
Проект отчета  

об исполнении публично сформированных целей и задач  

Министерства здравоохранения Республики Татарстан за 2025 год 

 

Данный проект отчета проходит процедуру общественного обсуждения. 

Предложения и замечания к нему принимаются с 3 по 13 февраля 2026 года. 

19 февраля 2026 года в Общественной палате Республики Татарстан 

запланировано проведение собрания участников общественного обсуждения,  

на котором будет обсужден проект отчета и результаты исполнения публично 

сформированных целей и задач министерства. 

Подробная информация о способах участия в общественных обсуждениях: 

https://forms.yandex.ru/u/6978db81eb61461c942a29c9. 

 

1. Увеличить обеспеченность населения врачами, работающими в 

медицинских организациях, с 33 до 35 специалистов на 10 тыс. населения, 

средними медицинскими работниками – с 89 до 91 специалиста на 10 тыс. 

населения.  

По итогам 2025 года обеспеченность населения врачами, работающими  

в медицинских организациях, составляет 36,6 человек на 10 тыс. населения. 

Обеспеченность населения средними медицинскими работниками составляет  

92,4 человек на 10 тыс. населения.  

В целях ликвидации кадрового дефицита Министерством здравоохранения 

Республики Татарстан реализуются следующие мероприятия: 

1) Программа предоставления грантов Правительства Республики Татарстан. 

В рамках данной программы врачам, прибывшим на работу в Республику Татарстан, 

предоставляется грант в размере 800 тыс. рублей на улучшение жилищных условий 

(на приобретение квартиры по социальной ипотеке в районе, в котором 

трудоустраивается врач). В 2025 году предоставлено 150 грантов. 

2) Программа по предоставлению единовременных компенсационных выплат 

«Земский доктор» и «Земский фельдшер». Размер единовременной выплаты  

на одного медицинского работника составляет от 1,0 до 1,5 млн рублей для врача и 

от 500,0 до 750,0 тыс. рублей для фельдшера (увеличенный размер выплаты в случае 

трудоустройства на удаленных и труднодоступных территориях РТ, перечень 

которых утвержден распоряжением КМ РТ от 28.05.2020 №1050-р). 

По итогам 2025 года ЕКВ предоставлены 224 специалистам, из них:  

1,0 млн руб. – 73 врачам; 

1,5 млн руб. – 77 врачам; 

500,0 тыс. руб. – 22 средним медицинским работникам; 

750,0 тыс. руб. – 52 средним медицинским работникам. 

3) В соответствии с постановлением Кабинета Министров Республики 

Татарстан от 09.06.2012 № 501 «О мерах государственной поддержки врачей – 

молодых специалистов» молодым специалистам (врачам) предоставляется 

ежемесячная надбавка в размере 2 510,0 рублей, выплачиваемая в течение первых 

трех лет непрерывной работы, и единовременная денежная выплата на 

хозяйственное обустройство в размере 21 534,0 рубля.  

https://forms.yandex.ru/u/6978db81eb61461c942a29c9
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По итогам 2025 года денежные выплаты предоставлены 352 специалистам,  

из них 242 специалистам выплачена единовременная денежная выплата и впервые 

назначена ежемесячная надбавка, 110 специалистам продолжены ежемесячные 

выплаты на второй и третий год трудоустройства. 

4) Благодаря поддержке Раиса Республики Татарстан Р.Н. Минниханова в 

Республике Татарстан реализуется программа предоставления жилья «Социальная 

ипотека» по целевой квоте Министерства здравоохранения Республики Татарстан. 

Благодаря данной программе у специалистов, работающих два года и более, 

появилась возможность первоочередного приобретения собственного жилья с 

продолжением трудовой деятельности в медицинской организации. 

В 2025 году Министерством здравоохранения Республики Татарстан 

предоставлена квота на внеочередное получение жилья в рамках программы 

«Социальная ипотека» для 170 медицинских работников: 41 медицинский работник 

уже получил квартиры, 129 человек ожидают завершения строительства и сдачи 

жилого дома. 

При желании специалиста и соответствии требованиям все меры поддержки 

могут пересекаться. Один специалист может участвовать и в «Земском докторе», и в 

получении гранта, и в предоставлении выплат молодому специалисту и пр. 

 

2. Обеспечить выявляемость злокачественных новообразований 

визуальных локализаций на I стадии на уровне не менее 55,9% от общего числа 

случаев злокачественных новообразований визуальных локализаций.  

