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Құрметті Мәжіліс депутаттары!
Құрметті жиналысқа қатысушылар!

Слайд 2
	2021 жылғы 8 айда оба, тырысқақ, іш сүзегі, паратиф, туляремия, дифтерия, қызамық, полиомиелит, сіреспе аурулары тіркелген жоқ. 
	2020 жылдың осындай кезеңімен салыстырғанда 23 нозология бойынша сырқаттанушылықтың, оның ішінде жіті вирустық гепатиттермен 3 есе, менингококк инфекциясымен екі бүтін оннан алты есеге төмендеуі байқалды. Ағымдағы жылы қызылшамен сырқаттанушылық бірлі-жарым жағдайға дейін төмендеді.
Құрметті Мәжіліс депутаттары!
Құрметті жиналысқа қатысушылар!
Слайд 2
	За 8 месяцев 2021 года не зарегистрированы случаи заболевания чумой, холерой, брюшным тифом, паратифами, туляремией, дифтерией, краснухой, полиомиелитом, столбняком. 
	В сравнении с аналогичным периодом 2020 года достигнуто снижение заболеваемости по 23 нозологиям.
           Справочно: в том числе острыми вирусными гепатитами в 3 раза, менингококковой инфекцией в 2,6 раза. Заболеваемость корью в текущем году снижена до единичных случаев, зарегистрировано 2 случая.
	Зарегистрирован рост заболеваемости туберкулезом органов дыхания на 3,8%, сибирской язвой на 12 сл., геморрагической лихорадкой на 10 сл.
Слайд 3
На территории Республики Казахстан имеются природные очаги особо опасных инфекций: чумы, туляремии, почвенные очаги сибирской язвы, Конго-Крымской геморрагической лихорадки, геморрагической лихорадки с почечным синдромом и других. 
Природные очаги чумы занимают 39% территории республики. Противочумной службой ежегодно проводится эпизоотологический мониторинг и на территориях, где выявляется активность природных очагов проводятся профилактические мероприятия, в том числе вакцинация. 
Справочно: В природных очагах чумы Казахстан отмечается активность, что подтверждается циркуляцией возбудителей чумы, всего за 8 месяцев 2021 году выделено 7 культур возбудителя чумы и выявлено 111 грызунов с антителами к чумному микробу. В текущем году проведено обследование населенных пунктов на заселенность грызунами - 1258,06 тыс. кв. м; на пораженность эктопаразитами – 668, 64 тыс. кв. м; проведение поселковой дератизации – на площади 331,77 тыс. кв. м.; поселковой дезинсекции на площади 277,25 тыс. кв. м. Вакцинировано против чумы 79 707 человек.
За последние 3 года заболеваемость Конго-Крымской геморрагической лихорадкой сохраняется на одном уровне. За истекший период года зарегистрировано 18 подтвержденных случаев заболевания. 
Ежегодно в Республике Казахстан регистрируются спорадические случаи сибирской язвы среди населения. 
За истекший период 2021 года в Республике Казахстан зарегистрировано 17 случаев сибирской язвы среди населения 6-ти областей (8 месяцев 2020 года – 4 случая). 
Слайд 4
Министерством на постоянной основе осуществляется эпидемиологический мониторинг за вакциноуправляемыми заболеваниями.
В целом наблюдается тенденция снижения заболеваемости вакциноуправлемыми инфекциями. 
Так за 8 месяцев 2021 года по республике зарегистрировано 12 случаев менингококковой инфекции, что ниже показателей аналогичного периода 2020 года в 2,7 раз (показатель на 100 тыс. населения составил 0,06). 
Отмечается снижение заболеваемости коклюшем, эпидемическим паротитом, зарегистрированы единичные случаи столбняка. 
Стабилизирована ситуация по заболеваемости корью, по которой отмечалось неблагополучие с конца 2018 года (в 2018г. – 576, 2019 - 13326).
Слайд 5
С целью дальнейшего обеспечения эпидемиологического благополучия по вакциноуправляемым инфекциям в республике продолжается работа по поддержанию рекомендуемого Всемирной организацией здравоохранения уровня охвата профилактическими прививками.
Вместе с тем, по итогам 2020 года отмечено недостижение оптимальных величин охвата вакцинацией.  
Недостижение охвата было связано с введением режима чрезвычайного положения с марта по май 2020 года в связи с пандемией по коронавирусной инфекции. 
В текущем году регионами проводится работа по охвату иммунизацией планового контингента, а также вакцинация лиц, пропустивших вакцинацию в прошлом году. 
По-прежнему остро стоит проблема отказов от вакцинации. 
С 2013 года по настоящее время от числа подлежащих вакцинации, отказались от профилактических прививок 24 976 человек, из них 58% – по личным убеждениям, 23,2% – по религиозным убеждениям, 12,8% – из-за недоверия к вакцинам, 6 % – в результате негативной информации в СМИ. 
За 1 полугодие т. г. зарегистрировано 3 417 случаев отказа от вакцинации. 
Нами на постоянной основе проводится разъяснительная работа с противниками вакцинации и в текущем году поменяли свое мнение о вакцинации и привились 197 человек.
Слайд 6
В марте прошлого года Всемирная организация здравоохранения объявила о пандемии коронавирусной инфекции, которая продолжается до сих пор и на сегодня продолжает оставаться одним из самых актуальных проблем здравоохранения всех стран. 
В целом на текущий год для оказания своевременной медицинской помощи в городах построены 16 модульных и реконструированы 3 инфекционные больницы, а также введены в эксплуатацию 63 амбулаторно-поликлинические организации.
Приняты меры по обеспечению населения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями.
Введены в эксплуатацию 64 кислородных станции, полностью обеспечена потребность медицинских организаций в аппаратах ИВЛ (3264 ед). 
185 районных больниц на 100% оснащены рентгеновским диагностическим оборудованием.
Служба скорой медицинской помощи усилена путем приобретения 1 367 единиц автотранспорта, достигнута 100% оснащенность парка передвижных медицинских комплексов.
Оказана материальная поддержка медицинским работникам, задействованным в противоэпидемических мероприятиях. Работникам непосредственно задействованных в борьбе с КВИ выплачены надбавки по 3 группам риска в размере 116 млрд.тенге.
В 2020 году средняя заработная плата врачей повышена на 30%, средних медицинских работников на 20%.

