
РЕСПУБЛИКА МОРДОВИЯ

АДМИНИСТРАЦИЯ КОВЫЛКИНСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО РАЙОНА

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

_____31.08.2022 г.                                                                                                                           №_906
О внесении изменений в муниципальную программу «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе 
Республики Мордовия на 2020 – 2024 годы»
В целях достижения целевых показателей, установленных в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия, в рамках национального проекта «Демография», направленных на снижение смертности и увеличение продолжительности жизни трудоспособного населения, администрация Ковылкинского муниципального района  п о с т а н о в л я е т:

1. Внести в постановление администрации Ковылкинского муниципального района от 21 апреля 2020 г. № 381 «Об утверждении муниципальной программы «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия на 2020 – 2024 годы»» следующие изменения:

1) наименование изложить в следующей редакции:

«Об утверждении муниципальной программы «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия на 2020 – 2025 годы»;

2) в пункте 1 цифры «2024» заменить цифрами «2025»;
3) в муниципальной программе «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия на 2020 – 2024 годы»:

в наименовании цифры «2024» заменить цифрами «2025»;
в паспорте:

в наименовании цифры «2024» заменить цифрами «2025»;
в позиции «Наименование программы» цифры «2024» заменить цифрами «2025»;
в позициях «Цель программы», «Сроки реализации программы» и «Этапы и сроки реализации муниципальной программы» цифры «2024» заменить цифрами «2025»;

     позицию, касающуюся ресурсного обеспечения муниципальной программы, объемов и источников финансирования программы изложить в следующей редакции: 
«
	Ресурсное обеспечение муниципальной программы 
Объем и источники финансирования программы
	общий размер средств составляет- 178103,884 тыс. рублей, в том числе по годам:

2020 год – 22736,284 тыс. рублей
2021 год – 29917,2 тыс. рублей
2022 год – 32023,0 тыс. рублей
2023 год – 31405,0 тыс. рублей
2024 год – 31011,2 тыс. рублей
2025 год – 31011,2 тыс. рублей
из них:

средства республиканского бюджета Республики Мордовия: 59 358,2 тыс. рублей, в том числе по годам:

2020 год – 18630,12 тыс. рублей
2021 год – 9654,3 тыс. рублей
2022 год – 10006 тыс. рублей
2023 год – 9968,6 тыс. рублей
2024 год – 9947,3 тыс. рублей
2025 год – 9947,3 тыс. рублей
Указанный объем носит прогнозный характер и подлежит уточнению в установленном порядке при формировании бюджетов всех уровней.

- денежные средства являются прогнозными.


                                                                                                                           »;

позицию, касающуюся ожидаемых результатов реализации муниципальной программы изложить в следующей редакции: 
«
	Ожидаемые результаты реализации муниципальной программы

(указать результат)
	В результате выполнения программы будет обеспечено: 
- снижение к 2025 году смертности мужчин в возрасте 16-60 лет до 380,0 на 100 тыс. населения;

- снижение к 2025 году смертности женщин в возрасте 16-55 лет до 120,5 на 100 тыс. населения;
- снижения розничных продаж алкогольной продукции на душу населения до 5,4 литров этанола
  Розничные продажи алкогольной продукции на душу населения (в литрах этанола)

2020 год – 5,6
2021 год  - 5,6
2022 год – 5,5
2023 год – 5,4
2024 год –5,4

2025 год – 5,4
Смертность мужчин трудоспособного возраста  (на 100 тыс. населения)
РМ                            Ковылкинский  район
2020 год – 599,6           486,4

2021 год  - 568,1              423,6                       

2022 год – 541,3           421,3

2023 год –518,1            390,7


2024 год – 491,5           380,0


2025 год – 462,0           370
Смертность женщин трудоспособного возраста (на 100 тыс. населения)
РМ
Ковылкинский район

2020 год –154,6            130,7
2021 год  - 152,3           125,4
2022 год – 150,0            123,1
2023 год – 147,0            121,9
2024 год – 143,9            120,5
2025 год-   130,0            119,0


                                                                                                                               »
4) муниципальную программу «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия на 2020 – 2025 годы» изложить в следующей редакции:
1. Характеристика проблемы, 

на решение которой направлена программа.
       Ковылкинский муниципальный район  занимает территорию 2013 кв. км. Протяженность с запада на восток составляет около 55 км, с севера на юг – от  до 68 км. По состоянию на 1 января 2020 года в районе зарегистрировано 19 сельских поселений  и городское поселение г. Ковылкино.
Карта Ковылкинского муниципального района 

Республики Мордовия  на 1 января 2020 года
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Демографические характеристики.
Численность, структура (возрастно-половой состав, городское/сельское) населения района
Согласно данным Мордовиястата на начало 2020 года численность постоянного населения Ковылкинского района составила 36658 человека, в том числе городского - 18857 человек (51,4%), сельского - 117801 человека (48,6%). Население района в 2019 году по сравнению с 2018 годом уменьшилось на 1622 человек.

Детское население района на начало 2020 года составляло 5980 человека (16,3%). В половозрастной структуре населения Ковылкинского района на начало 2020г. мужчины составляли 47,0% (17226 чел.), женщины 53,0% (19432 чел.). Трудоспособное население - 20151 чел. (55,0%), моложе трудоспособного населения - 5292 чел. (14,4%), старше трудоспособного возраста - 11215 чел. (30,6%).

Численность лиц трудоспособного возраста за пять лет (2015 - 2019 годы) снизилась на 3971 человек или на 16,6% и на 1 января 2020 года составила 20701 человек (56,5% от общей численности населения).

Удельный вес лиц старше трудоспособного возраста в общей численности населения на 1 января 2020 г. составил 30,6% или 11215 человек (по Республике Мордовия – 28,5% ). 

По итогам 2020 года общая смертность в Ковылкинском районе 1838,6 на 100 тысяч населения, по сравнению с аналогичным периодом 2019 года наблюдается повышение указанного показателя на 1,1%. Всего умерших - 674 человека, увеличение    числа умерших-128 человек. В структуре общей смертности смертность от болезней системы кровообращения в 2020 году составила 29,0%.

Основные демографические показатели.

таблица № 1

Численность населения Ковылкинского района  на начало года
	Годы
	Все население,

человек
	в том числе
	В общей численности
населения, процентов
	

	
	
	городское
	сельское
	
	

	
	
	
	
	городское
	сельское
	

	2009
	42900
	20700
	22200
	48,2
	51,8
	

	2010
	43648
	21228
	22420
	48,6
	51,4
	

	2011
	43300
	21640
	21660
	50,0
	50,0
	

	2012
	42298
	20958
	21340
	49,5
	50,5
	

	2013
	41600
	220820
	20780
	50,0
	50,0
	

	2014
	41300
	22240
	20060
	53,8
	46,2
	

	2015
	40193
	20387
	19806
	50,7
	49,3
	

	2016
	40040
	20850
	19190
	52,0
	48,0
	

	2017
	39000
	20330
	18570
	52,1
	47,9
	

	2018
	38280
	20218
	18062
	50,9
	49,1


	

	2019
	37185
	18978
	18207
	51,0
	49,0
	

	2020
	36658
	18857
	17801
	51,4
	48,6
	


таблица № 2

Численность населения Ковылкинского района 

по полу и возрасту (на начало 2020 года)
	Возраст (лет)
	Все население

	
	мужчины и женщины
	мужчины
	женщины

	0
	289
	153
	136

	1
	262
	136
	126

	0-2
	778
	400
	378

	3-5
	946
	515
	431

	6
	346
	192
	154

	1-6
	1792
	904
	888

	7
	305
	172
	133

	8-13
	2184
	1115
	1069

	14-15
	725
	350
	375

	16-17
	688
	328
	360

	18-19
	436
	210
	226

	20-24
	1285
	601
	684

	25-29
	2124
	1150
	974

	30-34
	2969
	1596
	1373

	35-39
	2660
	1369
	1291

	40-44
	2613
	1320
	1293

	45-49
	2653
	1292
	1361

	50-54
	2664
	1345
	1319

	55-59
	3069
	1504
	1504

	60-64
	3102
	1411
	1691

	65-69
	2450
	994
	1456

	70-74
	1735
	619
	1116

	75-79
	1011
	289
	722

	80-84
	1095
	276
	819

	85 и старше
	827
	151
	            676

	Итого
	36658
	17226
	19432

	0-14
	4927
	2564
	2248

	0-15
	5292
	2749
	2543

	0-17
	6004
	3078
	2926

	16-29
	4850
	2472
	2378

	15-49
	16160
	8235
	7925

	16-54
	18513
	9448
	9065

	16-59
	21712
	10988
	10724

	моложе трудоспособного
	5292
	2749
	2543


	трудоспособного
	20151
	11026
	9125

	56 и старше
	13238
	5180
	8058

	61 и старше
	10039
	3640
	6399

	70 и старше
	4548
	1273
	3275

	85 и старше
	825
	151
	674

	старше трудоспособного
	11215
	3451
	7764


таблица № 3 

Возрастной состав населения Ковылкинского района в динамике

на начало года

	Годы
	Все население, человек
	Взрослое

население

(18 лет и старше)
	Трудоспособное
	Старше трудоспособного
	Доля лиц трудоспособного

в общей численности населения, %

	2010
	43648
	35965
	26352
	10240
	60,3

	2011
	43300
	36251
	25814
	10437
	59,6

	2012
	42298
	35175
	25248
	10169
	59,6

	2013
	41600
	34833
	25137
	9746
	60,4

	2014
	41300
	34654
	25296
	9358
	61,2

	2015
	40193
	34215
	24024
	9884
	59,7

	2016
	40040
	33387 
	23669
	10218
	59,1

	2017
	39000
	32932
	22040
	10892
	56,5

	2018
	38280
	32066
	21024
	11042
	54,9

	2019
	37185
	31181
	20053
	11698
	53,9

	2020
	36658
	31366
	20701
	11215
	56,5


Анализ таблицы № 3 показал, что численность трудоспособного населения в Ковылкинском районе  за последние 10 лет сократилась на 5651 человек или на 7,8 % с 26352 человек в 2010 году до 20701 человек в 2020 году. 

