Бесплатное лекарственное обеспечение 
населения на амбулаторном уровне.
 

 

В соответствии с подпунктом 2 пункта 1 статьи 88 Кодекса Республики Казахстан от 18 сентября 2009 года «О здоровье народа и системе здравоохранения» и в целях совершенствования системы лекарственного обеспечения  населения  в рамках  гарантированного объема бесплатной  медицинской  помощи  обеспечение населения  бесплатными лекарственными средствами проводится на основании приказа МЗ РК № 786 от 04 ноября 2011 года «Об утверждении Перечня  лекарственных средств и изделий медицинского назначения  для бесплатного обеспечения  населения в рамках гарантированного объема  бесплатной медицинской помощи на амбулаторном уровне с определенными заболеваниями (состояниями) и специализированными лечебными продуктами».

 

Согласно данного приказа  пациенты, состоящие на диспансерном учете с  диагнозом : ишемическая болезнь сердца, артериальная гипертензия, сахарный диабет, хроническая обструктивная болезнь легких, бронхиальная астма, пневмония, хроническая сердечная недостаточность, аритмия, дети от 0 до 5 лет, также с психическими, неврологическими заболеваниями, с онкопатологией согласно перечню получают бесплатно лекарства. В конце 2013 года вышел новый приказ №726 от 12.12.2013 г МЗ РК «О внесении изменении в приказ и.о МЗ РК от 04 ноября 2011 года № 786 согласно которому внесены следующие изменения: такие  нозологии как : ишемическая болезнь сердца, артериальная гипертензия ,хроническая сердечная недостаточность будут подразделяться на базисную и дополнительную терапию. Базисная терапия предназначена для всех пациентов, состоящих на «Д» учете и нуждающихся в бесплатных лекарствах. Дополнительная терапия предусмотрена  только для социально-незащищенной группы населения, это : дети до 18 лет, беременные, участники Великой Отечественной войны, инвалиды, многодетные матери, награжденные подвесками «Алтын ал?а», «Кумыс ал?а», получатели адресной социальной помощи, пенсионеры по возрасту.

В таких нозологиях как: язвенная болезнь желудка и 12- перстной кишки, остеоартроз лекарственная терапия предусмотрена только социально-незащищенным группам населения. В нозологии острый фарингит, тонзиллит, бронхит при средней степени тяжести  бесплатно лекарства  будут получать дети от 0 до 5 лет, при пневмонии легкой и средней степени тяжести дети до 18 лет, при бронхиальной астме детям  от 3 до 18 лет с тяжелыми формами, при невозможности и неэффективности применения ингаляционных глюкокортикостероидов назначается монтелукаст натрия (сингуляр ).

Одним из пунктов реализации Государственной программы развития здравоохранения Республики Казахстан «Саламатты Казахстан» на 2011-2015 годы является внедрение бесплатного и льготного  лекарственного  обеспечения, что должно способствовать увеличению продолжительности и улучшению качества жизни, снижению риска внезапной смерти и тяжелых осложнений заболеваний.

На сегодняшний день в Астраханской ЦРБ  состоит на диспансерном учете у участковых врачей и узких специалистов  4091 пациентов, нуждающихся и получающих бесплатные лекарственные препараты ,из них 1112  из  социально-незащищенной группы населения.
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