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Внедрение новых технологий в здравоохранении – это важный процесс пре-
образований в системе отечественной медицины.  В ближайшие годы  станет 
возможным внедрение системы всеобщего лекарственного страхования. Пе-
реход к новой схеме лекарственного обеспечения позволит решить проблему 
доступности лекарственной помощи для всех социально незащищенных рос-
сийских граждан, а не только для отдельных категорий граждан. Однако не-
обходимо предвидеть проблемы, которые связаны с оценкой рисков и ростом 
соответствующих финансовых расходов.

Цель исследования – определить актуальность финансового менеджмента 
как инструмента эффективного использования технологий здравоохранения 
в программах лекарственного обеспечения ДФО.

Методы исследования. Статистические, информационный поиск, анализ ме-
дико-демографической ситуации, уровня заболеваемости, смертности, ана-
лиз количества выписанных рецептов.

Результаты. Численность населения Дальневосточного федерального округа 
по данным Всероссийской переписи населения 2010 года неуклонно сокраща-
ется. Убыль населения в Дальневосточном федеральном округе сохранялась 
при небольшой её интенсивности (-1,25% в среднем за год в 1989-2002 годы, 
-0,77% в 2002-2010 годы). Наименее интенсивной она была в Хабаровском 
(-0,10% против -0,83%) и Приморском (-0,18% против 0,71%) краях, а наиболее 
интенсивной, как и раньше, в  Магаданской области (-1,33% против -1,88%).  
Анализ медико-демографической ситуации, уровня заболеваемости, смерт-
ности  и инвалидности среди отдельных категорий населения и социально 
незащищенных слоев населения ДФО позволяет определить территориаль-
ную емкость рынка  для формирования потребности и необходимого уров-
ня финансового обеспечения территориальных программ лекарственного 
обеспечения, системы ОНЛС. Для формирования базовой заявки по региону 

необходимо на первом этапе определить численность отдельных категорий 
и социально незащищенных граждан, проживающих на территории ДФО. 
Оценка суммарного прироста в соответствии с динамикой льготополучателей 
и социально незащищенных слоев населения   за  определенный интервал 
позволяет рассчитать предположительную численность потребителей ме-
дикаментов. Анализ количества выписанных рецептов показывает итоговую 
сумму абсолютного изменения количества рецептов (∆), средний темп роста 
(Тр), итоговую сумму средней стоимости рецепта (ρ), абсолютное итоговое  
изменение средней стоимости рецепта (∆) и  средний темп роста стоимости 
рецепта (Тр) соответственно. Прогноз на исследуемый период общей дина-
мики выписанных рецептов, исходя из характера динамики количества выпи-
санных рецептов в предыдущем году с использованием логарифмического 
уравнения тренда, позволит определить пессимистический прогноз выписки 
медикаментов, оптимистический прогноз и величину вероятного прогноза. 
Используя метод формальной экстраполяции возможно провести  коррек-
тировку стоимости рецепта на средне-месячный коэффициент роста (Кр12 ). 
Соответственно на ожидаемое количество рецептов это позволяет рассчитать 
необходимый объем бюджетного финансирования. 

Заключение. Сокращение численности населения ДФО, смертность трудо-
способного населения в регионе сопровождается недофинансированием 
программы ОМС, что определяет актуальность использования финансового 
менеджмента, как  инструментов для достижения максимального эффекта 
при ограниченных ресурсах. Совершенствование программ лекарственного 
обеспечения, в т.ч. и ОНСЛ, с помощью основ финансового менеджмента  
позволит обеспечить  не только государственные гарантии населению  каче-
ственной  и доступной медицинской помощи, но и позволяет рассматривать 
его как инструмент  технологий здравоохранения для сохранения здоровья 
населения ДФО.




