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Введение 

 

Пагубное потребление алкоголя является одним из самых значимых 

факторов риска заболеваемости, нетрудоспособности и смертности в мире. 

По оценкам ВОЗ с этим фактором риска в 2012 году было связано около                 

3,3 миллиона смертей, или 5,9% от их общего количества. 

Статистика смертности свидетельствует о том, что только в 2023 году, 

алкоголь стал причиной гибели 45091 человека в России и 739 человек                                     

в Красноярском крае. Исследование, проведенное в Красноярском крае, 

позволило выявить муниципальные образования, в которых проблемы, 

связанные с потреблением алкоголя более выражены. В данных городах                            

и районах при формировании муниципальных программ необходимо 

разрабатывать широкий комплекс мероприятий, включающих 

коммуникационные кампании, законодательные меры, меры со стороны 

здравоохранения. В тоже время, даже в благополучных муниципальных 

образованиях необходимы меры, повышающие осведомленность населения     

в области проблем, связанных с употреблением алкоголя, обучение 

педагогов, медицинских и социальных работников, меры, направленные на 

внедрение скрининга и профилактического консультирования в деятельность 

медицинских организаций.  

Распоряжением Правительства РФ от 07.012024г. №3610-р «Об 

утверждении плана мероприятий по реализации Концепции сокращения 

потребления алкоголя в РФ на период до 2030г. и дальнейшую перспективу» 

определены основные задачи, находящиеся в сфере межведомственного 

взаимодействия, а также сформулирована в данном направлении ключевая 

роль служб здравоохранения.  
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Рис. 1 – Розничная продажа алкогольной продукции (литров на душу населения) и 

смертность (на 100 тыс. населения) от алкоголь-ассоциированных причин. 

 

Нормирование размещения точек розничной реализации 

алкогольной продукции 

 

В законодательной сфере возможности муниципальных образований 

ограничены Федеральным законом от 22.11.1995г. №171-ФЗ                                   

«О государственном регулировании производства и оборота этилового 

спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции и об ограничении 

потребления (распития) алкогольной продукции». Однако, в соответствии                 

с Постановлением Правительства РФ от 23.12.2020г. №2220                                  

«Об утверждении Правил определения органами местного самоуправления 

границ прилегающих территорий, на которых не допускается розничная 

продажа алкогольной продукции, и розничная продажа алкогольной 

продукции при оказании услуг общественного питания» муниципальные 

органы исполнительной власти могут устанавливать на территории 

муниципалитета особые требования к розничной продаже алкогольных 

напитков. В тоже время региональные органы исполнительной власти могут 

давать право муниципалитетам устанавливать дополнительные ограничения 

времени, условий и мест розничной продажи алкогольной продукции                    

на своей территории. 

Основой для формирования перечня муниципальных программ 

являются вопросы местного значения, предусмотренные Федеральным 

законом от 06.10.2003г. № 131-ФЗ «Об общих принципах организации 

местного самоуправления в Российской Федерации». 



5 

 

Розничная продажа алкогольной продукции и розничная продажа 

алкогольной продукции при оказании услуг общественного питания, 

согласно ст. 16. Особые требования к розничной продаже алкогольной 

продукции, розничной продаже алкогольной продукции при оказании услуг 

общественного питания, а также потреблению (распитию) алкогольной 

продукции (в ред. Федерального закона от 29.07.2017г. № 174-ФЗ),                       

не допускаются: 

1. В зданиях, строениях, сооружениях, помещениях, находящихся 

во владении, распоряжении и (или) пользовании: 

- Образовательных организаций. 

- Индивидуальных предпринимателей, осуществляющих 

образовательную деятельность, и (или) организаций, осуществляющих 

обучение. 

- Юридических лиц независимо от организационно-правовой 

формы и индивидуальных предпринимателей, осуществляющих в качестве 

основного (уставного) вида деятельности медицинскую деятельность                     

на основании лицензии, выданной в порядке, установленном 

законодательством Российской Федерации, а также юридических лиц 

независимо от организационно-правовой формы и индивидуальных 

предпринимателей, осуществляющих наряду с основной (уставной) 

деятельностью медицинскую деятельность на основании лицензии, выданной 

в порядке, установленном законодательством Российской Федерации. 

- Юридических лиц независимо от организационно-правовой 

формы и индивидуальных предпринимателей, осуществляющих 

деятельность в области культуры. 

Запрет на розничную продажу алкогольной продукции и розничную 

продажу алкогольной продукции при оказании услуг общественного 

питания, указанный в настоящем подпункте, действует в отношении зданий, 

строений, сооружений и помещений, используемых для непосредственного 

осуществления соответствующих видов деятельности. 

2. На спортивных сооружениях, которые являются объектами 

недвижимости и права на которые зарегистрированы в установленном 

порядке. 

3. На оптовых и розничных рынках. 

4. На всех видах общественного транспорта (транспорта общего 

пользования) городского и пригородного сообщения, на остановочных 

пунктах его движения (в том числе на станциях метрополитена),                               

на автозаправочных станциях. 

5. На боевых позициях войск, полигонах, узлах связи,                                  

в расположении воинских частей, на специальных технологических 

комплексах, в зданиях и сооружениях, предназначенных для управления 

войсками, размещения и хранения военной техники, военного имущества и 

оборудования, испытания вооружения, а также в зданиях и сооружениях 

https://normativ.kontur.ru/document?moduleId=1&documentId=380364#l53
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производственных и научно-исследовательских организаций Вооруженных 

Сил Российской Федерации, других войск, воинских формирований                           

и органов, обеспечивающих оборону и безопасность Российской Федерации 

6. На вокзалах, в аэропортах. 

7. В местах нахождения источников повышенной опасности, 

определяемых органами государственной власти субъектов Российской 

Федерации в порядке, установленном Правительством Российской 

Федерации. 

8. В местах массового скопления граждан в период проведения 

публичных мероприятий, организуемых в соответствии с Федеральным 

законом от 19.06.2004г. № 54-ФЗ «О собраниях, митингах, демонстрациях, 

шествиях и пикетированиях», и на прилегающих к таким местам 

территориях, границы которых устанавливаются органами государственной 

власти субъектов Российской Федерации при согласовании проведения таких 

мероприятий. 

9. В нестационарных торговых объектах, за исключением случаев, 

предусмотренных настоящим Федеральным законом. 

10. На территориях, прилегающих: 

- К зданиям, строениям, сооружениям, помещениям, находящимся 

во владении и (или) пользовании образовательных организаций                              

(за исключением организаций дополнительного образования, организаций 

дополнительного профессионального образования). 

