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Ярославская область 



Ярославская область создана в 1936 году. 
 Её протяженность с севера на юг – 270 км, с запада на восток – 220 км.  

Входит в Центральный федеральный округ. 
Территория области занимает 36,4 тыс. кв.км. 

 

Муниципальное 
деление 

Ярославской 
области 

 

муниципальных образований 100 

 

городских округов 3 

 

муниципальных районов 17 

 

городских поселений 10 

 

сельских поселений 70 

 



Население Ярославской области 

1051443 чел.  

188592  чел.  

1270736 

взрослые 

дети и подростки (0-16 
лет)  



Население Ярославской области 

1 270 736 человек  

Мужчины 570 158 чел.  

Женщины 700 578 чел.  



Население Ярославской области 

232534 

1038202 

1 270 736 чел.  

Сельское  

Городское  



Паллиативная помощь сегодня 
• отделение для взрослых в ГАУЗ ЯО 

«Клиническая больница №9» - 25 коек,  

• 15 коек для взрослых в составе 
терапевтического отделения ГУЗ ЯО 
Ярославской ЦРБ) 

• 10 коек для взрослых в составе 
терапевтического отделения ГУЗ ЯО № 7 

Паллиативные 
койки (взрослые) - 

50 

• 12 отделений, 

• 23 койки в составе отделений другого 
профиля 

•  из них 169 коек в сельской местности 

Отделения и койки 
сестринского ухода 

- 309 

• Проведена подготовительная работа  для 
открытия на базе ГКУЗ ЯО 
«Специализированный дом ребенка  № 2» 5  
коек паллиативной медицинской помощи для 
детей, получена лицензия.  

Паллиативные 
койки (детские) 



Пролечено за прошлый год 
на паллиативных койках  

159 

149 

127 

9 

444 пациента  

терапия 

онкология  

неврология  

прочие  





Постановление Правительства РФ от 15.04.2014 N 294 «Об 

утверждении государственной программы Российской 

Федерации «Развитие здравоохранения» 

 Целевые индикаторы и показатели 

подпрограммы  
показатель 6.1 : 

"Обеспеченность койками для оказания 

паллиативной помощи взрослым (на 100 тыс. 

взрослого населения)";  
Показатель 6.2 : 

"Обеспеченность койками для оказания 

паллиативной помощи детям (на 100 тыс. 

детского населения) « 

С 2016 года – добавлен еще один индикатор – 

обеспеченность врачами по паллиативной 

медицинской помощи 



Целями и задачами паллиативной 
помощи являются: 

- адекватное обезболивание и купирование других 

тяжелых симптомов заболевания; 

- психологическая поддержка больного и его 

родственников, ухаживающих за ним; 

- выработка отношения к смерти как к 

закономерному этапу жизненного пути человека; 

- решение социально-юридических и этических 

вопросов, которые возникают в связи с тяжелой 

болезнью и приближением смерти человека. 

 



ПАЦИЕНТ, которому требуется 

паллиативная медицинская помощь – 
 

это пациент с неизлечимыми прогрессирующими заболеваниями и состояниями, 
среди которых выделяют следующие основные группы: 

 • пациенты с различными формами злокачественных новообразований; 

 • пациенты с органной недостаточностью в стадии декомпенсации, при 
невозможности достичь ремиссии заболевания или стабилизации состояния 
пациента; 

 • пациенты с хроническими прогрессирующими заболеваниями 
терапевтического профиля в терминальной стадии развития;  

• пациенты с тяжелыми необратимыми последствиями нарушений мозгового 
кровообращения, нуждающиеся в симптоматическом лечении и в 
обеспечении ухода при оказании медицинской помощи; 

 • пациенты с тяжелыми необратимыми последствиями травм, нуждающиеся в 
симптоматической терапии и в обеспечении ухода при оказании медицинской 
помощи; 

 • пациенты с дегенеративными заболеваниями нервной системы на поздних 
стадиях развития заболевания; 

 • пациенты с различными формами деменции, в том числе с болезнью 
Альцгеймера, в терминальной стадии заболевания. 

