17.02.2000
27-гд

Об утверждении целевых 

медицинских программ


Заслушав информацию заместителя начальника отдела здравоохранения городской Администрации Абрамова С.Н., городская Дума

решила:


1. Утвердить Программу по вакцинопрофилактике краснушной инфекции в г.Саров на 2000 год.


2. Утвердить Программу по вакцинопрофилактике вирусного гепатита «В» в г.Саров на 2000 год.


3. Финансирование Программ произвести за счет городского бюджета по статье «Целевые программы» раздела «11. Здравоохранение».


4. Организовать закупку вакцин на конкурсной основе.


5. Контроль  исполнения данного решения поручить депутату Лычеву В.В.

Приложение:

1. Программа по вакцинопрофилактике краснушной инфекции в г.Саров на 2000 год.

2. Программа по вакцинопрофилактике вирусного гепатита «В» в г.Саров на 2000 год.

Председатель городской Думы                              А.Т.Амеличев 
ПРОГРАММА

по вакцинопрофилактике краснушной инфекции

в г.Саров на 2000г.

“Согласовано”
Глава местного самоуправления г.Саров                                 Г.З. Каратаев

“____”_____________1999г.

                                      1999 г.

Паспорт программы

	Наименование Программы


	Программа по вакцинопрофилактике краснушной инфекции в г.Саров.

	Основание для разработки
	· ФЗ РФ от 17.09.98г. №157-ФЗ «Об имунопрофилактике инфекционных болезней»;

· ФЗ РФ от 30.03.99г. №52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»;

· Приказ МЗ РФ от 18.12.97г. №375 «О календаре профилактических прививок»;

· Программа «Вакцинопрофилактика на 1999-2000г.г.» от 16.09.99г. №284, утвержденная Законодательным Собранием Нижегородской области.

	Заказчик Программы
	Городская Дума, Администрация г.Саров.

	Разработчик Программы
	Отдел здравоохранения городской администрации, 

ЦГСЭН-50, ЦМСЧ-50.

	Цели и задачи  Программы
	Основная цель вакцинации против краснушной инфекции – это борьба с синдромом врожденной краснухи (СКВ).

Основной стратегической задачей в борьбе с краснушной инфекцией является ограничение циркуляции краснушного вируса среди населения. Для реализации этой задачи необходимо провести массовую иммунизацию детского населения в рамках календаря прививок, с охватом профилактическими прививками против краснухи не менее 95% подлежащих детей.

	Сроки реализации Программы
	2000 год.

	Исполнитель Программы
	ЦМСЧ-50, ЦГСН-50.

	Ожидаемые конечные результаты
	Снижение заболеваемости краснушной инфекцией, отсутствие заболеваемости среди женщин детородного возраста и, как следствие, ликвидация случаев СКВ. Улучшение здоровья населения.

	Источник и объемы финансирования
	Источник финансирования - городской бюджет г.Саров. Общий объем финансовых средств для реализации Программы в 2000г. составит 1678,8 у.е. 

	Бюджетополучатель
	ЦМСЧ-50, ЦГСН-50.

	Система контроля
	Контроль за реализацией Программы осуществляет Глава местного самоуправления г.Саров. 


I. Обоснование программы

Уровень заболеваемости краснушной инфекцией на территории РФ многие годы не имеет тенденции к снижению. Заболеваемость составляет 180-350 случаев на 100 тыс. населения. На территории г.Саров  заболеваемость имеет волнообразное течение с периодами подъема и спада заболеваемости; так в 1994г. показатель заболеваемости составлял 2112,4, в 1995г. - 28,6, в 1996г. - 112,2, в 1997г. - 23,7 на 100 тыс. населения. Заболеваемость в 1998г. возросла по сравнению с 1997г. в 21,7 раза. Показатель заболеваемости на 100 тыс. населения в 1998г. в г.Саров составил 515,0, что выше уровня заболеваемости Нижегородской области в 1,7 раза и выше, чем по России в 1,6 раза (показатели соответственно 301,4 и 303,1).

Краснушная инфекция особенно опасна для беременных женщин, т.к. вирус краснухи проникает через плаценту и инфицирует эмбрион, в результате чего возможны смерть плода, выкидыш или рождение ребенка с различными уродствами - с синдромом врожденной краснухи (СКВ). Последствия этой опасности можно избежать только с помощью вакцинопрофилактики. По данным статистики 10-20% женщин детородного возраста не имеют иммунитета против краснухи и могут заразиться ею во время беременности, что влечет за собой инфицирование плода. 

С 1997г. в г.Саров из-за ограниченных финансовых возможностей проводилась  только селективная иммунизация  девочек 12-ти летнего возраста, не болевших краснухой, вакциной "Рудивакс" (Франция). 

Всего привито за 1997 и 1998 г.г. 903 девочки. В 1998г. заболеваний краснухой среди привитых девочек не зарегистрировано.

