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регионального проекта

«Борьба с гепатитом С и минимизация рисков распространения данного заболевания (Ленинградская область)»

1. Основные положения

Краткое наименование регионального проекта Срок реализации проекта 01.01.2025 - 31.12.2030

Куратор регионального проекта Кялин Александр Сергеевич Вице-губернатор Ленинградской области по социальным вопросам
Руководитель регионального проекта Жарков Александр Вячеславович Председатель Комитета
Администратор регионального проекта Ровкина Екатерина Игоревна Начальник отдела организации медецинской помощи взрослому населению

1. Государственная программа Развитие здравоохранения в Ленинградской области

2. Показатели регионального проекта

№ п/п Показатели регионального проекта Уровень показателя Базовое значение Период, год
значение год 2025 2026 2027 2028 2029 2030

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1. Задача «К концу 2030 года будет обеспечено снижение заболеваемости хроническим вирусным гепатитом С не менее, чем на 15%, смертности не менее, чем на 20%, что обеспечит сохранение не менее чем 98000 жизней»

1.1. РП 93 2023 93 93,5 94 94,5 95 95

1.2. РП 2,8 2023 5,61 5,61 5,61 5,61 5,61 5,61

1.3. РП 2,17 2023 5,1 6 8,5 10,5 13 15

1.4. РП 0 2023 90 95 95 95 95 95

1.5. РП 3,81 2023 3,82 4 5 7 9 10

3. Помесячный план достижения показателей регионального проекта в 2026 году

№ п/п Показатели регионального проекта Уровень показателя Плановые значения по месяцам
янв. фев. март апр. май июнь июль авг. сен. окт. ноя.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
1. Задача «К концу 2030 года будет обеспечено снижение заболеваемости хроническим вирусным гепатитом С не менее, чем на 15%, смертности не менее, чем на 20%, что обеспечит сохранение не менее чем 98000 жизней»

1.1. РП 92 92 92 92,5 92,5 92,5 93 93 93 93,5 93,5 93,5

1.2. РП 0,37 0,75 1,12 1,87 2,24 2,61 2,98 3,36 3,73 4,1 4,48 5,61

Борьба с гепатитом С и минимизация рисков распространения данного заболевания (Ленинградская 
область)

Связь с государственными программами (комплексными программами) Российской 
Федерации и с государственными программами (комплексными программами) субъекта 
Российской Федерации (далее - государственные программы)

Единица измерения
(по ОКЕИ)

Доля пациентов, излечившихся от хронического 
вирусного гепатита С, от обеспеченных 
лекарственными препаратами

Охват скринингом на наличие антител к вирусному 
гепатиту С лиц из групп повышенного риска

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, 
обеспеченных лекарственными препаратами, в 
условиях дневного стационара в рамках 
обязательного медицинского страхования, от 
общего числа пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, состоящих под диспансерным 
наблюдением

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, из 
числа зарегистрированных пациентов с 
хроническим вирусным гепатитом С

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, 
обеспеченных лекарственными препаратами в 
амбулаторных условиях, от общего числа 
пациентов с хроническим вирусным гепатитом С, 
состоящих под диспансерным наблюдением

Единица измерения
(по ОКЕИ)

На конец 2026 
года

Доля пациентов, излечившихся от хронического 
вирусного гепатита С, от обеспеченных 
лекарственными препаратами

Охват скринингом на наличие антител к вирусному 
гепатиту С лиц из групп повышенного риска



1.3. РП 0 0 0 0,23 1,36 2,71 4,07 4,98 6 6 6 6

1.4. РП 90 90 90 90 90 90 90 91 92 93 94 95

1.5. РП 0 0 0 0 0,28 0,56 1,11 1,67 2,22 3,33 4 4

4. Мероприятия (результаты) регионального проекта

№ п/п Наименование мероприятия (результата) Базовое значение

значение год 2025 2026 2027 2028 2029 2030

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
1. К концу 2030 года будет обеспечено снижение заболеваемости хроническим вирусным гепатитом С не менее, чем на 15%, смертности не менее, чем на 20%, что обеспечит сохранение не менее чем 98000 жизней

1.1. X Человек 2024 РП

1.1.1.