Выявление злокачественных новообразований (далее – ЗНО) на ранних  

(I-II стадиях) – один из определяющих факторов успешного лечения 

злокачественных новообразований, который дает лучшие шансы на излечение.  

При раннем раке выздоровление достигается в 85-95 процентов случаев. В то время 

как на поздних стадиях развития заболевания указанный показатель снижается  

до 45-35 процентов. 

В Республике Татарстан проводятся исследования для выявления 

онкологических заболеваний молочной железы, шейки матки, толстого кишечника 

и предстательной железы. Указанные локализации злокачественных 

новообразований составляют около 40 процентов среди всех впервые выявленных 

злокачественных новообразований в Республике Татарстан.   

 В отношении перечисленных локализаций злокачественных новообразований 

существуют стандартизированные проверенные лабораторно-инструментальные 

методы, позволяющие выявить предраковые и онкологические заболевания на 

ранних стадиях их возникновения. Эти методы включены в программу 

диспансеризации определенных групп взрослого населения (далее – ДОГВН) 

(приказ Министерства здравоохранения Республики Татарстан от 14.12.2023  

№ 3014 «Об организации профилактического медицинского осмотра и 

диспансеризации определенных групп взрослого населения в Республике Татарстан, 

в том числе углубленной»).  
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Для массового выявления других локализаций в настоящее время не 

существует разработанных методов ранней диагностики ЗНО, за исключением рака 

кожи (визуальное исследование при общем осмотре).  

Поэтому, при проведении ДОГВН в России основываются именно на 

указанные 4 локализации. Для осуществления технологий их раннего выявления 

необходимы соответствующее инструментальное оборудование и реагенты для 

анализов. Затраты на их приобретение предусмотрены существующими 

федеральными и региональными документами.  

Доля ранних стадий, выявленных при ДОГВН была на 2,4% выше, чем среди 

пациентов, выявленных при других видах профилактических осмотров, 79,2% и 

76,8% соответственно. Поэтому, продолжение реализации данных мероприятий 

именно в рамках диспансеризации является важным ресурсом для улучшения 

качества онкологической помощи населению. 

В целях раннего выявления ЗНО в РТ проводится ряд системных мероприятий.  

На сайте ГАУЗ «РЦОЗ и МП» (https://rcmp.tatarstan.ru/) опубликовано  

6 информационных материалов по профилактике факторов риска онкологических 

заболеваний: 

1) объявлена неделя профилактики онкологических заболеваний 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382320.htm); 

2) Всемирный день борьбы против рака 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382635.htm); 

3) онкология: кто входит в группу риска? 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382936.htm); 

4) миф и реальность: онкологические заболевания 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382934.htm); 

5) пять мифов о раке толстой кишки 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2383361.htm); 

6) малоподвижность и риски онкозаболеваний 

(https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2383360.htm); 
 

Осуществлены 13 публикаций в СМИ: 
 

1) диспансеризация как профилактика онкозаболеваний (https://казань-

новости.рф/novosti-obshestva/2110-dispanserizatsiya-kak-profilaktika-

onkozabolevanij) – Электронная газета – «Казань Новости»; 

2) диспансеризация как профилактика онкозаболеваний 

(https://dzen.ru/a/Z6CnCfo332dMpkzE) – Информационный портал – «Будь 

Здоров!»; 

3) диспансеризация как профилактика онкозаболеваний (http://профилактика-

татарстан.рф/page62763413.html) – Информационный портал 

«Профилактическая медицина РТ»; 

4) диспансеризация как профилактика онкозаболеваний 

(https://sites.google.com/view/novosti-tatar/главная-страница/интересно-

знать/диспансеризация-как-профилактика-онкозаболеваний) – 

информационный портал «Новости Медицины. Татарстан»; 

https://rcmp.tatarstan.ru/
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382320.htm
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382635.htm
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382936.htm
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2382934.htm
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2383361.htm
https://rcmp.tatarstan.ru/index.htm/news/2383360.htm
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2110-dispanserizatsiya-kak-profilaktika-onkozabolevanij
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2110-dispanserizatsiya-kak-profilaktika-onkozabolevanij
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2110-dispanserizatsiya-kak-profilaktika-onkozabolevanij
https://dzen.ru/a/Z6CnCfo332dMpkzE
http://профилактика-татарстан.рф/page62763413.html
http://профилактика-татарстан.рф/page62763413.html
https://sites.google.com/view/novosti-tatar/главная-страница/интересно-знать/диспансеризация-как-профилактика-онкозаболеваний
https://sites.google.com/view/novosti-tatar/главная-страница/интересно-знать/диспансеризация-как-профилактика-онкозаболеваний
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5) могут ли родинки и полипы переродиться в меланому? (https://казань-

