики.

7. Развитие материально-технической базы учреждений здравоохранения 
Чеченской Республики.

2. Описание приоритетов и целей государственной политики 
в сфере реализации П рограммы

Общегосударственные приоритеты в сфере здравоохранения, которыми 
должны руководствоваться субъекты Российской Федерации, в настоящее 
время установлены:

- указом Президента Российской Федерации от 21 января 2020 года 
№ 20 «Об утверждении Доктрины продовольственной безопасности 
Российской Федерации»;

- указом Президента Российской Федерации от 7 мая 2024 года № 309 
«О национальных целях развития Российской Федерации на период 
до 2030 года и на перспективу до 2036 года»;

- указом Президента Российской Федерации от 23 ноября 2020 года
№ 733 «О Стратегии государственной антинаркотической политики
Российской Федерации до 2030 года»;

- указом Президента Российской Федерации от 22 ноября 2023 года 
№ 889 «Вопросы гражданства Российской Федерации»;

- указом Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 года № 597 
«О мероприятиях по реализации государственной социальной политики»;

- указом Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 года № 598 
«О совершенствовании государственной политики в сфере здравоохранения»;

- указом Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 года № 599 
«О мерах по реализации государственной политики в области образования 
и науки»;



- указом Президента Российской Федерации от 29 мая 2017 года № 240
((Об объявлении в Российской Федерации Десятилетия детства»;

- указом Президента Российской Федерации от 2 июля 2021 года № 400 
«О Стратегии национальной безопасности Российской Федерации»;

- стратегией развития санаторно-курортного комплекса Российской 
Федерации, утверяоденной распоряжением Правительства Российской Федерации 
от 26 ноября 2018 года № 2581-р;

- стратегией пространственного развития Российской Федерации на 
период до 2030 года с прогнозом до 2036 года, утвержденной распоряжением 
Правительства Российской Федерации от 28 декабря 2024 года № 4146-р;

- государственной стратегией противодействия распространению 
ВИЧ-инфекции в Российской Федерации на период до 2030 года, 
утвержденной распоряжением Правительства Российской Федерации 
от 21 декабря 2020 года № 3468-р;

- перечнем инициатив социально-экономического развития Российской 
Федерации до 2030 года, утвержденным распоряжением Правительства 
Российской Федерации от 6 октября 2021 года № 2816-р;

- постановлением Правительства Российской Федерации от 15 апреля 
2014 года № 309 «Об утверждении государственной программы Российской 
Федерации «Развитие Северо-Кавказского федерального округа»;

- постановлением Правительства Российской Федерации от 26 декабря 
2017 года № 1640 «Об утверждении государственной программы Российской 
Федерации «Развитие здравоохранения»;

-Планом мероприятий («дорожной картой») «Изменения в отраслях 
социальной сферы, направленные на повышение эффективности здравоохранения», 
утвержденным распоряжением Правительства Российской Федерации 
от 28 декабря 2012 года № 2599-р;

-Комплексом мер, направленных на совершенствование оказания 
медицинской помощи населению на основе государственной программы 
Российской Федерации «Развитие здравоо?фанения», утверждённым распоряжением 
Правительства Российской Федерации от 28 февраля 2013 года № 267-р;

- Стратегией реализации молодежной политики в Российской Федераций 
на период до 2030 года, утвержденной распоряжением Правительства 
Российской Федерации от 17 августа 2024 года № 2233-р;

-приказом Министерства здравоохранения и социального развития 
Российской Федерации от 28 апреля 2011 года № 364 «Об утверждении 
Концепции создания единой государственной информационной системы 
в сфере здравоохранения»;

- приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 13 февраля 2013 года № 66 «Об утверждении Стратегии лекарственного 
обеспечения населения Российской Федерации на период до 2025 года и 
плана ее реализации».

Общие приоритеты социально-экономического развития Чеченской 
Республики и высокие стандарты поддержания благоприятных 
демографических тенденций, повышения уровня жизни, доступность услуг



здравоохранения требуемого качества, удовлетворенность оказываемыми 
медицинскими услугами, экологическая безопасность определены Стратегией
социально-экономического развития Чеченской Республики до 2035 года, 
утвержденной распоряжением Правительства Чеченской Республики от 4 марта 
2021 года№  62-р.

Собственные приоритеты Чеченской Республики в сфере 
здравоохранения установлены распоряжением Главы Чеченской Республики 
от 25 февраля 2013 года № 26-рг «Об утверждении Плана мероприятий 
(«дорожной карты») «Изменения в отраслях социальной сферы, направленные 
на повышение эффективности здравоохранения в Чеченской Республике».

