
ПРАВИТЕЛЬСТВО ЧЕЛЯБИНСКОЙ ОБЛАСТИ
П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

ОТ 29.12.2021 г. №  720-П
Челябинск

О Территориальной программе 
гоеударетвенных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 
в Челябинской области на 2022 год и на 
плановый период 2023 и 2024 годов

В соответствии с Федеральным законом «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации»

Правительство Челябинской области ПОСТАНОВЛЯЕТ:
1. Утвердить прилагаемую Территориальную программу государственных 

гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Челябинской 
области на 2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов.

2. Настоящее постановление подлежит официальному опубликованию.
3. Настоящее постановление вступает в силу с 1 января 2022 года.

Председатель
Правительства Челябинской области А.Л. Текслер



У ТВ ЕРЖ Д Е Н А  
постановлением Правительства 

Челябинской области
от 2 9 .1 2 .  2021 г. №  720-П

Территориальная программа 
государственных гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи в Челябинской области 
на 2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов

L Общие положения

1. Территориальная программа государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощ и в Челябинской области на 
2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов (далее именуется - 
Территориальная программа) устанавливает перечень видов, форм и условий 
медицинской помощ и, предоставление которой осуществляется бесплатно, 
перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при 
которых осуществляется бесплатно, категории граждан, оказание медицинской 
помощи которым осуществляется бесплатно, нормативы объема медицинской 
помощи, в том числе с учетом этапов оказания медицинской помощи в 
соответствии с порядками оказания медицинской помощи, нормативы 
финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, подушевые 
нормативы финансирования, порядок и структуру формирования тарифов на 
медицинскую помощ ь и способы ее оплаты, а также целевые значения 
критериев доступности и качества медицинской помощи.

2. Территориальная программа сформирована с учетом порядков оказания 
медицинской помощ и и стандартов медицинской помощи, на основе 
клинических рекомендаций, а также с учетом особенностей половозрастного 
состава населения, уровня и структуры заболеваемости населения Челябинской 
области, основанных на данных медицинской статистики.

3. Территориальная программа включает в себя:
1) перечень видов, форм и условий предоставления медицинской 

помощи, оказание которой осуществляется бесплатно;
2) перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощ и при 

которых осущ ествляется бесплатно, и категории граждан, оказание 
медицинской помощ и которым осуществляется бесплатно;

3) территориальную  программу обязательного медицинского страхования 
(далее именуется - Территориальная программа ОМС);

4) финансовое обеспечение Территориальной программы;
5) нормативы объема медицинской помощи, за исключением 

специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской



помощи, оказываемой при заболеваниях, состояниях (группах заболеваний, 
состояний) в стационарных условиях и условиях дневного стационара в рамках 
базовой программы обязательного медицинского страхования, оказываемой 
медицинскими организациями, функции и полномочия учредителей в 
отношении которых осуществляет Правительство Российской Федерации или 
федеральные органы исполнительной власти (далее именуются соответствен 1ю 
- специализированная медицинская помощь в рамках базовой программы ОМ С, 
федеральная медицинская организация), в расчете на 1 застрахованное лицо;

6) нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской 
помощи (в том числе по перечню видов высокотехнологичной медицинской 
помощи), за исключением нормативов финансовых затрат на единицу объема 
специализированной медицинской помощи в рамках базовой программы ОМС, 
оказываемой федеральными медицинскими организациями;

7) нормативы финансового обеспечения базовой программы 
обязательного медицинского страхования в расчете на 1 застрахованное лицо, 
за исключением нормативов финансового обеспечения специализированной 
медицинской помощ и в рамках базовой программы ОМ С, оказываемой 
федеральными медицинскими организациями;

8) способы оплаты медицинской помощи, порядок формирования и 
структуру тарифа на оплату медицинской помощи;

9) условия оказания медицинской помощи в медицинских организациях в 
рамках Территориальной программы:

условия реализации установленного законодательством Российской 
Федерации права на выбор врача, в том числе врача общ ей практики 
(семейного врача) и лечащего врача (с учетом согласия врача);

порядок реализации установленного законодательством Российской 
Федерации права внеочередного оказания медицинской помощи отдельным 
категориям граждан в медицинских организациях, участвую щ их в реализации 
Территориальной программы;

порядок обеспечения граждан лекарственными препаратами, а также 
медицинскими изделиями, включенными в утверждаемый Правительством 
Российской Ф едерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в 
организм человека при оказании медицинской помощи, лечебным питанием, в 
том числе специализированными продуктами лечебного питания, по 
назначению врача, а также донорской кровью и ее компонентами по 
медицинским показаниям в соответствии со стандартами медицинской помощи 
с учетом видов, условий и форм оказания медицинской помощи, за 
исключением лечебного питания, в том числе специализированных продуктов 
лечебного питания по желанию пациента;

перечень мероприятий по профилактике заболеваний и формированию  
здорового образа жизни, осуществляемых в рамках Территориальной 
программы;

условия пребывания в медицинских организациях при оказании 
медицинской помощи в стационарных условиях, включая предоставление
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спального места и питания, при совместном нахождении одного из родителей, 
иного члена семьи или иного законного представителя в медицинской 
организации в стационарных условиях с ребенком до достижения им возраста 
четырех лет, а с ребенком старше указанного возраста - при наличии 
медицинских показаний;

условия размещ ения пациентов в маломестных палатах (боксах) по 
медицинским и (или) эпидемиологическим показаниям, установленным 
Министерством здравоохранения Российской Федерации;

порядок предоставления транспортных услуг при сопровождении 
медицинским работником пациента, находящегося на лечении в стационарных 
условиях, в целях выполнения порядков оказания медицинской помощ и и 
стандартов медицинской помощи в случае необходимости проведения такому 
пациенту диагностических исследований - при отсутствии возможности их 
проведения медицинской организацией, оказывающ ей медицинскую помощ ь 
пациенту;

порядок проведения профилактических осмотров, диспансеризации и 
диспансерного наблюдения застрахованных лиц, в том числе в выходные дни и 
вечернее время. Условия и сроки диспансеризации населения для отдельных 
категорий населения, профилактических осмотров несовершеннолетних;

условия предоставления детям-сиротам и детям, оставшимся без 
попечения родителей, в случае выявления у них заболеваний медицинской 
помощи всех видов, включая специализированную, в том числе 
высокотехнологичную, медицинскую помощ ь, а также медицинскую 
реабилитацию;

порядок и размеры возмещения расходов, связанных с оказанием 
гражданам медицинской помощи в экстренной форме медицинской 
организацией, не участвующ ей в реализации Территориальной программы;

сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в плановой форме, в 
том числе сроки ожидания оказания медицинской помощи в стационарных 
условиях, проведения отдельных диагностических обследований, а также 
консультаций врачей-специалистов;

10) целевые значения критериев доступности и качества медицинской 
помощи, оказываемой в рамках Территориальной программы;

11) перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в 
соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при 
амбулаторном лечении которых лекарственные препараты и медицинские 
изделия в соответствии с законодательством Российской Федерации 
отпускаются по рецептам врачей бесплатно (приложение 1 к Территориальной 
программе);

12) перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в 
соответствии с перечнем групп населения, при амбулаторном лечении которых 
лекарственные препараты отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной 
скидкой (приложение 5 к 'Герриториальной программе);

13) утверж денную  стоимость Территориальной программы

3



государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи в Челябинской области на 2022 год и на плановый период 2023 и 
2024 годов по источникам финансового обеспечения на 2022 год и на плановый 
период 2023 и 2024 годов (приложение 2 к Территориальной 
программе);

14) утверж денную  стоимость Территориальной программы 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи в Челябинской области по условиям ее оказания на 2022 год и на 
плановый период 2023 и 2024 годов (приложение 3 к Территориальной 
программе);

15) перечень медицинских организаций, участвую щ их в реализации 
Территориальной программы, в том числе Территориальной программы 
обязательного медицинского страхования, а также медицинских 
организаций, проводящ их профилактические медицинские осмотры, в том 
числе в рамках диспансеризации (приложение 4 к Территориальной 
программе);

16) объем медицинской помощи в амбулаторных условиях, оказываемой с 
профилактической и иными целями, на 1 жителя/застрахованное лицо на 
2022 год (приложение 6 к Территориальной программе);

17) прогноз объема специализированной, в том числе 
высокотехнологичной, медицинской помощи, оказываемой федеральными 
медицинскими организациями в стационарных условиях и в условиях дневного 
стационара по профилям медицинской помощ и в рамках базовой программы 
обязательного медицинского страхования (далее именуется -  Базовая 
программа ОМ С) (приложение 7 к Территориальной программе).

II. Перечень видов, форм и условий 
предоставления медицинской помощи, оказание 

которой осуществляется бесплатно

4. В рамках Территориальной программы (за исключением медицинской 
помощи, оказываемой в рамках клинической апробации) бесплатно 
предоставляются;

1) первичная медико-санитарная помощь, в том числе первичная 
доврачебная, первичная врачебная и первичная специализированная 
медицинская помощь;

2) специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская 
помощь;

3) скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь;
4) паллиативная медицинская помощь, в том числе паллиативная 

первичная медицинская помощь, включая доврачебную и врачебную, и 
паллиативная специализированная медицинская помощь.

5. Понятие «медицинская организация» используется в Территориальной 
программе в значении, определенном в федеральных законах от 21 ноября
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2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации» и от 29 ноября 2010 года №  326-ФЗ «Об обязательном 
медицинском страховании в Российской Ф едерации».

6. Первичная медико-санитарная помощ ь является основой системы 
оказания медицинской помощи и вклю чает в себя мероприятия по 
профилактике, диагностике, лечению заболеваний и состояний, медицинской 
реабилитации, наблю дению  за течением беременности, формированию 
здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому просвещ ению  населения.

Первичная медико-санитарная помощь оказывается бесплатно в 
амбулаторных условиях и в условиях дневного стационара в плановой и 
неотложной формах.

Первичная доврачебная медико-санитарная помощь оказывается 
фельдшерами, акуш ерами и другими медицинскими работниками со средним 
медицинским образованием.

Первичная врачебная медико-санитарная помощ ь оказывается врачами- 
терапевтами, врачами-терапевтами участковыми, врачами-педиатрами, 
врачами-педиатрами участковыми и врачами общей практики (семейными 
врачами).

Первичная специализированная медико-санитарная помощь оказывается 
врачами-специалистами, включая врачей-специалистов медицинских 
организаций, оказываю щ их специализированную, в том числе 
высокотехнологичную, медицинскую помощь.

7. Специализированная медицинская помощ ь оказывается бесплатно в 
стационарных условиях и в условиях дневного стационара врачами- 
специалистами и включает в себя профилактику, диагностику и лечение 
заболеваний и состояний (в том числе в период беременности, родов и 
послеродовой период), требующ их использования специальных методов и 
сложных медицинских технологий, а также медицинскую реабилитацию.

8. Высокотехнологичная медицинская помощь, являющ аяся частью 
специализированной медицинской помощи, включает в себя применение новых 
сложных и (или) уникальных методов лечения, а также ресурсоемких методов 
лечения с научно доказанной эффективностью, в том числе клеточных 
технологий, роботизированной техники, информационных технологий и 
методов генной инженерии, разработанных на основе достижений медицинской 
науки и смежных отраслей науки и техники.

Высокотехнологичная медицинская помощь, являющ аяся частью 
специализированной медицинской помощи, оказывается медицинскими 
организациями в соответствии с перечнем видов высокотехнологичной 
медицинской помощи, содержащим в том числе методы лечения и источники 
финансового обеспечения высокотехнологичной медицинской помощи, 
указанным в приложении к Программе государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2022 год и на 
плановый период 2023 и 2024 годов, утверждаемой Правительством 
Российской Ф едерации (далее именуется - Перечень видов
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высокотехнологичной медицинской помощи).
9. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь 

оказывается гражданам в экстренной или неотложной формах вне медицинской 
организации, а также в амбулаторных и стационарных условиях при 
заболеваниях, несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях, 
требующих срочного медицинского вмешательства.

Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощ ь 
оказывается медицинскими организациями бесплатно.

При оказании скорой медицинской помощ и в случае необходимости 
осуществляется медицинская эвакуация, представляю щ ая собой 
транспортировку граждан в целях спасения жизни и сохранения здоровья (в том 
числе лиц, находящ ихся на лечении в медицинских организациях, в которых 
отсутствует возможность оказания необходимой медицинской помощ и при 
угрожающих жизни состояниях, женщ ин в период беременности, родов, 
послеродовой период и новорожденных, лиц, пострадавш их в результате 
чрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий).

Медицинская эвакуация осуществляется выездными бригадами скорой 
медицинской помощ и с проведением во время транспортировки мероприятий 
по оказанию медицинской помощи, в том числе с применением медицинского 
оборудования.

10. Паллиативная медицинская помощь оказывается бесплатно в 
амбулаторных условиях, в том числе на дому, в условиях дневного стационара 
и стационарных условиях медицинскими работниками, прош едш ими обучение 
по оказанию такой помощи.