1.2. X Единица 0 2024 1 1 1 1 1 1 РП

1.2.1.

1.3. X Единица 0 2024 1 1 1 1 1 1 РП

1.3.1.

1.4. X Человек 281 2024 240 439 449 457 457 457 РП

1.4.1.

1.5. X Человек 400 2024 563 РП

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, 
обеспеченных лекарственными препаратами, в 
условиях дневного стационара в рамках 
обязательного медицинского страхования, от 
общего числа пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, состоящих под диспансерным 
наблюдением

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, из 
числа зарегистрированных пациентов с 
хроническим вирусным гепатитом С

Доля пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, данные о которых внесены в 
Федеральный регистр вирусных гепатитов, 
обеспеченных лекарственными препаратами в 
амбулаторных условиях, от общего числа 
пациентов с хроническим вирусным гепатитом С, 
состоящих под диспансерным наблюдением

Наименование структурных элементов 
государственных программ вместе с 

наименованием государственной программы

Единица измерения
(по ОКЕИ)

Значения мероприятия (результата), параметра характеристики мероприятия 
(результата) по годам

Тип мероприятия 
(результата)

Уровень 
мероприятия 
(результата)

Связь с показателями 
регионального проекта

Проведены скрининговые исследования на 
антитела гепатиту C граждан в возрасте 25 лет и 
старше один раз в 10 лет путём определения 
суммарных антител к вирусу гепатита C в крови

44 052 88 105 88 105 88 105 88 105 88 105 88 105 Оказание услуг 
(выполнение работ)

Во всех субъектах Российской Федерации проведены обследования населения для выявления заболевания вирусным гепатитом С. Всеми медицинскими организациями, проводящими профилактические осмотры населения в рамках обязательного медицинского страхования будет проведено обследование граждан для 
выявления антител вируса гепатита С в крови. Цель - раннее выявление хронического вирусного гепатита С, что позволит снизить число осложнений, удельный вес пациентов с продвинутым фиброзом печени, с целью снижения инвалидизации, смертности и увеличения продолжительности жизни пациентов. Ежегодно 
будет обследоваться около 8 миллионов граждан в возрасте 25 лет и старше. К 2030 году будет обследовано не менее 47 722 840 человек в указанной возрастной категории.

В субъектах Российской Федерации обеспечена 
реализация мероприятий, направленных на борьбу 
с гепатитом С, минимизацию рисков 
распространения данного заболевания

Оказание услуг 
(выполнение работ)

В 89 субъектах Российской Федерации разработана и внедрена программа по борьбе с хроническим вирусным гепатитом С. Проводится организационно-методическая работа по раннему выявлению ХВГС, лечению пациентов с ХВГС и проведению профилактических мероприятий. Цель - повышение доступности и 
качества медицинской помощи пациентам с хроническим вирусным гепатитом С. Начиная с 2025 и по 2030 годы будет разработана и внедрена единая система профилактики, диагностики и лечения ХВГС в каждом субъекте Российской Федерации.

Обеспечено ведение региональных сегментов 
Федерального регистра вирусных гепатитов и 
своевременное внесение данных о пациентах с 
хроническим вирусным гепатитом С

Оказание услуг 
(выполнение работ)

В 89 субъектах Российской Федерации будет обеспечено своевременное внесение данных о всех пациентах с хроническим вирусным гепатитом С. Цель - обеспечение учета пациентов с вирусными гепатитами, что позволит обеспечить качественное планирование мероприятий по профилактике, диагностике и лечению 
хронического вирусного гепатита С, а также достоверного прогноза потребности в лекарственных препаратах, необходимых для их лечения. К 2030 году в каждом субъекте будет обеспечено внесение данных не менее, чем о 95% всех пациентов с ХВГС в Федеральный регистр вирусных гепатитов.