Реализация настоящей Программы призвана обеспечить проведение 
сбалансированной и рациональной политики в сфере здравоохранения 
Чеченской Республики, отвечающей современным требованиям и 
тенденциям развития, определенным на федеральном уровне.

Целью настоящей Программы является обеспечение доступности 
медицинской помощи и повышение эффективности медицинских услуг, 
объемы, виды и качество которых должны соответствовать уровню 
заболеваемости и потребностям населения, а также передовым достижениям 
медицинской науки.

3. Сведения о взаимосвязи со стратегическими при(шитетами, целями и 
показателями государственных программ Российской Федерации

Указом Президента Российской Федерации от 7 мая 2024 года № 309 
«О национальных целях развития Российской Федерации на период 
до 2030 года и на перспективу до 2036 года» определена национальная цель 
развития Российской Федерации на период до 2030 года и на перспективу до 
2036 года -  «Сохранение населения, укрепление здоровья и повышение 
благополучия людей, поддержка семьи».

Указанная цель декомпозирована на мероприятия и показатели, 
характеризующие ее достижение, в Едином плане по достижению 
национальных целей развития Российской Федерации на период до 2024 года 
и на плановый период до 2030 года, утвержденном распоряжением 
Правительства Российской Федерации от 1 октября 2021 года № 2765-р 
(далее -  Единый план).

Цели Программы и их значения по годам реализации гармонизированы 
с Единым планом:

цель 1 -  повышение ожидаемой продолжительности жизни до 77,53 года 
к 2030 году;

цель 2 -  удовлетворенность доступностью медицинской помощи 
до 49,0 процента к 2030 году;

цель 3 — обеспечение устойчивого роста численности населения 
Российской Федерации (совместно с Министерством труда, занятости и 
социального развития Чеченской Республики).

Достижение целей обеспечивается путем решения следующих задач:



- совершенствование оказания медицинской помощи, включая
профилактику заболеваний и формирование здорового образа жизни;

-обеспечение программы, в том числе организация обязательного 
медицинского страхования граждан Российской Федерации;

- охрана материнства и детства;
- развитие медицинской реабилитации;
- развитие кадровых ресурсов в здравоохранении;
- укрепление материально-технической базы учреждений 

здравоохранения Чеченской Республики.
В частности, в структуру Программы включены мероприятия по

_  Wсовершенствованию первичной медико-санитарнои, специализированной, 
высокотехнологичной медицинской помош;и, оптимизации лекарственного 
обеспечения граждан Российской Федерации, формированию здорового 
образа жизни и профилактике заболеваний, осуществлению контрольно­
надзорных функций в сфере охраны здоровья, развитию информационных 
технологий в здравоохранении и другие.

Решение указанных задач будет способствовать достижению 
национальных целей развития Российской Федерации к 2030 году.

4. Задачи государственного управления и обеспечения национальной 
безопасности, способы их эффективногоj}euieHHH в сфере охраны 

здоровья граждан Чеченской Республики

Для достижения цели Программы предусмотрено решение следующих задач; 
-увеличение продолжительности жизни и снижение уровня 

заболеваемости населения Чеченской Республики путем формирования 
здорового образа жизни и профилактики заболеваний;

-повышение доступности и качества оказания специализированной, 
включая высокотехнологичную, медицинской помощи, скорой, в том числе 
скорой специализированной, медицинской помощи, медицинской эвакуации;

-повышение доступности и качества оказания медицинской помощи 
детям и матерям;

- повышение качества и доступности медицинской реабилитации
__ W  Wв условиях трехуровневой системы оказания медицинской помощи;

-повышение качества жизни неизлечимых больных за счет решения 
физических, психологических и духовных проблем, возникающих при 
развитии неизлечимого заболевания;

- обеспечение системы здравоохранения высококвалифицированными 
специалистами;

- повышение качества и доступности лекарственного обеспечения 
населения Чеченской Республики;

- развитие регионального фрагмента Единой государственной 
информационной системы здравоохранения на территории Чеченской Республики;

- цифровая трансформация здравоохранения;
- обеспечение размещения на территории Чеченской Республики 

учреждений здравоохранения в соответствии с потребностями населения;



- создание условий для реализации Программы в сфере
здравоохранения в Чеченской Республике;

- обеспечение доступности для населения Чеченской Республики 
современных методов диагностики и лечения онкологических заболеваний 
(в том числе, с применением методов радиоизотопной диагностики и лучевой 
терапии), в частности, за счет строительства циклотронно-радиохимических 
комплексов и центров позитронно-эмиссионной томографии, в том числе, 
путем реализации проектов государственно-частного партнерства;

- увеличение сети учреждений здравоохранения в Чеченской Республике 
в рамках реализации государственной программы Российской Федерации 
«Развитие Северо-Кавказского федерального округа».

