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СПИСЪК НА ИЗПОЛЗВАНИТЕ СЪКРАЩЕНИЯ 

БЧК – Български Червен кръст 

ВРБ - Второстепенни разпоредители с бюджет 

ДАЗД - Държавна агенция за закрила на детето 

ДМСГД - Дом за медико-социални грижи за деца  

ДСГ- Диагностично-свързана група 

ДПБ - Държавна психиатрична болница 

ДПБЛНА - Държавна психиатрична болница за лечение на наркомании и алкохолизъм 

ЕС - Европейски съюз  

ЗБИЯЕ - Закон за безопасно използване на ядрената енергия 

ЗДБРБ - Закон за държавния бюджет на Република България 

ЗДОИ – Закон за достъп до обществена информация 

ЗЗ - Закон за здравето 

ЗЗВВХВС - Закон за защита от вредното въздействие на химичните вещества и смеси 

ЗЗО - Закон за здравното осигуряване 

ЗККК - Закон за кръвта, кръводаряването и кръвопреливането 

ЗКНВП - Закон за контрол върху наркотичните вещества и прекурсорите 

ЗИД - Закон за изменение и допълнение 

ЗЛЗ - Закон за лечебните заведения 

ЗЛПХМ - Закон за лекарствените продукти в хуманната медицина 

ЗОЗЗ - Закон за опазване на земеделските земи 

ЗУТ - Закон за устройство на територията 

ИАЛ- Изпълнителна агенция по лекарствата 

ИАМН - Изпълнителна агенция „Медицински надзор“ 

КАБКИС - Кабинети за безплатно и анонимно консултиране и изследване за СПИН  

ЛЗБП - Лечебно заведение за болнична помощ 

ЛЗИБП - Лечебно заведение за извънболнична помощ 

ЛЗТД - Лечебно заведение – търговско дружество 

ЛРЕМР - Лаборатория Радиационни експертизи и мониторинг на радон 

МБАЛ - Многопрофилна болница за активно лечение 

МВнР - Министерство на външните работи  

МВР - Министерство на вътрешните работи  

МЗ - Министерство на здравеопазването  

ММК - Мобилни медицински кабинети  

МОН - Министерство на образованието и науката 

МОСВ - Министерство на околната среда и водите 

МС - Министерски съвет 

МФ - Министерство на финансите 

НЕЛК - Национална експертна лекарска комисия  

НЗК - Национална здравна карта 

НЗОК - Национална здравноосигурителна каса  

НПО - Неправителствена организация 

НППХНБ - Национална програма за превенция на хроничните незаразни болести 

НРЛ - Национална референтна лаборатория 

НСЦРЛП - Национален съвет по цени и реимбурсиране на лекарствените продукти 

НЦОЗА - Национален център по обществено здраве и анализи  

НЦРРЗ - Национален център по радиобиология и радиационна защита 

НЦТХ - Национален център по трансфузионна хематология 

ООН - Организация на обединените нации 

ОПЛ - Общо практикуващи лекари 

ПМС - Постановление на Министерски съвет 

РЗИ - Регионална здравна инспекция  

РЗОК - Регионална здравноосигурителна каса  

РИОСВ - Регионална инспекция по околна среда и води 

РЦТХ - Районен център по трансфузионна хематология 



4 

 

 

СБ - Световна банка  

СБАЛББ - Специализирана болница за активно лечение по белодробни болести 

СЕ - Съвет на Европа 

СЗО - Световна здравна организация  

СОЗ - Санитарно-охранителна зона 

СПИН - Синдром на придобита имунна недостатъчност 

ТЕЛК - Трудово експертна лекарска комисия  

УМБАЛ - Университетска многопрофилна болница за активно лечение 

УПМСНА - Устройствен правилник на Министерския съвет и на неговата администрация 

ЦАР - Център за асистирана репродукция 

ЦКОДУХЗ – Център за комплексно обслужване на деца с хронични заболявания и 

увреждания 

ЦПЗ - Център за психично здраве 

ЦСМП - Център за спешна медицинска помощ 

 

 

 

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



5 

 

 

ООББЩЩИИ  ППООЛЛООЖЖЕЕННИИЯЯ    

  

Настоящият отчет на изпълнението на политиките и програмите в програмния 

формат на бюджет на Министерство на здравеопазването е изготвен на основание чл. 133, 

ал. 3 от Закона за публичните финанси. 

  

І. ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ОСНОВНИТЕ  ПАРАМЕТРИ  НА БЮДЖЕТА 

 

През първото полугодие на 2026 г. събирането на приходи, извършването на разходи 

и предоставянето на трансфери по държавния бюджет се извършваше съгласно 

разпоредбата на чл. 87, ал. 1 на Закона за публичните финанси при действието на Закона за 

събирането на приходи и извършването на разходи през 2026 г. до приемането на Закона за 

държавния бюджет на Република България за 2026 г., Закона за бюджета на държавното 

обществено осигуряване за 2026 г. и Закона за бюджета на Националната 

здравноосигурителна каса за 2026 г. 

 

 

ОПИСАНИЕ НА ПРИХОДИТЕ 

 

Общите приходи на Министерството на здравеопазването са формирани от 

неданъчни приходи и приходи от помощи и дарения от страната и чужбина. 

В неданъчните приходи са включени приходи от държавни такси, глоби и санкции, 

други приходи, както и приходи и доходи от управление на собственост. 

Приходите по бюджета на Министерството на здравеопазването се събират на 

основание Закона за здравето (ЗЗ), Закона за лекарствените продукти в хуманната 

медицина (ЗЛПХМ), Закона за контрол върху наркотичните вещества и прекурсорите 

(ЗКНВП), Закона за защита от вредното въздействие на химичните вещества и смеси  

(ЗЗВВХВС) и други нормативни актове.  

 

Отчет на приходите по бюджета по бюджета на Министерство на здравеопазването 

Приходи                                                                                                           

(в евро) 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Общо приходи: 11 242 453 

Данъчни приходи 0 

Неданъчни приходи 11 048 595 

Приходи и доходи от собственост 2 656 513 

Държавни такси 8 070 453 

Глоби, санкции и наказателни лихви 387 910 

Приходи от концесии   

Други -66 281 

Помощи, дарения и други безвъзмездно получени суми 193 858 

 

С най-голям относителен дял от отчетените към 30.06.2026 г. приходи са тези от 

държавните такси, които са в размер на 8 070 453 евро. 
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С най-голям относителен дял от отчетените през периода приходи са приходите 

реализирани от Изпълнителната агенция по лекарствата, събрани съгласно Тарифа за 

таксите по ЗЛПХМ в размер на 6 143 533 евро. 

Приходите и доходите от собственост включват приходите от продажба на услуги, 

стоки и продукция и приходи от наеми и други приходи. Към 30.06.2026 г. те са в размер 

на 2 656 513 евро. Приходите, събрани от Центровете по трансфузионна хематология в 

размер на 1 728 201 евро са с най-голям относителен дял, събрани на основание Закона за 

кръвта и кръвните съставки. 

Отчетените приходи от глоби, санкции и наказателни лихви към 30.06.2026 г. са в 

размер на 387 910 евро. 

Отчетените приходи от помощи, дарения и други безвъзмездно получени суми към 

30.06.2026 г. са в размер на 193 858 евро, като от страната са получени 34 716 евро, а от 

чужбина 159 142 евро.  

 

ОПИСАНИЕ НА РАЗХОДИТЕ 

В таблиците по-долу са представени разходите на Министерството на 

здравеопазването по области на политики и бюджетни програми, в т.ч. и класифицирани 

по ведомствени и администрирани разходни параграфи. 

Във ведомствените разходи по бюджета на министерството са отчетени средства за 

персонал (заплати, възнаграждения и осигурителни вноски), средства за издръжка на 

администрацията на министерството, второстепенните разпоредители с бюджет по 

бюджета на министерството и капиталови разходи. 

В отчета на администрираните разходни параграфи по бюджета на министерството са 

включени средства за: централна доставка на лекарствени продукти; национални 

програми, приети с решение на Министерски съвет; извършване на дейности по 

асистирана репродукция в лечебни заведения в Република България; субсидии за 

държавните и общински лечебни заведения за болнична помощ за медицински дейности 

извън обхвата на задължителното здравно осигуряване; капиталови трансфери за 

лечебните заведения; субсидии за нефинансови предприятия; субсидии и други текущи 

транфери за юридически лица с нестопанска цел, в т.ч. за: субсидии за Българския Червен 

кръст и др. разходи, извършвани на основание нормативен акт. 

 

Финансиране на консолидираните разходи 

Финансиране на консолидираните разходи, обхванати в програмния бюджет                                                            

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

Общо консолидирани разходи: 333 966 041 

Общо финансиране: 333 966 041 

Бюджет на ПРБ, в т. ч. за сметка на : 271 547 816 

Собствени приходи 11 242 453 

Субсидия от държавния бюджет 256 936 589 

Други трансфери 4 933 883 

Заеми   

Друго вътрешно финансиране 473 922 

Други източници на финансиране -2 039 031 
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Други бюджети и сметки за средства от ЕС, в т.ч. от: 62 418 225 

Централен бюджет, в т. ч.   

     Държавни инвестиционни заеми   

Сметки за средства от ЕС (ССЕС на НФ и на ДФЗ) 62 298 779 

Други програми и инициативи, по които Република България е страна-партньор 119 446 

Други програми и други донори по бюджета на ПРБ   

Други бюджетни организации, включени в консолидираната фискална програма   

Други, в т.ч. предоставени трансфери за други бюджети за сметка на планирани 

разходи по бюджета на ПРБ 
  

 

 

Отчет на разходите по бюджета на Министерство на здравеопазването по области на 

политики и бюджетни програми 

Класифика-

ционен  

код 

Разходи 

(в евро)  

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

  
Общо разходи по бюджета на ПРБ Министерство на 

здравеопазването: 
271 547 816 

1600-01-00  

ПОЛИТИКА В ОБЛАСТТА НА ПРОМОЦИЯ 

ПРЕВЕНЦИЯТА И КОНТРОЛА НА ОБЩЕСТВЕНОТО 

ЗДРАВЕ 

35 370 289 

1600-01-01  Бюджетна програма "Държавен здравен контрол" 11 840 394 

1600-01-02 
Бюджетна програма "Промоция и превенция на незаразните 

болести" 
2 408 438 

1600-01-03 
Бюджетна програма "Профилактика и надзор на заразните 

болести" 
20 819 856 

1600-01-04  
Бюджетна програма "Намаляване търсенето на наркотични 

вещества" 
301 601 

1600-02-00  
ПОЛИТИКА В ОБЛАСТТА НА ДИАГНОСТИКАТА И 

ЛЕЧЕНИЕТО 
211 349 489 

1600-02-01  
Бюджетна програма „Контрол на медицинските дейности, 

здравна информация и електронно здравеопазване“ 
6 839 669 

1600-02-02  
Бюджетна програма "Осигуряване на медицинска помощ на 

специфични групи от населението" 
36 647 392 

1600-02-03  Бюджетна програма "Спешна медицинска помощ" 103 136 997 

1600-02-04  Бюджетна програма "Психиатрична помощ" 39 215 938 

1600-02-05  Бюджетна програма "Осигуряване на кръв и кръвни продукти" 7 655 249 

1600-02-06  
Бюджетна програма „Медико-социални грижи за деца в 

неравностойно положение, майчино и детско здравеопазване“ 
17 854 244 

1600-03-00 
ПОЛИТИКА В ОБЛАСТТА НА ЛЕКАРСТВЕНИТЕ 

ПРОДУКТИ И МЕДИЦИНСКИТЕ ИЗДЕЛИЯ 
13 248 206 

1600-03-01 
Бюджетна програма "Достъпни и качествени лекарствени 

продукти и медицински изделия" 
13 248 206 

1600-04-00 Бюджетна програма "Администрация" 11 579 832 
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Отчет на консолидираните разходи по бюджетните програми   

Класифи- 

кационен 

код 

ОБЛАСТИ НА 

ПОЛИТИКИ И 

БЮДЖЕТНИ 

ПРОГРАМИ 

Общо 

консолидирани 

разходи 

(в евро) 

Ведомствени разходи Администрирани разходи 

Общо 

По 

бюджета на 

ПРБ 

По други 

бюджети и 

сметки за 

средства от 

ЕС  

Общо 

По 

бюджета на 

ПРБ 

По други 

бюджети и 

сметки за 

средства от 

ЕС  

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

Общо разходи  333 966 041 229 168 097 169 187 731 59 980 366 104 797 944 102 360 085 2 437 859 

1600.01.00 

Политика в областта 

на ПРОМОЦИЯТА, 

ПРЕВЕНЦИЯТА И 

КОНТРОЛА НА 

ОБЩЕСТВЕНОТО 

ЗДРАВЕ 

37 522 167 24 671 058 22 519 180 2 151 878 12 851 109 12 851 109 0 

1600.01.01 

Бюджетна програма 

"Държавен здравен 

контрол" 

13 670 378 13 667 713 11 837 729 1 829 984 2 665 2 665 0 

1600.01.02 

Бюджетна програма 

"Промоция и превенция 

на незаразните 

болести" 

2 476 906 2 455 330 2 386 862 68 468 21 576 21 576 0 

1600.01.03 

Бюджетна програма 

"Профилактика и 

надзор на заразните 
болести" 

21 073 282 8 372 634 8 119 208 253 426 12 700 648 12 700 648 0 

1600.01.04 

Бюджетна програма 

"Намаляване 
търсенето на 

наркотични вещества" 

301 601 175 381 175 381 0 126 220 126 220 0 

1600.02.00 

Политика в областта 

на 

ДИАГНОСТИКАТА И 

ЛЕЧЕНИЕТО 

270 868 134 191 531 258 134 450 472 57 080 786 79 336 876 76 899 017 2 437 859 

1600.02.01 

Бюджетна програма 
"Контрол на 

медицинските 

дейности, здравна 
информация и 

електронно 

здравеопазване" 

18 650 599 18 551 024 6 740 094 11 810 930 99 575 99 575 0 

1600.02.02 

Бюджетна програма 

"Осигуряване на 

медицинска помощ на 
специфични групи от 

населението" 

59 967 544 23 075 383 2 193 090 20 882 293 36 892 161 34 454 302 2 437 859 

1600.02.03 

Бюджетна програма 

"Спешна медицинска 
помощ" 

114 322 133 100 669 931 89 484 795 11 185 136 13 652 202 13 652 202 0 

1600.02.04 
Бюджетна програма 

"Психиатрична помощ" 
44 249 635 23 743 004 18 709 307 5 033 697 20 506 631 20 506 631 0 

1600.02.05 
Бюджетна програма 
"Осигуряване на кръв и 

кръвни продукти" 

7 655 249 5 565 715 5 565 715 0 2 089 534 2 089 534 0 

1600.02.06 

Бюджетна програма 

"Медико-социални 
грижи за деца в 

неравностойно 

положение, майчино и 
детско здравеопазване" 

26 022 974 19 926 201 11 757 471 8 168 730 6 096 773 6 096 773 0 

1600.03.00 

Политика в областта 

на ЛЕКАРСТВЕНИТЕ 

ПРОДУКТИ И 

МЕДИЦИНСКИТЕ 

ИЗДЕЛИЯ 

13 254 978 3 689 408 3 682 636 6 772 9 565 570 9 565 570 0 

1600.03.01 

Бюджетна програма 

"Достъпни и 

качествени 
лекарствени продукти и 

медицински изделия" 

13 254 978 3 689 408 3 682 636 6 772 9 565 570 9 565 570 0 

1600.04.00 
Бюджетна програма 

"Администрация" 
12 320 762 9 276 373 8 535 443 740 930 3 044 389 3 044 389 0 
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  Разходите към 30.06.2026 г. на Министерството на здравеопазването са общо в 

размер на 271 547 816 евро, от които за Министерство на здравеопазването – Централно  

управление в размер на 103 347 399 евро и второстепенните разпоредители с бюджет в 

размер на 168 200 417 евро. 

Отчетените ведомствени разходи по бюджета на Министерството на 

здравеопазването към 30.06.2026 г. са в размер на 169 187 731 евро, както следва:  

 Разходи за персонал в размер на 151 202 194 евро, които включват заплатите и 

възнагражденията за персонала, нает по трудови и служебни правоотношения; други 

плащания и възнаграждения, разходи за възнаграждения на извънщатния персонал, 

обезщетения по Кодекса на труда и Закона за държавния служител; задължителните 

осигурителни вноски от работодатели.  

  В разходите за персонал са отчетени средствата в изпълнение на чл. 3, ал. 2, 

изречение трето от Закона за събирането на приходи и извършването на разходи през           

2026 г. до приемането на Закона за държавния бюджет на Република България за 2026 г., 

Закона за бюджета на държавното обществено осигуряване за 2026 г. и Закона за бюджета 

на Националната здравноосигурителна каса за 2026 г. и Решение № 47 на Министерския 

съвет от 21 януари 2026 г., като на всички работещи в ПРБ Министерство на 

здравеопазването са увеличени възнагражденията с еднократна индексация в размер на 

натрупаната към 31 декември 2025 г. годишна инфлация в размер на 5,0 на сто съгласно 

индекса на потребителските цени по данни на Националния статистически институт. 

 Разходи за ведомствена издръжка в размер на 17 659 178 евро, в т.ч. за: „Вода, 

горива и енергия“, „Медикаменти“, „Разходи за външни услуги“,  „Материали“, „Храна“, 

„Разходи за застраховки“, „Платени данъци, такси и административни санкции“. По-

голяма част от разходите са отчетени от Центровете за спешна медицинска помощ в 

размер на 5 197 548 евро, Министерството на здравеопазването – Централно  управление – 

2 989 412 евро, Държавните психиатрични болници – 2 921 338 евро и Регионалните 

здравни инспекции в размер на 2 498 829 евро. 

 Отчените капиталови разходи за инвестиционни проекти на Централно 

управление и второстепенните разпоредители с бюджет са в размер на 326 359 евро. 

  

Отчетените към 30.06.2026 г. администрирани разходни параграфи по бюджета на 

Министерството на здравеопазването са в размер на 102 360 085 евро и включват разходи 

за: 

 Централни доставки в размер на 16 766 659 евро, от които за:      

 Ваксини – 4 685 944 евро по Имунизационния календар на Република България; 

 Консумативи по Наредба № 5, включително консумативи за извършване на 

изследвания по НАТ технология – 2 089 534 евро; 

 Медицински изделия по чл. 7 и чл. 9 от Наредба № 26/2007 г. – 425 611 евро; 

 Лекарствени продукти, отпускани по реда на Наредба № 34/2005 – 9 103 867 евро; 

 Радиоактивни лекарствени продукти и медицински изделия – 461 703 евро. 

 Национални програми в размер на 860 331 евро, от които за: 

 Национален план за действие за намаляване на риска от облъчване от радон 2023-

2027 г. към Стратегията за намаляване на риска от облъчване от радон 2018-2027 г. – 112 

евро; 

 Национална стратегия на Република България за равенство, приобщаване и 

участие на ромите (2021-2030) и Национален план за действие за периода 2024-2027 г. –  

9 755 евро; 



10 

 

 

 Национална програма за превенция и контрол на ХИВ и сексуално предавани 

инфекции в Р. България  2026-2030 – 19 985 евро; 

 Национална програма за насърчаване на донорството и подпомагане на 

трансплантацията в Република България 2024-2028 г. – 31 198 евро; 

 Национална програма за подобряване на майчиното и детско здраве 2021-2030 – 

799 281 евро. 

 Извършване на дейности по асистирана репродукция в лечебни заведения в 

Република България от Центъра за асистирана репродукция в размер на 4 853 321 евро. 

 Стипендии за обучение на докторанти държавна поръчка в размер на 20 587 евро.  

 Осъществяване на болнична помощ, от които за: 

 извършена дейност по реда на Наредба № 3/05.04.2019 г. са разходвани средства в 

размер на 69 792 136 евро; 

 дейности по чл. 106 б от Закона за лечебните заведения – 1 738 811 евро; 

 дейности по Наредба № 2/26.10.2011 г. за структурите по съдебна медицина в 

размер – 371 157 евро; 

 извършени трансплантации по реда на Закона за трансплантации на органи тъкани 

и клетки и чл. 7 ал. 1 от Наредба № 29/2007 г., отменена с Наредба 13/06.12.2021 г. 

средства в размер на 4 391 316 евро.  

 Предоставяне на субсидия на Българския Червен кръст в размер на                 

2 490 000 евро, в т.ч. 670 270 евро за Планинска спасителна служба при Български Червен 

кръст. 

 Изпълнение на възложени дейности на лечебните заведения, съгласно Наредба № 

1/2015 г. за придобиване на специалност в системата на здравеопазването –                           

99 575 евро. 

 Участие на Република България в Международната асоциация на националните 

институти по обществено здраве, Световната здравна организация, Здравната мрежа на 

страните от Югоизточна Европа и други в размер на 46 560 евро. 

 Капиталови трансфери предоставени на лечебните заведения за болнична помощ 

за инвестиционни проекти са в размер на 418 432 евро. Капиталовите трансфери за 

Българския червен кръст към 30.06.2026 г. са в размер на 511 200 евро. 

 Към 30.06.2026 г. са предоставени трансфери към: 

 Националната здравноосигурителна каса в размер на 47 051 850 евро за 

финансиране на разходите за лекарствени продукти – ваксини и дейности по прилагането 

им за здравните дейности по чл. 82, ал. 2, т. 3 от Закона за здравето (ЗЗ); за дейности за 

здравнонеосигурени лица, включващи: комплексно диспансерно (амбулаторно) 

наблюдение при пациенти с кожно-венерически и психиатрични заболявания; интензивно 

лечение; дейности по чл. 82, ал. 1, т. 2 от ЗЗ, за сумите по чл. 37, ал. 6 от Закона за 

здравното осигуряване (ЗЗО) и за медицински изделия, помощни средства, 

приспособления и съоръжения за хората с увреждания извън обхвата на задължителното 

здравно осигуряване; 

 Държавните висши училища в размер на 5 099 169 евро за извършване на 

обучение при условията на Наредба № 34 от 2006 г. и Наредба № 1 от 2016 г. за 

придобиване на специалност в системата на здравеопазването; 

 Министерство на отбраната в размер на 1 318 314 евро за извършване на дейности 

по трансплантации на пациенти в болница „ВМА” по Наредба № 13/06.12.2021 г. и 

съгласно Наредба № 3/05.04.2019 г. за субсидиране на лечебните заведения; 
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 Министерство на вътрешните работи в размер на 46 992 евро, съгласно Наредба № 

3/05.04.2019 г.; 

 Българска академия на науките – 19 173 евро. 

 

IІ. ПРЕГЛЕД НА НАСТЪПИЛИТЕ ПРОМЕНИ В ОРГАНИЗАЦИОННАТА 

СТРУКТУРА 

Общата численост на персонала в системата на Министерството на здравеопазването 

към 30.06.2026 г. е 14 333 щатни бройки. 

Числеността на персонала в организационните структури и административни звена в 

централната администрация на Министерството на здравеопазването е 311 щатни бройки. 

Числеността на персонала в 97 второстепенните разпоредители с бюджет е 14 022 

щатни бройки  както следва:  

 28 Центъра по спешна медицинска помощ (ЦСМП) - 7 227 щ. бр., в това число и 

Център за спешна медицинска помощ по въздух; 

 28 Регионални здравни инспекции (РЗИ ) - 2 452 щ. бр.; 

 2 Дома за медико-социални грижи за деца (ДМСГД) – 315 щ. бр.;  

 12 Центъра за комплексно обслужване на деца с увреждания и хронични 

заболявания – 1 076 щ. бр.; 

 12 Държавни психиатрични болници (ДПБ) – 1 442 щ. бр.; 

 1 Национален Център по трансфузионна хематология (НЦТХ) и 5 Районни 

центъра по трансфузионна хематология (РЦТХ) – 569 щ. бр.; 

 Национален център по радиобиология и радиационна защита (НЦРРЗ)-102 щ. бр.; 

 Национален център по обществено здраве и анализи (НЦОЗА) - 202 щ. бр.;  

 Национален център по заразни и паразитни болести (НЦЗПБ) - 203 щ. бр.; 

 Национален съвет по цени и реимбурсиране на лекарствените продукти 

(НСЦРЛП) – 50 щ. бр.; 

 Национален център за обучение и квалификация в системата за спешна помощ 

„Проф. д-р Милан Миланов“ (НЦОКССМП) –  5 щ. бр.; 

 Изпълнителна агенция по лекарствата (ИАЛ) – 193 щ. бр.; 

 Изпълнителна агенция „Медицински надзор” (ИАМН) – 106 щ. бр.; 

 Национална експертна лекарска комисия (НЕЛК) – 73 щ. бр.; 

 Център за асистирана репродукция (ЦАР) – 7 щ. бр. 

 

III. ПРЕГЛЕД НА ИЗПЪЛНЕНИЕТО НА ПОЛИТИКИТЕ В ОБЛАСТТА НА 

ЗДРАВЕОПАЗВАНЕТО 

 Финансирането на здравни дейности от Министерството на здравеопазването се 

осъществява чрез програмен бюджет, включващ програми в рамките на 3 /три/ основни 

политики: Политика в областта на промоцията, превенцията и контрола на общественото 

здраве, Политика в областта на диагностиката и лечението и Политика в областта на 

лекарствените продукти и медицинските изделия и бюджетна програма „Администрация“.  

 Политика в областта на промоцията, превенцията и контрола на 

общественото здраве  

Гарантиране качествено и ефективно посрещане на здравните потребности на 

гражданите, чрез реализиране промоция на здраве и интегрирана профилактика на 

незаразните болести, надзор на заразните болести и ефективен държавен здравен контрол. 

 Политика в областта на диагностиката и лечението   

 Политиката е насочена към подобряване на здравното благополучие и качеството на 

живот на българските граждани и намаляване на здравните неравенства чрез подкрепа за 
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специфични дейности в областта на диагностиката, лечението и организацията на 

медицинската помощ извън обхвата на задължителното здравно осигуряване. 

 Политика в областта на лекарствените продукти и медицинските изделия   

Гарантиран достъп до качествено, ефективно и съвременно лечение и стойностно-

ефективното разходване на публични средства за лекарствени продукти. 

Отчетът за изпълнението на политиките и програмите на Министерството на 

здравеопазването към 30.06.2026 г. съдържа информация за изпълнението и постигането на 

целите на министерството въз основа на дейностите, които са извършени през периода. 

Отчетът съдържа информация за отделните дейности и обвързва изпълнението на 

политиките, провеждани от министерството, с разходите по отделните програми, в 

рамките на средствата към 30.06.2026 г. 

Заложените стратегически и оперативни цели в политиките и програмите 

предполагат постоянна, системна и продължителна работа в областта на здравеопазването. 

Очакваните ползи/ефекти от дейността ще могат да бъдат отчетени след по-

продължителен период от време. 

 

 

11..  ППООЛЛИИТТИИККАА  ВВ  ООББЛЛААССТТТТАА    ННАА  „„ППРРООММООЦЦИИЯЯТТАА,,  ППРРЕЕВВЕЕННЦЦИИЯЯТТАА  ИИ  

ККООННТТРРООЛЛАА  ННАА  ООББЩЩЕЕССТТВВЕЕННООТТОО  ЗЗДДРРААВВЕЕ”” 

 

Цел на политиката: Осигуряване на ефективен здравен контрол, подобряване 

здравето на населението и ограничаване на заболяемостта от заразни и незаразни 

болести 

 

Оперативни цели 

 Повишаване ефективността на държавния здравен контрол и достигане високо 

ниво на съответствие с националните и европейските изисквания на обектите с обществено 

предназначение, продуктите, стоките и дейностите със значение за здравето на човека и 

факторите на жизнената среда. 

 Подобряване здравето на населението и повишаване качеството на живот чрез 

промоция на здравословно хранене, физическа активност, ограничаване на 

тютюнопушенето и употребата на алкохол - рискови фактори за развитието на хронични 

незаразни болести. 

 Ограничаване на заболяемостта и смъртността от инфекциозни заболявания чрез 

провеждане на ефективен епидемиологичен надзор, профилактика и контрол на заразните 

болести. 

 Намаляване на злоупотребата с наркотични вещества, използвани за медицински 

цели; ограничаване въвличането на нови хора в злоупотребата с наркотични вещества. 

 

За реализиране целите на Министерството на здравеопазването по отношение на 

повишаване ефективността на държавния здравен контрол, подобряване здравето на 

населението, повишаване качеството на живот и ограничаване на заболяемостта от 

незаразни и заразни болести, са предприети мерки и са реализирани редица дейности в 

областта на общественото здраве, както следва: 

 Усъвършенстване на подзаконовата нормативна уредба по Закона за здравето по 

отношение здравните изисквания към обектите с обществено предназначение и дейностите 

със значение със здравето на човека; 
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 Усъвършенстване на системите за мониторинг на жизнената среда; 

 Разработване на механизми за подобряване качеството на извършваната контролна 

дейност от Регионалните здравни инспекции; 

 Повишаване на квалификация и компетентност на държавните здравни 

инспектори, чрез организиране и провеждане на различни форми на теоретични и 

практически обучения, включително и за работа с информационни системи на 

Европейската комисия; 

 Повишаване капацитета на лабораторната дейност на Регионалните здравни 

инспекции и националните центрове по проблемите на общественото здраве; 

 Повишаване ефективността на контрола върху разпространението на пазара на 

продукти и стоки със значение за здравето на човека, които не отговарят на нормативните 

изисквания; 

 Поддържане на висок имунизационен обхват и организиране на бърз отговор при 

възникване на епидемични ситуации; 

 Повишаване готовността на страната за посрещане на грипна пандемия, взривове 

и епидемии от други заразни болести; 

 Опазване на страната от внос и разпространение на инфекции с висок епидемичен 

риск чрез създаване и поддържане на механизми за своевременна и адекватна реакция при 

здравни заплахи от биологично естество, в т. ч. биотероризъм; 

 Защита на населението от инциденти с химични и радиоактивни материали от 

случаен, естествен и умишлен характер; 

 Провеждане на скринингови изследвания на три вида онкологични заболявания за 

злокачествени новообразувания на млечната жлеза, шийката на матката и 

ректосигмондалната област; 

 Подобряване на профилактичните дейности сред ромското население; 

 Ограничаване въвличането на нови хора в злоупотребата с наркотичните 

вещества; 

 Провеждане на националната политика по наркотиците на местно ниво. 

 

В областта на опазване на общественото здраве, освен контролът по спазване на 

нормативно определените здравни изисквания се изпълняват и редица национални 

програми, отнасящи се до първичната профилактика. Те са ориентирани към различни 

възрастови и социално-уязвими групи по отношение ограничаване заболяемостта и 

смъртността от заразни заболявания с различно социално въздействие и повишаване 

информираността на населението за най-честите социално-значими хронични незаразни 

заболявания и основните поведенчески рискови фактори за възникването им.  

В областта на наркотичните вещества основна цел е осигуряване на необходимите 

предпоставки и условия за успешно провеждане на политиката в областта за намаляване на 

търсенето на наркотични вещества, свързана с контрола върху дейностите с наркотични 

вещества за медицински цели и изпълнение на задълженията, произтичащи от 

международните договори в областта на наркотиците, по които Република България е 

страна. Във връзка с провежданата политика, свързана с въвеждането и развитието на 

електронно здравеопазване в Република България се предприеха нормативни промени и се 

създаде възможност лекарствените продукти, съдържащи наркотични вещества да се 

предписват и отпускат чрез издаването на електронни предписания. Предвид повишения 

риск от злоупотреба с тези лекарствени продукти се запазват изискванията за отчетност и 

контрол. Дейностите по отчетност и контрол се осъществяват и в електронна среда чрез 
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обмен на необходимата информация от специалните рецептурни бланки посредством 

Националната здравно-информационна система. 

Изготвен е проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за контрол върху 

наркотичните вещества и прекурсорите. Част от промените включват прецизиране на 

разпоредбата, касаеща  забраната за реклама на наркотични вещества с цел обхващане на 

всички хипотези на реклама. Прецизират се контролните правомощия на институциите с 

цел повишаване ефективността на контрола върху регулираните с този закон дейности. 

Въвежда се и механизъм за финансиране на дейностите по намаляване на вредите от 

употребата на наркотични вещества и психосоциалната рехабилитация на лица, които 

злоупотребяват или са зависими от наркотични вещества. Законопроектът е преработен 

след проведеното обществено обсъждане и междуведомствено съгласуване. 

Изготвен е проект на Постановление на Министерския съвет за изменение и 

допълнение на Наредбата за реда за класифициране на растенията и веществата като 

наркотични, проект на наредба за изменение и допълнение на Наредбата за реда за 

класифициране на растенията и веществата като наркотични. 

С Решение № 380 от 7 май 2026 г. на Министерския съвет е приета Национална 

стратегия за борба с наркотиците (2026-2030 г.), План за дейности по изпълнение на 

Националната стратегия и Финансов план за изпълнение на Плана за дейности към 

Националната стратегия. 

Издадени са Заповеди за промяна в състава на Експертния съвет по лечение на 

зависимости. 

 

В изпълнение на посочените цели дейността на дирекция „Обществено здраве“, 

дирекция „Лекарствена политика“, РЗИ, НЦРРЗ, НЦЗПБ и НЦОЗА e насочена към тяхното 

реализиране. Своевременно са планирани съответните задачи и активности въз основа на 

оценка на риска и провеждането на цялостната политика по опазване здравето на 

населението, чрез провеждане на ефективен здравен контрол и прилагане на мерки за 

ограничаване на заболяемостта от незаразни и заразни болести. 

 

Отчет на показателите за полза/ефект 

Политика в областта на ПРОМОЦИЯТА, 

ПРЕВЕНЦИЯТА И КОНТРОЛА НА 

ОБЩЕСТВЕНОТО ЗДРАВЕ Мерна единица  
Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Показатели за полза/ефект 

1. Възникнали значими събития с риск за общественото 

здраве, налагащи провеждането на засилен 

епидемиологичен надзор, профилактика и здравен 

контрол 

брой 0 1 

2. Регистрирана годишна заболяемост и смъртност от 

ваксинопредотвратими заболявания 

честота на 100 000 

население 

4,5%000/        

0,1%000 
* 

3. Относителен дял на обхванатите спрямо общият брой 

на подлежащите на планови имунизации деца от 

населението – имунизационен обхват, съгласно 

Националния имунизационен календар 

% 94 * 

4. Относителен дял на преминали успешно лица, 

обхванати програми за лечение с опиеви агонисти и 

агонисти-антагонисти, получаващи Метадон по Наредба 

№ 34 

% 8 

15% от общ брой 

изписани пациенти 

и 4% от общ брой 

пациенти 

* данните са на годишна база и ще бъдат предоставени през 2027 г. 
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Взаимоотношения с други институции, допринасящи за изпълнение на 

политиката - Министерство на околната среда и водите; Министерство на регионалното 

развитие и благоустройството; Министерство на транспорта и съобщенията; Министерство 

на икономиката, инвестициите и индустрията; Министерство на иновациите и дигиталната 

трансформация; Министерство на енергетиката; Министерство на туризма; Министерство 

на земеделието и храните; Министерство на вътрешните работи; Министерство на 

образованието и науката; Министерство на младежта и спорта; Министерство на труда и 

социалната политика; Министерство на финансите; Изпълнителна агенция по лекарствата; 

Българска агенция по безопасност на храните; Национален съвет по цени и реимбурсиране 

на лекарствени продукти; Професионални медицински сдружения и неправителствени 

организации; Структури на централните ведомства на национално и регионално ниво; 

Областни и общински администрации; Национално представителни организации на 

работодателите, Национално представителни организации на работещите. 

 

Представители на Министерството на здравеопазването и на структурите към 

министъра на здравеопазването (НЦРРЗ, НЦОЗА и НЦЗПБ) участваха в комитетите и 

работните групи към Европейската комисия, както и в съответните работни групи и 

комитети на Съвета на Европейския съюз, както и в работни групи и комитети към Съвета 

на Европа, Европейския орган по безопасност на храните, Световната здравна 

организация, Европейската агенция по химикали, Европейската агенция по околна среда и 

др. 

 

Информация за наличността и качеството на данните 

Информацията е налична в Министерство на здравеопазването, Регионалните 

здравни инспекции и националните центрове по проблемите на общественото здраве. 

 

Отговорност за изпълнението на целите в съответната област на политика 

Опазването на здравето на гражданите е национален приоритет и се гарантира от 

държавата. Съгласно Закона за здравето, държавната здравна политика се ръководи и 

осъществява от Министерския съвет. 

Министърът на здравеопазването ръководи националната система за здравеопазване 

и осъществява контрол върху дейностите по опазване здравето на гражданите и държавен 

здравен контрол. 

На областно ниво, държавната здравна политика се провежда от регионални здравни 

инспекции. Регионалните здравни инспекции осъществяват дейностите по държавен 

здравен контрол, мониторинг на факторите на жизнената среда и на дейностите със 

значение за здравето на населението, лабораторни анализи и изпитвания, разработване и 

изпълнение на регионални здравни програми и проекти, координация и изпълнение на 

национални и международни здравни програми и проекти, методическа, консултативна и 

експертна помощ, следдипломно практическо обучение в областта на опазване на 

общественото здраве, проверки по сигнали на граждани, свързани с опазването на 

общественото здраве, планиране и организиране на здравните дейности при бедствия и 

аварии на територията на съответната област. 

За изпълнението на политиката отговарят ресорния заместник-министър на 

здравеопазването, главния държавен здравен инспектор на Република България, дирекция 

„Обществено здраве“, РЗИ, НЦРРЗ, НЦЗПБ и НЦОЗА. 
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С изпълнението на Програма „EU4Health“ ще се осигурят европейски средства за 

подобряване на подготвеността на ЕС за сериозни трансгранични заплахи за здравето, вкл. 

създаване на резерви от ресурси, които ще бъдат използвани при кризи в целия ЕС, 

засилено наблюдение на заплахите за здравето и укрепване на здравните системи. 

Програмата „EU4Health“ се изпълнява чрез годишни работни програми. От страна на 

Европейската комисия е изготвен проект на Работна програма за 2026 г., който все още не 

е приет. След приемането на Работната програма за 2026 г. ще стартира процедурата по 

номинациите за участие на държавите-членки в съвместни действия. 

 

 

22..  ППООЛЛИИТТИИККАА  ВВ  ООББЛЛААССТТТТАА  ННАА  „„ДДИИААГГННООССТТИИККААТТАА  ИИ  ЛЛЕЕЧЧЕЕННИИЕЕТТОО””  

 

Цел на политиката: Осигуряване на достъпни и качествени медицински услуги 

извън обхвата на задължителното здравно осигуряване 

 

Настоящата политика е част от интегриран подход, насочен към здравното 

благополучие, включващ отговорностите на Министерство на здравеопазването по 

отношение на осигуряването на специфични медицински дейности извън обхвата на 

задължителното здравно осигуряване, които се допълват от отговорностите на НЗОК по 

отношение на пакета от здравни дейности за здравноосигурени лица, както и на 

социалната система по отношение на интегрираните здравно-социални услуги. Политиката 

е свързана с реализация на мерки, заложени в Националната програма за развитие 

България 2030, Национална здравна стратегия 2030, Националната стратегия за психично 

здраве на гражданите на Република България 2021-2030 г., Националната програма за 

насърчаване на донорството и развитието на трансплантациите в Република България 

2024-2028 и Националната програма за подобряване на майчиното и детско здраве 2021-

2030. 

Целите на политиката са дефинирани на базата на анализ на здравно-демографското 

състояние на населението и на състоянието на системата на здравеопазване, които 

показват, че през последните десетилетия българската здравна система изостава спрямо 

здравните системи на страните от ЕС по отношение на ключовите фактори за устойчиво 

развитие. Основните предизвикателства са свързани със здравно-демографските 

показатели, по които България изостава спрямо другите държави-членки на Европейския 

съюз, наличието на неравенства в достъпа до навременна и качествена медицинска помощ, 

недостига на медицински специалисти и териториалните дисбаланси в разпределениети 

им. 

С оглед това са дефинирани следните оперативни цели за 2026 г.: 

 Осигуряване на база данни с цел ефективно стратегическо и оперативно 

управление на здравната система, повишаване на контрола върху качеството на 

медицинските дейности и гарантиране защитата на правата на пациентите; 

 Развититие на дейностите, свързани с насърчаване на донорството, подпомагане 

на трансплантацията и осигуряване на ранна диагностика и лечение за специфични групи 

от населението; 

 Осигуряване на устойчивост на система за спешна медицинска помощ; 

 Подобряване на психиатричната помощ; 

 Осигуряване на кръв и кръвни продукти при гарантирано качество и безопасност; 
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 Осигуряване на специфични медицински услуги в областта на майчиното и детско 

здраве. 

За постигане на целите през отчетния период усилията бяха насочени към 

усъвършенстване на нормативната уредба; оптимизиране дейността на органите, 

осъществяващи контрол върху медицинските дейности и защита правата на пациентите; 

развитие на единна здравно-информационна система и електронно здравеопазване; 

създаване на условия за развитие на интегрирани здравно-социални услуги; 

усъвършенстване на системите на медицинската експертиза и експертизата на 

работоспособността; осигуряване на качествена медико-статистическа информация за 

здравния статус на населението; обновяване и модернизация на структурите на системата 

за спешната медицинска помощ, чрез което ще бъде осигурен качествен, равнопоставен и 

навременен достъп на населението; развитие на дейностите, свързани с трансплантация на 

органи, тъкани и клетки и последващо наблюдение в посттрансплантационния период; 

обновяване и модернизация на структурите на системата за спешната медицинска помощ, 

чрез което ще бъде осигурен качествен, равнопоставен и навременен достъп на 

населението осигуряване на равнопоставен достъп и качествено лечение и грижи на 

хората с психични разстройства; осигуряване на необходимите количества кръв и кръвни 

съставки за нуждите на лечебните заведения; осигуряване на продължително медицинско 

наблюдение, профилактика, диагностика, лечение, рехабилитация и специфични грижи за 

деца с хронични заболявания и медико-социални проблеми, отглеждани в домовете за 

медико-социални грижи за деца или такива от семейна среда; осигуряване на достъп на 

български граждани до финансиране за дейности по асистирана репродукция; изпълнение 

на дейности по Националната програма за подобряване на майчиното и детско здраве 

2021-2030; устойчиво развитие на човешките ресурси и повишаване на мотивацията за 

работа в системата. 

 

Отчет на показателите за полза/ефект 

Политика в областта на ДИАГНОСТИКАТА И 

ЛЕЧЕНИЕТО Мерна 

единица  
Проект 2026 г. 

Отчет към 

31.12.2025 г.* 
Показатели за полза/ефект 

1. Смъртност при децата от 0-1 годишна възраст бр./1000 (‰) 4,1 4,6 

2 Смъртност при децата от 1-9 годишна възраст бр./1000 (‰) 0.11 0,2 

3. Средна продължителност на предстоящия живот на 

хората след навършване на 65 годишна възраст 
бр. години 17,5 17 

4. Смъртност от болести на органите на 

кръвообращението (I00 – I99) 

бр./100 000 
1001 942,2 

(‰оо) 

5. Смъртност от злокачествени новообразувания (С00 – 

С97) 

бр./100 000 
243 265,3 

(‰оо) 

6. Дял на разходите за извънболнична медицинска 

помощ спрямо общите здравноосигурителни плащания 
% 18,5 21,4 

* Забележка: Постигането на полза/ефект, измерено чрез съпоставяне на достигнатите стойности на 

горните показатели с целевите стойности за 2026 г., може да се оцени след публикуване на официалните 

статистически данни на тези показатели, което обичайно става през второ полугодие на следващата 

календарна година, в случая – 2027 г. 
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 Кратко описание на показателите за полза/ефект  

Анализът на данните показва различна степен на напредък при постигането на 

целевите стойности на показателите за полза/ефект, като най-голям успех се отчита по 

отношение на показателя „Смъртност от болести на органите на кръвообръщението“, при 

който от няколко години е налице положителна тенденция за намаление (948.5 за 2024 г., 

957.1 за 2023 г., 1 099.3 за 2022 г. и 1 163.2 за 2021 г.) и за трета година е под целевата 

стойност. За поредна година делът на разходите за извънболничната медицинска помощ е 

по-висок от определената целева стойност, като запазва нивото си от 2025 г. По този начин 

е осигурена възможност за разширяване на обема и обхвата на профилактичните дейности 

за ранна диагностика и навременно лечение на хроничните незаразни болести, които се 

изпълняват в извънболничната част на системата на здравеопазване. 

По отношение на показателя „Детската смъртност“, който е с много висока степен на 

зависимост от качеството на предоставяните здравни услуги за майките и децата, се отчита 

трайна положителната тенденция. Въпреки, че целевата стойност не е постигната, това е 

обективно доказателство за постигнат положителен резултат от провеждането на политики 

и предприетите активни действия за подобряване на детското и майчино здравеопазване.  

По отношение на показателя „Средна продължителност на предстоящия живот на 

хората след навършване на 65 годишна възраст“ след края на пандемията от COVID-19 се 

наблюдава положителна тенденция за ежегодно увеличение, като целевата стойност за 

2024 г. е почти постигната. 

Смъртността при деца от 1 до 9 години запазва нивото си от предходната година. С 

оглед това е необходимо да бъдат подкрепени политиките за подобряване на майчиното и 

детско здраве чрез повишаване на здравната култура и информираност на бъдещите 

родители, прилагане на превантивни мерки за предотвратяване на усложненията на 

бременността и за правилното отглеждане на децата, с фокус върху отдалечените и 

селските райони, където здравната култура и достъпът до здравни услуги не са на 

необходимото ниво.  

Въпреки че заболеваемостта от онкологични заболявания е по-ниска от средната 

стойност за страните от ЕС, смъртността от тях е по-висока от средната за ЕС. Една от 

причините за това е късното диагностициране на заболяването, когато шансовете за 

успешно лечение са по-ниски. С оглед това е необходимо усилията на институциите и на 

здравната система да се фокусират върху намаляване на рисковите фактори, повишаване 

на здравната култура на населението, подобряване на възможностите за профилактика, 

внедряване на най-съвременни методи и апаратура за ранна диагностика и лечение на 

онкологични заболявания. 

  

 Други институции, допринесли за постигането на ползата/ ефекта  

 Изпълнението на политиката се осъществява с участието на голям брой изпълнители 

в системата на здравеопазването – Изпълнителна агенция „Медицински надзор“, 

Национален център за обществено здраве и анализи, регионалните здравни инспекции, 

Националната експертна лекарска комисия, Центъра за асистирана репродукция и 

лечебните заведения за болнична помощ. Изпълнението на заложените цели в политиката 

не може да бъде постигнато без добрата колаборация и с различни институции и 

организации в страната. От основно значение е взаимодействието с Националната 

здравноосигурителна каса, Министерството на труда и социалната политика, 

Министерството на образованието и науката, както и висшите медицински училища, 

съсловните организации – БЛС, БЗС, БАПЗГ, пациентските организации и др. Прилагането 

на интегриран подход между отделните политики – здравна, социална и икономическа 
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политика е в основата на постигането на заложените цели в политиката в областта на 

диагностиката и лечението. Реализацията на политиката е в пряка зависимост от 

провежданата икономическа, финансова и данъчна политика. Осигуряването на 

специфични медицински услуги за деца и семейства и подобряването на психиатричната 

помощ е свързано с провежданите политики за деинституционализация и развитие на 

дългосрочни грижи от Министерство на труда и социалната политика. Развитието на 

системата за спешна помощ е пряко свързано с реализацията на инфраструктурен проект 

за модернизация на системата за спешна помощ по ОП „Региони в растеж“ на 

Министерство на регионалното развитие и благоустройството. Изпълнението на 

дейностите по осигуряване на диагностика и лечение се осъществява от голям брой 

лечебни заведения в страната по силата на функционални задължения или договори за 

финансиране на определени дейности, извън обхвата на задължителното здравно 

осигуряване. 

 

 Източници на информация за данните по показателите за полза ефект 

 Мониторингът и оценката на политиката, както и контролът върху приложението 

на медицинските дейности, финансирани чрез нейните програми са от съществено 

значение за подобряване ефективността и ефикасността на политиката. 

Административната статистика на МЗ, НЦОЗА и РЗИ е източник на подробна 

информация по определените показатели за изпълнение, която позволява да се извършва 

текущия мониторинг на политиката. 

 

 Отговорност за изпълнение на целите в съответната област на политика 

Отговорен за изпълнение на политиката е ресорният заместник-министър на 

здравеопазването по въпросите, свързани с политиката в областта на медицинските 

дейности. Отговорни са също дирекции „Лечебни дейности“ и „Спешна медицинска 

помощ“ в Министерство на здравеопазването, РЗИ, ЦАР, ИАМН, НЦОЗА и лечебните 

заведения. 

 

 Преглед на настъпили промени на нормативната уредба през отчетния 

период 

1. Обнародвано е Постановление на Министерския съвет за изменение и допълнение 

на нормативни актове на Министерския съвет, с което са актуализирани единните 

държавни изисквания по специалностите „Медицина“, „Дентална медицина“, „Фармация“, 

„Медицинска сестра“, „Акушерка“ и „Лекарски асистент“, включително във връзка с 

транспониране на разпоредби на Делегирана Директива (ЕС) 2024/782 на Комисията от 4 

март 2024 година. С оглед общопризнатия научен и технически прогрес и във връзка с 

транспонирането на разпоредби на Делегирана Директива (ЕС) 2024/782 са актуализирани 

учебните дисциплини и знанията и уменията; оптимизирана е студентската натовареност; 

гарантирани са задълбочени знания и умения за работа с медицински изделия, обучение по 

статистически методи във фармацията и броматология на студентите по фармация и 

практически опит по „Обща медицина“ като част от преддипломния стаж за студентите по 

медицина.  