- К зданиям, строениям, сооружениям, помещениям, находящимся 

во владении и (или) пользовании организаций, осуществляющих обучение 

несовершеннолетних. 

- К зданиям, строениям, сооружениям, помещениям, находящимся 

во владении и (или) пользовании юридических лиц независимо                              

от организационно-правовой формы и индивидуальных предпринимателей, 

осуществляющих в качестве основного (уставного) вида деятельности 

медицинскую деятельность или осуществляющих медицинскую деятельность 

наряду с основной (уставной) деятельностью на основании лицензии, 

выданной в порядке, установленном законодательством Российской 

Федерации, за исключением видов медицинской деятельности по перечню, 

утвержденному Правительством Российской Федерации. 

- К спортивным сооружениям, которые являются объектами 

недвижимости и права на которые зарегистрированы в установленном 

порядке. 

В дополнение к ограничениям, установленным ст. 16 Федерального 

закона № 171-ФЗ, на территории Красноярского края не допускается 

розничная продажа алкогольной продукции при оказании услуг общепита                      

в расположенных в многоквартирных домах и (или) на прилегающих к ним 

территориях объектах общепита, имеющих зал обслуживания посетителей 

общей площадью менее 35 кв. м. (ст. 3.4 Закона Красноярского края                            

https://normativ.kontur.ru/document?moduleId=1&documentId=418293#l377
https://normativ.kontur.ru/document?moduleId=126&documentId=25723#l54
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от 01.11.2012г. № 3-672). 

Определение допустимых границ: в соответствии                                            

со ст. 16 Федерального закона от 22.11.1995г. № 171-ФЗ «О государственном 

регулировании производства и оборота этилового спирта, алкогольной                     

и спиртосодержащей продукции и об ограничении потребления (распития) 

алкогольной продукции» границы прилегающих территорий определяются                   

с учетом результатов общественных обсуждений органами местного 

самоуправления муниципальных районов и городских округов.  

Вместе с тем, министерство здравоохранения Красноярского края, 

исходя из проводимых мероприятий по деалкоголизации населения,                  

в рамках реализуемых муниципальных программ укрепления 

общественного здоровья, настоятельно рекомендует изменений всех 

установленных значений границ прилегающих территорий нормировать 

расстоянием не менее 100 метров. 

 

Анализ лучших практик 

 

В результате того, что 22% Красноярского края – жители сельской 

местности, вопрос доступных компетенций в парадигме регуляции 

потребления/продажи алкогольной продукции, является одним                         

из приоритетных направлений. 

Обеспечивающих реализацию общественного здоровья на местном 

уровне и возможности регуляции местной администрацией, приводит                       

к неэффективному, нерациональному использованию направляемых на эти 

цели средств федерального, регионального и местного бюджетов, особенно                 

с учётом того, что перечень правовых возможностей муниципальных 

администраций в вопросе организации здравоохранения и общественного 

здоровья, ограничен п. 12 и 14 ст. 15 Федерального закона от 06.10.2003г.           

№ 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления                   

в Российской Федерации» и ст. 17 Федерального закона от 21.11.2011г.                  

№ 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 

Муниципальные власти являются одним из возможных рычагов регуляции, 

которые доступны государству в сфере общественного здоровья, к тому же, 

ст. 7 Федерального закон от 22.11.1995г. № 171-ФЗ (ред. от 28.04.2023г.)                  

«О государственном регулировании производства и оборота этилового 

спирта, алкогольной и спиртосодержащей продукции и об ограничении 

потребления (распития) алкогольной продукции», допускает наделение 

«отдельными государственными полномочиями» местные и региональные 

администрации. Восьмой кассационный суд общей юрисдикции подтвердил 

право региональных (в т.ч. муниципальных) властей вводить 

дополнительные ограничения на продажу алкоголя. 

Так, помимо самого факта вовлечения муниципальных властей, 

вероятность поддерживать антиалкогольную политику выше у жителей 

https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_8368/
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сельской местности. Формализируя вышеуказанные тезисы, предлагается 

рассмотреть практику внедрения программы «Трезвое село» на Территории 

Республики Саха (Якутия) и Башкортостан – концепция политики «нулевой 

терпимости» к потреблению и продаже алкоголя, в рамках государственной 

поддержки, среди муниципальных районов и сельских территорий. При 

реализации проекта использовались средства государственной поддержки, 

выделенные в качестве гранта в соответствии с распоряжением Президента 

Российской Федерации от 05.04.2016г. №68-рп). 

К факторам-стимулам можно отнести: уважение к традиции, старшим  

и решениям старших; обеспечение работой или дополнительной активностью 

жителей, отвлекающее их от употребления алкоголя; поддержка со стороны 

органов власти и местного самоуправления.  

Факторами-барьерами выступают: высокая численность населения       

в селе; безынициативность жителей; отсутствие поддержки со стороны 

местной администрации и органов власти, которая, в частности, заключается 

в обеспечении людей инфраструктурой досуга и занятости, проведении 

агитационной работы по отказу от употребления и ограничению алкоголя. 

Стимулы и барьеры оказывают неравносильное влияние на распространение 

практик «коллективной трезвости». Позитивный эффект от сразу нескольких 

стимулирующих факторов может быть нивелирован появлением одного,      

но весьма весомого барьера, и наоборот. В частности, органы местного 

самоуправления могут выступать как в роли стимула, так и в роли барьера.  

 

Пример реализации №1: Конкурс «Здоровое село – территория 

трезвости» проводимое в Свердловской области с 2015 года с целью 

активизации деятельности органов местного самоуправления сельских 

населенных пунктов и их жителей по пропаганде здорового образа жизни. 

Организатор: министерство здравоохранения Свердловской области при 

поддержке Екатеринбургской епархии. Куратор – ГАУЗ СО «Центр 

общественного здоровья и медицинской профилактики». 

В ходе реализации данного проекта создаются новые отделения 

движения «Попечительство о народной трезвости», организовано более 100 

волонтерских акций, 300 лекций и образовательных мероприятий, около 600 

спортивных и культурных мероприятий, направленных на утверждение 

здорового образа жизни. Большое внимание уделяется работе в сети 

интернет: участники осваивают новые возможности видеоконференцсвязи, 

обучают основам компьютерной грамотности не только подрастающее,         

но и старшее поколение, ежедневно публикуются десятки постов                             

в различных соцсетях, направленных на укрепление здоровья населения, 

пропаганду трезвого и здорового образа жизни, профилактику алкоголизма, 

наркомании и табакокурения, устраиваются флешмобы и массовые акции. 
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1. Награды для крупных и больших сельских населенных пунктов: 

- I место: 2 000 000 рублей. 