новости.рф/novosti-obshestva/2111-mogut-li-rodinki-i-polipy-pereroditsya-v-

melanomu) - Электронная газета – «Казань Новости»; 

6) Опасности сидячего образа жизни и ассоциированные опухоли 

(https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2120-opasnosti-sidyachego-

obraza-zhizni-i-assotsiirovannye-opukholi) - Электронная газета – «Казань 

Новости»; 

7) «Легче выявить на ранней стадии, чем лечить запущенные формы»: врач из 

Татарстана – о профилактике онкологических заболеваний 

(https://116.ru/text/health/2025/02/04/75062591/) – Новостной сайт «116.ру». 

8) Может ли постоянный стресс привести к появлению рака? Отвечает врач из 

Татарстана (https://116.ru/text/health/2025/02/05/75066311/) – Новостной сайт 

«116.ру»; 

9) «Делаем всё возможное, чтобы каждая терапия приносила результат»: врач 

из Татарстана – о том, как сейчас лечат рак 

(https://116.ru/text/health/2025/02/06/75066605/) – Новостной сайт «116.ру». 

10) «Позаботьтесь о своем здоровье»: врач из Татарстана перечислил самые 

распространенные виды рака в республике 

(https://116.ru/text/health/2025/02/07/75066608/) – Новостной сайт «116.ру». 

11) Рак ЖКТ после 40: время действовать! https://vk.com/wall-202773375_3591, 

https://t.me/rcozimprt/6143; 

11)  Когда люди начинают курить, они практически не задумываются о 

проблемах со здоровьем, к которым приводят сигареты, кальяны и вейпы 

https://vk.com/wall-202773375_3579 

12)  Основные меры профилактики рака лёгких https://t.me/rcozimprt/6043, 

https://vk.com/wall-202773375_3529 

 

Участие в информационном обеспечении, в том числе в СМИ: 

1) «ТНВ», утренний эфир, программа «Здравствуйте!». Тема: Профилактика 

рака предстательной железы. Спикер: Денис Динарович Хамитов, Заместитель 

главного врача по организационно-методической работе, к.м.н., врач-уролог РКОД 

им. Проф. М.З. Сигала – 19 февраля 2025 г. 

2) «ТНВ» программа «Здравствуйте!». Тема: «Профилактика рака матки». 

Спикер: А.Р. Савинова, к.м.н., врач-онкогинеколог, онкологическое отделение №7 

РКОД МЗ РТ им проф. М.З. Сигала – 2 апреля 2025 г. 

  3) «ТНВ», утренний эфир, программа «Здравствуйте!». Тема: «Профилактика 

колоректального рака». Спикер: Шакиров Ильнур Ильясович, заведующий 

абдоминальным отделением РКОД МЗ РТ им. проф. М.З. Сигала – 24 сентября,  

https://vkvideo.ru/video-25135129_456262789 
  

Издана печатная продукция: 

– «Самообследование молочной железы» (листовки) – 10 000 экз.; 

– «Что мешает бросить курить?» (буклет) – 10 000 экз.; 

– «Осторожно, электронные сигареты!» (буклет) – 10 000 экз. 
 

https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2111-mogut-li-rodinki-i-polipy-pereroditsya-v-melanomu
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2111-mogut-li-rodinki-i-polipy-pereroditsya-v-melanomu
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2111-mogut-li-rodinki-i-polipy-pereroditsya-v-melanomu
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2120-opasnosti-sidyachego-obraza-zhizni-i-assotsiirovannye-opukholi
https://казань-новости.рф/novosti-obshestva/2120-opasnosti-sidyachego-obraza-zhizni-i-assotsiirovannye-opukholi
https://116.ru/text/health/2025/02/04/75062591/
https://116.ru/text/health/2025/02/05/75066311/
https://116.ru/text/health/2025/02/06/75066605/
https://116.ru/text/health/2025/02/07/75066608/
https://vk.com/wall-202773375_3579
https://t.me/rcozimprt/6043
https://vk.com/wall-202773375_3529
https://vkvideo.ru/video-25135129_456262789
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Отделом социального маркетинга ГАУЗ «РКОД МЗ РТ им. проф. М.З.Сигала» 

организовано проведение ряда мероприятий на тему профилактики и раннего 

выявления ЗНО:  

1) телеэфиров – 66; 

2) информационно-образовательных мероприятий (лекции, семинары, 

тренинги и пр.), в том числе: школа здоровья – 88; 

3) публикаций в СМИ на тему профилактики ЗНО – 163. 

