
 

 

 

ОБОСНОВАНИЕ ПАСПОРТА ПРИОРИТЕТНОГО ПРОЕКТА 

 Совершенствование организации медицинской помощи новорожденным и женщинам в период беременности и после 

родов, предусматривающее, в том числе развитие сети перинатальных центров в Российской Федерации. 

 

1. Структурная декомпозиция результатов (продукта) проекта 

<Иерархическое представление взаимосвязанных результатов (продуктов), создаваемых в ходе реализации проекта и направленных на 

достижение его цели и показателей. На верхнем уровне иерархии приводятся 3-7 основных результатов (составляющих результатов), 

которые впоследствии детализируются на результаты нижних уровней> 
 

 

Результат 

1. Введены в эксплуатацию 25 
перинатальных центров  (ПЦ) 

1.1. получено разрешение на 
эксплуатацию ПЦ  

1.2. Укомплектовано штатное 
расписание 

1.3. получена лицензия на 
медицинскую деятельность 

 1.4. Начат прием больных 
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2. Календарный план-график работ проекта 

<Иерархический список работ проекта с разбивкой на основные этапы, задачи и контрольные точки. По каждой работе указывается 

дата начала, дата окончания и длительность (рабочие дни) выполнения. В правой части таблицы приводится визуализация 

календарного плана-графика работ, в которой выполненные на текущий момент работы закрашиваются серым цветом, текущие и 

планируемые - зеленым> 
 

№  

п/п 
Наименование 

Длитель-

ность, дней 
Начало Окончание 

2016 2017 2018 

I II III IV I II III IV I II III IV 

1. Этап 1 430 25.10.2016 31.12.2017 
            

1.1 Паспорт проекта утвержден 1 25.10.2016 25.10.2016 
            

1.2 Утвержден сводный план 60 25.10.2016 26.12.2016 
            

1.3 

Начат прием пациентов в 8  

перинатальных центрах  (Оренбургская 

обл, Ставропольский край, Республика 

Башкортостан, Республика Дагестан, 

Алтайский край, Кабардино-Балкарская 

Республика, Красноярский край (Ачинск), 

Брянская обл.) 

65 25.10.2016 31.12.2016 

            

1.4 

Начат прием пациентов в 5 

перинатальных центрах (Республика 

Хакасия, Ульяновская обл,  Республика 

Ингушетия, Сахалинская обл,  Пензенская 

обл) 

90 01.01.2017 31.03.2017 

            

1.5 

Начат прием пациентов в 4 

перинатальных центрах (Псковская обл, 

Краснодарский край, Московская обл 

(Наро-Фоминск, Коломна) 

180 01.01.2017 30.06.2017 

            

1.6 
Начат прием пациентов в 3 

перинатальных центрах (Архангельская 
240 01.01.2017 30.09.2017 
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обл, Республика Бурятия, Смоленская 

обл.) 

1.7 
Открыто 2 обучающих симуляционных 

центра для медицинских работников 
320 01.01.2017 15.11.2017 

            

1.8 

Начат прием пациентов в 5 

перинатальных центрах (Ленинградская 

обл, Республика Саха(Якутия), Тамбовская 

обл, Красноярский край (Норильск), 

Республика Карелия) 

365 01.01.2017 31.12.2017 

            

1.9 

Снижение показателя младенческой 

смертности до 6,1 на 1000 родившихся 

живыми 

430 25.10.2016 31.12.2017 

            

2. Этап 2 365 01.01.2018 31.12.2018 
            

2.1 

Снижение показателя младенческой 

смертности за январь-июнь 2018г до 5,9 на 

1000 родившихся живыми 

90 01.01.2018 31.07.2018 

            

2.2 

Снижение показателя младенческой 

смертности до 5,8 на 1000 родившихся 

живыми 

150 01.07.2018 31.12.2018 

            

2.3. Проект завершен 795 25.10.2016 31.12.2018 
            

Итого 795 25.10.2016 31.12.2018             
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3. Этапы и контрольные точки 
<Перечень этапов и контрольных точек проекта с указанием типа (завершение этапа, контрольная точка), срока наступления (дата 

в формате ДД.ММ.ГГГГ), ответственного за исполнение участника проекта и уровня контроля (президиум Совета, проектный 

комитет)> 

№ Наименование 

Тип (завершение 

этапа/контрольная 

точка) 

Срок Ответственный 
Уровень 

контроля 

1. 
Проект инициирован (паспорт проекта 
утвержден) 

Контрольная точка 25.10.2016 Минздрав России 
Проектный 

комитет 

2. Утвержден сводный план Контрольная точка 26.12.2016 Минздрав России 
Проектный 

комитет 

3. 