2. Във връзка с въвеждането на еврото е прието Постановление № 50 от 23 април 

2026 г. за изменение на Тарифата за таксите, които се събират по Закона за лечебните 

заведения и Закона за трансплантация на органи, тъкани и клетки, приета с Постановление 

№ 88 на Министерския съвет от 2019 г. 
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3. Издадена е Наредба № Н-5 от 28 април 2026 г. за оказване на медицинска помощ 

от разстояние, която определя изискванията за извършването на диагностика, лечение, 

проследяване и осъществяването на здравна консултация на пациент от разстояние, както 

и за професионална консултация и интерпретация на медицински данни между 

медицински специалисти. С наредбата се разширяват възможностите за достъп до 

навременни медицински грижи, особено в труднодостъпни и отдалечени населени места, 

като същевременно чрез заложените критерии за изпълнението ѝ се осигурява 

безопасността на пациентите и защита на правата им. 

4. Приета е Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 6 от 2018 г. за 

утвърждаване на медицински стандарт „Медицинска онкология“, с която е регламентирано 

Националният раков регистър да се организира като информационна база данни за лицата 

със злокачествени новообразувания и карцином ин ситу като функционална част на НЗИС, 

в която да се събират, съхраняват, анализират, интерпретират и публикуват данни за 

онкологичните заболявания. 

5. Издадена е Наредба № Н-3 oт 30 януари 2026 г. за утвърждаване на медицински 

стандарт „Съдебна медицина и деонтология“, с която се определят единни и обосновани 

принципи, правила и критерии за извършването на съдебномедицинските дейности и 

обективни качествени и количествени показатели, чрез които да се оценява качеството на 

извършваната медицинска дейност. 

6. С приемането на Наредба № Н-2 от 19 януари 2026 г. за утвърждаване на 

медицински стандарт „Пневмология и фтизиатрия“ е осигурен достъп на пациентите до 

по-високо качество на медицинските дейности чрез прилагане на единни и обосновани 

принципи, правила и критерии за извършването на медицинските дейности и чрез 

обективни качествени и количествени показатели за оценка на качеството на извършваната 

медицинска дейност. Създаването на правна регламентация на изискванията към 

структурите, персонала, оборудването и дейността по медицинската специалност ще 

гарантира достатъчна по обем и качество медицинска услуга с произтичащите от това по-

добри резултати за здравето на пациентите и защита на техните права. 

7. С цел гарантиране на стандартизирано качество на извършваните медицински 

дейности в областта на очните болести, отговарящо на съвременните изисквания на 

медицинската наука и добрата клинична практика, регламентиране на необходимите 

условия, апаратура и инструментариум, брой и квалификация на медицински специалисти 

и осигуряване ан високо ниво на ефективност и безопасност при осъществяване на 

медицинските дейности и здравните грижи при пациенти с очни заболявания е приета 

Наредба № Н-1 от 19 януари 2026 г. за утвърждаване на медицински стандарт „Очни 

болести“. 

8. С Наредба за изменение на Наредба № 42 от 2004 г. за въвеждане на 

класификационни статистически системи за кодиране на болестите и проблемите, 

свързани със здравето, и на медицинските процедури са въведени отделни кодове за 

отчитане на различните стадии при хронично бъбречно заболяване. 

9. С Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 24 от 2002 г. за условията и 

реда за обучение за оказване на първа долекарска помощ от водачи на моторни превозни 

средства са създадени предпоставки за разширяване на обема от знания при 

първоначалното обучение, а също и за провеждане на последващо периодично 

опреснително обучение за определен кръг от водачи, превозващи пътници. Основната 

причина за това е, че първоначалните действия при възникване на инцидент с пострадали 

хора до пристигането на спешна медицинска помощ са от изключително значение за 

предотвратяване на фатални последици. С цел гарантиране качеството и ефективността на 
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обучението и с оглед особената важност на практическите умения и овладяване на основни 

прийоми за оказване на животоспасяващи мероприятия, практическата част от обучението 

ще е само в присъствена форма. 

10. Обнародвана е Наредба за изменение и допълнение в Наредба № 9 от 2019 г. за 

определяне на пакета от здравни дейности, гарантиран от бюджета на Национална 

здравноосигурителна каса, като с промените са подобрени и разширени диагностичните и 

терапевтични възможности в извънболнични и в болнични условия за профилактика, 

диагностика, лечение и рехабилитация на лица с различни заболявания. По-важните 

промени са свързани с включването на две нови амбулаторни процедури в областта на 

нуклеарната медицина, с които се регламентира провеждането на радионуклидна терапия с 

тераностични радиофармацевтици при пациенти с простатен карцином и невроендокринни 

тумори. Създадени са две нови клинични процедури за интензивно лечение, мониторинг и 

интензивни грижи на деца, добавени са нови процедури за перорално приложение на 

лекарствени продукти и за индиректна ларингоскопия в педиатрията,  разширен е обхватът 

на заболяванията, свързани с лечение на болести на хипофизата и надбъбрека, подобрени 

са възможностите за диспансерно проследяване на пациенти с Серонегативен ревматоиден 

артрит и Болест на Still при възрастни. 

11. Обнародвана е Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 4 от 27 май 

2011 г. за условията и реда за допускане и явяване на изпит по чл. 186, ал. 3, т. 3 от Закона 

за здравето на граждани на трети държави, придобили професионална квалификация по 

медицинска професия и/или специалност в областта на здравеопазването в трета държава. 

В наредбата е предвидено, че при допускането до изпита ще се взима предвид и 

професионалният опит на заявителя. 

12. За обществено обсъждане е публикувана Наредба за изменение и допълнение на 

Наредба № 1 от 2015 г. за придобиване на специалност в системата на здравеопазването. В 

проекта е предвидено създаване на електронен портал за специализанти, който ще съдържа 

цялата информация, касаеща обучението за придобиване на специалност в електронен вид, 

включително и електронните книжки за специализация на всички регистрирани 

специализанти; увеличена прозрачност и проследимост при обявяването на свободните 

длъжности за специализанти по клинични специалности и провеждането на конкурсите по 

реда на Кодекса на труда; улесняване  на специализантите при администриране процеса на 

обучението им чрез определяне от всяка база за обучение на служител, който да съдейства 

за цялостната организация и координация на обучението на всички специализанти в базата 

за обучение.  

 

  

33..  ППООЛЛИИТТИИККАА  ВВ  ООББЛЛААССТТТТАА  ННАА  „„ЛЛЕЕККААРРССТТВВЕЕННИИТТЕЕ  ППРРООДДУУККТТИИ  ИИ  

ММЕЕДДИИЦЦИИННССККИИТТЕЕ  ИИЗЗДДЕЕЛЛИИЯЯ””  

  

Цел на политиката: Гарантиран достъп до качествено, ефективно и съвременно 

лечение и стойностно-ефективното разходване на публични средства за лекарствени 

продукти 

 

Лекарствените продукти, както и правилната им употреба, са основна потребност за 

поддържане на живота, облекчаване на страданията, удължаване на продължителността на 

живота и повишаване на неговото качество. Това определя стратегическо влияние на 

лекарствената политика върху общественото здраве. Затова днес фокусът е насочен към 

осигуряване потребностите от качествени, достъпни, доказани в терапевтичната практика 



22 

 

 

и стойностно-ефективни лекарствени продукти, оказващи положително влияние върху 

здравния статус, които в дългосрочен план да доведат до подобряване на здравните 

резултати на населението.  

Стремежът е към провеждане на една добре проектирана и устойчива лекарствена 

политика, съобразена с националните приоритети и специфики и реализиране на 

заложените цели от Програмата за устойчиво развитие до 2030 г. и Националната програма 

за развитие на България 2030, както и с приетата Национална здравна стратегия 2030 от 

49-ото Народно събрание на 18 април 2024 г. 

 

Оперативни цели 

1. Осигуряване на равноправен достъп до висококачествени, ефективни и безопасни 

лекарствени продукти; 

2. Подържане на справедлива, устойчива и ефективна лекарствена политика 

ориентирана в интерес на общественото здраве. 

Основен принос към реализацията на политиката в областта на лекарствените 

продукти и медицинските изделия имат Министерството на здравеопазването, 

Националната здравноосигурителна каса (НЗОК), Изпълнителната агенция по лекарствата 

(ИАЛ) и Националният съвет по цени и реимбурсиране на лекарствени продукти 

(НСЦРЛП). 

Разпространението на лекарствени продукти на пазара се предпоставя от издаването 

на разрешение за употреба, което се извършва от Европейската агенция по лекарствата 

(ЕМА) или от съответните регулаторни власти на държавите-членки. В Република 

България органът, който извършва лекарствената регулация е Изпълнителната агенция по 

лекарствата. Лекарствената регулация е съвременният международно приет термин за 

обозначаване на съвкупността от активности, които държавата упражнява в различни 

сфери на фармацевтичния сектор, за да осигури обществото с качествени, ефикасни и 

безопасни лекарства. 

За осигуряване на лекарствени продукти и медицински изделия, които отговарят на 

стандартите за качество, безопасност и ефикасност основна роля има ИАЛ. 

За изпълнение на адресираните предизвикателства са предприети активни действия, 

като за целта е извършено: 

 Наблюдение и укрепване на законодателството в областта на лекарствените 

продукти и медицинските изделия; 

 Насърчаване на вътрешно секторното и между секторното сътрудничество; 

 Проследяване и анализ на лекарствените продукти, включени в Позитивния 

лекарствен списък чрез СЕСПА; 

 Осигуряване на лекарствени продукти и медицински изделия за лечението на 

българските граждани за заболявания, извън обхвата на задължителното здравно 

осигуряване със средства от държавния бюджет; 

 Насърчаване на рационалната лекарствена употреба; 

 Контрол върху разходите за лекарствени продукти, чрез механизми за договаряне 

и сключване на рамкови споразумения; 

 Въведен контрол в реално време при предписване и отпускане на рецепти за 

лекарствени продукти, медицински изделия и диетични храни за специални медицински 

цели, заплащани от НЗОК, като решителна мярка за защитаване правата на 

здравноосигурените лица и за повишаване на контрола върху разходването на обществени 

средства; 
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 С цел осигуряване на достатъчни количества на аптечния пазар в страната от 

инсулин и други понижаващи кръвната захар лекарства, както и антибактериални 

лекарствени продукти с лекарствени форми за приложение при деца, за които са налице 

данни за нерегулярни доставки, забавяне или отказ от търговците на едро, е извършван 

регулярен анализ и са издавани заповеди за забрана износа на горепосочените 

фармакологични групи лекарствени продукти за съответен период. 

 Лекарствената политика има пряко и дълбоко въздействие върху общественото 

здраве, като резултатите от нейната ефективност се измерват не само чрез достъпа до 

лекарствени продукти, но и чрез подобряване на цялостния здравен статус на населението. 

 Ползите за обществото от политиката в областта на Лекарствените продукти и 

медицинските изделия са: 

1. Подобряване на здравето на населението 

- Гарантиран достъп до качествени и ефективни лекарствени продукти и 

медицински изделия, според здравните потребности на населението; 

- Ранна диагностика и навременно лечение; 

- Предотвратяване на хоспитализации и усложнения от основното заболяване и 

повишаване на качеството на живот; 

- Удовлетвореност на населението и медицинските специалисти от 

функционирането и резултатите на фармацевтичната система; 

- По-добро здраве. 

2. Сигурност  и равнопоставеност 

- Дефинирани отговорности в сферата на лекарствената регулация; 

- Справедливо, ефективно и хуманно здравеопазване. 

3. Икономическа ефективност и устойчивост на здравната система 

- Намалени разходи за хоспитализация и спешна помощ чрез превенция и 

ефективна амбулаторна терапия; 

- Оптимизация на разходите чрез постигне на по-ниски цени в резултат на 

сключени рамкови споразумения; 

- Устойчивост на бюджетната рамка. 

  

Отчет на показателите за полза/ефект 

Политика в областта на ЛЕКАРСТВЕНИТЕ 

ПРОДУКТИ И МЕДИЦИНСКИТЕ ИЗДЕЛИЯ Мерна 

единица  

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за полза/ефект 

1. Дял на разходите за медицински продукти от общите 

разходи за здравеопазване  

% 

достигане до 

средната стойност 

за ЕС 

31 % ( за 2023 г. по 

данни от здравния 

профил за България на 

ОИСР) 

2. Генерични и биоподобни лекарствени продукти, включени 

в ПЛС 
% 70 59.07 % 

3. Относителен дял на стойността заплатена за лекарствени 

продукти за домашно лечение от общите плащания за 

извънболнична помощ 

% 38.46 43,9 

 

Преглед на нормативната база в областта на лекарствената политика и 

медицинските изделия: 

 Изготвен Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за медицинските 

изделия. Предложеният проект е изготвен във връзка с членството на Република България 

в Европейския съюз и мерките, заложени в съответния план за действие. Очакваният 

резултат от всички предложени със законопроекта промени е гарантиране на достъпа на 

../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/937C44F9.xls#RANGE!_ftn1
../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/937C44F9.xls#RANGE!_ftn1
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гражданите до качествени, безопасни, ефективни и иновативни лекарствени продукти и 

медицински изделия, които са преминали строго регламентирани в европейското 

законодателство процедури, включително и оценка на здравните технологии, изпълнение 

на мерките, заложени в Плана за действие за 2025 г., произтичащи от членството на 

Република България в Европейския съюз, както и усъвършенстване на нормативната 

уредба в областта на лекарствените продукти и медицинските изделия чрез въвеждане на 

мерки за подобряване на достъпа на населението до тях. 

 Изготвен проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за лекарствените 

продукти в хуманната медицина. Разработването на законопроекта е насочено основно към 

подобряване на действащата нормативна уредба в областта на лекарствените продукти 

чрез нейното усъвършенстване. Това се налага, за да бъдат преодолени в бъдеще случаите 

на липса или недостиг в аптечната мрежа на жизненоважни за населението лекарствени 

продукти. Със законопроекта се предлагат мерки за преодоляване на случаите на недостиг 

или липса на лекарствени продукти чрез прецизиране на задълженията на всички 

участници във веригата на лекарствоснабдяването и създаване на допълнителни 

задължения за тях, промени в алгоритъма на изчисление, заложен в СЕСПА, както и 

промени в санкционните разпоредби на закона. Предвиждат се и облекчени режими за 

снабдяване на българския пазар с лекарствени продукти, предмет на паралелен внос, като 

се дава възможност на притежателите на разрешения за паралелен внос при ускорена 

процедура да получат разрешения. Същият беше одобрен с Решение № 593 от 2026 на 

Министерския съвет и внесен в Народното събрание. 

  С проекта на Закон за изменение и допълнение на Закона за лекарствените продукти 

в хуманната медицина се предлагат промени в Закона за лекарствените продукти в 

хуманната медицина (ЗЛПХМ) в няколко основни насоки, касаещи: 

1. Търговията на едро с лекарствени продукти; 

2. Паралелния внос с лекарствени продукти; 

3. Усъвършенстване на Специализираната електронна система за проследяване и 

анализ на лекарствените продукти (СЕСПА), касаеща недостига и липсата на лекарствени 

продукти; 

4. Търговията на дребно с лекарствени продукти; 

5. Промени, свързани с административнонаказателните разпоредби. 

 Изготвенo и приетo е Решениe № 279 от 2026 г. на Министерския съвет, с което се 

правят промени в състава на Комисията по прозрачност. 

 Издадени са Заповед №  РД-02-39/16.03.2026 г. и Заповед №                                             

РД-02-100/08.06.2026 г., с които се правят промени в състава на Висшия съвет по 

фармация. 

 Издадени са Заповед № РД-02-14/13.02.2026 г. и Заповед №                                    

РД-02-102/09.06.2026 г., с които се правят промени състава на Етичната комисия за 

клинични изпитвания. 

  

Взаимоотношения с други институции, допринасящи за изпълнение на 

политиката 

В страната: Лечебни заведения за първична и специализирана извънболнична помощ; 

Лечебни заведения за болнична помощ в страната; Производители на лекарствени 

продукти и медицински изделия; Притежатели на разрешението за употреба; Търговски 

субекти – търговци на едро и дребно; Съсловни, браншови и пациентски организации; 

Експертни съвети по медицински специалности, Министерски съвет, Народно събрание, 

други министерства и ведомства. 
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Международни организации: Световна здравна организация;                                                                         

Глобален фонд за борба срещу СПИН, туберкулоза и малария; Анализаторски компании в 

областта на здравеопазването и фармацията. 

 

Отговорност за изпълнение на целите в съответната област на политика 

Министерство на здравеопазването – Дирекция „Лекарствена политика”, 

Изпълнителна агенция по лекарствата, Национален съвет по цени и реимбурсиране на 

лекарствените продукти (НСЦРЛП), Национална здравноосигурителна каса (НЗОК). 

 

 

Отчет на разходите по бюджета на Министерството на здравеопазването по области 

на политики и бюджетни програми 

№ Наименование на областта на политиката/бюджетната програма 

Разходи (в хил. 

евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

1 
Политика в областта на ПРОМОЦИЯТА, ПРЕВЕНЦИЯТА И 

КОНТРОЛА НА ОБЩЕСТВЕНОТО ЗДРАВЕ 
35 370,3 

2 Политика в областта на ДИАГНОСТИКАТА И ЛЕЧЕНИЕТО 211 349,5 

3 
Политика в областта на ЛЕКАРСТВЕНИТЕ ПРОДУКТИ И 

МЕДИЦИНСКИТЕ ИЗДЕЛИЯ 
13 248,2 

4 Бюджетна програма  «Администрация» 11 579,8 

ОБЩО: 271 547,8 

 

 

IV.  ПРЕГЛЕД НА ИЗПЪЛНЕНИЕТО НА БЮДЖЕТНИТЕ ПРОГРАМИ 

 

11660000..0011..0011    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА  ППРРООГГРРААММАА    „„ДДЪЪРРЖЖААВВЕЕНН  ЗЗДДРРААВВЕЕНН  ККООННТТРРООЛЛ””  

 

Цел на програмата: Защита на здравето на гражданите на територията на 

Република България  

 

Стратегическата цел на настоящата програма е осигуряване на безопасна жизнена 

среда и предприемане на навременни и адекватни мерки за отстраняване на възникналите 

рискове за здравето на хората. 

През отчетния период не са допуснати сериозни и непосредствени опасности, 

свързани с риск за здравето на населението, което е постигнато благодарение на 

предприети навременни мерки при установяване на рискове и адекватно решаване на 

възникващите предизвикателства пред органите на държавния здравен контрол. 

Целите на програмата през първата половина на 2026 г. върху които е била 

фокусирана дейността на органите на държавния здравен контрол са: 
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 Опазване здравето на гражданите, чрез подобряване системите за мониторинг на 

факторите на жизнената среда (шум, йонизиращи и нейонизиращи лъчения, питейни води, 

води за къпане, минерални води и др.); 

 Извършване на периодичен анализ и оценка на данните за състоянието на 

жизнената среда и здравния статус на населението, разработване и провеждане на мерки за 

ограничаване, намаляване и ликвидиране на негативните ефекти от въздействието на 

факторите на средата и предприемане на навременни мерки за защита от възникване на 

рискове за човешкото здраве; 

 Осъществяване на ефективен контрол на предлаганите на пазара продукти и стоки 

със значение за здравето на човека; 

 Повишаване на капацитета за извършване на лабораторни анализи на продукти и 

стоки със значение за здравето на човека с цел идентифициране на рисковете за здравето и 

предприемането на навременни мерки; 

 Осигуряването на устойчиво развитие и укрепване на капацитета на общественото 

здраве и достигането на високо ниво на съответствие с националните и европейските 

изисквания на обектите с обществено предназначение, продуктите, стоките и дейностите 

със значение за здравето на човека, и факторите на жизнената среда, което да спомогне 

като цяло за подобряване качеството на живота и предотвратяване възникването на риск за 

човешкото здраве. 

 

През отчетния период са инициирани и разработени нормативни актове, които са от 

компетентността на Министерство на здравеопазването: 

1. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 10 от 2003 г. за защита на 

работещите от рискове, свързани с експозиция на канцерогени, мутагени или токсични за 

репродукцията вещества при работа (обн. ДВ. бр.33 от 3 Април 2026 г.); 

2. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 1 от 2020 г. за изискванията за 

дейността на здравните медиатори (обн., ДВ, бр. 33 от 3 Април 2026 г.); 

3. Наредба за допълнение на Наредба № 49 от 2010 г. за основните изисквания, на 

които трябва да отговарят устройство, дейността и вътрешния ред на лечебните заведения 

за болнична помощ и домовете за медико-социални грижи (обн., ДВ, бр. 35 от 14 Април 

2026 г.); 

4. Наредба № Н-5 от 28.04.2026 г. за оказване на медицинска помощ от разстояние 

(обн., ДВ, бр. 41 от 5 май 2026 г.); 

5. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 9 за качеството на водата 

предназначена за питейно битови цели (изм. и доп. обн., ДВ. бр. 9 от 23 Януари 2026г.); 

6. Концептуална рамка на дейностите по промоция, превенция и профилактика в 

начален, прогимназиален и първи гимназиален етап на училищното образование Проект на 

Наредба за здравословно хранене на учениците; 

7. Проект на Закон за водоснабдяване и канализация; 

8. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за здравето; 

9. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за защита от шума в 

околната среда; 

10. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за защита от вредното 

въздействие на химичните вещества и смеси, по повод констатирана необходимост от 

промени в различни области и с цел въвеждане на мерки за прилагането на Регламент (ЕС) 

2019/1148 на Европейския парламент и на Съвета от 20 юни 2019 година за предлагането 

на пазара и употребата на прекурсори на взривни вещества, за изменение на Регламент 

(ЕО) № 1907/2006 и за отмяна на Регламент (ЕС) № 98/2013; 
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11. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за защита от вредното 

въздействие на химичните вещества и смеси, във връзка с Делегиран Регламент (ЕС) 

2023/2049 за изменение на Регламент (ЕС) 2017/852 по отношение на продукти с добавен 

живак, които са предмет на забрана за производство, внос и износ; Регламент (ЕС) 

2024/1849 за изменение на Регламент (ЕС) 2017/852 относно живака по отношение на 

денталната амалгама и други продукти с добавен живак, за които се прилагат ограничения 

за износ, внос и производство и Регламент (ЕС) 2024/2865 на Европейския Парламент и на 

Съвета от 23 октомври 2024 г. за изменение на Регламент (ЕО) № 1272/2008 относно 

класифицирането, етикетирането и опаковането на вещества и смеси (CLP); 

12. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за защита от вредното 

въздействие на химичните вещества и смеси, във връзка с Регламент (ЕС) 2025/2455 на 

Европейския парламент и на Съвета от 26 ноември 2025 г. за създаване на обща платформа 

за данни относно химикалите, за определяне на правила, с които да се гарантира, че 

съдържащите се в нея данни са лесно откриваеми, достъпни, оперативно съвместими и 

годни за повторно използване, както и за установяване на рамка за мониторинг и 

перспективи във връзка с химикалите (ОВ L, 2025/2455, 12.12.2025 г.); 

13. Проект на Закон за изменение и допълнение на Закона за храните; 

14. Проект на Наредба за зоните за защита на водите, предназначени за питейно-

битово водоснабдяване и на минералните води; 

15. Проект на Наредба за изискванията към бутилираните натурални минерални, 

изворни и трапезни води, предназначени за питейни цели; 

16. Проект на Наредба за здравните изисквания към бръснарските, фризьорските и 

козметичните салони и ателиетата за татуировки и поставяне на обици и други подобни 

изделия на различни части на тялото; 

17. Проект на Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 21 от 2016 г. за 

условията и реда за регистрацията, етикетирането и контрола на торове, подобрители на 

почвата, биологично активни вещества и хранителни субстрати; 

18. Проект на Наредба за условията и реда за финансиране на проекти за дейности 

по предпазване, превенция, лечение и терапия на хазартна зависимост; 

19. Проект на Наредба за здравните изисквания към плажовете; 

20. Проект на Наредба за условията за извършване задължителните предварителни и 

периодични медицински прегледи на работниците и служителите; 

21. Проект на Наредба за устройството и дейността на здравните кабинети в 

социални и интегрирани здравно-социални услуги за резидентна грижа и в социалните 

услуги за осигуряване на подслон и здравните изисквания към тях; 

22. Проект на Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 54 от 2010 г. за 

дейността на националната система за мониторинг на шума в околната среда и за 

изискванията за провеждане на собствен мониторинг и предоставяне на информация от 

промишлените източници на шум в околната среда; 

23. Проект на Постановление за изменение и допълнение на Наредбата за 

изискванията към разработването и съдържанието на стратегическите карти за шум и към 

плановете за действие; 

24. Проект на Решение на Министерския съвет за определяне на министъра на 

здравеопазването за национален компетентен орган съгласно чл. 18, параграф 3 от 

Регламент (ЕС) 2022/2371 на Европейския парламент и на Съвета за сериозни 

трансгранични заплахи за здравето; 
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25. Проект на наредба за изменение и допълнение на Наредба № 2 от 2013 г. за 

здравословно хранене на децата на възраст от 0 до 3 години в детските заведения и 

детските кухни; 

26. Проект на наредба за изменение на Наредба № 3 за от 2008 г. за условията и реда 

за осъществяване дейността на службите по трудова медицина; 

27. Проект на Наредба за нормите за радиационна защита при техническа 

ликвидация на последствията от добива и преработката на уранова руда; 

28. Проект на Наредба за изменение и допълнение на Наредба № РД-02-20-2 от 2024 

г. за проектиране, изграждане и експлоатация на водоснабдителни системи; 

29. Проект на Наредба за здравните изисквания към болничното хранене. 

 

През първото полугодие на 2026 г. са изготвени от изпълнителите по програмата: 

- Указание за планиране, организиране и отчитане дейността на РЗИ по опазване на 

общественото здраве през 2026 г.; 

- Указателни писма, свързани с дейността на РЗИ по опазване на общественото 

здраве и държавния здравен контрол; 

- Годишен Доклад за състоянието на здравето на гражданите за 2025 г. в част 3 

„Дейности по опазване на общественото здраве“; 

- Годишен доклад за качеството на водата за питейно-битови цели; 

- Годишен доклад с анализ и оценка на шумовото натоварване в наблюдаваните 

населени места; 

- Годишен доклад с анализ на резултатите от мониторинга и контрола на 

нейонизиращите лъчения като фактор на жизнената среда и на обектите, източници на 

нейонизиращи лъчения; 

- Годишен доклад за качеството на водите за къпане; 

- Доклад до структурите на ЕК за качеството на питейните води в Република 

България за 2023 г. по изготвен от ЕК нов формат за докладване; 

- Доклад до Европейската Агенция по околна среда за качеството на водите за 

къпане за сезон 2025 г. 

 

Взето е участие в редовните заседания на: 

- Национален експертен съвет по устройство на територията и регионална политика 

при Министерство на регионалното развитие и благоустройството и Общинските и 

областните съвети по устройство на територията; 

- Висшия експертен екологичен съвет (ВЕЕС) към Министерство на околната среда 

и водите и Екологичните експертни съвети към съответните РИОСВ; 

- Комисията за земеделските земи към Министерство на земеделието и храните и 

Комисиите към областните дирекции по земеделие; 

- Комисията за регистриране на службите по трудова медицина; 

- Експертният съвет по биоциди; 

- Експертните съвети по здравно-техническа експертиза в МЗ и РЗИ; 

- Постоянната експертна комисия, която подпомага, посредством мотивирани 

становища, министъра на здравеопазването при упражняване на правомощията му по чл. 

39, ал. 3 и чл. 134, ал. 7 от Закона за устройство на територията (ЗУТ); 

- Постоянната междуведомствена консултативна комисия по биологично земеделие; 

- Постоянната консултативна комисия за избор на промоционални програми; 

- Постоянната междуведомствена консултативна комисия по географските 

означения и храни с традиционно специфичен характер; 
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- Комисия по определяне на принадлежността на продуктите (ИАЛ); 

- Експертната комисия за сертификация на туристически обекти към Министерство 

на туризма; 

- Експертен съвет по оценка на приоритетни вещества (МОСВ); 

- Mеждуведомствена работна група за оценка на уязвимост и определяне на 

нуждата от настаняване на украински граждани с временна закрила към Националния 

оперативен щаб; 

- Работни срещи, организирани от Министерство на регионалното развитие и 

благоустройството относно изпълнението на Цел 6 „Чиста вода и санитарно-хигиенни 

условия“ и цел 11 „Устойчиви градове и общности" от Целите на ООН за устойчиво 

развитие, във връзка с подготовката на Втория национален доброволен преглед на 

страната; 

- Mеждуведомствена работна група за проследяване изпълнението и актуализация 

на Национален план за действие за устойчива употреба на пестициди в Република 

България; 

- Научно-експертен съвет по хранене към министъра на здравеопазването; 

- Национален съвет за сътрудничество по етническите и интеграционните въпроси 

към Министерския съвет. 

 

Експертен съвет по биоциди (ЕСБ) 

Съветът подпомага министъра на здравеопазването при изпълнение на правомощията 

му по Закона за защита от вредното въздействие на химичните вещества и смеси 

(ЗЗВВХВС) и Регламент (ЕС) № 528/2012 на Европейския парламент и на Съвета от 22 май 

2012 година относно предоставянето на пазара и употребата на биоциди, като извършва 

оценка на риска за човека, животните и околната среда и оценка на биологичната 

ефективност, въз основа на внесените от заявителите документи и на данните в тях. На 

базата на тази оценка ЕСБ прави предложение за издаване, промяна или отмяна на 

разрешение за предоставянето на пазара и употребата на биоциди. През отчетния период 

са проведени 6 заседания, на които са докладвани извършените оценки на над 160 

биоцида. Предвид включването в списъка по чл. 9 на Регламент (ЕС) № 528/2012 поетапно 

на активни вещества от работната програма за системно проучване на всички 

съществуващи активни вещества, съдържащи се в биоциди (Делегиран регламент (ЕС) № 

1062/2014), са проведени процедури по реда на Административнопроцесуалния кодекс и са 

изготвени заповеди за отмяна на над 90 разрешения за предоставяне на пазара на биоциди. 

  

 Комисия за регистриране на службите по трудова медицина 

Комисията за регистриране на службите по трудова медицина е създадена със 

заповед на министъра на здравеопазването на основание чл. 25в от Закона за здравословни 

и безопасни условия на труд и го подпомага при издаване на удостоверения за регистрация 

и промяна на регистрацията на службите по трудова медицина. През отчетния период са 

проведени 6 заседания. Издадени са 20 удостоверения за регистрация и промяна на 

регистрацията на служби по трудова медицина. Във връзка с постъпили заявления е 

заличена регистрацията на 3 служби по трудова медицина. 

 

Експертен съвет по здравна и техническа експертиза 

Съветът е консултативен орган към главния държавен здравен инспектор и го 

подпомага при изпълнение на правомощията му по чл. 35 от Закона за здравето, свързани 
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със съгласуване на устройствени планове и оценка на съответствието на инвестиционни 

проекти. 

През отчетния период са проведени 10 заседания, на които са разгледани общо 36 

проекта (31 инвестиционни проекта и 5 проекта на устройствени планове), издадени са 8 

заключения и 13 становища. Експертният съвет е разгледал и изразил становища по 

проекти на шумозащитни съоръжения на републикански пътища, модернизация на 

железопътни линии, в т.ч. гари, и други обекти с национално значение, чиято реализация 

има значително въздействие върху здравето на населението. 

 

Експертен съвет за одобряване на стратегически карти за шум и планове за 

действие  

Съветът е постоянно действащо експертно консултативно звено към министъра на 

здравеопазването във връзка с одобряване на стратегическите карти за шум и на плановете 

за действие за основните железопътни линии, основните летища и основните пътища по 

смисъла на Закона за защита от шума в околната среда. 

През отчетния период е проведено заседание на Експертния съвет за разглеждане и 

одобряване на проект на План за действие към Стратегическа карта за шум на 1 344,43 км 

основни пътни участъци в Република България с трафик над 3 милиона МПС годишно, с 

възложител министъра на регионалното развитие и благоустройството. 

  

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетните програми 

1600.01.01 Бюджетна програма „Държавен здравен контрол” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Разработване на политика за осъществяване на здравен 

контрол 
      

1. Изготвени нормативни актове в срок бр. 3 5 

2. Участия в работни групи бр. 14 16 

3. Разработени указания, инструкции, ръководства и др. бр. 7 6 

Осъществяване на контрол върху спазването на здравните 

изисквания 
      

1. Проведени експертни съвети по здравно-техническа 

експертиза към МЗ и РЗИ 
бр. 1 000 603 

2. Участия в експертни съвети по устройство на територията 

(ЕСУТ) към други ведомства 
бр. 1 140 457 

3. Участия в експертни екологични съвети (ЕЕС) към МОСВ и 

РИОСВ 
бр. 50 26 

4. Участия в експертни съвети към Министерство на 

земеделието и Областните дирекции по земеделие 
бр. 210 95 

5. Участия в приемателни комисии по ЗУТ за въвеждане в 

експлоатация 
бр. 1 200 755 

6. Разгледани документации по ЗУТ за устройствени схеми и 

планове 
бр. 7 600 4 012 

7. Разгледани инвестиционни проекти по ЗУТ бр. 5 200 1 949 

8. Разгледани документации по ЗОЗЗ бр. 2 000 1 013 

9. Издадени здравни заключения за устройствени схеми и 

планове 
бр. 3 500 2 144 

10. Издадени здравни заключения за инвестиционни проекти бр. 2 800 1 924 

11. Издадени становища относно необходимостта от 

извършване на Екологична оценка (EО) по ЗООС 
бр. 1 000 434 

12. Издадени становища относно необходимостта от 

извършване на ОВОС по ЗООС 
бр. 1 000 894 
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13. Издадени становища относно съдържанието и обхвата на ЕО 

по ЗООС 
бр. 60 17 

14. Издадени становища относно съдържанието и обхвата на 

ОВОС по ЗООС 
бр. 60 11 

15. Издадени становища относно качеството на изготвената ЕО 

по ЗООС 
бр. 40 11 

16. Издадени становища относно качеството на изготвен доклад 

по ОВОС по ЗООС 
бр. 50 25 

17. Издадени становища в хода на процедурите по чл. 99б и чл. 

114 от ЗООС  
бр. 40 0 

18. Издадени становища във връзка с извеждане от 

експлоатация на обекти работещи с източници на йонизиращи 

лъчения 

бр. 2 0 

19. Становище по проект за оразмеряване, изграждане и 

експлоатация на СОЗ около водоизточниците и съоръженията за 

питейно-битово водостнабдяване и около водоизточниците на 

минерални води, използвани за лечебни, профилактични, 

питейни и хигиенни нужди 

бр. 130 46 

Показатели за проверка на бутилирани води       

1. Извършени проверки в обекти за производство на бутилирани 

натурални минерални, изворни и трапезни води 
бр. 260 134 

2. Извършени проверки на обекти за търговия с бутилирани 

натурални минерални, изворни и трапезни води   
бр. 4 300 1 398 

3. Проверки по сигнали и жалби, включително за наличие на 

опасни бутилирани натурални минерални, изворни и трапезни 

води на пазара 

бр. 30 13 

Показатели за контрол на обекти с обществено 

предназначение(ООП) и на продукти и стоки със значение 

за здравето на човека 

  
    

1. Проверки на ООП  бр. 110 000 48 219 

2. Проверки по сигнали и жалби, включително за наличие на 

опасни стоки на пазара 
бр. 3 000 2 049 

Показатели за контрол върху дейността на службите по 

трудова медицина 
      

1. Проверки бр. 500 112 

2. Проведени заседания на Комисията за регистрация на служби 

по трудова медицина 
бр. 12 6 

Показатели за контрол върху химични вещества и смеси       

1. Проведени заседания на Експертния съвет по биоциди  бр. 15 6 

2. Проверки на биоциди бр. 4 000 1 830 

3. Проверки на детергенти бр. 2 300 1 242 

4. Проверки на химични вещества и смеси бр. 2 400 937 

Показатели за радиационна защита       

1. Извършени проверки на обекти с източници на йонизиращи 

лъчения 
бр. 3 300 1 795 

2. Извършени контролни измервания бр. 51 000 31 815 

3. Оценени дози бр. 5 000 9 891 

4. Установени и коригирани референтни нива бр. 10 7 

5. Анализ на резултатите от извършени прегледи на лица бр. 19 000 6 844 

Регистрационен и разрешителен режим       

1. Регистрирани обекти по Закона за храните за бутилиране на 

натурални минерални, изворни и трапезни води 
бр. 5 2 

2. Регистрирани обекти с обществено предназначение по Закон 

за здравето 
бр. 5 000 4 052 

3. Регистрирани фирми и юридически лица за извършване на 

дейност облъчване на храни с йонизиращи лечения  
бр. 1 0 
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4 Регистрирани фирми и юридически лица за извършване на 

дейност по изпитване на качеството на медицинска и 

радиологична апаратура 

бр. 2 1 

5. Издадени удостоверения за регистрация и пререгистрация на 

служби по трудова медицина 
бр. 40 20 

6. Издаване и промяна на разрешение за предоставяне на пазара 

на биоцид или група биоциди, съдържащи: съществуващо 

активно вещество/съществуващи активни вещества 

бр. 330 98 

7. Издадени национални разрешения за предастовяне на пазара 

на биоциди по реда на Регламент ЕС № 528/2012 относно 

предоставянето на пазара и употребата на биоциди 

бр. 0 0 

8. Издаване и промяна на разрешение за предоставяне на пазара 

на биоцид или група биоциди по реда на Регламент ЕС № 

528/2012 относно предоставянето на пазара и употребата на 

биоциди 

бр. 100 70 

9. Издадени разрешения за облъчване на определен вид храна с 

йонизиращи лъчения 
бр. 5 0 

10. Издадени разрешения за разрушаване (демонтаж) на азбест 

и/или азбестосъдържащи материали от сгради, конструкции, 

предприятия или кораби 

бр. 9 2 

11. Издадени разрешения за пренасяне на тленни останки извън 

страната 
бр. 70 59 

12. Издадени удостоверения за съответствие на обработката на 

натурални минерални и изворни води 
бр. 1 0 

13. Издадени сертификати за минерална вода от конкретен 

водоизточник 
бр. 7 4 

14. Издадени балнеологични оценки за минерална вода от 

конкретен водоизточник 
бр. 20 19 

15. Издадени здравни сертификати за износ на продукти и стоки 

със значение за здравето на човека 
бр. 15 9 

16. Издадени сертификати за внос на бутилирана натурална 

минрална вода 
бр. 1 3 

17. Изготвяне на становища за издаване, подновяване и промяна 

на разрешения за предоставяне на пазара на биоциди 
бр. 200 364 

18. Изготвяне на оценки за одобряване или подновяване 

одобрението на активни вещества 
бр. 1 0 

Лабораторни изследвания по държавен здравен контрол       

Показатели за фактори на жизнената среда       

1. Лабораторни анализи на питейни води бр. 279 800 156 293 

2. Лабораторни анализи на води за къпане бр. 1 775 646 

3. Лабораторни анализи на минерални води бр. 7 570 4 223 

4. Лабораторни анализи на води в плувни басейни бр. 37 900 15 273 

6. Измервания и изчисления на шум и вибрации бр. 5 000 2 538 

7. Измервания на електромагнитни полета  бр. 12 400 6 522 

8. Измервания на осветеност, микроклимат, прах и др.  бр. 9 900 7 882 

Показатели за продукти и стоки със значение за здравето на 

човека 
      

1. Лабораторни анализи на козметични продукти бр. 4 200 2 351 

2. Лабораторни анализи на бутилирани натурални минерални, 

изворни и трапезни води 
бр. 10 270 8 047 

3. Лабораторни анализи на химични вещества и смеси, в.т. и 

приготвени разтвори за дезинфекция 
бр. 2 800 903 

Показатели за радионуклеиди       

1. Лабораторни анализи бр. 4 260 2 866 

2. Измервания бр. 4 690 2 351 

Показатели за изследвания       
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1. Проведени специализирани медицински изследвания и 

биологична дозиметрия 
бр. 110 000 67 343 

Други        

1. Изготвени профили на зоните за къпане (нови и 

актуализирани) и обобщени анализи за състоянието на зоните за 

къпане 

бр. 38 73 

2. Изготвени доклади до Европейската комисия относно 

качеството на питейните води и водите за къпане и по 

изпълнение на Единния многогодишен национален контролен 

план, и Националната програма за надзор на пазара 

бр. 4 5 

3. Участия в заседания на комисии за бедствия на централно и 

регионално ниво 
бр. 12 10 

4. Изготвени доклади/справки във връзка с въведени бедствени 

положения и извънредни ситуации на централно и регионално 

ниво 

бр. 35 13 

5. Дежурства в аварийна готовност 
бр. работни 

дни 
1 800 730 

6. Участия в аварийни ситуации  бр. 8 2 

7. Проверки за спазване на седмични разписания бр. 2 600 1 731 

8. Проверки по храненето на организирани колективи за 

спазване на здравните изисквания 
бр. 4 900 2 756 

Оценка на учебната натовареност       

1. Оценени паралелки за установяване седмичната учебна 

натовареност на учениците 
бр. 64 900 30 276 

2. Училища, обхванати с оценки  % 100 100 

Дейности по национални програми       

Национална програма за намаляване въздействието на радон 

в сгради върху здравето на българското население 
  

    

1. Проведени заседания на координационните съвети (областни 

и национален) 
бр. 28 8 

2. Изготвени анализи и отчети за извършените дейности по 

програмата 
бр. 46 13 

3. Проведени анкетни проучвания бр. 300 553 

4. Поставени детектори за пасивно измерване на радон бр. 2 400 3 466 

5. Отчетени детектори за пасивно измерване на радон бр. 2 500 2 520 

6. Проведени здравно-образователни дейности за повишаване 

нивото на информираност за въздействието на радон и мерките 

за неговото редуциране - общо 

бр. 120 25 

7. Брой лица взели участие в дейностите за повишаване нивото 

на информираност за въздействието на радон и мерките за 

неговото редуциране - общо 

бр. 1 700 517 

 - от тях професионално ангажирани лица бр. 300 209 

 - от тях заинтересовани лица от населението бр. 1 100 267 

8. Проведени кампании и информационни дни бр. 36 17 

9. Изготвени информационни и методични материали бр. 6 000 189 

10. Разпространени информационни материали бр. 9 000 3 464 

11. Участия и публикации в електронни средства за масово 

осведомяване (радио, телевизия и др.) 
бр. 77 132 

12. Предоставени обучения на медицински и немедицински 

специалисти 
бр. 39 28 

Научна дейност       

Национален център по радиобиология и радиационна 

защита 
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1. Проучвания за въздействието на йонизиращите лъчения 

върху здравето на рискови групи и население като цяло 
бр. 11 11 

2. Оценка на състоянието на изменения в очната леща на 

персонал работещ с ИЙЛ 

бр. 

изследвани 

лица 

10 0 

3. Проучване на действието на цитогенетични ефекти при 

рискови групи и население като цяло 

бр. 

изследвани 

лица 

50 30 

4. Епидемиологично проучване за оценка на риска от облъчване 

на лица работещи в среда на йонизиращи лъчения и население в 

специфични райони на България 

бр. 

наблюдавани 

единици 

100 30 

5. Мониторинг, анализ и оценка на обект с исторически 

източници 

бр. 

измервания 
2 1 

6. Проучвания на промени в клетъчния и хумуралния имунитет 

при професионално облъчване 

бр. 

изследвани 

лица 

40 25 

7. Проучвания за въздействието на йонизиращите лъчения 

върху възпалителния отговор в лимфоцити на професионално 

облъчени лица 

бр. анализи 40 25 

8. Модификация на радиационно-индуциран възпалителен 

отговор 
бр. анализи 100 40 

9. Разработване на научно-приложни задачи бр. 6 6 

10. Внедряване на научни разработки в практическата дейност 

на РЗИ и лечебните заведения 
бр. 0 0 

11. Проведени обучения, курсове и семинари бр. 60 41 

12. Лица преминали обучение, курсове, семинари и др. бр. 400 297 

 

Като цяло в областта на предварителния здравен контрол, включващ участие в 

експертни съвети към съответното ведомство или към други ведомства по Закона за 

устройство на територията, Закона за опазване на околната среда и др., включително и 

разглеждането на документации свързани с оценка на въздействието върху околната среда, 

екологични оценки, устройствени планове, инвестиционни проекти, становища по чл. 99б 

и чл. 114 от Закона за опазване на околната среда, отнасящи се до предприятия с висок 

рисков потенциал от аварии и др., е трудно за планиране, което се отразява и на 

постигането на предварително заложените целеви стойности. В различните области на 

страната се наблюдават различни тенденции, които водят до преизпълнение в определени 

области и неизпълнение в други. Като цяло през отчетния период някои от показателите не 

са постигнати, а други са под планираните стойности. Основните причини за това зависят 

от броя на внесените за разглеждане инвестиционни намерения, по реда на Глава шеста от 

Закона за опазване на околната среда или инвестиционни проекти, постъпили за 

съгласуване по реда на чл. 35 от Закона за здравето и други.  

По отношение на целевите показатели за изпълнение, отнасящи се до 

регистрационните и разрешителни режими, следва да бъде обърнато внимание, че 

предоставянето на съответната административна услуга е изцяло обвързано с потребността 

на ползвателя и администрацията не може да окаже влияние върху конкретното 

изпълнение. Въпреки това, както и предвид липсата на конкретно предоставяни услуги в 

продължение на години по определени административни дейности, не е предпоставка за 

тяхното отпадане. 
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 Освен данните, предоставени в таблицата по всеки показател, са извършени и 

следните дейности: 

1. Своевременно е анализирана информацията, постъпваща по Системата за бързо 

предупреждение за обмена на информация относно корективните мерки във връзка с 

опасни продукти (Safety Gate), като е организирано и извършването на проверки на 

територията на страната, както за продукти и стоки, по които Република България е 

засегната страна, така и за продукти и стоки, които са пуснати на пазара на Общността. 

Разпоредено е извършването на насочени проверки по нотификации постъпили по 

системата Safety Gate за химични вещества, смеси и козметични продукти (общо 3 броя), 

по които Република България е засегната страна. За установеното наличие на опасни стоки 

на територията на Република България, са валидирани 2 нотификации по системата Safety 

Gate за козметични продукти. 

2. Чрез Интегрирана информационна система за събиране и отчитане на дейностите 

по държавен здравен контрол своевременно се анализира и отчита контролната дейност 

извършвана от регионалните здравни инспекции и предприемане на мерки за 

подобряването й. 

3. Своевременно са изготвяни указания за предприемане на мерки съобразно 

възникналата ситуация от страна на МЗ и РЗИ към съответните ведомства отговорни за 

тяхното изпълнение, както и провеждане на собствен мониторинг на факторите на 

жизнената среда в засегнатите територии от страна на РЗИ при възникналите в страната 

извънредни ситуации (наводнения и др.), включително прекъснато питейно водоподаване. 

4. Своевременно е предоставяна информация на обществеността, относно актуални 

проблеми по дейността на държавния здравен контрол. 

5. Изпълнени са ангажиментите, свързани с изразяване на становище от страна на 

Министерство на здравеопазването относно: съответствието на храните, предназначени за 

кърмачета и малки деца – 8 бр.; храните за специални медицински цели –5 бр. и храните, в 

които са вложени витамини, минерали и някои други вещества, съгласно Регламент (ЕО) 

№ 1925/2006 на Европейския парламент и на Съвета от 20 декември 2006 година относно 

влагането на витамини, минерали и някои други вещества в храните – 52 бр., с 

действащите нормативни изисквания в областта при пускането на им пазара. 

6. Предоставени са становища в процедурите по реда на Глава шеста от Закона за 

опазване за околната среда - 36 бр., в т.ч. становища по процедурата по реда на чл. 3 от 

Конвенцията по ОВОС в трансграничен контекст. 

7. Актуализирани са своевременно регистри, списъци и други бази данни, както 

следва: 

- Регистър на издадените здравни сертификати за износ на продукти и стоки със 

значение за здравето на човека; 

- Регистър на службите по трудова медицина; 

- Регистър на лицата, получили удостоверение за регистрация за извършване на 

дейности по изпитване качеството на медицинска радиологична апаратура; 

- Регистър на биоцидите, за които има издадено разрешение за предоставяне на 

пазара по реда на Закона за защита от вредното въздействие на химичните вещества и 

смеси; 

- Публичен регистър на бизнес операторите и обектите за производство на 

бутилирани натурални минерални, изворни и трапезни води; 

- Регистър на пуснатите на пазара храни по чл. 76, ал. 1 от Закона за храните; 

- Регистър на издадените от МЗ сертификати за минерални води; 

- Регистър на издадените от МЗ балнеологични оценки за минерални води;   
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- Регистър на издадените от МЗ сертификати за изворни води; 

- Списък на признатите натурални минерални води в Република България. 

8. Чрез главния държавен здравен инспектор продължава провеждането на насочени 

действия към икономическите оператори и интернет магазините, предлагащи продукти и 

стоки със значение здравето на човека – козметични продукти и биоциди, с цел 

привеждането им в съответствие с нормативните изисквания. 

9. Финализирана е процедура по кандидатстване чрез директно предоставяне на 

безвъзмездна финансова помощ BG05SFPR002-1.032 „Повишаване ефективността на 

държавния здравен контрол чрез провеждане на обучения на служителите от регионалните 

здравни инспекции“ на стойност 2 045 168 млн. евро. Проектът ще се фокусира върху 

повишаване ефективността на провеждания държавен здравен контрол и експертиза в 

системата на общественото здраве чрез изграждане на капацитет за провеждане на 

специализирани обучения за подобряване на знанията и умения на служителите от 

регионалните здравни инспекции при осъществяване на контролната им дейност и при 

изпълнение на дейности по промоция и профилактика на болестите. 