Продолжена санитарно-просветительская деятельность в социальных сетях:  

«ВКонтакте» – 4 913 подписчиков, 458 публикаций; 

«Телеграм» – 1 774 подписчиков, 363 публикации. 

Медицинскими организациями Республики Татарстан продолжена реализация 

профилактических медицинских осмотров и диспансеризации определенных групп 

взрослого населения. 

Медицинскими профилактическими мероприятиями охвачены 1 494 306 

граждан республики: проведено 235 937 маммографий, 182 587 цитологий шейки 

матки, 565 618 анализов кала на скрытую кровь, 47 002 определений простат –

специфического антигена в крови. 

В результате проведенных мероприятий за 12 месяцев 2025 года в Республике 

Татарстан выявлено впервые 8 261 ЗНО визуальных локализаций (2024 г. – 7 634), 

что составило 43,1% (в 2024 г. – 41,2%) от общего количества выявленных ЗНО –  

19 152 (в 2024 г. – 18 536).  

Доля ЗНО визуальных локализаций, выявленных на I стадии, составила 55,9%. 

Целевой показатель плана на 2025 года выполнен (план – 55,9%). 

 

3. Обеспечить увеличение уровня удовлетворенности населения 

качеством оказания медицинской помощи по результатам оценки 

общественного мнения с 59% до 60,5%. 

Министерством здравоохранения Республики Татарстан проводится 

систематический анализ результатов социологических опросов по теме 

здравоохранения, проводимых ведущими организациями. Показатели 

удовлетворенности населения медицинской помощью используются при оценке 

деятельности медицинских организаций и принятии организационных мер. 

1. Паспорт федерального проекта «Модернизация первичного звена 

здравоохранения Российской Федерации» включает в себя показатель, 

характеризующий удовлетворенность населения качеством медицинской помощи 

при реализации мероприятий региональных программ модернизации первичного 

звена здравоохранения, мониторинг которого осуществляется с августа 2022 года  

в автоматизированной системе мониторинга медицинской статистики Минздрава 

России. Удовлетворённость населения медицинской помощью изучается методом 

телефонного опроса, проводимого страховыми медицинскими организациями 

(СМО). Оценка показателя рассчитывается ежемесячно по каждому субъекту 

Российской Федерации. Критериями оценки удовлетворенности выбраны комфорт, 

удобство записи, внимательность персонала, длительность ожидания, соответствие 
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визита ожиданиям. Плановые показатели удовлетворенности медицинской 

помощью формируются по каждому субъекту ежегодно.  

За период с 2022 года в среднем по Российской Федерации показатель 

удовлетворенности медицинской помощью показывает позитивную динамику:  

с 38,3% до 55,6% в 2025 году. По отдельным критериям за 10 месяцев 2025 года 

высокая удовлетворенность по критерию «была решена медицинская проблема» – 

87,6% и меньшая удовлетворенность доступностью медицинской помощи 

(ожидание у кабинета, запись на прием, общее ожидание) – 47,7%.  

В Республике Татарстан значение показателя «Оценка общественного мнения 

по удовлетворенности населения медицинской помощью, процент» федерального 

проекта «Модернизация первичного звена здравоохранения Российской Федерации» 

составило: в 2022 году – 45,8% (плановое значение 38,5 %), в 2023 году – 59,3% 

(плановое значение 57 %), в 2024 году – 61% (плановое значение 59 %). В ноябре 

2025 года значение показателя удовлетворенности медицинской помощью составило 

61,2% (плановое значение за 2025 год – 60,5%). Комфортом в медицинских 

организациях удовлетворены 63,3% опрошенных, отношением персонала – 64,2%, 

тем, как было объяснено лечение – 65,1%, доступностью медицинской помощи 

(ожидание у кабинета, запись на прием, общее ожидание) – 57,4%, также 89 % 

опрошенных отметили, что «была решена медицинская проблема» (по данным  

за 10 месяцев 2025 года). 