- II место: 1 500 000 рублей. 

- III место: 1 000 000 рублей. 

2. Награды для средних населенных пунктов: 

- I место: 1 500 000 рублей. 

- II место: 1 100 000 рублей. 

- III место: 700 000 рублей. 

3. Награды для малых населенных пунктов: 

- I место: 1 000 000 рублей. 

- II место: 700 000 рублей. 

- III место: 500 000 рублей. 

Денежные премии перечисляются в виде межбюджетных трансфертов 

в бюджеты муниципальных образований, расположенных на территории 

Свердловской области. Сельским населенным пунктам, занявшим I место      

в каждой категории, присваивается звание «Здоровое село – территория 

трезвости». Деньги участники конкурса могут потратить на закупку 

спортивного инвентаря и обустройство спортивных сооружений. 

 

Пример реализации №2: В 2013 году в Республике Саха (Якутия) был 

утвержден закон от 05.12.2013г. № 1248-З № 51-V, предусматривающий 

введение дополнительных регуляторных мер, касающихся временных рамок, 

условий и локаций реализации алкогольной продукции на территории 

региона. Данная инициатива способствовала значительному снижению 

уровня доступности спиртосодержащих напитков для населения. В отличие 

от других субъектов Российской Федерации, указанный нормативный акт 

предусматривал более строгие временные ограничения на реализацию 

алкогольной продукции, разрешая ее продажу исключительно в период          

с 14:00 до 20:00. В 2015 году в указанный нормативный акт были внесены 

существенные поправки, которые предусматривали ограничение реализации 

алкогольной продукции исключительно через специализированные торговые 

точки. Кроме того, была предусмотрена возможность инициирования 

представительными органами местного самоуправления законодательных 

мер, направленных на введение полного запрета розничной продажи 

алкоголя на территории отдельных населенных пунктов Республики Саха 

(Якутия). 

Нормативно-правовые ограничения, запрещающие розничную 

реализацию алкогольной продукции, распространяются на 205 сельских 

населенных пунктов, расположенных в 31 муниципальном образовании 

Республики Саха (Якутия). Это составляет 34,5% от общего числа сельских 

поселений региона, где зарегистрировано 582 села (сельских населенных 

пункта). 

Принятие нормативных актов, ограничивающих реализацию 
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алкогольной продукции, осуществляется на основе результатов голосования 

среди жителей соответствующих населенных пунктов, при этом поддержка 

таких инициатив составляет 70-85% от общего числа проживающих. 

Введение данных законодательных мер способствовало значительному 

увеличению ожидаемой продолжительности жизни мужского населения, 

проживающего в сельской местности. 

В период реализации антиалкогольной политики в Республике Саха 

(Якутия) было зафиксировано снижение уровня смертности среди мужчин 

трудоспособного возраста более чем на 30%. Изначально, в 2010 году 

введены ограничительные меры, регулирующие продажу алкогольной 

продукции, а начиная с 2015 года, началось принятие законодательных актов, 

предусматривающих полный запрет на реализацию спиртосодержащих 

напитков на территории отдельных населенных пунктов.  

Преступность в «трезвых селах» в 6 раз меньше в сравнении                                       

с общереспубликанскими статистическими данными. 

За пятилетний период реализации антиалкогольной политики уровень 

правонарушений, совершаемых в состоянии алкогольного опьянения, 

снизился на 18,4%. Следует отметить, что большая часть таких преступлений 

связана с посягательствами на жизнь и здоровье граждан. В частности, 83% 

убийств (ст. 105 УК РФ) и 86% случаев причинения тяжкого вреда здоровью 

(ст. 111 УК РФ) совершаются лицами, находящимися в состоянии 

алкогольного опьянения. 

Деятельность, направленная на снижение уровня алкоголизации 

населения республики, осуществлялась в рамках комплексного подхода, 

известного как «метод пресса». Данная стратегия предполагает двустороннее 

воздействие на проблему: с одной стороны, ведется активная 

просветительская работа, направленная на информирование населения                    

о последствиях употребления алкоголя, с другой стороны, внедряются 

строгие регуляторные меры, ограничивающие доступность 

спиртосодержащей продукции. Синхронное применение этих мер позволяет 

достичь значительных положительных результатов. 

Положительные результаты в повседневной жизни, достигнутые                     

в «трезвых селах» 

- Локализация потребления алкоголя, регулярное потребление 

спиртного сохраняется только среди лиц, зависимых от алкоголя. 

- Десакрализация алкоголя, потребления алкоголя выводится                     

за пределы социальной нормы, появление в нетрезвом виде становится 

постыдным явлением, заслуживающего общественного порицания. 

- Повышение уровня чувства безопасности у населения за счет 

исчезновения или уменьшения с улиц лиц, находящихся в состоянии 

опьянения. 

- Переориентация потребительского поведения с покупки алкоголя 

в пользу приобретения продуктов питания и промышленных товаров. 
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- Повышение социальной активности граждан, активизация 

деятельности общественных организаций и объединений, участие жителей                          

в мероприятиях. 

- Увеличение доли занятий физкультурой и спортом, рост 

результативности в спортивных состязаниях. 

- Внедрение новых традиций проведения безалкогольных свадеб, 

юбилеев и других торжеств и праздников. 

- Улучшение социально-психологической атмосферы семьях         

и в селе в целом, рост «индекса счастья» жителей села. 

- Вовлечение большего количества жителей в занятие спортом      

и физкультурой. 

- Активация предпринимательской деятельности, увеличение 

самозанятых людей, рост доходов. 

 

Пример реализации №3: В республике Башкортостан конкурс 

«Трезвое село» проводится с 2011 года (при поддержке регионального 

правительства с 2019) с целью активизации деятельности органов местного 

самоуправления сельских населенных пунктов и их жителей по пропаганде 

здорового образа жизни. В ходе реализации данного проекта создаются 

новые отделения движения «Попечительство о народной трезвости», 

организовано более 100 волонтерских акций, 300 лекций и образовательных 

мероприятий, около 600 спортивных и культурных 

мероприятий, направленных на утверждение здорового образа жизни. 

Большое внимание уделяется работе в сети интернет: участники осваивают 

новые возможности видеоконференцсвязи, обучают основам компьютерной 

грамотности не только подрастающее, но и старшее поколение, ежедневно 

публикуются десятки постов в различных соцсетях, направленных                           

на укрепление здоровья населения, пропаганду трезвого и здорового образа 

жизни, профилактику алкоголизма, наркомании и табакокурения, 

устраиваются флешмобы и массовые акции. 