10. Във връзка със зачестилите данните в публичното пространство и постъпили в 

министерството редица жалби и сигнали за нерегламентирана търговия и реклама чрез 

различни уеб-базирани платформи - електронни магазини, социални мрежи и други 

неоторизирани канали за продажба на продукти за парентерално приложение – най-често 

пептидни продукти - „пептиди и хормони“, „инжекционен разтвор с хормон на растежа“, 

както и „глутатион, ресвератрол“ и др. са предприети са действия за информиране на 

компетентния орган – Главна дирекция „Борба с организираната престъпност“, с цел 

разглеждането на пептиди, витамини, глутатион, ресвератрол и други вещества с 

козметична и/или профилактична цел или с цел отслабване за парентерално приложение 

като „стоки с висок риск“, респективно необходимостта от тяхното непрекъснато 

проследяване при осъществяването на контролната им дейност. 

11. Стартирана е подготовка за провеждането на проверка на Европейската комисия 

(ЕК) в съответствие с член 35 от Договора за Европейската общност за атомна енергия 

(ЕВРАТОМ). 

 

 Външни фактори, които са оказали въздействие върху постигането на целите на 

програмата 

 Основните външни фактори, които създават риск за неизпълнение на целите на 

програмата в необходимия обем и с необходимото качество са: 

 Определянето на разходен таван, без отчитане и приоритизиране на дейностите, 

които следва да се изпълняват по държавен здравен контрол; 

 Нови Регламенти на Общността или изменение и допълнение на действащото 

европейско законодателство, по отношение на прилагането на нормативните актове 

водещи до необходимостта от изпълнение на нови дейности, нови задължения и съответно 

до допълнителни разходи - Регламент (ЕС) № 2019/1020, който има за цел да осигури 

свободното движение на продукти в рамките на Съюза, както и да се гарантира, че 

продуктите са в съответствие със законодателството на Съюза за хармонизация и 

следователно отговарят на изисквания, които осигуряват високо ниво на защита на 

обществените интереси, като здраве и безопасност в общ смисъл, Регламент (ЕС) 2023/988 

на Европейския парламент и на Съвета от 10 май 2023 година относно общата безопасност 

на продуктите, за изменение на Регламент (ЕС) № 1025/2012 на Европейския парламент и 

на Съвета и на Директива (ЕС) 2020/1828 на Европейския парламент и на Съвета и за 
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отмяна на Директива 2001/95/ЕО на Европейския парламент и на Съвета и на Директива 

87/357/ЕИО на Съвета; 

 Недостатъчни финансови ресурси, необходими за развитието на материалната база 

и лабораторното оборудване. В системата на здравеопазването няма изградена 

лабораторна мрежа, която да извършва анализи на въведени в Приложение XVII на 

Регламента REАCH рестрикции за над 70 вещества. Това ограничава възможността за 

провеждането на ефективен държавен здравен контрол на пазара на опасни продукти и 

стоки по спазване изискванията на европейското и национално законодателство включва 

установяване на съдържанието в различни козметични продукти, изделия и химични смеси 

на определени вещества, за които има въведени с цел опазване на човешкото здраве 

ограничения. Идентична е и ситуацията при възникването на нови рискове и пускането на 

пазара на нови продукти с нестандартен начин на употреба, неясна законова квалификация 

и съставки, създаващи потенциален риск за здравето при употреба; 

 Увеличаване броя на обектите с обществено предназначение на фона на 

недостатъчния брой инспектори. В регионалните здравни инспекции има трайно незаети 

щатни бройки за оперативни служители, което затруднява провеждането на ефективен 

държавен здравен контрол. Аналогична е и ситуацията в националните центрове по 

проблемите на общественото здраве, които следва да осигуряват научно и методично 

работата на регионалните здравни инспекции; 

 Липса на научно и методическо осигуряване на работата по държавния здравен 

контрол от националните центрове по проблемите на общественото здраве, по въпроси 

иновативни и на европейско ниво, както и липсата на информация, може да доведе до 

затруднения при взимането на информирани решения, неадекватна оценка на здравния 

риск и неправилно планиране и приоритизиране на мерките, несъвършенства в 

нормативната уредба.  

Настъпването на описаните външни фактори в бъдеще ще застраши изпълнението на 

някои от задълженията на Република България по прилагане изискванията на 

Европейското законодателство и ще изправи България пред опасността от налагане на 

санкции. 

 

Регионални здравни инспекции 

Анализът на данните от извършените през отчетния период, от страна на 

регионалните здравни инспекции дейности, показва че целевите показатели за изпълнение, 

отнасящи се до контролната дейност на РЗИ като цяло са изпълнени,  

Анализът на данните показва, че е прилаган подходът за извършване на оценка на 

риска в началото на отчетния период, която е била последвана от правилно планиране на 

броя на проверките и впоследствие държавния здравен контрол е проведен с най- висока 

кратност в тези обекти, които са най-рискови и крият опасност за общественото здраве. 

Спрямо обектите, които не отговарят на нормативно установените изисквания са 

предприети съответните мерки. 

 

Проверки на продукти и стоки със значение за здравето на човека  

През отчетния период са извършени 1 830 проверки на биоциди, издадени са 45 

предписания и 22 заповеди за спиране реализацията на продукт и/или заповеди за 

унищожаване; 1 242 проверки на детергенти, издаден е един Акт за установени 

административни нарушения,  35 предписания и 9 заповеди за спиране реализацията на 

продукт; 937 проверки на химични вещества и смеси, издадени са 23 предписания и 3 

заповеди за спиране реализацията на продукт и/или заповеди за унищожаване. 
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През отчетния период от страна на РЗИ са извършени и следните дейности: 

Извършени са 4 081 проверки на козметични продукти, като са издадени 5 АУАН, 

130 предписания и 8 заповеди за спиране реализацията на козметични продукти и/или 

унищожаване на козметични продукти. 

Извършени са 2 625 проверки по въведените забрани за продажба и употреба на 

диазотен оксид (райски газ) и пълнители за него, като е съставен 1 АУАН. 

По отношение въведените забрани за тютюнопушене през отчетния период са 

извършени 7 300 проверки, като са съставени 255 АУАН и са издадени 12 предписания. 

 

Национален център по радиобиология и радиационна защита (НЦРРЗ) 

През отчетния период са извършени и следните дейности по: 

„Реализирани дейности по международни програми и проекти“ 

1. Програма за сътрудничеството между Република България и ОИЯИ Дубна (Русия) 

по тема "Research on the Biological Effect of Heavy Charged Particles with Different Energies". 

Наименование на проекта: “Assessment of radiation induced bystander effect in human 

lymphocytes and inflammatory response in mouse microglial cells after exposure to various doses 

of IR with different quality”  2023-2027. 

2. Европейската мрежа RENEB „Realizing the European Network in Biodosimetry“, за 

изграждането на мрежа от лабораториите, провеждащи биодозиметрия и уеднаквяване на 

методите. НЦРРЗ е съучредител  с право на глас в организацията. От края на 2025 г. 

участва в междулабораторно упражнение на тема: „Research priority on the application of 

artificial intelligence in biological dosimetry“, част от инициатива за създаване на изкуствен 

интелект (AI), който да се използва в биодозиметрията.  Целта е да се събере 

микроскопски снимков материал, за подобряване на съществуващия софтуер. Работи се и 

по изграждането на нови криви доза – ефект с мануално и полуавтоматично отчитане. 

3. RER 9157 “Strengthening Implementation of the Justified and Optimized Use of 

Ionizing Radiation in Medicine “– Регионален проект финансиран от МААЕ, предвидени 

обучения, научни посещения и експертни мисии. 

4. RER 9159, “Enhancing the Application of the Principles of Radiation Protection to 

Control the Exposure of the Public” – Регионален проект финансиран от МААЕ, предвидени 

са обучения, научни посещения и експертни мисии. Взето участие в изготвяне на 

ръководство за приложение на изискванията на BSS за потребителски стоки и стоки със 

значение за здравето на човека. 

5. RER 9158, “Strengthening the Regulatory Infrastructure for Radiation Safety” -– 

Регионален проект финансиран от МААЕ, предвидени са обучения, научни посещения и 

експертни мисии. 

6. Комитет по радиационна защита и здравеопазване (CRPPH) на Агенцията за 

ядрена енергия (NEA) към Организацията за икономическо сътрудничество и развитие 

(ОИСР). НЦРРЗ представлява МЗ в организацията. Основната цел на CRPPH е да  

подпомага страните членки в политиката, регулирането, прилагането и по-нататъшното 

развитие на системата за радиационна защита чрез идентифициране и ефективно справяне 

с концептуални, научни, политически, регулаторни, оперативни и обществени проблеми. 

7. SAMIRA: План на действие на Инициативата за стратегически дневен ред на ЕС за 

приложение на източници на йонизиращи лъчения в областта на медицината („Strategic 

Agenda for Medical Ionising Radiation Applications“). Стартиран е процеса по 

установяването на Европейска инициатива за радиоизотопи (European Radioisotope Valley 

Initiative - ERVI), в рамките на първия стълб - „Гарантиране сигурността на доставките на 
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медицински радиоизотопи“. Подаден е пакет от документи за кандидатстване по проект на 

ЕК - SAMIRA Joint Action EU4H-2026-JA-SANTE-IBA - AURORad proposal. 

8. Програма REMPAN (Radiation Emergency Medical Preparedness and Assistance 

Network) на СЗО. Основна цел – подпомагане на планирането и осъществяването на 

медицинското осигуряване при ядрени и радиационни аварии. В края на месец май (28-29 

май 2026 г.) е проведен семинар на тема „Управление на реагирането при радиационни 

аварийни ситуации, включващи замърсяване с радиоактивни източници“ с участието на 

специалисти от НЦРРЗ, СЗО и REMPAN, който е насочен към един от основните 

приоритетни направления „Превенция, готовност и реагиране при извънредни ситуации и 

пандемии“. 

9. Сътрудничество по Програма "Втора линия на защита" на Националната 

администрация за ядрена безопасност към Департамента по енергетика на САЩ. 

Финансира апаратурната осигуреност за реагиране по процедурите за нелегален трафик на 

радиоактивни материали. 

10. Международна програма на Департамента по енергетика на Съединените 

американски щати, Office of Radiological Security (ОRS). По програмата е завършен проект 

за подобряване на физическата защита на съоръженията с ИЙЛ на НЦРРЗ, който се 

изгради с безвъзмездна финансова помощ от САЩ. 

11. Програма BioDoseNet на СЗО - е глобална мрежа от биодозиметрични 

лаборатории, чиято роля е да подпомага управлението и вземането на решения в случаи на 

големи радиационни аварийни събития с много пострадали. Целта е хармонизирането на 

методологията, осигуряване на качеството, споделяне на знания и провеждане на 

междулабораторни сравнения. Мрежата е създадена от СЗО. Участието в проекта 

осигурява възможност на РБ да получи помощ в отчитане на резултати при аварийна 

ситуация с голямо количество пострадали, надхвърлящи капацитета на лабораторията в 

НЦРРЗ. 

12. Национален център за данни към Министерство на външните работи по Договора 

за всеобхватна забрана на ядрените опити (CTBTO). Членството е изключително полезно 

по време на аварии (или настоящата ситуация в Украйна). Като контактна точка, може да 

се да получи разрешение за достъп до ежедневните прогнози на CTBTO за 

разпространението на радиоактивния облак и измерените резултати, които да се 

публикуват на сайта на НЦРРЗ. 

13. Heads of the European Radiological protection Competent Authority (HERCA). 

Европейската асоциация на ръководителите на компетентните държавни органи по 

радиационна защита. НЦРРЗ е член на борда на HERCA и има представители в работните 

групи по: медицински приложения на ИЙЛ; радиационни аварии (WGE); Европейски 

радиационен паспорт & свободно движение на персонал (WG1). 

14. НЦРРЗ е част от проекта “Geiger“ на МОКП ИНТЕРПОЛ от самото му 

стартиране през 2022 г., в групата на Черноморския и Кавказки район, в която участват 

експерти от Армения, Азербайджан, Грузия, Молдова, Румъния, Турция и Украйна. Целта 

на проекта е  събиране и анализиране на информация, относно трафика на радиологични и 

ядрени материали, включително използването им от страна на терористи, с оглед 

конструиране на устройство тип „мръсна бомба”, както и идентифицирането на други 

криминални методи или терористични дейности, свързани с използване на радиоактивни 

или ядрени източници. 

Оценка на риска от влиянието на факторите на жизнената среда и начина на 

живот 

1. Съдържание на радионуклиди в строителни материали в Република България. 
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2. Оценка на дозата за българското население от поглъщане на радионуклиди с 

питейна вода и храни. 

3. Оценка на дозата за населението и на представително лице от въздействието на 

АЕЦ „Козлодуй“ АД. 

4. Оценка на дозата за населението и на представително лице от въздействието на 

ПХРАО „Нови хан“, ДП“РАО“. 

5. Оценка на дозата на населението и влиянието на факторите на жизнената среда 

около бившите обекти от уранодобивната промишленост. 

6. Оценка на дозата от облъчване от радон в жилища по области. 

7. Оценка на дозата от облъчване от радон в сгради с обществен достъп (детски 

градини, училища). 

8. Оценка на дозата от облъчване от радон по работни места. 

 „Разработване и прилагане на системи за мониторинг“ 

1. Разработване на система за мониторинг и одит в образната диагностика, която да е 

максимално дигитализирана. Възможно е да се използва уеб-страница, онлайн въпросник, 

или специализирана програма, която да съдържа цялостната информация от този проект. 

2. Разработване на система за мониторинг и одит в лъчетерапията, която да е 

максимално дигитализирана. Прилагане на процедура за одит по пощата (RPLD). 

3. Осъвременяване на диагностичните референтните стойности. 

4. Установяване и коригиране на референтните нива в нуклеарната медицина. 

5. Мониторинг на потребителски стоки (пробите храна се предоставят от БАБХ) на 

пазара, включително обработени с ИЙЛ. 

 „Участие в  написването на учебници/монографии“ и  „Разработване на научно-

приложни задачи“ и „Внедряване на разработки в РЗИ“ 

1. Изпълнение на проект с Фонд научни изследвания (Министерство на 

образованието и науката) на тема: „Разработване и изследване на иновативна интегрална 

методика за оценка на радиационния фон в урбанизирани територии“. 

2. Изпълнение на проект с Министерство на образованието и науката на тема: 

„Международен симпозиум по мониторинг на радиационното облъчване в медицинската 

образна диагностика“. 

3. Изпълнение на проект с предмет финансиране на научноизследователски проект в 

„Конкурс за финансиране на фундаментални научни изследвания на млади учени и 

постдокторанти“, с тема на проекта: „Дозиметричен одит при провеждане на мамографски 

изследвания в югозападен район на България“. 

4. Договор с ФНИ на тема: „Оценка на генотоксични ефекти от ниски дози 

йонизиращи лъчения при пациенти, подложени на гръбначни стабилизации“. Срокът за 

изпълнение на проекта е удължен със шест месеца до 22.10.2026 г. с Решение на 

Постоянната научно-експертна комисия по медицински науки към ФНИ. 

 „Изготвени информационни  и методични материали“ и „Проведени здравно - 

информационни и образователни кампании сред населението“ 

1. Риск от облъчване с радон – информационна кампания за населението. 

2. Подготовка на материали за информиране на населението при медицинско 

облъчване. 

  

Предоставяне на обучение на медицински и немедицински специалисти, докторанти, 

специализанти, медиатори 

1. НЦРРЗ е акредитиран да провежда обучение за придобиване на образователната и 

научна степен „Доктор” по следните три докторски програми:  



41 

 

 

Направление 7.1. Медицина, област на висше образование Здравеопазване и спорт  

Специалност:  

• „Радиационна защита” – и 

• „Медицинска радиологична физика” -  

Направление 4.3. Биологически науки, област на висше образование 4. Природни 

науки, математика и информатика. 

Специалност: 

 „Радиобиология”  

Обучението по ДП се провежда в пълно съответствие със съвременните тенденции в 

науката. 

Развитието на докторантите се проследява чрез отчети на три месеца и в края на 

годината. 

Приемът и обучението на докторантите по трите ДП се осъществява съобразно 

изискванията, формулирани в ЗРАСРБ, Закона за висшето образование, „Правилник за 

прилагане на Закона за развитието на академичния състав в Република България“ и 

„Правилник за придобиване на ОНС „Доктор“ и на научната степен „Доктор на науките“ в 

НЦРРЗ. 

2. НЦРРЗ има сключен договор с МУ-София за обучение за придобиване на 

специалност в системата на здравеопазването. 

 Обучението за придобиване на специалност в системата на здравеопазването се 

извършва по условията и реда на Наредба № 1/14.02.2025 г. на МЗ.  

Обучението се провежда на специализанти по клинични специалности „Медицинска 

радиологична физика” и неклинични специалности – „Радиационна защита“ и 

„Радиобиология“ . 

„Медицинска радиологична физика” е за лица с квалификация в областта на 

физическите и инженерните науки. 

„Радиационна защита“ - за лица с квалификация в областта на: Биологическите, 

химическите, Физическите науки и биотехнологиите общото инженерство; за лекари и за 

инспектори по обществено здраве.  

„Радиобиология“ - за лица с квалификация в областта на: за лица с квалификация в 

областта на биологическите, химическите, физическите науки, биотехнологиите и генното 

и клетъчното инженерство и за лекари. 

3. Специализирано обучение за придобиване на правоспособност за работа с ИЙЛ се 

провежда, съобразно условията на лицензия, серия СО, рег. 5896/10.07.2022 г. В 

обучението участват медицински и немедицински персонал, който работи в условия на 

ИЙЛ. Разходите за обучението са за сметка на курсистите (респективно за техния 

работодател) и се остойностяват съобразно Тарифа на таксите. 

 

Дейности по Национални планове и програми 

Национален план за действие за намаляване на риска от облъчване от радон 

2023 - 2027 г., приет с Решение № 63 на Министерски съвет от 26.01.2023 г. 

През първото полугодие на 2026 г. е проведено проучване на обемна активност на 

радон в детски заведения от област Русе и в област Велико Търново  

За извършване на обследване на обемната активност на радон в детски заведения от 

област Русе са предоставени общо 302 броя детектори, а в област Велико Търново - 351 

броя детектори. 
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Във връзка с искане на община Бургас за провеждане на проучване в помещенията на 

детски градини и ясли, където са установени стойности на радон над националното 

референтно ниво са извършени допълнителни измервания през 2026 г. 

Продължава работата за подобряване на информираността на българското население, 

относно здравния риск от радон и начините за редуцирането му, като се използват 

различни комуникационни канали. 

 

Министерството на здравеопазването е подало проектно предложение и е одобрен 

проект „Модернизиране на системата за контрол на качеството на питейните води“, 

финансиран по Програма ,,Околна среда“ 2021-2027 г., с бюджет 6 344 367,86 евро              

(12 408 505 лв.). Сключени са договори за доставка на 4 бр. мобилни лабораторни 

кабинета, за разработване на специализиран лабораторен софтуер и за доставка на част от 

лабораторната апаратура, заложена в проекта. Извършени са първите доставки на 

лабораторна апаратура, като същата е инсталирана и въведена в експлоатация 

 

Информация за наличността и качеството на данните 

Информацията е налична в дирекция „Обществено здраве“, Регионалните здравни 

инспекции и Националния център по радиобиология и радиационна защита. 

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 

1600.01.01 Бюджетна програма  

"Държавен здравен контрол"                                                     

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 13 667 713 

     Персонал 10 720 628 

     Издръжка 1 092 324 

     Капиталови разходи 1 854 761 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 11 837 729 

     Персонал 10 708 355 

     Издръжка 1 091 238 

     Капиталови разходи 38 136 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
1 829 984 

     Персонал 12 273 

     Издръжка 1 086 

     Капиталови разходи 1 816 625 

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  2 665 

  Разходи за изпълнение на национални програми 112 

  

Средства за участие на Република България в Международната 

асоциация на националните институти по обществено здраве и 

други 

2 553 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. ………………………………….. 0 

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 2 665 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 11 840 394 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 13 670 378 

  Численост на щатния персонал 1 083 
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Отчетените администрирани разходи свързани с изпълнение на Национални 

програми са по Националния план за действие за намаляване на риска от облъчване от 

радон 2023-2027 г.  

 

Отговорност за изпълнението на програмата 

Министерски съвет, министърът на здравеопазването, ресорния заместник-министър 

на здравеопазването, главния държавен здравен инспектор на Република България, 

дирекция „Обществено здраве“, РЗИ и НЦРРЗ. 

 

 

 

11660000..0011..0022    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ППРРООММООЦЦИИЯЯ  ИИ  ППРРЕЕВВЕЕННЦЦИИЯЯ  ННАА  

ННЕЕЗЗААРРААЗЗННИИТТЕЕ  ББООЛЛЕЕССТТИИ””    

 

Цел на бюджетната програма: Подобряване здравето на населението и 

повишаване качеството на живот чрез намаляване на преждевременната смъртност, 

заболеваемостта и последствията за здравето от основните хронични незаразни 

болести, свързани с рисковите фактори – тютюнопушене, злоупотреба с алкохол, 

нездравословен модел на хранене и ниска физическа активност. 

 

Оперативните цели на програмата през първото полугодие на 2026 г. са следните: 

 Подобряване информираността на населението за основните рискови фактори, 

които имат отношение към сърдечно-съдовите заболявания (ССЗ), онкологичните 

заболявания, диабета, хронични белодробни болести (ХББ) и др.; 

 Повишаване компетентността на медицинските и немедицински специалисти и 

изграждане на капацитет и умения за консултиране и подкрепа с цел превенция на 

основните хронични незаразни болести (ХНБ): ССЗ, онкологични, ХББ, диабет; 

 Подобряване на оралното здраве на децата и намаляване на интензитета на зъбния 

кариес. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетните програми 

1600.01.02 Бюджетна програма „Промоция и превенция на 

незаразните болести” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Показатели за изпълнение 

Национална програма за превенция на хроничните 

незаразни болести 
      

1. Провеждане заседания на програмните съвети (областни и 

национален) 
Бр. 20 1 

2. Изготвяне на анализи и отчети за извършените дейности по 

програмата 
Бр. 60 14 

3. Провеждане здравно-образователни дейности (беседи, 

курсове, семинари, обучения и др.) - общо 
Бр. 3 800 2 510 

4. Брой лица взели участие в дейностите за повишаване 

нивото на информираност за употребата на тютюневи изделия 

и пасивно пушене - общо 

Бр. 23 000 12 897 

5. Брой лица взели участие в дейностите за повишаване 

нивото на информираност за злоупотребата с алкохол - общо 
Бр. 15 200 8 469 
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6. Брой лица взели участие в дейностите за повишаване 

нивото на информираност за храните и храненето, 

здравословното хранене, рискове за здравето при 

нездравословен модел на хранене, диетично хранене във 

всички възрастови групи - общо 

Бр. 19 700 11 912 

7. Брой лица взели участие в дейностите за повишаване 

нивото на информираност за вредите за здравето от ниската 

физическа активност във всички възрастови групи - общо 

Бр. 13 900 7 955 

8. Провеждане на скринингови изследвания на онкологични 

заболявания, от тях 
Бр. 1 000 0 

- за злокачествени новообразувания на млечната жлеза Бр. 500 0 

- за злокачествени новообразувания на шийката на матката Бр. 300 0 

- за злокачествени новообразувания на ректосигмондалната 

област 
Бр. 200 0 

9. Дейности по устойчивост на Проект „Грижа за хората с 

диабет тип 2 (CARE4DIABETES)“ 
      

Отпечатване на информационни материали по модела на 

проект „Грижа за хората с диабет тип 2 (CARE4DIABETES)“, 

свързани с употребата и злоупотребата с алкохол, 

нездравословното хранене и ниската физическа активност 

Бр.  200 300 

Прилагане на годишна програма за интензивно наблюдение, 

събиране и оценка на резултатите чрез прилагане на два 

цикъла на „Планирай-направи-проучи-действай“ по модела на 

проект „Грижа за хората с диабет тип 2 (CARE4DIABETES)“ 

Бр. 300 0 

Формиране и обучение на мултидисциплинарни екипи  по 

модела на проект „Грижа за хората с диабет тип 2 

(CARE4DIABETES)“, свързани с физическата активност 

Бр. 50 0 

Консултиране, информиране и образоване на рискови групи 

от населението по модела на проект „Грижа за хората с диабет 

тип 2 (CARE4DIABETES)“ 

Бр. 200 60 

10. Провеждане на кампании и информационни дни Бр. 300 174 

Национална стратегия на Република България за 

равенство, приобщаване и участие на роми 2021-2030 г. 

приоритет „Здравеопазване“ 

  
    

1. Прегледи и назначаване на изследвания за социално 

значими заболявания с мобилни кабинети - флуорографи, 

ехографи, мамографи, гинекологични, педиатрични качинети 

и клинични лаборатории 

Бр. 3 000 0 

2. Извършване на ремонтни и сервизни дейности на 21 

мобилни медицински кабинети извършващи профилактични 

прегледи на лица в неравностойно положение, принадлежащи 

към етническите малцинства (закупуване на годишни 

винетки, калибриране на апаратурата и др.) 

Бр. 21 1 

3. Провеждане на кампании и информационни дни Бр. 71 90 

4. Обучение за професионално развитие на здравни медиатори 

– съгласно чл. 7, ал. 4 от Наредба № 1 от 19.08.2020 г. за 

изискванията за дейността на здравните медиатори 

Бр. 50 13 

5. Обучение на нови здравни медиатори за придобиване на 

необходимите знания и умения съгласно чл. 7, ал. 2 от 

Наредба № 1 от 19.08.2020 г. за изискванията за дейността на 

здравните медиатори  

Бр. 17 4 

Научна дейност       

Национален център по обществено здраве и анализи       

1. Проучвания за влиянието на факторите на жизнената среда, 

вкл. работната среда сред различни групи от населението 
бр. 12 12 

2. Проучвания за влиянието на начина на живот, знания и 

нагласи сред различни групи от населението 
бр. 10 5 

3. Проучвания на факторите на стреса и влиянието им върху 

здравето 
бр. 1 1 
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4.Проучвания за психосоциалните фактори на труда, 

организационния климат, тревожност, депресия и социално 

значими заболявания 

бр. 1 1 

5.Анализ на здравно демографското състояние на населението бр. 5 2 

6. Разработване на научно-приложни задачи бр. 43 32 

7. Внедряване на научни разработки в практическата дейност 

на РЗИ и лечебните заведения 
бр. 1 2 

8. Проведени обучения, курсове и семинари бр. 100 31 

9. Лица преминали обучение, курсове, семинари и др. бр. 1 000 220 

Научно-приложна дейност       

1.Изготвени доклади, анализи, оценки за влиянието на 

факторите на жизнената среда, вкл. работната среда и за 

знанията, нагласите и практиките сред различни групи от 

населението 

бр. 82 35 

2.Анализ на влиянието на макроикономическите фактори 

върху здравето на населението 
бр. 1 0 

3. Анализ на човешкия ресурс в системата на 

здравеопазването 
бр. 2 2 

4.Здравно демографско състояние на населението в динамика бр. 3 1 

 

През отчетния период са извършени и следните дейности: 

1. Изработен е проект на Национална програма за превенция на хронични незаразни 

болести 2026-2030 г. 

2. Обявено е осемнадесетото издание на Националния ученически конкурс 

„Посланици на здравето“. Инициативата се провежда от Министерството на 

здравеопазването (МЗ) в партньорство с Министерството на образованието и науката 

(МОН), Министерството на околната среда и водите (МОСВ), Министерството на 

младежта и спорта (ММС), Министерството на културата (МК), Държавната агенция за 

закрила на детето (ДАЗД), Регионалния офис на Световната здравна организация в 

България (РОСЗОБ) и Българския младежки Червен кръст (БМЧК). 

 В тазгодишното издание се включиха над 9 500 ученици от цялата страна, които 

реализираха 76 проекта под ръководството на 320 учители. Конкурсът се проведе в три 

възрастови групи – I–IV, V–VII и VIII–XII клас. През първото полугодие на годината 

приключиха първата (до 5 март) и втората (до 30 юни) фаза на конкурса. Министерството 

на здравеопазването и партньорските институции извършиха оценяване на постъпилите 

проекти съгласно регламента на конкурса. Награждаването на класираните проекти 

предстои през месец септември, а всички участници ще получат грамоти и предметни 

награди на официална церемония. 

3. Отбелязан е Световния ден без тютюнопушене 31 май под мотото на СЗО: „Да 

свалим маските! Противодействие на никотиновата и тютюневата зависимост“. За 

отбелязване на тематичния ден Министерство на здравеопазването с подкрепата на Офиса 

на СЗО в България са адаптирани информационните материали на кампанията и  

представени за разпространение и публикуване на Столична община, Метрополитен ЕАД, 

Министерството на образованието и науката, Министерство на околната среда и водите, 

Министерството на младежта и спорта, Министерството на културата, Държавна агенция 

за закрила на детето, Български младежки Червен кръст и РЗИ. 

4. В изпълнение на проект „Намаляване на тежестта на незаразните заболявания чрез 

предоставяне на мултидисциплинарна интервенция с лечение в начина на живот при 

диабет тип 2 (CARE4DIABETES)“, финансиран по Програма „ЕС в подкрепа на здравето“ 

(EU4Health) на Европейския съюз и изпълняван в синхрон с Националната програма за 

превенция на хроничните незаразни болести 2021–2025 г., през първото полугодие на          
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2026 г. бяха изпълнени дейности, свързани с финализиране на проекта, представяне на 

постигнатите резултати и осигуряване на устойчивост на разработения 

мултидисциплинарен модел за превенция и контрол на диабет тип 2. 

 В периода 18–20 януари 2026 г. представители на Министерството на 

здравеопазването взеха участие в заключителната международна среща по проект 

CARE4DIABETES, проведена в гр. Атина, Република Гърция. По време на срещата бяха 

представени постигнатите резултати по отделните работни пакети, оценката на 

въздействието на проекта, добри практики от държавите партньори и възможностите за 

прилагане и устойчивост на мултидисциплинарния модел на европейско и национално 

ниво. 

 От страна на българския екип беше представена обобщаваща презентация за 

изпълнението на проекта в Република България, както и видео материал, отразяващ 

реализираните дейности, приложените интервенции и постигнатите резултати. В рамките 

на заключителната Генерална асамблея на проекта бяха представени обобщените отчети 

по работните пакети, обсъдени бяха финалните срокове за предоставяне на отчетната 

документация и механизмите за осигуряване на устойчивост на резултатите след 

приключване на проекта. 

 През първото полугодие на 2026 г. Министерството на здравеопазването осъществи 

необходимата координация по финализиране на проектните дейности, подготовката и 

предоставянето на отчетната документация към координатора на проекта и Европейската 

комисия, както и дейности, насочени към устойчивото прилагане на постигнатите 

резултати в областта на превенцията и контрола на диабет тип 2. 

5. На 1 април 2026 г. е проведено заседание на Научно-експертния съвет по хранене 

към министъра на здравеопазването, на което са обсъдени прилагането на Наредба № Н-3 

за здравословното хранене на учениците, проектът на Наредба за болничното хранене, 

както и възможности за подобряване на сътрудничеството с представителите на 

хранителния сектор. 

6. По покана на Медицинския университет – Варна представители на 

Министерството на здравеопазването участваха на 29 април 2026 г. в заключителното 

събитие и втория международен работен семинар за изграждане на капацитет и 

разработване на препоръки по проект DigiCare4You, финансиран по програма Horizon 2020 

на Европейския съюз, проведени в гр. Брюксел, Кралство Белгия. По време на събитието 

бяха представени окончателните резултати от проекта и стратегическата пътна карта за 

мащабиране на модела DigiCare4You, както и бяха обсъдени възможностите за неговото 

устойчиво прилагане и интегриране в националните политики за превенция и контрол на 

захарния диабет тип 2 и артериалната хипертония. Участието допринесе за обмен на добри 

практики, укрепване на международното сътрудничество и повишаване на капацитета за 

прилагане на иновативни дигитални решения в общественото здраве. 

 

Дейности по Национални програми 

Националната стратегия на Р България за равенство, приобщаване и участие 

на ромите, приета с Решение № 278 от 05.05.2022 г. Национален план за действие 

(2024-2027г.), приоритет „Здравеопазване“  

1. В периода 8–12 юни 2026 г. в гр. София се проведе оценъчно посещение на 

делегация на Европейската комисия срещу расизма и нетолерантността (ЕКРН) към Съвета 

на Европа в рамките на седмия цикъл на наблюдение. Представители на Министерството 

на здравеопазването участваха в тематична среща по въпроси, свързани с равното 

третиране и приобщаването в областта на здравеопазването, включително по отношение на 
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достъпа до здравни услуги на уязвими групи, сред които ромското население, мигранти и 

други лица в риск от дискриминация. По време на срещата беше представена информация 

относно предприетите от Министерството на здравеопазването политики, мерки и 

инициативи за осигуряване на равнопоставен достъп до здравеопазване и ограничаване на 

неравенствата в здравето. 

2. На 24 юни 2026 г. Министерството на здравеопазването организира онлайн 

обучение за работа с електронната информационна система за отчитане на дейността на 

здравните медиатори, разработена в рамките на пилотен проект BGLD-1.006 

„Здравеопазване за всички“, финансиран по Финансовия механизъм на Европейското 

икономическо пространство. 

 В обучението участваха 367 здравни медиатори, техните преки ръководители от 

общинските администрации, представители на регионалните здравни инспекции, 

Националното сдружение на общините в Република България (НСОРБ) и Сдружение 

„Национална мрежа на здравните медиатори“ (СНМЗМ). Представени бяха 

функционалностите на системата и възможностите за нейното прилагане за подобряване 

на отчетността, координацията и анализа на дейността на здравните медиатори с цел 

намаляване на здравните неравенства и подобряване на достъпа до здравни услуги за 

уязвими групи. 

3. Изготвен е Административен мониторингов доклад за изпълнението през 2025 г. 

на дейностите в приоритет „Здравеопазване“ по Националната стратегия на Република 

България за равенство, приобщаване и участие на ромите (2021 – 2030) и Националния 

план за действие за периода 2024 – 2027 г., приет с Решение № 151 от 7 март 2024 г. на 

Министерския съвет. Докладът съдържа информация за изпълнените дейности, 

постигнатите резултати и отчетените показатели през отчетния период и е изпратен в 

Министерския съвет в изпълнение на установения ред за мониторинг и отчитане на 

изпълнението на стратегическите документи. 

4. Изготвено е предложения за разпределението на мобилните медицински кабинети 

за изпълнение на дейности по приоритет „Здравеопазване“ от Националната стратегия на 

Република България за равенство, приобщаване и участие на ромите (2021 – 2030) през 

2026 г. 

 

Национална програма за профилактика на оралните заболявания при деца от 0 

до 18 годишна възраст в Република България 2026-2030 г., приета с решение № 153 на 

МС от 11.02.2026 г. 

Организирани са следните дейности при реализиране на програмата: 

Изготвени са технически условия и изисквания за изпълнение на 3 (три) обществени 

поръчки за реализиране на дейностите по Програмата с предмет: 

1. Избор на изпълнител за организиране, обучение и реализиране поставянето на 

силанти на първите постоянни молари на деца от 5 до 9 г. в 28 региона на страната по 

Националната програма за профилактика на оралните заболявания при деца от 0 до 18 

годишна възраст в Р България, 2026 и 2027 г. Обществената поръчка е открита и е в процес 

на провеждане. Предстои подписване на договор. 

2. Избор на изпълнител за организиране и провеждане на мероприятия и дейности за 

повишаване информираността на определени целеви групи от населението за 

профилактика на оралните заболявания по Националната програма за профилактика на 

оралните заболявания при деца от 0-18 годишна възраст в Република България, 2026 и 

2027 г. Обществената поръчка предстои да бъде стартирана и проведена. 
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3. Избор на изпълнител за провеждане на епидемиологично проучване за 

състоянието на оралното здраве на децата, обхванати от Националната програма за 2026 г. 

Обществената поръчка предстои да бъде стартирана и проведена.  

  

 Национален център по обществено здраве и анализи (НЦОЗА) 

 През отчетния период  са извършени дейности в следните насоки: 

- По научно-приложни теми, свързани с методични аспекти за изследване 

качеството на въздуха в затворени помещения и въздействието му върху човешкото 

здраве; разпространението на компютърен зрителен синдром при продължителна работа с 

дигитални устройства; рисковите фактори за развитие на стрес и бърнаут синдром при 

учители;  приложението на in silico методи в регулаторната токсикология; актуализиране 

на препоръките за здравословно хранене на населението във възраст от 18 до 65 год.; 

хранителния модел на кърмачета и малки деца и отглеждането им в семейството и по 

проекти към ФНИ - микробиом и състав на кърма: ключови фактори, роля и взаимовръзка 

с оралната и чревна микробиота при новородени деца и in vitro оценка на въздействието на 

устойчиви органични замърсители от димни газове и атмосферни аерозоли (COST акция-

CA22151). 

- По мерки от Национална програма за безопасност и здраве при работа 2025-2027, 

целящи повишаване на осведомеността за професионалните рискове и превенцията им 

предвид промените в климата, и укрепване здравето и работоспособността на различни 

професионални групи здравни работници за справяне с евентуални бъдещи здравни кризи; 

предложения за Национална програма за превенция на ХНБ 2026-2030, част – Хранене, 

План за действие за изпълнение на НСДЮЗПГ 2030 за периода 2026-2030 г. и План за 

съвременно здравно образование в българското училище. 

- По задачи, свързани с текущи международни проекти, колабориращи центрове и 

мрежи, в т.ч. Център за сътрудничество със СЗО по здраве при работа (2025-2028) и ЮЕМ 

на СЗО по ЗР; Център за международна информация по безопасност и здраве при работа 

към МОТ (CIS); превенция и контрол на затлъстяването, вкл. здравословен модел на 

хранене и физическа активност - Европейска инициатива на СЗО за наблюдение на 

затлъстяването при деца; Съвместно действие на ЕС за превенция на рака и други 

незаразни болести – действия, свързани със здравните детерминанти 2024-2028 (JA Prevent 

NCD). 

- Проведени са планираните за периода курсове и е проведено обучение на 

зачислените специализанти и докторанти. 

- Подготвени са 15 научни публикации за национални и чужди издания; 

осъществено е участие в 36 научни форуми, конференции, кръгли маси, семинари, 

уебинари и др. 

 

 Източници на информацията за данните по показателите за изпълнение 

Информацията е налична в дирекция „Обществено здраве“, Регионалните здравни 

инспекции и Националния център по обществено здраве и анализи. 
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Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 

1600.01.02 Бюджетна програма  

"Промоция и превенция на незаразните болести"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 2 455 330 

     Персонал 2 126 647 

     Издръжка 306 587 

     Капиталови разходи   

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 2 386 862 

     Персонал 2 099 007 

     Издръжка 265 759 

     Капиталови разходи 22 096 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
68 468 

     Персонал 27 640 

     Издръжка 40 828 

     Капиталови разходи   

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  21 576 

  Разходи за изпълнение на национални програми 9 755 

  
Стипендии за обучение на докторанти държавна поръчка 

11 003 

  

Средства за участие на Република България в Международната 

асоциация на националните институти по обществено здраве и 

други 
818 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. ………………………………….. 0 

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 21 576 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 2 408 438 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 2 476 906 

  Численост на щатния персонал 179 

 

В разходите за изпълнение на Национални програми са отчетени средства по 

Националната стратегия на Република България за равенство, приобщаване и участие на 

ромите 2021-2030 г.  

Отговорност за изпълнението на програмата 

Опазването на здравето на гражданите е национален приоритет и се гарантира от 

държавата, чрез прилагане на услуги по промоция на здраве. 

За изпълнението на програмата отговарят Министерски съвет, министъра на 

здравеопазването, ресорния заместник-министър на здравеопазването, директора на 

дирекция „Обществено здраве“, директорите на РЗИ и директора на НЦОЗА. 
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11660000..0011..0033    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ППРРООФФИИЛЛААККТТИИККАА  ИИ  ННААДДЗЗООРР  ННАА  

ЗЗААРРААЗЗННИИТТЕЕ  ББООЛЛЕЕССТТИИ””  

 

Цел на бюджетната програма: Ограничаване възникването и разпространението 

на заразни болести, поддържане на сигурна система за своевременно разпознаване и 

съобщаване на случаите на заразни болести, осигуряване на качествена диагностика на 

заразните болести, опазване на страната от внос и разпространение на инфекции с 

висок епидемичен риск 

 

Целите на програмата през първото полугодие на 2026 г. върху които е била 

фокусирана дейността са: 

 Контрол на имунизационния обхват със задължителни и целеви имунизации и 

предприемане на мерки за неговото повишаване; 

 Дейности, свързани с организиране и провеждане на незабавни профилактични и 

противоепидемични мерки при възникване на епидемична ситуация; 

 Дейности, свързани с предотвратяване разпространението на 

ваксинопредотвратими заразни болести на територията на страната, които представляват 

опасност за общественото здраве, чрез ранно откриване и изолация на болни и техните 

контактни и предприемане на противоепидемични мерки, както и от възникване и 

разпространение на взривове и епидемии от други заразни болести; 

 Изпълнение на профилактични програми за осигуряване на безплатен достъп до 

ваксини срещу човешки папилома вирус, ротавирусни гастроентерити, пневмококови 

инфекции и сезонен грип. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетните програми 

1600.01.03 Бюджетна програма „Профилактика и надзор 

на заразните болести” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Разработване на политика по профилактика и надзор на 

заразните болести 
      

1. Разработени нормативни актове бр. 1 3 

2. Участие в разработване на нормативни актове бр. 2 4 

3.  Разработени методични указания бр. 2 0 

4. Разработени методики бр. 1 0 

5.  Разработени национални програми бр. 1 5 

Имунопрофилактика – Изпълнение на Имунизационния 

календар на Република България 
  

    

1.  Извършени проверки по имунопрофилактиката на ОПЛ и 

МБАЛ 
бр. 11 400 5 200 

2.  Изготвени годишни планове за подлежащите на 

задължителни планови имунизации и необходимите дози 

биопродукти по видове и количества за тяхното обхващане 

бр. 29 29 

3.  Изготвени сведения за извършените задължителни 

планови, целеви, препоръчителни имунизации и 

реимунизации и приложените серуми и имуноглобулини за 

постекспозиционна профилактика  

бр. 57 29 

4. Извършени консултации в имунизационните кабинети на 

РЗИ 
бр. 14 000 3 119 

5.  Имунизирани лица в имунизационните кабинети на РЗИ  бр. 18 000 1 840 
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6. Извършени имунизации в имунизационните кабинети на 

РЗИ 
бр. 22 000 2 053 

7. Изготвени справки и сертификати за имунизационно 

състояние 
бр. 1 280 842 

8.  Изготвени анализи на дейностите по имунопрофилактика  бр. 57 28 

Контрол на заразните болести       

1. Изготвени отчети и анализи по надзора и контрола на ОЗБ бр. 29 29 

2. Изготвени сигнални справки и окончателни доклади за 

проучени взривове от ОЗБ 
бр. 100 224 

3. Изготвени седмични справки и бюлетини по проблемите на 

заразните болести 
бр. 2 410 1 244 

4. Извършени проверки в лечебни, детски и учебни заведения 

и други по профилактиката и надзора на заразните и 

паразитни болести, вкл. и по контрола на ВБИ 

бр. 57 780 30 092 

5. Извършени проверки по жалби и сигнали по проблеми, 

свързани с надзора и контрола на заразните и паразитните 

болести 

бр. 652 618 

6. Набрани проби за контрол на дезинфекционния и 

стерилизационния режим в детски и лечебни заведения 
бр 55 900 41 997 

7. Проверени апарати за дезинфекция и стерилизация бр. 7 100 2 506 

8. Извършени паразитологични изследвания на проби от 

външна среда 
бр. 16 300 8 491 

9. Оказана организационно-методична помощ бр. 14 800 6 694 

Предоставяне на обучение и проведени информационни 

кампании 
  

    

1. Проведени курсове по ДДД бр. 29 6 

2. Проведени курсове за ръководители на ДДД бр. 1 1 

3. Проведени информационни кампании свързани с 

профилактиката на заразните болести 
бр. 60 131 

Диагностика и профилактика   
    

1. Извършени проучвания на регистрирани случаи на остри 

заразни болести (ОЗБ)  
бр. 50 000 19 883 

2. Извършени проучвания на регистрирани взривове от ОЗБ бр. 100 225 

3.  Извършени първични и консултативни прегледи и 

манипулации 
бр. 17 900 4 678 

4. Извършени профилактични и диагностични 

бактериологични изследвания 
бр. 104 000 51 252 

5. Извършени профилактични и диагностични вирусологични 

изследвания 
бр. 84 700 36 427 

6. Извършени профилактични и диагностични 

паразитологични изследвания 
бр. 304 000 186 713 

7. Изследвани детски заведения, домове за медико-социални 

грижи и др. за чревни паразити 
бр. 6 000 1 332 

8. Изследвани лица за чревни паразити в детски заведения, 

домове за медико-социални грижи и др. 
бр. 134 300 82 325 

9. Извършени профилактични и диагностични серологични 

изследвания 
бр. 40 000 24 541 

10. Извършени референтни лабораторни изследвания  бр. 20 000 20 865 

11. Изследвани материали за референтна, специализирана и 

рутинна диагностика  
бр. 200 000 84 396 

12.  Обхванати лаборатории от системата за независим 

контрол на качеството на диагностичната дейност 
бр. 3 100 578 

13.  Контрол на качеството на дейността на лабораториите, 

осъществяващи микробиологична, вирусологична, 

паразитологична и имунологична диагностика в страната 

бр. 4 500 1 591 
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Уведомителен режим       

1.  Подадени уведомления за извършване на  дейности по 

дезинфекция, дезинсекция и дератизация 
бр. 50 36 

Разрешителни режими       

1. Издадени хигиенни заключения за дейности с опасни 

отпадъци 
бр. 50 1 

2.  Издадени становища за класификация на опасни болнични 

отпадъци 
бр. 700 353 

Други       

1.  Издадени сертификати за здравен контрол или за 

освобождаване от здравен контрол на кораб 
бр. 300 177 

Поддържане готовността на отделение по инфекциозни 

болести за оказване на медицинска помощ при 

епидемично разпространение на заразни болести по чл. 61, 

ал. 1 или 3 от Закона за здравето  

  

    

1. Лечебни заведения Брой 40 35 

 

През периода се работи активно по проекти на нормативни актове и програми, които 

предстои да бъдат финализирани: 

1. Проект на Наредба за условията и реда за провеждане на диагностика, 

профилактика и контрол на отделни заразни болести, предавани по фекално-орален път. 

2. Проект на Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 1 от 5 януари 2018 г. 

за условията и реда за извършване на дезинфекции, дезинсекции и дератизации. 

3. Проект на Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 47 от 11 декември 

2009 г. за условията и реда за изследване, съобщаване и отчет на заразеност с вируса на 

синдрома на придобитата имунна недостатъчност. 

4. Проект на постановление за приемане на Наредба за условията и реда за 

провеждане на граничен здравен контрол в Република България 

 

През периода са обнародвани в Държавен вестник следните нормативни актове и са 

приети следните национални програми и планове. 

1. Наредба № Н-11 от 29 декември 2025 г. за реда и условията за провеждане на 

диагностика, профилактика и контрол на туберкулоза Наредба № Н-1/07.04.2025 г. за реда 

и условията за провеждане на диагностика, профилактика и контрол на сексуално 

предавани инфекции. (обн., обн. ДВ. бр.4 от 13 Януари 2026 г. ДВ. бр. 32 от 15 април            

2025 г.); 

2. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 15 от 2005 г. за имунизациите в 

Република България (обн. ДВ. бр.3 от 9 януари 2026 г.); 

3. Наредба № Н-4 от 30 март 2026 г. за организацията на профилактиката и контрола 

на инфекциите, свързани с медицинското обслужване (обн. ДВ. бр.35 от 14 април 2026 г.); 

4. Национална програма за действие срещу антимикробната резистентност 2026–

2029 г., приета с Решение на Министерския съвет № 63 от 21 януари 2026 г.; 

5. Национална програма за профилактика на ХИВ и сексуално предавани инфекции, 

2026-2030 г., приета с Решение на Министерския съвет № 101 от 29 януари 2026 г.; 

6. Национална програма за превенция на вирусните хепатити в Република България 

2026 - 2030 г., приета с Решение на Министерския съвет № 336 от 30 април 2026 г.; 

7. Национална програма за превенция на туберкулоза в Република България 2026 - 

2030 г.,  приета с Решение на Министерския съвет № 303 от 17 април 2026 г.; 

8. Национална програма за ваксинопрофилактика на сезонния грип при деца 2026 – 

2030 г., приета с Решение на Министерския съвет № 385 от 7 май 2026 г. 
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 През отчетния период са извършени следните дейности: 

 Изготвени са указателни писма до РЗИ относно провеждане на дейности, свързани 

с надзора на заразните болести, контрола по имунопрофилактика и спазване на 

противоепидемичен режим на работа в лечебни заведения и организирани детски 

колективи; 

 Изготвени са 13 становища до Националния съвет по цени и реимбурсиране на 

лекарствени продукти за включване, изключване или поддържане на реимурсен статус на 

ваксини в Приложение № 3 на ПЛС; 

 Осъществявана е постоянна комуникация със страните членки на ЕС по надзора на 

заразните болести като фокусна точка на МЗ по системата за ранно предупреждение и 

реагиране към Европейския център за превенция и контрол на заболяванията; 

 Поддържана е публична база данни на физическите и юридическите лица, които 

извършват ДДД дейности съгласно разпоредбите на Наредба № 1/2018 г. за условията и 

реда за извършване на дезинфекции, дезинсекции и дератизации. За периода са постъпили 

и процедирани 36 уведомления относно включване, заличаване или промяна в 

обстоятелствата на фирми, извършващи ДДД дейности; 

 Ежеседмично са изготвяни седмични справки за епидемичната обстановка в 

страната; 

 От м. 06.2015 г. до момента продължава ежеседмичното събиране и обобщаване на 

информация за националния щаб за извършените дейности, свързани с опазване на 

общественото здраве и за медицинското осигуряване на настанените в регистрационно-

приемателните центрове на ДАБ към МС; 

 Изготвени са технически изисквания, проведена е процедура по реда на Закон за 

обществените поръчки и са сключени договори за осигуряване на ваксини за задължителна 

имунизация срещу варицела при деца и целева имунизация срещу респираторно-

синцитиален вирус при бременни в изпълнение на настъпилите промени в националната 

имунизационна политика, регламентирани с Наредба за изменение и допълнение на 

Наредба № 15 от 2005 г. за имунизациите в Република България (обн. ДВ. бр. 3 от 9 януари 

2026 г.); 

 Взето участие в работни срещи, организирани от Световна здравна организация, 

Европейската комисия и др.; 

 Взето участие в национални и регионални експертни срещи по 

ваксинопрофилактика, организирани от Българска педиатрична асоциация, Световна 

здравна организация и др. Участие в работна среща по проект „Подобряване на надзора на 

грип и други вирусни респираторни патогени чрез интегриране на всички съществуващи 

системи за надзор и използване на единен подход в сферата на здравеопазването на хората 

и здравеопазването на животните“ на Центъра за превенция и контрол на заразните 

заболявания в Югоизточна Европа, организирана от Българското сдружение по иновативна 

медицина. 