2. Результаты социологического опроса «Об удовлетворенности населения 

качеством предоставляемых услуг в Республике Татарстан», проводимого в онлайн-

формате на официальном сайте Министерства экономики Республики Татарстан 

также показывают позитивную динамику удовлетворенности населения 

медицинской помощью, которая в 2025 году составила 75,5%.  Вместе с тем на 

амбулаторном этапе 40,8% опрошенных отметили, что «невозможно попасть на 

прием к узким специалистам (кардиологу, невропатологу, ортопеду)», 21,5% – 

«недостаточная квалификация и грубость медицинского персонала», 23,7% – 

«отсутствие необходимого оборудования», 7,1% – «удаленность расположения 

учреждений и/или отсутствие общественного транспорта, обеспечивающего проезд 

до медицинского учреждения». На стационарном этапе 7,1% отметили 

«недостаточное количество больниц», 17,9% – «нехватка койко-мест в стационаре», 

13% – «плохое питание», 12,5% – «здания, требующие ремонта, плохие санитарные 

условия».   

3. Кроме того изучение удовлетворенности населения качеством медицинской 

помощи проводится с использованием сервиса «Запись к врачу» на портале 

государственных и муниципальных услуг Республики Татарстан и в мобильном 

приложении «Услуги РТ» (п. 3.4. постановления Кабинета Министров Республики 

Татарстан от 29.12.2018 №1319 «Об утверждении порядка организации оценки 

качества оказания услуг населению»).  По результатам визита в поликлинику до 10% 

пациентов оставляют отзывы по критериям «Долгое ожидание в очереди», 

«Отношение врача», «Отношение регистратуры, медсестёр», «Санитарные 

условия». Оценка проводится по 5-балльной шкале и в среднем по медицинским 

организациям республики составляет 3,9 баллов. В качестве причины снижения 
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оценки пользователи наиболее часто отмечают «Долгое ожидание в очереди» (17% 

от количества оценок) и «Отношение врача» (15%). Министерством 

здравоохранения Республики Татарстан информация о результатах оценки качества 

оказания услуг ежемесячно рассматривается на совещаниях в режиме ВКС с 

руководителями медицинских организаций, заслушиваются данные о принятых 

мерах по улучшению показателей сервиса «Записи к врачу».   

4. Во исполнение поручения в соответствии с пунктом 5 протокола заседания 

Регионального совета по общественному здоровью от 20.10.2025 также организован 

мониторинг удовлетворенности участников специальной военной операции 

оказываемой медицинской помощью, в том числе реабилитационными 

мероприятиями в ГАУЗ «Республиканская клиническая больница МЗ РТ», ГАУЗ 

«Городская клиническая больница № 7 им. М.Н. Садыкова», ГАУЗ «Госпиталь для 

ветеранов войн» г. Казань, ГАУЗ «Госпиталь для ветеранов войн» г. Набережные 

Челны. По результату анкетирования за ноябрь 2025 г. участники специальной 

военной операции удовлетворены оказываемой медицинской помощью.   

 

4. Увеличить число жителей Республики Татарстан, которым оказана 

медицинская реабилитация за счет средств обязательного медицинского 

страхования, включая участников и ветеранов СВО, с 36 тыс. чел. до 36,5 тыс. 

чел. 

Медицинскую помощь на этапах медицинской реабилитации в условиях 

круглосуточных, дневных стационаров, а также в амбулаторно-поликлинических 

условиях в 30 медицинских организациях Республики Татарстан, имеющих 

лицензию на оказание медицинской помощи по медицинской реабилитации, 

ежегодно получают все пациенты с нарушением функций центральной нервной 

системы, периферической нервной системы и опорно-двигательного аппарата,  

а также с последствиями заболеваний соматического профиля (в том числе 

кардиологического и после перенесенной коронавирусной инфекции), 

нуждающиеся в восстановительном лечении. 

Медицинская реабилитация может быть получена пациентами с указанными 

нарушениями и заболеваниями при наличии реабилитационного потенциала и 

медицинских показаний, определяемых лечащим врачом/врачом-терапевтом 

территориальной поликлиники по месту жительства. 

Медицинская реабилитация населения Республики Татарстан организована  

в соответствии с приказами Министерства здравоохранения Российской 

Федерации от 31.07.2020 № 788н «Об утверждении Порядка организации 

медицинской реабилитации взрослых», от 23.10.2019 № 878н «Об утверждении 

Порядка организации медицинской реабилитации детей» и Министерства 

здравоохранения Республики Татарстан от 01.02.2021 № 107 «Об организации 

медицинской реабилитации взрослого населения в медицинских организациях 

Республики Татарстан».  