Слайд 7
Министерством здравоохранения оценка эпидемиологической ситуации проводится на основе прогноза и матрицы, с помощью которой принимаются решения по усилению или ослаблению ограничительных мер. 
На сегодняшний день Республика Казахстан и 6 регионов (Алматинская, Актюбинская, Восточно-Казахстанская, Западно-Казахстанская, Карагандинская, Костанайская) находятся в желтой зоне. В зеленой зоне находится 6 регионов (Атырауская, Жамбылская, Кызылординская, Мангистауская, Туркестанская и г.Шымкент), 5 регионов (Акмолинская, Павлодарская, Северо-Казахстанская, города Алматы и Нур-Султан) остаются в красной зоне.
Слайд 8
Казахстан прошел 4 волны заболеваемости, что обусловлено появлением новых вариантов штамма коронавирусной инфекции. В период последнего роста заболеваемости, на пике регистрировалось до 7 800 случаев в сутки.
Своевременное проведение профилактических и противоэпидемических мероприятий по КВИ способствовало сдерживанию темпов распространения заболеваемости и стабилизации эпидемиологической ситуации в стране. 
В настоящее время достигнута стабилизация эпидемиологической ситуации по заболеваемости коронавирусной инфекции, в сутки регистрируется до 2 000 случаев, что отразилось и на распространенности инфекции, по сравнению с 1 августа репродуктивное число снизилось в 1,2 раза с 1,11 до 0,96.
	Слайд 9
Стабилизация эпидситуации по коронавирусной инфекции отражается соответственно и на снижении госпитализации. Занятость инфекционных коек по республике на сегодня составляет – 36%, реанимационных коек - 33%.
В целом по стране с 1 августа отмечается снижение уровня занятости инфекционных коек с 56 до 36%, реанимационных с 45 до 33%.
Резерв коечного фонда составляет – 22 тыс. коек.