Други дейности, които не са включени в плана: 

1. Събрана и обобщена е необходимата информация, изготвени са и са изпратени в 

Европейското бюро на СЗО три годишни доклади за България за 2025 г. по изпълнението 

на програмите на СЗО за ерадикация на полиомиелита, елиминация на морбили и рубеола 

и за ваксинопредотвратимите заболявания; 

2. Попълнен е ежегоден въпросник относно капацитета на граничния здравен 

контрол по смисъла на Международните здравни правила (2005); 
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3. Изготвен е национален мониторингов доклад за напредъка в изпълнението на 

Политическата декларация по въпросите на ХИВ/СПИН и Дъблинската декларация за 

партньорство в борбата срещу ХИВ/СПИН; 

4. Изготвени и докладвани са данни по превенция и контрол на туберкулозата за 

Световната здравна организация (СЗО) и Eвропейския център за превенция и контрол на 

заболяванията (ECDC); 

5. Взето е участие в поддържането на актуална информация на специализирания 

информационен сайт за имунизации на МЗ – „Плюс Мен“; 

6. Предоставяна е информация за ваксините и други теми от общественото здраве за 

интернет страницата на МЗ и за социални медии; 

7. Създаден и прилаган е ред за ежеседмично заявяване на ваксини срещу COVID-19, 

съобразно нуждите и интереса към ваксинацията на областно ниво; 

8. В изпълнение на постановено решение за прекратяване на обществената поръчка с 

предмет: „Избор на изпълнители за навременно организиране и прилагане на 

дезинсекционни мероприятия за контрол на комарните популации в страната през 2026 г." 

и във връзка с Решение № 407 на Министерския съвет от 13 май 2026 г., с което е отменено 

Решение № 401 на Министерския съвет от 2026 г. за одобряване на финансиране на 

Министерство на земеделието и храните за 2026 г. са предприети действия по заповед № 

РД-01-367/21.05.2026 г., с която е възложено на 27 РЗИ да организират и извършат 

аварийни дейности по дезинсекция на комари за периода май-юни. Стартирана е 

процедура за подготовка на техническа спецификация и критерии за нова обществена 

поръчка за избор на изпълнител за организиране и прилагане на дезинсекционни 

мероприятия за контрол на комарните популации със срок на действие три години; 

9. Периодично са изготвяни становища и е взето участие по темите, разисквани в 

рамките на преговорния процес на ниво ЕС по създаването на проект на международен 

регулаторен инструмент за превенция, готовност и реакция при спешни ситуации за 

общественото здраве и по измененията на Международните здравни правила; 

10. Изготвени са становища по теми от заседанията на Съвета на ЕС по заетост, 

социална политика, здравеопазване и потребителски въпроси; 

11. Съгласно чл. 8 от Регламент 2022/2371 от 23 ноември 2022 относно сериозните 

трансгранични заплахи за здравето и за отмяна на Решение № 1082/2013/ЕС, на всеки три 

години Европейският център за превенция и контрол (ЕСDC), в координация със 

съответните агенции и органи на ЕС, извършва оценка на държавите от ЕС/ЕИП по 

готовността при извънредни ситуации в областта на общественото здраве по отношение на 

степента на изпълнение на техните национални планове (или други документи) за 

предотвратяване, готовност и реакция при трансгранични заплахи за здравето. Оценката за 

България бе предвидена и проведена през първото 6-месечие на 2026 г. в рамките на 

четири етапа.  

 

Външни фактори, които са оказали въздействие върху постигането на целите на 

програмата 

Основните външни фактори, които създават риск за неизпълнение на целите на 

програмата в необходимия обем и със необходимото качество, поради намаляване на 

планираните прогнозни целеви стойности на показателите са: 

 Недостатъчни финансови ресурси необходими, както за развитието на 

материалната база и лабораторното оборудване, така и за развитието на човешкия 

потенциал, работещ в системата; 
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 Липсата на кадрови ресурс в НЦЗПБ и РЗИ за извършване на анализ или изготвяне 

на експертно становище и препоръки, както и за изпълнение на необходимите мерки и 

дейности. 

 

Дейности по Национални програми 

Национална програма за подобряване на ваксинопрофилактиката на сезонния 

грип и пневмококовите инфекции при лица на и над 65 г. 2023-2026 г., приета с 

Решение № 65/26.01.2023 г. на МС 

Изготвени са „Указания относно реда за осигуряване, доставяне, прилагане, отчитане 

и заплащане на ваксините срещу сезонен грип и дейностите по прилагането им в 

изпълнение на Националната програма за подобряване на ваксинопрофилактиката на 

сезонния грип и на пневмококовите инфекции при лица на и над 65-годишна възраст 2023-

2026 г. за сезон 2026-2027 г.“. 

 

Национална програма за първична профилактика на ракови заболявания, 

причинени от човешки папилома вирус (HPV) 2025-2030 г., приета с Решение на 

Министерския съвет № 223 от 9 април 2025 г. 

Изготвени са от МЗ и НЗОК съвместни указания относно реда за осигуряване, 

доставяне, прилагане, отчитане и заплащане на ваксините срещу човешки папилома вирус 

и дейностите по прилагането им, осигуряващи изпълнението на националната програма за 

първична профилактика на ракови заболявания, причинени от човешки папилома вирус 

(HPV), 2025-2030 г. през 2026-2028 г. Осигурено е провеждането на безплатни имунизации 

на лица от целевите групи на програмата. 

 

Национална програма за профилактика на ротавирусните гастроентерити в 

Република България, 2026-2030 г., приета с Решение № 951 от 30 декември 2025 г. на 

Министерския съвет 

Изготвени са от МЗ и НЗОК съвместни указания относно реда за осигуряване, 

доставяне, прилагане, отчитане и заплащане на ваксините срещу ротавируси и дейностите 

по прилагането им осигуряващи провеждането на заложените дейности по националната 

програма. 

Осигурено е провеждането на профилактична имунизация на целевите групи. 

 

Национална програма за превенция на ХИВ и СПИ в Република България, 

2026-2030, приета с Решение № 101 на Министерски съвет от 29 януари 2026 г. 

Осигурено е финансиране за диагностични тестове и консумативи на Националната 

референтна потвърдителна лаборатория по HIV (НРПЛ по HIV) и на Националната 

референтна лаборатория по „Имунология“ към НЦЗПБ. 

Продължава изпълнението на сключени договори с неправителствени организации, 

които предоставят следните услуги на лица от уязвимите групи: работа на терен; 

мотивиране и придружаване на хора от общността за доброволно консултиране и 

изследване и лечение на ХИВ/СПИ, извършване и предоставяне на услугата „Водене на 

случай”; консултиране и подкрепа на ХИВ инфектирани лица и техните 

партньори/семейства; участие в областни и национални АНТИСПИН кампании в 

общността и в обществото; разпространение на здравно-образователни информационни 

материали. Достигнати са 2 177 лица от уязвимите групи, като от тях 537 са получили 

изследвания за ХИВ, сифилис, Хепатит С и Хепатит Б и са узнали своя статус, а 116 са 

получили услугата „Водене на случай“, прилагаща се при лица с потвърден положителен 
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резултат за ХИВ или такива в особен риск, техни близки или партньори. По време на 

работата на терен са раздадени 110 презерватива и 64 ЗОМ. 

Проведена е Национална АНТИСПИН кампания - по повод 14 февруари – Денят на 

влюбените и Международния ден за съпричастност със засегнатите от ХИВ/СПИН 

(третата неделя на м. май). 

Кампанийни дейности са проведени от всички 28 РЗИ в страната, като в 19 от тях има 

действащ КАБКИС. Организирани са и проведени обучения и здравни беседи сред 

ученици на гимназиално ниво за видовете сексуални инфекции и начините за предпазване 

от тях и ХИВ, информационни кампании сред общото население, както и предоставяне 

услуги по безплатно, доброволно и анонимно консултиране и изследване на ХИВ и СПИ.   

Проведени са редовни заседания на Националния координационен съвет по 

програмата, който подпомага министъра на здравеопазването при осъществяване и 

координирането на дейностите по нейното изпълнение. 

 

Национална програма за превенция на туберкулоза в Република България, 

приета с Решение № 303 на Министерски съвет от 17.04.2026 г. 

През месец март и юни са проведени 2 кампании „Седмица на отворени врати“ в 

лечебните заведения по диагностика и лечение на туберкулоза за скрининг на риска за 

туберкулоза, в рамките на които с анкета са проучени 3 584 лица. На 2 912 лица в риск са 

проведени прегледи и изследвания за туберкулоза. Установени са 28 лица с активна 

туберкулоза. Допълнително са диагностицирани 70 лица с латентна туберкулоза. 

Провеждани са редовни заседания на Експертната комисия за мониториране на 

лечението на случаите с MDR-TB. 

 

Национална програма за превенция на вирусните хепатити в Република 

България 2026-2030 г. приета с Решение № 336 от 30 април 2026 г. на Министерския 

съвет 

Предстои създаване на Национален координационен съвет по Националната 

програма. 

 

Национална програма за ваксинопрофилактиката на сезонния грип при деца, 

2026-2030 г., приета с Решение № 385 на Министерски съвет от 7 май 2026 г. 

Изготвени „Указания относно реда за осигуряване, доставяне, прилагане, отчитане и 

заплащане на ваксините срещу сезонен грип и дейностите по прилагането им в изпълнение 

на Национална програма за ваксинопрофилактиката на сезонния грип при деца,                  

2026-2030 г.“. 

 

Национален център по заразни и паразитни болести (НЦЗПБ) 

През отчетния период са реализирани следните дейности: 

Реализирани дейности по международни програми и проекти 

 European Joint Action on Antimicrobial Resistance and Healthcase Associated 

Infections (EU-JAMRAI 2), Грантово споразумение № 101127787, срок 2024-2028 г.; 

 Eurореаn Reference Laboratory for Tuberculosis - Net 2 (ERLTB-Net 2); 

 Crimean-Congo haemorrhagic fever vaccine and Immunotherapy (CCHFVACIM). 

Funded by EU Horizon call HORIZON-HLTH-2023-DISEASE-03-04 under grant agreement № 

952985-22/11/23 г. (2024-2027); 
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 Референтни лаборатории на Европейския съюз (EURL) в областта  на 

общественото здраве, създадени съгласно Регламент (ЕС) 2022/2371 относно сериозните 

трансгранични заплахи за здравето; 

 Surveillance and response to avian and pandemic influenza, BETTER LABS FOR 

BETTER HEALTH; 

 Съвместни действия ТЕРОР (Grant agreement № 101003855 JA TERROR); 

 „Подобряване на надзора на грип и други вирусни респираторни патогени чрез 

интегриране на всички съществуващи системи за надзор и използване на единен подход в 

сферата на  здравеопазването на хората и здравеопазването на животните“ проект на 

Центъра за превенция и контрол на заразните заболявания в Югоизточна Европа, грант 6 

NU51IP000905-02-01; 

 European Antimicrobial Resistance Genes–Reference Laboratory Capacity (EURGen-

RefLabCap), 2022-2025, ECDC. 

В НЦЗПБ се изпълняват 20 оперативни програми национални, на ЕК, СЗО, 

Европейски център за контрол на болестите - ECDC и 35 научни и научно-изследователски 

проекта (национални и международни). 

Аналитична дейност 

Изготвен годишен анализ на основните показатели на острите заразни болести и 

годишен анализ на паразитните болести. 

Изготвяне на седмични справки за регистрирани някои заразни заболявания в ЕС и 

България. 

Диагностика и профилактика 

През първо полугодие на 2026 г. в лабораториите на отделите Микробиология, 

Вирусология и Паразитология на НЦЗПБ са постъпили за изследване 15 822 материала. 

Извършени са 53 729 рутинни, референтни и специализирани изследвания изследвания.  

Съществена част от лечебно-диагностичната и консултативна дейност на НЦЗПБ се 

извършва от специализираните кабинети към отделите. През първо полугодие на 2026 г. са 

осъществени общо 1 959 прегледи, консултации и манипулации. 

Основно задължение на референтните лаборатории от НЦЗПБ е да контролират 

качеството на съответните диагностични дейности в лабораториите от страната. Проведен 

е външен контрол на качеството на дейността на 3 543 лаборатории, осъществяващи 

микробиологична, вирусологична, паразитологична и имунологична диагностика в 

страната. 

Предоставяне на обучения 

В НЦЗПБ се провежда обучение на работещи в сферата на здравеопазването, 

образованието и други по отношение на дезинфекция, дезинсекция, дератизация, както и 

единственият в страната курс за ръководители на ДДД. 

 

Информация за наличността и качеството на данните 

Информацията е налична в Министерство на здравеопазването, Регионалните 

здравни инспекции и Националния център по заразни и паразитни болести. 

Целевите стойности на показателите за изпълнение на програмата са формирани на 

базата на планирани показатели от Министерство на здравеопазването, Регионалните 

здравни инспекции и Националния център по заразни и паразитни болести. 
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Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.01.03 Бюджетна програма  

"Профилактика и надзор на заразните болести"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 8 372 634 

     Персонал 7 418 300 

     Издръжка 954 334 

     Капиталови разходи 0 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 8 119 208 

     Персонал 7 156 544 

     Издръжка 962 664 

     Капиталови разходи   

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
253 426 

     Персонал 261 756 

     Издръжка -8 330 

     Капиталови разходи   

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  12 700 648 

  Разходи за изпълнение на национални програми 19 985 

  
Разходи за централна доставка на лекарствени продукти 

4 685 944 

  
Стипендии за обучение на докторанти държавна поръчка 

9 584 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 7 985 135 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 12 700 648 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 20 819 856 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 21 073 282 

  Численост на щатния персонал 716 

 

В разходите за изпълнение на Национални програми са отчетени средства по 

Националната програма за превенция на ХИВ и СПИ в Република България, 2026-2030. 

В субсидиите за осъществяване на болнична помощ са отчетени дейностите, които се 

субсидират от Министерството на здравеопазването по реда на Наредба № 3 от 5 април 

2019 г. за медицинските дейности извън обхвата на задължителното здравно осигуряване, 

за които министерството на здравеопазването субсидира лечебни заведения, и за 

критериите и реда за субсидиране на лечебни заведения са: осигуряване на медицински 

дейности при пациенти с инфекциозни заболявания, включително за предотвратяване на 

епидемиологичен риск; лечение на пациенти с туберкулоза, осигуряване на медицински 

дейности при пациенти с неспецифични белодробни заболявания; и поддържане 

готовността на клиники/отделения по инфекциозни болести за извършване на медицинска 

дейност при епидемично разпространение на заразни болести. 
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Отговорност за изпълнението на програмата 

Министерски съвет, министърът на здравеопазването, ресорния заместник-министър 

на здравеопазването, главния държавен здравен инспектор на Република България, 

дирекция „Обществено здраве“, РЗИ и НЦЗПБ. 

  

 

11660000..0011..0044    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ННААММААЛЛЯЯВВААННЕЕ  ТТЪЪРРССЕЕННЕЕТТОО  ННАА  

ННААРРККООТТИИЧЧННИИ  ВВЕЕЩЩЕЕССТТВВАА””  

  

Цел на програмата: Ограничаване въвличането на нови хора в злоупотребата с 

наркотични вещества, намаляване злоупотребата с наркотични вещества, използвани за 

медицински цели. 

 

Оперативните цели на програмата към 30.06.2026 г. върху които е фокусирана 

дейността са следните: 

- Развитие на политиката в областта на намаляване търсенето на наркотици; 

- Разработване и усъвършенстване на нормативната база в областта на наркотиците; 

- Контрол по спазване изискванията на регулаторните режими, въведени от Закона 

за контрол върху наркотичните вещества и прекурсорите (ЗКНВП); 

- Координиране осъществяването на програми за превенция на употребата на 

наркотични вещества; 

- Разширяване на мрежата от програми за лечение, психосоциална рехабилитация и 

намаляване на вредите от употребата на наркотични вещества; 

- Поддържане и развитие на национална публична информационна система по 

наркотиците и наркоманиите. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.01.04 Бюджетна програма „Намаляване на търсенето 

на наркотични вещества” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

1. Усъвършенствани закони бр. 1 0 

2. Усъвършенствани наредби бр. 5 0 

3. Изготвени становища бр. 20 11 

4. Проведени заседания бр. 10 1 

5.  Изготвени анализи и доклади бр. 10 6 

6.  Проведени заседания на Националния съвет по наркотични 

вещества (НСНВ) 
Бр. 4 2 

7. Мониторинг на дейността на Общинските съвети по 

наркотични вещества (ОбСНВ) и Превантивните 

информационни центрове (ПИЦ) към тях 

Бр. 4 4 

8. Извършени проверки на производители на лекарствени 

продукти, съдържащи наркотични вещества 
бр. 8 0 

9. Извършени проверки в аптеки и складове за търговия на едро 

с лекарствени продукти, съдържащи наркотични вещества 
бр. 2 300 1 107 

10. Извършени проверки в програми за лечение с агонисти и 

агонисти-антагонисти  
Бр. 80 25 

11. Извършени проверки на дейността на инспекторите по 

наркотични вещества в Регионалните здравни инспекции  
бр. 6 0 
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12. Съставени протоколи от проверките  бр. 2 394 1 132 

13. Издадени лицензи за производство, търговия на едро и 

дребно по реда на ЗКНВП 
бр. 420 74 

14. Издадени разрешителни и разрешения за дейности по реда 

на ЗКНВП 
бр. 1 200 589 

15. Вписани номера в регистрите  бр. 1 620 663 

16. Издадени разрешения за лечение с агонисти и агоности-

антагонисти на лица, зависими от опиоиди 
Бр. 10 3 

17. Държавни програми за лечение с агоности и агонисти-

антагоности на лица, зависими към опиоиди, субсидирани от 

МЗ 

Бр.  10 9 

18. Частни програми за лечение с агоности и агонисти-

антагоности на лица, зависими към опиоиди, субсидирани от 

МЗ 

Бр. 14 17 

19. Пацинети в програми за лечение, субсидрани от МЗ и 

получаващи метадон по Наредба № 34/2005 г. 
Бр. 1 400 816 

20. Пацинети в рограми за лечение, със собствено финансиране, 

получаващи метадон по Наредба № 34/2005 г. 
Бр. 1 800 1 595 

21. Мониторинг и оценка на ефективността на лечебните 

програми, програмите за психососциална рехабилитация и 

програмите за намаляване на вредите (НЦОЗА) 

Бр. 5 5 

22. Създаване и поддържане на база данни в Националния 

център по наркомании (НЦОЗА) 
Бр.  5 5 

23. Национална програма за превенция употребата на 

наркотични вещества за възрастова група 5-7 клас 
Бр. 27 25 

24. Национална програма за превенция употребата на 

наркотични вещества за възрастова група 8-11 клас 
Бр. 27 25 

25. Програми за превенция употребата на наркотични вещества 

на местно ниво 
Бр. 12 19 

26. Работа на терен с деца и младежи в риск на възраст от 12 до 

25 години и техните семейства от маргинализирани общности 
Бр. 600 208 

27. Работа с деца, настанени в центрове от семеен тип и 

защитени жилища 
Бр. 500 160 

28. Работещи програми за намаляване на вредите, субсидирани 

от М3 (НЦОЗА) 
Бр. 5 0 

29. Брой преминали пациенти в програми за намаляване на 

вредите, субсидирани от МЗ (НЦОЗА) 
Бр.  1 000 0 

30. Координиране дейността на ОбСНВ и ПИЦ и 

взаимодействие, във връзка с поддържане и усъвършенстване 

на информационните системи и база данни 

бр. 27 27 

31. Изследване на инжекционно употребяващи наркотици за 

полово и кръвоносно преносими болести  
Бр. 900 0 

32. Извършени лабораторни изследвания за НВ в лабораторията 

на ДПБЛНА 
Бр. 2 800 0 

33. Участия в местни и международни форуми по наркотиците 

по наркотиците за повишаване професионалната квалификация 

НЦОЗА 

Бр. 15 0 

34. Подготовка и провеждане на различни по характер и обхват 

проучвания, свързани с употребата на наркотици в България –

НЦОЗА 

Бр. 8 4 

35. Подготовка и разпространение на тематични доклади, 

информационен бюлетин и други аналитични, информационни 

и помощни материали –НЦОЗА 

Бр. 2 1 

36. Изготвяне на Годишен национален доклад за проблемите 

свързани с употребата на наркотици по стандартите на  Агенция 

на европейския съюз по наркотиците (EUDA)– НЦОЗА 

Бр. 1 0 
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37. Методическо ръководство, координация и участие при 

попълването на Стандартни таблици и Структурирани 

въпросници за годишния доклад на EUDA  – НЦОЗА 

Бр. 20 20 

38. Развитие на ключовите епидемиологични фактори – НЦОЗА Бр. 5 5 

39. Съвместна дейност на новите синтетични наркотици и 

периодични изпращания на ранни известия за нови наркотици 

до   EUDA и REITOХ, НФЦ, НЦОЗА 

Бр. 2 2 

40. Участие в експертната и обучителна системи на  EUDA и 

REITOX – НЦОЗА 
Бр. 10 5 

41. Проведени семинари и работни срещи за оказване на 

методическо ръководство 
бр. 4 6 

 

 

Продукти/услуги предоставени по програмата - описание на постигнатите 

резултати и изпълнените дейности за тяхното предоставяне 

Изготвен съвместно с МВР проект на Рамкова позиция по предложение за Решение 

на Съвета относно позицията, която трябва да се изрази от името на Европейския съюз на 

шестдесет и осмата сесия на Комисията по наркотичните вещества (КНВ) на ООН по 

препоръките на СЗО за включването на нови вещества в списъците на Конвенциите по 

наркотиците. Позицията е представена на заседание на ХРГ „Наркотици“. 

Изготвяне на информация за Годишния доклад на България по проблемите на 

наркотиците и наркоманиите на Националният фокусен център. 

Осъществяване на контрол по спазване изискванията на регулаторните режими, 

въведени от ЗКНВП 

Извършени са три проверки свързани с производството на лекарствени продукти, 

съдържащи наркотични вещества. 

Контролът на търговията на едро и дребно с лекарствени продукти, съдържащи 

наркотични вещества се извършва от инспекторите по наркотични вещества в 28-те 

Регионални здравни инспекции (РЗИ). 

Контролът на дейността на програми за лечение с агонисти и агонисти-антагонисти 

на лица, зависими към опиоиди се извършва от МЗ, НЦОЗА и инспекторите по наркотични 

вещества в РЗИ. За периода не са извършени проверки на дейността на инспекторите по 

наркотични вещества в РЗИ. 

Изготвяне на лицензии, разрешения и разрешителни по реда на ЗКНВП 

- издадени 74 бр. лицензии за дейности с наркотични вещества и лекарствени 

продукти, съдържащи наркотични вещества и 171 бр. заповеди за прекратяване на 

лицензии; 

- издадени 553 бр. разрешителни за внос и износ на наркотични вещества и 

лекарствени продукти, съдържащи наркотични вещества; 

- издадени 36 бр. разрешения за дейности по чл. 73 и за лечение на пътуващи лица 

по чл. 59 от ЗКНВП; 

- издадени 9 бр. заповеди за унищожаване на наркотични вещества и лекарствени 

продукти, съдържащи  наркотични вещества, станали негодни за употреба; 

- издадени 1 бр. разрешения на програми за лечение с агонисти и агонисти-

антагонисти на лица, зависими към опиоиди; 

Взето участие в 6 комисии за унищожаване по чл. 95 от ЗКНВП на незаконно 

придобити растения, наркотични вещества, техните препарати и представителните проби 

организирани от Агенция „Митници“ и комисии по чл. 97 от ЗКНВП на законно 
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произведени наркотични вещества и лекарствени продукти, съдържащи наркотични 

вещества, станали негодни за употреба. 

Дейности съгласно изискванията на международните договори по наркотичните 

вещества, по които България е страна 

В изпълнение на международните договори, по които Република България е страна са 

изготвени: 2 бр. тримесечни статистически отчети за внос и износ на наркотични 

вещества; 2 бр. годишни статистически отчети за 2025 г.; 1 бр. годишна планова оценка 

(квоти) за количествата наркотични вещества, необходими за 2027 г. Изпратени в 

нормативно определения срок до Международния съвет за контрол на наркотиците 

(МСКН) на ООН. 

Изготвени становища и писма до МВнР, във връзка с получени ноти от Постоянното 

представителство на България във Виена, относно дневния ред на 69-та сесия на КНВ на 

ООН, участие на служители от отдел „КНВ“ в сесията. 

Взето участие в дейността на Хоризонтална работна група „Наркотици“ – участие в 

заседания на групата, изготвяне на отговори на запитвания от Председателството на 

групата, изготвяне на становища, попълване на въпросници. 

Осъществяване на националната политика в областта на борбата срещу 

наркотиците е изградена мрежа на национално и регионално ниво – Национален съвет по 

наркотични вещества (НСНВ) и Общински съвети по наркотични вещества. Общинските 

съвети на наркотични вещества (ОбСНВ) и Превантивно-информационните центрове 

(ПИЦ) към тях, имат основна роля и отговорност за изпълнението на националната 

политика на местно ниво. За тази цел са разработени и приети общински планове и 

програми, които отговарят на техните нужди. 

За периода са организирани и проведени две заседания на НСНВ: 

- на първото заседание се прие становището на Експертния съвет по чл. 14, ал. 2 от 

Закона за контрол върху наркотичните вещества и прекурсорите да не се поставят под 

контрол веществата Phenobarbital impurity A; Phenobarbital impurity B; Methylphenidate 

impurity A; Midazolam impurity C; Midazolam impurity D; N-desalkylflurazepam, в списъците 

на Наредбата за реда за класифициране на растенията и веществата като наркотични; прие 

се да бъде заявена дерогация за неприлагането на Регламент № 1308/2013 г. по отношение 

на „листата и/или цветните и плодните връхчета“ на конопеното растение; прие се да се 

засилят интервенциите за предотвратяване на свръх дози и намаляване на вредите чрез 

цялостен набор от мерки, прилагани в тясно сътрудничество със здравните органи, които 

да изготвят програми за намаляване на вредите чрез предоставяне на стерилни игли и 

спринцовки за хора, употребяващи наркотици; прие се да се разпространи съобщение за 

риска до съответните национални органи, включително агенции за обществено здраве, 

служби за лечение на наркомании, доставчици на спешна медицинска помощ, организации 

за намаляване на вредите, правоприлагащи органи и съдебно-медицински, митнически и 

токсикологични лаборатории; прие се да се поддържа високо ниво на бдителност, следене 

отблизо пазара на опиоиди и докладване експедитивно на Агенция на Европейския съюз 

по наркотиците за всички сигнали, предполагащи промени на пазара на опиоиди, както и 

за всички въведени конкретни мерки за реагиране; прие се проекта на Национална 

стратегия за борба с наркотиците 2026-2030 г., Плана за дейности за изпълнение на 

Националната стратегия и Финансовия план за изпълнение на Плана за действие. 

- на второто заседание се взеха следните решения: прие се становището на 

Експертния съвет по чл. 14, ал. 2 от Закона за контрол върху наркотичните вещества и 

прекурсорите за поставяне на тринадесет нови вещества в Наредбата за класифициране на 

растенията и веществата като наркотични; реши се да не се прави промяна в 
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класифицирането на наркотичното вещество фентанил чрез прехвърлянето му от Списък II 

в Списък I; прие се становището на Експертния съвет по чл. 14, ал. 2 от Закона за контрол 

върху наркотичните вещества и прекурсорите относно добавените три нови психоактивни 

вещества с Делегирана Директива на Комисията на ЕС от 23.12.2025 г., като се реши 

веществата 2-метилметканинон, N-етилнорпентедрон и 4-бромометкатинон да се 

класифицират като наркотични чрез включването им в Списък I – растения и вещества с 

висока степен на риск за общественото здраве поради вредният ефект от употребата с тях, 

забранени за приложение в хуманната и ветеринарната медицина, съгласно чл. 3 на 

Наредбата за реда за  класифициране на растенията и веществата като наркотични;  реши 

се да не се включва веществото Medetomidine в списъците с контролирани наркотични 

вещества в България; прие се Доклада на Министерство на външните работи за участието 

на българската делегация на 69-та сесия на Комисията по наркотични вещества; издигна се 

кандидатурата на Република България за член на Комисията на ООН по наркотични 

вещества за периода 2028-2031 г. на изборите, които ще се състоят през април 2027 г. в 

Икономическия и социален съвет на ООН в Ню Йорк; възложе се на Експертния съвет по 

чл. 14, ал. 2 от Закона за контрол на наркотичните вещества и прекурсорите да изготви 

становище относно три нови психоактивни вещества - N-пиролидино изотонитазен (N-

pyrrolidino isotonitazene); N-дезетил етонитазен (N-desethyl etonitazene); MDMB-

FUBINACA, приети на 69-та сесия на КНВ към ООН през месец март във Виена. 

Дейностите на ОбСНВ са насочени към: предотвратяване първата употреба на 

наркотици от все още не употребяващите; ограничаване на риска от прерастването на 

употребата на наркотици в злоупотреба и зависимост и намаляване на щетите от 

употребата на наркотици за индивида и обществото. 

С цел повишаване на информираността и превенция на употребата на наркотични 

вещества сред учениците, техните родители и близки, учители и специалисти, работещи с 

подрастващи и обществеността като цяло ОбСНВ провеждат:  

- мерки, свързани с реализиране на дейности по универсална превенция в училищнa 

и извънучилищна среда; 

- мерки, свързани с реализиране на дейности по селективна и индикативна 

превенции; 

- мерки, насочени към родители; 

- мерки, свързани с повишаване знанията на специалистите работещи по превенция 

употребата на наркотични вещества; 

- мерки, свързани с повишаване на информираността на българската общественост 

и намаляване на стигмата; 

На територията на страната се реализират две национални програми за превенция 

употребата на наркотични вещества в училищна среда: Национална програма за превенция 

употребата на наркотични вещества в училищна среда за 5-7 клас „Кодово име живот“ и 

Национална програма за превенция употребата на наркотични вещества в училищна среда 

за 8-11 клас „От връстници за връстници“.  

По двете национални програми са проведени обучения от експертите работещи в 

ПИЦ на психолози, педагогически съветници и педагози от училищата на територията на 

цялата страна.  

Програми по универсална превенция, получили съгласие по Наредба № 6 от 2014 г. за 

условията и реда за осъществяване на програми за превенция употребата на наркотични 

вещества – 19 програми са получили съгласие от МЗ и МОН и се осъществяват на 

територията на градовете Варна, Габрово, Ловеч и София. 
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Други дейности по универсална превенция – проведени са тренинги, срещи – 

разговори с деца и младежи в училищна и извънучилищна среда, с родители, 

педагогически и непедагогически персонал в училищата, медицински специалисти от 

училищно здравеопазване и други. Организирани са беседи, дискусии, презентации на 

територията на цялата страна; проведени са конкурси, спортни мероприятия и други 

дейности.  

За периода е увеличен броя на обхванати от различни възрастови групи хора по 

универсална превенция.  

На територията на страната функционират три програми за индикативна превенция, 

получили съгласие от НЦОЗА – Варна и София. 

На територията на страната функционират три програми по селективна превенция, 

които се осъществяват на територията на градовете Варна, Кърджали и София. 

Осъществени са обучения на други специалисти, работещи по проблемите свързани с 

употребата на наркотични вещества, както и на деца и младежи по превенция употребата 

на наркотични вещества извън националните програми. 

Експертите от ПИЦ провеждат консултации на потърсили помощ или насочени от 

други институции лица. 

ОбСНВ и ПИЦ организират и провеждат кампании за превенция употребата на 

наркотици – организирани и проведени кампании от всички ОбСНВ и ПИЦ по случай 26 

юни Международен ден за борба със злоупотребата и незаконния трафик на наркотични 

вещества.  

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.01.04 Бюджетна програма  

"Намаляване търсенето на наркотични вещества"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 175 381 

     Персонал 174 589 

     Издръжка 792 

     Капиталови разходи   

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 175 381 

     Персонал 174 589 

     Издръжка 792 

     Капиталови разходи   

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
0 

     Персонал   

     Издръжка   

     Капиталови разходи   

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  126 220 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 126 220 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 126 220 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 301 601 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 301 601 

  Численост на щатния персонал 18 
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Отговорност за изпълнението на програмата 

За изпълнението на програмата отговарят ресорният заместник-министър на 

здравеопазването, дирекция „Лекарствена политика”, Националния център по обществено 

здраве и анализи и Регионалните здравни инспекции. 

 

 

 

11660000..0022..0011    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ККООННТТРРООЛЛ  ННАА  ММЕЕДДИИЦЦИИННССККИИТТЕЕ  

ДДЕЕЙЙННООССТТИИ,,  ЗЗДДРРААВВННАА  ИИННФФООРРММААЦЦИИЯЯ  ИИ  ЕЕЛЛЕЕККТТРРООННННОО  ЗЗДДРРААВВЕЕООППААЗЗВВААННЕЕ””  

  

 Цел на програмата: Осигуряване на устойчиво управление на системата на 

здравеопазване и непрекъснато подобряване на качеството и безопасността на 

медицинското обслужване на гражданите чрез ефективни системи за събиране и 

обработване на информация и контрол и мониторинг на медицинските дейности 

 

 Оперативни цели 

1. Осигуряване на качествена медико-статистическа база данни за здравния статус на 

населението и за ресурсите и дейността на лечебните заведения, отговаряща на нуждите на 

управлението и международния обмен на данни. 

2. Усъвършенстване на механизмите за контрол и мониторинг върху дейността на 

лечебните заведения и на структурите, свързани със задължителното и доброволно здравно 

осигуряване; 

3. Надграждане на Националната здравно-информационна система и развитие на 

електронното здравеопазване. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.01 Бюджетна програма „Контрол на 

медицинските дейности, здравна информация и 

електронно здравеопазване” 
Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология 
      

1.Разработени стратегии, концепции, политики и др. бр. 0 0 

2.Разработени нови и актуализирани нормативни актове, в 

т.ч.: 
бр. 10 14 

3.Разработени инструкции, указания, анализи и др. бр. 2 1 

4.Изпълнявани проекти бр. 2 2 

Регистрационен режими и разрешителен режим       

1. Подадени заявления за регистрация на ЛЗИБМП по чл. 

40 от ЗЛЗ 
бр. 2 000 1 538 

2 .Издадени удостоверения за регистрация на ЛЗИБМП по 

чл. 40 от ЗЛЗ 
бр. 2 000 931 

3. Подадени заявления за издаване на разрешения за 

осъществяване на лечебна дейност по чл.47 на ЗЛЗ 
бр. 60 26 

4. Издадени разрешения за осъществяване на лечебна 

дейност по чл. 47 на ЗЛЗ 
бр. 40 15 

5. Отнети разрешения за осъществяване на лечебна 

дейност по чл. 47 на ЗЛЗ* 
бр.   1 

Одобрение на лечебните заведения за обучение в 

системата на здравеопазването 
      

1. Лечебни заведения, заявили желание за провеждане на 

обучение 
бр. 120 57 
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2. Изготвени оценки от експертна комисия бр. 120 58 

3. Заседания на Консултативния съвет  бр. 12 6 

4. Лечебни заведения, получили одобрение за обучение в 

системата на здравеопазването 
бр. 80 58 

5. Лечебни заведения/клиники или отделения, придобили 

права на университетски  
бр. 5 1 

6. Лечебни заведения/клиники или отделения с отнети 

права на университетски  *[1]  

бр.   0 

Контрол за гарантиране правата на пациента       

1.Проверки от РЗИ по жалби и сигнали бр. 1 200 877 

2.Проверки на лицата, упражняващи неконвенционални 

методи за благоприятно въздействие върху 

индивидуалното здраве 

бр. 200 68 

3.Актове  за административно нарушение /РЗИ / бр. 35 44 

4.Проверки от ИАМН по жалби и сигнали бр. 950 704 

5.Актове за установено административно нарушение 

/ИАМН/ 
бр. 220 162 

Проверки за разходване средствата по реда на чл. 82 от 

ЗЗ 
      

1.Проверки от РЗИ   бр. 800 445 

2.Проверки от ИАМН бр. 30 0 

Проверки за изпълнение на медицинските стандарти и 

други планови проверки 
      

1.Проверки на РЗИ за изпълнение на  медицинските 

стандарти  
бр. 1 600 955 

2.Проверки на РЗИ  във връзка с разрешителния режим на 

лечебните заведения 
бр. 300 228 

3.Брой издадени Удостоверения от РЗИ  по чл. 47 от ЗЛЗ бр. 150 57 

4. Планови проверки на ИАМН за изпълнение 

изискванията на Закона за лечебните заведения, Закона за 

трансплантация на органи, тъкани и клетки и Раздел 

„Асистирана репродукция“ от Закона за здравето  

бр. 60 36 

5.Предложения на ИАМН за отнемане на разрешения за 

лечебна дейност* 
бр.   0 

Контрол на структурите на задължителното и 

доброволно здравно осигуряване 
      

1.Извършени проверки в НЗОК/РЗОК бр. 10 5 

2.Извършени проверки в ДЗОФ бр. 10 3 

Информационна и аналитична дейност, осъществявана 

от ИАМН 
      

1.Водени регистри бр. 40 40 

2.Изготвени анализи и доклади бр. 10   

3.Изготвени предложения за промени в нормативната 

уредба 
бр. 1 1 

4.Проведени дискусии, обсъждания, конференции и др. бр. 5 1 

Информационно осигуряване на системата на 

здравеопазване - събиране, обработка, отчитане и 

анализиране на информация от РЗИ 

      

1.Събрани и обработени годишни статистически отчети  бр. 60 000 49 030 

2.Събрани и обработени оперативни статистически отчети бр. 7 000 3 895 

3.Обработени оперативни сведения и др. статистическа 

информация (съобщения, известия, информационни карти 

и др.) 

бр. 130 000 51 924 

../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/5052522.xls#RANGE!#REF!
../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/5052522.xls#RANGE!#REF!
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4.Обработени отчети за финансиране на лечебните 

заведения по Наредба № 3 от 5.04.2019 г. за медицинските 

дейности извън обхвата на задължителното здравно 

осигуряване, за които Министерството на 

здравеопазването субсидира лечебни заведения, и за 

критериите и реда за субсидиране на лечебни заведения 

бр. 2 000 1 327 

5.Изготвени справки и информации по искане на други 

органи и организации 
бр. 4 000 3 153 

6.Проверки на статистическата отчетност в лечебните 

заведения 
бр. 2 500 2 047 

7.Съставени актове за административни нарушения във 

връзка със статистическата отчетност 
бр. 10 1 

8.Разработени анализи, прогнози и оценки от РЗИ  за 

здравно-демографските процеси на регионално ниво, 

необходими за формирането на националната и 

териториалната здравна политика 

бр. 60 40 

Информационно осигуряване на системата на 

здравеопазване - здравна статистика на базата на 

събиране, обработка, отчитане и анализиране на 

информацията от НЦОЗА 

      

1.Състояние и движение на населението 
бр. 

5 5 
(анализи) 

2.Заболеваемост на населението бр. (анализи) 5 2 

3.Здравна мрежа бр. (анализи) 2 2 

4.Медицински персонал по видове и по видове лечебни 

заведения 
бр. (анализи) 1 1 

5.Дейност на лечебните заведения  бр. (анализи) 1 0 

6.Икономическа информация на лечебните заведения бр. (анализи) 1 0 

7.Международен преглед и съпоставка на информацията бр. (анализи) 3 1 

8.Международни стандарти и норми, произтичащи от 

решения и резолюции на институциите на ЕС 
бр. 1 1 

9.Математически модели и прогнози за демографското и 

здравно състояние на населението и здравните дейности 
бр. 1 1 

10.Предоставяне на здравни данни за Световната здравна 

организация, Евростат и други международни организации 
бр. 2 1 

11.Статистически изследвания, необходими за създаване 

на национална и европейска статистическа информация 
бр. 15 13 

12.Методологична и методическа помощ на структурите 

на националната система на здравеопазване по отношение 

на информационното осигуряване и медицинската 

документация 

бр. 

съвещания, 40 370 

указания 

Внедряване на ДСГ       

1.Адаптация на класификационната система бр. 1 0 

2.Осигуряване поток от данни  бр. 12 6 

3.Изработване на относителни тегла 
бр. 

1 0 
(анализ) 

4.Обучение на обучители, кодировчици, мениджъри бр. 100 0 

5.Изчисляване цени на ДСГ бр. (анализи) 1 0 

6.Изготвени указания за кодиране на икономическа 

информация 
бр. 1 0 

7.Работни срещи с директори на ЛЗБП бр. 2 0 

8.Изготвени анализи  бр. 1 1 

http://ncphp.government.bg/дейност-леч-зав.html
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Поддържане на полицеви регистри и база данни       

1.Националния раков регистър  бр. 1 0 

2.Бази и регистри от здравни данни на НЦОЗА бр. 4 4 

Електронно здравеопазване       
1. Разработване и прилагане на концепция за развитие на 

телемедицината в Република България и мобилните 

устройства (mHealth) 

бр. 1 1 

2.Въвеждане на система за оценка на качеството и 

безопасността на медицинското обслужване 
бр. 1 1 

3. Създаване на решения за трансграничен достъп и обмен 

на здравна информация в ЕС чрез изграждане на 

национална контактна точка 

бр.     

4.Изграждане на среда за единен достъп до образна 

диагностика и интеграцията и с НЗИС 
бр. 1 0 

5.Разработване на система Превенция и промоция на 

здравето 
бр. 1 1 

6. Разработване и надграждане на модули в НЗИС бр. 10 0 

[1]  */ показатели, които нямат отношение към планирането на финансовите средства и се използват само при 

отчитане на дейността 

 

Показател за изпълнение „Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология“ 

През първото полугодие на 2026 г. са приети са 2 постановления и 12 наредби. 

Изготвена и публикувана за обществено обсъждане е 1 наредба. Продължава изпълнението 

на проекти с европейско финансиране. 

 

Показател за изпълнение „Регистрационен режим и разрешителен режим“ 

Дейностите по регистрацията на лечебните заведения за извънболнична медицинска 

помощ се осъществяват от ИАМН. Отчетените стойности показват спад спрямо 2025 г. на 

подадените заявления и ръст на издадените удостоверения за регистриране на лечебни 

заведения в извънболничната помощ. Подадените заявления за издаване на разрешение за 

осъществяване на дейност на лечебни заведения за болнична помощ представляват 43% от 

целевата стойност за годината, като се наблюдава намаление в сравнение с полугодието на 

предходната 2025 г. Издадените разрешения са малко под половината от целевата стойност 

за 2026 г. Едно лечебно заведение е с прекратена дейност и отнето разрешение по желание 

на собственика му. 

 

Показател за изпълнение „Одобрение на лечебните заведения за обучение в 

системата на здравеопазването“ 

Лечебните заведения, които извършват обучение на студенти и специализанти, 

получават одобрение въз основа на определени с наредба критерии и условия, касаещи 

структурата и организацията на дейността в лечебното заведение, наличието на 

необходимото оборудване и квалификацията на персонала, за да може да се осъществяват 

дейностите по практическо обучение на студенти и докторанти и следдипломно обучение 

лекари, лекари по дентална медицина, фармацевти и специалисти по здравни грижи. 

Отчетените стойности на показателя за полугодието на 2026 г. показват много добро 

изпълнение.  

 

Показател за изпълнение „Контрол на гарантиране правата на пациента“ 

Извършените от РЗИ проверки по сигнали и жалби на граждани през първото 

полугодие на 2026 г. са с 32% повече от същия период на 2025 г. и представляват 73% от 

../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/7158DEB1.xls#RANGE!#REF!
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целевата стойност за годината. Проверките, извършени от ИАМН, са по-малко спрямо 

първото полугодие на 2025 г., но издадените актове за установено административно 

нарушение са повече от предходната година, което показва, че голям процент от жалбите 

са основателни. 

 

Показател за изпълнение „Проверки за разходване средствата  от  държавния 

бюджет по реда на чл. 82 от Закона за здравето“ 

Проверките за  разходване средствата  от  държавния бюджет по реда на чл. 82 от 

Закона за здравето се осъществяват от РЗИ и ИАМН. За отчетния период РЗИ са 

извършили по-малко проверки в сравнение с първото полугодие на 2025 г., но 56% от 

целевата стойност е изпълнена. През първото полугодие на 2026 г. ИАМН не е извършвала 

проверки за разходване на средства от държавния бюджет. 

 

Показател за изпълнение „Проверки на изпълнението на медицинските 

стандарти“ 

Данните за проверките на РЗИ, свързани с контрола по изпълнението на 

медицинските стандарти извън разрешителния режим по чл. 47 от ЗЛЗ, показват 60% 

изпълнение на целевата стойност за годината, а проверките във връзка с разрешителния 

режим по чл. 47 от ЗЛЗ представляват 76% от целевата стойност. Плановите проверки на 

ИАМН са повече в сравнение с полугодието на 2026 г. (9 за 2025 г.) и представляват 60% 

от целевата стойност за годината, което показва засилен контрол. 

 

Показател за изпълнение „Контрол на структурите на задължителното и 

доброволно здравно осигуряване“ 

За полугодието са реализирани 50% от заложените проверки на НЗОК/РЗОК и 30% 

от тези в ДЗОФ. За първи път от няколко години се отчита добро изпълнение по този 

показател. 

 

Показател за изпълнение „Информационна и аналитична дейност, 

осъществявана от ИАМН“ 

В ИАМН се водят общо 40 регистъра, като повечето от тях (38) са публични и 

служебни регистри по реда на Закона за трансплантация на органи, тъкани и клетки и 

подзаконовата нормативна уредба към него. ИАМН поддържа и публичен регистър на 

лечебните заведение за извънболнична помощ и хосписи и регистър на контролните 

дейности. Целевите стойности, свързани с аналитични и нормативни дейности, не са 

достигнати на този етап.  

 

Показател за изпълнение „Информационно осигуряване на системата на 

здравеопазване - събиране, обработка, отчитане и анализиране на информация от 

РЗИ“ 

По отношение на статистическа отчетност и свързаната с нея методична помощ и 

контрол от страна на РЗИ през първото полугодие на 2026 г. се наблюдава изпълнение с 

повече от 50% на заложените целеви стойности.  

 

Показател за изпълнение „Информационно осигуряване на системата на 

здравеопазване - здравна статистика на базата на събиране, обработка, отчитане и 

анализиране на информацията за страната от НЦОЗА“ 

Данните за информационното осигуряване на системата на здравеопазването, 
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здравната статистика и анализа на информацията, което се осъществява от НЦОЗА, 

показват много добро изпълнение, като повечето от целевите стойности вече са 

достигнати. Във връзка с изисквания на ЕС е въведена нова софтуерна система за отчитане 

на хоспитализациите, поради което са давани указания, които надвишават много целевата 

стойност на показателя. Не е стартирало изпълнението на два показателя, но има 

възможност за изпълнение на заложените целеви стойности до края на 2026 г. 

 

Показател за изпълнение „Внедряване на ДСГ“ 

През първото полугодие на 2026 г. не е отчетена активна дейност по внедряване на 

ДСГ, но до края на годината това може да се компенсира. 

 

Показател за изпълнение „Поддържане на полицеви регистри и база данни“ 

Като орган на статистиката НЦОЗА събира и обработва статистически здравни 

данни. С промени в нормативната уредба от началото на 2026 г., Националният раков 

регистър вече не е ангажимент на НЦОЗА, а е част от НЗИС.  

 

Показател за изпълнение „Електронно здравеопазване“ 

Разработване и прилагане на концепция за развитие на телемедицината в 

Република България и мобилните устройства (mHealth): 

Към настоящия момент, Министерство на здравеопазването е издало Наредба № Н-5 

от 28 април 2026 г. за оказване на медицинска помощ от разстояние. Наредбата е 

обнародвана в ДВ. бр. 41 от 5 май 2026 г. и с нея се определят: 

1. редът за оказване на медицинска помощ от разстояние; 

2. критериите към медицинските дейности, при които не се допуска оказване на 

медицинска помощ от разстояние; 

3. условията и редът за предоставяне на информация и изразяване на информирано 

съгласие чрез медицински, информационни и комуникационни технологии за целите на 

оказване на медицинска помощ от разстояние; 

4. изискванията към медицинските, информационните и комуникационните 

технологии за оказване на медицинска помощ от разстояние. 