Решение вышеперечисленных задач Программы осуществляется путем 
реализации соответствующих мероприятий.

Ожидаемыми результатами реализации указанных мероприятий 
Программы к 2030 году будут снижение младенческой смертности до 
4,3 случая на 1000 человек, родившихся живыми, снижение смертности от 
новообразований до 81,5 случая на 100 тыс. человек населения, от болезней 
системы кровообращения -  до 152,5 случая на 100 тыс. человек населения, 
что в совокупности позволит достичь снижения к 2030 году смертности 
населения от всех причин до 4,8 случая на 1000 человек населения.

Повышение ожидаемой продолжительности жизни до 73,9 года 
к 2030 году планируется достичь, в частности, путем увеличения доли 
граждан, ведущих здоровый образ жизни, снижения заболеваемости 
туберкулезом до 19 случаев на 100 тыс. человек населения, гепатитом С -  
до 22,78 случая на 100 тыс. человек населения, вирусом иммунодефицита 
человека -  до 7,8 случая на 100 тыс. человек населения.

Повышение удовлетворенности населения медицинской помощью 
будет достигнуто путем реализации мероприятий, направленных, в 
частности, на увеличение доли лиц с болезнями системы кровообращения, 
состоящих под диспансерным наблюдением и получивших в текущем году 
медицинские услуги в рамках диспансерного наблюдения, в общем числе 
пациентов с болезнями системы кровообращения, состоящих под 
диспансерным наблюдением, доли лиц с онкологическими заболеваниями, 
прошедших обследование и (или) лечение в текушем году, в общем числе 
состоящих под диспансерным наблюдением и других.

5. Состав Программы

№
п/п Тип документа Наименование документа В ид и реквизиты 

документа
1 2 3 4

1.

Стратегические
приоритеты
государственной
программы

Приоритеты и цели 
государственной политики в 
сфере реализации государственной 
программы Чеченской Республики
«Развитие здравоохранения
Чеченской Республики»

Постановление 
Правительства 
Чеченской Республики



2.

Паспорт
государственной
программы

Развитие здравоохранения 
Чеченской Республики

Государственная
интегрированная
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

3.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Модернизация первичного звена 
здравоохранения 
Российской Федерации 
(Чеченская Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

4.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Борьба с сердечно-сосудистыми  
заболеваниями (Чеченская 
Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

5.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Борьба с онкологическими 
заболеваниями (Чеченская 
Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

6.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Борьба с сахарным диабетом  
(Чеченская Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

7.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Борьба с гепатитом С и 
минимизация рисков 
распространения данного 
заболевания (Чеченская 
Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

8.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Соверщенствование экстренной 
медицинской помощи 
(Чеченская Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

9.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Оптимальная для 
восстановления здоровья 
медицинская реабилитация 
(Чеченская Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

10.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Здоровье для каждого 
(Чеченская Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

11.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

М едицинские кадры (Чеченская 
Республика)

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»



12.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящего в 
состав национального 
проекта

Национальная цифровая 
платформа «Здоровье»

Г осударственная 
интегрированная
информационная система
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

13.

Паспорт 
регионального 
проекта, входящ его в 
состав национального 
проекта

Охрана материнства и детства 
(Чеченская Республика)

Государственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

14.

Паспорт иного 
регионального проекта

Обеспечение расширенного 
неонатального скрининга

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

15.

Паспорт иного 
регионального проекта

Развитие инфраструктуры  
здравоохранения

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

16.

Паспорт
ведомственного
проекта

Укрепление материально­
технической базы учреждений  
здравоохранения Чеченской 
Республики

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

17.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Обеспечение выполнения 
функций государственных 
органов и обеспечивающих их  
учреждений

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

18.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Обеспечение реализации 
функций государственных 
учреждений

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

19.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Организация лекарственного 
обеспечения

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

20.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Охрана здоровья матери и 
ребенка

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

21.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Совершенствование оказания 
медицинской помощи

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»



22.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Развитие психиатрической 
службы

Г осударственная 
интегрированная
информационная система
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

23.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Цифровая трансформация 
здравоохранения

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

24.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Развитие кадровых ресурсов в 
здравоохранении