За первое место участники получат 560, за второе – 400, за третье – 240 

тысяч рублей. Так же, предусмотрены 3 поощрительных приза по 100 тысяч 

рублей. Деньги участники конкурса могут потратить на закупку спортивного 

инвентаря и обустройство спортивных сооружений (пример Свердловской 

области). 

Данные значения по финансированию являются плавающими                          

в зависимости от региона. Так в Башкирии, в 2022 году общее финансовое 

вознаграждение составило 40 миллионов рублей. Самый крупный приз –                     

в размере 6 млн. рублей – достался победителю в номинации «Крупные 

населенные пункты». Победители других номинаций получили по 5, 4 и 3 

млн. рублей, сумма приза отличалась в зависимости от размера села.                          

В 2022 году участие в конкурсе приняли 1537 сёл и деревень. 

Денежные премии перечисляются в бюджеты муниципалитетов-
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победителей в виде межбюджетных трансфертов – как бонус сверх 

утвержденных на год расходов. По условиям конкурса местные власти могут 

использовать их на благоустройство общественных территорий. 

Вместе с тем, согласно постановлению Правительства Республики 

Башкортостан от 09.03.2023г. № 110 «Об утверждении Порядка 

предоставления иных межбюджетных трансфертов из бюджета Республики 

Башкортостан бюджетам муниципальных районов Республики Башкортостан 

по итогам республиканского конкурса среди сельских населенных пунктов 

Республики Башкортостан «Трезвое село», главным распорядителем 

конкурсных средств данной программы является Министерство ЖКХ,                       

а куратором – Министерство семьи, труда и социальной политики                             

и Международный союз общественных объединений «Всемирный курултай 

(конгресс) башкир». 

Однако, парадигма «Трезвое село» не является панацеей, и не может 

использоваться как единственная и основная идеологическая концепция. 

Ниже приведены основные нормативно-правовые акты, на которых 

базируется антиалкогольная политика Башкортостана. 

1. Временные ограничения: в дни Новогодних каникул (3, 4 и 5 

января) – с 17 часов до 10 часов по местному времени; 6 января – с 17 часов 

до 23 часов по местному времени. 

2. Полный запрет. Не допускается розничная продажа алкогольной 

продукции и розничная продажа алкогольной продукции при оказании услуг 

общепита в местах: 

- Массового скопления граждан в период проведения публичных 

мероприятий, организуемых в соответствии с Федеральным законом             

от 19.06.2004г. № 54-ФЗ «О собраниях, митингах, демонстрациях, шествиях 

и пикетированиях», и на прилегающих к таким местам территориях, границы 

которых устанавливаются Правительством Республики Башкортостан. 

- Нахождения источников повышенной опасности, определяемых 

Правительством Республики Башкортостан. 

Не допускается розничная продажа алкогольной продукции,                       

за исключением розничной продажи алкогольной продукции при оказании 

услуг общепита, в следующие дни: 

- В день проведения в муниципальном районе, городском округе 

Республики Башкортостан народного праздника «Сабантуй», ежегодно 

устанавливаемый указом Главы Республики Башкортостан. 

- В день (дни) проведения общеобразовательными организациями 

мероприятия «Последний звонок», рекомендованный (рекомендованные) 

уполномоченным органом исполнительной власти Республики 

Башкортостан, осуществляющим управление в сфере образования, ежегодно 

до 1 мая. 

- В День молодежи (последняя суббота июня) либо в иной день, 

ежегодно до 1 июня устанавливаемый муниципальными НПА                                   
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для проведения мероприятий, посвященных празднованию Дня молодежи – 

на территории соответствующего муниципального района, городского округа 

Республики Башкортостан. 

- В День знаний – 1 сентября, а в случае, если 1 сентября 

приходится на воскресенье, – 2 сентября.  

3. Розничная продажа алкогольной продукции при оказании услуг 

общепита в объектах общепита, расположенных в многоквартирных домах             

и (или) на прилегающих к ним территориях, допускается только в указанных 

объектах, имеющих зал обслуживания посетителей общей площадью             

не менее 25 м2. Под площадью зала обслуживания посетителей понимается 

площадь специально оборудованных помещений объекта общепита, 

предназначенных для потребления готовой кулинарной продукции, 

кондитерских изделий и (или) покупных товаров, определяемая на основании 

инвентаризационных и правоустанавливающих документов. 

4. Полный запрет на розничную продажу алкогольной продукции 

на территории села Якутово сельского поселения Мурапталовский сельсовет 

муниципального района Куюргазинский район Республики Башкортостан,                   

за исключением розничной продажи алкогольной продукции при оказании 

услуг общепита. 

5. Размер уставного капитала – 50 000 рублей. 

 

Алгоритм разработки программы  

 

Программа, направленная на снижение пагубного потребления 

алкоголя, может быть, как самостоятельной, так и реализовываться как часть 

комплексной межведомственной муниципальной программы «Укрепление 

общественного здоровья». 

Разработка программы состоит из нескольких этапов: 

 

1. Оценка территориальных факторов потребления алкоголя 

Каждое муниципальное образование имеет свои особенности, 

влияющие на специфику употребления алкогольных веществ. Вводная часть 

программы должна содержать информацию об особенностях района, которые 

могут влиять на характер алкоголизации населения. Кроме описания 

района/города в целом, крайне содержательными должны быть сравнения 

различных населенных пунктов, входящих в его состав, по ряду 

характеристик: 

- уровню алкогольной патологии; 

- уровню экономического благополучия; 

- близости населенного пункта к транспортным магистралям; 

- близости к краевому центру; 

- этническому составу населения; 

- плотности и другим особенностям заселения территории; 
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- структуре занятости населения; 

- характеру миграционных процессов и т.д. 

Подобной информацией располагают специалисты ведомств                             

и организаций, чья деятельность связана с вопросами демографии, здоровья, 

общественной безопасности, социальной защиты, социально-экономического 

развития и т.д.  

 

2. Оценка текущих факторов риска 

Провести оценку данных о заболеваемости и смертности                                    

от потребления алкоголя в муниципальном образовании, что позволит 

сделать заключение о приоритетах антиалкогольной политики на территории 

и о целесообразности финансирования тех или иных направлений 

профилактической работы. 

Основные выводы мониторинга должны быть связаны с освещением 

двух ключевых вопросов: 

2.1 Какие поведенческие и социально-демографические особенности 

(факторы риска) в наибольшей степени влияют на алкоголизацию населения? 

Именно на нейтрализацию этих особенностей должны быть направлены 

мероприятия профилактической программа.  