  

Въвеждане на система за оценка на качеството и безопасността на медицинското 

обслужване: 

През първото полугодие на 2026 г. Министерство на здравеопазването реализира 

ключови стъпки за изграждане на единна система за оценка на качеството и безопасността 

в здравеопазването. Новата регулаторната рамка за телемедицина, гарантираща пълна 

цифрова проследимост на взетите клинични решения и защита от медицински грешки. 

Технологичната база на тези процеси е Националната здравноинформационна система 

(НЗИС), която вече е надградена с модули за анализ на големи данни (Big Data). Това 

позволява автоматичен мониторинг в реално време и засичане на отклонения от 

утвърдените медицински стандарти. 

За осигуряване на реален граждански контрол в мобилното приложение „еЗдраве“ е 

внедрен модулът „Публичен контрол“, чрез който пациентите вече оценяват качеството на 

услугите директно от телефоните си, а въведените нотификации за всяка нова медицинска 

дейност ефективно блокират възможностите за фиктивни хоспитализации. Мярката 

продължава своето развитие. 

Напредъкът по линия на дигитализацията бе официално отчетен в мащабния доклад 

на ОИСР за българската здравна система, публикуван в средата на годината.  
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 Създаване на решения за трансграничен достъп и обмен на здравна информация 

в ЕС чрез изграждане на национална контактна точка: 

 Мярката е в процес на изпълнение. Във връзка с прилагането на Регламент (ЕС) 

2025/327 относно европейското пространство на здравни данни (EHDS), Министерството 

на здравеопазването, съвместно с Националния системен интегратор, участва в 

европейските работни групи по семантична и техническа оперативна съвместимост, 

стандартизация и подготовка на националните системи за трансграничен обмен на здравни 

данни. 

 Основен приоритет е подготовката за свързване с MyHealth@EU, включително 

трансграничният обмен на електронни рецепти и пациентско резюме. Проведени са 

работни срещи с представители на Румъния и Португалия за обмен на опит и бъдещо 

тестване на обмена на електронни рецепти. Извършен е първоначален анализ на 

приложимите номенклатури и е започнато съпоставянето им с използваните в 

Националната-здравноинформационна система, както и анализът на структурата и 

съдържанието на пациентското резюме. 

 

 Изграждане на среда за единен достъп до образна диагностика и интеграцията ѝ 

с НЗИС: 

 Мярката е в процес на изпълнение. В обхвата на Фаза 5 от надграждането и 

внедряването на допълнителни модули и функционалности на Националната 

здравноинформационна система е заложено реализирането на Дейност 6 „Интеграция на 

НЗИС с Националната система за образна диагностика“.  Интеграцията следва да осигури 

единен, сигурен и проследим механизъм за достъп до образни изследвания и свързаните с 

тях медицински разчитания, като НЗИС изпълнява ролята на централизирана система за 

управление на достъпа до медицинска информация на национално ниво като пренасочва 

релевантната медицинска информация, изображенията от изследванията и разчитанията от 

страна на лекарите между медицинските специалисти в лечебните заведения, пациентите, 

МЗ и др. 

 

 Разработване и надграждане на модули в НЗИС: 

 В рамките на 2026 г. са определени следните приоритетни дейности: 

 Дейност 1 „Надграждане на „Система за национален здравен контрол““; 

 Дейност 3 „ Надграждане на мобилно приложение „еЗдраве““; 

 Дейност 6„Интеграция на НЗИС с Националната система за образна диагностика“; 

 Дейност 7 „Създаване на модул „Пациентско резюме“; 

 Очакванията са до края на 2026 г. горепосочените дейности да са изпълнени.  

 

 Министерството на здравеопазването изпълнява следните инвестиции от 

Националния план за възстановяване и устойчивост 

 Инвестиция С12.I5 „Национална дигитална платформа за медицинска 

диагностика“ с бюджет 14 459 386,04 евро  

 След проведена обществена поръчка е сключен договор за разработване и 

внедряване на Националната цифрова платформа за медицинска диагностика и 

реализиране на хардуерната структура за работата на Националната цифрова платформа 

за медицинска диагностика. Доставено е хардуерно оборудване в предвидените в 

инвестицията четири центъра за данни в гр. София (2 центъра), гр. Пловдив и гр. Плевен, 

които ще обслужват лечебните заведения в обхвата на проекта. Пуснати са в 
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експлоатация. Изпълняват се етапите от разработването и тестването на Националната 

цифрова платформа за медицинска диагностика. Извършено е тестово присъединяване 

към системата на 4 пилотни структури. 

  

 Инвестиция С12.I7 „Развитие на амбулаторните грижи“  

 В изпълнение на инвестицията, МЗ в качеството си на краен получател сключи 15 

договора с избрани изпълнители, след проведена обществена поръчка по реда на ЗОП с 

предмет „Закупуване на медицинска апаратура и медицинско оборудване за амбулатории 

и консултативни медико-социални звена“. В рамките на отчетния период стартираха 

доставките на медицинска апаратура и оборудване в 100 нови амбулатории, на 

територията на 37 общини, които се изграждат по процедура BG-RRP-12.014 

„Изграждане на съвременна материално-техническа база и осигуряване на медицинска 

апаратура и обзавеждане за амбулатории за извънболнична помощ и консултативни 

медико-социални звена”. След проведена процедура по реда на ЗОП с предмет 

„Закупуване на обзавеждане и офис оборудване за лечебни заведения за извънболнична 

помощ (амбулатории)“ с 11 обособени позиции са издадени решения за определяне на 

изпълнител по 7 обособени позиции. Сключени са договори, които са в процес на 

изпълнение.  Министерство на здравеопазването изпълнява функции и на структура за 

наблюдение и докладване по инвестиция C12.I7 от ПВУ „Развитие на амбулаторните 

грижи“. В резултат от проведената процедура за подбор на проектни предложения за 

изпълнение на Компонент „Изграждане на съвременна материално-техническа база и 

осигуряване на медицинска апаратура и обзавеждане за амбулатории за извънболнична 

помощ и консултативни медико-социални звена“, са сключени договори с тридесет и 

седем общини – крайни получатели, за изграждането на 100 амбулатории. В отчетния 

период са проведени обществените поръчки, избрани са изпълнители и са стартирани 

съответните дейности от всичките 37 общини – крайни получатели. 

 

 Източници на информацията за данните по показателите за изпълнение 

 Информацията, необходима за определяне на постигнатите резултати на целевите 

стойности на показателите за изпълнение се набира от информационните системи на 

ИАМН, РЗИ и НЦОЗА, обобщава се и се анализира от дирекция „Лечебни дейности“.   

 

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.02.01 Бюджетна програма "Контрол на медицинските 

дейности, здравната информация и електронното 

здравеопазване"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 18 551 024 

     Персонал 5 223 952 

     Издръжка 1 557 280 

     Капиталови разходи 11 769 792 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 6 740 094 

     Персонал 5 205 147 

     Издръжка 1 534 947 

     Капиталови разходи   
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2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
11 810 930 

     Персонал 18 805 

     Издръжка 22 333 

     Капиталови разходи 11 769 792 

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  99 575 

  Разходи за придобиване на специалност  99 575 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 99 575 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 6 839 669 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 18 650 599 

  Численост на щатния персонал 490 

 

  Отговорност за изпълнението на програмата 

  Програмата се изпълнява от МЗ, ИАМН, РЗИ и НЦОЗА. Отговорността за 

изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-министър на Министерство 

на здравеопазването, на дирекция „Лечебни дейности“ и дирекция „Здравно-

информационни системи“. 

 

 

11660000..0022..0022    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ООССИИГГУУРРЯЯВВААННЕЕ  ННАА  ММЕЕДДИИЦЦИИННССККАА  

ППООММООЩЩ  ННАА  ССППЕЕЦЦИИФФИИЧЧННИИ  ГГРРУУППИИ  ООТТ  ННААССЕЕЛЛЕЕННИИЕЕТТОО””  

 

Цел на програмата: Осигуряване лечението на специфични групи от населението 

чрез финансиране извън обхвата на задължителното здравно осигуряване или поради 

приоритетен здравен проблем 

 

Оперативни цели 

1. Развитие на дейностите по трансплантация на органи, в т.ч. повишаване на броя 

извършени трансплантации; осигуряване на качество на трансплантацията и безопасност; 

повишаване на броя донори; повишаване на преживяемостта след извършване на 

трансплантации – през първата и всяка следваща година; 

2. Развитие на дейностите по трансплантации на стволови клетки и осигуряване на 

медицински изделия; 

3. Подобряване на достъпа до медицински дейности, свързани със социалнозначими 

заболявания и специфични здравни проблеми извън обхвата на задължителното здравно 

осигуряване;  

4. Осигуряване на качествена медицинска експертиза; 

5.  Защита на правата на пациентите. 

 

Чрез реализиране на описаните показатели за изпълнение се осигурява достъпът до 

медицински дейности на специфични групи от населението, гарантира се качеството на 
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оказваните дейности от лечебните заведения чрез изпълнение на критериите за постигнати 

резултати. 

Основен акцент в бюджетната програма са дейностите, свързани с трансплантация на 

органи, тъкани и клетки и осигуряване на достъп на максимален брой нуждаещи се 

граждани до трансплантационно лечение в страната и чужбина и необходимото 

последващо наблюдение в посттрансплантационния период. За целта се изпълнява  

Национална програма за насърчаване на донорството и подпомагане на трансплантацията 

в Република България (2024-2028 г.). 

Чрез бюджетната програма се осигурява и субсидиране на лечебни заведения за 

болнична помощ по реда на Наредба № 3 от 5 април 2019 г. за медицинските дейности 

извън обхвата на задължителното здравно осигуряване, за които Министерството на 

здравеопазването субсидира лечебни заведения, и за критериите и реда за субсидиране на 

лечебни заведения. Наредбата е разработена и на основание чл. 82, ал. 1, т. 6а, 6в, 8 и 9 и 

ал. 5 от Закона за здравето. 

По тази програма се отчита и дейността, свързана с експертизата на трайно 

намалената работоспособност, както и контролът върху нея. 

  

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.02  Бюджетна програма „Осигуряване на 

медицинска помощ на специфични групи от 

населението” 
Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология 
      

1.Разработени нови и актуализирани нормативни актове бр. 2 1 

2.Разработени инструкции, указания и др. бр. 2 3 

Осигуряване на дейностите, свързани с  трансплантация 

на органи, тъкани и клетки 
  

    

1.Лица включени в служебния регистър за трансплантация бр. 1 000 896 

2.Лица включени през настоящата година бр. 200 109 

3.Имунологични изследвания за включване в служебния 

регистър 
бр. 250 102 

4.Имунологични  изследвания за актуализиране на 

имунологичния статус на включените в служебния регистър 
бр. 2 000 1 026 

5.Осъществени трансплантации на органи, от тях: бр. 74 19 

-          -Бъбрек  бр. 45 13 

-          -Сърце  бр. 7 1 

-          -Черен дроб бр. 20 5 

-          -Бял дроб бр. 2 0 

-          -Панкреас  бр. 0 0 

-          -Тънки черва  бр. 0 0 

6.Брой донори, от тях: бр. 50 9 

-          -живи бр. 27 0 

7.Осъществени трансплантации на тъкани и клетки, от тях: бр. 1 110 386 

-          -автоложни трансплантации бр. 280 77 

-          -алогенни трансплантации бр. 830 309 

8.Осъществен транспорт на стволови клетки  бр. 40 14 

9.Изследвания в следтрансплантационния период през 

първата година от трансплантацията 
бр. 3 200 1 799 
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10.Лица, наблюдавани в следтрансплантационния период 

през първата година от трансплантацията 
бр. 350 212 

11.Изследвания в следтрансплантационния период през 

всяка следваща година от трансплантацията 
бр. 8 200 5 569 

12.Лица, наблюдавани през всяка следваща година от 

трансплантацията 
бр. 1 300 1 021 

13.Възстановяване на разходите от временна 

нетрудостопосбност на живите донори 
бр. 12 0 

14.Възстановяване на транспортни разходи на живи донори  бр. 12 0 

Осигуряване на лечение на специфични заболявания 

извън обхвата на задължителното здравно осигуряване 
      

1. Брой пациенти с туберкулоза и неспецифични белодробни 

заболявания, на които е осигурено продължаващо лечение и 

рехабилитация 

бр. 7 900 2 863 

2. Брой пациенти с вродени коагулопатии, на които е 

заплатено лечение чрез прилагане на коагулиращи фактори 

и/или фибриноген при животозастрашаващи кръвоизливи и 

спешни оперативни и инвазивни интервенции  

бр.  2 0 

Осигуряване на допълнителни медицински дейности на 

ветераните от войните, военноинвалиди и  

военнопострадали 

      

1.Брой ветерани от войните, на които са осигурени 

медицински изделия (изкуствени стави и остеосинтезни 

материали)  

бр. 2 0 

2.Брой ветерани от войните, на които са осигурени 

медицински изделия (очни лещи и високсубстанция) при 

оперативно отстраняване на катаракта 

бр. 2 0 

3.Брой ветерани от войните, на които са осигурени 

медицински изделия при ветераните (меш/платно за 

пластика на коремна стена) при оперативни процедури при 

хернии 

бр. 2 0 

4.Брой ветерани от войните, на които са осигурени медико-

диагностични дейности с прилагане на контраст 
бр. 2 0 

5.Брой ветерани от войните, на които са осигурени отдих и 

лечение  
бр. 10 0 

6.Брой военноинвалиди и военнопострадали, на които са 

осигурени отдих, профилактика и рехабилитация  
бр. 150 56 

Осигуряване на медицински дейности извън обхвата на 

задължителното здравно осигуряване за пациенти в 

отдалечени и труднодостъпни райони 

      

1.Брой субсидирани лечебни заведения бр. 75 76 

2.Брой преминали пациенти бр. 250 000 121 524 

3.Брой проведени леглодни бр. 1 300 000 569 182 

Експертиза на трайно намалената работоспособност 
 

    

1.Брой постъпили заявления в РКМЕ бр. 270 000 122 027 

2.Брой лица, получили експертни решения за трайна 

неработоспособност от ТЕЛК 
бр. 220 000 131 803 

3.Брой домашни посещения на ТЕЛК бр. 2 400 1 750 

4.Извършен транспорт за домашни посещения Км 62 000 15 557 

5.Брой обжалвани експертни решения на ТЕЛК*[1]  бр.   11 457 

6.Брой отменени експертни решения на ТЕЛК* бр.   13 089 

7.Брой лица, получили експертни решения за трайна 

неработоспособност от НЕЛК 
бр. 11 500 14 422 

8.Брой обжалвани експертни решения на НЕЛК* бр.   277 

9.Брой отменени експертни решения на НЕЛК* бр.   115 

10.Извършени обучения/работни съвещания/ бр. 100 300 

../../sdiankova/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.MSO/5052522.xls#RANGE!_ftn1
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Контрол на експертизата на работоспособността       

1.Проверки  по сигнали и жалби  бр. 11 700 9 823 

2.Проверки по организацията и качеството на експертната 

дейност на ТЕЛК и качеството на експертизата на 

временната неработоспособност и работата на ЛКК, личните 

лекари 

бр. 1 800 1 238 

3. Изготвени указания, становища, анализи и доклади във 

връзка с контрола на медицинската експертиза, 

осъществяван от МЗ 

бр.  20 11 

Защита на правата на пациентите       

1. Изготвени указания, анализи и доклади във връзка с 

правата на пациентите 
бр. 5 3 

2. Брой процедури по признаване/установяване 

представителността на организациите за защита правата на 

пациентите 

бр.  1 1 

3. Предложени нормативни промени в резултат на 

постъпващите жалби и сигнали за нарушени права на 

пациентите и проведените срещи с пациентски организации 

бр.  1 1 

[1] */ показатели, които нямат отношение към планирането на финансовите средства и се използват само при 

отчитане на дейността 

 

Показател за изпълнение „Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология“ 

През отчетния период са приети нормативни промени в Тарифата за таксите, 

свързани със Закона за трансплантация на органи, тъкани и клетки. Дадени са три указания 

във връзка с дейността на органите на медицинската експертиза. 

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на дейностите, свързани с 

трансплантация на органи, тъкани и клетки“ 

Данните за броя на лицата в служебния регистър за трансплантация и за лицата, 

включени през настоящата година, бележат слабо увеличение. Отчита се слабо намаление 

на имунологичните изследвания.  

Въпреки слабото увеличение спрямо същия период на 2025 г., броят на органните 

трансплантации е нисък - общо 19 при 15 за 2025 г. и целева стойност 74 за цялата година. 

Все още не се извършват трансплантации на бял дроб, панкреас и тънки черва. Броят на 

донорите също продължава да е изключително нисък, като изпълнението за полугодието е 

18% от целевата стойност. Трансплантациите на тъкани и клетки са по-малко спрямо 

същия период на 2025 г., като изпълнението е 35% от целевата стойност за 2026 г.  

През първото полугодие на 2026 г. се увеличават наблюдаваните лица през първата 

година след трансплантацията, както и изследванията в следтрансплантационния период за 

всяка следваща година. За поредна година не са отчетени дейности по възстановяване на 

разходи за транспорт и за временна нетрудоспособност на живите донори. 

В бюджетната програма са предвидени финансови средства за стимулиране на 

регионални и областни координатори по донорство, за извършване на дейностите по 

проследяване на донорските ситуации в съответните региони/области и идентифициране 

на възможните, потенциалните, реализираните и нереализирани донори, както и 

определяне на причините за нереализирането им.  

Въпреки предприетите действия, продължава негативната тенденция за нисък брой 

трупни донори и малък брой осъществени органни трансплантации в страната. 
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Показател за изпълнение „Експертиза на трайно намалената работоспособност“ 

През първото полугодие на 2026 г. се отчита леко увеличение (с 2%) спрямо същия 

период на 2025 г. на постъпилите заявления в РКМЕ. Издадените експертни решения за 

трайна неработоспособност от ТЕЛК запазват нивото си от 2025 г., а издадените от НЕЛК 

експертни решения са с 5% повече спрямо 2025 г. Броят на обжалваните решения на ТЕЛК 

е с 27% по-малко спрямо същия период на 2025 г. Отчита се сериозен ръст на отменените 

решения на ТЕЛК, като това е свързано с двойното увеличение на комисиите, което доведе 

до повече издадени експертни решения, респективно повече граждани могат да обжалват. 

По данни на НЕЛК, 80% от решенията се обжалват от гражданите и 10-15% от НОИ. 

Проведените обучения надхвърлят повече от два пъти заложената годишна целева 

стойност, като едно обучение е било проведено по инициатива на МЗ и е било 

присъствено, а останалите са проведени в дистанционна форма. 

 

Показател за изпълнение „Контрол на експертизата на работоспособността“ 

Данните за извършените проверки по сигнали и жалби показват 84% изпълнение на 

целевата стойност за годината, а за проверките на качеството на дейността на ТЕЛК, ЛКК 

и личните лекари – 69% изпълнение. 

 

Показател за изпълнение „Защита на правата на пациентите“  

През отчетния период стартира процедура за установяване на представителността  на 

една организация за защита правата на пациентите за представителна организаця по реда 

на чл. 86б от Закона за здравето. Осъществява се активно методично ръководство и 

контрол, включително чрез  предложения за организационни промени в дейността на 

ТЕЛК, с цел подобряване на достъпа и качеството на медицинската експертиза и защитата 

правата на пациентите. 

 

Министерство на здравеопазването изпълнява следните проекти и програми: 

Проект BG05SFPR002-1.007 „Специализация в здравеопазването +” -  

Компонент 1, с общ бюджет 1 618 944 евро (3 166 380,00 лв.), период на изпълнение: 

01.01.2024 г. до 01.03.2028 година. Основна цел на проекта е да подпомогне повишаването 

на професионалния капацитет на обучаващите се специализанти и осигуряването на по-

качествени здравни услуги. Специфичната цел е да бъде продължена подкрепата за 

придобиване на специалност в системата на здравеопазването за специализанти, които са 

получавали финансиране по ОПРЧР 2014-2020 по време на специализацията си, но не са 

завършили обучението си поради прекратяване на дейностите по проект BG05M9OP001-

1.015-0001 „Специализация в здравеопазването”. С проекта ще се насърчи процесът по 

продължаване и завършване на обучението за специалност, което ще се реализира при 

същите финансови условия на предоставяната подкрепа за специализантите. Реализацията 

на проекта ще осигури значителен брой кадри, придобили различни медицински 

специалности, и съответно ще допринесе за преодоляване недостига на специалисти в 

здравния сектор. 

По проекта са сключени 130 договора със специализанти за финансиране на обучение 

за придобиване на специалност в сектор здравеопазване.  По проекта се изплащат такси на 

130 специализанта за теоретично и практическо обучение за оставащото време от 

специализацията, според индивидуалния учебен план на всеки, или месечна стипендия на 

лицата без доходи за покриване на разходите им, за времето на обучението им в размер на 

две минимални работни заплати. 
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Проект BG05SFPR002-1.014-0001 „Насърчаване на специализацията по специалности 

и в области с недостиг на специалисти“, с общ бюджет 21 184 663,29 евро (41 433 600 лв.), 

период на изпълнение: 04.2024 г. - 12.2029 г. Проектът цели да подпомогне процеса по 

осигуряване на здравната система с достатъчно медицински специалисти и едновременно с 

това постигане на балансираното им териториално разпределение, като предоставя 

финансова подкрепа за обучението на специализанти по определени специалности и в 

такива области от страната, където е идентифициран най-голям настоящ или очакван 

недостиг от кадри. 

Към 30.06.2026 г. сключените договори със специализанти за предоставяне на 

финансов стимул от 2,5 минимални работни заплати месечно са 353. Извършват се 

плащания на всяко тримесечие, съгласно условията на проекта. Обхванати са 

специализанти по над 50 медицински специалности и с бази за обучение във всички 

области на територията на страната. Проведени са 4 процедури за подбор. 

 

Министерството на здравеопазването изпълнява следните инвестиции включени в 

окончателния вариант на Националния план за възстановяване и устойчивост, в компонент 

12 „Здравеопазване“ 

Инвестиция C12.I1 “Модернизиране на лечебни заведения за болнична помощ“ 

КОМПОНЕНТ 1 "Модернизиране на системата за педиатрични грижи в страната": 

Проведени са две обществени поръчки, в резултат от които са сключени седем 

договора за доставка на медицинска апаратура за педиатрична помощ.  

КОМПОНЕНТ 2 „Модернизиране на системата за диагностика и лечение на 

онкологични заболявания в страната“ 

Извършени са доставките на заложената апаратура, както и процедурите по монтаж и 

инсталация. 

КОМПОНЕНТ 3 „Осигуряване на материална база за доставка, монтаж и инсталация 

на медицинска апаратура за диагностика и лечение на педиатрични и онкологични 

заболявания в 7 болнични заведения“. 

Проведена е процедура за избор на проектни предложение от лечебни заведения за 

болнична помощ за финансиране на СМР, с цел осигуряване на нужната материална база 

за монтаж и инсталация на апаратурата от КОМПОНЕНТ 1 и КОМПОНЕНТ 2. Сключени 

са договори със 7 лечебни заведения за осигуряване на безвъзмездна финансова помощ. 

Стартирани са ремонтните дейности в тях.  

 

Инвестиция С12.I2 „Центрове за интервенционална диагностика и ендоваскуларно 

лечение на мозъчно-съдови заболявания“ 

Проведена е обществена поръчка за закупуване на медицинска апаратура и 

оборудване за 17-те лечебни заведения. Изпълнени са доставките в 6-те лечебни заведения 

по сключените договори по 13-те обособени позиции, а по 3 обособени позиции - са в 

процес на изпълнение.  

Стартирало е извършването на строително-монтажни работи за УМБАЛ „Св. 

Марина“ ЕАД, гр. Варна, УМБАЛ „Св. Георги“ ЕАД, гр. Пловдив, УМБАЛ „Св. Анна“ 

АД, гр. София и УМБАЛСМ „Н. И. Пирогов“ ЕАД, гр. София, УМБАЛ „Св. Иван Рилски“ 

ЕАД, гр. София и УМБАЛ „Д-р Георги Странски“ ЕАД, гр. Плевен. 

Проведена е обществена поръчка за избор на изпълнител за доставка на 2 бр. ЯМР. 

Министерството на здравеопазването в качеството му на Оператор на програмния 

компонент изпълнява Мярка за подкрепа „Профилактика и укрепване на здравето“, 
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финансирана по Швейцарско-българската програма за сътрудничество. Бюджетът в размер 

на 4 210 639,02 евро, а  периодът на изпълнение е от 01.04.2025 г. до 31.03.2029 г. 

Основната цел е да се изгради и пилотира модел за повишаване на здравната грамотност  в 

18 училища на територията на три общини в страната и по този начин да се създадат 

условия за насърчаване на здравето и благосъстоянието на българските деца и юноши. 

Целевите групи ще включват деца и родители, образователната система, детски ясли, 

детски градини и училищен персонал, административни структури, научни организации, 

неправителствени организации, съсловни организации и професионални институции, 

съответните общности и широката общественост. Планирано е Мярката за подкрепа да се 

изпълнява в партньорство с НЦОЗА, УНИЦЕФ България и Швейцарски партньор - 

Швейцарско училище по обществено здраве (SSPH+). През отчетния период са стартирали 

част от дейности за изпълнение на Мярката за подкрепа и са проведени редица срещи с 

партньорите по проекта, Програмният оператор - Дирекция „Външни европейски проекти“ 

в Министерството на образованието и науката и Националното координационно звено в 

Министерски съвет. Актуализиран е съставът на Консултативния съвет към министъра на 

здравеопазването. През отчетния период са избрани 20 училища в трите пилотни общини - 

Сливен, Самоков и Кайнарджа. Критериите за избор на детски градини и детски ясли са 

утвърдени от министъра на здравеопазването и предстои да бъдат избрани 4 детски 

градини и 2 детски ясли от трите пилотни общини. По отношение на една от основните 

дейности на Мярката за подкрепа - разработването на обучителните материали и помагала 

са създадени работни групи за седемте тематични области, които са включени в 

Концептуалната рамка на дейностите по промоция, превенция и профилактика в начален 

етап на училищното образование и са проведени работни срещи за подготовка на 

материалите.  

Източници на информацията за данните по показателите за изпълнение 

Информацията, необходима за определяне на постигнатите резултати на целевите 

стойности на показателите за изпълнение, се набира от информационните системи на 

ИАМН, НЕЛК, ТЕЛК и РЗИ, обобщава се и се анализира от дирекция „Лечебни дейности“.   

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.02.02 Бюджетна програма  

"Осигуряване на медицинска помощ на специфични групи 

от населението"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 23 075 383 

     Персонал 1 825 403 

     Издръжка 356 984 

     Капиталови разходи 20 892 996 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 2 193 090 

     Персонал 1 675 071 

     Издръжка 356 890 

     Капиталови разходи 161 129 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
20 882 293 

     Персонал 150 332 
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     Издръжка 94 

     Капиталови разходи 20 731 867 

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  34 454 302 

  
Разходи за дейности за насърчаване на донорството-национална 

програма 31 198 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 34 004 672 

  

Капиталови трансфери за придобиване на материални 

дълготрайни активи и основен ремонт на лечебните заведения 418 432 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
2 437 859 

  Стипендии 73 428 

  Субсидии за нефинансови предприятия 2 364 431 

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 36 892 161 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 36 647 392 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 59 967 544 

  Численост на щатния персонал 117 

 

Отговорност за изпълнението на програмата 

Програмата се изпълнява от ИАМН, РЗИ, НЕЛК, ТЕЛК, дирекция „Лечебни 

дейности“ и дирекция „Бюджет и финанси“. 

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-

министър на Министерство на здравеопазването и дирекция „Лечебни дейности“. 

 

 

 

11660000..0022..0033    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ССППЕЕШШННАА  ММЕЕДДИИЦЦИИННССККАА  ППООММООЩЩ””  

Цел на програмата: Осигуряване на българските граждани и лицата, пребиваващи 

на територията на Република България на своевременна, достъпна и качествена 

медицинска помощ при спешни състояния и бедствия, аварии и катастрофи 

 

Оперативни цели 

1. Осигуряване на равнопоставен достъп на населението до спешна медицинска 

помощ, съответстваща на най-добрите европейски практики и изисквания за качество и 

безопасност. 

2. Подобряване на системата за финансиране на спешната помощ и гарантиране на 

нейната кадрова и материално-техническа осигуреност. 

3. Развитие на спешната медицинска помощ по въздух 

 

Системата за спешна медицинска помощ в България е неразделна част от общата 

здравна система и следва да се разглежда като функционално обединение на дейности и 

структури във връзка с диагностиката и лечението на лица със спешни състояния, 

осъществявани в извънболнични и болнични условия, а не само като дейност на 

мобилните спешни екипи. Наличието на добре функционираща интегрирана система за 

спешна помощ е основополагащо за процеса на трансформиране на здравната система и 

гарантирането на нейната устойчивост. 
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Целите на програмата съответстват на заложените цели и приоритети в Националната 

програма за развитие БЪЛГАРИЯ 2030 и осигуряват устойчивост на постигнатите 

резултати в изпълнение на Националната здравна стратегия 2020 и Концепцията за 

развитие на системата за спешна медицинска помощ 2014-2020. 

Дейностите по програмата са насочени към осигуряване на гражданите на 

максимален достъп до спешна медицинска помощ, отговаряща на стандартите за качество 

на медицинската помощ. В рамките на бюджетната програма се осигурява финансиране на 

системата за спешна медицинска помощ в Република България, която включва 27 центъра 

за спешна медицинска помощ (ЦСМП) и разкрити към тях 200 филиала за спешна 

медицинска помощ (ФСМП) и 6 изнесени екипа, и един Център за спешна медицинска 

помощ по въздуха (ЦСМПВ), създаден с Постановление на Министерски Съвет № 69 от 

04.05.2023 г. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.03 Бюджетна програма „Спешна медицинска 

помощ” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология на системата за спешна медицинска помощ 
  

    

Разработени нови и актуализирани нормативни актове, в т.ч. бр. 2 0 

Обработени отчети за дейността на ЦСМП бр. 324 189 

Изготвени обобщени отчети и анализи бр. 54 27 

Проведени работни срещи бр. 3 1 

Атестирани директори на ЦСМП бр. 10 1 

Обучение на персонала       

Проведени обучителни мероприятия бр. 25 10 

работещи в ЦСМП, преминали обучение бр. 3 000 725 

работещи в СО, преминали обучение бр. 300 58 

Осигуряване на спешна медицинска помощ на внезапно 

заболели и пострадали лица, както и такива при които 

не може да се прецени състоянието  

  

    

1. Приети повиквания бр. 750 000 423 382 

2. Изпълнени повиквания  бр. 700 000 410 400 

3. Спешни повиквания бр. 650 000 327 409 

4. Обслужени пациенти при спешни повиквания  бр. 675 000 306 044 

5. Изминати км за изпълнение на повиквания км 16 000 000 7 059 681 

6. Извършени амбулаторни прегледи бр. 425 000 198 127 

7. Извършени реанимации бр. 3 000 996 

8. Хоспитализирани пациенти бр. 210 000 119 921 

9. Средна стойност на медикаменти за 1 преминал болен 

(повиквания+амбулаторни прегледи) 
евро 2,56 2.00 

Осигуряване на специализиран медицински транспорт с 

наземни линейки и с въздушни линейки 
  

    

1. Осъществени транспорти на републикански консултанти бр. 300 94 

2. Осъществени специализирани транспорти за кръв, кръвни 

продукти, донори, органи, медикаменти, консумативи и 

апаратура 

бр. 2 000 822 

3. Осъществени транспорти за спешно болни с показания за 

транспорт от реанимационен екип от/между лечебни 

заведения 

бр. 10 000 4 920 
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4. Осъществен медицински въздушен транспорт за нуждите 

на спешна медицинска помощ, включително извън страната 
бр. 150 105 

5. Осъществени наземни транспорти на български граждани 

извън страната 
бр. 4 0 

6. Изминати км за специализиран наземен медицински 

транспорт 
км 1 200 000 555 877 

Осигуряване на допълнително възложени дейности 

извън спешната медицинска помощ 
      

1. Взети кръвни проби на водачи на МПС бр. 2 000 1 727 

2. Осъществен транспорт за превозване на трупове, 

подлежащи на съдебно-медицинска експертиза 
бр. 3 000 1 236 

Осигуряване на спешна медицинска помощ за пациенти 

със спешни състояния, преминали през спешните 

отделения на лечебни заведения за болнична помощ или 

филиалите на ЦСМП на територията на ЛЗ за болнична 

помощ, които не са хоспитализирани в същото лечебно 

заведение 

      

1. Пациенти със спешни състояния, преминали през 

спешните отделения, които не са хоспитализирани в същото 

лечебно заведение 

бр. 750 000 404 439 

2. Пациенти със спешни състояния, консултирани по искане 

на ФСМП в лечебни заведения за болнична помощ без 

разкрити спешни отделения, но не  хоспитализирани в 

същото лечебно заведение  

бр. 55 000 28 049 

 

 Показател за изпълнение „Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология на системата за спешна медицинска помощ“  

Обработени са 189 отчета за дейността на ЦСМП и са изготвени 27 обобщени отчети 

и анализи. 

 

Показател за изпълнение „Обучение на персонала“ 

През първото полугодие на 2026 г., с цел подкрепа на работещите в системата за 

спешна медицинска помощ за придобиване на специфични знания, умения и ключови 

компетентности, са обучени общо 2 165 служители (лекари, специалисти по здравни 

грижи, парамедици и шофьори) от центровете за спешна медицинска помощ и спешните 

отделения в болниците с преобладаващо държавно участие в капитала, като 725 от тях са 

провели обучението си в Националния център за обучение и квалификация в системата за 

спешна медицинска помощ „Проф. д-р Милан Миланов“. Останалите служители са 

обучени в обучения на работното място, организирани и проведени от ръководствата на 

ЦСМП. От работещите в Центъра за спешна медицинска помощ по въздух са обучени 66 

лица, като част от обучените лекари и други медицински специалисти са провели обучение 

в обучителния център на „Леонардо“ АД (Leonardо S.p.A. Helicopter Division) в гр. 

Верджате, Италия. Проведените обучителни мероприятия в НЦОКССМП са 10, а на 

работното място в ЦСМПВ - 8. Показателите сочат, че в края на първото шестмесечие 

проведените обучителни мероприятия в НЦОКССМП доближават половината от 

заложената целева стойност за годината. 

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на спешна медицинска помощ на 

внезапно заболели и пострадали лица, както и такива при които не може да се 

прецени състоянието“ 

През първото полугодие на 2026 г. са осъществени дейности по диагностика и 

лечение на спешни състояния, като приетите повиквания надвишават половината от 

определената целева стойност. Изпълнените спешни повиквания показват увеличение с 
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15 838 броя, което е значително в сравнение със същия период на миналата година        

(327 409 при 311 571 за 2025 г.), извършените амбулаторни прегледи са съпоставими с тези 

през 2025 г. (198 127 при 198 906 за 2025 г.). Броят на извършените реанимации през 

първото полугодие на 2026 г. показват леко намаление, сравнени с 2025 г. (996 към 1 151 

за 2025 г.). Средната стойност на медикаменти в евро за един преминал болен (повиквания 

плюс амбулаторни прегледи) за полугодието средно е 2,00 евро при целева стойност за 

годината 2,56 евро като стойността на лекарствата за преминал през ЦСМП болен остава 

ниска през годините.  

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на специализиран медицински 

транспорт” 

Осъществените транспорти за републикански консултанти за първото полугодие на 

2026 г. са по-малко от половината от заложената целева стойност за годината – 94 при 

заложени 300, а специализираните транспорти за кръв, кръвни продукти, донори, органи, 

медикаменти, консумативи и апаратура представляват малко по-малко от 1/2 от целевата 

стойност за цялата година. Осъществените от реанимационен екип транспорти за спешно 

болни между лечебни заведения за първите шест месеца на 2026 г. (4 920) са 

приблизително  1/2  от заложените за цялата година, като за първото полугодие на 2025 г. 

са отчетени 5 580. През първото полугодие на 2026 г. са извършени 105 полета с 

въздушните линейки на ЦСМПВ, което надвишава значително половината от заложената 

целева стойност за цялата година – 150. Извършени са 3 полета с летателни средства на 

ВВС за нуждите на спешна медицинска помощ, като за периода няма осъществен 

транспорт от екипите на спешна медицинска помощ за български граждани извън 

страната. 

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на допълнително възложени дейности 

извън спешната медицинска помощ“ 

И през 2026 г. системата за спешна медицинска помощ продължава да изпълнява 

значителна по обем дейност, свързана с дейности, които не попадат пряко в обхвата на 

конкретната дейност по оказване на спешна медицинска помощ - вземане на кръвни проби 

за алкохол и други упойващи вещества от водачи на моторни превозни средства и 

осигуряване на специализиран транспорт за превозване на трупове, подлежащи на 

съдебно-медицинска експертиза. Данните са съпоставими с тези от същия период на 

предходната година -  взетите кръвни проби на водачи на МПС са 1 727, което доближава 

целевата стойност за годината 2 000 (при 1 599 от 2 500 за 2025 г.)  и са осъществени 1 236 

транспорта за превозване на трупове, подлежащи на съдебно-медицинска експертиза (при 

1 260 за същия период на 2025 г.). 

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на спешна медицинска помощ за 

пациенти със спешни състояния, преминали през спешните отделения на лечебни 

заведения за болнична помощ, или филиалите на ЦСМП на територията на ЛЗ за 

болнична помощ, но не са хоспитализирани в същото лечебно заведение“ - включва 

дейности по осъществяване на спешни диагностични и инструментални изследвания и 

консултации, провеждане на необходимите лечебни и специфични реанимационни 

дейности и клинично и инструментално наблюдение на пациента до стабилизиране на 

състоянието в спешното отделение; осъществяване на спешни диагностични и 

инструментални изследвания и консултации по искане на екипите на ЦСМП от лечебни 

заведения, които нямат разкрити спешни отделения. Чрез показателите се измерва обема 
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на „болничната спешна помощ“ при пациенти със спешни състояния, които не изискват 

хоспитализация. 

Към 30.06.2026 г. броят на пациентите със спешни състояния, преминали през 

спешните отделения и които пациенти не са хоспитализирани в същото лечебно заведение 

е 404 439. Пациентите със спешни състояния, консултирани по искане на ФСМП в лечебни 

заведения за болнична помощ без разкрити спешни отделения, но не хоспитализирани в 

същото лечебно заведение за периода 01.01.2026 г.-30.06.2026 г. са 28 049. 

 

Продължава изпълнението на големия инвестиционен проект BG16RFOP001-4.001-

0001 „Подкрепа за развитие на системата за спешна медицинска помощ“, с общ бюджет от 

105 965 718,25 евро (207 250 930,74 лв.), от които безвъзмездната финансова помощ е в 

размер на 75 628 913,04 евро (147 917 297,00 лв.) и собствено финансиране - в размер на 

30 336 805,21 евро (59 333 633,74 лв.) и срок на изпълнение до 31.10.2026 г. 

Основна цел на проекта е обновяване и модернизация на сградния фонд и 

оборудването в системата на спешната помощ на територията на цялата страна - спешните 

отделения на 34 лечебни заведения за болнична помощ, 27 Центъра за спешна медицинска 

помощ (ЦСМП) и разкритите към тях 170 филиали (ФСМП) и 6 изнесени екипа. В 

изпълнение на проекта ще бъде осигурен качествен, равнопоставен и навременен достъп 

до услугите на спешна медицинска помощ (СМП) на гражданите на Република България и 

пребиваващи на нейната територия в изпълнение на стратегическите насоки и цели на 

Националната здравна стратегия 2020, Концепцията за развитие на системата за спешна 

медицинска помощ в Република България 2014-2020 г. и Националната здравна карта. 

Основни дейности по изпълнение на проекта са свързани с извършване на: 

1. Строително ремонтни дейности в обектите от системата на спешната медицинска 

помощ (27 ЦСМП, 170 ФСМП и 6 изнесени екипа и 34 спешни отделения); 

2. Придобиване на специализирано медицинско оборудване и обзавеждане с общо 

предназначение за всички 237 обекта от системата на спешна медицинска помощ; 

3. Придобиване на 400 бр. нови, оборудвани медицински превозни средства 

(линейки), предназначени за етапна подмяна на съществуващия автопарк на ЦСМП и 

ФСМП.  

През отчетения период бяха сключени договори за авторски и строителен надзор.  

В отчетния период са завършени с издадени удостоверения за въвеждане в 

експлоатация десет обекта от системата на СМП. 

 

 

Проект № BG05SFPR002-1.028-0001 „Повишаване на уменията за лечение на спешни 

състояния“, финансиран по Програма „Развитие на човешките ресурси” (ОПРР) 2021-2027 

В отчетния период, от страна на Управляващия орган на Програма „Развитие на 

човешките ресурси” (ОПРР) 2021-2027 е одобрено проектно предложение „Повишаване на 

уменията за лечение на спешни състояния“ и е подписан Административен договор за 

директно предоставяне на безвъзмездна финансова помощ в размер на 7 158 086,34 евро (14 

млн. лв.). Проектът цели изграждане на капацитет в Националния център за обучение и 

квалификация в системата за спешна медицинска помощ (НЦОКССМП) „Проф. д-р Милан 

Миланов“ и провеждане на обучение на медицинските специалисти от системата на 

спешната медицинска помощ. Изготвена е документация за обявяване на обществена 

поръчка с предмет „Закупуване на специализирани симулатори за обучения по спешна 

медицина, по проект „Повишаване на уменията за лечение на спешни състояния“. 
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Министерството на здравеопазването изпълнява Инвестиция С12.I4 „Изграждане на 

система за оказване на спешна медицинска помощ по въздуха“ от Националния план за 

възстановяване и устойчивост 

В процес на изпълнение е сключеният договор за доставка, гаранционна отговорност и 

гаранционно обслужване на санитарни превозни средства за транспорт по въздух 

(хеликоптери), осигурени с необходимото оборудване и апаратура за оказване на спешна 

медицинска помощ. През отчетния период е извършена доставката на 4 хеликоптера, като 

всичките 8 броя машини са приети от Министерство на здравеопазването и са на 

територията на Република България. 

С изменение на Плана за възстановяване и устойчивост от инвестицията отпадна 

изграждането на 5 оперативни бази за нуждите на медицинските хеликоптери. 

 

Източници на информация за данните по показателите за изпълнение 

Информацията, необходима за определяне на постигнатите резултати на целевите 

стойности на показателите за изпълнение, се набира от информационните системи на 

ЦСМП и отчетните документи, събирани от РЗИ, Национален център за обучение и 

квалификация в системата за спешна помощ „Проф. д-р Милан Миланов“, обобщава се и се 

анализира от дирекция „Спешна медицинска помощ“ и дирекция „Бюджет и финанси“. 

 

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.02.03 Бюджетна програма 

"Спешна медицинска помощ"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 100 669 931 

     Персонал 83 423 058 

     Издръжка 6 017 420 

     Капиталови разходи 11 229 453 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 89 484 795 

     Персонал 83 423 058 

     Издръжка 5 992 464 

     Капиталови разходи 69 273 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
11 185 136 

     Персонал   

     Издръжка 24 956 

     Капиталови разходи 11 160 180 

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  13 652 202 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 13 652 202 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. ………………………………….   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 13 652 202 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 103 136 997 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 114 322 133 

  Численост на щатния персонал 6 438 
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Отговорност за изпълнението на програмата 

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на Министерство на 

здравеопазването, дирекция „Спешна медицинска помощ“, центровете за спешна 

медицинска помощ, Национален център за обучение и квалификация в системата за 

спешна помощ „Проф. д-р Милан Миланов“ и лечебни заведения за болнична помощ с 

разкрити спешни отделения. 

 

 

 

11660000..0022..0044    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ППССИИХХИИААТТРРИИЧЧННАА  ППООММООЩЩ””  

  

Цел на програмата: Осигуряване на равнопоставен достъп и качествено лечение и 

грижи на всички хора с психични разстройства 

 

Оперативни цели 

1. Осигуряване на непрекъснатост и комплексност на процеса на психиатрично 

обслужване. 

2. Оптимизиране на болничния престой и развиване на съвременни терапевтични 

програми в общността. 

3. Подобряване на качеството и условията на лечение чрез усъвършенстване 

механизмите на финансиране на отделни дейности в стационарната психиатрична помощ. 

 Осигуряването на политиката за психично здраве изисква развитието на адекватна 

система от грижи и услуги, позволяващи успешно интегриране и социализация на болните 

с психични разстройства. Във връзка с това е приета Националната стратегия за психично 

здраве на гражданите на Република България 2021-2030 г. и План за действие към нея. 

Създаден е Национален съвет по психично здраве, който е постоянно действащ 

консултативен орган към Министерски съвет за осъществяване на координация, 

сътрудничество и консултации при изпълнението и мониторинга на стратегията. 

 Ефективните психично здравни услуги следва да идентифицират, наблюдават и 

подкрепят хора, изложени на риск за своето психично здраве, на ранен етап. За целта 

системата за първична медицинска помощ трябва да се развие като първа точка за достъп 

до системата за услуги в областта на психичното здраве, тъй като услугите в нея не са 

свързани с тежка стигма, достъпни са и позволяват ефективна краткосрочна интервенция. 

Съществуващата мрежа от държавни психиатрични болници (ДПБ) следва да бъде 

оптимизирана и постепенно да намалява своя капацитет за осигуряване на продължително 

специализирано лечение на болни с тежки психични разстройства. Тя трябва да е насочена 

към стабилизиране на състоянието на болните и продължаване на грижите в общността, 

без това да е свързано с предоставяне на резидентни грижи и институционализация на 

болните. 

 Съществена роля за осигуряване на приемственост на грижата след приключване на 

стационарното лечение имат центровете за психично здраве, които би следвало да 

осъществяват прехода от институционална към амбулаторна форма на лечение на 

пациентите с психични заболявания. В центровете за психично здраве процесът трябва да е 

насочен към намаляване на болнични легла и увеличаване на амбулаторната дейност и 

дейности по програми за интеграция и ресоциализация на лицата с психични разстройства. 

В ЦПЗ преобладават лицата, насочвани за експертиза и спешно стационарно лечение до 24 

ч., за сметка на лица на задължително лечение, чийто брой в ЦПЗ и в МБАЛ е по-малък, в 
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сравнение с ДПБ. Очакваният резултат е прекратяване на дълготрайната изолация на 

хората с психични разстройства в болнични лечебни заведения и осигуряване на живот и 

лечение в общността. 

  

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.04 Бюджетна програма „Психиатрична помощ” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология 
      

1. Разработени нови и актуализирани нормативни актове бр. 1 0 

2. Разработени методики, указания, анализи и др. бр. 0 0 

Стационарна психиатрична помощ в отделения към ЛЗБП и 

ЦПЗ 
      

1. Финансирани ЛЗБП с разкрити психиатрични 

отделения/клиники 
бр. 24 22 

2. Финансирани ЦПЗ бр. 18 12 

3. Брой легла за активно лечение в ЛЗБП и ЦПЗ бр. 2 120 1 883 

4. Пациенти с психични заболявания на дневно стационарно 

лечение 
бр. 13 200 5 471 

5. Пациенти с психични заболявания на стационарно лечение  бр. хосп. 24 800 9 985 

6. Брой проведени леглодни бр. 680 000 299 018 

7. Брой рехабилитационни курсове чрез ТТ, АртТ и др. бр. 17 000 8 184 

8. Спешно стационарно лечение до 24 часа на болни с психични 

разстройства с висок риск, спешни състояния и изразена 

психомоторна възбуда 

бр. 3 400 1 381 

Стационарна психиатрична помощ в ДПБ        

1. Лечебни заведения за стационарна психиатрична помощ бр. 12 12 

2. Легла бр. 2 050 1 867 

3. Общ брой леглодни бр. 600 000 244 948 

4. Общ брой преминали болни, в т. ч.: бр. 9 700 4 413 

-Преминали с престой до 2 месеца бр. 5 900 2 819 

-Преминали с престой над 2 месеца бр. 3 800 1 649 

5. Извършени прегледи с последваща хоспитализация или без 

такава 
бр. 17 800 7 556 

6. Брой на трайно пребиваващи над 1 година в  л.з. /непрекъснато 

или последващи една след друга/ 
бр. 235 245 

 

Показател за изпълнение „Разработване на нормативна база“ 

  През отчетния период няма приети нормативни актове, но са изготвени проект на 

Наредба за условията и реда за финансиране на проекти за дейности по предпазване, 

превенция, лечение и терапия на хазартна зависимост на лица, проект за изменение и 

допълнение на Наредба № 1 от 2007 г. за условията и реда за провеждане на медицинските 

дейности, свързани с лечението на лицата с психични разстройства и проект за изменение 

и допълнение на Наредба № 29 от 04.10.2006 г. за професионалната компетентност на 

лицата, завършили висше образование по специалността „Психология“ и мотиви към тях.  
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  Показател за изпълнение „Стационарна психиатрична помощ в отделения към 

ЛЗБП и ЦПЗ“  

През 2026 г. Министерство на здравеопазването субсидира за диагностика и лечение 

на болни с психични заболявания 12 ЦПЗ и 22 психиатрични отделения/клиники към 

МБАЛ. Броят на леглата за активно лечение в ЦПЗ и МБАЛ с психиатрични 

клиники/отделения е с 4 повече в сравнение със същия период на миналата година. 