таблица № 4
Распределение численности населения  по основным возрастным группам по Ковылкинскому муниципальному району
(на 1 января 2020 года)

	 
	Численность населения 

человек
	в том числе в возрасте:
	Доля лиц  трудоспособного возраста (%)

	
	
	моложе 

трудоспособного
	трудоспособном
	старше 

трудоспособного
	

	Республика Мордовия
	795504
	121039
	447939
	226526
	56,3

	Ковылкинский
	36658
	5292
	20701
	11215
	56,5


Удельный вес трудоспособного населения  по району составляет 56,5% что ниже чем по Республике Мордовия-56,3%.

Смертность населения трудоспособного возраста.

Смертность от злокачественных новообразований
Смертность населения трудоспособного возраста от злокачественных новообразований в Ковылкинском муниципальном районе за период 2016-2020 годы представлена в таблице № 5, которая отражает отрицательную  динамику повышения смертности с 69,0 в 2015г до 108,8 в 2019г на 100 тыс.  населения в 2019 году.

таблица № 5
Смертность населения трудоспособного возраста от злокачественных новообразований в Ковылкинском  муниципальном районе Республики Мордовия

(на 100 тыс. соответствующего населения)
	 
	в том числе от злокачественных

	
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020 
	темп роста, снижения
2020 в  % к 2016 

	Республика Мордовия
	84,4
	85,9
	75,9
	76,8
	77,7
	-8

	Ковылкинский
	92,2
	90,7
	89,8
	108,8
	223,7
	59,0


Смертность от болезней системы кровообращения
Смертность населения трудоспособного возраста от болезней системы кровообращения в Ковылкинском  муниципальном районе Республики Мордовия за период 2016-2020 годы представлена в таблице № 6.

таблица № 6
Смертность населения трудоспособного возраста от болезней системы кровообращения в Ковылкинском  муниципальном районе Республики Мордовия

(на 100 тыс. соответствующего населения)
	 
	болезней системы кровообращения                

	
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020
	темп роста, снижения
2020 в  % к 2016 

	Республика Мордовия
	158,1
	141,4
	139,5
	140,2
	127,6
	-19,3


	Ковылкинский
	215,1
	158,8
	209,4
	223,0
	208,0
	3,4



Анализ таблицы № 6 показал, что смертность населения трудоспособного возраста от болезней системы кровообращения в Ковылкинском муниципальном районе имеет стойкую тенденцию снижения и за 5-летний период снизился на 3,4 % с 215,1 в 2016 году до 208,0 в 2020 году. 
Смертность от цереброваскулярных болезней
Смертность населения трудоспособного возраста цереброваскулярных болезней в Ковылкинском  муниципальном районе Республики Мордовия за период 2016-2020 годы представлена в таблице № 7.

таблица 7

Смертность населения трудоспособного возраста от цереброваскулярных болезней в Ковылкинском  муниципальном  районе Республики Мордовия

(на 100 тыс. соответствующего населения)
	 
	Всего умерших от цереброваскулярных болезней

	
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020 
	темп роста
2020 в  % к 2016 

	Республика Мордовия
	29,1
	22,7
	25,2
	28,6
	23,1
	-20,5

	Ковылкинский
	27,2
	28,5
	14,3
	27,9
	14,6
	-13,7


Анализ таблицы № 7 показал, что смертность населения трудоспособного возраста  в Ковылкинском районе  от цереброваскулярных болезней (далее - ЦВБ) за анализируемый период 2016-2020 годы имеет волнообразное течение, то отмечаются период подъема, то снижения. По итогам 2020 года наблюдается снижение смертности от ЦВБ на 13,7% по сравнению с уровнем 2016 года.
Смертность от хронических болезней нижних дыхательных путей
Смертность населения трудоспособного возраста от хронических болезней нижних дыхательных путей в разрезе муниципальных районов Республики Мордовия за период 2016-2020 годы представлена в таблице № 8.
таблица 8

Смертность населения трудоспособного возраста от хронических болезней нижних дыхательных путей в Ковылкинском  муниципальном районе   Республики Мордовия
(на 100 тыс. соответствующего населения)

	 
	Всего умерших от хронических болезней нижних дыхательных путей

	
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020 
	темп роста
2020 в  % к 2016 

	Республика Мордовия
	5,1
	4,1
	3
	2,7
	3,7
	-28,4

	Ковылкинский
	4,5
	4,8
	0,0
	10,9
	6,2
	1,4 


Смертность населения трудоспособного возраста от хронических заболеваний нижних дыхательных путей в Ковылкинском районе Республике Мордовия за период 2016-2020 годы имеет тенденцию к повышению..
Смертность населения трудоспособного возраста от внешних причин в Ковылкинском  муниципальном районе Республики Мордовия за период 2016-2020 годы представлена в таблице № 9
таблица № 9

Смертность населения трудоспособного возраста  Ковылкинского  района Республики Мордовия от всех причин 
(на 100 тыс. соответствующего населения)

	

	 
	Всего умерших от всех причин

	
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020 
	темп роста, снижения
2020 в  % к 2016 

	Республика Мордовия
	527,9
	508,5
	438,8
	455,4
	436,2
	-17,4

	Ковылкинский
	561,8
	476,4
	543,6
	549,5
	203,1
	-36.1



Анализ таблицы № 9 показал, что смертность населения трудоспособного возраста Республики Мордовия от внешних причин также имеет стойкую тенденцию снижения с 561,8 в 2016 году до 203,1 в 2020 году на 36,1%.

Смертность от всех причин
Смертность населения трудоспособного возраста в Ковылкинском районе Республики Мордовия за анализируемый период 2016-2020 годы, также как и всего населения  имеет тенденцию к снижению с 630,0 случаев на 100 тыс. населения в 2016 году до 618,3 случаев в 2020 году, снижение на 2,0%.   

Общая характеристика системы управления здравоохранением в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия
На 1 января 2020 года в Ковылкинском муниципальном районе  функционируют ГБУЗ РМ "Ковылкинская ЦРБ" в ее структуру входят: поликлиника, детская поликлиника, стоматологическая поликлиника, 3-сельских амбулатории, 39-ФАПов, отделение скорой медицинской помощи.
Доступность имеющихся ресурсов в области общественного здоровья
(центры здоровья, кабинеты/отделения медицинской профилактики)

Деятельность медицинской организаций,  в области медицинской профилактики направлена на обеспечение профилактической медицинской помощи в соответствии с реализуемыми в Республике Мордовия программами и «дорожными картами»:

- Государственная программа развития здравоохранения Республики Мордовия;

- План мероприятий («дорожная карта») «Профилактика заболеваний и борьба со смертностью в Республике Мордовия на 2016-2025 годы;

Основными направлениями профилактических программ в сфере здравоохранения определены: 

 - широкомасштабная диспансеризация различных групп населения, проведение ежегодных профилактических осмотров детей всех возрастных категорий с выделением групп риска по развитию социально-значимых неинфекционных заболеваний и разработкой индивидуальных программ медицинской профилактики;

- диспансерное наблюдение за лицами, относящимися к группам риска, и больными хроническими заболеваниями, иммунизация населения;

- популяционная профилактика.


В настоящее время в структуре ЦРБ организован кабинет медицинской профилактики для взрослого населения, где работает одна медицинская сестра для организации профилактики неинфекционных заболеваний и проведения мероприятий по формированию здорового образа жизни. В районной больнице организована работа 6 "школ пациентов" различной направленности с охватом ежегодно более 1000 человек.
Распространенность факторов риска развития неинфекционных заболеваний
В районе за последние 5 лет при проведении профилактических медицинских осмотров и диспансеризации на основании анкетирования отмечается тенденция к уменьшению лиц с повышенным артериальным давлением, и низкой физической активностью, курящих. Также наметилась тенденция к уменьшению числа лиц с избыточной массой тела. Однако около трети обследованного населения питаются нерационально, что может способствовать дальнейшему прогрессированию заболеваемости неинфекционных заболеваний (далее-НИЗ). 
Основные проблемы службы медицинской профилактики района:

1. В Ковылкинском районе функционирует кабинет медицинской профилактики укомплектованной 1 ставкой медицинской сестры. 

2. Уровень и количество социальной рекламы по пропаганде здорового образа жизни на региональных каналах телевидения недостаточны.

3. Особого внимания требует муниципальный уровень работы по формированию здорового образа жизни населения, так как программы развития муниципальных образований и предприятий не учитывают влияние на здоровье населения.

4. Отсутствие плановой помощи в преодолении потребления табака в первичном звене здравоохранения; отсутствие службы помощи при ожирении и диетической коррекции факторов риска; отсутствие системы организации и проведения массовых мероприятий по выявлению факторов риска у населения.

Распространенность курения табака и потребления иной никотинсодержащей продукции.

В Ковылкинской ЦРБ  медицинская помощь лицам, страдающим табачной зависимостью оказывается в:

-  наркологическом кабинете
- врачами общей лечебной сети.