Обеспечена потребность в лекарственных 
препаратах пациентов с хроническим вирусным 
гепатитом С, получающих лечение в амбулаторных 
условиях

Оказание услуг 
(выполнение работ)

Лицам, находящимся под диспансерным наблюдением с установленным диагнозом хронического вирусного гепатита С, проведена полноценная диагностика и выявлены медицинские показания для назначения лечения в амбулаторных условиях. Проведено лечение больным с хроническим вирусным гепатитом С 
противовирусными препаратами прямого действия, что позволит профилактировать развитие осложнений, в том числе продвинутых стадий фиброза и цирроза печени. Органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья будет проведена закупка противовирусных препаратов и 
организовано лечение пациентов с хроническим вирусным гепатитом С за счет средств федерального бюджета с учетом софинансирования из средств бюджета. В результате ежегодно не менее 25000 больных с хроническим вирусным гепатитом С в Российской Федерации будут обеспечены препаратами для лечения 
хронического вирусного гепатита С в амбулаторных условиях. Таким образом не менее 4% пациентов с хроническим вирусным гепатитом С будут охвачены амбулаторным лечением с увеличением доли охвата до 10% к 2030 году.

Достигнут устойчивый вирусологический ответ у 
пациентов с хроническим вирусным гепатитом С, 
завершивших курс противовирусной терапии

1 196 1 212 1 226 1 233 1 233 Оказание услуг 
(выполнение работ)



1.5.1.

1.6. X Человек 149 2024 366 840 840 840 840 840 РП

1.6.1.

5. Финансовое обеспечение реализации регионального проекта

Объем финансового обеспечения по годам реализации (тыс. рублей) Всего (тыс.рублей)

2025 2026 2027 2028 2029 2030
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. 0,00 0,00

1.1. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.1.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.1.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.1.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.2.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.2.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.2.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.3. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.3.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.3.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.3.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.3.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.3.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.3.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.4. 0,00 0,00

1.4.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00
1.4.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

В субъектах Российской Федерации организовано оказание медицинской помощи, в том числе лекарственное обеспечение пациентов с хроническим вирусным гепатитом С в амбулаторных, в условиях дневного стационара и стационарных условиях. Для обеспечения эффективности лечения в медицинских организациях, 
оказывающих медицинскую помощь пациентам с хроническим вирусным гепатитом С, получающим лечение будут своевременно проводиться клинико-лабораторные и инструментальные исследования, организовано контролируемое лечение, что позволит достигнуть элиминации вируса гепатита С из организма. В 
результате будет обеспечено выздоровление более 55 тысяч пациентов ежегодно начиная с 2026 года и в 2030 году не менее 56306 человек.

Пациенты с хроническим вирусным гепатитом С в 
условиях дневного стационара обеспечены полным 
курсом противовирусной терапии в рамках 
обязательного медицинского страхования

Оказание услуг 
(выполнение работ)

Лицам, находящимся под диспансерным наблюдением с установленным диагнозом хронического вирусного гепатита С, проведена полноценная диагностика и выявлены медицинские показания для назначения лечения и выявлены показания для лечения в условиях дневного стационара и стационарных условиях в 
соответствии с Приказом Минздрава России от 27 февраля 2023 г. № 70н "Об утверждении критериев оказания медицинской помощи больным с гепатитом С в условиях дневного стационара и стационарных условиях в соответствии с клиническими рекомендациями, оплата которой осуществляется за счет средств 
обязательного медицинского страхования". Проведено лечение больным с хроническим вирусным гепатитом С противовирусными препаратами прямого действия, в условиях дневного стационара. В результате ежегодно не менее 33 333 больных с хроническим вирусным гепатитом С в Российской Федерации будут 
обеспечены препаратами для лечения хронического вирусного гепатита С в условиях дневного стационара в рамках обязательного медицинского страхования. В том числе, в городе Москве в период 2025-2030 гг. будет пролечено ежегодно не менее 3 054 больных с хроническим вирусным гепатитом С в амбулаторных 
условиях за счет средств бюджета субъекта Российской Федерации. Таким образом не менее 5,1% больных с хроническим вирусным гепатитом С в 2025 году будут охвачены лечением с увеличением доли охвата до 15% к 2030 году за счет средств обязательного медицинского страхования.