Отчетените 30 легла на стационарно лечение в „МБАЛ Св. Иван Рилски – Разград“ АД гр. 

Разград на практика не функционират. Лечебното заведение продължава да изпитва остра  

липса на персонал, поради което отделението временно е прекратило дейността си. 

През отчетния период се наблюдава намаление на броя на хоспитализациите. 

Пациентите на дневно стационарно лечение през настоящия отчетен период са с 430 

повече в сравнение с първото полугодие на 2025 г., а пациентите с психични заболявания 

на стационарно лечение са с 849 по-малко в сравнение със същия период на 2025 г. 

Реализираните леглодни са с 1 014 повече спрямо същия период на миналата година 

и представляват 43,97% от целевата стойност. Проведените рехабилитационните курсове 

чрез трудотерапия, арттерапия и др. са със 790 повече в сравнение с първото полугодие на 

2025 г. и представляват над 48% от целевата стойност за годината. Случаите, при които е 

проведено спешно стационарно лечение до 24 часа, са с 444 повече спрямо същия период 

на 2025 г., като целевата стойност за годината е изпълнена на 40,62%. 

 

Показател за изпълнение „Стационарна психиатрична помощ в ДПБ“  

Общият брой на леглата в 12-те ДПБ намалява със 62 броя в сравнение със същия 

период на миналата година. Това е в съответствие с процеса на деинституционализация, 

който изисква броят на леглата за дълготрайно болнично лечение на лица с психични 

разстройства постепенно да намалява. Наблюдава се увеличение с 2 302 на общия брой 

леглодни в сравнение на същия период на миналата година, което представлява 

изпълнение на 40,82 % от целевата стойност. Отчита се намаление с 803 на общия брой 

преминали болни спрямо същия период на 2025 г.  

Броят на извършените прегледи представлява 42,43% от целевата стойност за 

годината. Пребиваващите над 1 година в лечебните заведения през първото полугодие на 

2026 г. са с 9 по-малко в сравнение на същия период на миналата година. 

 

Министерство на здравеопазването е асоцииран партньор на Агенцията за социално 

подпомагане по проект BG05SFPR002-2.009-0001 „Нови възможности за достоен живот на 

хората с увреждания“, която има за цел трайно пребиваващите в държавните психиатрични 

болници (ДПБ) по социални индикации, които да бъдат настанени в подходящо място за 

живот в общността. 

 

Министерството на здравеопазването изпълнява Инвестиция С12.I3 „Модернизация 

на психиатричната помощ“ от Националния план за възстановяване и устойчивост 

В периода са завършени СМР в 14 от 18-те обекта на интервенция от системата на 

психиатричната помощ. 

Проведени са 2 процедури за възлагане на обществени поръчки за обновяване на 25 

обекта от системата на психиатричната помощ: за доставка на мебели и за доставка на 

медицинска апаратура и медицинско оборудване. 

По двете процедури са сключени общо 8 договора (по 4 договора за всяка процедура) 

за доставка на оборудване и мебели за 25 обекта от системата на психиатричната помощ. 

Договорите са в процес на изпълнение. 
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Източници на информация за данните по показателите за изпълнение 

Информацията, необходима за определяне на постигнатите резултати на целевите 

стойности на показателите за изпълнение, се набира от информационните системи на ДПБ, 

МБАЛ и ЦПЗ и отчетните документи, събирани от РЗИ и НЦОЗА. Информацията се 

обобщава в дирекция „Бюджет и финанси“ и се анализира от дирекция „Лечебни 

дейности“. 

 

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.02.04 Бюджетна програма  

"Психиатрична помощ"  

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 23 743 004 

     Персонал 15 781 991 

     Издръжка 7 955 035 

     Капиталови разходи 5 978 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 18 709 307 

     Персонал 15 781 991 

     Издръжка 2 921 338 

     Капиталови разходи 5 978 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
5 033 697 

     Персонал   

     Издръжка 5 033 697 

     Капиталови разходи   

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  20 506 631 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 20 506 631 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 20 506 631 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 39 215 938 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 44 249 635 

  Численост на щатния персонал 1 396 

  

  

 Отговорност за изпълнението на програмата 

 Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-

министър на Министерство на здравеопазването. Програмата се изпълнява от дирекция 

„Лечебни дейности“, държавните психиатрични болници и центровете за психично здраве.  
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11660000..0022..0055    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ООССИИГГУУРРЯЯВВААННЕЕ  ННАА  ККРРЪЪВВ  ИИ  ККРРЪЪВВННИИ  

ППРРООДДУУККТТИИ””  

  

Цел на програмата: Осигуряване на равнопоставен достъп на гражданите до 

лечението с кръв и кръвни съставки, в съответствие с най-добрите европейски практики 

и изисквания за своевременност, достатъчност, качество и безопасност 

 

Оперативни цели 

1. Създаване на позитивни обществени нагласи към безвъзмездното и доброволно 

кръводаряване и повишаване на броя на кръводарителите чрез усъвършенстване на 

промоцията и организирането на кръводаряването. 

2. Осъществяване на подходяща система за управление на качеството и на 

сигурността за гарантиране на качество на цялостния процес – от набирането и подбора на 

донори (сигурност на кръвта) до трансфузията на кръвните компоненти на пациента и 

оценката на ефекта от тях (трансфузионна сигурност). 

3. Осъществяване на ефективен контрол върху качеството, безопасността и 

рационалната употреба на кръвта и кръвните съставки, с оглед избягване на инциденти и 

нежелани реакции, свързани с употребата на кръв и кръвни съставки (трансфузионен 

надзор). 

Въвеждането на съвременни методи за преработване на кръвта е от съществено 

значение за осигуряването на качеството, безопасността и рационалната употреба на кръв 

и кръвни съставки с оглед избягване на инциденти и нежелани реакции в практиката. 

Важен елемент от провежданата политика е осъвременяване на подходите за промоция на 

кръводаряване, актуализиране на регистрите на донорите – локални и национален, 

организиране на регистър на донорите с редки кръвни групи, реализирането на 

образователни програми и въвеждане на обучение на подрастващите, провеждането на 

медийни информационни кампании, осигуряването на мобилни екипи и провеждането на 

акции за кръводаряване на достъпни за хората места отговоря на изискванията на 

съвременното общество. Усилията са насочени приоритетно и към трансфузионния надзор. 

 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.05 Бюджетна програма „Осигуряване на кръв и кръвни 

продукти” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология 
      

1. Разработени нови и актуализирани нормативни актове бр. 1 0 

2. Разработени методики, указания, анализи и др. бр. 2 6 

3. Изтеглени от употреба, унищожени или предоставени за научно-

медицински нужди кръв и кр. съставки 
единици 7 000 3 775 

4. Разрешения за изтегляне от употреба, унищожаване и 

предоставяне за учебни или научни цели на кръв и кръвни съставки, 

които не отговарят на медицинския стандарт по трансфузионна 

хематология 

бр. 120 46 

Промоция на доброволното и безвъзмездно кръводаряване       

1. Брой проведени кампании  бр. 30 30 

2. Брой проведени акции бр. 2 000 985 
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Предоставяне на диагностицирани и преработени кръв и 

кръвни съставки от трансфузионните центрове 
  

    

1. Брой кръводарители бр. 172 000 68 233 

2. Количество взета кръв с концентрат литри 86 000 34 197 

3. Диагностицирани и преработени единици кръв единици 171 000 86 940 

4. Единици кръв и кр. съставки, предоставени за употреба  единици 270 000 150 506 

5. Транспорт за доставка на кръв и кръвни съставки Км 470 000 223 116 

6. Брой лабораторни изследвания на дарената кръв - общо бр. 3 750 000 1 699 248 

от тях: имунохематологични изследвания бр. 2 650 000 1 153 025 

от тях: изследвания за трансмисивни инфекции бр. 1 100 000 546 223 

 

Показател за изпълнение „Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология“ 

Утвърдени са План за количествата кръвни съставки, получени от безвъзмездни 

кръводарители за задоволяване на медицинските нужди в страната за 2026 г. и План за 

количествата плазма за производство на лекарства за 2026 г. и количествата и видовете 

медицински изделия за вземане, диагностициране, преработване и съхранение на кръв и 

кръвни съставки за 2026 г. Националният център по трансфузионна хематология и 

районните центрове по трансфузионна хематология са разработили общо 6 методики, 

указания и анализи за първото полутодие на 2026 г. 

 

Показател за изпълнение „Промоция на доброволно и безвъзмездно 

кръводаряване“  

През първото полугодие на 2026 г. са проведени 30 броя кампании за безвъзмездно 

кръводаряване, с което е достигнат заложеният предварителен брой за цялата 2026 г. 

Изпълнените кръводарителски акции за периода са 985, което е малко под половината на 

заложената цел от 2 000 акции за цялата 2026 г. 

Показател за изпълнение „Предоставяне на диагностицирани и преработени 

кръв и кръвни  съставки от трансфузионните центрове“  

Проведените кампании и акции през първото полугодие на 2026 г. се отразяват 

благоприятно на количествените показатели, свързани с предоставянето на кръв и кръвни 

съставки, като изпълнението им в по-голямата си част е около 60% от заложените 

стойности. Разкриването на още един център по трансфузионна хематология - Районен 

център за трансфузионна хематология – Бургас ще отговори в максимална степен на 

завишените изисквания за предоставяне на кръв и кръвни съставки на територията на 

област Бургас и съседните области, който към настоящия момент осъществява 

подготвителни действия за започване на дейността и окомплектоване с изискуемата 

медицинска апаратура. 

 

 

Източници на информация за данните по показателите за изпълнение 

Информацията, необходима за определяне на постигнатите резултати на целевите 

стойности на показателите за изпълнение се набира от информационните системи и 

отчетните документи на НЦТХ, РЦТХ, МБАЛ с ОТХ. Информацията се отчита и 

анализира от дирекция „Лечебни дейности“. 
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Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 

1600.02.05 Бюджетна програма  

"Осигуряване на кръв и кръвни продукти"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 5 565 715 

     Персонал 4 632 157 

     Издръжка 933 558 

     Капиталови разходи 0 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 5 565 715 

     Персонал 4 632 157 

     Издръжка 933 558 

     Капиталови разходи   

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
0 

     Персонал   

     Издръжка   

     Капиталови разходи   

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  2 089 534 

  
Разходи за централна доставка на лекарствени продукти 

2 089 534 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 2 089 534 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 7 655 249 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 7 655 249 

  Численост на щатния персонал 483 

 

В отчета към 30.06.2026 г. като администрирани са отчетени разходи за консумативи 

по Наредба № 5, включително консумативи за извършване на изследвания по НАТ 

технология. 

 

Отговорност за изпълнението на програмата 

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-

министър на Министерство на здравеопазването. Програмата се изпълнява от Регионални 

центрове по трансфузионна хематология, Национален център по трансфузионна 

хематология, Изпълнителна агенция по лекарствата, дирекция „Лечебни дейности“, със 

съдействието на дирекция „Връзки с обществеността и протокол“. 

 

 

 

 

 



93 

 

 

11660000..0022..0066    ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ММЕЕДДИИККОО--ССООЦЦИИААЛЛННИИ  ГГРРИИЖЖИИ  ЗЗАА  ДДЕЕЦЦАА  ВВ  

ННЕЕРРААВВННООССТТООЙЙННОО  ППООЛЛООЖЖЕЕННИИЕЕ,,  ММААЙЙЧЧИИННОО  ИИ  ДДЕЕТТССККОО  ЗЗДДРРААВВЕЕООППААЗЗВВААННЕЕ””  

 

Цел на програмата: Създаване на условия за устойчиво подобряване на детското и 

репродуктивното здраве 

 

Оперативни цели 

1. Повишаване качеството на медицинските и здравно-социалните грижи за децата в 

Домовете за медико-социални грижи за деца (ДМСГД) и Центровете за за комплексно 

обслужване на деца с увреждания и хронични заболявания (ЦКОДУХЗ), както и условията 

на средата в която се отглеждат. 

2. Осигуряване на достъп на децата до 18 години до специализирани медицински 

дейности, извън обхвата на задължителното здравно осигуряване в страната и в чужбина. 

3. Осигуряване на достъп до програми за подкрепа на репродуктивните възможности 

и лечение на безплодието. 

4. Осигуряване изпълнението на Националната програма за подобряване на 

майчиното и детско здраве за периода 2021-2030 г. 

Основните дейности по бюджетната програма се реализират в системата на домовете 

за медико-социални грижи за деца (ДМСГД) и Центровете за комплексно обслужване на 

деца с увреждания (ЦКОДУХЗ), като към 30.06.2026 г. функционират 2 ДМСГД и 12 

ЦКОДУХЗ. В ДМСГД всички деца, настанени на резидентна грижа, са с увреждания, като 

по-голямата част от тях са над 3-годишна възраст. 

Във всички 12 ЦКОДУХЗ амбулаторно се осъществява диагностика, физикална 

терапия, медицинска и психосоциална рехабилитация на деца с увреждания и хронични 

заболявания. Осигурява се подкрепа на родителите чрез обучение в грижите за дете с 

увреждане и чрез осигуряване на почасови услуги, които включват индивидуални и/или 

групови занимания с децата. Осигурени са и мобилни услуги за обслужване на деца с 

увреждания и хронични заболявания в ЦНСТ или в дома на децата. 

Стационарни дейности се осъществяват в 3 ЦКОДУХЗ. В тях се извършва 

комплексно лечение на недоносени деца и продължително лечение (до три месеца) след 

проведено активно болнично лечение. В два от тях  се предоставя и физикална терапия и 

рехабилитация (до шест месеца) за деца с тежки увреждания или хронични заболявания и 

специализирани палиативни грижи за деца в терминално състояние. 

Допълнителна дейност по предоставяне на интегрирани здравно-социални услуги за 

деца с потребност от постоянни медицински грижи и за деца с високо рисково поведение 

се осъщестява от 5 ЦКОДУХЗ. На тях е възложено управлението на 6 центъра за 

специализирана здравно-социална грижа за деца с увреждания с потребност от постоянни 

медицински грижи (ЦСЗСГДУ с ППМГ) и на 1 център за деца с високо-рисково поведение 

и потребност от здравни грижи (ЦСЗСГД с ВРП). В 7-те центъра се предоставя резидентна 

грижа за деца, а само в един от тях допълнително се предоставят и дневни почасови 

консултативни и терапевтични грижи за деца от общността с високо-рисково поведение. 

В изпълнение на заложените в стратегическите документи мерки по отношение на  

детското и репродуктивно здраве, чрез Националната програма за подобряване на 

майчиното и детско здраве 2021-2030, Министерство на здравеопазването осигурява 

финансиране за медицински дейности със значим здравен ефект, които са извън обхвата на 

задължителното здравно осигуряване и за които няма осигурено финансиране от други 

източници.  
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Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.02.06 Бюджетна програма „Медико-социални грижи 

за деца в неравностойно положение, майчино и детско 

здравеопазване” 
Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 

Показатели за изпълнение 

Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология 
      

1. Координация, методично ръководство и контрол от РЗИ на 

дейността на ДМСГД, ЦКОДУХЗ, ЗКЦ  – извършени 

проверки  

бр. 200 68 

2. Разработване на стратегически и  нормативни документи, 

методики, указания и стандарти 
бр. 5 0 

Институционални грижи за деца с медико-социален риск в 

ДМСГД 
      

1. Преминали деца на резидентна грижа бр. 250 108 

          - в т.ч. с увреждания бр. 250 108 

2. Брой деца, при които е проведена диагностика и лечение  бр. 250 108 

3. Деца на резидентна грижа, включени в рехабилитационни 

програми 
бр. 250 108 

 4. Проведени леглодни   бр. 77 000 8 109 

 5. Използваемост на леглата в дни дни 210 117 

Медицински грижи за недоносени деца в ДМСГД       

1. Преминали деца в отделенията за недоносени деца бр. 250 65 

2. Проведени леглодни   бр. 6 000 660 

 3. Използваемост на леглата в дни дни 120 43 

Осигуряване на комплексни медицински грижи за деца с 

увреждания и хронични заболявания 
      

1. Брой преминали деца с увреждания и тежки хронични 

заболявания, при които е проведена диагностика и физикална 

терапия и рехабилитация 

бр. 2 300 2 722 

2. Брой преминали деца с увреждания и тежки хронични 

заболявания, отглеждани в домашна среда или в социална 

услуга - резидентен тип, получили специфични  медицински 

грижи, (мобилни услуги) 

бр. 100 98 

3. Брой преминали деца с увреждания и тежки хронични 

заболявания, при които е проведено продължително лечение 

(до 3м., след проведено активно болнично лечение) 

бр. 55 52 

4. Брой преминали деца с увреждания и тежки хронични 

заболявания, при които са проведени физикална терапия и 

рехабилитация /престой до 6 м./ 

бр. 60 48 

5. Брой преминали деца на които са предоставени  

специализирани палиативни грижи (деца в терминално 

състояние) 

бр. 10 16 

6. Брой преминали деца, от 0-1 г., при които са проведени  

специални грижи 
бр. 90 94 

7. Брой родители, преминали обучения за поемане на грижата 

за децата с увреждания и хронични заболявания в семейна 

среда 

бр. 2 700 2 074 

8. Брой преминали деца с придружител, ползвали жилищния 

блок 
бр. 40 53 

Алтернативни грижи  и услуги в общността       

1. Деца от общността, получили дневни грижи бр. 800 706 

2. Деца от общността, обхванати с домашни грижи бр. 30 8 

Осигуряване на интегрирани здравно-социални услуги за 

резидентна грижа за деца  
      

1. Брой преминали деца с трайни увреждания и потребност от 

постоянни медицински грижи, на които са осигурени 

интегрирани здравно-социални услуги за резидентна грижа 

бр. 112 52 
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2. Брой преминали деца с високо рисково поведение, на които 

са осигурени интегрирани здравно-социални услуги за 

резидентна грижа 

бр. 8 8 

3. Брой преминали деца с високо рисково поведение, на които 

са са осигурени интегрирани здравно-социални услуги за 

дневна грижа 

бр. 240 8 

Осигуряване на диагностика, лечение и специализирани 

грижи за деца с висок медицински риск, извън обхвата на 

задължителното здравно осигуряване 

  

    

1. Брой деца, настанени в ЦНСТ за деца с увреждания с 

потребност от 24 часови медицински грижи и в центровете за 

резидентна грижа за деца с увреждания с потребност от 

постоянни медицински грижи и за деца с високорисково 

поведение 

бр. 120 58 

2. Брой епизоди на грижа за дете с увреждане, настанено в 

ЦНСТ и в центровете за резидентна грижа за деца с 

увреждания с потребност от постоянни медицински грижи и 

за деца с високорисково поведение 

бр. 1 440 315 

Осигуряване на достъп до финансиране за дейности по 

асистирана репродукция от ЦАР 
  

    

1. Жени/двойки, подали  заявления за финансиране в ЦАР бр. 5 900 2 685 

2. Жени/двойки получили разрешение за финансиране от ЦАР бр. 5 800 2 598 

3. Сключени договори с лечебни заведения, осъществяващи 

дейност по асистирана репродукция 
бр. 30 26 

4. Реализирани клинични бременности  бр. 1 800 605 

5. Родени деца бр. 1 850 636 

Изпълнение на дейности по Националната програма за 

подобряване на майчиното и детско здраве 
      

1. Провеждане на неонатален слухов скрининг на новородени 

в лечебни заведения, които имат договор по Програмата 

бр. 

изследвания 
48 000 11 672 

2. Извършване на лабораторни изследвания и консултации в 

рамките на биохимичен скрининг за бременни за оценка на 

риска от раждане на дете с болест на Даун, други 

анеуплоидии, спина бифида, аненцефалия и тежък дефект на 

коремната стена 

бр. 

изследвания 
14 500 2 759 

3. Провеждане на обучения в НЦОЗА за скрининг на аутизъм бр. обучени 50 0 

4. Медицински консултации и домашни посещения, 

осъществени от здравно-консултативните центрове за 

майчино и детско здраве към областни МБАЛ 

бр. 6 000 1 458 

5. Изготвяне на индивидуални комплексни медико-социални 

планове за деца с хронични заболявания от специализирани 

експертни комисии за комплексно наблюдение на деца с 

хронични заболявания към УМБАЛ 

бр. 1 700 451 

6. Изготвяне на оценка на необходимостта от ранна 

интервенция при рискове и проблеми в здравето и развитието 

на децата 

бр.  7 000 1 723 

 

Показател за изпълнение „Разработване на политики, нормативно регулиране и 

методология“ 

През отчетният период са извършвани регулярно проверки на дейността на ДМСГД, 

ЦКОДУХЗ и ЗКЦ.  

 

Показател за изпълнение „Институционални грижи за деца с медико-социален 

риск в ДМСГД“ 

Анализът на дейността на ДМСГД показва, че тенденцията за намаляване на броя на 

преминалите деца на резидентна грижа се запазва. През първото полугодие на 2026 г. на 

резидентна грижа са преминали 108 деца с увреждания, при 121 за същия период на 

миналата година, което в контекста на процеса на деинституционализация се счита за 
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положителен резултат. На всички деца на резидентна грижа е осигурена диагностика и 

лечение, както и са включени в рехабилитационни програми. 

 

Показател за изпълнение „Медицински грижи за недоносени деца в ДМСГД“  

През отчетния период в отделенията за недоносени деца на домовете във Варна и 

Плевен са преминали 36,3% по-малко деца за извеждане от недоносеност. Това води и до 

спад на проведените леглодни за първото полугодие на 2026 г. с 35,9 %. Използваемостта 

на леглата също намалява през първото полугодие на 2026 г. с 30,6 %. 

 

Продукт/услуга „Осигуряване на комплексни медицински грижи за деца с 

увреждания и хронични заболявания“ 

През първото полугодие на 2026 г. дейност са осъществили всички 12 Центъра за 

комплексно обслужване на деца с увреждания и хронични заболявания, като общият брой 

на преминалите деца е увеличен с 21,5% спрямо първото полугодие на 2025 г. Продължава 

тенденцията за увеличение (с 28,6% спрямо същия период на 2025 г.) на броят на 

преминалите деца с увреждания и тежки хронични заболявания, на които е проведена 

диагностика и физикална терапия и рехабилитация в амбулаторния блок. Запазва се броят 

на децата, получили специфични медицински грижи в домашна среда или в социални 

услуги от резидентен тип. С 28,8% се е увеличил броят на деца до една година, при които 

са проведени специални грижи, а със 77,8% на децата, на които са предоставени 

специализирани палиативни грижи от 9 на 16 деца. Увеличение се отчита и по отношение 

на преминалите деца с увреждания и тежки хронични заболявания, при които е проведено 

продължително лечение (с 23,8%). Отчита се намаление на децата, на които е проведена 

физикална терапия и рехабилитация в стационарния блок на ЦКОДУХЗ (20%). 

Със 7,3% се е увеличил броят на родителите, които са преминали обучения за 

поемане на грижата за децата с увреждания и хронични заболявания в семейна среда. Има 

увеличение и на броя преминали деца с придружител, ползвали жилищния блок със 141%. 

 

Показател за изпълнение „Алтернативни грижи“.  

През първото полугодие на 2026 г. се наблюдава увеличение с 5,4% спрямо същия 

период на 2025 г. на броя на децата от общността, получили дневни грижи. Има 

увеличение и на броя на децата, на които са осигурени домашни грижи чрез дневните 

центрове в ДМСГД. 

 

Показател за изпълнение „Осигуряване на интегрирани здравно-социални 

услуги за резидентна грижа за деца“ 

През първото полугодие на 2026 г. с 8% се увеличава броят на преминалите деца с 

трайни увреждания и потребност от постоянни медицински грижи, на които са осигурени 

интегрирани здравно-социални услуги за резидентна грижа.  

На 8 деца с високо рисково поведение са осигурени интегрирани здравно-социални 

услуги за резидентна грижа, докато през същия период на 2025 г. не са отчетени 

потребители. С 33% е увеличен и броят на децата с високо рисково поведение, на които са 

осигурени интегрирани здравно-социални услуги за дневна грижа. Това показва развитие 

на дейността на ЦСЗСГДВРП и ПЗГ. 
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Показател за изпълнение „Осигуряване на достъп до финансиране за дейности 

по асистирана репродукция от ЦАР“ 

Показателите за дейността на Центъра за асистирана репродукция по отношение на 

броя подадени заявления за финансиране, издадените разрешения за финансиране, 

реализираните клинични бременности и родените деца за първото полугодие на 2026 г. 

запазва приблизително стойностите от предходните години, като изпълнението е около 

45% от целевата стойност за годината.   

 

  Показател за изпълнение „Изпълнение на дейности по Националната програма 

за подобряване на майчиното и детско здраве“ 

  Политиките за подобряване майчино и детско здраве са във фокуса на 

стратегическите и програмни документи за периода 2021-2030 г., като един от основните 

оперативни инструменти за изпълнение на заложените цели е Националната програма за 

подобряване на майчиното и детско здраве 2021 – 2030 г. Тя има за цел да осигури 

устойчивост и да надгради постигнатите резултати в областта на майчиното и детско 

здраве. Чрез изпълнението на заложените мерки се осигуряватт условия за активна 

промоция на здраве и профилактика на заболявания, за предоставяне на своевременни, 

качествени и комплексни медицински и здравни грижи, както и за развитие на здравно-

социални услуги за всички нуждаещи се. 

  През отчетния период е обезпечено изпълнението договорите с над 100 лечебни 

заведения за болнична помощ, които изпълняват дейности по Националната програма за 

подобряване на майчиното и детско здраве 2021 – 2030 г. Предвид сроковете за отчет на 

дейностите за второто тримесечие на годината, представените данни са непълни. 

 

Министерството на здравеопазването продължава да изпълнява Проект 

BG16RFOP001-5.001-0003 „Изграждане на инфраструктура за предоставяне на 

специализирана здравно-социална грижа за деца с увреждания”, с общ бюджет            

3 579 043,17 евро (7 000 000 лв.) и краен срок на изпълнение 31.10.2026 г. Основната цел 

на проекта е подобряване на регионалната социална инфраструктура, чрез изграждане на 

инфраструктура за резидентни интегрирани здравно-социални услуги в общността, 

осигуряващи условия за замяна на институционалната грижа за децата с увреждания с 

отглеждане в среда близка до семейната, съобразена със специфичните им потребности, 

следващи процеса на деинституционализация на деца.  

Сключен е договор с изпълнител за проектиране и авторски надзор за изграждане на 

центрове за деца с увреждания в: гр. Бургас – 1 бр.; гр. Варна – 3 бр.; гр. Велико Търново – 

1 бр.; гр. Враца – 1 бр.; гр. Плевен – 1 бр.; гр. София – 4 бр. и гр. Русе – 1 бр. Дейността се 

изпълнява с бюджетни средства.  

 

Източници на информацията за данните по показателите за изпълнение 

Отчети на Домовете за медико-социални грижи за деца и Центровете за комплексно 

обслужване на деца с увреждания и хронични заболявания, информация, предоставена от 

НЦОЗА и ЦАР, отчети на лечебните заведения въз основа на сключените договори за 

изпълнение на дейности по НППМДЗ. 
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Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.002.06 Бюджетна програма  

"Медико-социални грижи за деца в неравностойно 

положение, майчино и детско здравеопазване"  

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 19 926 201 

     Персонал 10 107 383 

     Издръжка 1 620 341 

     Капиталови разходи 8 198 477 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 11 757 471 

     Персонал 10 107 383 

     Издръжка 1 620 341 

     Капиталови разходи 29 747 

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и сметки за средства 

от ЕС  
8 168 730 

     Персонал   

     Издръжка   

     Капиталови разходи 8 168 730 

ІІ. Администрирани разходни параграфи по бюджета  6 096 773 

  Разходи за изпълнение на национални програми 799 281 

  Разходи за централна доставка на лекарствени продукти 425 611 

  Разходи за дейности по асистирана репродукция 4 853 321 

  Субсидии за осъществяване на болнична помощ 18 560 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по други бюджети и  

сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 6 096 773 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 17 854 244 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 26 022 974 

  Численост на щатния персонал 1 159 

   

  В отчета към 30.06.2026 г. като администрирани са отчетени разходи за асистирана 

репродукция в лечебни заведения в Република България от Центъра за асистирана 

репродукция; Националната програма за подобряване на майчиното и детско здраве и за 

медицински изделия по чл. 7 и чл. 9 от Наредба № 26/2007 г.    

  

 Отговорност за изпълнение на програмата 

 Програмата се изпълнява от Домовете за медико-социални грижи за деца, Центровете 

за комплексно обслужване на деца с увреждания и хронични заболявания, Центъра за 

асистирана репродукция, лечебните заведения, осъществяващи дейности по асистирана 

репродукция, лечебни заведения, изпълняващи дейности по Националната програма за 

подобряването на майчиното и детско здраве 2021-2030, дирекция „Лечебни дейности“. 

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-министър 

на Министерство на здравеопазването и дирекция „Лечебни дейности“. 
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11660000..0033..0011  ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА  ППРРООГГРРААММАА  „„ДДООССТТЪЪППННИИ  ИИ  ККААЧЧЕЕССТТВВЕЕННИИ  

ЛЛЕЕККААРРССТТВВЕЕННИИ  ППРРООДДУУККТТИИ    ИИ  ММЕЕДДИИЦЦИИННССККИИ  ИИЗЗДДЕЕЛЛИИЯЯ””  

  

 Цел на програмата: Осигуряване на лекарствени продукти и медицински изделия, 

които отговарят на стандартите за качество, безопасност и ефикасност 

 

Продукти/услуги предоставени по програмата - описание на постигнатите 

резултати и изпълнените дейности за тяхното предоставяне 

Един от ангажиментите на Министерство на здравеопазването през отчетния период 

е осигуряването на лекарствени продукти по реда на Наредба № 34/25.11.2005 г. за реда за 

заплащане от държавния бюджет на лечението на българските граждани за заболявания, 

извън обхвата на задължителното здравно осигуряване. 

За отчетния период Министерството на здравеопазването е осигурило лекарствени 

продукти за лечение на следните заболявания: ХИВ/СПИН; Туберкулоза; Психични и 

поведенчески разстройства, дължащи се на употреба на опиоиди, синдром на зависимост. 

По реда на цитираната Наредба са осигурени и необходимите за лечение и диагностика 

радиоактивни лекарствени продукти, радиофармацевтици, радионуклидни генератори, 

китове и радионуклидни прекурсори. 

Във връзка с ежегодното определяне на лечебни заведения – крайни получатели в 

Министерството на здравеопазването са подадени и се разгледани заявленията от лечебни 

заведения, кандидатстващи за краен получател по реда на Наредба № 34/2005 г. с 

прилежаща документация съобразно утвърдените критерии от министъра на 

здравеопазването по чл. 2б, ал. 2 от Наредбата. Сключени са 77 броя договори с крайни 

получатели по реда на чл. 2б от Наредба № 34 от 2005 г. 

Осъществено е разпределение, преразпределение и контрол на централните доставки 

на лекарствени продукти и медицински изделия за лечебните заведения, крайни 

получатели по реда на Наредба № 34/2005 г. 

Създадени са условия за осъществяване на контрол на централните доставки на 

лекарствени продукти в лечебните заведения крайни получатели, относно доставката, 

съхранението, наличността, предписването и прилагането на лекарствени продукти, 

отпускани по реда на Наредба № 34 от 2005 г. 

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.03.01 Бюджетна програма „Достъпни и качествени 

лекарствени продукти и медицински изделия” Мерна 

единица 

Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Отпускане на лекарствени продукти       

1. Издадени разрешения за употреба на лекарствени 

продукти 
бр. 231 223 

2. Извършени промени в разрешенията за употреба бр. 5 750 4 476 

3. Извършени подновявания на разрешение за употреба бр. 251 108 

4. Издадени разрешения за провеждане на клинични 

изпитвания с лекарствени продукти 
бр. 170 111 

5. Издадени уведомления за провеждане на 

неинтервенционални изпитвания/съществени промени/СП/ 
бр. 16 3 

6. Издадени разрешения за реклама на лекарствени продукти бр. 280 203 

7. Извършени анализи за контрол на качеството бр. 1 000 670 

8. Извършени инспекции по ЗККК бр. 60 23 
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9. Извършени проверки по ЗЛПХМ бр. 650 320 

10. Издадени сертификати по чл. 69 и чл. 70 от ЗЛПХМ бр. 200 134 

11. Издадени сертификати по сертификатната схема на СЗО бр. 480 198 

12. Издадени разрешения/промени за производство/внос бр. 60 31 

13. Издадени разрешения/промени за търговия на едро с ЛП бр. 70 38 

14. Издадени разрешения/промени за търговия на дребно с 

ЛП 
бр. 550 365 

15. Издадени регистрации за дейности с активни вещества бр. 5 2 

Медицински изделия       

1. Издадени разрешения/промени за търговия на едро с 

медицински изделия 
бр. 90 63 

2. Регистрация/промени на медицински изделия бр. 50 15 

3. Издадени разрешения/промени за провеждане на 

клинични изпитвания с медицински изделия 
бр. 15 6 

4. Извършени проверки по ЗМИ бр. 25 5 

Лечебна дейност       

1. лекувани болни:       

- СПИН бр. 3 317 2 794 

- туберкулоза бр. 1 520 * 

- психически и поведенчески зависимости бр. 3 200 2 411 

*Забележка: Данните за първо полугодие на 2026 г. ще са налични след 30 август 2026 г. 

 

През първото полугодие на 2026 г. е проведена ежегодната процедура по 

утвърждаване на списък с лекарствени продукти по чл. 266а, ал. 2 от Закона за 

лекарствените продукти в хуманната медицина (ЗЛПХМ). В списъка се включват 

разрешени за употреба лекарствени продукти, които не се разпространяват на българския 

фармацевтичен пазар. Включването на лекарствените продукти е по предложение на  

лечебни заведения за болнична помощ с цел осигуряване на лечение на конкретен пациент, 

когато лечението на съответно заболяване е без алтернатива в страната. 

Съставянето на списъка е от съществено значение за терапевтичната практика, тъй 

като чрез включените в него лекарствени продукти се задоволяват непосрещнати 

медицински нужди в областта основно на педиатричната, онкологичната, 

онкохематологичната, неврологичната и анестезиологичната практика. 

Обобщените и систематизирани предложения за лекарствени продукти от лечебните 

заведения за болнична помощ са предоставени на ИАЛ за изразяване на становище 

относно съответствието им с изискванията на чл. 266а, ал 1 от ЗЛПХМ. В резултат, на 

главните координатори на 41 експертни съвета по различни медицински специалности е 

предоставен за изразяване на становище списък със 136 лекарствени продукта. След 

преглед и оценка на получените становища и допълнителни уточнения с ИАЛ е съставен 

обобщен списък с лекарствени продукти по чл. 266а, ал. 2 от ЗЛПХМ, който включва 125 

международни непатентни наименования. Списъкът на лекарствените продукти по чл. 

266а, ал. 2 от Закона за лекарствените продукти в хуманната медицина е утвърден със 

заповед на министъра на здравеопазването. 

Изготвени са становища относно заверка на документи (Сертификати за лекарствени 

продукти, Разрешения за употреба на лекарствени продукти, Разрешение за промяна на 

лекарствени продукти, Разрешения за производство/внос на лекарствени продукти), 

издадени от Изпълнителната агенция по лекарствата. 
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Изготвени са становища до Националния съвет по цени и реимбурсиране на 

лекарствените продукти относно заявления за изключване от ПЛС и поддържане на   

реимбурсен статус на лекарствени продукти. 

Взето е участие в работни групи, създадени със заповед на председателя на 

Националния съвет по цени и реимбурсиране на лекарствените продукти за изготвяне на 

клинична и фармако-икономическа оценка по заявена процедура за включване в 

Позитивния лекарствен списък за лекарствените продукти. 

Координирана е  работата и е водена документацията на дейността на Висшия съвет 

по фармация. Извършена е промяна на състава на ВСФ чрез заповеди на министъра на 

здравеопазването. 

В Комисията по прозрачност за период от шест месеца e проведенo едно заседание. 

Общият брой жалби, които са постъпили за разглеждане от Комисията по 

прозрачност за периода 01.01.2026 - 30.06.2026 г. са 6 броя, по които са постановени и 

издадени решения. 

През  периода са издадени 6 бр. решения по които комисията е отхвърлила 

подадените жалби и е потвърдила решенията на НСЦРЛП. По тези решения не са подадени 

жалби до Административен съд – София-град. 

Оказано е активно съдействие на:  

- Електронно здравеопазване във връзка с реализацията на проектите свързани с 

доизграждането на Националната здравно-информационна система и въвеждането на 

електронното здравеопазване в Република България; 

- Механизма на HERA за подобряване на достъпа до новоразрешени антимикробни 

лекарствени продукти; 

- Законодателни предложения на Европейската комисия касаещи ревизията на 

фармацевтичното законодателство на ниво Европейския съюз; 

- Работни срещи на Joint Scientific Consultation (JSC), която е подгрупа към 

Координационната група на държавите членки по Регламент (ЕС) 2021/2282 на 

Европейския парламент и на Съвета от 15 декември 2021 година относно оценката на 

здравните технологии (ОЗТ); 

- Представители за България в Алианс за критични лекарства (Critical Medicines 

Alliance) към HERA; 

- Участници в подгрупа „Идентифициране на нововъзникващи здравни технологии“ 

(Subgroup on Identification of Emerging Health Technologies (EHT)) по Регламент (ЕС) 

2021/2282 на Европейския парламент и на Съвета за оценка на здравните технологии и за 

изменение на Директива 2011/24/ЕС; 

- Ръководна група по промоцията и превенцията по въпросите, свързани с 

онкологичните заболявания (Подгрупата за рака) (Sub-Group on Cancer) (PHEG); 

- Работна група за осигуряване на дейностите по присъединителния процес на 

България към ОИСР; 

- Създаване на платформа, за сътрудничество между заинтересовани страни за 

достъп до ефективни, нови и скъпи лекарства в Европейския регион на СЗО (СЗО/Европа). 

 

Източници на информацията за данните по показателите за изпълнение 

Дирекция „Лекарствена политика“ в Министерство на здравеопазването, 

Изпълнителната агенция по лекарствата и Националния съвет по цени и реимбурсиране на 

лекарствените продукти. 
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Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

№ 1600.03.01 Бюджетна програма  

"Достъпни и качествени лекарствени 

продукти и медицински изделия"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 3 689 408 

     Персонал 3 298 945 

     Издръжка 390 463 

     Капиталови разходи 0 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 3 682 636 

     Персонал 3 292 251 

     Издръжка 390 385 

     Капиталови разходи   

2 
Ведомствени разходи на други бюджети и 

сметки за средства от ЕС  
6 772 

     Персонал 6 694 

     Издръжка 78 

     Капиталови разходи   

ІІ. 
Администрирани разходни параграфи по 

бюджета  
9 565 570 

  
Разходи за централна доставка на 

лекарствени продукти 9 565 570 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по 

други бюджети и  сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 9 565 570 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 13 248 206 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 13 254 978 

  Численост на щатния персонал 229 

 

В отчета към 30.06.2026 г. като администрирани са отчетени разходи за централна 

доставка на лекарствени продукти, от които за: 

 Лекарствени продукти, отпускани по реда на Наредба № 34/2005–9 103 867 евро 

 Радиоактивни лекарствени продукти и медицински изделия – 461 703 евро 

 

Отговорност за изпълнението на програмата 

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-

министър на Министерството на здравеопазването, дирекция „Лекарствена политика”, 

Изпълнителната агенция по лекарствата, Националния съвет по цени и реимбурсиране на 

лекарствените продукти и Националната здравноосигурителна каса. 
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11660000..0044..0000      ББЮЮДДЖЖЕЕТТННАА    ППРРООГГРРААММАА    „„ААДДММИИННИИССТТРРААЦЦИИЯЯ””  

 

Цел на програмата: Осигуряване на нормално функциониране на администрацията, 

обезпечаване и повишаване ефективността на осъществяваните работни процеси, 

оптимално използване на ресурсите, адекватна и ефективна система за финансово 

управление и контрол в Министерството на здравеопазването 

 

Цел на програмата е и изпълнение на ангажиментите на Министерство на 

здравеопазването в областта на международното здравно сътрудничество, а също така и на 

ангажиментите, произтичащи от пълноправното членство на България в Европейския съюз 

(ЕС), Световната здравна организация (СЗО), Организацията на обединените нации (ООН), 

Съвета на Европа, Световната банка и Здравната мрежа на страните от Югоизточна Европа 

(ЗМЮИЕ), както и дейностите по присъединяване на България към Организацията за 

икономическо сътрудничество и развитие (ОИСР). 

Дейностите по програмата са насочени към създаване условия за изпълнението на 

всички програми, включени в структурата на програмния бюджет на Министерството на 

здравеопазването.  

 

Отчет на показателите за изпълнение на бюджетни програми 

1600.04.00 Бюджетна програма „Администрация” 

Мерна единица 
Целева 

стойност 

Отчет към 

30.06.2026 г. 
Показатели за изпълнение 

Осигуряване на медицинска помощ на населението при 

бедствия, аварии и катастрофи и други епидемични 

ситуации 

      

1. Изготвени планове за медицинско осигуряване на 

населението при бедствия, аварии и катастрофи 
бр. 1 1 

2. Изготвени указания бр. 2 1 

3. Проведени срещи бр. 1 2 

4. Проведени обучения и семинари бр. 1 2 

5. Обучени лица бр. 5 2 

6. Денонощни дежурства за медицинско осигуряване на 

населението 
бр. 365 180 

7. Изготвени информационни бюлетини за медицинската 

обстановка 
бр. 730 360 

8. Обработени случаи на бедствия, аварии и катастрофи с 

повече от 3 пострадали 
бр. 200 128 

Отбранително-мобилизационна подготовка и медицинско 

осигуряване на населението във военно време 
      

1. Изготвени планове  бр. 1 1 

2. Изготвени указания бр. 1 1 

3. Проведени срещи бр. 1 2 

4. Проведени обучения  бр. 1 2 

5. Проведени тренировки бр. 12 6 

6. Денонощни дежурства за поддържане на готовността на 

администрацията 
бр. 365 180 

7. Участия в учения бр. 1 0 

8. Участия в работни групи бр. 2 2 
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Признаване на професионална квалификация и на 

специалност в областта на здравеопазването 
      

1. Издадени удостоверения за признаване на професионална 

квалификация или специалност 
бр. 70 110 

2. Прекратени процедури за признаване на професионална 

квалификация или специалност 
бр. 5 1 

3. Откази за признаване на професионална квалификация или 

специалност 
бр. 3 1 

Удостоверения за професионална квалификация и 

специализация, придобити в Република България 
      

1. Издадени удостоверения в нормативно определения срок бр. 900 516 

Временно упражняване на медицински дейности в 

Република България от граждани на страни - членки на 

Европейския съюз, и на държави от Европейското 

икономическо пространство 

      

1. Уведомления до съсловните организации бр. 3 2 

Дейности за специализанти       

1. Планиран брой отпуснати места за специализанти, 

финансирани от държавата за съответната година *[1]  

бр. 850 469 

2. Общ брой специализанти, обучавани на места, финансирани 

от държавата през съответната година **[2]  

бр. 700 835 

Други дейности       

1. Проверки от Инспекторат  бр. 40 37 

2. Одитни ангажименти – Вътрешен одит бр. 20 27 

Връзки с обществеността       

1. Пресконференции бр. 15 9 

2. Проведени информационни кампании бр. 15 6 

3. Брифинги бр. 3 2 

Обществени поръчки       

1. Разработване на документации по процедурите за възлагане 

на обществени поръчки 
бр. 50 15 

2. Участие в комисии за провеждане на обществени поръчки                бр. 50 40 

3. Подготовка на проекти на договори за възлагане на 

обществени поръчки 
бр. 140 123 

4. Осъществяване на дейности, свързани с функциите на 

министъра на здравеопазването като централен орган за 

покупки в сектор "Здравеопазване" 

бр. 2 12 

5. Събиране и подготвяне на доказателства пред Комисията за 

защита на конкуренцията и всички съдебни инстанции 
бр. 10 72 

6. Участие в открити съдебни заседания                   бр. 20 30 

7.  Изготвяне на молби, становища и други документи бр. 10 41 

Публични предприятия и управление на собствеността       

1. Издадени актове, с които министърът на здравеопазването 

упражнява правата на държавата в едноличните търговски 

дружества 

Брой издадени 

актове 
450 232 

2. Проведени редовни и извънредни общи събрания на 

акционерите в лечебните заведения-търговски дружества със 

смесено държавно и общинско участие в капитала 

Брой проведени 

ОСА 
36 45 

3. Становища по окончателни годишни финансови отчети на 

всички търговски дружества с над 50 на сто държавно участие в 

капитала 

Брой изготвени 

становища/доклади 
64 62 

4. Становища върху представени бизнес програми от търговски 

дружества с над 50 на сто държавно участие в капитала, 

актуализации и оценка на изпълнението на включените в тях 

финансови и нефинансови цели 

Брой изготвени 

становища/доклади 
60 4 
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5. Събиране и обобщаване на тримесечни електронни отчети за 

финансовите резултати и резултатите от дейността на 

държавните и общински лечебни заведения за болнична помощ, 

съгл. чл. 6 ал. 6 от ЗЛЗ и Наредба 5 от 17.06.2019 г. 

бр. 720 360 

6. Събиране и обобщаване на ежемесечните отчети за 

персонала, в т.ч.: месечни отчети за наетите лица, разходи за 

персонал и средно месечни възнаграждения по категории наети 

лица отчетени от държавните и общински лечебни заведения за 

болнична помощ и комплексните онкологични центрове 

бр. 2 160 1 080 

7. Събиране и публикуване на данни по ключови финансови и 

медико-статистическите показатели за лечебните заведения за 

болнична помощ, съгл. чл.6 (4а) от ЗЛЗ 

бр. 4 0 

8. Актуализиране на утвърдените ценоразписи на 

предоставяните медицински и други услуги от лечебните 

заведения на интернет-страницата на Министерството на 

здравеопазването, съгл. чл. 98 от ЗЛЗ 

бр. 500 910 

9. Изготвени становища и доклади по отношение планиране на 

инвестициите за строителство и ремонт и за придобиване на 

ДМА, както и инвестиции, свързани с иновации, 

високотехнологични методи и скъпоструваща апаратура в 

лечебните заведения за болнична помощ с областно значение и 

университетските болници 

Брой изготвени 

становища,/доклади  
20 11 

10. Изготвяне на списък на капиталовите разходи и трансфери 

за финансиране на държавни лечебни заведения-търговски 

дружества, ВРБ и МЗ-ЦУ 

Брой изготвени 

списъци  
2 2 

11. Изготвени проекти на договори за предоставяне на 

капиталови средства на държавните лечебни заведения 

Брой изготвени 

договори 
10 3 

12. Събиране и обобщаване на отчети на държавните лечебни 

заведени -търговски дружества 
Брой отчети 150 76 

13. Изготвяне на становища по проекти на актове на 

Министерския съвет 

Брой изготвени 

становища 
110 95 

14. Изготвяне на доклади, заповеди, проекти на договори, 

свързани с управлението на имоти и вещи – държавна 

собственост, предоставени за управление на министерството 

Брой изготвени 

доклади, заповеди, 

проекти на 

договори 

20 57 

15. Изготвяне на проекти на актове на Министерския съвет, 

свързани с управление на държавната собственост 

Брой изготвени 

актове 
3 2 

Бюджет и финанси       

1. Планове, отчети и доклади свързани със финансово-

счетоводните дейности 
бр. 15 8 

2. Отчети за касово изпълнение на бюджета по елементи на ЕБК  бр. 16 8 

3. Представени, анализирани и консолидирани доклади за 

отчета по политики и бюджетни програми  
бр. 6 3 

4. Тригодишна бюджетна прогноза  бр. 4 1 

Административни дейности       
1. Деловодно обслужване, обработени преписки бр. 170 000 62 571 

2. Поддържане на архива на МЗ, обработена кореспонденция бр. 150 000 49 075 

3. Дейности по осигуряване на прозрачност и публичност на 

дейността на министерството на здравеопазването - обработени 

заявления за достъп, съгласно ЗДОИ 

бр. 270 184 

[1] * Посоченият брой в „Целева стойност“ на „Планиран брой отпуснати места за специализанти, 

финансирани от държавата за съответната година“ е ориентировъчен поради реализираната през месец 

септември 2021 г. концептуална промяна в начина на определяне на местата за специализанти по клинични 

специалности, финансирани от държавата. Те вече ще се определят не само въз основа на потребностите от 

специалисти в страната и на възможностите на базите за обучение да обучават специализанти, а и на базата 

на заявения интерес от кандидати за специализация 

[2] ** Посоченият брой в „Целева стойност“ на „Общ брой специализанти, обучавани на места, финансирани 

от държавата през съответната година“ е ориентировъчен, тъй като: 

- статутът на специализантите е много динамичен - те могат да прекъсват обучението си, както и да 

го прекратят по различни причини във всеки един момент. Медицинските университети целогодишно 

признават част от проведено обучение – от предходно придобити специалности, от обучение, проведено в 

чужбина, като по този начин се променя срокът и крайната дата на специализацията 

- зависи освен от броя на утвърдените от министъра на здравеопазването места за специализанти, 

финансирани от държавата, и от броя на кандидатстващите да ги заемат 



106 

 

 

Продукти/услуги предоставени по програмата - описание на постигнатите 

резултати и изпълнените дейности за тяхното предоставяне 

 Отбранително-мобилизационна подготовка и признаване на професионална 

квалификация и на специалност в областта на здравеопазването 

Показател за изпълнение „Осигуряване на медицинска помощ на населението 

при бедствия, аварии и катастрофи и други епидемични ситуации“ 

По този показател за първо полугодие на 2026 г. е проведено едно обучение, 

организирано от CMDR CoE. Осъществени са 180 денонощни дежурства за медицинско 

осигуряване на населението, за които са изготвени 360 информационни бюлетини за 

медицинската обстановка. Увеличен е броят на случаите на бедствия, аварии и катастрофи 

с повече от 3 пострадали – 128 спрямо 106 за същия период на миналата година.  

