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Предложения в рамках разработки Стратегии лекарственного обеспечения населения Российской Федерации и плане её реализации до 2025 года
Во исполнение Указа Президента Российской Федерации от 07.05.2012 № 598 «О совершенствовании государственной политики в сфере здравоохранения», распоряжения заместителя Председателя Правительства Волгоградской области и во исполнение приказа министерства здравоохранения Российской Федерации от 22.10.2012 № 2353 «О создании рабочей группы по разработке Стратегии лекарственного обеспечения и плана её реализации до 2025 года» министерство здравоохранения Волгоградской области предоставляет информацию с концептуальными предложениями в рамках разработки Стратегии развития лекарственного обеспечения населения Российской Федерации и плана её реализации до 2025 года. 
Основными направлениями развития лекарственного обеспечения Российской Федерации являются:

- совершенствование системы организации медицинской помощи;

- обеспечение лекарственной независимости Российской Федерации;

- обеспечение лекарственной безопасности Российской Федерации.

В части  совершенствование системы организации медицинской помощи, улучшения качества и доступности лекарственной помощи населению Российской Федерации считаем целесообразным осуществление следующих мероприятий:
- внедрение системы лекарственного страхования, в том числе как части мероприятий, направленных на формирование условий, возможностей и мотиваций населения для ведения здорового образа жизни. В плане развития данного направления необходимо внедрение систем регистрации вредных привычек населения при оказании бесплатной медицинской помощи за счет средств обязательного медицинского страхования, стимулирование отказа от табакокурения, снижения избыточной массы тела и т.д. путем разработки программ «финансовой выгоды» избавления от вредных привычек и пристрастий;
- осуществление конкретизации государственных гарантий оказания отдельным категориям гражданам бесплатной медицинской помощи: осуществить четкое определение и разграничение федеральными нормативными актами понятий «федеральный льготник», «региональный льготник»; определить федеральными нормативными актами понятия «дорогостоящий лекарственный препарат», «перечень  дорогостоящих лекарственных препаратов» и утвердить технологию их формирования на федеральном и региональном уровнях – создание данных перечней выявит истинную потребность в дорогостоящих лекарственных препаратах и повысит обоснованность и рациональность расходования средств бюджетов всех уровней; осуществить создание и утверждение Перечня лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и продуктов лечебного питания, обеспечение которыми осуществляется в соответствии  со стандартами медицинской помощи  по рецептам врача с 50% скидкой за счет средств бюджетов субъектов Российской Федерации. При этом данный Перечень не должен содержать привязки к заболеваниям и категориям граждан; утвердить Перечень групп населения и категории заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты, изделия медицинского назначения и  продукты лечебного питания отпускаются по рецептам врача бесплатно, и Перечень групп населения и категории заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты, изделия медицинского назначения и  продукты лечебного питания отпускаются по рецептам врача с 50% скидкой с указанием кодов льгот Пенсионного фонда РФ и кодов заболеваний в соответствии с Международной статистической классификацией болезней (МКБ-10); регламентировать общие принципы информационного обмена между органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации и Отделениями Пенсионного фонда субъектов Российской Федерации в части предоставления и сверки персонифицированных данных по группам населения/кодам льгот.
В части обеспечения лекарственной независимости Российской Федерации считаем необходимым:

- создание на базе достижений фармации, биотехнологии и нанотехнологий принципиально новых отечественных эффективных методов профилактики, диагностики и лечения, а также лекарственных препаратов, диагностических препаратов и изделий медицинского назначения нового поколения. Развитие данного направления невозможно без нового эволюционного витка развития фармацевтиеской промышленности Российской Федерации, где особое внимание должно быть уделено развитию биотехнологического сектора фармацевтической промышленности.

-  утверждение федеральными нормативными документами технологии (механизма) осуществления закупок лекарственных препаратов на основании заключения с производителями долгосрочных контрактов по фиксированным ценам с целью увеличения объема поставок лекарственных препаратов за счет снижения цены продукции и сокращения организационных расходов в рамках реализации программ льготного лекарственного обеспечения, а так утверждение порядка планирования расходов и расхода денежных средств федерального и регионального бюджетов на эти цели.

Также считаем целесообразным утвердить на федеральном уровне нормативным документом аналитический инструмент или технологию проведения анализа электронных баз данных закупок лекарственных препаратов в субъектах Российской Федерации с целью определения перечня лекарственных препаратов, подлежащих к закупке по долгосрочным контрактам. Должны быть определены четкие критерии, на основании которых лекарственные препараты включаются в процедуру закупки по долгосрочным контрактам. Также считаем целесообразным утвердить критерии определения объема подлежащих к закупке по долгосрочным контрактам лекарственных препаратов и методику определения начальной максимальной цены данных контрактов.

В части обеспечения лекарственной безопасности Российской Федерации считаем необходимым совершенствование и развитие системы фармаконадзора в Российской Федерации:

- создание и развитие сети региональных лабораторий контроля качества лекарственных препаратов;
- совершенствование системы регистрации нежелательных побочных реакций лекарственных препаратов, расширение объема сбора информации при регистрации нежелательных побочных реакций лекарственных препаратов;

- создание системы (федерального аналитического модуля)  обработки регистрируемых данных;
- создание федерального ресурса, позволяющего осуществлять объективную оценку безопасности и эффективности применяемых на территории страны лекарственных препаратов;
- формирование региональными и федеральными центрами фармаконадзора рекомендаций для осуществления закупок лекарственных препаратов на  федеральном и региональном уровнях с учетом безопасности и эффективности лекарственных препаратов;
- развитие и оптимизация системы стандартизации лечебного процесса, более гибкое использование ограничительных списков в сочетании со стандартами оказания медицинской помощи;

- осуществление  информатизации здравоохранения: разработка и сопровождение электронных информационных  ресурсов для врачей и средних медработников; разработка и сопровождение электронных информационных  ресурсов для пациентов; внедрение федерального программного обеспечения, позволяющего вести медицинские карты больных (стационарных и амбулаторных) и осуществлять учет лекарственных препаратов в электронном виде;
- повышение роли общественных организаций, ассоциаций врачей и медицинских работников в разработке стандартов оказания медицинской помощи и вопросах непрерывного профессионального образования.
контроля референтных цен;


- гармонизации всех списков (ограничительных);


-формирование  перечней орфанных (редких) заболеваний;


- разработка федерального положения о биоаналогах лекарственных препаратов;

- совершенствование системы контроля качества сырья и субстанций, закупаемых государством для изготовления лекарственных препаратов;


- утверждение сроков пересмотра и корректировка стандартов оказания медицинской помощи и списков лекарственных препаратов.