2.2 В каких социальных группах уровень потребления алкоголя 

наиболее высок? Должна быть разбивка этих групп по полу, возрасту, 

территории проживания, профессиональной занятости, месту обучения, 

принадлежности к социальной группе и т.д.  Планирование наркологической, 

психологической или социальной помощи должно быть основано на данных 

о различных категориях лиц, имеющих те или иные проблемы, связанные                  

с пьянством. 

 

3. Формулирование проблемы.  

Проблема – это разница между существующим положением дел                          

и желаемой ситуацией. Для этого необходимо опираться на достоверную 

информацию, полученной из надежных источников. Это могут быть 

статистические данные, результаты социологических опросов, данные 

научных исследований. Диагностирование проблем, связанных                                  

с употреблением алкоголя, подразумевает тщательный анализ следующих 

статистических данных (3-5 лет):  

- Объем розничных продаж алкогольной продукции (пиво, вино, 

водка) в литрах на душу взрослого населения (15 лет и старше). 

- Количество преступлений (из числа предварительно 

расследованных), совершенных в состоянии алкогольного опьянения. 

- Число зарегистрированных умерших по основным классам                      

и отдельным причинам смерти (случайные отравления алкоголем, внешние 

причины, транспортные травмы всех видов) в расчете на 100 тыс.  населения 

(оперативные данные). 
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- Заболеваемость с впервые в жизни установленным диагнозом 

алкоголизма и алкогольного психоза на 100 тыс. населения. 

Кроме того, для анализа ситуации могут быть использованы 

результаты диспансеризации (при должном качестве выявления лиц с риском 

пагубного потребления алкоголя), эпидемиологического мониторинга, 

социологических опросов, результаты социологических опросов населения.  

Изложение проблемы должно быть не простым описанием, а кратким 

анализом ее причин, который должен быть подтвержден количественными 

показателями, основанными на достоверных источниках информации. В этом 

разделе нужно указать целевые группы, на которые должна быть направлена 

деятельность по программе. Проблема, на решение которой направлена 

программа, должна быть определена конкретно, насколько это возможно. 

 
Образец. В районе, на протяжении нескольких лет, отмечается 

неблагоприятная динамика смертности мужчин трудоспособного возраста, основной 

причиной которой являются внешние причины и сердечно-сосудистые заболевания 

(привести конкретные данные, подтверждающие это).  

Результаты эпидемиологических данных (ЭССЕ), данные диспансеризации 

свидетельствуют о том, что основной причиной этого является распространенность 

поведенческих факторов риска – курения, злоупотребления алкоголе, (привести данные, 

подтверждающие это).  

Проводимая в районе работа по профилактике потребления алкоголя привела к 

позитивным сдвигам. Доля злоупотребляющих алкоголем среди мужчин снизилась за 5 

лет на (привести данные). Тогда как ситуация с употреблением алкоголя остается 

неизменной. Розничные продажи крепких алкогольных напитков остаются на 

стабильно высоком уровне, превышающим среднекраевые на % (привести данные), 

число преступлений, совершенных в состоянии алкогольного опьянения, также не 

отмечает тенденции к снижению (привести данные).  

Как показал анализ программ, реализованных ранее, основные усилия были 

направлены на первичную профилактику и профилактику алкоголизма. Тогда как 

наиболее эффективными с позиций доказательной медицины являются меры, 

направленные на ранее выявление лиц с риском пагубного потребления алкоголя и 

оказание им профилактической помощи. 

 

4. Цель и задачи программы  

После описания проблемы необходимо сформулировать цель проекта 

как разрешения данной проблемы, либо, существенного снижении                      

ее остроты. Ответ на вопрос: зачем необходима данная программа, обычно 

позволяет понять ее цель, или как она повлияет на заявленную проблему. 

Главное назначение цели – показать, к чему приведет и чему будет 

способствовать запланированная вами деятельность по решению проблем     

в рамках вашей программы. 

Перечень действий, которые необходимо выполнить, чтобы достичь 

цель – это задачи, как способ достижения поставленной цели. Задачи – 

конкретные и поддающиеся измерению шаги, направленные на достижение 

цели. Задачи должны быть максимально конкретизированы. Задачи всегда 
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указывают на конкретный результат. Из этого раздела должно быть ясно,   

что получится в результате выполнения программы, какие изменения 

произойдут в существующей ситуации. 

При формулировании целей и задач проекта необходимо соблюдать 

логическую взаимосвязь: 

 

 
Рис. 2 – Формулировка цели. 

 
При этом важно не только соблюдать прямую последовательность: 

проблема, цель, задачи, но и проверить логичность в обратном направлении. 

Позволит ли решение поставленных задач приблизиться                                               

к сформулированной цели? Если цель будет достигнута – решится ли 

заявленная в программе проблема? 

При разработке задач, необходимо использовать критерии SMART: 

 
 

Таблица 1. Критерии SMART. 

S Specific (конкретность) Конкретная, ясная. Задача должна быть четкой, 

конкретной. Если в формулировке есть слова 

«больше», «раньше» и т.д., обязательно указать 

на сколько (рублей, минут, процентов и т.д.). 

M Measurable (измеримость) Измеримая. Результат достижения цели должен 

быть измеримым. Не должно быть таких 

формулировок задач, как «Обеспечить 

необходимый уровень», «Увеличить 

благосостояние».  

A Achievable (достижимость) Достижимая. Разработчики программы должны 

быть способны решить эту задачу, для чего 

должны иметь необходимые ресурсы для ее 

решения. 

R Realistic/Relevant (реалистичность) Реалистичная. Необходимо реально оценивать 

имеющиеся ресурсы по решению задачи. Для 

того, чтобы обеспечить мероприятия по 

скринингу и профилактическому 

консультированию, вам необходимо иметь 

подготовленных специалистов. 

T Timely/Time-bound 

(своевременность/определенность 

по времени) 

Ограниченная по времени. Должны быть четко 

поставлены сроки решения задачи. Без сроков 

нет конкретной задачи. 

 

Таблица 2. Примеры цели и задач. 

Цель Задачи 

Снизить уровень розничных продаж 

алкоголя за счет изменения 

традиционных моделей алкогольного 

потребления (сокращения объемов 

1. В течение месяца с начала реализации 

программы провести опрос 500 взрослых 

потребителей алкоголя (18 лет и старше) о 

частоте употребления ими не менее 60 граммов 
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употребляемого алкоголя) или более чистого алкоголя по крайней мере 

один раз за последние 30 дней. 

2. Контроль за распространением 

незарегистрированного алкоголя 

3. Разработать и провести на территории 

района кампанию по информированию 

населения об уровнях риска, связанного с 

потреблением алкоголя. 