По данным статистических отчетов за 2019 год только врачами психиатрами-наркологами оказана консультативная  помощь 39 чел. (2018 год-37) пациентам. 

Размещались статьи о вреде курения в местной газете: "Голос Примокшанья"
В целях оказания практической и методической помощи органам местного самоуправления в организации профилактической работы специалистами ГБУЗ Республики Мордовия Ковылкинская ЦРБ за 2020 г. осуществлено 18 выездов в 21 населенных пунктов.
За 2020г. на курсах подготовки медицинского персонала в ГБУЗ Республики Мордовия «Республиканский наркологический диспансер»по вопросам проведения предрейсовых, послерейсовых и текущих медицинских осмотров водителей транспортных средств прошли подготовку, включая вопросы профилактики вредных привычек 2 специалиста.
Пропаганда здорового образа жизни постоянно проводится всеми медицинскими работниками. В целях профилактики заболеваний зависимости от психоактивных веществ, включая зависимость от табака, наркологической службой, ГБУЗ РМ " Ковылкинская ЦРБ"  проводится широкая работа по санитарно-гигиеническому воспитанию среди населения  с использованием средств массовой информации, антиникотиновая просветительная работа среди учащейся молодежи, обучение основам здорового образа жизни.

Потребление алкоголя

Согласно данным, представленным в новом докладе Европейского регионального бюро ВОЗ: «AlcoholPolicyImpactCaseStudy: TheeffectsofalcoholcontrolmeasuresonmortalityandlifeexpectancyintheRussianFederation» [Тематическое исследование: влияние мер по контролю над алкогольной продукцией на статистику смертности и ожидаемую продолжительность жизни в Российской Федерации (01-10-2019) ], снижение употребления алкоголя повлекло за собой значительное увеличение ожидаемой продолжительности жизни в Российской Федерации. Это стало результатом целого комплекса мер по контролю над алкогольной продукцией, реализуемых государством с 2003 г. Общее употребление алкоголя на душу населения с 2003 г. непрерывно уменьшалось и к 2016 г. снизилось на 43%: зарегистрированное употребление сократилось на 40%, незарегистрированное употребление – т. е. употребление алкоголя, производимого и продаваемого вне рамок государственного контроля, – на 48%, употребление алкоголя с вредными последствиями сократилось на 54%.

Отражением этой тенденции стало сокращение смертности от всех причин за период с 2004 по 2019 г., которое составило 39% у мужчин и 36% у женщин, смертность от сердечно-сосудистых заболеваний – на 48%, смертность от внешних причин – на 55%, при этом наиболее значительно снизилось число смертей, связанных с употреблением алкоголя, смертность от отравлений алкоголем – на 73% среди мужчин и на 78% - среди женщин. Благодаря этому, в 2019 г. средняя ожидаемая продолжительность жизни достигла в Российской Федерации исторического максимума: почти 68 лет для мужчин и 78 лет для женщин.
       В 2011 г. Российская Федерация поддержала принятие разработанного ВОЗ «Европейского плана действий по сокращению вредного употребления алкоголя, 2012–2020 гг.», и с тех пор выполнила многие рекомендации, включенные в этот план. За последние несколько лет был утвержден и реализован целый ряд мер, рекомендованных Всемирной организацией здравоохранения в качестве действенных или экономически рациональных. В частности, правительство страны:

· постепенно подняло акцизы на алкогольную продукцию;

· уже в 2003 г. ввело минимальную розничную цену на водку, а затем регулярно повышало эту минимальную цену в течение нескольких лет, после чего распространило этот подход на другие спиртные напитки;

· внедрило систему мониторинга производства и продажи алкогольной продукции, работающую в режиме реального времени;

· приступило к введению в национальном масштабе комплексного запрета на ночную торговлю алкогольной продукцией на вынос, а в некоторых регионах ввело еще более строгие ограничения на доступность алкоголя; ужесточило правила, касающиеся свободных от алкоголя общественных мест и маркетинга алкогольной продукции.

     В докладе отмечается, что пример Российской Федерации демонстрирует то, как страна с одним из наиболее высоких уровней потребления алкоголя смогла в значительной степени снизить смертность населения, а также приносящий алкоголем вред, в течение 20 лет последовательного проведения эффективной антиалкогольной политики, основанной на доказательных принципах.
Таким образом, в части усиления мер контроля за употреблением алкоголя и никотинсодержащей продукции населением республики и повышения эффективности медицинской профилактики Министерство здравоохранения Республики Мордовия считает целесообразным: 

- Разработать и принять к исполнению межведомственный комплекс мер по усилению контроля за продажей спиртосодержащей продукции в аптечных организациях и торговой сети, упорядочению и дальнейшему постепенному ограничению доступности и продажи алкогольных напитков;

- Организовать в медицинских организациях подведомственных Министерству здравоохранения Республики Мордовия кабинеты (отделения) медицинской профилактики с выделением необходимых штатов и оснащения (Государственная программа Республики Мордовия «Противодействие злоупотреблению наркотиками и их незаконному обороту» (утверждена постановлением Правительства Республики Мордовия от 21 июня 2021г. № 281 (с изменениями от 28 марта 2022 г. № 285); Государственная программа «Развитие здравоохранения Республики Мордовия» (утверждена постановлением Правительства Республики Мордовия от 9 августа 2021г. № 370); Подпрограмма 1. «Профилактика правонарушений, алкоголизма, наркомании и токсикомании» Государственной программы Республики Мордовия «Юстиция и профилактика правонарушений» в пределах компетенции (утверждена постановлением Правительства Республики Мордовия от 06 сентября 2013г. № 385);приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30 декабря 2015 № 1034н «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи по профилю "психиатрия-наркология" и Порядка диспансерного наблюдения за лицами с психическими расстройствами и (или) расстройствами поведения, связанными с употреблением психоактивных веществ»);

- Усилить контроль:

при проведении мероприятий по профилактике неинфекционных заболеваний и диспансеризации взрослого населения, в рамках первичной врачебной медико-санитарной помощи, за направлением врачом-терапевтом (врачом-терапевтом участковым), врачом общей практики (семейным врачом) в случае выявления факторов риска развития наркологических расстройств в кабинет (отделение) медицинской профилактики для индивидуального углубленного профилактического консультирования, (приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 29 октября 2020 г. № 1177 "Об утверждении Порядка организации и осуществления профилактики неинфекционных заболеваний и проведения мероприятий по формированию здорового образа жизни в медицинских организациях");

- укомплектовать ГБУЗ РМ "Ковылкинская ЦРБ", врачом психиатром-наркологом  оказывающим помощь детскому населению, (приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30 декабря 2015 № 1034н «Об утверждении Порядка оказания медицинской помощи по профилю «психиатрия-наркология» и Порядка диспансерного наблюдения за лицами с психическими расстройствами и (или) расстройствами поведения, связанными с употреблением психоактивных веществ»).
Мероприятия по популяризации массовой физической культуры среди населения Ковылкинского района Республики Мордовия

Физическая культура и спорт является универсальным методом решения проблем улучшения здоровья населения, воспитания и образования детей, подростков и молодежи. 


Ковылкинский муниципальный район  имеет современную спортивную инфраструктуру, в которую входят: ФОК г. Ковылкино, стадион, лыжная база г. Ковылкино, Дворец спорта с.Кочелаево с плавательным бассейном, спортивные залы образовательных учреждений, спортивные площадки.  Доля населении, занимающихся физической культурой и спортом, составила – 44%, обеспеченность спортивными залами – 78%, бассейнами – 17,7%, плоскими спортивными сооружениями – 65%. Спортивные объекты доступны для всех слоев населения, в том числе и для инвалидов.
Ковылкинский муниципальный район принимает активное участие в реализации программ в сфере физической культуры и спорта, в том числе мероприятий федерального проекта «Спорт - норма жизни» национального проекта «Демография».

В рамках реализации Проекта в 2019 году осуществлялись следующие мероприятия:

- установлена хоккейная коробка  на территории Дворца спорта г.Ковылкино на сумму – 90 000 руб;

- проведено освещение хоккейной коробки – 57 000 руб.;

- приобретён тренажер по кинезитерапии – 34 000 руб.;

- беговая дорожка в парке г.Ковылкино.

Актуальным направлением в развитии спортивной инфраструктуры является привлечение частных инвестиций в строительство и реконструкцию объектов спорта. 

Положительный эффект имеет программа установки малобюджетных спортивных площадок, уличных тренажеров. В г. Ковылкино установлены спортивно-гимнастические комплексы. 
Работа по строительству, реконструкции и капитальному ремонту спортивных объектов и сооружений осуществляется в рамках реализации государственной и муниципальных программ развития физической культуры и спорта.


В течение года  проводятся соревнования по различным видам спорта для разных возрастных групп населения. Самыми массовыми и популярными являются соревнования «Лыжня России», «Кросс наций», , легкоатлетические кроссы и т.д. Особенностью организации таких соревнований является проведение муниципальных этапов с участием ведущих спортсменов республики, руководителей органов местного самоуправления и жителей районов.

Для учащихся образовательных организаций проводятся общероссийские спортивные школьные проекты: «Золотая шайба», «Шиповка юных», «Кожаный мяч», «Белая ладья», «Чудо-шашки», соревнования Школьной лиги по баскетболу, волейболу, «Мини-футбол – в школу», «Президентские состязания», «Президентские спортивные игры», «Движение юных патриотов».

Среди воспитанников дошкольных учреждений - различные соревнования и конкурсы «Малышок», «Весёлые старты» и другие мероприятия.