Слайд 10
Министерством для обеспечения мониторинга завозных случаев и мутационной изменчивости вируса постоянно проводятся генетическое изучение вирусов. 
За 2020-2021 годы исследовано 1407 проб, в результате в марте выявлены Alpha штамм «Британский», Beta штамм «Южноафриканский», в июне Delta штамм «Индийский», в августе Eta штамм «Нигерийский». 
Работа по определению и мониторингу циркуляции различных вариантов вируса SARS-CoV-2 продолжается. 
Слайд 11
	Как и во всем мире в Казахстане также имеются противники вакцинации. В целях создания коллективного иммунитета Министерством усилена коммуникационная работа с населением о важности вакцинации против коронавирусной инфекции, а именно:
· опубликовано свыше 30 000 материалов, более 3 000 публикаций в социальных сетях, ютуб-каналах;
· разработаны и растиражированы инфографики, социальные ролики;
· данная тема обсуждается постоянно в рамках  различных ТВ программ;           
         Справочно: «Портрет недели» на телеканале «КТК», «Ашық алаң», «Таңшолпан» на телеканале «Қазақстан», «Аналитика», «Basty-prime» на телеканале «1 канал Евразия», «Алмазные советы» на телеканале Хабар-24. Спикерами ток-шоу стали ученые, ведущие эксперты в области здравоохранения.
· создан Гражданский штаб по продвижению вакцинации против КВИ, который активно пропагандирует вакцинацию среди населения.  
           Справочно: Гражданским штабом совместно с представителями Министерства проводятся встречи, брифинги на уровне области, района, села с населением, представителями бизнеса, лидерами общественного мнения, активистами, блогерами о разъяснении значимости профилактических прививок, осуществлено 9 выездов в регионы, где отмечается наибольшее количество лиц, отказывающих от прививок.

Слайд 12
На сегодняшний день вакцинация против КВИ признана единственной альтернативой самоизоляции и карантину. Сегодня важно достичь необходимый уровень коллективного иммунитета для предотвращения появления и распространения новых штаммов КВИ. 
ВОЗ поставлена задача достижения коллективного иммунитета до конца года не менее 40%, а к середине следующего года до 70% от численности населения.
В Казахстане запущена локализация производства вакцины «Спутник V» (Россия) на базе Карагандинского фармацевтического комплекса и запуск производства отечественной вакцины «QazVac» на базе РГП на ПХВ «НИИПБ МОН РК».
Гражданам республики обеспечен доступ пяти видов вакцин: «Гам-КОВИД-Вак» (Спутник V), «QazVac», «Hayat-Vax», а также вакцин «КоронаВак» и «Синофарм», одобренными Всемирной организацией здравоохранения (ВОЗ) для экстренного применения в условиях пандемии коронавирусной инфекции.
На 11 октября по республике первым компонентом привито 78% подлежащего контингента или 41% от численности населения, вторым компонентом привито 69% подлежащего населения или 36% от численности населения.
Министерством продолжается работа по изучению международного опыта по вакцинации против КВИ.
На сегодня вакцина «Comirnaty» компании «Pfizer» является единственной вакциной, рекомендованной для вакцинации лиц 12-17 лет и беременных женщин с доказанной эффективностью и безопасностью для данных категории лиц.
В этой связи, Министерством подписан договор с компанией «Pfizer» по поставке 4 млн. доз вакцины «Comirnaty» до конца 2021 года.