 

Таким образом, цель программы должна отвечать следующим 

требованиям:  

1. Соответствовать приоритетам социально-экономического 

развития муниципального образования, субъекта Российской Федерации, 

Российской Федерации, определенным долгосрочным и среднесрочным 

планово-прогнозным документам социально-экономического развития                      

и документам в курируемой сфере деятельности. 

2. Соответствовать полномочиям органа местного самоуправления.  

3. Быть конкретной (не содержать формулировки, имеющие 

свободное или неоднозначное толкование, или формулировки, 

предполагающие многоуровневое построение цели, содержащие такие 

обороты, как «действие в целях (с целью), «действие для действия», 

«действие путем (через, посредством) действия»).  

4. Быть достижимой в горизонте планирования.  

5. Быть измеримой в количественных или качественных 

индикаторах. 

 
Таблица 3. Паспорт программы. 

Цели и задачи 

раздела программы 

Цель: Снижение негативных социально-экономических 

последствий, вызванных распространением алкоголизма в 

муниципальном образовании. 

Задачи:  
- Формирование в обществе негативного отношения к 

злоупотреблению алкоголем через формирование социально-

позитивного стандарта жизни человека, как альтернативы 

алкогольному образу жизни;  

- Повышение уровня компетентности и квалификации 

специалистов, работающих с детьми, несовершеннолетними и 

молодежью, осуществляющих деятельность по профилактике 

алкоголизма;  

- Снижение масштабов распространения суррогатного алкоголя; 

- Совершенствование системы выявления и диагностики 

алкоголизма и алкогольных психозов, внедрение современных 

методов лечения и реабилитации алкозависимых.  
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Целевые индикаторы 

и показатели и 

результативности 

- Доля подростков и молодежи в возрасте от 11 до 20 лет, 

вовлеченных в профилактические мероприятия, по отношению к 

общей численности указанной категории за период реализации 

программы – не менее 60% (20% ежегодно);  

- Увеличение количества больных и алкоголизмом, прошедших 

лечение и реабилитацию, длительность ремиссии, у которых 

составляет не менее 2 лет, за период реализации программы не 

менее чем на 15% (5% ежегодно)  

Источники 

финансирования  
- Муниципальный бюджет 

Ожидаемые конечные 

результаты 

реализации 

программы  

- Доля подростков и молодежи в возрасте от 11 до 20 лет, 

вовлеченных в профилактические мероприятия, по отношению к 

общей численности указанной категории за период реализации 

программы – не менее 60% (20% ежегодно). 

- Количество родителей, охваченных профилактическими 

антиалкогольными мероприятиями за период реализации 

программы – не менее 75% родителей детей, обучающихся в 

учебных заведениях общего образования в возрасте от 12 до 17 

лет (25% ежегодно). 

- Количество специалистов, работающих с детьми, 

несовершеннолетними и молодежью и осуществляющих 

деятельность по профилактике пьянства и алкоголизма, 

повысивших уровень компетентности и квалификацию в данной 

сфере деятельности за период реализации программы. 

- Увеличение количества больных алкоголизмом, прошедших 

лечение и реабилитацию, длительность ремиссии у которых 

составляет не менее 2 лет, за период реализации программы не 

менее чем на 15% (5% ежегодно).  

Система организации 

контроля за 

исполнением раздела 

программы 

Контроль за исполнением раздела программы осуществляют:  

- Администрация муниципального образования. 

- Антинаркотическая (антиалкогольная) комиссия 

муниципального района. 

 

5. Мероприятия 
В данном разделе программы необходимо описать действия, которые 

необходимы для получения желаемых результатов с помощью ресурсов 

(финансовых и кадровых), которые уже есть и которые потребуются, 

механизм реализации программы, т.е. как будут реализовываться цели                      

и задачи, кто будет осуществлять мероприятиях, какие ресурсы будут 

использованы, как будет производиться отбор участников акции или 

получателей услуг, как будет распространяться литература и т.д. Это один из 

самых объемных и подробных разделов программы. 

Из этого раздела должно стать ясно, что будет сделано, кто будет 

осуществлять действия, как они будут осуществляться, когда и в какой 

последовательности, какие ресурсы (исполнители, помещение, оборудование 

и др.) будут привлечены. 

При разработке этого раздела проекта необходимо:  
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- Предложить и обосновать мероприятия, которые будет необходимо 

реализовать для решения задач программы. 

- Обдумать роль каждого сотрудника, которые будут задействованы                

в реализации проекта, и оценить достаточно ли их квалификации для 

выполнения запланированных мероприятий. 

- Определить, какие ресурсы необходимы вам для выполнения 

предложенных мероприятий. 

- Хронологически выстроить все запланированные мероприятия, 

определить, сколько времени потребуется для реализации всех мероприятий 

и решения поставленных задач. 

После того как определены мероприятия, необходимо проверить, 

приводят ли они к решению задач. Если нет, то требуется дополнить список 

мероприятий, либо исключить лишние, возможно потребуется 

переформулировать задачи. При этом, логика проекта должна по-прежнему 

строго соблюдаться:  

 
 

 
Рис. 3 – Последовательность действий. 

 

 

Очень важно не путать задачи и мероприятия. Для этого просто задать 

вопрос. Когда надо понимать, «что делать?», то речь идет о задаче, если 

необходимо понимать «как делать?», то речь идет о мероприятии. 
 

Таблица 4. Пример мероприятий. 

Цель Задачи Мероприятия 

Снизить уровень 

розничных продаж 

алкоголя за счет 

изменения 

традиционных 

моделей алкогольного 

потребления 

(сокращения объемов 

употребляемого 

алкоголя) 

1. Оценить частоту рисков, 

связанных с потреблением 

алкоголя, среди мужчин 

трудоспособного возраста и 

подготовить отчет 

1. Подготовить 5 

интервьюеров. 

2. Провести опрос 500 

взрослых потребителей алкоголя 

(18 лет и старше) о частоте 

употребления ими алкоголя 

3. Провести анализ и 

написать отчет 

2. Повысить доступность 

услуг по скринингу и 

профилактическому 

консультированию 

1. Заключить договор с 

образовательной организацией о 

подготовке специалистов. 

2. Подготовить обучающие 

материалы (памятки по 

консультированию, карточки 

«обратной связи») 
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3. Разработать и провести 

на территории района компанию 

по информированию населения 

об уровнях риска, связанного с 

потреблением алкоголя. 

1. Подготовить медиаплан. 

2. Подготовить макеты 

памяток, флайеров. 

3. Заключить договор с 

типографией 

 

Таким образом, программные мероприятия должны соответствовать 

следующим требованиям:  

1. Быть направленными на решение только одной конкретной 

задачи (ее части). 