По календарю прививок с 1999г. надо вакцинировать всех детей в возрасте 12 - 15 месяцев и продолжить селективную иммунизацию девочек 12 летнего возраста.

Расчет необходимого количества вакцины на 2000 год и ее стоимость приведены  в таблице. Таким образом, на вакцинопрофилактику краснушной инфекции в 2000 году потребуется  1634,4 у.е. для приобретения вакцины и 44,4 у.е. (1200 рублей) для приобретения одноразовых шприцев.

II. Цели и задачи программы

Основная цель вакцинации против краснушной инфекции - это борьба с синдромом врожденной краснухи. Основной стратегической задачей в борьбе с краснушной инфекцией  является ограничение циркуляции краснушного вируса среди населения.

Для реализации поставленной задачи необходимо проводить массовую иммунизацию детского населения в рамках календаря прививок, с охватом профилактическими прививками против краснухи не менее 95% подлежащих детей.

III. Ожидаемый результат

 Снижение заболеваемости краснушной инфекцией  до единичных случаев,  заболеваемости среди женщин детородного возраста и, как следствие,  ликвидация случаев врожденной краснухи. Улучшение здоровья населения.

IV. Финансирование программы по вакцинопрофилактике

краснушной инфекции

	                               Контингенты, подлежащие вакцинации 
	количество чел.
	наименование вакцины
	кратность введения
	кол-во необх. доз
	стоимость 

1фл/10доз на 15.09.99г. (у.е.)
	общие расходы   (у.е.)  

	        ДЕТИ
1.  дети в возрасте 

12-15 месяцев

2.  девочки 12 лет возраста


	700

800


	французская вакцина «рудивакс»

 ——//— 
	1-кратно

—//—


	700

800


	10,89

——//—
	763,2

871,2



	ВСЕГО 

	1500
	
	
	1500
	10,89
	1634,4

	Стоимость одноразовых шприцев
	
	
	
	1500
	0,8 руб.
	 44,4 у.е. или 1200руб.


П Р О Г Р А М М А

по вакцинопрофилактике вирусного гепатита “В”

в г.Саров на 2000г.

“Согласовано”
И.О. главы местного самоуправления г.Саров                                          В.П.Юнаков

“____ ”_____________ 2000 г.

Паспорт программы

	Наименование Программы
	Программа по вакцинопрофилактике вирусного гепатита «В» в г.Саров.

	Основание для разработки
	· ФЗ РФ от 17.09.98г. №157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней»;

· ФЗ РФ от 30.03.99г. №52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»;

· Приказ МЗ РФ от 18.12.97г.  №375 «О календаре профилактических прививок»;

· Приказ МЗ и МП РФ от 03.16.96г. № 226/79 «О введении профилактических прививок против гепатита «В»;

· Программа «Вакцинопрофилактика на 1999-2000г.г.» от 16.09.99г. №284, утвержденная Законодательным Собранием Нижегородской области.

	Заказчик Программы
	Городская Дума, Администрация г.Саров.

	Разработчик Программы
	Отдел здравоохранения городской Администрации, 

ЦГСЭН-50, ЦМСЧ-50.

	Цели и задачи  Программы
	Активная иммунизация населения г.Саров с целью  снижения заболеваемости вирусным гепатитом «В» и, как его следствие, хроническим гепатитом, циррозом печени и первичным раком печени.

	Сроки реализации Программы
	2000 год.

	Исполнитель Программы
	ЦМСЧ-50, ЦГСН-50.

	Ожидаемые конечные результаты
	Снижение заболеваемости и расходов на дорогостоящее лечение больных вирусным гепатитом и его осложнений. Улучшение здоровья населения.

	Источник и объемы финансирования
	Источник финансирования - городской бюджет г.Саров. Общий объем финансовых средств для реализации Программы в 2000г. составит 29944 у.е. 

	Бюджетополучатель
	ЦМСЧ-50, ЦГСН-50.

	Система контроля
	Контроль за реализацией Программы осуществляет Глава местного самоуправления г.Саров. 


I. Обоснование программы

Повсеместно в России, в том числе и в г.Саров,  наблюдается рост заболеваемости вирусным гепатитом «В». Показатель на 100 тысяч населения за 1996 год составил  2,3, за 1997 год – 4,8, за 1998 год – 29,6, а в 1999 году уже достиг 44,6. Таким образом,  в 1998г. наблюдался рост, по сравнению с 1997г.,  в 6,3 раза, а по сравнению с 1996г. – в 12,8 раз.  Заболеваемость  продолжает  расти и  в 1999 году. 

Заболеваемость вирусным гепатитом «В» в г.Саров выше в 1,6 раза, чем в Нижегородской области, и ниже в 1,2 раза, чем по Российской Федерации.