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

25.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Развитие системы оказания 
паллиативной медицинской  
помощи

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

26.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Обеспечение территориальной 
программы государственных 
гарантий на территории 
Чеченской Республики

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

27.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Расходы, возникающие при 
оказании гражданам 
Российской Федерации 
высокотехнологичной 
медицинской помощи, не 
включенной в базовую  
программу обязательного 
медицинского страхования

Государственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

28.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Единовременные 
компенсационные выплаты 
медицинским работникам, 
прибывп1им (переехавп1им) на 
работу в сельские населенные 
пункты, либо рабочие поселки, 
либо поселки городского типа, 
либо города о населением 
ДО 50 ТЫСЯЧ человек

Государственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

29.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Реализация мероприятий по 
предупреждению и борьбе с 
социально значимыми 
инфекционными заболеваниями

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

30.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Реализация территориальной 
программы обязательного 
медицинского страхования 
Чеченской Республики

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»



31.

Паспорт комплекса 
процессных

мероприятий

Реализация комплекса мер по 
социальной поддержке в

здравоохранении

Государственная
интегрированная
информационная система
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

32.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Оснащение медицинских 
организаций оборудованием и 
автотранспортом

Государственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

33.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Укрепление материально­
технической базы учреждений  
здравоохранения

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

34.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Модернизация системы  
здравоохранения Чеченской 
Республики

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

35.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Антинаркотические
мероприятия

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

36.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Организация 
высокотехнологичной 
медицинской помощи

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

37.

Паспорт комплекса
процессных
мероприятий

Развитие онкологической 
службы

Г осударственная 
интегрированная 
информационная система 
управления
общественными финансами 
«Электронный бюджет»

38.

Единовременные 
компенсационные 
выплаты медицинским  
работникам

Порядок предоставления 
единовременных 
компенсационных выплат 
медицинским работникам (врачам, 
фельдшерам, а также акушеркам 
и медицинским сестрам 
фельдшерских здравпунктов и 
фельдшерско-акушерских 
пунктов, врачебных амбулаторий, 
центров (отделений) общей  
врачебной практики (семейной  
медицины)), прибывшим 
(переехавшим) на работу в 
сельские населенные пункты, 
либо рабочие поселки, либо  
поселки городского типа, либо 
города с населением до 50 
тысяч человек

Постановление 
Правительства 
Чеченской Республики 
от 23 мая 2025 года 
№  142



39.

Финансовое 
обеспечение оказания
высокотехнологичной  
медицинской помощи

Порядок финансового 
обеспечения оказания
высокотехнологичной  
медицинской помощи, не 
включенной в базовую  
программу обязательного 
медицинского страхования, за 
счет средств республиканского 
бюджета гражданам Российской  
Федерации, проживающим на 
территории Чеченской Республики

Постановление 
Правительства 
Чеченской Республики 
от 28 декабря 2017 года 
№ 3 1 0

40.

Перечень 
мероприятий, 
софинансируемых из 
федерального бю джета

Перечень мероприятий, при 
реализации которых возникают 
расходные обязательства 
Чеченской Республики, в целях 
софинансирования которых 
предоставляется субсидия (иные 
межбюджетные трансферты)

Постановление 
Правительства 
Чеченской Республики



Приложение 1
к госуд^ственной программе

Чеченской Республики 
«Развитие здравоохранения 

Чеченской Республики»

Перечень мероприятий, при реализации которых возникают расходные 
обязательства Чеченской Республики, в целях софинансирования 

которых предоставляется субсидия (иные межбюджетные трансферты)

№
п/п М ероприятия государственной програм м ы

1 «Созданы объекты первичного звена здравоохранения»

2
«Приобретены транспортные средства (за исключением автомобилей скорой 
медицинской помощ и) в медицинские организации, оказывающие первичную  
медико-санитарную помощь, в том числе приобретение ПМ К»

3

«Приобретено оборудование в медицинские организации, оказывающие 
первичную медико-санитарную помощь, а также в медицинские организации, 
расположенные в сельской местности, поселках городского типа и малых городах 
с численностью населения до  100 тыс. человек»

4
«Обеспечена профилактика развития сердечно-сосудисты х заболеваний и 
сердечно-сосудисты х осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на 
диспансерном наблюдении»

5

«Модернизированы, дооснащены или переоснащены медицинским оборудованием  
сущ ествующ ие и/или новые (организуемые) структурные подразделения  
региональных медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь 
с применением радиологических методов (диагностики и/или терапии)»