2. Отражать конкретные действия в наименовании мероприятия. 

3. Срок реализации мероприятия должен быть увязан со сроком 

решения конкретной задачи. 

4. Мероприятия не должны дублировать мероприятия других 

реализуемых целевых программ. 

 

6. Ожидаемые результаты программы 

Достижение поставленной цели определяет завершение программы. 

Результатами программы являются решенные задачи. Результаты являются 

критериями оценки эффективности программы и демонстрируют, насколько 

разработчики понимают, к чему они стремятся и как будут этого достигать.  

 

Примеры возможных результатов 

- Уровень потребления алкогольной продукции на душу населения 

в % (к уровню 20__ года). 

- Уровень потребления крепких спиртных напитков в структуре 

потребления алкогольной продукции при общем существенном снижении 

уровня потребления алкогольной продукции в % (к уровню 20__ года). 

- Доля несовершеннолетних, регулярно употребляющих спиртные 

напитки в % (к уровню 20__ года). 

- Ожидаемая продолжительность жизни при рождении в числе лет. 

- Уровень смертности, связанной с острым отравлением 

алкогольной продукцией на 100 тыс. населения. 

- Доля отравлений алкоголем и его суррогатами в структуре 

острых отравлений в % (к уровню 20__ года). 

- Первичная заболеваемость алкоголизмом, включая алкогольные 

психозы на 100 тыс. населения; 

- Доля насильственных преступлений, совершенных в состоянии 

алкогольного опьянения в % (к уровню 20__ года). 

- Доля дорожно-транспортных происшествий, совершенных                      

в состоянии алкогольного опьянения в % (к уровню 20__ года). 

- Доля пожаров, совершенных в состоянии алкогольного 

опьянения % (к уровню 20__ года). 
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- Уровень вовлечения детей и молодежи в занятия спортом                         

в % (к уровню 20__ года). 

- Охват населения систематическими занятиями физической 

культурой и спортом в % (к уровню 20__ года).  

- Уровень обеспеченности населения спортивными сооружениями 

в % (к уровню 20__ года). 

- Численность детей и подростков, систематически занимающихся 

в спортивных школах в тыс. чел. 

- Удельный вес населения, не имеющих вредных привычек                        

в % (к уровню 20__ года). 

- Доля граждан, приверженных здоровому образу жизни                         

в % (к уровню 20__ года). 

- Доля населения, получившего информацию по вопросам 

здорового образа жизни и стойкую мотивацию на ведение здорового образа 

жизни в % (к уровню 20__ года). 

- Количество социальных проектов и программ, направленных                     

на формирование здорового образа жизни, профилактику алкоголизма в ед. 

Таким образом, индикаторы программы должны соответствовать 

следующим требованиям:  

1. Иметь однозначную связь с целью.  

2. Быть достоверными и проверяемыми. 

3. Быть пригодными для мониторинга  

4. Давать количественную или качественную характеристику 

(количество, доля, численность, уровень), а не описывать процессы, 

изменения (снижение, увеличение, сужение, расширение). 

 

7. Календарный план программы 

После формирования списка необходимых видов деятельности 

(мероприятий), можно приступать к разработке календарного плана. 

Календарный план программы необходим для того, чтобы своевременно 

осуществлять намеченные мероприятия, сверять, насколько реальные 

действия соответствуют запланированным, понимать, есть ли риск 

отклонений и есть ли возможность их избежать. 

В календарном плане должны быть отражены мероприятия и действия, 

которые помогают достичь задачи и цели. 

Необходимо написать подробный план-график всех мероприятий          

и действий, т.е. что и когда будет происходить, включая предполагаемые 

даты начала и окончания работ, лиц, ответственных за выполнение тех или 

иных мероприятий. Рекомендуется составлять как можно более подробный 

рабочий план. То есть не просто перечислять определенные виды 

деятельности, а попытаться разбить их на более конкретные шаги. Пример 

календарного плана приведён в приложении. 
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8. Бюджет программы 

Смета представляет собой реалистичную оценку всех затрат 

программы. Затраты должны быть разбиты на статьи: оборудование, 

расходные материалы, транспортные, командировки, призовой фонд и пр. 

Основные критерии хорошо сформированного бюджета – это: 

1. Обоснованность, то есть реальность указанных цен                                   

и планируемых расходов. 

2. Логичность – взаимоувязанность с запланированными 

мероприятиями и иными действиями. Каждая статья должна быть четко                    

и подробно обоснована, и должна соотноситься с календарным планом, тесно 

переплетаться с ним. Необходимо точно указать по каждой запрашиваемой 

статье, что и в каком количестве будет закуплено.  

3. Соразмерность масштабу проекта. 

4. Эффективность расходов: расходы должны иметь строго целевой 

характер, позволять рассчитывать на получение запланированных 

результатов, сохраняя при этом разумную экономичность. 

5. Финансовое обеспечение мероприятий программы 

осуществляется за счет средств муниципального, регионального                        

или федерального бюджета. 
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Приложение к программе 

План мероприятий программы 
 

№ 

п/п 

 

Мероприятие Исполнители 
Сроки 

реализации 
Планируемый результат 

Объемы финансирования, тыс. 

рублей 

всего 
в том числе по годам 

2025 2026 2027 2028 2029 2030 

1. Противодействие нелегальному обороту алкогольной продукции и правонарушениям в сфере розничной продажи алкогольной 

продукции 

1.1 

Проведение проверок по выявлению 

нарушений в части запрета продажи 

алкогольной продукции 

несовершеннолетним 

МОтд МВД России 

(по согласованию) 
 

Предупреждение продажи 

алкогольной продукции 

несовершеннолетним 

       

1.2 

Организация и проведение 

мероприятий, направленных на 

пресечение фактов незаконной 

продажи алкогольной и 

спиртосодержащей продукции, 

свободная реализация которой 

запрещена или ограничена 

законодательством 

МОтд МВД России 

(по согласованию) 
 

Сокращение объемов оборота 

опасной для потребления 

алкогольной и 

спиртосодержащей продукции 

       

1.3 

Оперативно-профилактические 

мероприятия, направленные на 

противодействие незаконному обороту 

алкогольной и спиртосодержащей 

продукции 

МОтд МВД России 

(по согласованию) 
 

Выявление незаконного 

производства и оборота 

алкогольной и 

спиртосодержащей продукции 

       

1.4 
Проведение рейдов и проверок 

общественных мест в ночное время для 

выявления детей, находящихся без 

Комиссия по делам 

несовершеннолетних 

Отдел образования 

 