Слайд 13
Уважаемая Балаим Туганбаевна, депутаты, 

     	Кроме эпидемиологической ситуации, санитарно-эпидемиологической службой выполняются функции государственного профилактического контроля и надзора продукции.
	Одна из функций - мониторинг безопасности продукции, которая проводится посредством проведения закупа продукции на стадии ее реализации и проведения экспертизы на соответствие требованиям технических регламентов, а также камерального контроля, направленного на наблюдение за ввозом продукции на территорию страны и их прохождением процедур подтверждения (оценки) соответствия.
	На текущий момент Министерством осуществляется контроль за соблюдением требований 21-го технического регламента, из них 11-ти технических регламентов по безопасности пищевой продукции, 10-ти по безопасности непродовольственных товаров.
Справочно: С 2018 года отобрано 50 267 образцов непродовольственных товаров, из них выявлено несоответствующих 11 434, что составило – 22,7%.
По результатам внеплановой проверки по фактам выявления несоответствующей продукции наложен административный штраф на сумму 241 млн. тенге. 
Снято с реализации на предприятиях торговли 117 тонн несоответствующей продукции.
Результаты мониторинга безопасности продукции показывают тенденцию к увеличению выявляемости несоответствующей продукции на потребительском рынке с 14,0% в 2018 г. до 15,2% в текущем году. 
Слайд 14
Одной из основных функций санэпидслужбы также является осуществление государственного контроля и надзора за эпидемически значимыми объектами.
За первое полугодие 2021 года по особому порядку подлежало                12 243 объекта, проверено 10 156 объектов, выполнение графика составило 83 %. 
В целях снижения барьеров для бизнеса ведется работа по переориентации государственного контроля и надзора с выявления и применения мер на профилактику и предупреждение.
Это, систематизация разрешительной системы (принцип «одного окна»), сокращение разрешительных процедур, пересмотр санитарно-эпидемиологических требований на предмет избыточности (оптимизация проверочных листов к объектам сокращение количества информационных инструментов), освобождение от проверок по особому порядку,  профилактический контроль без посещения объектов (санитарно-эпидемиологический мониторинг, уведомлений о начале осуществления деятельности, мониторинг производственного контроля, мониторинг результатов санитарно-эпидемиологического аудита).
По итогам государственного контроля и надзора в сфере санитарно-эпидемиологического благополучия населения отмечается тенденция по уменьшению количества объектов, подлежащих проверкам по особому порядку.
Справочно: Профилактическим контролем с посещением охвачено 8 609 объекта, из них по выдаче разрешительного документа 6 113, по мониторингу безопасности продукции посещено 2 490 объектов, по нарушениям несущих массовую угрозу жизни и здоровью населения 6.
По 7453 проверкам выявлены нарушения, по которым наложено штрафов на сумму 1 млрд 16 млн. тенге. 
Внепланово проведено 7965 проверок, 3879 проверкам выявлено нарушения, наложено 3870 штрафов на сумму 644 млн тенге.
В реализацию пункта 29 Общенационального плана мероприятий по реализации Послания Главы государства народу Казахстана от 1 сентября 2020 года в проект Закона Республики Казахстан «О внесении изменений и дополнений в некоторые законодательные акты Республики Казахстан по вопросам внедрения новой регуляторной политики в сфере предпринимательской деятельности в Республике Казахстан» внесены следующие новеллы: 