Совместно с органами государственной системы профилактики организуются и проводятся муниципальные и республиканские спартакиады: среди учащихся образовательных учреждений, допризывной молодежи, среди несовершеннолетних, находящихся в социально опасном положении.

В республике реализуется проект партии «Единая Россия» ремонт спортивных залов в сельской местности, в ходе которого отремонтировано 3-х спортивных зала.
Особое внимание уделяется привлечению граждан старшего поколения, к занятиям физической культурой и спортом.

В рамках реализации проекта предусмотрены комплексные мероприятия по общей физической подготовке на тренажерах, закаливанию организма, лыжной подготовке, а также организация на свежем воздухе; по плаванию, настольному теннису, шахматам и шашкам; участие в муниципальных  и республиканских соревнованиях. 

За 2019 году проведено 63 спортивно - массовых мероприятия. Организованы  группы здоровья.

Все аспекты спортивного движения «Здоровый образ жизни» в Ковылкинском муниципальном районе освещаются в средствах массовой информации.

Развитие физической культуры и спорта является наиболее приоритетным направлением укрепления общественного здоровья, профилактики заболеваемости и инвалидизации населения.
Характеристики питания и заболеваемость сахарным диабетом и патологией щитовидной железы

В число важнейших социально-экономических задач по укреплению здоровья граждан, проживающих на территории Ковылкинского района Республики Мордовия, входит модернизация системы социального питания, совершенствование законодательства и нормативно-правового регулирования, развитие форм и методов производства сельскохозяйственного сырья и готовых пищевых продуктов. 

Понимая, что правильное и полноценное питание является одним из важных факторов, определяющих здоровье населения, способствует профилактике заболеваний, повышению работоспособности, продлению жизни людей, в районе делают ставку только на натуральное сырье высочайшего качества, преимущественно отечественного производства, обязательно отвечающее требованиям ГОСТа. 


В последние годы одним из приоритетных направлений является изготовление диетической продукции. Это более сотни наименований сортов хлеба, и мучных кондитерских изделий, рекомендуемые для диабетического питания на основе сорбита и фруктозы. Широко производятся хлеб с примесью отрубей, злаков (хлебцы докторские, «Особый», «Пикантный» и др.), бессолевой хлеб (ахлоридный, бессолевой, обдирный и др.). Производятся хлебобулочные изделия повышенной биологической ценности с добавлением лецитина, морской капусты, соевой муки, сухого обрата, лактозы, йода и др. (булочки диетические с лецитином и морской капустой, соловецкий хлеб и др.), а также приготовленные на витаминизированной муке, что позволяет повысить содержание в них витаминов В1, В2 и РР в 2 раза.


Однако, полноценное питание невозможно без употребления молока и молочных продуктов, в первую очередь, кисломолочных продуктов (сыра, творога, масла, сметаны). В Ковылкинском районе Республики Мордовия в большом ассортименте выпускаются молочные продукты повышенной биологической ценности: сливки 10% жирности, сметана диетическая 10% жирности, пастеризованное молоко с пониженной жирностью (2,5%), молоко белковое 1% жирности, творог мягкий диетический, творог зернистый со сливками, паста молочно-белковая «Здоровье» (5% жирности и полужирная), простокваша, пахта (пастеризованная и сквашенная), сыворотки творожная и подсырная, йогурты различной жирности: 1,5; 3,2; 6,0 и обезжиренные продукты.


Кроме того, в соответствии с приказом Минздрава Российской Федерации от 5 августа 2003 г. № 330 «О мерах по совершенствованию лечебного питания в лечебно-профилактических учреждениях Российской Федерации» (с изменениями, внесенными приказом Минздравсоцразвития России от 10 января 2006 г. N 2; приказом Минздравсоцразвития России от 26 апреля 2006 г. N 316; приказом Минздравсоцразвития России от 26 апреля 2006 г. N 316; приказом Минздрава России от 21 июня 2013 г. N 395н; приказом Минздрава России от 24 ноября 2016 г. N 901н) и с целью оптимизации лечебного питания, совершенствования организации и улучшения управления его качеством в лечебно-профилактических учреждениях введена новая номенклатура диет (система стандартных диет), отличающихся по содержанию основных пищевых веществ и энергетической ценности, технологии приготовления пищи и среднесуточному набору продуктов.

Лечебное питание является неотъемлемой частью лечебного процесса и входит в число основных лечебных мероприятий. Доказано, что большая часть больных и пострадавших, поступающих в стационары, имеют существенные нарушения пищевого статуса, проявляющиеся у 20% как истощение и недоедание, у 50% нарушениями липидного обмена, до 90% имеют признаки гипо - и авитаминоза, более 50% обнаруживают изменения иммунного статуса.


Внедрение в работу медицинских организаций новой системы стандартных диет определило возможность проведения индивидуального подхода к диетотерапии. Ранее применявшиеся диеты номерной системы (диеты № 1-15) объединились в систему стандартных диет, которые назначаются при различных заболеваниях в зависимости от стадии и степени тяжести или осложнений со стороны органов или систем.

Новая система стандартных диет отличается от ранее используемой системы диет по следующим позициям: содержанию основных пищевых веществ, энергетической ценности пищи, технологии приготовления пищи, среднесуточному набору продуктов.

Новая система стандартных диет назначается в зависимости от: нозологической формы заболевания, стадии и периода, степени тяжести болезни, наличия осложнений со стороны различных органов и систем.


Еще одним приоритетным направлением, заслуживающим особого внимания, является проблема здоровья детей как важнейший вопрос будущего нации. Организация дошкольного и школьного питания, обеспечивающая охрану здоровья учащихся, является неотъемлемой частью здоровье сберегающей школьной среды. Несбалансированное питание в детском и юношеском возрасте отрицательно сказывается на показателях физического развития, успеваемости школьников, способствует развитию обменных нарушений, хронических заболеваний. Вот почему вопросы совершенствования организации школьного питания, увеличение охвата школьников горячим полноценным сбалансированным питанием, улучшение его качества, обеспечение эпидемиологической безопасности, а также улучшение показателей состояния здоровья обучающихся сегодня находятся под пристальным вниманием и контролем со стороны общественности и Правительства Республики Мордовия.


Реализация мер по совершенствованию организации питания обучающихся в муниципальных общеобразовательных учреждениях начиналась с мониторинга существующих условий организации школьного питания. Были привлечены предприятия общественного питания, определившиеся в результате открытого аукциона. ООО «Мордовская кейтеринговая компания» взяла на себя функции организации горячего питания обучающихся, обеспечения входного контроля поступающих продуктов, оперативного контроля в процессе их обработки, подготовки к реализации и приема, очного контроля качества выпускаемой продукции в школах города.
В Ковылкинском муниципальном районе работает конкурсная система определения поставщиков пищевых продуктов, а также осуществляются прямые поставки продуктов питания по договорам с производителями и переработчиками продукции при наличии необходимой документации, гарантирующей качество поставляемых продуктов. Доставка продуктов в школьные столовые осуществляется транспортом поставщиков.


В настоящее время горячее питание организовано в 100% школах  района, процент охвата горячим питанием – 94%. В целях обеспечения полноценного питания обучающихся проводится круглогодичная витаминизация третьих блюд. 

Заболеваемость сахарным диабетом и патологией щитовидной железы
   ЗА последние 5 лет по Ковылкинскому району количество пациентов с сахарным диабетом увеличилось с 2429,2 на 100 тыс.населения  в 2016 году до 2901,7 на 100 тыс.населения в 2020 году(таблица 12)

таблица 12
	
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	2019 год
	2020 год

	Количество пациентов (абс. число)
	996
	1039
	1074
	1079
	1079

	На 100 тыс населения
	2429,2
	2634,1
	2805,6
	2901,7
	2901,7


    В настоящее время сахарным диабетом в Ковылкинском районе Республики Мордовия болеют 2,9% населения.
    Распространенность по отдельным заболеваниям эндокринной системы взрослого населения по Ковылкинскому  району Республики Мордовия за 2016-2018гг. на 1000 населения представлена в таблице13.
таблица 13
	
	Сахарный диабет 1 типа
	Сахарный диабет    2 типа
	Тиреотоксикоз
	Гипотиреоз

	Республика Мордовия
	2018
	2017
	2016
	2018
	2017
	2016
	2018
	2017
	2016
	2018
	2017
	2016

	Ковылкинский
	2,46
	2,4
	2,5
	33,02
	30,2
	28,4
	2,1
	2,1
	2,2
	2,15
	1,87
	1,8


В целях профилактики роста заболеваемости населения сахарным диабетом необходимо:

1. Информирование населения о принципах здорового образа жизни с целью снижения риска развития нарушения углеводного обмена  с привлечением СМИ ( выступления в СМИ -  1раз в 6 месяцев).

2. Выявление групп риска с ранними нарушениями углеводного обмена на диспансерно-поликлиническом этапе.

3. Диагностика ранних нарушений углеводного обмена (нарушенная толерантность к углеводам, повышенная гликемия натощак) на диспансерно-поликлиническом этапе ( проведения теста ПТТГ, определения НвА1с).