По оперативным данным, за 12 месяцев 2025 года медицинскую помощь  

по профилю «медицинская реабилитация» получил 40 851 пациент, в том числе  
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в условиях круглосуточного стационара – 16 965 пациентов, дневного стационара – 

10 695 и в амбулаторных условиях – 13 960 пациентов. 

Необходимо отметить, что в Республике Татарстан постоянно 

совершенствуется система обеспечения населения медицинской реабилитацией. 

Так, с 2022 года с целью увеличения охвата медицинской помощью по 

профилю «медицинская реабилитация» на базе ГАУЗ «Городская клиническая 

больница №7 им. М.Н. Садыкова» г. Казани открыт и функционирует 

Республиканский лечебно-реабилитационный центр для проведения медицинской 

реабилитации в стационарных и амбулаторных условиях пациентам, имеющим 

различные функциональные нарушения организма. Центр оснащен современным 

реабилитационным оборудованием, в частности роботизированными 

локомоторными системами для восстановления навыков ходьбы, транскраниальной 

магнитной стимуляцией с нейронавигацией, программой когнитивной реабилитации 

с использованием виртуальной реальности, аппаратами для активной механотерапии 

и залами адаптивной физической культуры и спорта. 

Создана «Умная реабилитационная палата», где пациенты с ограниченными 

возможностями восстанавливают способности управлять бытовыми приборами и 

светом. Она включает в себя рельсовую систему, позволяющую перемещаться 

пациенту самостоятельно или при помощи ассистента в максимально безопасных 

условиях. Система управления адаптированной мебелью и санузлом решает вопрос 

безбарьерного обучения бытовым навыкам самообслуживания. 

Также с 2022 года в Республике Татарстан разработана и реализуется 

региональная программа федерального проекта «Оптимальная для восстановления 

здоровья медицинская реабилитация», задачами которой  являются обеспечение 

доступности оказания медицинской помощи по медицинской реабилитации на всех 

ее этапах, организация оснащения медицинским оборудованием по медицинской 

реабилитации медицинских организаций, участвующих в региональной программе, 

совершенствование и развитие организации медицинской помощи по медицинской 

реабилитации в стационарных и амбулаторных условиях. 

 

5. Обеспечить диспансерным наблюдением не менее 82% детей в возрасте 

0–17 лет с впервые в жизни установленными диагнозами по результатам 

проведения профилактических медицинских осмотров.  

Профилактические осмотры детскому населению 0-17 лет проводятся  

с 2013 года в соответствии с нормативной базой Минздрава России. В рамках 

федерального проекта «Охрана материнства и детства» с 2025 года ведется 

мониторинг показателя – Доля взятых под диспансерное наблюдение детей 0–17 лет 

с впервые в жизни установленными диагнозами по результатам проведения 

профилактических медицинских осмотров. По итогам 2025 года подлежало взятию 

на диспансерный учет с выявленной патологией 73 559 детей, взято на диспансерный 

учет 61 848 детей – 84,1%. Плановое значение на конец года 82%. Таким образом 

отмечается перевыполнение плана – 102,5%.  

Плановое задание выполнено, оно планируется изначально не 100%, а с 

дефицитом (12%) с учетом, что не все выявленные заболевания подлежат взятию на 
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диспансерный учет. Например – конъюнктивит, стоматит, кариес, миопия слабой 

степени, нарушение осанки, группы риска и др. составляют 12%.  

Структура заболеваний детей, которые подлежат «Д»-учету, зависит от 

возраста. В структуре детей, находящихся на «Д»-учете лидируют: 

- состояния Перинатального периода (связанные с недоношенностью и 

внутриутробной патологией);  

- болезни глаз и придатков (в школьном возрасте – миопии, астигматизм и др.); 

- болезни пищеварительной системы, болезни органов дыхания, эндокринной 

системы. 

Для более полного охвата детей постановкой на «Д»-учет ведется мониторинг 

показателя ежедневно в общем чате с главными врачами ГВС МЗ РТ и МЗ РТ с 

подведением итога раз в неделю и анализом. В рамках «Дня педиатра» ведется 

заслушивание организаций аутсайдеров. В 2024 году создан «Институт кураторов» 

на базе ДРКБ и ДБ №1. 

 