 
 п. 6 Порядка оказания паллиативной 

 медицинской помощи взрослому населению  

Приказ МЗ РФ № 187н от 14 апреля 2015 г 



http://www.palliamed.ru/news/news_548.html 
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Методические рекомендации по фармакотерапии ХБС 
(2015 г.) 

Федеральный медицинский исследовательский центр имени 

П.А. Герцена  

Министерство здравоохранения Российской Федерации 

 

 

 

Фармакотерапия хронического болевого 

синдрома у взрослых пациентов  

при оказании паллиативной медицинской 

помощи  

в стационарных и амбулаторно-

поликлинических  

условиях 
 

Методические рекомендации 

 

 

 

 

 

Москва 2015 
 



В декабре 2016 г. на Второй Конференции  
«Развитие паллиативной помощи взрослым и детям» 

утверждены Клинические рекомендации  



Нормативные документы  



    На территории Ярославской области 
отпуск наркотических средств и  

психотропных веществ осуществляется 22 
аптечными организациями, в том числе 6 

организациями негосударственной формы 
собственности. Из них 11 аптечных 

организаций расположены в моногородах 
и сельских населенных пунктах региона. 



Что необходимо исключить! 



Что необходимо исключить! 



    Запрещается требовать возврат первичных 
упаковок и вторичных (потребительских) 
упаковок использованных в медицинских 
целях наркотических лекарственных 
препаратов и психотропных лекарственных 
препаратов, в том числе в форме 
трансдермальных терапевтических систем, 
содержащих наркотические средства, при 
выписке новых рецептов на лекарственные 
препараты, содержащие назначение 
наркотических лекарственных препаратов и 
психотропных лекарственных препаратов.» 

О ВНЕСЕНИИ ИЗМЕНЕНИЙ 

В ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН  N501-ФЗ 

 "О НАРКОТИЧЕСКИХ СРЕДСТВАХ 

И ПСИХОТРОПНЫХ ВЕЩЕСТВАХ"  

Принят Государственной Думой 

16 декабря 2014 года 

•   
 

Что необходимо исключить! 



 
Приказ министерства здравоохранения Р.Ф. 

от 20 декабря 2012 года №1175 н. 
 Раздел III  

Назначение и выписывание лекарственных препаратов при 
оказании первичной медико-санитарной помощи, 

скорой медицинской помощи и паллиативной помощи 
Пункт 32  

Назначение и выписывание наркотических и 
психотропных лекарственных препаратов списков II 

и III производится пациентам с выраженным 
болевым синдромом ЛЮБОГО генеза 

САМОСТОЯТЕЛЬНО медицинским работником, либо 
медицинским работником по решению врачебной 

комиссии 
 



Планируется: 
• -дальнейшее развитие паллиативной помощи населению Ярославской 

области в соответствии с программой «Развитие здравоохранения 
Ярославской области» на 2013 – 2020 годы, утвержденной постановлением 
Правительства Ярославской области от 13.08.2013 № 1018-п, 
предусматривающей обеспеченность  койками для оказания паллиативной  
помощи  взрослым» - к 2020 г. до 10 коек - на 100 тыс. взрослого населения. 

• -приведение функционирующих коек паллиативной помощи в соответствие  с 
приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации                        
№ 187н «Об утверждении Порядка оказания паллиативной медицинской 
помощи взрослому населению» - как самостоятельных структурных единиц 
ЛПУ. 

• -рассмотрение вопроса о создании междисциплинарной рабочей группы (с 
участием главных специалистов ДЗ и Ф Ярославской области по основным 
направлениям работы) с целью координации работы в вопросах оказания 
паллиативной медицинской  помощи населению Ярославской области.  

• -продолжение работы по осуществлению контроля медицинских организаций 
Ярославской области, подведомственных департаменту, в части организации 
назначения и выписывания наркотических средств.    

• -проведение семинаров, конференций, круглых столов по вопросам оказания 
паллиативной помощи населению Ярославской области.  

 



Спасибо за внимание!  