Начат прием пациентов в 8  перинатальных 
центрах  (Оренбургская обл, Ставропольский 
край, Республика Башкортостан, Республика 
Дагестан, Алтайский край, Кабардино-
Балкарская Республика, Красноярский край 
(Ачинск), Брянская обл.) 

Контрольная точка 31.12.2016г 

Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, 

 Госкорпорация  

Ростех 

Проектный 

комитет 

4. 

Начат прием пациентов в 5 перинатальных 
центрах (Республика Хакасия, Ульяновская 
обл,  Республика Ингушетия, Сахалинская 
обл,  Пензенская обл) 

Контрольная точка 31.03.2017 

Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, 

Госкорпорация  

Ростех 

Проектный 

комитет 

5. 

Начат прием пациентов в 4 перинатальных 
центрах (Псковская обл, Краснодарский 
край, Московская обл (Наро-Фоминск, 
Коломна) 

Контрольная точка 30.06.2017г 

Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, 

Госкорпорация  

Ростех 

Проектный 

комитет 
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6. 
Начат прием пациентов в 3 перинатальных 
центрах (Архангельская обл, Республика 
Бурятия, Смоленская обл.) 

Контрольная точка 30.09.2017 

Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, 

Госкорпорация  

Ростех 

Проектный 

комитет 

7. 
Открыто 2 обучающих симуляционных 
центра для медицинских работников 

Контрольная точка 15.11.2017 

Руководители  
федеральных 

государственных 
бюджетных 

образовательных 
учреждений высшего 

образования 

Проектный 
комитет 

8. 

Начат прием пациентов в 5 перинатальных 
центрах (Ленинградская обл, Республика 
Саха(Якутия), Тамбовская обл, 
Красноярский край (Норильск), Республика 
Карелия) 

Завершение этапа 31.12.2017 

Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, 

Госкорпорация  
Ростех 

Президиум 
Совета 

9. 
Снижение показателя младенческой 
смертности до 6,1 на 1000 родившихся 
живыми 

Контрольная точка 31.12.2017 

Органы 
исполнительной 
власти в сфере 

здравоохранения  
субъектов РФ 

Проектный 
комитет 

10. 
Снижение показателя младенческой 
смертности за январь-июнь 2018г до 5,9 
на 1000 родившихся живыми 

Контрольная точка 31.07.2018 

Органы 
исполнительной 
власти в сфере 

здравоохранения  
субъектов РФ 

Проектный 
комитет 

11. 
Снижение показателя младенческой 
смертности до 5,8 на 1000 родившихся 
живыми 

Контрольная точка 31.12.2018 

Органы 
исполнительной 
власти в сфере 

здравоохранения  
субъектов РФ 

Проектный 
комитет 
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12. 
Открыто 2 обучающих симуляционных 
центра для медицинских работников 

Контрольная точка 15.11.2018 

Руководители  
федеральных 

государственных 
бюджетных 

образовательных 
учреждений высшего 

образования 

Проектный 
комитет 

13. Проект завершен Завершение этапа 31.12.2018 

Минздрав России, 
Высшие органы 

исполнительной 

 власти субъектов 

РФ, ФФОМС, 
Руководители  
федеральных 

государственных 
бюджетных 

образовательных 
учреждений высшего 

образования 

Президиум 
Совета 

 
4. Реестр заинтересованных сторон 

<Перечень федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, 

муниципальных образований и иных организаций, заинтересованных к реализации проекта. Также указывается представитель 

заинтересованной стороны (ФИО, должность) и ожидание организации от реализации проекта, достижения его цели, показателей и 

результатов> 

№ 

п/п 
Организация 

Представитель интересов 

(ФИО, должность) 
Ожидание от реализации проекта 

1. Минздрав России Министр здравоохранения РФ 

В.И.Скворцова 

Координирует проект,  оказывает методическую помощь 

регионам по достраиванию трехуровневой системы, 

снижению младенческой смертности 

2. ФФОМС Директор ФФОМС Н.Н.Стадченко Софинансирует строительство перинатальных центров,  

контролирует ход строительства, осуществляет 
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финансирование медицинской помощи в рамках ОМС 

3. Госкорпорация Ростех Генеральный директор госкорпорации 

Ростех С.В.Чемезов 

Является  заказчиком строительства 15 перинатальных 

центров 

4. Высшие органы 

 исполнительной 

 власти субъектов РФ 

 