Медицинские организации, оказывающ ие паллиативную медицинскую  
помощь, осущ ествляю т взаимодействие с родственниками и иными членами 
семьи пациента или законным представителем пациента, лицами, 
осуществляющ ими уход за пациентом, добровольцами (волонтерами), а также 
организациями социального обслуживания, религиозными организациями, 
организациями, указанными в части 2 статьи 6 Федерального закона от 21 
ноября 2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 
Российской Ф едерации», в том числе в целях предоставления такому пациенту 
социальных услуг, мер социальной защиты (поддержки) в соответствии с 
законодательством Российской Федерации, мер психологической поддержки и 
духовной помощи.

М едицинская организация, к которой пациент прикреплен для получения 
первичной медико-санитарной помощи, организует оказание ему паллиативной 
первичной медицинской помощи медицинскими работниками, включая 
медицинских работников фельдшерских пунктов, фельдш ерско-акуш ерских 
пунктов, врачебных амбулаторий и иных подразделений медицинских 
организаций, оказываю щ их первичную медико-санитарную  помощь, во 
взаимодействии с выездными патронажными бригадами медицинских 
организаций, оказываю щ их паллиативную медицинскую помощь, и во 
взаимодействии с медицинскими организациями, оказываю щ ими
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паллиативную специализированную медицинскую помощь.
М едицинские организации, оказываю щ ие специализированную  

медицинскую помощь, в том числе паллиативную, в случае выявления 
пациента, нуж даю щ егося в паллиативной первичной медицинской помощи в 
амбулаторных условиях, в том числе на дому, за 3 дня до осуществления 
выписки указанного пациента из медицинской организации, оказывающ ей 
специализированную медицинскую помощь, в том числе паллиативную, в 
стационарных условиях и условиях дневного стационара, информирую т о нем 
медицинскую организацию, к которой такой пациент прикреплен для 
получения первичной медико-санитарной помощи, или близлеж ащ ую  к месту 
его пребывания медицинскую  организацию, оказываю щ ую  первичную медико
санитарную помощь.

За счет бю дж етных ассигнований бю дж ета Челябинской области такие 
медицинские организации и их подразделения обеспечиваются медицинскими 
изделиями, предназначенными для поддержания функций органов и систем 
организма человека, для использования на дому по перечню, утвержденному 
Министерством здравоохранения Российской Федерации, а также 
необходимыми лекарственными препаратами, в том числе наркотическими 
лекарственными препаратами и психотропными лекарственными препаратами, 
используемыми при посещении на дому.

В целях обеспечения пациентов, получаю щ их паллиативную 
медицинскую помощ ь, наркотическими лекарственными препаратами и 
психотропными лекарственными препаратами органы исполнительной власти 
субъектов Российской Федерации вправе в соответствии с законодательством 
Российской Ф едерации в случае наличия потребности организовать 
изготовление в аптечных организациях наркотических лекарственных 
препаратов и психотропных лекарственных препаратов в неинвазивных 
лекарственных формах, в том числе применяемых у детей.
Мероприятия по развитию паллиативной медицинской помощи 
осуществляются в рамках государственной программы Челябинской области 
«Развитие здравоохранения Челябинской области», утвержденной 
постановлением Правительства Челябинской области от 11.12.2020 г. №  675-П 
«О государственной программе Челябинской области «Развитие 
здравоохранения Челябинской области».

11. В целях оказания гражданам, находящ имся в стационарных 
организациях социального обслуживания, медицинской помощи 
Министерством здравоохранения Челябинской области организуется 
взаимодействие стационарных организаций социального обслуживания с 
ближайшими медицинскими организациями.

В отнош ении лиц, находящихся в стационарных организациях 
социального обслуживания, в рамках Базовой программы ОМ С с привлечением 
близлежащих медицинских организаций проводится диспансеризация, а при 
наличии хронических заболеваний - диспансерное наблюдение в соответствии с 
порядками, установленными М инистерством здравоохранения Российской
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Федерации.
При выявлении в рамках диспансеризации и диспансерного наблюдения 

показаний к оказанию специализированной, в том числе высокотехнологичной, 
медицинской помощ и лица, находящиеся в стационарных организациях 
социального обслуживания, переводятся в специализированные медицинские 
организации в сроки, установленные настоящ ей Территориальной программой.

В отнош ении лиц с психическими расстройствами и расстройствами 
поведения, в том числе находящихся в стационарных организациях 
социального обслуживания, а также в условиях сопровождаемого проживания, 
включая совместное проживание таких лиц в отдельных жилых помещ ениях, за 
счет бюджетных ассигнований бюджета Челябинской области проводится 
диспансерное наблю дение медицинскими организациями, оказывающ ими 
первичную специализированную медико-санитарную помощь при психических 
расстройствах и расстройствах поведения, во взаимодействии с врачами- 
психиатрами стационарных организаций социального обслуживания в порядке, 
установленном М инистерством здравоохранения Российской Федерации.

Для лиц с психическими расстройствами и расстройствами поведения, 
проживающих в сельской местности, рабочих поселках и поселках городского 
типа, организация медицинской помощи, в том числе по профилю 
«психиатрия», осуществляется во взаимодействии медицинских работников, 
включая медицинских работников фельдщ ерских пунктов, фельдщ ерско- 
акущерских пунктов, врачебных амбулаторий и отделений (центров, кабинетов) 
общей врачебной практики, с медицинскими организациями, оказываю щ ими 
первичную специализированную  медико-санитарную помощ ь при психических 
расстройствах и расстройствах поведения, в том числе силами выездных 
психиатрических бригад, в порядке, установленном М инистерством 
здравоохранения Российской Федерации.

11ри организации медицинскими организациями, оказываю щ ими 
первичную специализированную  медико-санитарную помощь при психических 
расстройствах и расстройствах поведения, медицинской помощ и лицам с 
психическими расстройствами и расстройствами поведения, прож иваю щ им в 
сельской местности, рабочих поселках и поселках городского типа, 
осуществляется лекарственное обеспечение таких пациентов, в том числе 
доставка лекарственных препаратов по месту жительства.

12. М едицинская помощь оказывается в следую щ их формах:
1) экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, 
представляющих угрозу жизни пациента;

2) неотложная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных 
острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без 
явных признаков угрозы жизни пациента;

3) плановая - медицинская помощь, оказываемая при проведении 
профилактических мероприятий, при заболеваниях и состояниях, не 
сопровождающихся угрозой жизни пациента, не требую щ их экстренной и
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неотложной медицинской помощи, отсрочка оказания которой на определенное 
время не повлечет за собой ухудшение состояния пациента, угрозу его жизни и 
здоровью.

13. М арш рутизация застрахованных лиц при наступлении страхового 
случая в разрезе условий, уровней и профилей оказания медицинской помощи, 
в том числе застрахованным лицам, прож иваю щ им в малонаселенных, 
отдаленных и (или) труднодоступных населенных пунктах, а также сельской 
местности, осуществляется в соответствии с приказами М инистерства 
здравоохранения Челябинской области, указанными в приложении 8 к 
Территориальной программе.

14. При оказании медицинской помощ и в рамках Территориальной 
программы осуществляется обеспечение граждан лекарственными препаратами 
в соответствии со стандартами оказания медицинской помощи.

При оказании в рамках Территориальной программы первичной медико
санитарной помощ и в условиях дневного стационара и в неотложной форме, 
специализированной медицинской помощи, в том числе высокотехнологичной, 
скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, 
паллиативной медицинской помощи в стационарных условиях, условиях 
дневного стационара и при посещениях на дому осуществляется обеспечение 
граждан лекарственными препаратами для медицинского применения, 
включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных 
препаратов, утверж денный распоряжением Правительства Российской 
Федерации от 12 октября 2019 г. №  2406-р, и медицинскими изделиями, 
включенными в перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм 
человека при оказании медицинской помощ и в рамках программы 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи, утвержденный распоряжением Правительства Российской Ф едерации 
от 31 декабря 2018 г. №  3053-р, а также медицинскими изделиями, 
предназначенными для поддержания функций органов и систем организма 
человека, для использования на дому при оказании паллиативной медицинской 
помощи в соответствии с перечнем, утверж денным приказом М инистерства 
здравоохранения Российской Федерации от 31 мая 2019 г. №  348н 
«Об утверждении перечня медицинских изделий, предназначенных для 
поддержания функций органов и систем организма человека, предоставляемых 
для использования на дому».

Передача от медицинской организации пациенту (его законному 
представителю) медицинских изделий, предназначенных для поддержания 
функций органов и систем организма человека, для использования на дому при 
оказании паллиативной медицинской помощ и осуществляется в порядке, 
устанавливаемом М инистерством здравоохранения Российской Федерации.

15. В рамках Территориальной программы осуществляется проведение 
осмотров врачами и диагностических исследований в целях медицинского 
освидетельствования лиц, желающих усыновить (удочерить), взять под опеку 
(попечительство), в приемную или патронатную семью детей, оставш ихся без
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попечения родителей, медицинское обследование детей-сирот и детей, 
оставшихся без попечения родителей, помещ аемых под надзор в организацию 
для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, граждан, 
выразивших ж елание стать опекуном или попечителем соверш еннолетнего 
недееспособного или не полностью дееспособного гражданина, а также 
проведение обязательных диагностических исследований и оказание 
медицинской помощ и гражданам при постановке их на воинский учет, призыве 
или поступлении на военную службу по контракту или приравненную к ней 
службу, поступлении в военные профессиональные образовательные 
организации или военные образовательные организации высшего образования, 
заключении с М инистерством обороны Российской Федерации договора об 
обучении в военном учебном центре при федеральной государственной 
образовательной организации высшего образования по программе военной 
подготовки или в военной образовательной организации высшего образования 
по программе военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе 
военной подготовки солдат, матросов запаса, призыве на военные сборы, а 
также при направлении на альтернативную гражданскую службу, за 
исключением медицинского освидетельствования в целях определения 
годности граждан к военной или приравненной к ней службе.

16. М едицинская реабилитация - комплекс мероприятий медицинского и 
психологического характера, направленных на полное или частичное 
восстановление наруш енных и (или) компенсацию  утраченных функций 
пораженного органа либо системы организма, поддержание функций организма 
в процессе заверш ения остро развившегося патологического процесса или 
обострения хронического патологического процесса в организме, а также на 
предупреждение, ранню ю  диагностику и коррекцию возможных нарушений 
функций повреж денных органов либо систем организма, предупреждение и 
снижение степени возможной инвалидности, улучш ение качества жизни, 
сохранение работоспособности пациента и его социальную интеграцию в 
общество.

III. Перечень заболеваний и состояний, оказание 
медицинской помощи при которых осуществляется бесплатно, 

и категории граждан, оказание медицинской помощи 
которым осуществляется бесплатно

17. Гражданам медицинская помощь оказывается бесплатно при 
следующих заболеваниях и состояниях:

инфекционные и паразитарные болезни;
новообразования;
болезни эндокринной системы;
расстройства питания и нарушения обмена веществ;
болезни нервной системы;
болезни крови, кроветворных органов;

10



отдельные нарушения, вовлекающие иммунный механизм;
болезни глаза и его придаточного аппарата;
болезни уха и сосцевидного отростка;
болезни системы кровообращения;
болезни органов дыхания;
болезни органов пищеварения, в том числе болезни полости рта, слюнных 

желез и челюстей (за исключением зубного протезирования); 
болезни мочеполовой системы; 
болезни кожи и подкожной клетчатки;
болезни костно-мыш ечной системы и соединительной ткани; 
травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия 

внешних причин;
врожденные аномалии (пороки развития);
деформации и хромосомные нарушения;
беременность, роды, послеродовой период и аборты;
отдельные состояния, возникающие у детей в перинатальный период;
психические расстройства и расстройства поведения;
симптомы, признаки и отклонения от нормы, не отнесенные к 

заболеваниям и состояниям.
18. Гражданин имеет право не реже одного раза в год на бесплатный 

профилактический медицинский осмотр, в том числе в рамках 
диспансеризации.

19. В соответствии с законодательством Российской Ф едерации 
отдельные категории граждан имеют право:

на обеспечение лекарственными препаратами (в соответствии с разделом 
V Герриториальной программы);

на профилактические медицинские осмотры и диспансеризацию  - 
определенные группы взрослого населения (в возрасте 18 лет и старше), 
включающие работаю щ их и неработающ их граждан, обучающихся 
в образовательных организациях по очной форме;

на диспансеризацию  - пребывающие в стационарных организациях дети- 
сироты и дети, находящиеся в трудной ж изненной ситуации, а также дети- 
сироты и дети, оставшиеся без попечения родителей, в том числе 
усыновленные (удочеренные), принятые под опеку (попечительство), в 
приемную или патронатную семью;

на диспансерное наблюдение - граждане, страдающ ие социально 
значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляю щ ими опасность для 
окружающих; а также лица, страдающ ие хроническими заболеваниями, 
функциональными расстройствами, иными состояниями;

на медицинские осмотры, в том числе профилактические медицинские 
осмотры для допуска к занятиям физической культурой и спортом, - 
несовершеннолетние;

на пренатальную (дородовую) диагностику наруш ений развития ребенка - 
беременные женш ины;
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на неонатальный скрининг на 5 наследственных и врожденных 
заболеваний, с 2022 года осуществляется подготовка и оснащение
необходимым оборудованием центров для проведения расш иренного
неонатального скрининга, с 2023 года -  проведение расш иренного
неонатального скрининга;

на аудиологический скрининг - новорожденные дети и дети первого года 
жизни.