6 «Беременные женщины с сахарным диабетом обеспечены системами 
непрерывного мониторинга глюкозы, в том числе российского производства»

7
«Дети с сахарным диабетом 1 типа в возрасте от 2 до  17 лет включительно 
обеспечены системами непрерывного мониторинга глюкозы, в том числе 
российского производства»

8
«Оснащены региональные, межрайонные (районные) центры, оказывающие 
медицинскую помощь больным с нарушениями углеводного обмена и сахарным 
диабетом»

9 «Эвакуированы пациенты с использованием санитарной авиации для оказания 
медицинской помощи в экстренной и неотложной формах»

10 «Обеспечена потребность в лекарственных препаратах пациентов с хроническим  
вирусным гепатитом С, получающих лечение в амбулаторных условиях»

11

«Оснащены (дооснащ ены и (или) переоснащены) медицинскими изделиями 
региональные медицинские организации, имеюнще в своей структуре подразделения, 
оказывающие медицинскую помощь по медицинской реабилитации в соответствии 
с порядками организации медицинской реабилитации взрослых и детей»

12 «Организованы Центры здоровья для взрослых на базе отделений (кабинетов) 
медицинской профилактики в ЦРБ, РБ, в том числе в удаленных населенных пунктах»

13 «Центры здоровья оснащены/дооснащены оборудованием для выявления и 
коррекции факторов риска развития хронических неинфекционных заболеваний»

14
«Оснащены (дооснащ ены и (или) переоснащены) медицинскими изделиями 
перинатальные центры и родильные дома (отделения) субъектов Российской 
Федерации, в том числе в составе других организаций»



15

«Созданы женские консультации, в том числе в составе других организаций, в 
субъектах Российской Федерации, для оказания медицинской помощи женщинам,
В ТОМ числе проживающим в сельской местности, поселках городского типа,
малых городах»

16

«Распределение субсидий бюджетам субъектов Российской Федерации на 
оснащение детских поликлиник (отделений) субъектов Российской Федерации 
мобильным медицинским оборудованием для проведения выездных мероприятий, 
в том числе для проведения профилактических медицинских осмотров, 
диспансеризации и диспансерного наблюдения детского населения, на 2026 год и 
на плановый период 2027 и 2028 годов»

17
«Распределение субсидий бюджетам субъектов Российской Федерации на 
оснащение (дооснащ ение и (или) переоснащение) медицинскими изделиями 
региональных детских больниц на 2026 год и на плановый период 2027 и 2028 годов»

18 «Проведено м ассовое обследование новорожденных на врожденные и (или) 
наследственные заболевания в рамках расширенного неонатального скрининга»

19 «Введены в эксплуатацию объекты капитального строительства государственной 
собственности субъектов Российской Федерации»

20 «Кадровое, административно-правовое и информационное обеспечение  
деятельности М инистерства здравоохранения Чеченской Республики»

21
«Реализованы организационные мероприятия по обеспечению  лиц 
лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных по 
программе 14 высокозатратных нозологий»

22

«Оказана отдельным категориям граждан социальная услуга по обеспечению  
лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на 
лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские 
изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей- 
инвалидов»

23 «О беспечено бесперебойное оказание государственной социальной услуги 
гражданам»

24
«В субъектах Российской Федерации проведена вакцинация против 
пневмококковой инфекции граждан старше трудоспособного возраста из групп 
риска, проживающих в организациях социального обслуживания»

25

«Оказана первичная медико-санитарная помощь военнослужащ им Вооруженных 
сил Российской Федерации, находящимся в отпуске, в том числе по болезни, 
медицинскими организациями, подведомственными исполнительным органам 
субъектов Российской Федерации, органам местного самоуправления»

26 «Обеспечена реализация мероприятий по оказанию паллиативной медицинской 
помощи»

27
«Оказана высокотехнологичная медицинская помощь, не включенная в базовую  
программу обязательного медицинского страхования, в медицинских 
организациях субъектов Российской Федерации»

28

«Единовременные компенсационные выплаты медицинским работникам (врачам, 
фельдшерам, а также акушеркам и медицинским сестрам фельдшерских и 
фельдшерско-акушерских пунктов, врачебных амбулаторий, центров (отделений) 
общей врачебной практики (семейной медицины), прибывшим (переехавшим) на 
работу в сельские населенные пункты, либо рабочие поселки, либо поселки 
городского типа, либо города с населением до 50 тысяч человек»

29 «Обеспечена реализация мероприятий по предупреждению и борьбе с социально 
значимыми инфекционными заболеваниями» .