· в сфере санитарно-эпидемиологического благополучия населения предусматриваются совершенствование государственного контроля и надзора исключение проверок по особому порядку;
· введения профилактического контроля с применением в ходе и по итогам государственного контроля мер оперативного реагирования (надзора), расследование случаев;
· сокращение перечня объязательных требований;
· совершенствование форм профилактического контроля;
· проверка на соответствие разрешительным требованиям.
Слайд 15
Уважаемые депутаты, хочу остановиться на основных проблемах санэпидслужбы и путях их решений.
Так, на сегодня проблемными вопросами остаются:
1. Кадровое обеспечение- ввиду низкого уровня заработной платы; отсутствия социального пакета для выпускников; недостаточного количества выделенных грантов.
 Справочно: Из 733 вакантных, 608 или 83% составляют потребность в гигиенистах и эпидемиологах.
По итогам 2020 года текучесть кадров составила 15% и превышает в 2 раза показатель чистой сменяемости, установленный Стратегическим планом Агентства по делам государственной службы – 7,1 %.
Доля профильных кадров в органах госсанэпиднадзора составляет 66%, из них 46% эпидемиологи, 41% санитарные врачи, 8% аналитики и 5% специалисты по контролю технических регламентов. Средний возраст служащих – 41 год (2019г. – 43), что свидетельствует о нежелании молодых специалистов работать в государственном органе.
2. В системе здравоохранения широко развита цифровизация, которая включает интеграцию баз данных, мониторинг за состоянием пациента и другое. Однако в связи с неоднократной реорганизацией сан-эпид службы отмечается отставание по развитию цифровых технологий в сфере сан-эпид службы. 
	Так, отсутствуют собственные информационные системы; слабое оснащение компьютерной техникой; низкое качество связи (IP VPN-каналы и Internet).
3. Также отдельного внимания требует и материально-техническое оснащение службы. 
	На сегодня в республике имеется 378 зданий территориальных подразделений, из них 80% изношены.
	Справочно: 1,3% зданий (5) требует приобретение новых зданий, 26,7% - аварийное (96) требует капитального ремонта, 52% зданий (180) требует текущего ремонта; 
	Норма положенности автотранспорта для территориальных подразделений составляет 490 единиц, 392 единиц числятся на балансе, из них: 240 единиц имеют 100% износ, 11 единиц имеют 70% износ, 41 единиц автотранспорта арендуются.
Слайд 16
	В настоящее время нами принимаются меры по укреплению кадрового состава сан-эпид службы.
	Так, с января 2021 года введены дополнительные надбавки для административных государственных служащих, осуществляющих государственный контроль и надзор в сфере санитарно-эпидемиологического благополучия населения, что позволило увеличить зарплату от 70% на районном до 40% областном уровнях.
В новом 2021-2022 учебном году начато обучение в медицинских высших учебных заведениях специалистов санитарно-гигиенического профиля по новому стандарту образования «Общественное здоровье» с выделением 150 мест на бакалавриат и 50 мест на магистратуру «Медико-профилактическое дело».
В текущем году Министерством здравоохранения пересмотрен срок обучения и наименование образовательной программы для специалистов санитарно-гигиенического профиля с ранее принятого 4-х лет до 5 лет с подготовкой в рамках новой образовательной программы «Общественное здоровье». 
В целом планируется ежегодное увеличение образовательных грантов в медицинских ВУЗах на подготовку специалистов санитарно-гигиенического профиля с доведением до 400 мест в 2025 году, что позволит значительно сократить потребность в профессиональных кадрах санитарно-эпидемиологической службы.