 

Показател за изпълнение „Отбранително-мобилизационна подготовка и 

медицинско осигуряване на населението във военно време“ 

В периода са осъществени повече срещи с представители на Министерството на 

отбраната по въпроси, свързани с отбранително-мобилизационната подготовка, от 

заложените, имайки предвид усложнената международна обстановка. Представители на 

Министерство на здравеопазването взеха участие в мероприятия, свързани с отбранително-

мобилизационната подготовка на държавата в сектор „Здравеопазване“, както и по 

въпросите, свързани с логистичната подкрепа и медицинското осигуряване при 

поддръжката от страната домакин на съюзнически военни сили. През първото полугодие 

на 2026 година бяха извършени проверки за готовността за работа във военно време на 

РЗИ-Добрич и МБАЛ Добрич, както и на РЗИ-Ловеч и МБАЛ „д-р Параскев Стоянов“ – гр. 

Ловеч. 

 

 Показател за изпълнение „Признаване на професионална квалификация и на 

специалност в областта на здравеопазването“, Показател за изпълнение 

„Удостоверения за професионална квалификация и специализация, придобити в 

Република България“, Показател за изпълнение „Временно упражняване на 

медицински дейности в Република България от граждани на страни - членки на 

Европейския съюз, и на държави от Европейското икономическо пространство“ и 

Показател за изпълнение „Дейности за специализанти“ 

През периода 01.01.2026 г.-30.06.2026 г. са извършени дейности по планиране, 

координиране и контрол на дейностите по провеждане на обучението за придобиване на 

специалност в системата на здравеопазването. С първата заповед за места за 

специализанти, финансирани от държавата (МФД) за 2026 г. са утвърдени общо 469 МФД. 

Осигуряват се необходимите условия за финансиране на специализантите, приети на 

места, финансирани от държавата чрез организиране сключването на договори между МЗ 

и висшите училища и проверка на справките и отчетите, предоставяни от обучаващите 

институции съгласно сключените договори. Изготвена е заповед за определяне състава на 

изпитните комисии за държавен изпит за специалност. Извършени са дейности във връзка 

с разработването и утвърждаването на рамкови учебни програми за обучение за 

придобиване на специалност в системата на здравеопазването. Извършена е преценка на 

едно лечебно заведение, предложено за университетска болница за съответствие с 

определените в нормативната уредба критерии. 

През първото полугодие на годината са извършени дейности във връзка с 

организацията и провеждането на процедурите по признаване на професионална 

квалификация и/или специалност по медицински професии, както и с издаване на 
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удостоверения за придобита в Република България професионална квалификация по 

регулирана медицинска професия на лица, желаещи да упражняват медицинска професия в 

държавите-членки на ЕС, ЕИП, Швейцария и в трети държави. 

Извършени са дейности в Информационната система на вътрешния пазар на ЕК за 

осъществяване на информационния обмен от компетентността на МЗ в областта на 

взаимното признаване на професионални квалификации, като е отговорено на 195 заявки в 

системата, обработени са и заявления за издаване на Европейска професионална карта. 

 

 Инспекторат 

Стратегическите цели на Инспектората за 2026 г. включват: 

- независима и обективна оценка на дейността на Министерството на 

здравеопазването и във второстепенните разпоредители с бюджет по бюджета на 

Министерство на здравеопазването; 

- противодействие на корупцията и установяване на конфликт на интереси и други 

нарушения от страна на служителите 

Ежегодните цели на Инспектората на министерство на здравеопазването за 2026 г. са: 

- контрол по спазването на нормативната уредба при осъществяването дейността в 

Министерството на здравеопазването и във второстепенните разпоредители с бюджет по 

бюджета на Министерство на здравеопазването; 

- осъществяване на контрол по изпълнение мерките за превенция и противодействие 

на корупцията. 

Показателите за изпълнение на ежегодните цели са брой извършени проверки: 

комплексни планови проверки на дейността; планови проверки по НАО; проверки по 

изпълнението на дадени препоръки; извършени проверки по сигнали; проверки по ЗПК и 

планови проверки по ЗПК. 

За изпълнение на възложените функции и поставените цели за периода от 

01.01.2026 г. до 30.06.2026 г., Инспекторатът е извършил общо 37 проверки, като за същия 

период не е констатирано неизпълнение на препоръки. 

За резултатите от извършените за периода от 01.01.2026 г. до 30.06.2026 г. от 

Инспектората в МЗ проверки са изготвени доклади, които са утвърдени от министъра на 

здравеопазването. Същите съдържат информация за констатираните в хода на проверките 

несъответствия и/или пропуски в дейността на проверявания обект, предложени са мерки и 

конкретни решения за преодоляване на установените проблеми. Инспекторатът извършва и 

последващ контрол за предприетите, от страна на проверяваните обекти, действия за 

отстраняване на констатираните пропуски. 

 

 Вътрешен одит 

 За 2026 г. основните цели, които са формулирани за дейността на звеното са:  

 Да се даде независима и обективна оценка за адекватността и ефективността на 

вътрешния контрол, процедурите и правилата и законосъобразното разходване на 

средства. 

 Да се оценят процесите за идентифициране, оценяване и управление на риска, 

въведени от министъра и ръководителите на второстепенните разпоредители с бюджети.  

 В изпълнение на посочените цели, дейността на звено „Вътрешен одит“ за 2026 г. е 

насочена към извършването на вътрешни одити за даване на увереност и за консултиране в 

дирекции на МЗ, във второстепенни разпоредители с бюджет и в търговски дружества, 

включително лечебни заведения с над 50 на сто държавно участие в капитала към 
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министъра на здравеопазването, на области оценени с висок риск при планирането на 

дейността. 

 Към 30.06.2026 г. са изпълнени 27 одитни ангажименти, в резултат на допълнително 

възложени от ръководството на министерството одити. От изпълнените одитни 

ангажименти: 19 са в търговски дружества; 7 са изпълнени във второстепенни 

разпоредители с бюджет и 1 одит е изпълнен в Министерство на здравеопазването.    

 Изготвени са и са представени в Министерство на финансите Обобщен годишен 

доклад за дейността на звено „Вътрешен одит” в МЗ и звената за вътрешен одит в 

търговските дружества – лечебни заведения с над 50 на сто държавно участие в капитала 

за 2025 г. и становище по Доклад за състоянието на системите за финансово управление и 

контрол за 2025 г. в Министерството на здравеопазването. 

 

 Връзки с обществеността 

  Дейностите, извършени за периода 01.01.2026 г. – 30.06.2026 г. са пряко свързани с 

комуникиране на провежданата от МЗ политика и целят повишаване информираността на 

обществеността (медии, граждани, НПО, съсловни и браншови организации) за 

състоянието на здравната система; предприетите действия в изпълнение на европейските 

проекти, по които министерството е бенефициент; напредъка на спешната помощ по 

въздух в България, както и по изграждането на Националната многопрофилна детска 

болница и Центровете за специализирана здравно-социална грижа за деца с увреждания; 

ролята на превенцията и профилактиката на социално-значимите, заразните и паразитни 

болести за опазване на общественото здраве, в това число и чрез редовни имунизации; 

ролята на превенцията на хазартната зависимост; напредъка по въвеждането на 

електронното здравеопазване у нас; новите функционалности на мобилното приложение 

„еЗдраве“; състоянието на лечебните заведения в страната; заплащането на медицинските 

специалисти и специализантите; взаимодействието на Министерството на 

здравеопазването с европейските институции и Световната здравна организация; 

предстоящите промени, нововъведенията в сектор „Здравеопазване“ и значението им за 

обществото. Изпълнението на програмата отговаря на критериите за публичност и 

прозрачност и създава предпоставки за подобряване осведомеността на населението за 

случващото се в сектора, като успоредно с това допринася за повишаване на здравната 

култура на обществото. 

  Към 30.06.2026 г. се реализирани са 9 пресконференции, 6 информационни кампании 

и 2 брифинга. Информация за съответните събития е изпращана своевременно до всички 

национални и регионални медии в страната, успоредно с което същата е качвана на 

интернет-страницата на Министерството на здравеопазването, на фейсбук страницата на 

институцията, където и към момента е публично достъпна. 

  Паралелно с това интернет страницата на Министерството на здравеопазването се 

актуализира непрекъснато, като съдържанието на сайта се надгражда с нова информация, 

насочена както към медицинските специалисти, така и към гражданите. Основната цел е 

всичко, което се публикува, не само да популяризира водените от МЗ политики, а също 

така да бъде леснодостъпно, полезно и разбираемо за всички посетители на сайта. Друга 

добавена стойност на така публикуваната информация е, че тя изпреварва и дава бърз 

отговор на много потенциални въпроси, които възникват сред широката общественост. 

  Актуализират се ежедневно страниците на МЗ в социалните мрежи, официалните 

страници на провежданите от институцията кампании и каналите им в социалните мрежи, 

както и на едно ВРБ. 
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  Публикува се и актуална информация в Чатбота на Вайбър канала на Националната 

кампания за популяризиране на ползите от ваксините „Плюс мен“. 

  В резултат на изпълнението на медийната политика, е постигната по-висока 

информираност на населението относно хода и изпълнението на провежданата от МЗ 

здравна политика. Организираните публични прояви са осигурили възможност за широко 

гражданско участие и диалог по всички аспекти на провежданата политика. 

 

 Обществени поръчки 

За периода 01.01.2026 – 30.06.2026 г. са подготвени и обявени 15 броя процедури за 

възлагане на обществени поръчки по реда на Закона за обществените поръчки (ЗОП). В 

предмета на откритите обществени поръчки са включени 101 обособени позиции. Чрез 

ЦАИС ЕОП са проведени 4 броя пазарни консултации. Стартирали, проведени и 

възложени са 5 броя вътрешни конкурентни избори, въз основа на сключени рамкови 

споразумения от Централния орган за покупки към министъра на финансите. Изготвени са 

12 броя становища и доклади, с проведени редица консултации, свързани с функциите на 

министъра на здравеопазването като централен орган за покупки в сектор 

"Здравеопазване". Изготвени са 41 броя жалби, становища, писмени отговори и бележки 

пред управляващи органи, Административен съд - София град, Окръжен съд – Силистра, 

Комисията за защита на конкуренцията и Върховния административен съд. 

В резултат на проведени процедури по реда на ЗОП са сключени 123 договори и 

допълнителни споразумения, включително и договори, сключени чрез директно възлагане, 

в стойностните прагове на чл. 20, ал. 4 ЗОП. 

През отчетния период е осъществено процесуално представителство, подготовка и 

участие в заседания и процесуални действия по дела и преписки, по които Министерството 

на здравеопазването и министърът на здравеопазването са страна. 

 

 Публични предприятия и управление на собствеността 

 Издадени са 232 акта, с които министърът на здравеопазването упражнява правата 

на държавата при управлението на търговските дружества с над 50% държавно участие в 

капитала. 

 Проведени са 23 годишни и 22 извънредни общи събрания на акционерите на 

лечебните заведения – търговски дружества със смесено държавно и общинско участие в 

капитала. 

 Организирани и проведени конкурсни процедури за избор на органи за управление 

и контрол на търговски дружества – публични предприятия от системата на Министерство 

на здравеопазването, категоризирани като „микро“, „малки“ и „средни“ и процедури за 

„представител на държавата“ в дружества, категоризирани като „големи“ по смисъла на 

Закона за счетоводството. 

 Изготвени 62 годишни доклада относно финансовото състояние на търговските 

дружества с над 50 на сто държавно участие в капитала в системата на МЗ към               

31.12.2025 г. 

 Осъществено е тримесечно наблюдение върху финансовите показатели на 

търговските дружества с над 50 на сто държавно участие. Обобщена е информацията за 

нетната експозиция, правилата за концентрация и избор на изпълнител за предоставяне на 

финансови услуги от търговските дружества с над 50 на сто държавно участие към  

31.12.2025 г. и 31.03.2026 г. 

 Водена е балансирана политика по управлението на търговските дружества с над 

50 на сто държавно участие в капитала с цел постигане на добро управление и подобряване 
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финансовото състояние на лечебните заведения чрез въвеждане на единни правила за 

финансово управление, общи принципи, политики в съответствие с приложимите 

нормативни актове. 

 Осъществяван е мониторинг на тримесечна база, по ключови показатели за 

дейността и финансовото състояние на лечебните заведения за болнична помощ с 

преобладаващо държавно и общинско участие в капитала към 31.12.2025 г. и 31.03.2026 г. 

 Поддържана е актуална информация за вида и числеността на наетите лица в 

публичните болници, разходите за персонала по трудови и извънтрудови правоотношения, 

както и по договорите за възлагане на управление на ежемесечна база. 

 Публикувана е на официалната интернет страница информация за цените на 

всички предоставяни медицински и други услуги от лечебните заведения, с цел намаляване 

на нерегламентираните плащания от страна на пациентите. 

 Субсидирани са държавни лечебни заведения-търговски дружества с целево 

предназначение на предоставените средства за подобряване на материално-техническата 

база, закупуване на високотехнологична медицинска апаратура и закупуване на 

съвременно медицинско оборудване. 

 За постигане на заложените цели за повишаване качеството на медицинските 

услуги, както и подобряване диагностиката и лечението на населението в Република 

България са събрани, обобщени и анализирани подадените апликационни форми от 

държавните лечебни заведения – търговски дружества и ВРБ, за целево финансиране с 

капиталови разходи. 

 Извършен е контрол по изпълнение на сключените между министерството и 

лечебните заведения договори за субсидии, като са изготвени 2 бр. тримесечни доклади за 

степента на усвояване на отпуснатите целеви капиталови разходи на държавните лечебни 

заведения, с цел установяване на степента на реализиране на инвестиционната политика на 

министерството. 

 Извършени са действия за организиране на правилното, законосъобразното и 

ефективното ползване, управление и опазване на недвижимото и движимото имущество, 

предоставено за управление на министерството. 

 Предприети са действия за съставяне, респ.  актуализиране на актовете за 

държавна собственост. Актуализирани и нови са общо 4 бр. АДС и е създадена 

организация за правилното съхранение на административни, технически и наемни досиета 

за всеки от имотите, предоставен за управление на МЗ. 

 Поддържа се актуален списък на недвижимите имоти – държавна собственост, 

предоставени за управление на министерството и придобити по ОПРР -2014-2020.  

 Изготвени са 2 броя становища във връзка с правомощията на Министъра на 

здравеопазването, съгласно чл. 39, ал.3 и чл. 134, ал. 9 от Закона за устройство на 

територията. 

 Изготвени са 2 броя заповеди за предоставяне на движими вещи-частна държавна 

собственост на общински администрации и ВРБ към МЗ. 

 Изготвени са 43 броя заповеди за предоставяне на имоти - държавна собственост 

на ВРБ към МЗ. 

 Изготвени са 12  броя договори за отдаване под наем на леки автомобили на 

държавни лечебни заведения. 

 Изготвени са документи и е прието Решение на Министерският съвет за 

одобряване на финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. в размер на 

1 279 000 евро. Със средствата се предвижда да бъде закупена нова ангиографска система в 
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„Университетска многопрофилна болница за активно лечение - Проф. д-р Стоян 

Киркович“ АД, гр. Стара Загора. 

 Изготвени са документи и е прието Решение на Министерският съвет за 

одобряване на финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. в размер на 

141 803 евро. Средствата са предназначени за нуждите на Районен център за 

трансфузионна хематология – Бургас, за извършване на междинно плащане по сключения 

договор с изпълнител, по реда на Закона за обществените поръчки, с предмет „Промяна на 

предназначението и реконструкция на част от съществуваща сграда /бл. 5/ в ПИ с 

идентификатор 07079.601.265, сграда с идентификатор 07079.601.265.5 по КККР на гр. 

Бургас в УПИ І-265, кв. 4а по плана на ж.к. „Зорница“, в Районен център по трансфузионна 

хематология – Бургас“. 

 Изготвени са документи и е прието Решение № 179/13.02.2026 г. на 

Министерският съвет за обявяване на части от имот – публична държавна собственост, за 

имоти – частна държавна собственост, и за даване на съгласие за внасянето им като 

непарична вноска в капитала на „Университетска многопрофилна болница за активно 

лечение „Св. Иван Рилски“ ЕАД. 

 Изготвени са документи и е прието Решение № 337/30.04.2026 г. на 

Министерският съвет за даване на съгласие за апортиране на недвижим имот - частна 

държавна собственост в капитала на „Университетска многопрофилна болница за активно 

лечение „Свети Георги““ ЕАД, гр. Пловдив. 

 Изграждане на Национална многопрофилна болница за активно лечение на деца. 

 През първото полугодие на 2026 г. продължава работата по проекта за изграждане на 

Национална детска болница, като са реализирани следните дейности: 

- ЗИКДБ ЕАД е предприела действия по обсъждане на възможните варианти за 

подкрепа на проекта от ЕИБ; 

- ЗИКДБ ЕАД е провела срещи с кмета на район Овча купел и ЕСО за 

осъществяване на процедурите, необходими за изграждане на подстанция, която да 

осигури захранване с електрическа енергия на бъдещата болница; 

- ЗИКДБ ЕАД е провела активна комуникация и работни срещи с ръководствата на 

лечебните заведения, в чиято структура функционират педиатрични клиники и отделения, 

с цел обсъждане на възможностите за интеграция, оптимизация и координация на 

бъдещите структури в рамките на НМБАЛД; 

- ЗИКДБ ЕАД продължава работата по документация за обществена поръчка с 

предмет „Проектиране и авторски надзор за изграждане на „Национална многопрофилна 

болница за активно лечение на деца“ във връзка с осъществяване на задължителен 

предварителен контрол по Закона за обществените поръчки; 

- Във връзка с подобряване на транспортната свързаност, възможност за 

разширяване на дейността, чрез образователна и развойна инфраструктура, обединяване на 

болничната територия в единен комплекс, резерв за бъдещо развитие и разширяване, 

решаване на проблема с паркирането, осигуряване на възможност за социални придобивки 

– детска градина, както и изнесени немедицински дейности на НМБАЛД, Министерският 

съвет с Решение № 197/18.02.2026 г. дава съгласие за намаляване на капитала на 

„Университетска специализирана болница за активно лечение по ортопедия „Проф. Бойчо 

Бойчев“ ЕАД с имоти, представляващи: поземлен имот с идентификатор  68134.4332.1567, 

с площ 12 770 кв. м., находящ се в гр. София, район „Овча купел“, кв. „Горна баня“, бул. 

„Никола Петков“ № 56, ведно с части от построената в него сграда, заснета с три 

идентификатора 68134.4332.1567.1, 68134.4332.1567.2 и 68134.4332.1567.3, обявяването им 
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за частна държавна собственост и внасянето им като непарична вноска в капитала на 

„Здравна инвестиционна компания за детска болница“ ЕАД; 

- ЗИКДБ ЕАД е извършила възстановяване на компрометирани части от 

обезопасителна ограда, около изкопа на терена, определен за изграждане на НМБАЛД в кв. 

„Горна баня“, за сметка на изпълнителя на строително-монтажните работи. Направено е 

допълнително укрепване и подсилване на елементите на съоръжението с оглед 

осигуряване на безопасността; 

- ЗИКДБ ЕАД е представила в МЗ променен и допълнен линейния график за 

изграждане на НМБАЛД, който включва актуализация на срокове по планираните 

процедури, съобразно необходимото време за реализирането им; 

- ЗИКДБ ЕАД е получила уведомление от кмета на Район „Овча купел“- СО, че 

техническото задание за изграждане на нова подстанция, осигуряваща захранването с 

електрическа енергия на НМБАЛД е изпратено на компетентния орган, заедно с молба за 

стартиране на процедура по служебно възлагане на ПУП и обособяване на имот за 

изграждането ѝ; 

- От страна на ЗИКДБ ЕАД е взето решение и е публикувана на 27.03.2026 г. в 

ЦАИС ЕОП под уникален № 06008-2026-0001 открита процедура по обществена поръчка 

за услуга с предмет „Проектиране и авторски надзор за изграждане на „Национална 

многопрофилна болница за активно лечение на деца“; 

- ЗИКДБ ЕАД е водила преговори във връзка със сключване на Меморандум за 

сътрудничество за осигуряване на научна консултативна помощ и подкрепа при 

интегрирано планиране, проектиране и изграждане на Национална многопрофилна 

болница за активно лечение на деца от страна на Университет по архитектура, 

строителство и геодезия; 

- ЗИКДБ ЕАД е извършила промяна в обявената открита процедура по обществена 

поръчка за услуга с предмет „Проектиране и авторски надзор за изграждане на 

„Национална многопрофилна болница за активно лечение на деца“ във връзка с 

предоставени препоръки от браншовите организации в проектирането и архитектурата. По 

поръчката е подадена жалба пред Комисията за защита на конкуренцията (КЗК), във 

връзка с което e образувано производство пред посочената институция. Процедурата по 

обществената поръчка е спряна. Впоследствие КЗК е постановила решение, с което се 

отменя Решението на възложителя за откриване на процедура по обществена поръчка за 

услуга с предмет „Проектиране и авторски надзор за изграждане на „Национална 

многопрофилна болница за активно лечение на деца“; 

- ЗИКДБ ЕАД е разработила проекти на пазарни консултации за предоставяне на 

консултантски услуги за проектно управление и за оценка за съответствието на 

инвестиционен проект с основните изисквания към строежите; 

- Проведена е междуинституционална среща с участието на министъра на 

регионалното развитие и благоустройството, министъра на здравеопазването, 

представители на Електроенергиен системен оператор ЕАД и представители на Съвета на 

директорите на ЗИКДБ ЕАД по въпроси, свързани с осигуряване на техническата и 

транспортна инфраструктура на болницата, захранване с ел. енергия на болницата и 

обсъждане на възможности за изграждане на мощности; 

- В близост до терена, на който ще се изгражда бъдещата детска болница, са 

избрани общински терени, на които да се реализира изпълнението на подстанция, с цел 

осигуряване на необходимите мощности електроенергия за бъдещата сграда. В тази връзка 

Столична община е стартирала процедура за посочените имоти, за изработване на проект 

за изменение на подробния устройствен план, за промяна на статута им. По започналата 
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процедура е издадена заповед за допускане на изработването на посочения проект, която е 

съобщена от районната администрация на заинтересованите страни, като в срока за 

обжалването ѝ, който е изтекъл на 28.05.2026 г., няма постъпили жалби в районната 

администрация; 

- Осъществени са обсъждания и срещи с Министерство на здравеопазването и 

Обществения съвет за изграждане на Националната детска болница по въпроси, свързани с 

реализацията на проекта, като е отправено предложение за включване в състава на съвета 

на ключови специалисти с практически и академичен опит в областта на архитектурата, 

проектирането и изпълнение на мащабни проекти с обществено значение; 

- Изпратено е писмо до Министерство на финансите с искане за предоставяне на 

становище и указания относно възможните варианти за структурно и стратегическо 

финансиране на строителството, оборудването и пускането в експлоатация на бъдещата 

болница; 

- ЗИКДБ ЕАД е изготвила и внесла становище по депозирана жалба срещу решения 

на възложителя за публикуване и промяна, както и дадени разяснения по обявена открита 

процедура по обществена поръчка за услуга с предмет „Проектиране и авторски надзор за 

изграждане на „Национална многопрофилна болница за активно лечение на деца“; 

- ЗИКДБ ЕАД е изпратила доклади до компетентните институции относно 

идентифицираните критични направления по инфраструктурното обезпечаване на 

НМБАЛД и свързаните с него градоустройствени процедури. Върху кадастралната основа 

и регулационния план е разработена карта, с помощта на която се онагледяват конкретните 

проблемни участъци, изискващи специален подход и е изискано съдействие за 

разрешаването им от страна на МРРБ, АПИ и Столична община; 

- ЗИКДБ ЕАД е подготвила и внесла касационна жалба срещу решение на 

Комисията за защита на конкуренцията (КЗК) за отмяна на решение за откриване на 

обявена открита процедура по обществена поръчка за услуга с предмет „Проектиране и 

авторски надзор за изграждане на „Национална многопрофилна болница за активно 

лечение на деца“. С определение на КЗК искането за налагане на временна мярка спиране 

на процедурата не е уважено. Изготвила е и отговор със становище за недопустимост на 

искането на жалбоподателя за изменение на решението на комисията и присъждане в 

негова полза на платената държавна такса за образуване и разглеждане на производството; 

- ЗИКДБ ЕАД е обявила пазарна консултация за предоставяне на консултантски 

услуги за проектно управление и инвеститорски контрол при реализиране на 

инвестиционния проект за изграждане и въвеждане в експлоатация на Национална 

многопрофилна болница за активно лечение на деца; 

- ЗИКДБ ЕАД почти ежемесечно е провеждала работни срещи по споразумение за 

сътрудничество и координация със Столична община и АПИ за осигуряване на 

интегрирано планиране, проектиране и изграждане на националната детска болница и 

прилежащата ѝ техническа и транспортна инфраструктура. На срещите са обсъждани 

организацията на градоустройствените процедури, изграждане на инфраструктурата и 

планиране на отчуждителните дейности, административни процедури, както и планиране 

на последователността на действията, срокове и отговорни институции. Предприети са 

конкретни действия във връзка с промяна на предназначение на прилежащи терени, 

подготовка на задание за Столичен околовръстен път и осигуряване на електрозахранване. 

В процес на изготвяне е интегриран план-график с разпределение на процедури, отговорни 

институции, срокове и пресечни точки; 
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- ЗИКДБ ЕАД е изпратила напомнителни писма до СО, АПИ, МРРБ по повод поети 

конкретни ангажименти за предоставяне на информация и стартиране на административни 

процедури; 

- ЗИКДБ ЕАД е поискала информация и становище от Главна дирекция 

„Гражданска въздухоплавателна администрация“ относно приложимата процедура по 

разглеждане, одобрение, експлоатацията и регистрацията на болнично вертолетно летище; 

- ЗИКДБ ЕАД е в процедура по събиране на информация, строителни книжа, 

решения, чертежи, проекти, планове, схеми и други документи, отнасящи се до имота и 

сградите на Центъра по протезиране, с оглед предстоящото му придобиване и 

преустройство; 

- Със Заповед на министъра на здравеопазването е създаден нов Обществен съвет за 

изграждане на Национална детска болница, който е с консултативни функции по 

въпросите, свързани с изграждането ѝ, като създаването му е с цел осигуряване на 

публичност и прозрачност на цялостния процес по изграждането на бъдещото лечебно 

заведение; 

- На 15.06.2026 г. е проведено първото заседание на новосъздадения Обществен 

съвет; 

- Предвид позицията и на трите страни – Министерство на здравеопазването, 

Общественият съвет и ЗИКДБ ЕАД, че настоящият състав на Съвета се нуждае от 

разширяване, МЗ е провело активна кореспонденция с Българската педиатрична асоциация 

и експертните съвети по всички детски медицински специалности да представят своите 

предложения за членове на Обществения съвет. В МЗ са постъпили и предложения за нови 

членове от настоящия Обществен съвет, както и ЗИКДБ ЕАД е представила постъпилите в 

компанията доброволни желания за участие в Обществения съвет от специалисти, 

работещи в сферата на проектирането, строителството и социалните дейности. 

 

 Бюджет и финанси 

За отчетния период са извършени всички необходими дейности, осигуряващи 

бюджетното, финансовото и счетоводното обслужване на администрацията на 

Министерството на здравеопазването и дейностите, свързани със съставянето и 

изпълнението на бюджета във второстепенните разпоредители с бюджет по бюджета на 

Министерството на здравеопазването. 

През отчетния период са извършени следните дейности: 

 Участие в разработването на нормативни актове, планове и програми, свързани с 

финансирането и отчитането на разходите в системата на здравеопазването, разработване 

на финансови обосновки и даване на становища към проекти на нормативни актове; 

 Изготвяне на проекта на годишния бюджет на Министерството на 

здравеопазването; 

 Даване на методически указания относно спазването на нормативната уредба по 

съставянето, изпълнението и изготвянето на отчета за касовото изпълнение на бюджета; 

 Анализиране на разходите в здравеопазването, подготвяне на разчети, изготване 

на предложения за финансиране от държавния бюджет; 

 Изготвяне на ежемесечни и тримесечни отчети за касовото изпълнение на 

бюджета, съставяне, изпълнение, приключване и отчитане на бюджетните сметки и 

изготвяне на годишния баланс; 

 Изготвяне на разчети и проследяване на финансовото изпълнение на договорите за 

предоставяне на субсидии от бюджета на Министерство на здравеопазването на лечебни 
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заведения за болнична помощ, договорите за централна доставка на лекарства, 

радиоактивни лекарствени продукти, радиофармацевтици, радионуклидни генератори, 

китове и радионуклидни прекурсори, доставени по реда на Наредба № 34 от 25.11.2005 г., 

договорите за ваксини за извършване на задължителни и целеви имунизации и 

реимунизации и биопродукти за извършване на постекспозиционна профилактика и 

сключени договори за следдипломно обучение на специалисти в системата на 

здравеопазването по реда на Наредба № 1/2015 г. за придобиване на специалност в 

системата на здравеопазването; 

 Осъществяване на оперативен контрол, организиране на текущото финансово 

отчитане на средствата по външни заемни споразумения и дарения, осъществяване на 

плащанията на Министерството в системата на „Единната сметка“ и организиране 

разходването на средствата по валутните сметки. 

 В установените срокове са изготвени и представени отчетните документи, изисквани 

от приложимото законодателство, указания и правила. 

 

 Административни дейности 

 Административно обслужване - организиране на документооборота и архивната 

дейност в министерството и поддържане на единна автоматизирана информационна 

система. Документооборотът на министерството се осъществява въз основа на „Вътрешни 

правила за оборот на електронни документи и документи на хартиен носител в 

Министерството на здравеопазването“, чрез автоматизирана информационна система 

(АИС), EVENTIS R7. За посочения период, чрез АИС са обработени 62 571 броя преписки. 

 Организиране и координиране на дейността по административното обслужване на 

физически и юридически лица. Министерството на здравеопазването предоставя 77 

административни услуги. Обработването на документите за административни услуги се 

осъществява въз основа на „Вътрешни правила за административното обслужване в 

Министерство на здравеопазването” на принципа „Едно гише” в звеното за 

административно обслужване. За посочения период са обработени 8 098 броя документи за 

предоставяне на административни услуги. 

 Осигуряване на публичност и прозрачност на дейността на министерството, 

организиране, координиране и отговаряне за дейността по предоставяне на достъп до 

обществена информация, съгласно Закона за достъп до обществена информация. За 

периода в Министерството на здравеопазването са постъпили общо 184 броя заявления за 

достъп до обществена информация. От тях: 34 са препратени по компетентност към други 

институции; на 30 бр. е изготвен писмен отговор; на 119 на заявителя е издадено решение 

за предоставяне на достъп до обществена информация. Оставено без разглеждане на 

основание чл. 25, ал. 2 и чл. 29, ал. 2 от ЗДОИ – 1 брой. 

 Организиране подготовката и изпращането на материалите за заседанията на 

Министерския съвет. Подготвени и изпратени проекти на постановления на министерския 

съвет, решения на министерския съвет за междуведомствено съгласуване – 38 броя. 

Внесени материали за разглеждане на заседание на  Министерския съвет 49 бр. от които: 4 

проекта на ПМС, 35 проекта на РМС, 5 бр. извлечения от протоколи на МС, 5 бр. доклади 

за оперативно заседание на МС. Подготвени самостоятелно и съвместно с други министри 

наредби, правилници и споразумения – 23 бр. и  18 бр. индивидуални актова на министъра 

на здравеопазването са внесени за публикуване в Държавен вестник. 

 Заверка на документи за легализация от Министерството на външните работи 

съгласно Тарифа № 10 (ДВ, бр. 94 от 1999 г.). За полугодието на 2026 г. са подадени 695 

броя документи за заверка и са заверени общо 692 броя. 

http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
http://web.lakorda.com/lakorda/?opendocframe=1&db=0&id=1993726&query=&dictionary=
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 Създадена е организация за вписване на данни в Интегрираната информационната 

система на държавната администрация  за 2025 г.: Административен регистър и конкурси 

за държавни служители; Годишен доклад, Система за самооценка на административното 

обслужване  и Регистър на услугите. 

 

 Човешки ресурси - за отчетния период са извършени всички необходими 

дейности, свързани с осигуряването на политиката на министерството в областта на 

човешките ресурси. 

 

 Стопански дейности - за отчетния период са планирани и организирани 

дейностите по стопанското и материално-техническото обезпечаване на нуждите на 

министерството. 

Организирано и контролирано е материално-техническото снабдяване на 

министерството с машини и съоръжения, организационна и комуникационна техника, 

консумативни материали и обзавеждане, тяхното завеждане на отчет, съхраняване и 

стопанисване. 

Осъществен е контрол по изпълнението на сключените договори за поддръжка, 

материално-техническото снабдяване с консумативи, машини, съоръжения, 

организационна и комуникационна техника, консумативни материали и обзавеждане. 

Осигурена е поддръжката и ремонта на електрическата, водопроводната, 

канализационната, отоплителната и други обслужващи инсталации в сградите на 

министерството, както и на движимото и недвижимото имущество. 

Осъществени са дейности свързани техническата поддръжка на служебния автопарк. 

 

 Правно подпомагане 

 Проекти на нормативни актове: 

За периода 01.01.2026 г. – 30.06.2026 г. са обнародвани в „Държавен вестник“ 

нормативни актове на министъра на здравеопазването, нормативни актове, издадени 

съвместно или съгласувано с други министри и нормативни актове, на които министърът 

на здравеопазването е вносител в Министерския съвет. 

 

Закони (на които министърът на здравеопазването е вносител в Министерския 

съвет): 

1. Закон за здравето (обн., ДВ, бр. 16 от 2026 г.) – по предложение на депутати при 

изразено становище от МЗ е въведена възможност за оказване на първа помощ с 

използване на автоматични външни дефибрилатори, разположени на обществени места, от 

медицински специалисти и лица, които не са медицински специалисти. 

Постановления: 

1. Постановление № 373 на Министерския съвет от 2025 г. за изменение на Тарифа 

за таксите, които се събират от органите на държавния здравен контрол и националните 

центрове по проблемите на общественото здраве по Закона за здравето, приета с 

Постановление № 242 на Министерския съвет от 2007 г. (обн., ДВ, бр. 3 от 2026 г.). 

2. Постановление № 18 на Министерския съвет от 2026 г. за изменение и допълнение 

на нормативни актове на Министерския съвет (обн., ДВ, бр. 12 от 2026 г.) – изменения и 

допълнения в Тарифата за таксите, които се събират по Закона за лекарствените продукти 

и аптеките в хуманната медицина, приета с Постановление № 296 на Министерския съвет 

от 2007 г. и в Наредбата за условията, правилата и реда за регулиране и регистриране на 
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цените на лекарствените продукти, приета с Постановление № 97 на Министерския съвет 

от 2013 г. 

3. Постановление № 28 на Министерския съвет от 2026 г. за изменение и допълнение 

на нормативни актове на Министерския съвет (обн., ДВ, бр. 16 от 2026 г.) – изменения и 

допълнения в Наредбата за единните държавни изисквания за придобиване на висше 

образование по специалностите „Медицина“ и „Дентална медицина“ за образователно-

квалификационна степен „магистър“, приета с Постановление № 245 на Министерския 

съвет от 2005 г., в Наредбата за единните държавни изисквания за придобиване на висше 

образование по специалността „Фармация“ за образователно-квалификационна степен 

„магистър“, приета с Постановление № 61 на Министерския съвет от 2005 г., Наредбата за 

единните държавни изисквания за придобиване на висше образование по специалностите 

„Медицинска сестра“, „Акушерка“ и „Лекарски асистент“ за образователно-

квалификационна степен „бакалавър“, приета с Постановление № 248 на Министерския 

съвет от 2005 г. 

4. Постановление № 50 на Министерския съвет от 2026 г. за изменение на Тарифата 

за таксите, които се събират по Закона за лечебните заведения и Закона за трансплантация 

на органи, тъкани и клетки, приета с Постановление № 88 на Министерския съвет от          

2019 г. (обн., ДВ, бр. 39 от 2026 г.). 

5. Постановление № 74 на Министерския съвет от 2026 г. за изменение на Тарифа № 

10 за таксите, които се събират в системата на Министерството на здравеопазването по 

Закона за държавните такси, приета с Постановление № 6 на Министерския съвет от            

1975 г. (обн., ДВ, бр. 58 от 2026 г.). 

 

Наредби: 

1. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 15 от 2005 г. за имунизациите в 

Република България (обн., ДВ, бр. 3 от 2026 г.). 

2. Наредба № Н-11 от 2025 г. за реда и условията за провеждане на диагностика, 

профилактика и контрол на туберкулозата (обн., ДВ, бр. 4 от 2026 г.). 

3. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 4 от 2011 г. за условията и реда 

за допускане и явяване на изпит по чл. 186, ал. 3, т. 3 от Закона за здравето на гражданин 

на трети държави, придобили професионална квалификация по медицинска професия 

и/или специалност в областта на здравеопазването в трета държава (обн., ДВ, бр. 6 от            

2026 г.). 

4. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 9 от 2001 г. за качеството на 

водата, предназначена за питейно-битови цели – (обн., ДВ, бр. 9 от 2026 г.) (МЗ, МРРБ и 

МОСВ). 

5. Наредба № Н-1 от 2026 г. за утвърждаване на медицински стандарт „Очни 

болести“ (обн., ДВ, бр. 12 от 2026 г.). 

6. Наредба № Н-2 от 2026 г. за утвърждаване на медицински стандарт „Пневмология 

и фтизиатрия“ (обн., ДВ, бр. 12 от 2026 г.). 

7. Наредба № Н-3 от 2026 г. за утвърждаване на медицински стандарт „Съдебна 

медицина и деонтология“ (обн., ДВ, бр. 16 от 2026 г.). 

8. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 6 от 2018 г. за утвърждаване на 

медицинска стандарт „Медицинска онкология“ (обн., ДВ, бр. 16 от 2026 г.). 
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9. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 9 от 2019 г. за определяне на 

пакета от здравни дейности, гарантиран от бюджета на Националната 

здравноосигурителна каса (обн, ДВ, бр. 18 от 2026 г.). 

10. Наредба за изменение на Наредба № 10 от 2014 г. за здравните изисквания при 

изготвяне и спазване на седмичните учебни разписания (обн., ДВ, бр. 22 от 2026 г.). 

11. Наредба за изменение Наредба № 8 от 2007 г. за условията и реда за финансиране 

на диагностиката на професионалните болести от Фонд „Условия на труд“ (обн., ДВ, бр. 29 

от 2026 г.) (МТСП и МЗ). 

12. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 1 от 2020 г. за изискванията за 

дейността на здравните медиатори (обн., ДВ, бр. 33 от 2026 г.). 

13. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № 10 от 2003 г. за защита на 

работещите от рискове, свързани с експозиция на канцерогени, мутагени или токсични за 

репродукцията вещества при работа (обн., ДВ, бр. 33 от 2026 г.) (МТСП и МЗ). 

14. Наредба № Н-4 от 2026 г. за организацията на профилактиката и контрола на 

инфекциите, свързани с медицинското обслужване (обн., ДВ, бр. 35 от 2026 г.). 

15. Наредба за изменение на Наредба № 11 от 2005 г. за определяне на условията и 

реда за осигуряване на безплатна храна и/или добавки към нея (обн., ДВ, бр. 36 от 2026 г.) 

(МТСП и МЗ). 

16. Наредба № Н-5 от 2026 г. за оказване на медицинска помощ от разстояние (обн., 

ДВ, бр. 41 от 2026 г.). 

17. Наредба за изменение и допълнение на Наредба № I – 183 от 2002 г. за условията 

и реда за взаимодействието между контролните органи на Министерството на вътрешните 

работи и лечебните заведения при оказване на помощ на пострадали при 

пътнотранспортни нарушения (обн., ДВ, бр. 45 от 2026 г.) (МВР и МЗ). 

Ненормативни актове: 

Решения на Министерския съвет: 

1. Решение № 467 на Министерския съвет от 17 юни 2026 г. за изменение на 

Решение № 200 на Министерския съвет от 2013 г. за избор на Национален съвет по цени и 

реимбурсиране на лекарствените продукти, изменено с решения на Министерския съвет № 

637 от 2013 г., № 484 и 660 от 2024 г., № 783 от 2018 г., № 80 от 2020 г., № 362 и 795 от 

2022 г., № 581 от 2023 г. и № 222 от 2026 г. 

2. Решение № 450 на Министерския съвет от 11 юни 2026 г. за одобряване на 

финансиране за извършване на  плащания за компенсиране на разходите, извършени от 

родителите за отглеждане, възпитание и обучение на децата, които не са приети в 

общински детски ясли или яслени групи в общински или в държавни детски градини 

поради липса на свободни места, за периода от 1 март до 30 април 2026 г. 

3. Решение № 420 на Министерския съвет от 29 май 2026 г. за изменение на Решение 

№ 86 на Министерския съвет от 2025 г. за определяне на представители на държавата в 

Надзорния съвет на Националната здравноосигурителна каса, изменено с Решение № 215 

на Министерския съвет от 2026 г. 

4. Решение № 380 на Министерския съвет от 7 май 2026 г. за приемане на 

Национална стратегия за борба с наркотиците (2026 – 2030 г.). 
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5. Решение № 379 на Министерския съвет от 7 май 2026 г. за одобряване на 

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

6. Решение № 385 на Министерския съвет от 7 май 2026 г. за приемане на 

Национална програма за ваксинопрофилактика на сезонния грип при деца 2026 – 2030 г. 

7. Решение № 337 на Министерския съвет от 30 април 2026 г. за даване на съгласие 

за внасяне правото на собственост върху имот – частна държавна собственост, като 

непарична вноска в капитала на „Университетска многопрофилна болница за активно 

лечение „Свети Георги“ ЕАД, гр. Пловдив. 

8. Решение № 336 на Министерския съвет от 30 април 2026 г. за приемане на 

Национална програма за превенция на вирусните хепатити в Република България 2026 – 

2030 г. 

9. Решение № 303 на Министерския съвет от 17 април 2026 г. за приемане на 

Национална програма за превенция на туберкулоза в Република България 2026 – 2030 г. 

10. Решение № 280 на Министерския съвет от 9 април 2026 г. за одобряване на 

финансиране за извършване на  плащания за компенсиране на разходите, извършени от 

родителите за отглеждане, възпитание и обучение на децата, които не са приети в 

общински детски ясли или яслени групи в общински или държавни детски градини поради 

липса на свободни места, за периода от 1 януари до 28 февруари 2026 г. 

11. Решение № 279 на Министерския съвет от 9 април 2026 г. за изменение на 

Решение № 343 на Министерския съвет от 2008 г. за създаване на Комисия по прозрачност 

по Закона за лекарствените продукти в хуманната медицина и определяне на нейния 

състав, изменено с решения на Министерския съвет № 491 от 2008 г., № 165 и 900 от 2009 

г., № 167 и 444 от 2010 г., № 82, 246 и 677 от 2013 г., № 294, 611 и 723 от 2014 г., № 3 от 

2015 г., № 203 от 2016 г., № 113, 332, 580 и 758 от 2017 г., № 79 и 300 от 2018 г., № 1 и 345 

от 2019 г., № 206 от 2020 г., № 505 от 2021 г., № 160 и 794 от 2022 г., № 227 и 768 от 2023 

г., № 21 и 404 от 2024 г. и № 295 и 469 от 2025 г. 

12. Решение № 264 на Министерския съвет от 2 април 2026 г. за одобряване на 

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

13. Решение № 222 на Министерския съвет от 18 март 2026 г. за изменение на 

Решение № 200 на Министерския съвет от 2013 г. за избор на Национален съвет по цени и 

реимбурсиране на лекарствените продукти, изменено с решения на Министерския съвет № 

637 от 2013 г., № 484 и 660 от 2024 г., № 783 от 2018 г., № 80 от 2020 г., № 362 и 795 от 

2022 г., № 581 от 2023 г. 

14. Решение № 215 на Министерския съвет от 12 март 2026 г. за изменение на 

Решение № 86 на Министерския съвет от 2025 г. за определяне на представители на 

държавата в Надзорния съвет на Националната здравноосигурителна каса. 

15. Решение № 197 на Министерския съвет от 18 февруари 2026 г. за намаляване на 

капитала на „Университетска специализирана болница за активно лечение по ортопедия 

„Проф. Бойчо Бойчев“ ЕАД, обявяване на имоти за частна държавна собственост и 

внасянето им като непарична вноска в капитала на „Здравна инвестиционна компания за 

детска болница“ ЕАД. 

16. Решение № 179 на Министерския съвет от 13 февруари 2026 г. за обявяване на 

части от имот – публична държавна собственост, за имоти – частна държавна собственост, 

и за даване на съгласие за внасянето им като непарична вноска в капитала на 
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„Университетска многопрофилна болница за активно лечение „Св. Иван Рилски“ ЕАД 

(МЗ, МРРБ). 

17. Решение № 168 на Министерския съвет от 12 февруари 2026 г. за одобряване  

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

18. Решение № 167 на Министерския съвет от 12 февруари 2026 г. за одобряване  

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

19. Решение № 154 на Министерския съвет от 11 февруари 2026 г. за определяне на 

„Многопрофилна болница за активно лечение Бургасмед“, ЕООД, гр. Бургас за 

университетска болница. 

20. Решение № 153 на Министерския съвет от 11 февруари 2026 г. за приемане на 

Национална програма да профилактика на оралните заболявания при деца от 0 до 18 г. в 

Република България. 

21. Решение № 101 на Министерския съвет от 29 януари 2026 г. за приемане на 

Национална програма за превенция на ХИВ и сексуално предавани инфекции в Република 

България, 2026 – 2030 г. 

22. Решение № 102 на Министерския съвет от 29 януари 2026 г. за одобряване на 

финансиране за извършване на  плащания за компенсиране на разходите, извършени от 

родителите за отглеждане, възпитание и обучение на децата, които не са приети в 

общински детски ясли или яслени групи в общински или държавни детски градини поради 

липса на свободни места, за периода от 1 ноември до 31 декември 2025 г. 

23. Решение № 54 на Министерския съвет от 21 януари 2026 г. за одобряване на   

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

24. Решение № 65 на Министерския съвет от 21 януари 2026 г. за учредяване на 

възмездно безсрочно право на надстрояване в имот – публична държавна собственост, в 

полза на „Университетска многопрофилна болница за активно лечение „Св. Иван Рилски“ 

ЕАД. 

25. Решение № 64 на Министерския съвет от 21 януари 2026 г. за одобряване на   

финансиране на Министерството на здравеопазването и на Министерството на 

земеделието за 2026 г. (МЗ, МЗХ). 

26. Решение № 63 на Министерския съвет от 21 януари 2026 г. за приемане на 

Национална програма за действие срещу антимикробната резистентност 2026 – 2029 г. 

27. Решение № 32 на Министерския съвет от 15 януари 2026 г. за одобряване на   

финансиране на Министерството на здравеопазването за 2026 г. 

28. Решение № 21 на Министерския съвет от 15 януари 2026 г. за учредяване на 

възмездно безсрочно право на строеж в имот – публична държавна собственост, в полза на 

„Университетска специализирана болница за активно лечение по онкология „Проф. Иван 

Черноземски“ ЕАД. 

29. Решение № 2 на Министерския съвет от 9 януари 2026 г. („Многопрофилна 

болница за активно лечение на детски болести „Света Анастасия“ ЕООД – гр. Бургас). 
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Други: 

Национален съвет по цени и реимбурсиране на лекарствените продукти  

1. Наредба за изменение на Наредба № 15 от 2019 г. за приемане на фармако-

терапевтично ръководство за лечение на гастроентерологичните заболявания (обн., ДВ, бр. 

13 от 2026 г.). 

2. Наредба за изменение на Наредба № 11 от 2019 г. за приемане на фармако-

терапевтично ръководство по медицинска онкология (обн., ДВ, бр. 36 от 2026 г.). 

3. Наредба за изменение на Наредба № 14 от 2019 г. за приемане на фармако-

терапевтично ръководство по ревматология (обн., ДВ, бр. 36 от 2026 г.). 

4. Наредба за изменение на Наредба № 1 от 2022 г. за приемане на фармако-

терапевтично ръководство по акушерство и гинекология (обн., ДВ, бр. 51 от 2026 г.). 

5. Наредба за изменение на Наредба № 3 от 2020 г. за приемане на фармако-

терапевтично ръководство за лечение на инфекциозни заболявания (обн., ДВ, бр. 55 от 

2026 г.). 

НЗОК 

1. Правилник за изменение на Правилника за устройството и дейността на 

Националната здравноосигурителна каса (обн., ДВ, бр. 22 от 2026 г.).  

Други оперативни дейности. 

Осъществено е процесуално представителство, подготовка и участие в заседания и 

процесуални действия по приблизително 70 дела и преписки пред съдебни инстанции и 

пред Комисията за защита от дискриминация, по които Министерството на 

здравеопазването и министърът на здравеопазването са страна.  

Подпомагана е дейността на другите дирекции в министерството като са изготвяни 

правни становища по поставени въпроси, свързани с прилагането на нормативните актове, 

лицензионните и разрешителните режими и изпълнението на договори, по които 

министърът на здравеопазването е страна. Изготвяни са и правни становища и отговори до 

регионалните здравни инспекции, други второстепенни разпоредители с бюджет по 

бюджета на Министерството на здравеопазването, лечебните заведения, други физически и 

юридически лица, във връзка с прилагането на законодателството в областта на 

здравеопазването и по направени предложения за промяна в нормативната уредба. 