Беременные женшины, обратившиеся в медицинские организации, 
оказываюшие медицинскую  помощь по профилю «акущ ерство и гинекология» 
в амбулаторных условиях, имеют право на получение правовой,
психологической и медико-социальной помощи, в том числе по профилактике 
прерывания беременности.

Регистрация и учет впервые выявленных пациентов со злокачественными 
новообразованиями, в том числе диагноз которых установлен медицинскими 
организациями, не являющ имися специализированными онкологическими 
организациями, включая положения о передаче сведений о таких больных в 
профильные медицинские организации, осуществляется в соответствии с 
порядком оказания медицинской помощи, утвержденным М инистерством 
здравоохранения Российской Федерации.

Пациентам в возрасте до 21 года при отдельных онкологических 
заболеваниях с целью продолжения лечения, которое начато в возрасте до 
18 лет, первичная специализированная медико-санитарная помощь, 
специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь 
могут быть оказаны в медицинских организациях, оказываю щ их медицинскую 
помощь детям по профилю «детская онкология», в случаях и при соблюдении 
условий, установленных порядком оказания медицинской помощи, 
утвержденным М инистерством здравоохранения Российской Федерации.

IV. 3 ерриториальная программа ОМ С

20. Территориальная программа О М С является составной частью 
Территориальной программы и включает объемы медицинской помощи по 
Базовой программе обязательного медицинского страхования и сверх Базовой 
программы ОМС.

21. В рамках реализации Базовой программы ОМС;
гражданам (застрахованным лицам) оказываются первичная медико

санитарная помощь, включая профилактическую помощь, скорая медицинская 
помощь (за исключением санитарно-авиационной эвакуации), 
специализированная медицинская помощь, в том числе высокотехнологичная 
медицинская помощь, включенная в Перечень видов высокотехнологичной 
медицинской помощи, финансовое обеспечение которых осуществляется за 
счет средств обязательного медицинского страхования (далее именуется - 
ОМС), при заболеваниях и состояниях, указанных в разделе 111 
Т ерриториальной программы, за исключением заболеваний, передаваемых
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половым путем, вызванных вирусом иммунодефицита человека, синдрома 
приобретенного иммунодефицита, туберкулеза, психических расстройств и 
расстройств поведения;

осуществляются профилактические мероприятия, включая 
диспансеризацию, диспансерное наблюдение (при заболеваниях и состояниях, 
указанных в разделе III Территориальной программы, за исключением 
заболеваний, передаваемых половым путем, вызванных вирусом 
иммунодефицита человека, синдрома приобретенного иммунодефицита, 
туберкулеза, психических расстройств и расстройств поведения) и
профилактические медицинские осмотры граждан, в том числе их отдельных 
категорий, указанны х в разделе III Территориальной программы, а также 
мероприятия по медицинской реабилитации, осуществляемой в медицинских 
организациях амбулаторно, стационарно и в условиях дневного стационара; 
аудиологическому скринингу; применению вспомогательных репродуктивных 
технологий (экстракорпорального оплодотворения), включая обеспечение 
лекарственными препаратами в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.

В рамках проведения профилактических мероприятий М инистерство 
здравоохранения Челябинской области обеспечивает организацию 
прохождения гражданами профилактических медицинских осмотров, 
диспансеризации, в том числе в вечерние часы и субботу, а также 
предоставляет гражданам возможность дистанционной записи на медицинские 
исследования.

Профилактические мероприятия организуются в том числе для выявления 
болезней системы кровообращения и онкологических заболеваний, 
формирующих основные причины смертности населения.

М инистерство здравоохранения Челябинской области размещ ает на 
своем официальном сайте в информационно-телекоммуникационной сети 
Интернет информацию  о медицинских организациях, на базе которых граждане 
могут пройти профилактические медицинские осмотры и диспансеризацию, 
включая перечень медицинских организаций, осущ ествляю щ их углубленную 
диспансеризацию и порядок их работы.

Граждане, переболевш ие новой коронавирусной инфекцией (COVID-19), 
вправе пройти углубленную  диспансеризацию, вклю чаю щ ую  исследования и 
иные медицинские вмешательства по перечню, который приведен в 
приложении 9 к Территориальной программе (далее именуется -  углубленная 
диспансеризация).

Углубленная диспансеризация также мож ет быть проведена по 
инициативе гражданина, в отношении которого отсутствуют сведения о 
перенесенном заболевании новой коронавирусной инфекции (COVID-19).

Порядок направления граждан на прохождение углубленной 
диспансеризации, включая категории граждан, проходящ их углубленную 
диспансеризацию в первоочередном порядке, осуществляется в соответствии с 
приказом М инистерства здравоохранения Российской Федерации от 1 июля
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2021 г. №  698н «Об утверждении Порядка направления граждан на 
прохождение углубленной диспансеризации, включая категории граждан, 
проходящих углубленную  диспансеризацию в первоочередном порядке».

М едицинские организации, в том числе подведомственные федеральным 
органам исполнительной власти и имею щ ие прикрепленный контингент, в 
соответствии с порядком направления граждан на прохождение углубленной 
диспансеризации, включая категории граждан, проходящ их углубленную 
диспансеризацию в первоочередном порядке, формирую т перечень граждан, 
подлежащих углубленной диспансеризации, и направляю т его в 
Территориальный фонд обязательного медицинского страхования Челябинской 
области. Территориальный фонд обязательного медицинского страхования 
Челябинской области доводит указанный перечень до страховых медицинских 
организаций, в которых застрахованы граждане, подлежащ ие углубленной 
диспансеризации.

Информирование граждан о возможности пройти углубленную 
диспансеризацию осуществляется с привлечением страховых медицинских 
организаций, с использованием единого портала государственных и 
муниципальных услуг (функций) (далее именуется -  Единый портал), сети 
радиотелефонной связи (смс-сообщения) и иных доступных средств связи.

Запись граждан на углубленную диспансеризацию  осуществляется 
в установленном порядке, в том числе с использованием Единого портала.

М едицинские организации организуют прохождение углубленной 
диспансеризации гражданином из расчета выполнения всех исследований и 
иных медицинских вмешательств первого этапа углубленной диспансеризации 
в соответствии с пунктом 1 приложения 9 к Территориальной программе в 
течение одного дня.

По результатам углубленной диспансеризации в случае выявления у 
гражданина хронических неинфекционных заболеваний, в том числе связанных 
с перенесенной новой коронавирусной инфекцией (COVID-19), гражданин в 
установленном порядке ставится на диспансерное наблюдение, при наличии 
показаний ему оказывается соответствующее лечение и медицинская 
реабилитация в порядке, установленном М инистерством здравоохранения 
Российской Ф едерации, предоставляются лекарственные препараты в 
соответствии с законодательством Российской Федерации.

'Герриториальный фонд обязательного медицинского страхования 
Челябинской области осуществляет взаимодействие с Ф едеральным фондом 
обязательного медицинского страхования, в том числе по вопросам 
осуществления мониторинга прохождения углубленной диспансеризации 
и ее результатов.

При необходимости для проведения медицинских исследований в рамках 
прохождения профилактических медицинских осмотров, диспансеризации, в 
том числе углубленной диспансеризации, могут привлекаться медицинские 
работники медицинских организаций, оказываю щ их специализированную 
медицинскую помощь.
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Оплата труда медицинских работников по проведению профилактических 
медицинских осмотров, в том числе в рамках диспансеризации, включая 
углубленную диспансеризацию, осуществляется в соответствии с трудовым 
законодательством Российской Федерации с учетом работы за пределами 
установленной для них продолжительности рабочего времени.

Осуществляется дополнительное финансовое обеспечение расходов, 
включаемых в структуру тарифа на оплату медицинской помощи 
в соответствии с частью 7 статьи 35 Ф едерального закона от 29 ноября 
2010 года № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской 
Федерации»:

стационарной медицинской помощи в специализированных отделениях 
по профилю «медицинская реабилитация» для следую щ их медицинских 
организаций: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения
«Челябинский областной центр реабилитации». Общ ество с ограниченной 
ответственностью «Санаторий «Карагайский бор»;

специализированной стационарной медицинской помощи по профилю 
«сердечно-сосудистая хирургия» с применением медицинской услуги 
«Локальная эндоваскулярная трансартериальная тромбоэкстракция» для 
следующих медицинских организаций: Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Челябинская областная клиническая больница». 
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Областная 
клиническая больница №  3», Автономная некоммерческая организация
«Центральная клиническая медико-санитарная часть».

22. В дополнение к Базовой программе ОМ С Территориальная программа 
ОМС включает:

оказание ВИЧ-инфицированным больным (при наличии полиса ОМ С) 
стационарной медицинской помощи (за исключением специфической 
противовирусной терапии) в специализированном инфекционном отделении 
Федерального государственного бюджетного образовательного учреждения 
высщего образования «Ю жно-Уральский государственный медицинский 
университет» М инистерства здравоохранения Российской Федерации;

оказание стационарной медицинской помощи в специализированном 
отделении но профилю медицинской помощи «онкология» в Государственном 
бюджетном учреж дении здравоохранения «Челябинский областной 
клинический центр онкологии и ядерной медицины»;

оказание высокотехнологичной медицинской помощи по профилям 
медицинской помощи «кардиология», «сердечно-сосудистая хирургия» 
больным с острым коронарным синдромом (баллонная вазодилатация), 
пароксизмальными нарушениями ритма и проводимости (имплантация 
кардиостимуляторов) в соответствии с клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) в следующ их медицинских организациях: 
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Городская 
больница №  3 г. Миасс», Государственное бюджетное учреждение
здравоохранения «Областная больница г. Троицк», Государственное
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автономное учреж дение здравоохранения «Областная клиническая больница 
№  3», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница», Частное учреждение здравоохранения 
«Клиническая больница «РЖ Д-М едицина» города Челябинск», Автономная 
некоммерческая организация «Центральная клиническая медико-санитарная 
часть». Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская 
больница №  3 г. М агнитогорск», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения О рдена Знак Почета «Городская клиническая больница № 8 
г. Челябинск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Районная больница г. Сатка», Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Городская больница им. А.П. Силаева г. Кыш тым»;

оказание стационарной специализированной медицинской помощи 
пациентам с сердечно-сосудистыми заболеваниями (коронарография) по 
профилям медицинской помощи «кардиология», «сердечно-сосудистая 
хирургия» в следую щ их медицинских организациях: Государственное
бюджетное учреж дение здравоохранения «Городская больница №  3
г. Миасс», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Областная больница г. Троицк», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения «Областная клиническая больница №  3», Государственное 
бюджетное учреж дение здравоохранения «Челябинская областная клиническая 
больница». Частное учреждение здравоохранения «Клиническая больница 
«РЖ Д-М едицина» города Челябинск», Автономная некоммерческая 
организация «Центральная клиническая медико-санитарная часть». 
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская 
больница №  3 г. М агнитогорск», Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «М ЕДЕОР», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения О рдена Знак Почета «Городская клиническая больница №  8 
г. Челябинск», Государственное бю джетное учреждение здравоохранения 
«Районная больница г. Сатка», Государственное бюджетное учреждение 
здравоохранения «Городская больница им. А.П. Силаева г. Кыщтым»;

обеспечение проезда пациентов, страдаю щ их почечной недостаточностью 
и нуждающихся в проведении заместительной почечной терапии (гемодиализ), 
к месту лечения и обратно;

оказание дополнительных объемов амбулаторно-поликлинической 
помощи по рещениям врачебной комиссии в следую щ их медицинских 
организациях: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения
«Областная стоматологическая поликлиника». Государственное бюджетное 
учреждение здравоохранения «Стоматологическая поликлиника №  1
г. Магнитогорск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Стоматологическая поликлиника №  2 г. Магнитогорск»;

проведение прижизненных патологоанатомических исследований 
операционно-биопсийного материала (проведение гистологических



исследований) при заборе материала в амбулаторных условиях на 
прижизненную патологоанатомическую диагностику, за исключением 
выявления онкологических заболеваний; при заборе материала в амбулаторных 
условиях и направлении на проведение иммуногистохимических исследований 
в следующих медицинских организациях: Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Челябинское областное патологоанатомическое 
бюро», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Челябинский областной клинический центр онкологии и ядерной медицины». 
Государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница». Государственное автономное учреждение 
здравоохранения «Городская больница №  1 им. Г.И. Д робыш ева
г. Магнитогорск», Государственное автономное учреждение здравоохранения 
«Городская больница №  3 г. М агнитогорск», Государственное автономное 
учреждение здравоохранения «Центр охраны материнства и детства
г. Магнитогорск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Городская больница №  1 г. Копейск», Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Городская больница № 1 г. Коркино»,
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская
клиническая больница №  6 г. Челябинск», Государственное автономное 
учреждение здравоохранения Ордена Знак Почета «Городская клиническая 
больница №  8 г. Челябинск», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения О рдена Трудового Красного Знамени «Городская клиническая 
больница № 1 Челябинск», Федеральное государственное бюджетное
образовательное учреждение высщего образования «Ю жно-У ральский 
государственный медицинский университет» М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации, Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «Лотос», Государственное бюджетное учреждение 
здравоохранения «Районная больница г. Аща»;