Слайд 17
	Для укрепления материально-технической базы принимаются следующие меры:
	В рамках национального проекта «Здоровая Нация»:
· на 2021 год запланировано приобретение 90 ед. автотранспорта на сумму 553,0 млн. тенге;
· на 2021 год предусмотрен закуп 337 единиц компьютеров, 133 единиц МФУ и 61 единиц ноутбуков на общую сумму 170,8 млн. тенге;
· строительство, реконструкция и капитальный ремонт 9 аварийных зданий лабораторий санитарно-эпидемиологической экспертизы (строительство 1 здания, реконструкция 1 здания и капитальный ремонт 7 зданий);
· оснащение не менее 12 лабораторий санитарно-эпидемиологической экспертизы высокотехнологическим оборудованием; 
· аккредитация 11 лабораторий Национального центра экспертизы на соответствие международным стандартам
         Справочно: на закуп оборудования, разработку ПСД и капремонт и строительство лабораторий заявлено – около 43,3 млрд. тенге, из них поддержано – 8,8 млрд. тенге с 2023 г.
· на укрепление материально технической базы территориальных департаментов заявлено – 22,2 млрд. тенге, не поддержано.

	Слайд 18 
Разработана Концепция цифровизации санитарно-эпидемиологической службы Республики Казахстан (далее – Концепция).
Концепцией определены основные приоритеты, принципы и направления реализации единой информационной системы в сфере санитарно- эпидемиологической службы.
Основной целью разработки и внедрения единой информационной системы «Санитарно-эпидемиологический надзор» (далее – ИС СЭН) является автоматизация работ по направлениям:
1.	Санитарно-гигиенический надзор
2.	Эпидемиологический надзор
3.	Технический регламент
Анализ приоритетных потребностей системы санитарно- эпидемиологической службы определил следующие задачи цифровизации СЭС:
На сегодняшний день реализованы:
1. Интернет ресурс «Мониторинг безопасности продукции». Потребители могут проверять несоответствующую продукцию перед покупкой в бесплатном мобильном приложении Wipon.
2. В целях контроля распространения коронавируса разработано и используется «веб-приложение «Центра контроля COVID-19». 
3. Внедрена единая база лабораторных исследований ИС «Единый информационный портал НЦЭ», которая объединяет все исследования по ПЦР проводимой в стране.
4. ИС модуль «ВАКЦИНАЦИЯ».
5. Электронный паспорт вакцинации.
6. Мобильное приложение «Ашык».
7. Реестр объектов общественного питания.
8. Реализованы проекты с Генеральной прокуратурой РК: ИС «Единый реестр административных производств» и «Единый реестр субъектов и объектов проверок».

	Слайд 19
Биологическая безопасность является неотъемлемым компонентом системы национальной безопасности. 
В соответствии с поручением Главы Государства Министерством здравоохранения совместно с заинтересованными госорганами разработан основной и сопутствующий законопроекты о биологической безопасности, направленные на раннее выявление и предотвращение биологических угроз.
Справочно: В рамках проекта Закона определены 
Основные угрозы биологической безопасности:  
1) чрезвычайные ситуации
2) рост уровня инфекционной заболеваемости и смертности от нее
3) нарушение требований по обращению с ПБА
4) акты терроризма или диверсии.
Система биологической безопасности базируется на пяти ключевых элементах: 
1) выявление посредством учета и мониторинга биорисков и биоугроз; 
2) единая система государственного управления в области биобезопасности; 
3) кадровые ресурсы; 
4) профилактика в области биобезопасности; 
5) коллекционная деятельность.
Выявление биорисков будет осуществляться по результатам анализа всех данных по обращению с патогенными биоагентами интегрируемых в единую государственную информсистему уполномоченного органа в области биобезопасности (ЕГИС).
В категорию сведений, представляемых в ЕГИС, входит отчетность лабораторий об их деятельности, результаты госконтроля, сведения о выданных разрешениях с отражением опасных биологических объектов и видов микроорганизмов, результаты оценки биорисков. Указанные сведения должны представляться как госорганами, так и лабораториями, работающими с опасными патогенами.
В ЕГИС на основании данных будут сформированы реестры потенциально опасных биологических объектов, патогенных биоагентов в отношении которых осуществляется обращение, а также реестр специалистов, осуществляющих такое обращение, включая кадровый резерв. Также посредством ЕГИС будет автоматизирована система оценки биорисков, выборки субъектов госконтроля, а также выработка мер по предотвращению биоугроз.
Оперативное межведомственное взаимодействие госорганов также будет осуществляться посредством интегрированной информсистемы.
	В настоящее время Закон внесен в Мажилис, рабочей группой отрабатываются предложения депутатов.
	
	Слайд 20
В части обеспечения биобезопасности проектом Закона предусматривается расходы на 2022-2024 годы на общую сумму более 25 млрд.тенге, из них поддержано – 22,7 млрд. тенге, в том числе 4,1 млрд на 2022 год, 11,9 млрд на 2023 год, 6,6 млрд.на 2024 год.
        
 Уважаемая Балаим Туганбаевна, депутаты, 

	Таким образом, санитарно-эпидемиологической службой реализуется ряд функций, направленных на обеспечение санитарно-эпидемиологического благополучия населения, предупреждение, выявление, локализацию инфекционных заболеваний, вредного воздействия неблагоприятных факторов на состояние здоровья населения. 
	Вместе с тем накопился ряд проблем, связанных с кадровым обеспечением, цифровизацией, материально-техническим обеспечением службы, которые решаются постепенно в рамках проекта Закона Биобезопасности, Национального проекта и отражены в стратегических документах Министерства здравоохранения.


Благодарю за внимание!