3. Проведение профилактических мероприятий у пациентов с выявленными ранними нарушениями углеводного обмена (немедикаментозная и медикаментозная  коррекция ранних нарушений углеводного обмена).
Распространенность патологии щитовидной железы в Ковылкинском районе Республике Мордовия 

Распространенность патологии щитовидной железы в Ковылкинском районе представлена в таблица 14
таблица 14

	
	Количество пациентов с заболеванием щитовидной железы (абс.числа)

	Республика Мордовия
	2016 год
	2017 год
	2018 год

	Ковылкинский
	549
	550
	569


В целях профилактики роста заболеваемости населения патологией щитовидной железы необходимо:

1. Информирование населения о принципах здорового питания с целью снижения риска развития йоддефицитных заболеваний с привлечением СМИ ( выступления в СМИ - 1раз в 6 месяцев).
2. Проведение анкетирования населения (с привлечением волонтеров) для определения информированности населения о последствиях йододефицита и мерах профилактики.

3. Информирование населения о последствиях и мерах профилактики йододефицита с целью снижения риска развития йоддефицитных заболеваний  на диспансерно-поликлиническом этапе.

4. Проведение индивидуальной профилактики йоддифицитных заболеваний в группах риска.
Профилактика травматизма
Одним из факторов травматизма в Ковылкинском районе Республики Мордовия являются дорожно-транспортные происшествия.

В целях снижения смертности в результате ДТП в районе функционирует травматологическое отделение на 20 коек.

В настоящий момент проведено оснащение станции и отделений скорой медицинской помощи навигационно-информационным оборудованием для мониторинга и управления санитарным транспортом, функционирующим с использованием систем ГЛОНАСС. Такое оборудование установлено на 10 автомобилях.

Утверждены и отработаны маршруты по минимизации времени приезда бригады скорой медицинской помощи на место ДТП, своевременной доставки пострадавших в медицинские организации, модели организации оперативного управления и координации действий между выездными бригадами скорой медицинской помощи смежных районов, работы скорой медицинской помощи при возникновении чрезвычайной ситуации.

Также одним из составляющих травматизма является производственный травматизм. 

Реализация государственной политики в области охраны труда на территории Ковылкинского района обеспечивается согласованными действиями органов местного самоуправления, работодателей, объединений работодателей, а также профессиональных союзов и их объединений.

Проводится  целенаправленная работа по снижению производственного травматизма и улучшению условий труда:

- проводится месячник охраны труда. Во время месячника в организациях республики проводятся Дни охраны труда, смотры-конкурсы среди организаций на лучшее состояние условий и охраны труда, общие собрания трудовых коллективов, круглые столы, семинары, совещания, а также рассматриваются вопросы снижения несчастных случаев на производстве.

- проводятся совещания по рассмотрению вопросов улучшения условий и охраны труда в организациях и принимаются  соответствующие рекомендации,

Причины производственного травматизма в отдельных отраслях экономики имеют свою специфику, но общим для всех является изношенность основных фондов, неудовлетворительная организация производства работ, недостатки в проведении обучения и инструктирования работников по охране труда, неудовлетворительная организация рабочих мест, нарушения технологической и производственной дисциплины.

Основными причинами «тяжелых» несчастных случаев в 2018 - 2019 гг. были: 

неудовлетворительная организация производства - 22%,

недостатки в обучении безопасным приемам труда – 9%,

недостатки в организации рабочих мест – 9%,

нарушение требований безопасности – 16%. 
Для снижения производственного травматизма в организациях необходимо:

1. Обеспечить разработку и внедрение на каждом предприятии эффективной Системы управления охраной труда, а также необходимо проработать вопрос о внедрении в организациях программы «нулевой травматизм» (VisionZero).
2. Воспитывать у каждого сотрудника предприятий ответственность за личную безопасность и безопасность работающих рядом, за неукоснительное выполнение норм и правил охраны труда, соблюдение трудовой и производственной дисциплины.

3. Работодателям проводить ежедневный мониторинг соблюдения мероприятий по охране труда, усилить контроль должностных лиц за безопасным производством работ и соблюдением инструкций по охране труда.

4. Разработать и внедрить на предприятиях корпоративные программы по укреплению здоровья на рабочем месте через продвижение ценностей здорового образа жизни и профилактики заболеваний в корпоративной среде путем вовлечения сотрудников и работодателей в мероприятия по укреплению здоровья, а также создания условий, способствующих повышению приверженности к ЗОЖ.
За последние 5 лет в Ковылкинском муниципальном районе  имеет место снижение числа травм :

В 2016г-1384травм из них ДТП-46

В 2017г-1462 травм из них ДТП-46

В 2018г-1257 травм из них ДТП-70

В 2019г-1883травм из них ДТП-51

В 2020г-1442травм из них ДТП-34

Таким образом,  снижение числа травм произошло на 4,2% , при ДТП произошло снижение на 26,8%.
Заболевания, передающиеся половым путем, репродуктивное здоровье.
Заболеваемость наиболее значимыми (ИППП) в Ковылкинском районе  в 2014-2020 гг. представлена в таблице 15.

таблица 15
Заболеваемость социально значимыми ИППП в Ковылкинском районе Республики Мордовия  в 2014-2020 гг. 

	Заболевание \ год
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020

	ИППП, абс.
	132
	124
	110
	104
	103
	101
	101

	ИППП, на 100 тыс. населения
	326,7
	310,0
	276,3
	263,6
	269,0
	275,5
	275,5

	Сифилис (всего)
	55
	52
	58
	58
	60
	50
	50

	в т.ч. первичный сифилис
	5
	8
	6
	5
	0
	1
	1

	вторичный сифилис
	2
	6
	4
	4
	1
	2
	2

	ранний скрытый сифилис
	3
	2
	1
	1
	0
	1
	1

	третичный сифилис
	-
	-
	–
	-
	-
	-
	-

	поздний скрытый сифилис
	3
	3
	11
	9
	7
	9
	9

	ранний врожденный сифилис
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	нейросифилис
	0
	2
	2
	3
	6
	5
	5

	неуточненный сифилис
	1
	6
	8
	6
	3
	4
	4

	Сифилис, на 100 тыс. населения
	123,5
	128,7
	58,1
	37,0
	27,9
	43,6
	43,6

	Гонорея, абс.
	7
	2
	2
	0
	0
	4
	4

	Гонорея, на 100 тыс. населения
	16,0
	4,9
	4,7
	0
	0
	10,3
	10,3

	Трихомониаз, абс.
	66
	71
	59
	50
	43
	44
	44

	Трихомониаз, 100 тыс. населения
	155,2
	175,7
	140,4
	120,2
	109,0
	112,3
	112,3

	Хламидийная инфекция, абс.
	2
	2
	4
	0
	1
	5
	5

	Хламидийная инфекция, на 100 тыс. населения
	4,7
	4,9
	9,5
	0
	2,6
	12,6
	12,6

	Генитальный герпес, абс.
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Генитальный герпес, 100 тыс. населения
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Аногенитальные бородавки, абс.
	3
	5
	1
	2
	0
	0
	0

	Аногенитальные бородавки, на 100 тыс. населения
	7,0
	12,3
	2,3
	4,8
	0
	0
	0

	
	
	
	
	
	
	
	


Как видно из таблицы, общая заболеваемость ИППП за рассматриваемый период уменьшилась в 1,29 раза. Снижение произошло, преимущественно за счет традиционных бактериальных половых инфекций.

Так, заболеваемость сифилисом снизилась в 1,10 раза. При этом, существенным образом изменилась структура заболеваемости сифилисом. В 2013 г. на ранние формы сифилиса (первичный, вторичный, ранний скрытый сифилис) приходилось 18,1% всех случаев заболевания. В 2018 г. ранние формы люэса составили только 8,0% от общей заболеваемости. Снижение уровня ранних форм сифилиса является положительным фактом, так как именно они являются инфекционно опасными. Вместе с тем, преобладание поздних форм заболевания представляет собой новую проблему венерологии.
За рассматриваемый период в районе отмечается рост заболеваемости нейросифилисом в 4 раза, что, вероятно, связано с более активным скринингом неврологических нарушений и регулярным использованием люмбальной пункции для серологической оценки спинномозговой жидкости у пациентов с наличием диагноза «сифилис».

Снижение уровня заболеваемости гонореей в 1,7 раз, вероятно, связано, как с истинным снижением частоты этой инфекции, так и с неполной регистрацией заболеваемости. 

За рассматриваемый период также отмечалось снижение заболеваемости трихомониазом в 1,5 раза.
Выявленная   положительная   динамика  может   быть   объяснена относительно   стабильной   социально-экономической   ситуацией  в  обществе. Очевидно,  произошла  постепенная  адаптация  дерматовенерологической  службы   к  изменившимся  общественным  условиям.  Также  изменились  подходы  в  лабораторной  диагностике  традиционных  ИППП.  В  комплекс  серологических   исследований   были широко   внедрены   новые   трепонемные методы  серологической диагностики сифилиса – иммуноферментный анализ (ИФА), иммуноблотинг, реакция пассивной гемагглютинации (РПГА). Эти высокочувствительные и высокоспецифичные методы позволили повысить эффективность лабораторного поиска. В лабораторной диагностике ряда ИППП (хламидийная инфекция, микоплазменные инфекции, гонорея, генитальный герпес, ВПЧ-инфекция) широкое распространение получил метод полимеразной цепной реакции, который отличается высокой чувствительностью и специфичностью.

Для улучшения ситуации по заболеваемости ИППП и недопущения эпидемических вспышек (хорошо известно, что сифилис в популяции протекает циклически с периодами роста и снижения заболеваемости), представляются необходимыми следующие меры:

- сохранение количества ставок врачей дерматовенерологов в районе. 

-обеспечение рационального взаимодействия врачей дерматовенерологов, гинекологов, урологов, онкологов. 

