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Про внесення змін до рішення 
виконавчого комітету 
Кременчуцької міської ради 
Полтавської області 
від 21.11.2016 № 1122

Відповідно до постанови Кабінету Міністрів України від 17.03.2017        № 152 «Про забезпечення доступності лікарських засобів», наказу Міністерства охорони здоров’я України від 25.03.2017 № 325 «Про затвердження реєстру граничних оптово-відпускних цін на лікарські засоби», у зв’язку із запровадженням Урядової програми відшкодування лікарських засобів «Доступні ліки», з метою раціонального використання коштів міського бюджету і забезпечення доступності ліків мешканцям міста та пацієнтам закладів охорони здоров’я м. Кременчука, враховуючи необхідність розширення Переліку лікарських засобів вітчизняного виробника шляхом додаткового включення певних препаратів та керуючись ст. 32 Закону України «Про місцеве самоврядування в Україні», виконавчий комітет Кременчуцької міської ради Полтавської області
вирішив:
1. Внести зміни до рішення виконавчого комітету Кременчуцької міської ради Полтавської області від 21.11.2016 № 1122 « Про затвердження Переліку пільгових категорій громадян та Переліку лікарських засобів вітчизняного виробника для впровадження системи реїмбурсації в рамках реалізації комплексної міської програми «Доступна аптека» в м. Кременчуці на 2016-2018 роки», виклавши додаток 2 у новій редакції (додається).
2.  Оприлюднити рішення  відповідно до вимог законодавства.
3. Контроль за виконанням рішення покласти на заступника міського голови Усанову О.П. та начальника управління охорони здоров’я виконавчого комітету Кременчуцької міської ради Полтавської області Петращука Д.О.

Перший заступник 
міського голови                                                                  	В.М. ПЕЛИПЕНКО

Додаток 
до рішення виконавчого комітету Кременчуцької міської ради 
Полтавської області
                                                                       07.08.2017      № 749         




Перелік
лікарських засобів вітчизняного виробника
для впровадження системи реїмбурсації
в рамках реалізації комплексної міської програми
«Доступна аптека» в м. Кременчуці на 2016-2018 роки


1. Амоксицилін
2. Ципрофлоксацин
3. Кеторолак
4. Ібупрофен
5. Діклофенак
6. Німесулід
7. Амброксол
8. Ацетилцистеїн
9. Еналаприл (в комбінації з діуретиками)
10. Лізинаприл (монопрепарат та комбінації з діуретиками)
11. Ніфедипін
12. Лоратадін
13. Дезлоратадін
14. Цетиризин
15. Панкреатин
16. Омепразол
17. Ранітидин
18. Парацетамол
19. Ацетилсаліцилова кислота
20. Аспаркам
21. Пірацетам
22. Рибоксин
23. Кларитроміцин
24. Цефтріаксон 
25. Дротаверин
26. Препарати заліза 
27. Ніфуроксазид 
28. Азитроміцин 
29. Корінь алтею (сироп)

30. Аторвастатин
31. Валсартан (монопрепарат та комбінації з діуретиками)
32. Бетагістин
33. Антраль 0,02 № 30
34. Домперидон
35. Метоклопрамід
36. Левофлоксацин
37. Цитиколін






Керуючий справами
виконкому міської ради                                                         Р.В. ШАПОВАЛОВ


Начальник управління охорони 
здоров’я виконавчого комітету 
Кременчуцької міської ради                       
Полтавської області                                                                Д.О. ПЕТРАЩУК
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