Вице-губернаторы по социальным 

вопросам 

Финансируют строительство перинатальных центров,  

организуют работу по достраиванию трехуровневой 

системы, снижению младенческой смертности 

5. Руководители  федеральных 

государственных бюджетных 

образовательных учреждений 

высшего образования в 

Ректоры образовательных 

организаций 

Повышают квалификацию медицинских работников, 

работающих в перинатальных центрах 

5. Реестр рисков проекта 

<Перечень рисков проекта с указанием возможных негативных последствий от их наступления, мероприятий по реагированию, а 
также вероятности наступления риска (низкая, средняя, высокая) и уровня влияния риска на реализацию проекта (низкий, средний, 

высокий)> 

№ 

п/п 
Наименование риска Ожидаемые последствия  

Мероприятия 

по реагированию 

Вероятность 

наступления 

Уровень 

влияния на 

проект 

1.  При возникновении 
дефицита программ 
госгарантий в субъектах 
Российской Федерации 
может снизиться  
доступность лекарственных 
препаратов и расходных 

 Ухудшится качество работы, 

повысится младенческая 

смертность 

 С целью предотвращения 
возможно  повышение тарифов 
обязательного медицинского 
страхования на медицинскую 
помощь, оказываемую 
новорожденным и женщинам в 
период беременности и после 

 Низкая Низкое 
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материалов  родов. 

 

2. Снижение рождаемости 

может повысить показатель 

младенческой смертности, 

поскольку расчет 

производится  на 1000 

родившихся живыми 

Повысится показатель 

младенческой смертности 

С целью предотвращения 

необходимо усиление 

социальной поддержки семьи, 

повышение доступности ЭКО 

при бесплодии для повышения 

рождаемости 

Средняя Средняя 

6. Реестр возможностей проекта 

<Перечень возможностей проекта с указанием позитивных эффектов от их наступления, мероприятий по реализации возможностей, 

а также вероятности наступления (низкая, средняя, высокая) и уровня влияния на реализацию проекта (низкий, средний, высокий)> 

№  

п/п 
Наименование возможности Ожидаемые эффекты 

Мероприятия 

по реализации возможностей 

Вероятность 

наступления 

Уровень 

влияния на 

проект 

1. Будет  завершено 

строительство 25 

перинатальных центров 

 Повысится возможность ля 

получения необходимой 

помощи для женщин группы 

высокого риска 

 Завершение строительства,  

оснащение оборудованием, 

укомплектование штатного 

расписания, получение лицензии на 

медицинскую деятельность 

Высокая Высокий 

2.  Совершенствование 

логистики оказания 

медицинской помощи 

матерям и новорожденным с 

обеспечением доступности 

для жительниц села и 

отдаленных районов 

 Повысится возможность ля 

получения необходимой 

помощи для женщин группы 

высокого риска 

 Достраивание трехуровневой 

системы медицинской помощи 

Высокая Высокий 
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передовых 

высокоэффективных 

технологий акушерско-

гинекологической и 

неонатологической  помощи 

в перинатальных центрах 

3.  формирование системы 

взаимодействия и обратной 

связи между 

перинатальными центрами и 

акушерскими стационарами 

региона, в том числе 

расположенными в сельских 

и отдаленных районах с 

использованием 

дистанционных технологий 

консультирования и 

повышения квалификации 

медицинских работников 

 Повысится возможность ля 

получения необходимой 

помощи для женщин группы 

высокого риска, повысится 

квалификация врачей и 

среднего медицинского 

персонала 

 Создание  системы взаимодействия 

межу перинатальным центром и 

акушерскими стационарами 

региона 

Высокая Высокий 

 
7. Бюджет проекта  

< Таблица с указанием объема требуемых для реализации проекта средств и источников финансирования в разрезе этапов и задач 

проекта. Нумерация строк таблицы, а также этапы и задачи проекта приводятся в соответствии нумерацией, этапами и задачами, 

отраженными в таблице 2 «Календарный план-график работ проекта> 

№ 

п/п 
Наименование этапа, задачи 

Бюджетные источники финансирования, тыс руб. Внебюджетные 

источники 

финансирования, 

тыс руб. 

Всего, 

тыс руб. 
Федеральные 

Субъектов 

Российской 

Федерации 

Местные 
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1. Завершение строительства 

перинатальных центров 

 ---  24678,48   ----  ФФОМС – 

44427,782  

69106,262 

 

ИТОГО 
   24678,48     44427,782 69106,262 

 

 

 

 