Выявление и пресечение 

реализации алкогольной 

продукции 
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сопровождения родителей или лиц, 

осуществляющих мероприятия с 

участием детей 

МОтд МВД России 

(по согласованию) 

несовершеннолетним 

1.5 
Привлечение родительской 

общественности к проведению рейдов, 

родительских патрулей 

Отдел образования 

(по согласованию) 
 

Предупреждение 

безнадзорности и асоциальных 

проявлений в подростковой 

среде 

       

1.6 

Провести проверку соответствия 

действующему законодательству 

Российской Федерации и 

Красноярского края в части 

определения границ для предприятий 

розничной торговли, осуществляющих 

реализацию алкогольной продукции на 

территории МО 

Администрация МО 

Антинаркотическая 

(антиалкогольная) 

комиссия МО 

 

Приведение локальных 

законодательных норм МО в 

соответствии с нормативными 

требованиями федерального и 

регионального законодательства 

       

1.7 

Проведение системной работы по 

выявлению предприятий розничной 

торговли, осуществляющих 

реализацию алкогольной продукции с 

нарушением определенных органами 

местного самоуправления границ, 

прилегающих к организациям и 

объектам территорий, установленных 

законодательством Российской 

Федерации. 

Администрация МО 

МОтд МВД России 

(по согласованию) 

         

2. Переориентирование населения на ведение трезвого и здорового образа жизни 

2.1 
Размещение в средствах массовой 

информации материалов по 

профилактике пьянства и алкоголизма 

Редакция газеты (по 

согласованию) 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 

Отдел образования 

 

Формирование негативного 

общественного отношения к 

злоупотреблению алкоголем 
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Отдел по культуре и 

спорту 

2.2 

Психолого-педагогическое 

консультирование родителей, 

педагогов, проведение 

индивидуальных и коллективных бесед 

с несовершеннолетними с 

привлечением психологов, врачей-

педиатров, наркологов, психиатров 

Отдел образования 

 
 

Выработка единых подходов в 

воспитании и обучении 

подростков. 

Увеличение охвата психолого-

педагогическим (в том числе 

индивидуальным и 

коллективным) 

сопровождением 

несовершеннолетних, их 

родителей, педагогов на 20% по 

отношению к предыдущему 

году 

       

2.3 

Организация и проведение 

тематических акций и мероприятий, 

направленных против алкоголизации, 

среди несовершеннолетних совместно 

с общественными организациями и 

волонтерскими движениями 

Отдел образования, 

Отдел по культуре и 

спорту, 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 

 

 

Формирование негативного 

отношения к злоупотреблению 

алкоголем 

       

2.4. 

Проведение с несовершеннолетними 

классных часов, бесед с участием 

родителей, пропагандирующих 

здоровый образ жизни, показ фильмов 

и мотивационных роликов 

Отдел образования, 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 

 

 

Формирование у детей и 

молодежи ценностей здорового 

образа жизни. 

Увеличение охвата 

несовершеннолетних 

классными часами, беседами, 

пропагандирующими здоровый 

образ жизни, до 90% 

       

2.5 
Реализация в учреждениях культуры 

мероприятий по пропаганде здорового 

образа жизни 

Отдел по культуре и 

спорту, 

муниципальные 

учреждения культуры 

 

Увеличение количества 

информационно-

просветительских мероприятий 

по пропаганде здорового образа 
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жизни на 25 % по отношению к 

предыдущему периоду 

2.6 

Привлечение населения к участию в 

культурно-массовых мероприятиях, 

работе различных творческих кружков 

и коллективов 

Отдел по культуре и 

спорту 
 

Привлечение жителей к 

занятиям в кружках, 

самодеятельных творческих 

коллективах 

       

2.7 

Разработка и тиражирование 

полиграфической продукции о 

здоровом образе жизни и вреде 

алкоголя с целью распространения их 

среди несовершеннолетних, молодежи 

и их родителей 

Отдел образования, 

Отдел по культуре и 

спорту 

         

3. Профилактика злоупотребления алкогольной продукцией и возникновения алкогольной зависимости 

3.1 

Раннее выявление лиц, 

злоупотребляющих спиртосодержащей 

продукцией, при обращении в 

структурные подразделения КГБУЗ 

«РБ» и в ходе проведения медицинских 

осмотров и диспансеризации, и 

направление на профилактическое 

консультирование 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 
 

Профилактика возникновения 

алкогольной зависимости 
       

3.2 

Обследование, лечение и 

консультирование больных, состоящих 

на диспансерном учете по поводу 

алкоголизма. 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 

 

 

Информирование больных о 

возможности реабилитации и 

ресоциализации 

       

3.3. 

Проведение семинаров, лекций, бесед 

по профилактике злоупотребления 

алкоголем (с пациентами стационаров, 

на ФАПах, с учащимися школ, в 

производственных коллективах). 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 
 

Профилактика злоупотребления 

алкогольной продукцией и 

возникновения алкогольной 

зависимости 
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3.4 

Распространение печатной продукции 

(памяток, буклетов, санбюллетеней) по 

пропаганде здорового образа жизни и 

антиалкогольной направленности. 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 
 

Профилактика злоупотребления 

алкогольной продукцией и 

возникновения алкогольной 

зависимости 

       

3.5 

Проведение антиалкогольной 

профилактической акции, 

посвященной Всемирному день 

трезвости и борьбы с алкоголизмом (3 

октября) 

КГБУЗ «РБ» 

(по согласованию) 

СО НКО  

(по согласованию) 

Волонтёры-медики 

(по согласованию) 

 

Привлечение общественности к 

проблеме алкоголизма, 

привлечение 

несовершеннолетних и 

молодежи к проведению 

антиалкогольного мероприятия 

       

4. Привлечение детей и молодежи к занятиям, ориентированным на формирование ценностей здорового образа жизни 

4.1 

Привлечение детей и молодежи к 

занятиям физической культурой, 

туризмом и спортом с ориентацией на 

формирование ценностей здорового 

образа жизни, исключающих традицию 

употребления алкогольной продукции 

Отдел образования 

Отдел по культуре и 

спорту 

Образовательные 

учреждения 

 

Увеличение охвата детей и 

подростков различными 

формами досуга и занятости 

       

4.2 

Вовлечение детей и молодежи в 

программы дополнительного 

образования, организация различных 

форм досуга и занятости, в том числе в 

ходе летней оздоровительной 

кампании 

Отдел образования 

Отдел по культуре и 

спорту 

Образовательные 

учреждения 

постоянно 

Увеличение охвата детей и 

подростков различными 

формами досуга и занятости 

       

 