№
п/п

Наименование мероприятия (результата) и источники финансового обеспечения

К концу 2030 года будет обеспечено снижение заболеваемости хроническим 
вирусным гепатитом С не менее, чем на 15%, смертности не менее, чем на 20%, 
что обеспечит сохранение не менее чем 98000 жизней

56 878,20 70 223,40 71 768,60 73 007,50 271 877,70

Проведены скрининговые исследования на антитела гепатиту C граждан в 
возрасте 25 лет и старше один раз в 10 лет путём определения суммарных 
антител к вирусу гепатита C в крови

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

В субъектах Российской Федерации обеспечена реализация мероприятий, 
направленных на борьбу с гепатитом С, минимизацию рисков распространения 
данного заболевания

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

Обеспечено ведение региональных сегментов Федерального регистра вирусных 
гепатитов и своевременное внесение данных о пациентах с хроническим 
вирусным гепатитом С

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

Обеспечена потребность в лекарственных препаратах пациентов с хроническим 
вирусным гепатитом С, получающих лечение в амбулаторных условиях

56 878,20 70 223,40 71 768,60 73 007,50 271 877,70

56 878,20 70 223,40 71 768,60 73 007,50 271 877,70



1.4.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.4.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.4.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.4.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.5. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.5.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.5.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.5.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.5.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.5.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.5.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.6. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.6.1. Бюджет субъекта Российской Федерации (всего), из них: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.6.1.1. межбюджетные трансферты местным бюджетам 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.6.1.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.6.2. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

1.6.3. Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.6.4. Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2. Нераспределенный резерв (бюджет субъекта Российской Федерации) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ИТОГО ПО РЕГИОНАЛЬНОМУ ПРОЕКТУ: 0,00 0,00
Бюджет субъекта Российской Федерации 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Консолидированные бюджеты муниципальных образований 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Внебюджетные источники 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

6. Помесячный план исполнения бюджета субъекта Российской Федерации в части бюджетных ассигнований, предусмотренных на финансовое обеспечение реализации регионального проекта в 2026 году

Наименование мероприятия (результата) План исполнения нарастающим итогом (тыс. рублей)
янв. фев. март апр. май июнь июль авг. сен. окт. ноя.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
1. К концу 2030 года будет обеспечено снижение заболеваемости хроническим вирусным гепатитом С не менее, чем на 15%, смертности не менее, чем на 20%, что обеспечит сохранение не менее чем 98000 жизней

1.1.

1.2.

1.3.

1.4. 0,00

1.5.

1.6.

ИТОГО: 0,00

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

Достигнут устойчивый вирусологический ответ у пациентов с хроническим 
вирусным гепатитом С, завершивших курс противовирусной терапии

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

Пациенты с хроническим вирусным гепатитом С в условиях дневного 
стационара обеспечены полным курсом противовирусной терапии в рамках 
обязательного медицинского страхования

межбюджетные трансферты бюджету территориального государственного 
внебюджетного фонда Российской Федерации

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

56 878,20 70 223,40 71 768,60 73 007,50 271 877,70
56 878,20 70 223,40 71 768,60 73 007,50 271 877,70

Бюджет территориального государственного внебюджетного фонда (бюджет 
территориального фонда обязательного медицинского страхования)

№
п/п

Всего на конец 2026 
года (тыс. рублей)

Проведены скрининговые исследования на антитела гепатиту C граждан в 
возрасте 25 лет и старше один раз в 10 лет путём определения суммарных антител 
к вирусу гепатита C в крови

В субъектах Российской Федерации обеспечена реализация мероприятий, 
направленных на борьбу с гепатитом С, минимизацию рисков распространения 
данного заболевания

Обеспечено ведение региональных сегментов Федерального регистра вирусных 
гепатитов и своевременное внесение данных о пациентах с хроническим 
вирусным гепатитом С

Обеспечена потребность в лекарственных препаратах пациентов с хроническим 
вирусным гепатитом С, получающих лечение в амбулаторных условиях

67 843,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40

Достигнут устойчивый вирусологический ответ у пациентов с хроническим 
вирусным гепатитом С, завершивших курс противовирусной терапии

Пациенты с хроническим вирусным гепатитом С в условиях дневного стационара 
обеспечены полным курсом противовирусной терапии в рамках обязательного 
медицинского страхования

67 843,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40 70 223,40


	Результат