- в рамках профилактики рака аногенитальных локализаций необходимо рассмотрение вопроса о вакцинации девочек 10-14 лет против онкогенных типов ВПЧ.
Важную роль в продолжительности жизни и рождения детей имеет состояние здоровья мужчин и женщин, в том числе репродуктивного.
Следующей причиной низкой рождаемости являются аборты.

Установлено, что почти половина женщин, принявших решение о прерывании беременности, указали на социально-экономические причины (материальные (финансовые) трудности, стесненные жилищные условия).
В 2016г-184 –абортов у подростков-0

В2017г-184 -0

В2018г-93 -1

В 2019г-36 -0

В 2020г-36-0
Анализ частоты абортов в Ковылкинском районе Республике Мордовия за период с 2016 по 2020 гг. показал, что произошло снижение абортов в 5,1 раза.
Одной из причин бесплодия являются аборты, которые негативным образом сказываются на состоянии репродуктивного здоровья женщин.

И хотя за период 2016-2020 годов показатель абортов сократился на 76,0%, для большого числа женщин аборт часто является формой контрацепции с целью отложить или ограничить рождение детей.
В целях сохранения  репродуктивного здоровья населения необходимо своевременное выявление гинекологических заболеваний путем проведения профилактических осмотров. Постоянная  работа с детьми и подростками для повышения их уровня знаний по физиологии репродуктивной системы, профилактике нежелательно беременности, заболеваний передающихся половым путем, а также  информация о вреде абортов.

Здоровье полости рта

Повышенное содержание фтора обуславливает повышенную фторовую нагрузку на население. Особенно в с. Казенный Майдан, с. Старое Дракино, с. Шадым, д. Васильевка, с. Паньжа, д. Старые Дубровки и др.
Ухудшение качества воды по таким показателям, как общая жесткость, мутность, сухой остаток, содержание железа в воде в  г.Ковылкино превышает нормативное содержание ( 0,3мг/дм3) в 4раза ,приводит к изменению вкусовых свойств воды, может явиться одним из факторов развития мочекаменной болезни. Количество больных с мочекаменной болезнью возросла в 2020г в 0,9 раза по сравнению с 2016г.
За последние 2 года имеет место незначительное снижение кариеса в возрастной группе 35-44 лет. В возрасте 65-74 лет в протезировании нуждаются 68% населения .

Ковылкинский район характеризуется разбросанностью населенных пунктов, это затрудняет организацию стоматологической помощи в небольших поселениях. Для оказания стоматологической помощи таких населенных пунктов необходим передвижной стоматологический кабинет.

Оснащение современным медицинским оборудованием, а также  передвижной стоматологической установкой позволит лечебно-профилактическому учреждению оказывать качественную  стоматологическую помощь в отдаленных населенных пунктах района,  внедрить новые технологии диагностики, лечения и предупреждения заболеваний кариеса зубов и  полости рта, что позволит улучшить эффективность оказания медицинской стоматологической помощи и приведет к реализации программных целей.

Решить проблему повышенного содержания фторидов в питьевой воде. 
возможно путем:

- применения локальных обесфторивающих установок.
а проблему повышенного содержание железа путем:

- замены труб на полиэтиленовые, стеклопластиковые полиэфирные (для трубопроводов большого диаметра);

Особенности вовлечения волонтеров в профилактические мероприятия

С 2016 года в Ковылкинском районе функционирует волонтерские отряды. Основные мероприятия, проводимые волонтёрами по здоровому образу жизни.

	№ п/п
	Наименование мероприятия
	Сроки проведения
	Ответственные

	1
	Всероссийская массовая лыжная гонка «Лыжня России»
	Февраль
	МБУ «ЦФКС и МП»

МБУ ДО «ДЮСШ им. А.И. Тюрева»

	2
	Муниципальный день здоровья
	Февраль
	МБУ «ЦФКС и МП»

МБУ ДО «ДЮСШ им. А.И. Тюрева»

	3
	«Против зла - всем миром!» Акция к Международному дню борьбы с наркоманией и наркобизнесом
	1 марта
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	4
	«Мы - против курения!» - акция по распространению листовок и буклетов, посвященная Всемирному дню без табака
	Май 
	МБУ «ЦФКСиМП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	5
	«Конфету за сигарету» - молодежная акция в рамках Дня без табака
	31 Мая

16 ноября


	МБУ «ЦФКС и МП», Ковылкинское местное отделение ВОО «Молодая Гвардия»  

	6
	Конкурс рисунков «Я против наркотиков», «Я против табака»
	Май – июнь
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	7
	Спартакиада среди школьных летних оздоровительных лагерей «За жизнь без наркотиков!»
	Июнь
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	8
	Проведение различных мероприятий по пропаганде здорового образа жизни в летних оздоровительных школьных лагерях (беседы, игры, квесты, конкурсы, акции)
	Июнь
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	9
	Акция к Международному дню борьбы с наркоманией в рамках мероприятий к Дню Молодежи
	Июнь
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	10
	День физкультурника
	10 августа
	МБУ «ЦФКС и МП»

МБУ ДО «ДЮСШ им. А.И. Тюрева»

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	11
	Всероссийский день бега «Кросс Нации»
	Сентябрь
	МБУ «ЦФКС и МП»

МБУ ДО «ДЮСШ им. А.И. Тюрева»

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»

	12
	«Курить не модно» - час открытого разговора
	Ноябрь
	МБУ «ЦФКС и МП», Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»,

образовательные учреждения

	13
	«Конфету за сигарету» - молодежная акция в рамках Международного дня отказа от курения
	16 ноября


	МБУ «ЦФКС и МП», Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия» 

	14
	«Что ты знаешь о СПИДЕ» - акция по распространению листовок и буклетов посвященная Международному дню борьбы со СПИДом
	Декабрь 
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия» 

	15
	«У СПИДа нет возраста» - беседа для старшеклассников
	Декабрь 
	МБУ «ЦФКС и МП», Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия»,

 образовательные учреждения

	16
	«Готов к труду и обороне!» - соревнования по сдаче норм ГТО
	В течение года
	МБУ «ЦФКС и МП»

	17
	«Свет или тьма. Что выбираешь ТЫ?» - дни антинаркотической информации для подростков и молодёжи 
	В течение года
	МБУ «ЦФКС и МП», Ковылкинское местное отделение «Молодая Гвардия», 

образовательные учреждения – заместители директоров по воспитательной работе

	18
	Спартакиада учащихся Ковылкинского муниципального района по 10 видам спорта
	В течение учебного года
	МБУ «ЦФКС и МП»,

МБУ ДО «ДЮСШ им. А.И. Тюрева»


2. Приоритеты и цели социально – экономической политики в соответствующей сфере, описание основных целей и задач муниципальной программы, прогноз развития соответствующей сферы и планируемые макроэкономические показатели по итогам реализации муниципальной программы.

1. Обеспечить организационно-методическое руководство, контроль и координацию деятельности медицинских организаций по оказанию профилактической медицинской помощи населению в рамках компетенции в соответствии с Национальными проектами «Здравоохранение» и «Демография».
2. В целях повышения доступности и качества профилактической медицинской помощи:

- содействовать развитию системы мотивации граждан к ведению здорового образа жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек, с  обучением медицинских кадров мероприятиям по пропаганде здорового образа жизни и проведением профилактических обследований и консультаций граждан всех возрастов;

 - добиваться устранения дефицита подразделений и специалистов,  укрепления материально-технической базы подразделений  медицинской профилактики медицинских организаций.

3. Расширять внутри- и межведомственное взаимодействие с республиканскими специализированными медицинскими  службами, органами управления и учреждениями образования, культуры, физкультурно-спортивной направленности, рекреационной сферы, средствами массовой информации, общественными, религиозными организациями республики и федеральными центрами в области медицинской профилактики.

4. Осуществлять координацию и участие в профессиональной подготовке и повышении квалификации специалистов с высшим и средним профессиональным образованием в области медицинской профилактики, в том числе:

-  в системе непрерывного медицинского образования;

- с проведением Дней специалиста, постоянно-действующего семинара по актуальным вопросам медицинской профилактики;

- путем участия в научно-практических конференциях; в больничных советах и производственных совещаниях при плановых выездах на места.

5. В целях оптимизации форм и методов популяционной профилактики с обучением населения навыкам здорового образа жизни:

- систематически использовать и размещать на официальных сайтах медицинских организаций актуальную информацию по вопросам профилактики  заболеваний, формирования здорового образа жизни; 

- организовать проведение Дней открытых дверей для населения по вопросам здорового образа жизни, рационального питания и физической активности;

- шире привлекать волонтерские, молодежные, общественные, религиозные организации и профессиональные сообщества к популяризации здорового образа жизни.
3. Прогноз конечных результатов
Сохранение и укрепление здоровья граждан, профилактика заболеваний, формирование здорового образа жизни (далее ЗОЖ)– основа социальной политики Республики Мордовия и Ковылкинского муниципального района. 

Преодоление вредных привычек - это только одна составляющая борьбы за здоровье общества. Вторая составляющая - это утверждение здорового образа жизни в качестве нормы: продвижение его принципов и реальных практик, а также создание всех необходимых условий для массового распространения здорового образа жизни. Работа по укреплению здоровья населения требует скоординированных действий органов государственной власти, органов местного самоуправления, общественных организаций и самих граждан в решении вопросов формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний для обеспечения физического и духовно- нравственного здоровья населения республики.

Муниципальная программа Ковылкинского района «Укрепление общественного здоровья» создана на основе паспорта регионального сегмента федерального проекта «Формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек» Национального проекта «Демография».