проведение прижизненных патологоанатомических исследований 
операционно-биопсийного материала (проведение гистологических 
исследований) при заборе материала в стационарных условиях для 
исследования последов на прижизненную патологоанатомическую диагностику 
в родильных отделениях следующих медицинских организаций:
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Челябинское 
областное патологоанатомическое бюро». Государственное автономное 
учреждение здравоохранения «Центр охраны материнства и детства
г. Магнитогорск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Городская больница №  1 г. Копейск», Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Городская больница №  1 г. Коркино»,
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская
клиническая больница №  6 г. Челябинск», Государственное автономное 
учреждение здравоохранения Ордена Знак Почета «Городская клиническая 
больница №  8 г. Челябинск», Федеральное государственное бюджетное 
образовательное учреждение высшего образования «Ю жно-У ральский
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государственный медицинский университет» М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации, Государственное бюджетное учреждение 
здравоохранения «Городская больница г. Ю жноуральск», Государственное 
бюджетное учреж дение здравоохранения «Районная больница г. Аша»;

проведение магнитно-резонансной томографии в амбулаторных условиях 
пациентам при подозрении на злокачественное новообразование при 
наблюдении пациентов с новообразованиями в следую щ их медицинских 
организациях; Общ ество с ограниченной ответственностью «Здоровье», 
Общество с ограниченной ответственностью «Центр семейной медицины 
«Созвездие», О бщ ество с ограниченной ответственностью «Эм Эр Ай Клиник», 
Автономная некоммерческая организация «Центральная клиническая м едико
санитарная часть». Государственное автономное учреждение здравоохранения 
«Центр охраны материнства и детства г. Магнитогорск», Государственное 
бюджетное учреж дение здравоохранения «Областной онкологический 
диспансер №  2», Общ ество с ограниченной ответственностью «Л ечебно
диагностический центр международного института биологических систем -  
Магнитогорск», Общ ество с ограниченной ответственностью «М едицина 
плюс», Общ ество с ограниченной ответственностью «НовоМ ед», Ф едеральное 
государственное бю джетное учреждение здравоохранения «М едико-санитарная 
часть № 72 Ф едерального медико-биологического агентства». Государственное 
автономное учреж дение здравоохранения «Областная клиническая больница 
№  3», Государственное автономное учреж дение здравоохранения «Детская 
городская клиническая больница №  8 г. Челябинск», Частное учреждение 
здравоохранения «Клиническая больница «РЖ Д-М едицина» города 
Челябинск», О бщ ество с ограниченной ответственностью «Л ечебно
диагностический центр М еждународного института биологических систем ..
Челябинск», О бщ ество с ограниченной ответственностью М едицинский 
диагностический центр «Луч», Общ ество с ограниченной ответственностью 
«М РТ-Эксперт Челябинск», Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «Лотос», Ф едеральное государственное бю джетное 
образовательное учреждение высшего образования «Ю ж но-Уральский 
государственный медицинский университет» М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации, Государственное бюджетное учреждение 
здравоохранения «Челябинская областная детская клиническая больница». 
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница». Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Челябинский областной клинический центр онкологии и 
ядерной медицины». Общество с ограниченной ответственностью 
«ЭНЛИМ ГД», О бщ ество с ограниченной ответственностью «М едицинский 
лучевой центр Челябинск»;

Финансовое обеспечение Территориальной программы ОМ С, включая 
Базовую программу ОМ С, осуществляется в соответствии с разделом 
V Территориальной программы.
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V. Ф инансовое обеспечение Территориальной программы

23. Источниками финансового обеспечения Территориальной программы 
являются средства федерального бюджета, областного бюджета, а также 
средства ОМС.

24. За счет средств ОМ С в рамках реализации Базовой программы ОМС: 
застрахованным лицам, в том числе находящимся в стационарных

организациях социального обслуживания, оказываются первичная медико
санитарная помощь, включая профилактическую помощь, скорая медицинская 
помощь (за исключением санитарно-авиационной эвакуации), 
специализированная медицинская помощь, в том числе высокотехнологичная 
медицинская помощь, включенная в раздел I Перечня видов 
высокотехнологичной медицинской помощи, при заболеваниях и состояниях, 
указанных в разделе III 3 ерриториальной программы, за исключением 
заболеваний, передаваемых половым путем, вызванных вирусом
иммунодефицита человека, синдрома приобретенного иммунодефицита,
туберкулеза, психических расстройств и расстройств поведения;

осуществляется финансовое обеспечение профилактических 
мероприятий, включая профилактические медицинские осмотры граждан и их 
отдельных категорий, указанных в разделе III настоящей Территориальной 
программы, в том числе в рамках диспансеризации, диспансеризацию,
диспансерное наблюдение (при заболеваниях и состояниях, указанных в 
разделе III настоящей Территориальной программы, за исключением 
заболеваний, передаваемых половым путем, вызванных вирусом
иммунодефицита человека, синдрома приобретенного иммунодефицита,
туберкулеза, психических расстройств и расстройств поведения), включая 
транспортные расходы мобильных медицинских бригад, а также мероприятий 
по медицинской реабилитации, осуществляемой в медицинских организациях 
амбулаторно, стационарно и в условиях дневного стационара;
аудиологическому скринингу, применению вспомогательных репродуктивных 
технологий (экстракорпорального оплодотворения), включая обеспечение 
лекарственными препаратами в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.

За счет средств ОМ С в рамках Базовой программы ОМС, в том числе за 
счет межбю джетных трансфертов из федерального бюджета, предоставляемых 
бюджету Ф едерального фонда обязательного медицинского страхования, 
осуществляется финансовое обеспечение:

оказания медицинской помощи больным онкологическими 
заболеваниями в соответствии с клиническими рекомендациями; 

проведения углубленной диспансеризации; 
проведения медицинской реабилитации.
25. В рамках Территориальной программы за счет средств ОМ С в части 

видов медицинской помощи по заболеваниям, входящим в Базовую программу 
ОМС, и бю джетных ассигнований бюджета Челябинской области в части видов
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медицинской помощ и по заболеваниям, не входящим в Базовую программу 
ОМС, осуществляется финансовое обеспечение проведения осмотров врачами и 
диагностических исследований в целях медицинского освидетельствования 
лиц, желающ их усыновить (удочерить), взять под опеку (попечительство), в 
приемную или патронатную семью детей, оставшихся без попечения 
родителей, медицинского обследования детей-сирот и детей, оставшихся без 
попечения родителей, помещаемых под надзор в организацию для детей-сирот 
и детей, оставшихся без попечения родителей, граждан, выразивших желание 
стать опекуном или попечителем соверш еннолетнего недееспособного или не 
полностью дееспособного гражданина, а также проведения обязательных 
диагностических исследований и оказания медицинской помощ и гражданам 
при постановке их на воинский учет, призыве или поступлении на военную 
службу по контракту или приравненную к ней службу, поступлении в военные 
профессиональные образовательные организации или военные 
образовательные организации высшего образования, заключении с 
Министерством обороны Российской Ф едерации договора об обучении в 
военном учебном центре при федеральной государственной образовательной 
организации высшего образования по программе военной подготовки или в 
военной образовательной организации высшего образования по программе 
военной подготовки сержантов, старшин запаса либо программе военной 
подготовки солдат, матросов запаса, призыве на военные сборы, а также при 
направлении на альтернативную гражданскую службу, за исключением 
медицинского освидетельствования в целях определения годности граждан к 
военной или приравненной к ней службе.

26. М едицинская реабилитация, оказываемая как этап в общем процессе 
лечения отдельных заболеваний в соответствии с порядками оказания 
медицинской помощ и и на основе стандартов медицинской помощи, 
осуществляется за счет средств ОМ С в рамках реализации Базовой программы 
ОМС.

27. Ф инансирование деятельности патологоанатомических отделений 
многопрофильных медицинских организаций, осущ ествляю щ их деятельность в 
сфере ОМС, осуществляется за счет средств ОМ С в части проведения 
гистологических и цитологических исследований в рамках прижизненной 
диагностики заболеваний в соответствии со стандартами медицинской помощи 
и порядками оказания медицинской помощи, установленными 
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.

28. За счет средств ОМ С осуществляется финансовое обеспечение 
проведения санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий в 
части медицинской помощи, оказываемой в рамках Территориальной 
программы ОМ С, исходя из стандартов медицинской помощи и порядков 
оказания медицинской помощи, установленных уполномоченным федеральным 
органом исполнительной власти.

29. В рамках Территориальной программы ОМ С застрахованным лицам 
высокотехнологичная медицинская помощь оказывается в соответствии с
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объемами предоставления медицинской помощи, установленными Комиссией 
по разработке Территориальной программы ОМ С в соответствии с Перечнем 
видов высокотехнологичной медицинской помощи.

Ф инансовое обеспечение высокотехнологичной медицинской помощи 
устанавливается в отнощ ении медицинских организаций, участвую щ их в 
реализации Территориальной программы ОМ С.

30. Дополнительное финансовое обеспечение расходов, включаемых в 
структуру тарифа на оплату медицинской помощ и в соответствии с частью 7 
статьи 35 Ф едерального закона от 29 ноября 2010 года №  326-ФЗ 
«Об обязательном медицинском страховании в Российской Ф едерации», 
осуществляется за счет средств межбю джетного трансферта из областного 
бюджета бю джету территориального фонда обязательного медицинского 
страхования Челябинской области (далее именуется - Фонд).

31. Сверх Базовой программы ОМ С за счет средств межбю джетного 
трансферта из областного бюджета бюджету Фонда;

ВИЧ-инфицированным больным, имею щ им полис ОМ С, предоставляется 
стационарная медицинская помощь (за исключением специфической 
противовирусной терапии) в специализированном инфекционном отделении 
Федерального государственного бюджетного образовательного учреждения 
высщего образования «Ю жно-Уральский государственный медицинский 
университет» М инистерства здравоохранения Российской Федерации;

оказывается стационарная медицинская помощ ь в специализированном 
отделении по профилю  медицинской помощи «онкология» в Государственном 
бюджетном учреж дении здравоохранения «Челябинский областной 
клинический центр онкологии и ядерной медицины»;

оказывается высокотехнологичная медицинская помощь по профилям 
медицинской помощ и «кардиология», «сердечно-сосудистая хирургия» 
больным с острым коронарным синдромом (баллонная вазодилатация), 
пароксизмальными нарушениями ритма и проводимости (имплантация 
кардиостимуляторов) в соответствии с клиническими рекомендациями 
(протоколами лечения) в следующ их медицинских организациях;
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Городская
больница №  3 г. Миасс», Государственное бю джетное учреждение
здравоохранения «Областная больница г. Троицк», Государственное
автономное учреж дение здравоохранения «Областная клиническая больница 
№  3», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница». Частное учреж дение здравоохранения 
«Клиническая больница «РЖ Д-М едицина» города Челябинск», Автономная 
некоммерческая организация «Центральная клиническая медико-санитарная 
часть» (г. М агнитогорск), Государственное автономное учреждение 
здравоохранения «Городская больница №  3 г. М агнитогорск», Государственное 
автономное учреж дение здравоохранения Ордена Знак Почета «Городская 
клиническая больница №  8 г. Челябинск», Государственное бюджетное 
учреждение здравоохранения «Районная больница г, Сатка»,
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Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Городская 
больница им. А.П. Силаева г. Кыштым»;

оказывается стационарная специализированная медицинская помощь 
пациентам с сердечно-сосудистыми заболеваниями (коронарография) по 
профилям медицинской помощи «кардиология», «сердечно-сосудистая 
хирургия» в следую щ их медицинских организациях: Государственное
бюджетное учреж дение здравоохранения «Городская больница №  3
г. Миасс», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Областная больница г. Троицк», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения «Областная клиническая больница № 3», Государственное 
бюджетное учреждение здравоохранения «Челябинская областная клиническая 
больница». Частное учреждение здравоохранения «Клиническая больница 
«РЖ Д-М едицина» города Челябинск», Автономная некоммерческая 
организация «Центральная клиническая медико-санитарная часть». 
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская 
больница №  3 г. М агнитогорск», Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «М ЕДЕОР», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения Ордена Знак Почета «Городская клиническая больница №  8 
г. Челябинск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Районная больница г. Сатка», Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Городская больница им. А.П. Силаева г. Кыш тым»;

пациентам, страдаю щ им почечной недостаточностью и нуждающ имся в 
проведении заместительной почечной терапии (гемодиализ), обеспечивается 
проезд к месту лечения и обратно;

оказываются дополнительные объемы амбулаторно-поликлинической 
помощи по реш ениям врачебной комиссии в следую щ их медицинских 
организациях: Государственное бюджетное учреждение здравоохранения
«Областная стоматологическая поликлиника». Государственное бюджетное 
учреждение здравоохранения «Стоматологическая поликлиника №  1
г. Магнитогорск», Государственное бюджетное учреж дение здравоохранения 
«Стоматологическая поликлиника №  2 г. М агнитогорск»;