Резкий рост заболеваемости вирусным гепатитом «В» в г.Саров наблюдался среди лиц молодого возраста (до 30 лет), в основном, среди неработающей группы населения.

 Были установлены следующие основные пути заражения вирусным гепатитом «В»: парентеральный путь через внутривенное  введение наркотических средств и половой путь.

Регистрируется также заболеваемость  хроническим вирусным гепатитом «В», уровень ее  держался в 1997-1998 годах на одном уровне  и составлял 24,8 на 100 тысяч населения, за  1999 год составил 41,1 на 100 тысяч населения.

В соответствии с приказом МЗ МП РФ от 03.06.96г. № 226/ 79 «О введении профилактических прививок против гепатита «В» и приказом МЗ РФ от 18.12.97г. № 375 «О календаре профилактических прививок» в городе с мая 1997г. начата иммунизация населения против вирусного гепатита «В». За этот период  (май 1997г. и  1998г.)  привито 717 человек, в том числе детей – 41, взрослых – 676.

 Прививки детям проводили вакциной «Энджерикс В» фирмы «Смит Кляйн Бичем» (Бельгия). В связи с высокой стоимостью вакцинных препаратов прививали только детей, общавшихся с больными вирусным гепатитом «В» в эпидемиологических очагах, а также родившихся у матерей, больных вирусным гепатитом «В» и носителей вирусного гепатита «В».

Взрослым прививки проводили вакциной «H-B-VAX-II» фирмы «Мерк Шарп и Доум» (США). Среди взрослых привиты лица, имеющие тесные контакты в эпидемиологических очагах вирусного гепатита «В» (49 чел.) и среди медицинских работников, относящихся к группе риска заражения (627 чел.).        

Курс вакцинации среди взрослых и детей состоит из 3 прививок; среди детей, родившихся у матерей, больных вирусным гепатитом «В» и носителей – из 4 прививок. 

Для снижения заболеваемости вирусным гепатитом «В» необходимо вакцинировать в первую очередь в 100% случаев «самые угрожаемые» контингенты: медицинские работники из группы риска заражения, студенты медучилища, подростки 11 лет, контактные с больными вирусным гепатитом «В» и дети, получившие переливания крови и гемодиализ. Для стабилизации заболеваемости вирусным гепатитом «В» в дальнейшем необходимо начинать вакцинацию против  гепатита «В» всех новорожденных.

Расчет необходимого количества вакцины на 2000 год  и их стоимость приведены в таблице (см. приложение). Таким образом, на вакцинопрофилактику вирусного гепатита «В» в 2000 году требуется  29737 у.е. для приобретения вакцины и 207 у.е. для приобретения одноразовых шприцев.

II. Цели и задачи программы

Учитывая, что вирусный гепатит «В» является наиболее частой причиной  хронического гепатита, цирроза и первичного рака печени, от которых ежегодно умирает в мире более 2 миллионов человек (показатели летальности у больных острым вирусным гепатитом «В» в России достигают 1,5% без тенденции к снижению), первоочередной задачей по снижению заболеваемости вирусным гепатитом «В» является активная иммунизация всего населения.

III. Ожидаемый результат

 Снижение заболеваемости вирусным гепатитом «В» и, как следствие,  снижение заболеваемости хроническим гепатитом, циррозом, первичным раком печени, а также снижение расходов на дорогостоящее лечение больных вирусным гепатитом «В» и его осложнений.

IV. Финансирование программы по вакцинопрофилактике

вирусного гепатита «В»

	контингенты подлежащие вакцинации 
	количество чел.
	наименование вакцины
	кратность введения
	кол-во необходи

мых доз
	стоимость 1 дозы на 15.09.99

(у.е.)
	общие расходы

( у.е.)  

	        ДЕТИ
1.  новорожденные

2.  подростки из группы риска по наркомании 11 лет (мальчики)

3.  дети, получившие переливание крови и гемодиализ

4.  контактные из домашних очагов с больными вирусным гепатитом В 
	600

700

20

100
	бельгийская вакцина «энджерикс- В» детская
	3 кратно

——//——

4 кратно

3 кратно
	1800

2100

80

300
	3.8

——//—

——//—

——//—
	6840

7980

304

1140



	ВСЕГО по детям

	1420
	
	
	4280
	3,8
	16264

	ВЗРОСЛЫЕ

1.медработники 

  из группы риска 

2.студенты мед

  училища

3.контактные с 

  больными ви-

 русным гепати-

 том В
	500

200

200
	«энджерикс-В» взрослая
	3 кратно

——//——

——//——
	1500

600

600
	4.99

—//—

—//—
	7485

2994

2994

	ВСЕГО 

по взрослым
	900
	
	
	2700
	4,99
	13473

	ИТОГО

	2320чел
	
	
	6980 доз
	
	29737

	Стоимость одноразовых шприцев
	
	
	
	6980шт.
	0,8 руб.
	207у.е.