Предусматриваемые программой мероприятия носят комплексный характер и включают меры по дальнейшему ограничению потребления алкоголя, защите от табачного дыма, ликвидации микронутриентной недостаточности, сокращение потребления соли и сахара).
Основной задачей муниципальной программы является формирование среды, способствующей ведению гражданами ЗОЖ, а также мотивирование граждан к ведению ЗОЖ.

Информационная поддержка будет осуществляться в рамках ежегодной информационно - коммуникационной кампании с охватом не менее 70% аудитории граждан старше 12 лет по основным каналам: печатные издания в газете "Голос Примокшанья" и в информационно -телекоммуникационной сети «Интернет» с использованием информационных материалов, содержание которых будет направлено на позитивное восприятие лицами разных возрастных и социальных групп информации о важности следования принципам ЗОЖ. 

Реализация муниципальных программ общественного здоровья вместе с внедрением корпоративных программ позволит максимально охватить целевую аудиторию трудоспособной части населения, повысив осведомленность граждан о принципах здорового образа жизни.

Увеличение доли лиц, приверженных ЗОЖ, приведет к снижению заболеваемости и смертности от основных хронических и неинфекционных заболеваний (далее-ХНИЗ) (сердечно-сосудистых, онкологических) и внешних причин (например, связанных с потреблением алкоголя) в трудоспособном возрасте. Эффективная профилактика ХНИЗ будет реализована в рамках внедрения популяционной профилактической модели на базе создаваемых центров общественного здоровья.

Успешная реализация муниципальной программы обеспечит достижение показателей Национального проекта «Демография»:

- увеличение ожидаемой продолжительности здоровой жизни до 67 лет;

- снижение смертности населения старше трудоспособного возраста;

- увеличение доли граждан, ведущих здоровый образ жизни;

- увеличение обращаемости в медицинские организации по вопросам здорового образа жизни, в том числе увеличение числа лиц, которым рекомендованы индивидуальные планы по здоровому образу жизни.

Реализация программы носит межведомственный, системный характер и требует скоординированных действий органов государственной власти, органов местного самоуправления, общественных организаций и самих граждан в решении вопросов формирования здорового образа жизни и профилактики заболеваний для обеспечения физического и духовно- нравственного здоровья.

Мероприятия запланированные в рамках данной муниципальной программы должны оказать непосредственное влияние на такие показатели Национального проекта «Демография», как:

- увеличение суммарного коэффициента рождаемости (благодаря мероприятиям по профилактике репродуктивного здоровья);

- доля граждан, систематически занимающихся физической культурой и спортом (благодаря модельным муниципальным и корпоративным программам).
4. Сроки и этапы реализации муниципальной  программы 

Ковылкинского района Республики Мордовия

 «Укрепление общественного здоровья» 

Муниципальная программа реализуется в 2020-2025 годах, разбивается на 6 этапов по годам:

1 этап - 21 апреля 2020 г. - 31 декабря 2020 г.;

2 этап - 1 января 2021 г. - 31 декабря 2021 г.;

3 этап - 1 января 2022 г. - 31 декабря 2022 г.;

4 этап - 1 января 2023 г. - 31 декабря 2023 г.
5 этап-  1 января   2024г -  31 декабря 2024г.
6 этап – 1 января 2025 г. – 31 декабря 2025 г.
Цель муниципальной программы Ковылкинского муниципального района  Республики Мордовия «Укрепление общественного здоровья»: формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек. Обеспечение к 2025 году увеличения доли граждан, ведущих здоровый образ жизни, за счет формирования среды, способствующей ведению гражданами здорового образа жизни, включая здоровое питание (в том числе ликвидацию микронутриентной недостаточности, сокращение потребления соли и сахара), защиту от табачного дыма, снижение потребления алкоголя, а также самогоноварения, мотивирование граждан к ведению здорового образа жизни посредством информационно-коммуникационной кампании, а также вовлечения граждан и некоммерческих организаций в мероприятия по укреплению общественного здоровья и разработки и внедрения корпоративных программ укрепления здоровья.
5. Перечень основных мероприятий программы

        Решение задач Программы обеспечивается путем проведения соответствующих мероприятий по направлениям Программы (приложение 2).

        С учетом анализа проблем, стоящих перед  системой здравоохранения в районе, и в соответствии с направлениями, обозначенными в Концепции Программы, объемы финансирования  рассчитаны по следующим основным направлениям:
 - Проведение физкультурно-оздоровительных и спортивно -массовых мероприятий с широким участием населения различного возраста по месту их жительства, среди работающих, служащих и молодежи (спортивные соревнования, спортивные эстафеты).

- Оснащение придомовых территорий и жилых массивов спортивными и игровыми площадками
- Организация и проведение тематических массовых акций и мероприятий к Всемирным памятным датам, целью которых является снижение факторов риска: «Всемирный день здоровья», «Всемирный день без табачного дыма», «Всемирный день борьбы с гипертонией», «Всемирный день борьбы против диабета», «Международный день отказа от курения», «Всемирный день трезвости», «Международный день борьбы со СПИДом», «Международный день борьбы с наркотиками», «Всероссийский урок здоровья», Всероссийская антинаркотическая акция «Сообщи, где торгуют смертью», «Россия без табака», «Делаем добро вместе», антинаркотическая акция «Стоп! Спайс!», «От вредных привычек откажись, выбери здоровую жизнь», акция «Декада спорта и здоровья» экологическая лыжная гонка.
- Организация и открытия групп здоровья для людей пожилого возраста и инвалидов.

- Проведение медицинских осмотров, диспансеризации, мероприятий по охране труда и иных мероприятий, стимулирующих граждан к своевременному обращению за медицинской помощью и направленных на сохранение здоровья населения
- Разработка и распространение памяток, буклетов о здоровом образе жизни и профилактике вредных привычек.

- Мероприятия по обеспечению доступной среды и повышению качества жизни для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья
- Оснащение спортивным инвентарем, наделенных правом  по оценке выполнения  нормативов испытаний (тестов) комплекса «Готов к труду и  Обороне».
- Проведение в  муниципальных  общеобразовательных  учреждениях  родительских собраний  совместно с работниками здравоохранения,

 направленных на разъяснение необходимости  вакцинации детей, на популяризацию  здорового образа жизни, формирование мотивации к отказу от злоупотребления  алкогольной продукцией и табаком.
- Организация сбалансированного и здорового питания в образовательных учреждениях Ковылкинского  муниципального  района.
- Проведение мероприятий по информированию населения о принципах правильного питания и его роли в сохранении здоровья и снижении распространенности факторов риска, связанных с питанием.

- Организация летней оздоровительной компании

6.Перечень целевых индикаторов и показателей
Основные цели и задачи. 

Цели: Формирование системы мотивации граждан к ЗОЖ, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек. Обеспечение к 2025 году увеличения доли граждан, ведущих ЗОЖ, за счет формирования среды, способствующей ведению гражданами ЗОЖ, включая здоровое питание (в том числе ликвидацию микронутриентной недостаточности, сокращение потребления соли и сахара), защиту от табачного дыма, снижение потребления алкоголя, а также самогоноварения, мотивирования граждан к ведению ЗОЖ посредством внедрения программ общественного здоровья, информационно-коммуникационных кампаний, вовлечения граждан и некоммерческих организаций в мероприятия по укреплению общественного здоровья, разработки и внедрения корпоративных программ укрепления здоровья. 

Для достижения поставленных целей необходимо решение следующих задач: 

Формирование системы мотивации граждан к ЗОЖ, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек: 

внедрение программы общественного здоровья в муниципальном районе; 

разработка и внедрение корпоративных программ укрепления здоровья. 

Характеристика основных мероприятий программы:
мотивирование граждан к ведению ЗОЖ посредством проведения информационно-коммуникационных кампаний; 

организация работы межведомственных комиссий по вопросам охраны здоровья населения, в том числе формирования ЗОЖ, обеспечения общественного порядка; 

организация и проведение профилактических медицинских осмотров обучающихся, тестирования граждан, подлежащих призыву на военную службу, на предмет выявления лиц, допускающих немедицинское потребление наркотических средств и психотропных веществ; 

проведение профилактических мероприятий по выявлению и пресечению правонарушений, связанных с продажей алкогольной и спиртосодержащей продукции; 

проведение профилактических мероприятий по реализации Федерального закона от 23 февраля 2013 года № 15 «Об охране здоровья граждан от воздействия окружающего табачного дыма и последствий потребления табака», в том числе по выявлению и пресечению правонарушений, связанных с продажей табачной продукции; 

организация и проведение тематических циклов усовершенствования для медицинских работников, межведомственных семинаров-совещаний для работников учреждений образования, культуры, молодежных организаций, учреждений социальной защиты и правоохранительных органов по вопросам формирования здорового образа жизни, профилактики алкоголизации и наркотизации населения, пагубного табакокурения

       увеличение ожидаемой продолжительности здоровой жизни до 67 лет;

       снижение смертности населения старше трудоспособного возраста;

       увеличение доли граждан, ведущих здоровый образ жизни;
       увеличение суммарного коэффициента рождаемости;

       доля граждан, систематически занимающихся физической культурой и спортом;

      увеличение обращаемости в медицинские организации по вопросам здорового образа жизни, в том числе увеличение числа лиц, которым рекомендованы индивидуальные планы по здоровому образу жизни

7. Обоснование состава и значений соответствующих целевых индикаторов и показателей муниципальной программы 

Для оценки целевых значений индикаторов были использованы доступные данные прошлых лет (по возможности, количественные), которые затем при помощи экспертных оценок были уточнены для получения итоговых показателей.