проводятся прижизненные патологоанатомические исследования 
операционно-биопсийного материала (гистологические исследования) при 
заборе материала в амбулаторных условиях на прижизненную 
патологоанатомическую диагностику, за исключением выявления 
онкологических заболеваний; при заборе материала в амбулаторных условиях и 
направлении на проведение иммуногистохимических исследований в 
следующих медицинских организациях: Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Челябинское областное патологоанатомическое 
бюро». Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Челябинский областной клинический центр онкологии и ядерной медицины». 
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница». Государственное автономное учреждение



здравоохранения «Городская больница №  1 им. Г.И. Д робыш ева
г. Магнитогорск», Государственное автономное учреждение здравоохранения 
«Городская больница №  3 г. Магнитогорск», Государственное автономное 
учреждение здравоохранения «Центр охраны материнства и детства 
г. Магнитогорск», Государственное бюджетное учреждение здравоохранения 
«Городская больница №  1 г. Копейск», Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Городская больница № 1 г. Коркино»,
Государственное автономное учреждение здравоохранения «Городская 
клиническая больница №  6 г. Челябинск», Государственное автономное 
учреждение здравоохранения Ордена Знак Почета «Городская клиническая 
больница №  8 г. Челябинск», Государственное автономное учреждение 
здравоохранения О рдена Трудового Красного Знамени «Городская клиническая 
больница №  1 г. Челябинск», Ф едеральное государственное бюджетное
образовательное учреж дение высшего образования «Ю жно-У ральский 
государственный медицинский университет» М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации, Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «Лотос», Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Районная больница г. Аша»;

проводятся прижизненные патологоанатомические исследования 
операционно-биопсийного материала (гистологические исследования) при 
заборе материала в стационарных условиях для исследования последов на 
прижизненную патологоанатомическую диагностику в родильных отделениях 
следующих медицинских организаций: Государственное бюджетное
учреждение здравоохранения «Челябинское областное патологоанатомическое 
бюро». Государственное автономное учреж дение здравоохранения «Центр 
охраны материнства и детства г. Магнитогорск», Государственное бюджетное 
учреждение здравоохранения «Городская больница №  1 г. Копейск»,
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Городская 
больница №  1 г. Коркино», Государственное автономное учреждение
здравоохранения «Городская клиническая больница №  6 г. Челябинск», 
Государственное автономное учреждение здравоохранения Ордена Знак Honei a 
«Городская клиническая больница № 8 г. Челябинск», Ф едеральное
государственное бю джетное образовательное учреждение высшего образования 
«Ю жно-Уральский государственный медицинский университет» М инистерства 
здравоохранения Российской Федерации, Государственное бюджетное 
учреждение здравоохранения «Городская больница г. Ю жноуральск», 
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Районная больница 
г. Аша»;

проводится магнитно-резонансная томография в амбулаторных условиях 
пациентам при подозрении на злокачественное новообразование, при 
наблюдении пациентов с новообразованиями в следующ их медицинских 
организациях: О бщ ество с ограниченной ответственностью «Здоровье»,
Общество с ограниченной ответственностью «Центр семейной медицины 
«Созвездие», О бщ ество с ограниченной ответственностью «Эм Эр Ай Клиник»,
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Автономная некоммерческая организация «Центральная клиническая медико
санитарная часть», Государственное автономное учреждение здравоохранения 
«Центр охраны материнства и детства г. М агнитогорск», Государственное 
бюджетное учреж дение здравоохранения «Областной онкологический 
диспансер №  2», Общ ество с ограниченной ответственностью «Л ечебно
диагностический центр международного института биологических систем -  
Магнитогорск», Общ ество с ограниченной ответственностью «М едицина 
плюс», Общ ество с ограниченной ответственностью «НовоМ ед», Ф едеральное 
государственное бю джетное учреждение здравоохранения «М едико-санитарная 
часть № 72 Ф едерального медико-биологического агентства». Государственное 
автономное учреж дение здравоохранения «Областная клиническая больница 
№  3», Государственное автономное учреж дение здравоохранения «Детская 
городская клиническая больница № 8 г. Челябинск», Частное учреждение 
здравоохранения «Клиническая больница «РЖ Д-М едицина» города 
Челябинск», О бщ ество с ограниченной ответственностью «Л ечебно
диагностический центр М еждународного института биологических систем ..
Челябинск», О бщ ество с ограниченной ответственностью М едицинский 
диагностический центр «Луч», Общ ество с ограниченной ответственностью 
«М РТ-Эксперт Челябинск», Общество с ограниченной ответственностью 
Медицинский центр «Лотос», Ф едеральное государственное бюджетное 
образовательное учреждение высшего образования «Ю ж но-У ральский 
государственный медицинский университет» М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации, Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Челябинская областная детская клиническая больница», 
Государственное бю джетное учреждение здравоохранения «Челябинская 
областная клиническая больница». Государственное бю джетное учреждение 
здравоохранения «Челябинский областной клинический центр онкологии и 
ядерной медицины». Общество с ограниченной ответственностью 
«ЭНЛИМ ЕД», О бщ ество с ограниченной ответственностью «М едицинский 
лучевой центр Челябинск».

32. За счет бюджетных ассигнований областного бю джета 
осуществляется финансовое обеспечение:

1) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской 
помощи, не включенной в Территориальную программу ОМ С, санитарно
авиационной эвакуации, осуществляемой воздуш ными судами, а также 
расходов, не вклю ченных в структуру тарифов на оплату медицинской помощи, 
предусмотренную в Территориальной программе ОМС;

2) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи 
не застрахованным по ОМ С лицам;

3) первичной медико-санитарной и специализированной медицинской 
помощи в части медицинской помощи при заболеваниях, не включенных в 
Базовую программу ОМ С (заболевания, передаваемые половым путем, 
вызванные вирусом иммунодефицита человека, туберкулез, синдром 
приобретенного иммунодефицита, психические расстройства и расстройства
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поведения, связанные в том числе с употреблением психоактивных веществ, 
включая профилактические медицинские осмотры обучаю щ ихся в 
общеобразовательных организациях и профессиональных образовательных 
организациях, а также образовательных организациях высшего образования в 
целях раннего (своевременного) выявления незаконного потребления 
наркотических средств и психотропных веществ), в том числе при 
консультациях пациентов при заболеваниях, включенных в Базовую программу 
ОМС, врачами-психиатрами и врачами-фтизиатрами, а также в отнош ении лиц, 
находящихся в стационарных организациях социального обслуживания, 
включая медицинскую помощь, оказываемую выездными психиатрическими 
бригадами, и в части расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату 
медицинской помощи, предусмотренную в Территориальной программе ОМС;

4) паллиативной медицинской помощи, оказываемой областными 
государственными учреждениями здравоохранения амбулаторно, в том числе 
на дому, включая медицинскую помощь, оказываемую выездными 
патронажными бригадами, в дневном стационаре и стационарно, включая 
койки паллиативной медицинской помощи и койки сестринского ухода;

5) высокотехнологичной медицинской помощи, оказываемой 
медицинскими организациями, включенными в перечень медицинских 
организаций Челябинской области, оказываю щ их высокотехнологичную 
медицинскую помощь, не включенную в Базовую программу ОМ С, в 
соответствии с разделом II Перечня видов высокотехнологичной медицинской 
помощи;

6) экстренной медицинской помощи, оказываемой областными 
государственными учреждениями здравоохранения при массовых поражениях 
(в зонах стихийных бедствий и катастроф), а также при особо опасных 
инфекционных заболеваниях;

7) медицинской помощи, оказываемой областными государственными 
учреждениями здравоохранения по экстренным показаниям, не застрахованным 
и не идентифицированным в системе ОМ С лицам, в том числе:

иностранным гражданам (в том числе из других стран Содружеспва 
Независимых Государств), не подлежащим ОМ С;

военнослужащ им и другим категориям граждан в связи с исполнением 
ими обязанностей военной и приравненной к ней службы в соответствии с 
законодательством Российской Федерации (скорая и неотложная амбулаторно
поликлиническая медицинская помощь, стационарная медицинская помощ ь до 
перевода в ведомственную  медицинскую организацию  или после заключения 
договоров на оплату этого вида помощи между государственными 
учреждениями здравоохранения и соответствующ ими министерствами и 
ведомствами);

лицам без определенного места жительства, не имеющим документов, 
удостоверяющих личность;

8) ]'осударственных программ в сфере здравоохранения и 
профилактических мероприятий, утверждаемых в установленном

25



законодательством порядке;
9) приобретения вакцин и сывороток для вакцинации и проведения 

профилактических прививок по эпидемическим показаниям отдельным 
категориям граждан в соответствии с расходными полномочиями областного 
бюджета;

проведения санитарно-гигиенических и противоэпидемических 
мероприятий, вакцинопрофилактики в установленном порядке;

10) обследования доноров и выдачи им справок;
11) оказания медицинской помощи, предоставления медицинских и иных 

услуг в государственных санаториях, включая детские, а также в санаториях 
для детей с родителями;

12) предусмотренной законодательством Челябинской области для 
определенных категорий граждан медицинской помощи, оказываемой 
областными государственными учреждениями здравоохранения;

13) проведения мероприятий по предупреждению распространения ВИЧ- 
инфекции;

14) предоставления в медицинских организациях государственной 
системы здравоохранения, оказывающих паллиативную медицинскую  помощь, 
психологической помощи пациенту, получаю щ ему паллиативную 
медицинскую помощь, и членам семьи пациента, а также медицинской помощи 
врачами-психотерапевтами пациенту и членам семьи пациента или членам 
семьи пациента после его смерти в случае их обращения в медицинскую 
организацию.

Финансовое обеспечение оказания социальных услуг и предоставления 
мер социальной защиты (поддержки) пациента, в том числе в рамках 
деятельности выездных патронажных бригад, осуществляется в соответствии с 
законодательством Российской Федерации.

В случае фактического оказания гражданину, зарегистрированному по 
месту жительства на территории Челябинской области, медицинской помощи 
на территории другого субъекта Российской Ф едерации, соответствующ ему 
субъекту Российской Ф едерации возмещаются затраты, связанные с оказанием 
медицинской помощ и при заболеваниях, не вклю ченных в Базовую программу 
ОМС, и паллиативной медицинской помощи, в порядке, предусмотренном 
разделом V Программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи на 2022 год и на плановый период 2023 и 
2024 годов.

За счет бю дж етны х ассигнований областного бю джета осуществляется 
финансовое обеспечение дополнительных объемов высокотехнологичной 
медицинской помощ и в соответствии с разделом I перечня видов 
высокотехнологичной медицинской помощи.

33. За счет бюджетных ассигнований областного бюджета 
осуществляется:

1) обеспечение граждан зарегистрированными в установленном порядке 
на территории Российской Федерации лекарственными препаратами для
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лечения заболеваний, включенных в перечень ж изнеугрож аю щ их и 
хронических прогрессирующ их редких (орфанных) заболеваний, приводящих к 
сокращению продолжительности жизни граждан или их инвалидности;

2) обеспечение лекарственными препаратами в соответствии с перечнем 
групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых 
лекарственные препараты и медицинские изделия в соответствии с 
законодательством Российской Федерации отпускаются по рецептам врачей 
бесплатно;

3) обеспечение лекарственными препаратами в соответствии с перечнем 
групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные 
препараты отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой;

4) пренатальная (дородовая) диагностика наруш ений развития ребенка у 
беременных женщ ин, неонатальный скрининг на 5 наследственных и 
врожденных заболеваний в части исследований и консультаций, 
осуществляемых медико-генетическими центрами (консультациями), а также 
медико-генетических исследований в соответствую щ их структурных 
подразделениях медицинских организаций;

5) обеспечение медицинской деятельности, связанной с донорством 
органов и тканей человека в целях трансплантации (пересадки), в областных 
государственных учреждениях здравоохранения;

6) предоставление в рамках оказания паллиативной медицинской помощи 
для использования на дому медицинских изделий, предназначенных для 
поддержания функций органов и систем организма человека, по перечню, 
утверждаемому М инистерством здравоохранения Российской Ф едерации, а 
также обеспечение лекарственными препаратами для обезболивания, включая 
наркотические лекарственные препараты и психотропные лекарственные 
препараты, при посещ ениях на дому;

7) зубное протезирование отдельным категориям граждан в соответствии 
с законодательством Российской Федерации, в том числе лицам, находящимся 
в стационарных организациях социального обслуживания.

34. За счет бю дж етных ассигнований местных бюджетов финансируются:
1) расходы на создание условий для оказания медицинской помощи 

населению на территории муниципального образования (за исключением 
муниципальных образований, медицинская помощ ь населению которых 
оказывается в соответствии со статьей 42 Ф едерального закона от 21 ноября 
2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации»);

2) муниципальные программы в сфере здравоохранения (принятые в 
соответствии с Бю дж етным кодексом Российской Федерации).