Съгласувани са и проекти на административни актове и на договори, като с най-голям 

обем през отчетния период са проектите на административни актове, свързани с 

лицензионната и разрешителната дейности по Закона за контрол върху наркотичните 

вещества и прекурсорите и разрешенията за осъществяване на лечебна дейност по Закона 

за лечебните заведения.  

 

 Международни дейности 

 Европейски съюз 

В рамките на Кипърското председателство на Съвета на ЕС е осигурена подготовка 

на българските позиции за участие в заседания във формат „министри на 

здравеопазването“ на ЕС (1 бр. неформално и 1 бр. редовно) - формат EPSCO, част 

„Здравеопазване“. 

Участие в работата на Съвета по европейски въпроси (СЕВ), включително чрез 

администриране на дейността на Работна група 22 „Здравеопазване“ проследяване на 
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изпълнението на ангажиментите на министерството по стартирали наказателни процедури 

срещу България в области от компетентност на МЗ, включително във връзка със 

запитвания чрез Солвит център България. 

Подготовка на указания и материали до Постоянното представителство на Република 

България към ЕС (ППРБЕС) за участие в заседанието на  КОРЕПЕР I. 

Отчетени Шестмесечна програма с приоритетните за Република България теми и 

досиета по време на Кипърското председателство на Съвета на ЕС (1 януари – 30 юни  

2026 г.) в областта на здравеопазването. 

Проведена кореспонденция с МВнР относно становище от междуведомствено 

съгласуване на проект на Споразумение за съвместно администриране между 

компетентните органи на държавите членки, отговарящи за Системата за ранно 

предупреждение и реагиране (СРПР), и Европейската комисия при обработването на лични 

данни чрез платформата на СРПР. Осъществена координация с Европейската комисия 

относно актуализиране на посоченото споразумение с имената на настоящия министър на 

здравеоапзването. 

Координация по стартирани срещу Република България пилотни и наказателни 

процедури за нарушение. 

Участие в дейността на Работна група за въвеждане и прилагане на Регламент 

ЕС2024/1938, относно стандартите за качество и безопасност на субстанциите от човешки 

произход. 

 Подготовени са позиции, указания и становища по следните законодателни и 

незаконодателни досиета: 

 Рамкова позиция по Предложение за Регламент на Европейския парламент и на 

Съвета за създаване на рамка от мерки за укрепване на секторите на биотехнологиите и 

биопроизводството в Съюза, особено в областта на здравеопазването, и за изменение на 

регламенти (ЕО) № 178/2002, (ЕО) № 1394/2007, (ЕС) № 536/2014, (ЕС) 2019/6, (ЕС) 

2024/795 и (ЕС) 2024/1938 (Европейски акт за биотехнологиите); 

 Указания по предложение за Регламент на Европейския парламент и на Съвета за 

изменение на регламенти (ЕО) № 999/2001, (ЕО) № 1829/2003, (ЕО) № 1831/2003, (ЕО) № 

852/2004, (ЕО) № 853/2004, (ЕО) № 396/2005, (ЕО) № 1099/2009, (ЕО) № 1107/2009, (ЕС) 

№ 528/2012, (ЕС) 2017/625 по отношение на опростяването и засилването на изискванията 

за безопасност на храните и фуражите; 

 Указания по предложение за Директива на Европейския парламент и на Съвета за 

изменение на директиви 2001/18/ЕО и 2010/53/ЕС по отношение на пускането на пазара на 

генетично модифицирани микроорганизми и преработката на органи.  

 

Двустранно сътрудничество 

Проведена е координация и са осъществени срещи с посланиците на Китайска 

народна република и Швейцария, с ръководителите на Германо-Българската 

индустриално-търговска камара,  СЗО и УНИЦЕФ за България. 

Проведена координация с министъра на здравеопазването на Черна гора, и 

Националната здравноосигурителна каса при предварителната подготовка на проект на 

Договор между Министерството на здравеопазването на Черна гора и Националната 

здравноосигурителна каса на Република България за използване на Европейската 

здравноосигурителна карта на територията на Черна гора. Черногорската страна води 

последващата кореспонденция по проекта на договор относно ЕЗОК с определените от 

НЗОК лица за контакт.  
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 Многостранно здравно сътрудничество  

 Организация на обединените нации 

Извършени са дейности, свързани с предоставянето на бележки и коментари и 

съгласуване на проекти на резолюции и политически декларации на ООН по въпроси, 

касаещи област здравеопазване, в частност по отношение на: 

 проект на Резолюция на Общото събрание на ООН по глобалното здраве и 

външната политика; 

 проект на Резолюция за 59-та сесия на Комисията на ООН по населението и 

развитието, както и на информация за целите на подготовка на национално изказване за 

общия дебат във връзка с участието на Република България във форума; 

 проект на Резолюция на Общото събрание на ООН по модалностите на Среща на 

високо равнище по ХИВ/СПИН, м. юни 2026 г., Ню Йорк; 

 проект на Политическа декларация от Срещата на високо равнище по въпросите 

на ХИВ/СПИН, юни 2026 г. Ню Йорк; 

 проект на Pезолюция по обхвата, модалностите, формата и организацията на 

Срещата на високо равнище по универсално здравно покритие; 

 проект на Политическа декларация от Срещата на високо равнище по въпросите 

на превенцията, подготвеността и отговора на пандемии (ППОП), 25 септември 2026 г., 

Ню Йорк. 

 

 Световна здравна организация (СЗО) 

Осигурено е участие във всички управителни органи на СЗО, както следва: 

 158-мата сесия на Изпълнителния съвет (ИС) на Световна здравна организация (2-7 

февруари 2026 г.) 

 Осмото заседание на Постоянния комитет по превенция, подготвеност и реакция 

при извънредни здравни ситуации (SCHEPPR), проведени през м. април 2026 г.  

Участието в тези форуми бе много активно, затвърждаващо репутацията на страната 

ни като конструктивен и надежден партньор на СЗО, работещ за повишаване на 

ефективността на организацията в условия на ресурсни ограничения, като същевременно 

даваше ясен сигнал, че страната, паралелно с това отстоява националните червени линии и 

приоритети, които са водещи в участията на националната ни делегация по отношение на 

реформата в СЗО, на ефективното управление на финансовите и човешки ресурси и др.  

 79-та сесия на Световна здравна асамблея – СЗА (18-23 май 2026 г.) 

 159-то заседание на Изпълнителния съвет на СЗО (25-26 май 2026 г.); 

Взето е участие в Четвъртото възобновено, Петото, Шестото и Шестото възобновено 

заседние на Междуправителствената работна група (IGWG) за преговорите по член 12 

„Достъп до патогени и споделяне на ползи“ на Пандемичното споразумение на СЗО. Взето 

е активно участие и в координациите на ЕС и неговите държави членки във връзка с 

преговорите по анекс по чл. 12 и участие във формирането на позицията на ЕС, 

представяна от Преговарящия от името на Европейския съюз и неговите държави членки 

(Европейската комисия). 

 Проведена координация относно приоритетните дейности за сътрудничество със 

СЗО, които залегнаха в проекта на Двугодишно спораузмение за сътрудничество между 

Министерство на здравеопазването на Р България и Регионалния офис на СЗО за Европа за 

периода 2026-2027 г.  След одобрението на проектоспораузмението от Министерски съвет, 

предстои последващо подписване и стартиране изпълнението на дейностите. 



124 

 

 

 През отчетния период бе проведена и координация във връзка с номинирането на 

експерти за участие във форумите на СЗО (семинари, уебинари, конференции) по теми от 

приоритетните области на сътрудничество.  

 

Фонд на ООН за децата (УНИЦЕФ) 

Подготовка и участие в среща на министъра на здравеопазването с представителя на 

УНИЦЕФ у нас за обсъждане на съвместното сътрудничество и партньорство по 

приоритетните области в областта на здравната политика и приоритетните дейности в 

областта на майчиното и детското здраве, 16 март 2026 г.  

  

 Организация за икономическо сътрудничество и развитие (ОИСР) 

 Координирано и осигурено участие във всички срещи на основния орган – 

Комитета по здравеопазването и неговите работни и експертни групи, както следва: 

- 4-5 май 2026 г. – Експертна група по икономиката на общественото здраве; 

- 11 май 2026 г. – Работна група за Анкетата за докладвани от пациента индикатори 

(PaRIS); 

- 12-13 май 2026 г. – Работна група по лекарствени продукти и медицински изделия; 

- 19-20 май 2026 г. – Работна група за „Качество и резултати от здравните грижи“; 

- 22-23 юни 2026 г. – 39-та сесия на Комитета по здравеопазване;  

- 24 юни 2026 г. – осигурено участие посредством коррдинация с посолство Париж 

в Конференция на тема „Подкрепа за пациенти с дълъг COVID: анализи и действия“. 

 Проследен и координиран процесът по предаване на задължителния въпросник за 

България „Здравни данни“ за 2026 г. съвместно  с НЦОЗА. 

 Взето участие в процеса по изготвяне на съвместния доклад на ОИСР и ЕК за 

онкологичен профил на България 2027 г. 

 Осигурено участие в редовното заседание на Междуведомствения 

координационен механизъм за присъединяване на България към ОИСР през м. май 2026 г. 

 Координиран и финализиран доклада за преглед на здравната система на България 

от ОИСР, официално публикуван в края на м. март. 

 Координирани въпроси от компетенциите на други комитети, към които МЗ е 

подпомагаща институция. 

 Взето участие и координация в други дейности с незадължителен характер към 

ОИСР основно по линия на работата на експертните и работните групи към Комитета по 

здравеопазване, с цел пълноценното интегриране на България в работата на Здравния 

отдел на ОИСР. 

   

  Съвет на Европа 

 През отчетния период се реализира активно сътрудничество по линия на Съвета на 

Европа и успешна координация по време на подготовката и осъществяването на следните 

дейности: 

 подготовка на шести национален доклад по прилагане от Република България на 

Рамковата конвенция на Съвета на Европа за защита на националните малцинства; 

 активно проследяване на развитията по отношение на Парламентарната асамблея 

на Съвета на Европа (ПАСЕ); 

 подготовка за редовни заседания на Групата докладчици по правата на човека 

(GR-H) – проект на Допълнителен протокол към Конвенцията за правата на човека и 

биомедицината (Овиедска конвенция) относно защитата на правата на човека и 
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достойнството на лицата при принудително настаняване и принудително лечение в 

рамките на услугите по психично здраве; 

 посещение в Република България на делегация на Европейския комитет за 

предотвратяване на изтезанията и нечовешкото или унизително отнасяне или наказание на 

Съвета на Европа в периода 27 януари – 6 февруари 2026 г.; 

 оценъчно посещение в Република България на Европейската комисия против 

расизма и нетолерантността (ЕКРН) в периода 08-12 юни 2026 г.; 

 посещение в Република България на Комисаря по правата на човека на Съвета на 

Европа Майкъл О’Флаърти в периода 29 юни – 3 юли 2026 г. 

 Министерството на здравеопазването остава ангажирано към предстоящото 

публикуване на официалния доклад на Европейския комитет за предотвратяване на 

изтезанията и нечовешкото или унизително отнасяне или наказание на Съвета на Европа и 

своевременното осъществяване на срещи с представители на българското правителство, в 

частност с министъра на здравеопазването. 

Продължава междуведомствената координация във връзка с подготовката на процеса 

по присъединяване на Република България към Конвенцията на Съвета на Европа срещу 

трафика на човешки органи. 

  

 Здравна мрежа на страните от Югоизточна Европа (ЗМЮИЕ) 

 През отчетния период се проведе Израелското председателство на Здравната мрежа 

на страните от Югоизточна Европа (ЗМЮИЕ). Взето бе участие в 2 заседания на 49-ата 

Пленарна сесия на – на 21и 22 април в Букурещ, Румъния и в периода 17-21 юни в Скопие. 

  

 Черноморско икономическо сътрудничество 

 През месец май е взето участие в координацията на подготовката от българска страна 

на  предстоящото Гръцко председателство на Организацията. 

  

Министерство на здравеопазването като първостепенен разпоредител с бюджет 

предоставя информация за юридическите лица с нестопанска цел, на които предоставя 

средства от бюджета си. В изпълнение на политиката за финансово подпомагане на 

юридическите лица с нестопанска цел чрез бюджетите на първостепенните разпоредители 

с бюджет, Министерството на здравеопазването субсидира Българският Червен кръст. 

 

Отчет на показателите за изпълнение по бюджетни програми на БЧК  

1600.04.00 Бюджетна програма „Администрация” Мерна 

единица 

Проект   

2026 г. 

Отчет към 

30.06.2026 г. Показатели за изпълнение 

Дейност 1: Повишаване капацитета на организацията и поддържане на постоянна готовност за работа в ситуации 

на бедствия, аварии и кризи /БАК/. Дейности по подготовка на щатния състав и  доброволци за работа при кризи 

и в бедствени ситуации. Възстановяване и натрупване на нови количества резерв от имущество за подпомагане 

на населението при БАК. Поддържане и подобряване условията за съхранение на имуществото в Централната 

складова база и междуобластни складове на БЧК. Активиране на механизмите  на МФЧК/ЧП за подпомагане на 

населението при бедствие 

1. 1. Поддържане, обучение и изграждане на доброволни екипи за 

действие при бедствия 
      

Показател:  Поддържане и дооборудване на доброволни екипи за действие 

при бедствия /ДЕРБАК/ на национално и областно ниво- посочва се 

броят на екипите 

брой 30 30 

Показател: Членове на ДЕРБАК- посочва се броят  доброволците-

членове на ДЕРБАК 

брой 

доброволци 
520 573 

Показател: Привличане на нови доброволци за членове на ДЕРБАК-брой 

доброволци  

брой 

доброволци 
10 37 
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1.2. Подържане и обучение на екипи от психолози, доброволци на 

БЧК, за работа с пострадали при бедствия  
      

Показател:  Професионални психолози- доброволци на БЧК- брой  брой 100 104 

Показател: Привличане на нови доброволци- психолози- брой на 

привлечените 
брой 5 5 

1.3. Подържане на материалната база в състояние на готовност за 

работа при бедствия 
    

  

Показател:  Подържане/попълване на бедствения резерв в централната 

складова база, междуобластните складови бази и в областните 

организации на БЧК с материали за подпомагане при бедствия за брой 

хора- посочва се за колко души има материали  за подпомагане  

брой 11 500 11 601 

1.4. Обучение на щатния състав на БЧК за работа при БАК       

Показател: Проведени обучения  на национално и областно ниво- посочва 

се броя на обученията 
брой 35 42 

1.5. Методическо обезпечаване на дейностите по превенция на риска       

Показател: Печатни, аудио-визуални и др. материали за обучение- брой 

издания 

брой 

издания 
5 2 

1.6. Участие в подготовката, организирането и провеждането на 

национални, областни и международни мероприятия по защита при 

бедствия, съвместно с партньори- посочва се броят на участията 

    

  

Показател: Национални учения, тренировки и обучения- попълва се на 

национално ниво 
брой 5 5 

Показател: Учения, тренировки и обучения на областно/столично  ниво брой 100 65 

Показател: Международни учения, тренировки и обучения брой 8 6 

Показател: Национално учение с ДЕРБАК - попълва се на национално 

ниво 
брой 2 7 

Показател: Участие в междуведомствени работни групи- попълва се на 

национално ниво 
брой 5 8 

1.7. Участие в международни проекти и програми свързани с 

дейността по "Мениджмънт на бедствията" 

брой 

Бюджети 
2 2 

Дейност 2:  Предотвратяване и оказване на помощ при нещастни случаи в планините. Обучение на спасителите в 

умения за оказване на долекарска помощ, ски-техника и алпинизъм, ориентиране и топография,работа със 

специализирана техника и спасителни съоръжения, радиотехника, спасителни кучета и т.н. Осигуряване на 

надеждна работна екипировка на спасителите, материали и резервни части за извършване на дейността 

ПОПЪЛВА СЕ НА НАЦИОНАЛНО НИВО! 

Показател: Спасителни отряди брой 32 32 

Показател: Правоспособни планински спасители/доброволци и щатни/ брой 550 569 

Показател: Централен денонощен пост във връзка с Единен европейски 

телефонен номер за спешни повиквания 112 
брой 1 1 

Показател: Спасителни бази с денонощно дежурство за приемане на 

сигнали и извършване на оперативни спасителни дейности 
брой 4 4 

Показател: Спасителни бази и постове в планината брой 22 22 

Показател: Обучаващи се планински спасители/две годишен цикъл/ брой 42 22 

Показател: Групи за спасяване с кучета/ спасителни кучета и водачи/ брой 23 22 

Показател: Оказана помощ на пострадали в планината  брой 2 400 2 799 

Показател: Оказана помощ на ски писти брой 2 200 2 650 

Показател: Спасителни акции брой 160 122 

Показател: Привличане на нови доброволци/планински спасители и 

лекари-планински спасители/ 
брой 50 44 

Показател: Повишаване квалификацията и капацитета на планинските 

спасители 
брой 350 379 

Показател: Поддържане на електронна информационна страница на ПСС. 

Действия за превенция на травматизма в планините  и повишаване 

информираността на обществото, в т.ч. медийни 

брой 

медийни 

публ. 

2 000 2 483 

Показател: Създаване на обучителни и информационни помагала брой тираж 3 000 0 

Показател: Експертно участие в обществени консултативни съвети и 

междуведомствени работни групи 
брой 15 2 

Показател: Осигуряване на охрана на спортно-туристически състезания и 

прояви в планината 
брой 60 67 
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Показател: Участие в дейността на Международната комисия по 

планинско спасяване 
брой 1 0 

Показател: Осигуряване на специализирана екипировка 
брой 

артикули 
800 969 

Дейност 3: Участие във водно-спасителната дейност в страната. Обучение на водни спасители и специализирани 

кадри за водноспасителната дейност. Осигуряване на водноспасителна дейност при природни бедствия. 

Повишаване знанията и уменията на гражданите за предпазване от удавяне и начините на оказване на помощ 

при водни инциденти, повишаване плувната култура на населението. Оказване на методическа помощ и 

ръководство при създаването и функционирането на водноспасителни станции и постове край водните площи 

3. 1. Превенция на водния травматизъм       

Показател: Обучени и запознати с правилата за водна безопасност, чрез 

образователните програми и разпространени материали по превенция на 

водния травматизъм в страната 

брой 

обучени 
50 000 50 766 

Показател: Издадени учебни ръководства, помагала и нагледни средства 
брой 

издания 
2 1 

Показател: Деца и младежи, участващи във водни празници и 

демонстрации с профилактична насоченост 
брой деца  5 000 2 060 

Показател: Обучени доброволци за провеждане превенцията на водния 

травматизъм 

брой 

обучени 
300 232 

3. 2. Обучение на водно спасителни кадри        

Показател:  Обучени водно спасителни кадри за всички квалификационни 

степени 

брой 

обучени 
900 476 

Показател: Заверени лични талони за всички квалификационни степени 
брой 

заверени 
3 500 2 543 

Показател: Осигурена учебна екипировка за обучението на водните 

спасители- посочва се броят на комплектите 

брой 

комплекти 
25 64 

3.3. Спасителна дейност при бедствия- наводнения       
Показател: Обучени доброволци в тренировъчни курсове за действие при 

наводнение 

брой 

обучени 
100 39 

3.4. Методическа  помощ при организирането на водноспасителната 

дейност на водните площи 
      

Показател: Организирани работни срещи и семинари с представители на 

институции и организации имащи отношение към водноспасителната 

дейност осъществявана на водните площи. 

брой срещи 90 43 

Показател: Доброволци членуващи в  дружествата на Водните спасители  брой 1 200 1 101 

3.5.  Международна и спортно състезателна дейност       

Показател: Представители на водноспасителната служба участващи в 

работата на комисиите и Борда на директорите на Международната 

федерация по водно спасяване / ILSE 

брой 

представ. 
5 4 

Показател: Деца, младежи  и възрастни от Областните организации/ Стол. 

Орг.на БЧК участващи в организираните в страната турнири по водно 

спасяване  

брой 550 631 

Дейност 4:  Провеждане на социално-помощна дейност, набиране и разпределение на хуманитарни помощи, 

повишаване на здравната култура на населението, ограничаване и предотвратяване на социално значими 

заболявания, обучение на населението за оказване на първа помощ, подпомагане и утвърждаване на 

безвъзмездното кръводаряване, превенция на пътно-транспортния травматизъм 

4. 1. Обслужване на трудно подвижни лица в гаровите служби       

Показател: Обезпечаване дейността на функциониращите диспечерски 

гарови служби - брой на разкритите диспечерски гарови служби 
брой 5 5 

Показател: Обслужени трудно подвижни лица брой 1 200 1 121 

Показател: Предоставени услуги на трудно подвижни лица 
брой 

услуги 
4 500 4 913 

4. 2. Работа с бездомни лица       

Показател: Обслужени бездомни лица брой 400 192 

4.3. Обществени трапезарии       

Показател: Обезпечаване дейността на функциониращи обществени 

трапезарии 

брой 

трапезарии 
80 36 

 Показател: Обслужени уязвими лица брой 3 300 1 156 

4.4.Хуманитарно подпомагане       

Показател: Подпомогнати лица брой 350 000 394 566 
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Показател: Подготовка на възрастни доброволци за активно включване в 

социално помощната дейност 
брой 500 249 

4.5.  Услуги за възрастни хора, хронично болни и хора с трайни 

увреждания 

брой 

обслужени 
600 281 

4.6. Обучение на населението по оказване на първа долекарска помощ       

Показател: Обучени по оказване на ПДП брой 67 000 33 891 

4.7. Здравно просветна дейност       

Показател: Организиранеи провеждане  на здравно просветни форми- 

брой форми 

брой 

форми 
1 000 596 

Показател: Достигнати лица в здравно просветните форми- брой 

достигнати лица 

брой  

дост.лица 
40 000 78 296 

Показател: Мероприятия за промоция на доброволното кръводаряване и 

обучения- брой мероприятия 

брой 

меропр. 
300 136 

Показател: Достигнати лица в мероприятията за промоция на доброволно 

кръводаряване -брой достигнати лица 

брой дост. 

лица 
30 000 10 147 

Показател: Участие в кампании и състезания, свързани с превенция на 

пътно-транспортния травматизъм- брой изяви 
брой изяви 60 53 

 Показател: Участници в  кампании и състезания, свързани с превенция на 

пътно-транспортния травматизъм- брой участници 

брой 

участници 
2 000 2 632 

5. Дейност:  Подпомагане на уязвими мигранти и лица, търсещи и/или получили международна закрила и лица с 

предоставена временна закрила 

5. 1. Подпомагане с консултации и/или насочени към други 

организации/институции лица, търсещи и получили международна 

закрила в България 

      

Показател: Провеждане на информационни сесии сред търсещите и 

получили закрила лица- брой сесии 
брой сесии 120 302 

Показател: Предоставени консултации медиаторски услуги и 

придлужаване 

брой  

дост.лица 
15 000 3 105 

5. 2. Подпомагане с хуманитарна помощ търсещи и получили закрила       

Показател:  Предоставена хуманитарна помощ на брой лица брой лица 4 000 427 

5.3. Мониторинг на условията за прием на търсещи закрила лица       

Показател: Осъществени мониторингови посещения в центровете на ДАБ 

в страната 

брой 

посещения 
80 0 

5.4. Прилагане на интеграционни мерки на получили закрила лица       

Показател: Проведени курсове по български език брой 40 197 

Показател: Подпомогнати деца бежанци и мигранти брой лица 2 000 4 844 

Показател: Подпомогнати лица с жилищно настаняване брой лица 120 153 

5.5.  Повишаване капацитета на служители и доброволци за работа с 

търсещи и получили закрила 
    

  

Показател: Участие в работни срещи, семинари, и др.подобни обучения 
брой 

обучения 
5 5 

5.6. Повишаване информираността на обществеността по проблемите 

на интеграцията на бежанците 
      

Показател: Участие в работни групи брой 4 3 

Показател: Международни събития брой 3 2 

5.7. Участие в международни организации брой 2 2 

Дейност 6:  Провеждане на социално помощна и социално здравна дейност сред деца и младежи, утвърждаване на 

хуманитарните ценности, пропагандиране и разпространяване на червенокръстките принципи сред децата и 

младежите. Участие в процеса по деинституционализация на деца и младежи. Подготовка на екипи и психо-

социална подкрепа 

Показател: Клубове на БМЧК в страната брой 250 256 

Показател: Доброволци и членове на БМЧК  брой 6 800 3 456 

Показател: Достигнати хора от общостите по време на събития, касаещи 

целите за намаляване на здравната и социалната уязвимост на децата и 

младите хора в България (в т.ч. и обучения и сесии в училища, детски 

градини и др.) 

брой 

достигнати 
300 000 138 273 

Показател: Обучени доброволци и членове на БМЧК 
брой 

обучени 
4 250 1 359 
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Показател: Обучени по оказване на първа долекарска помощ и 

психосоциална подкрепа 
брой 800 594 

Показател: Младежи, преминали през наблюдаваното жилище за младежи  брой 10 3 

Показател: Младежки аварийни екипи брой 20 19 

Показател: Ученически екипи по първа помощ брой 170 149 

Показател: Обучения на щатния състав по младежка дейност брой 25 13 

Показател: Участници в междуведомствени работни групи на национално, 

областно и общинско ниво 

брой 

участници 
50 25 

Дейност 7: Международна дейност. Пропагандиране целите и задачите на международното Червенокръстко 

движение и на БЧК, съдействие за изучаването, разпространението и спазването на нормите на международното 

хуманитарно право; издирване членове на семейства, разделени в резултат на войни, въоръжени конфликти и 

природни бедствия 

ПОПЪЛВА СЕ НА НАЦИОНАЛНО НИВО 

Показател: Участие в международни срещи в и извън България брой  100 48 

Показател: Членство и активно участие в международни платформи, 

мрежи и организации 
брой 10 10 

Показател: Възстановяване на семейни връзки/случаи/ брой 200 78 

Показател: Обучения, срещи и семинари за разпространение на нормите 

на международно хуманитарно право и повишаване на капацитета за 

осъществяване на дейности по възстановяване на семейните връзки  

брой 6 4 

Дейност 8: Организационна дейност. Повишаване капацитета на организацията чрез мобилизиране на човешки 

ресурс, подготовка и квалификация на кадрите за осъществяване на червенокръстките дейности и за постигане 

целите на организацията  

Показател: Доброволци на БЧК брой 18 000 8 384 

Показател: Членове на БЧК брой 145 000 51 338 

Показател: Червенокръстки дружества брой 2 850 2 200 

Показател: Обхват членове на БЧК към броя на населението процент 2 2 

Показател: Областни организации на БЧК с въведена електронна система 

за доброволчески мениджмънт 
брой 28 22 

Показател: Обучения на доброволци 
брой 

обучени 
7 000 1 163 

Показател: Обучения на ръководни, управленски и контролни органи на 

БЧК 

брой 

обучени 
4 000 483 

Показател: Ръководни, управленски и контролни форуми на БЧК 
брой 

форуми 
3 100 309 

Показател: Методическа помощ по организационни въпроси на областно 

и общинско ниво 

брой 

визити 
3 000 773 

Показател: Оценки на състоянието и дейността на областните 

организации на БЧК по Системата за оценка 
брой 7 0 

 

Към 30.06.2026 г. основните дейности, извършени от Българския Червен кръст са 

следните: 

Мениджмънт на бедствия 

 Повишаване капацитета на организацията и поддържане на постоянна готовност за 

работа при ситуации на бедствия, чрез поддържане в готовност на 30 доброволни екипа за 

действие при бедствия: Национален екип за работа при бедтвия, аварии и катастрофи 

(НЕРБАК) и Национален екип за действие при наводнения (НЕДН) - на национално ниво и 

28 Доброволни екипа за работа при бедствия, аварии и катастрофи /ДЕРБАК/ на областно 

ниво. Подготвени и 10 Мобилни здравни екипа. 

 Проведени 42 обучения на щатния състав на областно/столично ниво и 65 

обучения, тренировки и учения на доброволци. Обучени 573 доброволци, от които 37 ново 

привлечени – членове на ДЕРБАК. Участие в 6 международни обучения, тренировки и 

учения. 
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 Поддържане на бедствен резерв в Националната складова база на БЧК-Лозен, 

между областните складове в области Бургас, Русе, Добрич и Пловдив и областните 

организации за подпомагане  на населението в първите часове на бедствие за 11 601 души. 

 Наличие на обучени екипи от психолози за работа с пострадали при бедствия и 

други кризисни ситуации, обучени 104 психолози - членове на ДЕРБАК. 

 Сътрудничество с държавните институции, местната власт и организации от 

неправителствения сектор в областта на превенцията и съвместни действия по време на 

бедствия и кризи – участие в 8 междуведомствени работни групи. 

 Подсигуряване на обществени мероприятия - празници и състезания с екипи за 

оказване на първа помощ и реакция при бедствия. 

 Обучения на населението, деца в детски градини, служители и работници в 

предприятия за реакция при бедствия и кризи. 

 Взето участие в два международни проекта включително в Апел съвместно с 

МФЧК/ЧП за подпомагане на украинските граждани потърсили убежище у нас. 

 

Планинска спасителна дейност 

 Поддържане и дооборудване на системата на ПСС в работен режим и в състояние 

да оказва ефективно помощ при нещастни случаи в планините и в ситуации на БАК. 

 Оказване на реална долекарска помощ и транспорт на пострадали в планините. 

 Поддържане и развиване нивото на информираност сред населението относно 

факторите влияещи върху здравето и безопасността на пребиваващите в планините. 

 Проведени курсове в системата на ПСС – 29 броя, в т.ч. 2 /два/ за стажант 

планински спасители – зимен и летен профил , 2 /два/ за планински спасители - зимен и 

летен профил , 4 /четири/ за водачи и спасителни кучета за работа при лавинни нещастия, 

при търсене на загубени в планината и при работа в условия на бедствия, 1 /един/ за работа 

при лавинни нещастия, 1 /един/за работа на скали, 1 /един/за работа в трудни терени, 2 

/два/ на лекари планински спасители,  1/един/за работа с хеликоптер и взаимодействие с 

екипажите на ВВС, 13 /тринадесет/ за усъвършенствуване на ски техниката на планинските 

спасители, 1 /един/ за работа с моторни шейни във високата планина и 1 /един/ за 

инструктори за моторни шейни. 

 Взето участие в организиране и изпълнение на охрана и оказване на помощ на 

пострадали в стартовете за Световна купа по сноуборд –   Банско м. 01.2026 г. 

 Оказана помощ на 2 650 скиори и сноубордисти. В периода 01.01. – 30.06.2026 г. 

са проведени 122 спасителни акции като в тях е оказана помощ на 142 души. 

 

Участие във водно-спасителната дейност 

 През отчетния период дейността е насочена към превенция на водния 

травматизъм, подготовка на квалифицирани водни спасители, повишаване знанията на 

населението за безопасно поведение във водна среда и осигуряване на готовност за 

действия при бедствия и аварии. 

 Повишена е ефективността на взаимодействието между институциите при 

провеждането на обучения по превенция на водния травматизъм, чрез разработване и 

реализиране на образователни програми и обучения за квалификация на педагогически 

специалисти. Издадено е 1 ново учебно помагало за обученията по превенция на водния 

травматизъм. 
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 Обучени общо 50 776 деца, младежи и възрастни, с което значително е разширен 

обхватът на превантивната дейност и са повишени знанията за безопасно поведение във 

водна среда. 

 Осигурени 64 броя екипировка и оборудване за учебно-тренировъчния процес. 

Въведени са унифицирани критерии и повишени изисквания към изпитните комисии при 

провеждането на заключителните изпити, което допринася за подобряване качеството на 

професионалната подготовка. 

 Подготвени 476 квалифицирани водни спасители за осигуряване безопасността на 

гражданите на морските плажове и плувните басейни, като са заверени 2 543 лични талона, 

удостоверяващи правоспособността им. 

 Оказвана методическа помощ при организирането и осъществяването на 

водноспасителната дейност на водните площи, както и съдействие за оптимизиране 

дейността на общинските комисии, извършващи проверки на готовността на водните 

площи и разрешаването им за ползване през летния сезон. 

 Обучени 232 доброволци за действия при наводнения, с което е укрепен 

капацитетът за подпомагане на населението при извънредни ситуации. 

  

 Социална и здравна дейност  

 Оказването на хуманитарна подкрепа на лица, живеещи в бедност и лишения, е един 

от основните приоритети в дейността на БЧК. В тази област се полагат сериозни усилия за  

материално и логистично подпомагане на най-уязвимите лица, като през първото 

шестмесечие помощта достигна до 394 566 крайно нуждаещи. От тях 359 312 души бяха 

подпомогнати с хранителни продукти по Програма „Храни и основно материално 

подпомагане“, операция „Подкрепа“, а останалите 35 254 бяха подпомогнати, чрез 

национални продуктови кампании и чрез различни регионални инициативи на областните 

организации на БЧК. 

 Предоставени бяха финансови средства чрез Фонд Милосърдие на БЧК, на хора в 

затруднено материално положение и с влошено здравословно състояние. 

 Обществените трапезарии на БЧК продължиха да функционират, като през първото 

полугодие на 2026 г. общо 1 156 деца и възрастни хора получаваха безплатна храна в 36 

трапезарии на БЧК в цялата страна. 

 Предоставяна е безплатна топла храна всеки учебен ден на нуждаещи се деца, сираци 

и полусираци и деца от социално слаби семейства в определени области на страната. 

Храната се осигуряваше чрез програма „Топъл обяд“ на БЧК със средства, набрани от 

национални фондонабирателни кампании, фондонабирателни инициативи, и от 

индивидуални дарения. По този начин се осигури здравословно и пълноценно хранене на 

деца от уязвими групи, като те бяха привлечени в училище и това в голяма степен 

предотврати отпадането им от учебния процес. 

 Топла храна получаваха и социално слаби възрастни граждани в обществените 

трапезарии на БЧК в Пазарджишка и Русенска области, като същите бяха финансирани от 

различни донори. 

 През студените зимни месеци продължи обслужването на бездомни лица, като през 

първото полугодие бяха обгрижени общо 192 души. 
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 Предоставени са 4 913 социални услуги на 1 121 трудно подвижни деца и лица чрез 

Диспечерските гарови служби на БЧК, разположени в железопътните гари на градовете 

София, Пловдив, Варна, Бургас и Стара Загора. 

 Подготвени са 249 възрастни хора за активен и здравословен живот и за активно 

участие в социално-помощната дейност на организацията. 

 На 281 уязвими лица са предоставени различни видове социални и интегрирани 

здравно-социални услуги в домашна среда, в общността и в институции за резидентна 

грижа за възрастни хора, хронично болни и хора с трайни увреждания. 

Здравна дейност 

 Новите предизвикателства пред здравето на нацията–хроничните незаразни болести, 

здравното благополучие и активното дълголетие са свързани преди всичко с профилактика 

на болестите и промоция на здравословния начин на живот. Усилията на БЧК са насочени 

към предоставяне на здравни знания за превенция на хроничните незаразни болести и 

намаляване на вредното влияние на поведенческите фактори (тютюнопушене, злоупотреба 

с алкохол и наркотици, нездравословно хранене, липса на физическа активност и др.), 

които могат да бъдат  контролируеми и въздействието им да бъде намалено или изцяло 

премахнато. В тази връзка са отбелязани: 

 Европейската седмицата за борба с рака на маточната шийка (в края на м. януари). 

Изпратени са указания до СС/ОблС на БЧК за ролята на ваксината в превенцията на това 

заболяване; 

 Световният ден за борба с туберкулозата - 24 март. Разпространени са тематични 

материали, свързани с превенцията на заболяването и е взето участие в „Седмица на 

отворените врати“ за туберкулоза, която се организира съвместно с МЗ, Национално 

сдружение на общините, лечебни заведения и сдружение „Национална мрежа на здравните 

медиатори“; 

 Световният ден на здравето и професионалния празник на всички, които са 

посветили своя труд и призвание на грижата за човешкия живот и достойнство; 

 Световният ден на хипертонията - 17 май под надслов „Контрол на хипертонията 

заедно: проверявайте кръвното си налягане редовно, победете тихия убиец!“. По повод на 

този ден в София, Пловдив, Ст. Загора, Бургас, Варна и Плевен, представители на БЧК 

съвместно с представители на Българската лига по хипертония, за 21–ви пореден път 

реализираха Национална кампания за мерене на кръвно налягане, под логото: „Май месец 

за мерене“. Бяха разкрити пунктове за мерене на кръвно налягане. В тях хората бяха 

информирани за рисковете от хипертонията, получаваха информационни материали със 

съвети за здравословен начин на живот, стойностите на кръвното налягане и как да 

разпознаят неговото покачване. Екипите работиха с електрони апарати, снабдени с AFIB – 

технология за откриване на предсърдно мъждене, без ЕКГ. Тази технология е подходяща и 

сигурен метод за скрининг на предсърдно мъждене в домашни условия, като профилактика 

на мозъчен инсулт и инфаркт. Кампанията е част от мащабна световна кампания на тази 

тематика. Доброволци на БЧК в пунктовете за мерене, предоставяха тематични 

информационни материали и подпомагаха екипите при меренето на кръвното налягане.  

 В превенцията на пътнотранспортния травматизъм съвместно със СБА, Пътна 

полиция и други партньори е взето участие в провеждането на: 

 Деветото издание на „Най-добър млад шофьор на България“; 
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 Републиканският шампионат по приложно колоездене за деца по правилата на 

ФИА и Републиканския шампионат по приложно колоездене „Младежта за безопасност на 

движението“; 

 Националната ученическа викторина „Да запазим децата на пътя“; 

 Националния ден на безопасност на движението по пътищата - 29 юни. По този 

повод, в редица региони на страната, БЧК съвместно с други партньори участваха в 

инициативи, насочени към безопасността на движението, раздаваха тематичната листовка 

„Сметката, която не искаш да платиш“, свързана с употребата на алкохол от водачите на 

МПС; 

 Два курса на обучение – за екипно реагиране при травми и бедствия, предназначен 

за медицински специалисти и за основни технически умения за пострадали. 

 Предоставени са парични средства на семействата на 39 деца пострадали от ПТП, 

осигурени от Национален дарителски фонд за подпомагане на деца, пострадали от 

пътнотранспортни произшествия към БЧК. 

 На 5 април 2026 г., в деня на християнския празник Цветница, стартира пролетната 

кампания за безвъзмездно и доброволно кръводаряване „Запали свещичка – Подари 

живот!“. Инициативата продължи и през Светлата седмица след Възкресение Христово. 

Кампанията се организира от Националния център по трансфузионна хематология 

(НЦТХ), Министерството на здравеопазването и Българския Червен кръст, с подкрепата на 

Българската православна църква, и се провежда  от 20 години. 

 Отбелязан е Световния ден на кръводарителя -14 юни.  

 

Подпомагане на уязвими мигранти и лица 

 Консултиране и информиране, както и чрез насочване/придружаване до други 

организации/институции. През първото полугодие на 2026 г. Бежанско-мигрантската 

служба на БЧК продължи да подпомага лица, търсещи и получили международна или 

временна закрила, както и уязвими мигранти. Предоставена и социална подкрепа и 

консултации на общо 9 028 лица. 

 Провеждане на информационни сесии сред търсещите и получили закрила лица – 

302 лица са получили информация относно достъп до образование, хигиена, превенция на 

социално значими заболявания и други теми, които интересуват и вълнуват бежанците в 

България. 

 Предоставена хуманитарна помощ на 427 лица. Предоставените артикули са 

хигиенни материали, бельо и дрехи.  

 Проведени курсове по български език - организирани и проведени 14 курса по 

български език с 197 учащи по утвърдена от Министерство на образованието програма в 

ниво А1, съгласно Европейската езикова рамка. 

 Подпомогнати деца бежанци и мигранти - общо 4 844 деца бежанци и мигранти са 

подпомогнати, както чрез директна хуманитарна подкрепа, така и чрез включване в 

различни образователни и интеграционни дейности. 

 Подпомогнати лица с настаняване - подпомогнати 153 лица от уязвими 

домакинства със заплащане на наем за жилище или кризисно настаняване в хотел. 

 Участие в международни организации - Български Червен кръст е член на 

Европейския съвет за бежанци и изгнаници (European Council for Refugees and Exiles, 

ECRE) от 1996 г., както и на Българския съвет за бежанци и мигранти (БСБМ), сформиран 
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от БЧК, БХК и Каритас през 2005 г. В тази връзка, Бежанско-мигрантската служба на БЧК 

поддържа членството и взима участие в свързаните с дейността на тези организации 

инициативи. 

 

Младежка дейност 

Обучение на деца и младежи по темите първа долекарска помощ и психосоциална 

подкрепа в рамкте на дългогодишните програми на БМЧК. 

Подготовка на младежи от цялата страна за реакция при бедствени и кризисни 

ситуации, в рамките на формираните Младежки аварийни екипи (МАЕ). 

Предоставени социални услуги на БЧК/БМЧК, в т.ч. и в Наблюдавано жилище 

„Шарената къща“. Социално подпомагане и работа с деца и младежи от уязвими групи, 

както и за подкрепа на деинституализацията и реинтеграцията на деца и младежи в 

България. 

Изпълнение на инициативи за популяризиране на пътната безопасност и превенция 

на детския пътен травматизъм сред деца на възраст от 10 до 18 години. 

 

Международна дейност 

 Участие в международни срещи в и извън България. 

 Международната дейност на Българския Червен кръст продължи да се извършва в 

условията на продължаващи широкомащабни хуманитарни действия по подпомагане, 

свързани с конфликта в Украйна, паралелно с регулярните активности на организацията 

по подкрепа на уязвими групи население, вкл. засегнати от природни бедствия. 

Продължиха и партньорствата с Центъра за изследване, изграждане и 

усъвършенстване на способности на НАТО за управление на кризи и реагиране при 

бедствия в България по отношение на бедствения мениджмънт, както и измененията в 

климата, оказващи влияние върху здравето, сигурността и др. 

Активно продължи работата по проекти и програми с външно (в частност 

европейско) финансиране. 

 Членство и активно участие в международни платформи, мрежи и организации 

БЧК продължава да поддържа членството си в различни международни мрежи, 

платформи и организации, за 10 от които се изисква покриване на такса за 

принадлежност. 

Продължава активното участие на БЧК в структурите на Международната 

организация за водно спасяване – клон Европа (ILSE).  

 Възстановяване на семейни връзки и закрила 

 През периода 01.01.2026 г. – 30.06.2026 г. по дейността „Възстановяване на 

семейни връзки“ (ВСВ) са регистрирани общо 78 нови случая, от които 59 са постъпили 

чрез други национални дружества, а 19 са инициирани на територията на Република 

България. В сравнение с предходните отчетни периоди се наблюдава умерено 

намаление на броя на новообразуваните случаи. Тази тенденция може да се свърже с 

промените в миграционните потоци и развитието на международната обстановка. 

Въпреки. че миграционният натиск остава по-нисък, продължаващите въоръжени 

конфликти и хуманитарни кризи в Близкия изток, включително в Ивицата Газа, както и 

войната в Украйна, оказват влияние върху миграционните процеси и съответно върху 

потребностите от дейността по възстановяване на семейни връзки. 
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 През периода са осъществени 187 безплатни телефонни разговора между лица, 

изгубили връзка със своите близки. От услугата са се възползвали 481 души, настанени 

както в регистрационно-приемателни центрове, така и в центрове от затворен тип. В 

териториалните поделения на Държавната агенция за бежанците и в бюрото на 

Българския Червен кръст в София са проведени над 40 информационни беседи, 

насочени към повишаване на информираността на лицата, търсещи международна 

закрила, относно услугите по възстановяване на семейни връзки. Активното 

сътрудничество с Върховния комисариат на ООН за бежанците (ВКБООН), 

Международната организация по миграция (МОМ), дирекция „Миграция“ към МВР, 

Държавната агенция за бежанците и партньорски неправителствени организации 

продължи и през настоящия период. Същевременно остана в сила подписаното 

Споразумение за партньорство между Българския Червен кръст и дирекция „Миграция“, 

което осигурява рамка за координация и взаимодействие при предоставянето на 

хуманитарна подкрепа на мигранти и лица, търсещи международна закрила.  

 През отчетния период е оказано съдействие по над 8 случая на починали мигранти 

и по 12 случая на мигранти, изпаднали в бедствено положение, при които след подадени 

сигнали до компетентните институции лицата бяха открити и спасени. Към края на 

отчетния период в базата данни за специализирани случаи са въведени и обработени 212 

случая, от които 38 са приключени. 

 МХП (Международно хуманитарно право) 

 През първата половина на 2026 г. дейността в областта на международното 

хуманитарно право (МХП) е насочена към укрепване на институционалния капацитет 

на Българския Червен кръст, усъвършенстване на нормативната рамка, свързана със 

защитата на емблемата, разширяване на обучителната и експертната дейност, както и 

задълбочаване на международното сътрудничество. 

 През отчетния период продължи подготовката и развитието на националните 

инициативи, свързани със състезанията по международно хуманитарно право (Moot 

Court). Проведени са срещи с преподаватели и треньори, подготвени са обучителни 

материали, както и дейности по подбор и подготовка на студентски отбори за участие в 

международни състезания. Паралелно с това продължи развитието на националната 

инициатива за организиране на състезания по международно хуманитарно право. 

 В областта на международното сътрудничество Българският Червен кръст 

продължи активното си участие в инициативата за разработване на международен 

договор в областта на правото при бедствия (Disaster Law Treaty 2025–2027). 

Организацията затвърди ролята си като едно от първите национални дружества в 

Европейския съюз, присъединили се към неформалната група на националните 

дружества на Червения кръст и Червения полумесец, работещи за създаването на 

глобален договор в тази област, като участва активно в обмена на добри практики и 

експертни становища. 

 Международно подпомагане 

В първото полугодие на 2026 г. БЧК подкрепи два международни спешни апела на 

МФЧК/ЧП: 

- спешния Апел за Украйна, със средства, набрани от обществена кампания 

- спешния Апел за Куба, ураганът Мелиса, със собствени средства 

 

Организационна дейност 

Систeмна реализация на стъпките на съвременния доброволчески мениджмънт на 

местно, областно и национално ниво, осигуряващи мотивирани и подготвени доброволци 
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за осъществяване на дейностите на БЧК, в полза на уязвимите и за хуманизиране на 

институциите и общностите.  

Приобщени към принципите, ценностите и каузите на БЧК представители на 

общностите, изяващи се като негови пълноценни членове, които, в реалната си дейност, са 

основен двигател за решаване на хуманитарните проблеми на местно ниво.   

Адекватно структурно и функционално осигуряване на дейността на БЧК на локално 

ниво.  

Реализиран оптимален брой, предвид специфичната ситуация и ангажираността на 

доброволците във връзка с различни специфични дейности с уязвими групи, въвеждащи 

(базисни) и специализирани обучения на доброволците на БЧК, съгласно Системата за 

обучение и квалификация на организацията. 

Продължаващ процес на повишаване на капацитета на ключови фигури от 

ръководните, управленските и контролните органи на организацията. 

Проведени, в съответствие с уставните изисквания, форуми на ръководните, 

управленските и контролните органи на БЧК на различни организационни нива (Отчетна 

кампания 2025 – 2026 г.).  

Подготовка за реализиране на планираните, съгласно Системата за оценка на 

състоянието и дейността на областните червенокръстки организации, оценки в 6 областни 

структури – Велико Търново, Смолян, София-град, Търговище, Хасково, Шумен. 

 

Отчет на разходите по бюджетните програми с разпределение по ведомствени и 

администрирани разходи 

 

№ 1600.04.00 Бюджетна програма  

"Администрация"   

(в евро) 

Отчет 

към 

30.06.2026 г. 

      

І. Общо ведомствени разходи: 9 276 373 

     Персонал 6 946 641 

     Издръжка 1 588 877 

     Капиталови разходи 740 855 

1 Ведомствени разходи по бюджета на ПРБ: 8 535 443 

     Персонал 6 946 641 

     Издръжка 1 588 802 

     Капиталови разходи   

2 
Ведомствени разходи мна други бюджети и 

сметки за средства от ЕС  
740 930 

     Персонал   

     Издръжка 75 

     Капиталови разходи 740 855 

ІІ. 
Администрирани разходни параграфи по 

бюджета  
3 044 389 

  Субсидии за Българския Червен кръст, в т.ч. 2 490 000 

  
Планинска спасителна служба при Български 

Червен кръст 670 270 
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Средства за участие на Република България в 

Световната здравна организация, Здравната 

мрежа на страните от Югоизточна Европа и 

други 

43 189 

  
Капиталови трансфери за Българския Червен 

кръст 
511 200 

ІІІ. 
Администрирани разходни параграфи по 

други бюджети и  сметки за средства от ЕС  
0 

  1. …………………………………..   

  Общо администрирани разходи (ІІ.+ІІІ.): 3 044 389 

      

  Общо разходи по бюджета (І.1+ІІ.): 11 579 832 

      

  Общо разходи (І.+ІІ.+ІІІ.): 12 320 762 

  Численост на щатния персонал 468 

 

Отговорност за изпълнението на програмата  

Отговорността за изпълнение на програмата е възложена на ресорния заместник-

министър на здравеопазването, дирекции "Канцелария и административно обслужване“, 

„Стопанско обслужване и човешки ресурси“, „Обществени поръчки“, „Бюджет и 

финанси“, „Публични предприятия и управление на собствеността“, „Правна“, „Лечебни 

дейности“, „Спешна медицинска помощ“, „Изпълнение на проекти, програми и стратегии“, 

„Европейска координация и международно сътрудничество“, „Връзки с обществеността и 

протокол“ и Български Червен кръст. 

 

 