Что касается количественных данных базовых значений (значений индикаторов и показателей на начало реализации Программы), были использованы результаты здравоохранения за 2015-2019 годы. По возможности были использованы исторические данные для определения общей направленности изменений и получения оценочных сведений, в частности демографического характера, социально-экономического развития, динамики в промышленности и отдельных отраслях и т.д.
8. Ресурсное обеспечение

Реализация мероприятий Программы  будет осуществляться за счет средств бюджета Ковылкинского района и республиканского бюджета. Общий объем финансирования составляет 99852,443 тыс. рублей, в том числе: 
2020 год- 22736,284 тыс. рублей.
2021 год- 29917,2 тыс. рублей.

2022 год- 32023,0 тыс. рублей.

2023 год- 31405,0 тыс. рублей.
2024 год – 31011,2 тыс. рублей.

2025 год – 31011,2 тыс. рублей.

9. Описание мер регулирования и управления рисками с целью минимизации их  влияния на достижения целей муниципальной программы

Меры регулирования управленческого характера, в том числе направленные на снижение рисков реализации мероприятий Программы, включают:

- стратегическое планирование и прогнозирование. Исполнители  Программы разрабатывают долгосрочные стратегии обеспечения формирования условий доступности для инвалидов и других маломобильных групп населения в соответствующих сферах нормативного правового регулирования и обеспечивают контроль их исполнения;

- применение правовых методов влияния (совокупность нормативных правовых актов федерального и регионального уровней), способствующих решению задач Программы на всех уровнях исполнительной власти;

- определение организационной структуры управления реализацией Программы (состав, функции и согласованность звеньев всех уровней управления).

    Важнейшим элементом реализации Программы является взаимосвязь планирования, реализации, мониторинга, уточнения и корректировки Программы. Принятие управленческих решений в рамках Программы осуществляется с учетом информации, поступающей от соисполнителей Программы. Формирование и использование современной системы контроля на всех стадиях реализации Программы является неотъемлемой составляющей механизма ее реализации.

  Ответственный исполнитель Программы в ходе ее реализации:

- осуществляет руководство и текущее управление реализацией Программы;

- разрабатывает в пределах своей компетенции нормативные правовые акты, необходимые для реализации Программы;

- проводит анализ и формирует предложения по рациональному использованию финансовых ресурсов Программы;

- подготавливает в установленном порядке план реализации Программы, содержащий перечень мероприятий Программы, включая мероприятия ведомственных целевых программ, с указанием сроков их реализации, бюджетных ассигнований, а также информации о расходах из других источников;

- уточняет механизм реализации Программы и размер затрат на реализацию ее мероприятий в пределах утвержденных лимитов бюджетных обязательств;

- подготавливает годовой отчет о ходе реализации и об оценке эффективности Программы;

- организует размещение в электронном виде информации о ходе и результатах реализации Программы (контентное обеспечение специализированного сайта);

- взаимодействует со средствами массовой информации по вопросам освещения хода реализации мероприятий Программы.

Реализация мероприятий Программы осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации.

10. Оценка эффективности муниципальной программы

Для обеспечения оценки результатов эффективности целевых программ в Ковылкинском муниципальном районе разработаны целевые индикаторы, то есть количественные показатели эффективности реализации целевой программы, отражающие степень достижения цели и решения задач целевой программы. Проведенный на основании индикативных показателей сравнительный анализ отражает влияние Программ на уровень социально – экономического развития района, позволяет своевременно корректировать механизм реализации Программы, уточнять основные целевые показатели.
5) приложение 1 к указанной Программе изложить в следующей редакции:
                                                                            « Приложение № 1

                                                                                                                   к Программе

                                                                           «Укрепление общественного здоровья

                                                                                 в Ковылкинском муниципальном районе 

Республики Мордовия  на 2020-2025 годы»

Целевые индикаторы оценки эффективности муниципальной  программы Ковылкинского муниципального района Республики Мордовия

 «Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе Республики Мордовия  на 2020-2025 годы»

	№ п/п
	Наименование показателя
	Базовое значение
	Период, год


	
	
	
	2020
	2021
	2022
	2023
	2024
	2025

	
	
	Значение
	Дата
	
	
	
	
	
	

	1.
	Розничные продажи алкогольной продукции на душу населения (в литрах этанола) 
	5,9
	31.12.2016
	5,6
	5,6
	5,5
	5,4
	5,4
	5,4

	2.
	Смертность мужчин в возрасте 16-59 лет (на 100 тыс. населения)
	370,4
	31.12.2017
	486,4
	423,6
	421,3
	390,7
	380,0
	370,0

	3.
	Смертность женщин в  возрасте 16-54 лет (на 100 тыс. населения)
	129,7
	31.12.2017г.
	130,7
	125,4
	123,1
	121,9
	120,5
	115,5


»
6) приложение 2 к указанной Программе изложить в следующей редакции:
«Приложение № 2

                                                                                                                                   к муниципальной Программе
«Укрепление общественного здоровья 

в Ковылкинском муниципальном районе 

Республики Мордовия  на 2020-2025 годы»

План мероприятий муниципальной  программы Ковылкинского района Республики Мордовия

«Укрепление общественного здоровья в Ковылкинском муниципальном районе 
Республики Мордовия  на 2020-2025 годы»

	№ п/п
	Наименование
мероприятия
	Источники финансирования
	Ответственные 
	Срок
реализации
	Объем финансирования
(тыс. руб.)

	
	
	
	
	
	2020
	2021
	2022
	2023
	2024
	2025

	1
	Проведение физкультурно -оздоровительных и спортивно -массовых мероприятий с широким участием населения различного возраста по месту их жительства, среди работающих, служащих и молодежи (спортивные соревнования, спортивные эстафеты).
	Бюджет Ковылкинского района 
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Администрация  КМР
	2020- 2025
	334,6
	332,5
	339,9
	353,2
	367,2
	367,2

	2
	Оснащение придомовых территорий и жилых массивов спортивными и игровыми площадками
	Республиканский и бюджет Ковылкинского района
	Администрация КМР
	2020
	7547,2
	
	
	
	
	

	3
	Организация и проведение тематических массовых акций и мероприятий к Всемирным памятным датам, целью которых является снижение факторов риска: «Всемирный день здоровья», «Всемирный день без табачного дыма», «Всемирный день борьбы с гипертонией», «Всемирный день борьбы против диабета», «Международный день отказа от курения», «Всемирный день трезвости», «Международный день борьбы со СПИДом», «Международный день борьбы с наркотиками», 
«Всероссийский урок здоровья», Всероссийская антинаркотическая акция «Сообщи, где торгуют смертью», «Россия без табака», «Делаем добро вместе», антинаркотическая акция «Стоп! Спайс!», «От вредных привычек откажись, выбери здоровую жизнь», акция «Декада спорта и здоровья» экологическая лыжная гонка.
	
	МБУ «ЦФКС и МП»,

образовательные учреждения, администрация КМР
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Организация и открытия групп здоровья для людей пожилого возраста и инвалидов.
	
	МБУ «ЦФКС и МП»,

Администрация КМР
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Проведение медицинских осмотров, диспансеризации, мероприятий по охране труда и иных мероприятий, стимулирующих граждан к своевременному обращению за медицинской помощью и направленных на сохранение здоровья населения
	
	ГБУЗ РМ «Ковылкинская ЦРБ» (по согласованию)
	
	
	
	
	
	
	

	6
	Разработка и распространение памяток, буклетов о здоровом образе жизни и профилактике вредных привычек.
	Бюджет Ковылкинского района
	Администрация КМР
	2020-2025
	10,0
	10,0
	10,0
	10,0
	10,0
	10,0

	7
	Мероприятия по обеспечению доступной среды и повышению качества жизни для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья
	
	Администрация КМР
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Проведение в  муниципальных  общеобразовательных  учреждениях родительских собраний  совместно с работниками здравоохранения, направленных на разъяснение необходимости  вакцинации детей, на популяризацию  здорового образа жизни, формирование мотивации к отказу от злоупотребления  алкогольной продукцией и табаком 
	
	Управление по социальной работе администрации КМР
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Организация сбалансированного и здорового питания в образовательных учреждениях Ковылкинского  муниципального района
	Федеральный бюджет
Республиканский бюджет

Бюджет Ковылкинского района


	Управление по социальной работе администрации КМР
	2020-2025
	3650,8
9405,72

4,564
	8853,5
6851,4

11066,9
	10018,1
6852,8

11649,0
	9743,5
6808,2

11329,7
	9564,8
6779,1

11121,9

	9564,8
6779,1

11121,9

	10
	Проведение мероприятий по информированию населения о принципах правильного питания и его роли в сохранении здоровья и снижении распространенности факторов риска, связанных с питанием
	
	Управление по социальной работе администрации КМР, ГБУЗ РМ «Ковылкинская ЦРБ» (по согласованию)
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Организация летней оздоровительной компании
	Средства республиканского бюджета
	Управление по социальной работе администрации КМР
	2020-2025
	1783,4
	2802,9
	3153,2
	3160,4
	3168,2
	3168,2

	
	Итого 
	
	
	
	22736,284
	29917,2
	32023
	31405
	31011,2
	31011,2


                       ».

2. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на заместителя главы - начальника управления по социальной работе администрации Ковылкинского муниципального района Е.И. Золотаеву.
    3. Настоящее постановление вступает в силу со дня его подписания и подлежит размещению на официальном сайте администрации Ковылкинского муниципального района в сети «Интернет» по адресу http://kovilkino13.ru.

Глава Ковылкинского 

муниципального района                                                                И.Н. Бутяйкин