35. За счет бюджетных ассигнований федерального бю джета 
осуществляется финансовое обеспечение:

1) высокотехнологичной медицинской помощи, не включенной в Базовую 
программу О М С, в соответствии с разделом II Перечня видов 
высокотехнологичной медицинской помощи:
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за счет м еж бю дж етны х трансфертов бюджету Ф едерального фонда 
обязательного медицинского страхования:

федеральными государственными учреждениями, включенными в 
перечень, утверж даемый М инистерством здравоохранения Российской 
Федерации, функции и полномочия учредителя которых осущ ествляю т 
федеральные органы исполнительной власти;

медицинскими организациями частной системы здравоохранения, 
включенными в перечень, утверждаемый М инистерством здравоохранения 
Российской Федерации;

за счет субсидий бюджетам субъектов Российской Ф едерации иа 
софинансирование расходов субъектов Российской Федерации, возникающ их 
при оказании высокотехнологичной медицинской помощи медицинскими 
организациями, подведомственными исполнительным органам
государственной власти субъектов Российской Федерации;

2) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской 
помощи, первичной медико-санитарной и специализированной медицинской 
помощи, оказываемой медицинскими организациями, подведомственными 
федеральным органам исполнительной власти (в части медицинской помощи, 
не включенной в Базовую  программу ОМ С, в том числе при заболеваниях, 
передаваемых половым путем, вызванных вирусом иммунодефицита человека, 
синдрома приобретенного иммунодефицита, туберкулеза, психических 
расстройств и расстройств поведения, а также расходов, не включенных в 
структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную Базовой 
программой ОМ С);

3) медицинской эвакуации, осущ ествляемой медицинскими 
организациями, подведомственными федеральным органам исполнительной 
власти, по перечню, утверждаемому М инистерством здравоохранения 
Российской Ф едерации;

4) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской 
помощи, первичной медико-санитарной и специализированной медицинской 
помощи, оказываемой медицинскими организациями, подведомственными 
Федеральному медико-биологическому агентству, включая предоставление 
дополнительных видов и объемов медицинской помощи, предусмотренных 
законодательством Российской Федерации, населению закрытых 
административно-территориальных образований, территорий с опасными для 
здоровья человека физическими, химическими и биологическими факторами, 
включенных в соответствующ ий перечень, работникам организаций, 
включенных в перечень организаций отдельных отраслей промыщ ленности с 
особо опасными условиями труда (в части медицинской помощ и, не 
включенной в Базовую  программу ОМ С, а такж е расходов, не вклю ченных в 
структуру тарифов на оплату медицинской помощи, предусмотренную Базовой 
программой ОМ С);

5) медицинской помощи, предусмотренной федеральными законами для 
определенных категорий граждан, оказываемой в медицинских организациях.
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подведомственных федеральным органам исполнительной власти;
6) лечения граждан Российской Ф едерации за пределами территории 

Российской Ф едерации, направленных в порядке, установленном 
Министерством здравоохранения Российской Федерации;

7) санаторно-курортного лечения отдельных категорий граждан в 
соответствии с законодательством Российской Федерации;

8) закупки лекарственных препаратов, предназначенных для лечения лиц, 
больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью 
Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и 
родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим 
синдромом, ю нош еским артритом с системным началом, мукополисахаридозом 
I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным 
дефицитом факторов II (фиброгена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), 
лиц после трансплантации органов и (или) тканей, по перечню лекарственных 
препаратов, сформированному в установленном порядке и утверждаемому 
Правительством Российской Федерации;

9) закупки антивирусных лекарственных препаратов для медицинского 
применения, вклю ченных в перечень ж изненно необходимых и важнейших 
лекарственных препаратов, для лечения лиц, инфицированных вирусом 
иммунодефицита человека, в том числе в сочетании с вирусами гепатитов В и
С;

10) закупки антибактериальных и противотуберкулезных лекарственных 
препаратов для медицинского применения, включенных в перечень жизненно 
необходимых и важнейш их лекарственных препаратов, для лечения лиц, 
больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью
возбудителя;

11) предоставления в установленном порядке бюджету Челябинской 
области субвенций на оказание государственной социальной помоши 
отдельным категориям граждан в виде набора социальных услуг в части 
обеспечения необходимыми лекарственными препаратами, медицинскими 
изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для 
детей-инвалидов в соответствии с пунктом 1 части 1 статьи 6-2 Ф едерального 
закона от 17 июля 1999 года № 178-ФЗ «О государственной социальной 
помощи»;

12) мероприятий, предусмотренных национальным календарем
профилактических прививок в рамках подпрограммы «Соверш енствование 
оказания медицинской помощи, включая профилактику заболеваний и 
формирование здорового образа жизни» государственной программы
Российской Ф едерации «Развитие здравоохранения», утвержденной
постановлением Правительства Российской Федерации от 26 декабря 2017 г. 
№ 1640 «Об утверждении государственной программы Российской Ф едерации 
«Развитие здравоохранения»;

13) дополнительны х мероприятий, установленных в соответствии с 
законодательством Российской Федерации, включая оказание медицинской
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помощи (при необходимости за пределами Российской Ф едерации) детям, 
страдающим тяж елы ми жизнеугрожающ ими и хроническими заболеваниями, в 
том числе прогрессирую щ ими редкими (орфанными) заболеваниями, включая 
обеспечение лекарственными препаратами и медицинскими изделиями, в том 
числе не зарегистрированными в Российской Ф едерации, а также техническими 
средствами реабилитации, не включенными в федеральный перечень 
реабилитационных мероприятий и услуг, предоставляемых инвалиду;

14) медицинской деятельности, связанной с донорством органов и (или) 
тканей человека в целях трансплантации (пересадки).

В целях обеспечения доступности и качества медицинской помощи 
застрахованным лицам объем специализированной, включая 
высокотехнологичную, медицинской помощи между медицинскими 
организациями, в том числе федеральными государственными бюджетными 
учреждениями, распределяется с учетом ежегодного расширения Базовой 
программы О М С за счет включения в нее отдельных методов лечения, 
указанных в разделе II перечня видов высокотехнологичной медицинской 
помощи, для каждой медицинской организации в объеме, сопоставимом с 
объемом предыдущ его года.

36. Кроме того, за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета, 
областного бюджета в установленном порядке оказывается медицинская 
помощь и предоставляются иные государственные услуги (выполняются 
работы) в медицинских организациях, подведомственных федеральным 
органам исполнительной власти, исполнительным органам государственной 
власти Челябинской области соответственно, за исключением видов 
медицинской помощи, оказываемой за счет средств ОМ С, в лепрозориях и 
соответствующих структурных подразделениях медицинских организаций, 
центрах профилактики и борьбы со СП И Дом, врачебно-физкультурных 
диспансерах, центрах охраны здоровья семьи и репродукции, медико
генетических центрах (консультациях) и соответствующ их структурных 
подразделениях медицинских организаций, центрах охраны репродуктивного 
здоровья подростков, центрах медицинской профилактики (за исключением 
первичной медико-санитарной помощи, включенной в Базовую программу 
ОМС), центрах профессиональной патологии и соответствующ их структурных 
подразделениях медицинских организаций, бюро судебно-медицинской 
экспертизы, патологоанатомических бюро и патологоанагомических 
отделениях медицинских организаций (за исключением диагностических 
исследований, проводимых по заболеваниям, указанным в разделе III 
Территориальной программы, финансовое обеспечение которых 
осуществляется за счет средств ОМ С в рамках Базовой программы ОМ С), 
медицинских информационно-аналитических центрах, бюро медицинской 
статистики, в центрах крови, на станциях переливания крови, в домах ребенка, 
включая специализированные, молочных кухнях и прочих медицинских 
организациях, входящ их в номенклатуру медицинских организаций, 
утверждаемую М инистерством здравоохранения Российской Ф едерации, а
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также осуществляется финансовое обеспечение авиационных работ при 
санитарно-авиационной эвакуации, осуществляемой воздущ ными судами, 
медицинской помощ и в специализированных медицинских организациях и 
соответствующих структурных подразделениях медицинских организаций, 
оказывающих медицинскую  помощь по профилю  «медицинская реабилитация» 
при заболеваниях, не включенных в Базовую программу ОМ С (заболевания, 
передаваемые половым путем, вызванные вирусом иммунодефицита человека, 
синдром приобретенного иммунодефицита, туберкулез, психические 
расстройства и расстройства поведения, в том числе связанные с 
употреблением психоактивных веществ), а также расходов медицинских 
организаций, в том числе на приобретение основных средств (оборудования, 
производственного и хозяйственного инвентаря) и в случае применения 
телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи.

VI. Нормативы объема медицинской помощ и, нормативы финансовых 
затрат на единицу объема медицинской помощ и, подущевые нормативы 

ф инансового обеспечения Территориальной программы

37. В целях обеспечения преемственности, доступности и качества 
медицинской помощ и, а также эффективной реализации Территориальной 
программы учитывается трехуровневая система организации медицинской 
помощи гражданам;

1) первый уровень - медицинские организации, оказывающ ие 
медицинскую помощ ь населению в пределах муниципального образования 
(внутригородского округа) (за исключением медицинской помощи, 
оказываемой специализированными больницами, больницами скорой 
медицинской помощ и, центрами, диспансерами):

первичную медико-санитарную помощь;
и (или) специализированную (за исключением высокотехнологичной) 

медицинскую помощь;
и (или) скорую, в том числе скорую специализированную, медицинскую 

помощь;
и (или) паллиативную  медицинскую помощь;
2) второй уровень - медицинские организации (в том числе 

специализированные больницы, больницы скорой медицинской помощи, 
центры, диспансеры), оказывающие медицинскую помощ ь населению 
нескольких муниципальных образований:

первичную медико-санитарную помощь;
и (или) специализированную (за исключением высокотехнологичной) 

медицинскую помощь;
и (или) скорую, в том числе скорую специализированную  медицинскую 

помощь;
3) третий уровень - медицинские организации (структурные 

подразделения медицинских организаций), оказывающ ие населению
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высокотехнологичную медицинскую помощь.
38. Нормативы объема медицинской помощи по видам, условиям и 

формам ее оказания в целом по Территориальной программе определяются в 
единицах объема в расчете на 1 жителя в год, по Базовой программе ОМ С - в 
расчете на 1 застрахованное лицо и приведены в приложении 10 
к Территориальной программе.

39. Планирование объема и финансового обеспечения медицинской 
помощи пациентам с новой коронавирусной инфекцией (C 0V ID -19) 
осуществляется в рамках, установленных в Территориальной программе 
нормативов медицинской помощи по соответствующ им ее видам по профилю 
медицинской помощи «инфекционные болезни» в соответствии с порядком 
оказания медицинской помощи, а также региональных особенностей, уровня и 
структуры заболеваемости. При этом объем и финансовое обеспечение 
медицинской помощ и пациентам с новой коронавирусной инфекцией 
(C 0V ID -19) не включаю т проведение гражданам, в отнощ ении которых 
отсутствуют сведения о перенесенном заболевании новой коронавирусной 
инфекцией (C 0V ID -19), исследований на наличие антител к возбудителю новой 
коронавирусной инфекции (C 0V ID -19) (любым из методов) в целях 
подтверждения факта ранее перенесенного заболевания новой коронавирусной 
инфекцией (C 0V ID -19).

40. Территориальной программой установлены нормативы объема и 
нормативы финансовых затрат на единицу объема проведения отдельных 
диагностических (лабораторных) исследований (компьютерной томографии, 
магнитно-резонансной томографии, ультразвукового исследования сердечно
сосудистой системы, эндоскопических диагностических исследований, 
патологоанатомических исследований биопсийного (операционного) материала 
и молекулярно-генетических исследований с целью диагностики 
онкологических заболеваний и подбора противоопухолевой лекарственной 
терапии) с учетом применения различных видов и методов исследований 
систем, органов и тканей человека, обусловленного заболеваемостью 
населения.

41. О бращ ение в связи с заболеваниями включает проведение следую щ их 
отдельных диагностических (лабораторных) исследований за счет средств 
Территориальной программы ОМС: компьютерная томография, магнитно
резонансная томография, ультразвуковое исследование сердечно-сосудистой 
системы, эндоскопические диагностические исследования, молекулярно
генетические исследования с целью диагностики онкологических заболеваний, 
патологоанатомические исследования биопсийного (операционного) материала, 
тестирование на выявление новой коронавирусной инфекции (C 0V ID -19).

Объемы предоставления медицинской помощи, установленные 
Территориальной программой, включают в себя объемы предоставления 
медицинской помощи, оказанные в медицинских организациях других 
субъектов Российской Ф едерации гражданам, застрахованным в Челябинской 
области, за исклю чением специализированной медицинской помощи в рамках
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Базовой программы ОМ С, оказываемой за пределами Челябинской области 
застрахованным лицам, прикрепленным к федеральным медицинским 
организациям.

Ф едеральные медицинские организации оказываю т первичную м едико
санитарную помощ ь и скорую, в том числе скорую специализированную, 
медицинскую помощ ь в соответствии с Территориальной программой ОМС.

При реализации Территориальной программы обязательного 
медицинского страхования федеральными медицинскими организациями 
оказывается специализированная, в том числе высокотехнологичная, 
медицинская помощ ь в случае распределения объемов предоставления 
медицинской помощи в соответствии с частью 10 статьи 36 Федерального 
закона от 29 ноября 2010 года №  326-ФЗ «Об обязательном медицинском 
страховании в Российской Федерации».

Направление граждан в федеральные медицинские организации 
осуществляется в порядке, установленном М инистерством здравоохранения 
Российской Ф едерации.

В случае выявления у пациента, которому оказывается 
специализированная медицинская помощь в федеральной медицинской 
организации, иного заболевания, не позволяющ его оказать ему медицинскую  
помощь в плановой форме в этой медицинской организации, пациент может 
быть переведен в иную медицинскую организацию, оказываю щ ую  
медицинскую помощ ь по соответствующему профилю.

Территориальной программой установлены дифференцированные 
нормативы объема медицинской помощи на 1 жителя и нормативы объема 
медицинской помощ и на 1 застрахованное лицо на основе перераспределения 
объемов медицинской помощи по видам, условиям и формам ее оказания с 
учетом этапов оказания медицинской помощи, уровня и структуры 
заболеваемости, особенностей половозрастного состава и плотности населения, 
транспортной доступности, а также климатических и географических 
особенностей региона, с учетом приоритетности финансового обеспечения 
первичной медико-санитарной помощи, сбалансированности объема 
медицинской помощи и ее финансового обеспечения, в том числе уплаты 
страховых взносов на обязательное медицинское страхование неработающ его 
населения в порядке, установленном законодательством Российской Федерации 
об обязательном медицинском страховании.

Распределение объема отдельных диагностических (лабораторных) 
исследований (компью терной томографии, магнитно-резонансной томографии, 
ультразвукового исследования сердечно-сосудистой системы, эндоскопических 
диагностических исследований, молекулярно-генетических исследований и 
патологоанатомических исследований биопсийного (операционного) материала 
с целью диагностики онкологических заболеваний и подбора 
противоопухолевой лекарственной терапии) между медицинскими 
организациями, оказываю щ ими медицинскую помощ ь в амбулаторных 
условиях, осуществляется при наличии в имеющейся у медицинской
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организации лицензии на медицинскую деятельность указания на
соответствующие работы (услуги).

Назначение отдельных диагностических (лабораторных) исследований 
(компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, 
ультразвукового исследования сердечно-сосудистой системы, эндоскопических 
диагностических исследований, молекулярно-генетических исследований и 
патологоанагомических исследований биопсийного (операционного) материала 
с целью диагностики онкологических заболеваний и подбора
противоопухолевой лекарственной терапии) осуществляется лечащ им врачом, 
оказывающим первичную медико-санитарную помощь, в том числе первичную 
специализированную медико-санитарную помощь, при наличии медицинских 
показаний, в сроки, установленные Территориальной программой.

В рамках реализации Базовой программы ОМ С и Территориальной 
программы О М С осуществляется проведение исследований

на наличие новой коронавирусной инфекции (COVID-19) методом 
полимеразной цепной реакции в случае:

наличия у застрахованных граждан признаков острого простудного 
заболевания неясной этиологии при появлении симптомов, 
не исключающих наличие новой коронавирусной инфекции (COVID-19);

наличия у застрахованных граждан новой коронавирусной инфекции 
(C0V ID -19), в том числе для оценки результатов проводимого лечения;

положительного результата исследования на выявление возбудителя 
новой коронавирусной инфекции (COVID-19), полученного 
с использованием экспресс-теста (при условии передачи гражданином или 
уполномоченной на экспресс-тестирование организацией указанного теста 
медицинской организации).

42. Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской 
помощи приведены в приложении 10 к Территориальной программе.

Нормативы финансовых затрат на 1 обращение по поводу заболевания 
при оказании медицинской помощи в амбулаторных условиях медицинскими 
организациями вклю чаю т средние нормативы финансовых затрат на 
проведение следую щ их исследований в амбулаторных условиях за счет средств 
Территориальной программы ОМС: компьютерная томография, магнитно
резонансная томография, ультразвуковое исследование сердечно-сосудистой 
системы, эндоскопические диагностические исследования, молекулярно
генетические исследования с целью диагностики онкологических заболеваний, 
патологоанатомические исследования биопсийного (операционного) материала, 
тестирование на выявление новой коронавирусной инфекции (COVID-19).

Для высокотехнологичной медицинской помощи в стационарных 
условиях нормативы финансовых затрат на единицу объема предоставления 
медицинской помощи установлены Перечнем видов высокотехнологичной 
медицинской помощи.

43. В целях обеспечения доступности медицинской помощи гражданам, 
проживающим, в том числе в малонаселенных, отдаленных и (или)
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труднодоступных населенных пунктах, а также в сельской местности, 
устанавливаются коэффициенты дифференциации к подушевому нормативу 
финансирования на прикрепившихся лиц с учетом реальной потребности 
населения, обусловленной уровнем и структурой заболеваемости, 
особенностями половозрастного состава, в том числе численности населения в 
возрасте 65 лет и старше; плотности населения, транспортной доступности 
медицинских организаций, количества структурных подразделений, за 
исключением количества фельдшерских, фельдш ерско-акуш ерских пунктов, а 
также марш рутизации пациентов при оказании медицинской помощи.

Для расчета стоимости медицинской помощи, оказываемой в 
медицинских организациях и их обособленных подразделениях, 
расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках 
1'ородского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч 
человек, применяются коэффициенты дифференциации к подушевому 
нормативу финансирования на прикрепившихся к медицинской организации 
лиц с учетом наличия указанных подразделений и расходов на их содержание и 
оплату труда персонала: для медицинских организаций, обслуж иваю щ их до 20 
тысяч человек, - не менее 1,113, для медицинских организаций, 
обслуживающ их свыш е 20 тысяч человек, - не менее 1,04.

Для расчета стоимости медицинской помощи в амбулаторных условиях, 
оказываемой лицам в возрасте 65 лет и старше, применяется коэффициент 
дифференциации для подушевого норматива финансирования на 
прикрепившихся к медицинской организации лиц не менее 1,6.

Размер финансового обеспечения фельдшерских, фельдшерско- 
акушерских пунктов при условии их соответствия требованиям, установленным 
положением об организации оказания первичной медико-санитарной помощи 
взрослому населению, утвержденным М инистерством здравоохранения 
Российской Ф едерации, составляет в среднем на 2022 год:

фельдшерский, фельдш ерско-акуш ерский пункт, обслуж иваю щ ий до 100 
жителей, - 917,61 тыс. рублей,

фельдшерский, фельдшерско-акушерский пункт, обслуж иваю щ ий от 100 
до 900 жителей, - 1210,61 тыс. рублей,

фельдш ерский, фельдшерско-акушерский пункт, обслуж иваю щ ий от 900 
до 1500 жителей, - 1917,81 тыс. рублей,

фельдшерский, фельдш ерско-акуш ерский пункт, обслуж иваю щ ий от 1500 
до 2000 жителей, - 2153,54 тыс. рублей.

Размер финансового обеспечения фельдшерских, фельдшерско- 
акушерских пунктов, обслуживающ их до 100 жителей, устанавливается с 
учетом понижающ его коэффициента в зависимости от отношения численности 
населения, обслуживаемого фельдш ерским, фельдш ерско-акуш ерским 
пунктом, к размеру финансового обеспечения фельдшерского, фельдшерско- 
акушерского пункта, обслуживающ его от 100 до 900 жителей.

При этом размер финансового обеспечения фельдшерских, фельдшерско- 
акушерских пунктов должен обеспечивать сохранение достигнутого
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соотношения между уровнем оплаты труда отдельных категорий работников 
бюджетной сферы, определенных Указом Президента Российской Ф едерации 
от 7 мая 2012 года №  597 «О мероприятиях по реализации государственной 
социальной политики», и уровнем средней заработной платы наемных 
работников в Челябинской области.

Размер финансового обеспечения медицинской организации, в составе 
которой имеются фельдшерские, фельдш ерско-акуш ерские пункты, 
определяется исходя из подушевого норматива финансирования и количества 
лиц, прикрепленных к ней, а также расходов на фельдшерские, фельдш ерско- 
акушерские пункты исходя из их количества в составе медицинской 
организации и установленного в настоящем разделе среднего размера их 
финансового обеспечения.

44. П одуш евые нормативы финансирования, предусмотренные 
Территориальной программой, отражают размер бю джетных ассигнований и 
средств ОМ С, необходимых для компенсации затрат по бесплатному оказанию 
медицинской помощ и в расчете на 1 жителя в год, за счет средств ОМ С - на 1 
застрахованное лицо в год.

Подушевой норматив финансирования на прикрепивш ихся лиц включает 
в том числе расходы на оказание медицинской помощи с применением 
телемедицинских технологий.

Подуш евые нормативы финансирования. предусмотренные

Норматив
S

I—  '  ~

Единица
измерения

1

2022 год 2023 год 2024 год

Подушевой норматив
финансирования
Территориальной
программы за счет
бюджетных
ассигнований
соответствующих
бюджетов

рублей на 1 
жителя

4313,21 4 485,72 4 665,14

Подушевой норматив 
финансирования 
Территориальной 
программы за счет 
средств ОМС, всего, в 
том числе:

рублей на 1 
застрахо

ванное лицо
15 986,50 16 849,27

1

17 833,11

в рамках Базовой 
программы ОМ С 
(за исключением

, ------------------------------------------------------------------------------ ------------------------------------------------------------ ^

рублей на 1
застрахо- 15 687,40 

ванное лицо
1

16 550,17 17 534,01
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федеральных
медицинских
организаций)

по видам и 
заболеваниям, 
не установленным 
Базовой программой 
ОМС

рублей на 1 
застрахо

ванное лицо
277,50 277,50 277,50

по видам и 
заболеваниям, 
установленным Базовой 
программой ОМ С 
(дополнительное 
финансовое обеспечение)

рублей на 1 
застрахо

ванное лицо
21,60 21,60 21,60

VII. Способы оплаты медицинской помощи, 
порядок формирования и структура тарифа на оплату 

медицинской помощи

45. Порядок формирования и структура тарифа на оплату медицинской 
помощи по ОМ С устанавливаются в соответствии со статьями 30, 35 
Федерального закона от 29 ноября 2010 года №  326-ФЗ «Об обязательном 
медицинском страховании в Российской Ф едерации».

46. Зариф ы  на оплату медицинской помощ и по ОМ С, за исключением 
тарифов на оплату специализированной медицинской помощи в рамках 
Вазовой программы ОМ С, оказываемой федеральными медицинскими 
организациями, устанавливаю тся в соответствии со статьей 30 Федерального 
закона от 29 ноября 2010 года №  326-ФЗ «Об обязательном медицинском 
страховании в Российской Федерации», тарифным соглащением, заключаемым 
между М инистерством здравоохранения Челябинской области. Фондом, 
страховыми медицинскими организациями, медицинскими
профессиональными некоммерческими организациями, созданными в 
соответствии со статьей 76 Федерального закона от 21 ноября 2011 года 
№  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Ф едерации», 
профессиональными союзами медицинских работников или их объединениями 
(ассоциациями) (далее именуется - тарифное соглаш ение в сфере ОМ С 
Челябинской области), представители которых включаются в состав Комиссии 
по разработке З 'ерриториальной программы ОМ С, создаваемой в Челябинской 
области в соответствии с законодательством об ОМ С в Российской Федерации.

47. Структура тарифа на оплату медицинской помощи, оказываемой в 
рамках З 'ерриториальной программы ОМ С, устанавливается в соответствии с 
частью 7 статьи 35 главы 7 Федерального закона от 29 ноября 2010 года



№ 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской 
Федерации» и включает в себя расходы на заработную плату, начисления на 
оплату труда, прочие выплаты, приобретение лекарственных средств, 
расходных материалов, продуктов питания, мягкого инвентаря, медицинского 
инструментария, реактивов и химикатов, прочих материальных запасов, 
расходы на оплату стоимости лабораторных и инструментальных 
исследований, проводимых в других учреждениях (при отсутствии в 
медицинской организации лаборатории и диагностического оборудования), 
организации питания (при отсутствии организованного питания в медицинской 
организации), расходы на оплату услуг связи, транспортных услуг, 
коммунальных услуг, работ и услуг по содержанию  имущества, расходы на 
арендную плату за пользование имущ еством, оплату программного 
обеспечения и прочих услуг, социальное обеспечение работников медицинских 
организаций, установленное законодательством Российской Ф едерации, прочие 
расходы, расходы на приобретение основных средств (оборудование, 
производственный и хозяйственный инвентарь) стоимостью до ста тысяч 
рублей за единицу.

48. Структура тарифа на оплату медицинской помощи по видам и 
условиям, установленным в дополнение к Базовой программе ОМ С, в части 
амбулаторно-поликлинической помощи (в том числе проведение 
прижизненных патологоанатомических исследований операционно
биопсийного материала (гистологических исследований), за исключением 
выявления онкологических заболеваний; проведение иммуногистохимических 
исследований; магнитно-резонансной томографии пациентам при подозрении 
на злокачественное новообразование, при наблюдении пациентов с 
новообразованиями; оказание дополнительных объемов амбулаторно
поликлинической помощ и по решениям врачебной комиссии); медицинской 
помощи, оказанной в стационарных условиях (проведение прижизненных 
патологоанатомических исследований операционно-биопсийного материала 
(гистологических исследований) для исследования последов; оказание ВИЧ- 
инфицированным больным медицинской помощи (за исключением 
специфической противовирусной терапии), а также объемов но 
высокотехнологичной медицинской помощи, онкологии, сердечно-сосудистой 
хирургии, кардиологии) включает в себя расходы на заработную плату, 
начисления на оплату труда, прочие выплаты, приобретение лекарственных 
средств (за исключением специфической противовирусной терапии), 
расходных материалов, продуктов питания, мягкого инвентаря, медицинског'о 
инструментария, реактивов и химикатов, прочих материальных запасов, 
расходы на оплату стоимости лабораторных и инструментальных 
исследований, проводимых в других учреждениях (при отсутствии в 
медицинской организации лаборатории и диагностического оборудования), 
организации питания (при отсутствии организованного питания в медицинской 
организации), расходы на оплату услуг связи, транспортных услуг, 
коммунальных услуг, работ и услуг по содержанию  имущества, расходы на
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арендную плату за пользование имуществом, оплату программно ]'0 
обеспечения и прочих услуг, социальное обеспечение работников медицинских 
организаций, установленное законодательством Российской Ф едерации, прочие 
расходы, расходы на приобретение основных средств (оборудование, 
производственный и хозяйственный инвентарь) стоимостью до ста тысяч 
рублей за единицу.

49. Тарифы на оплату медицинской помощи, оказываемой в рамках 
'Герриториальной программы ОМС, формируются в соответствии с принятыми 
способами оплаты медицинской помощи и в части расходов на заработную 
плату включают финансовое обеспечение денеж ных выплат стимулирую щ его 
характера, в том числе денежные выплаты:

1) врачам-терапевтам участковым, врачам-педиатрам участковым, врачам 
общей практики (семейным врачам), медицинским сестрам участковым врачей- 
терапевтов участковых, врачей-педиатров участковых и медицинским сестрам 
врачей общей практики (семейных врачей) за оказанную медицинскую помощь 
в амбулаторных условиях;

2) медицинским работникам фельдш ерских и фельдш ерско-акуш ерских 
пунктов (заведую щ им фельдш ерско-акуш ерскими пунктами, фельдшерам, 
акушерам (акуш еркам), медицинским сестрам, в том числе медицинским 
сестрам патронажным) за оказанную медицинскую помощ ь в амбулаторных 
условиях;

3) врачам, фельдшерам и медицинским сестрам медицинских 
организаций и подразделений скорой медицинской помощи за оказанную 
скорую медицинскую  помощ ь вне медицинской организации;

4) врачам-специалистам за оказанную медицинскую помощ ь в 
амбулаторных условиях.

11равительство Челябинской области при решении вопроса об индексации 
заработной платы медицинских работников медицинских организаций, 
подведомственных М инистерству здравоохранения Челябинской области, 
обеспечивают в приоритетном порядке индексацию заработной платы 
медицинских работников, оказывающ их первичную медико-санитарную 
помощь и скорую медицинскую помощь.

Индексация заработной платы осуществляется с учетом фактически 
сложившегося уровня отношения средней заработной платы медицинских 
работников к среднемесячной начисленной заработной плате работников в 
организациях, у индивидуальных предпринимателей и физических лиц 
(среднемесячному доходу от трудовой деятельности) по Челябинской области.

50. При реализации 'Герриториальной программы ОМ С оплата 
медицинской помощ и производится в пределах объемов предоставления 
медицинской помощи, установленных решением Комиссии по разработке 
Герриториальной программы ОМС, следующ ими способами:

1) при оплате медицинской помощи, оказанной в амбулаторных 
условиях:
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по подуш евому нормативу финансирования на прикрепивш ихся лиц 
(за исключением расходов на проведение компьютерной томографии, 
магнитно-резонансной томографии, ультразвукового исследования сердечно
сосудистой системы, эндоскопических диагностических исследований, 
молекулярно-генетических исследований и патологоанагомических 
исследований биопсийного (операционного) материала с целью диагностики 
онкологических заболеваний и подбора противоопухолевой лекарственной 
терапии (далее именую тся - молекулярно-генетические исследования и 
патологоанатомические исследования биопсийного (операционного) 
материала), тестирования на выявление новой коронавирусной инфекции 
(COVID -  19), углубленной диспансеризации, а также средств на финансовое 
обеспечение фельдш ерских, фельдш ерско-акуш ерских пунктов) с учетом 
показателей результативности деятельности медицинской организации 
(включая показатели объема медицинской помощи), в том числе с включением 
расходов на медицинскую помощь, оказываемую в иных медицинских 
организациях и оплачиваемую за единицу объема медицинской помощи;

за единицу объема медицинской помощи - за медицинскую услугу, 
посещение, обращ ение (законченный случай), при оплате:

медицинской помощи, оказанной застрахованным лицам за пределами 
субъекта Российской Федерации, на территории которого выдан полис 
обязательного медицинского страхования;

медицинской помощи, оказанной в медицинских организациях, 
не имеющих прикрепивш ихся лиц;

медицинской помощи, оказанной медицинской организацией (в том числе 
по направлениям, выданным иной медицинской организацией), источником 
финансового обеспечения которой являются средства подушевого норматива 
финансирования на прикрепившихся лиц, получаемые иной медицинской 
организацией;

отдельных диагностических (лабораторных) исследований: 
компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, 
ультразвукового исследования сердечно-сосудистой системы, эндоскопических 
диагностических исследований, молекулярно-генетических исследований и 
патологоанатомических исследований биопсийного (операционного) 
материала, тестирования на выявление новой коронавирусной инфекции 
(C0VID -19);

углубленной диспансеризации;
2) при оплате медицинской помощи, оказанной в стационарных условиях, 

в том числе для медицинской реабилитации в специализированных 
медицинских организациях (структурных подразделениях):

за случай госпитализации (законченный случай лечения) по поводу 
заболевания, включенного в соответствующ ую группу заболеваний (в том 
числе клинико-статистическую группу заболеваний);

за прерванный случай госпитализации в случаях прерывания лечения по 
медицинским показаниям, перевода пациента из одного отделения

40



медицинской организации в другое, изменения условий оказания медицинской 
помощи пациенту с круглосуточного стационара на дневной стационар, 
оказания медицинской помощи с проведением лекарственной терапии при 
злокачественных новообразованиях, в ходе которой медицинская помощь по 
объективным причинам оказана пациенту не в полном объеме по сравнению с 
выбранной для оплаты схемой лекарственной терапии, в том числе в случае 
прерывания лечения при возникновении абсолютных противопоказаний к 
продолжению лечения, не купируемых при проведении симптоматического 
лечения, перевода пациента в другую медицинскую организацию, 
преждевременной выписки пациента из медицинской организации в случае его 
письменного отказа от дальнейшего лечения, летального исхода, выписки 
пациента до истечения 3 дней (включительно) со дня госпитализации (начала 
лечения), за исклю чением случаев оказания медицинской помощ и по группам 
заболеваний, состояний, приведенных в приложении 5 к Программе 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи на 2022 год и на плановый период 2023 и 2024 годов, утверждаемой 
Правительством Российской Федерации;

за законченный случай лечения заболевания при оказании 
высокотехнологичной медицинской помощи, содержащей в том числе методы 
лечения;

способы оплаты страховых случаев, видов и условий оказания 
медицинской помощи, установленных в дополнение к Базовой программе 
ОМС, определяются в тарифном соглаш ении в сфере ОМ С Челябинской 
области;

3) при оплате медицинской помощи, оказанной в условиях дневного 
стационара:

за случай (законченный случай) лечения заболевания, включенного в 
соответствующую группу заболеваний (в том числе клинико-статистические 
группы заболеваний);

за прерванный случай оказания медицинской помощи в случаях 
прерывания лечения по медицинским показаниям, перевода пациента из одного 
отделения медицинской организации в другое, изменения условий оказания 
медицинской помощ и пациенту с дневного стационара на круглосуточный 
стационар, оказания медицинской помощи с проведением лекарственной 
терапии при злокачественных новообразованиях, в ходе которой медицинская 
помощь по объективным причинам оказана пациенту не в полном объеме по 
сравнению с выбранной для оплаты схемой лекарственной терапии, в том числе 
в случае прерывания лечения при возникновении абсолютных 
противопоказаний к продолжению лечения, не купируемых при проведении 
симптоматического лечения, перевода пациента в другую медицинскую 
организацию, преждевременной выписки пациента из медицинской 
организации в случае его письменного отказа от дальнейш его лечения, 
летального исхода, выписки пациента до истечения 3 дней (включительно) со 
дня госпитализации (начала лечения), за исключением случаев оказания
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медицинской помощи по группам заболеваний, состояний, приведенных в 
приложении 5 к Программе государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи на 2022 год и на плановый период 2023 и 
2024 годов, утверж даемой Правительством Российской Федерации;

4) при оплате скорой медицинской помощи, оказанной вне медицинской 
организации (по месту вызова бригады скорой, в том числе скорой 
специализированной, медицинской помощи, а также в транспортном средстве 
при медицинской эвакуации):

по подушевому нормативу финансирования;
за единицу объема медицинской помощи - за вызов скорой медицинской 

помощи (используется при оплате медицинской помощи, оказанной 
застрахованным лицам за пределами субъекта Российской Федерации, на 
территории которого выдан полис обязательного медицинского страхования, а 
также оказанной в отдельных медицинских организациях, не имею щ их 
прикрепившихся лиц).

Ф инансовое обеспечение профилактических медицинских осмотров и 
диспансеризации включается в подушевой норматив финансирования на 
прикрепившихся лиц и осуществляется с учетом показателей результативности 
деятельности медицинской организации, включая показатели установленного 
объема профилактических медицинских осмотров и диспансеризации, 
проводимых в соответствии с порядками, утверждаемыми М инистерством 
здравоохранения Российской Федерации в соответствии с Ф едеральным 
законом от 21 ноября 2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
|'раждан в Российской Федерации».

VIII. Условия оказания медицинской помощи в медицинских 
организациях в рамках Территориальной программы

51. Условия реализации установленного законодательством Российской 
Федерации права на выбор врача, в том числе врача общ ей практики 
(семейного врача) и лечащего врача (с учетом согласия врача).

В соответствии с Федеральным законом от 21 ноября 2011 года 
№  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Ф едерации» 
пациенту гарантируется выбор врача, в том числе врача общей практики 
(семейного врача) и лечащ его врача (с учетом согласия врача).

Для получения первичной медико-санитарной помощи гражданин 
выбирает медицинскую  организацию, в том числе по территориально
участковому принципу, но не чаще чем один раз в год (за исклю чением случаев 
изменения места жительства или места пребывания гражданина). В выбранной 
медицинской организации гражданин осущ ествляет выбор не чаще чем один 
раз в год (за исклю чением случаев замены медицинской организации) врача- 
терапевта, врача-терапевта участкового, врача-педиатра участкового, врача 
общей практики (семейного врача) или фельдш ера путем подачи заявления 
лично или через своего представителя на имя руководителя медицинской 
организации.
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13ыбор или замена медицинской организации, оказывающ ей 
медицинскую помощь, осуществляется пациентом в соответствии с приказом 
Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 
от 26 апреля 2012 г. №  406н «Об утверждении Порядка выбора гражданином 
медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в рамках 
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощ и», с приказом М инистерства здравоохранения Российской 
Федерации от 21 декабря 2012 г. №  1342н «Об утверждении Порядка выбора 
гражданином медицинской организации (за исключением случаев оказания 
скорой медицинской помощи) за пределами территории субъекта Российской 
Федерации, в котором проживает гражданин, при оказании ему медицинской 
помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
медицинской помощ и», с постановлением Правительства Российской 
Федерации от 26 июля 2012 г. №  770 «Об особенностях выбора медицинской 
организации гражданами, проживающими в закрытых административно
территориальных образованиях, на территориях с опасными для здоровья 
человека физическими, химическими и биологическими факторами, 
включенных в соответствующ ий перечень, а также работниками организаций, 
включенных в перечень организаций отдельных отраслей промыш ленности с 
особо опасными условиями труда».

Оказание первичной специализированной медико-санитарной помощи 
осуществляется:

1) по направлению врача-терапевта участкового, врача-педиатра 
участкового, врача общей практики (семейного врача), фельдш ера, врача- 
специалиста;

2) в случае самостоятельного обращения гражданина в медицинскую 
организацию, в том числе организацию, выбранную им в соответствии с частью 
2 статьи 21 Ф едерального закона от 21 ноября 2011 года № 323-ФЗ «Об основах 
охраны здоровья граждан в Российской Федерации», с учетом порядков 
оказания медицинской помощи.

Лечащий врач назначается руководителем медицинской организации 
(подразделения медицинской организации) или выбирается пациентом с учетом 
согласия врача. В случае требования пациентом замены лечащего врача 
руководитель медицинской организации (подразделения медицинской 
организации) должен содействовать выбору пациентом другого врача в 
порядке, установленном М инистерством здравоохранения Российской 
Федерации. Лечащ ий врач по согласованию с соответствующ им должностным 
лицом (руководителем) медицинской организации (подразделения 
медицинской организации) может отказаться от наблюдения за пациентом и его 
лечения, а также уведомить в письменной форме об отказе от проведения 
искусственного прерывания беременности, если отказ непосредственно не 
угрожает жизни пациента и здоровью окружающ их. В случае отказа лечащего 
врача от наблюдения за пациентом и лечения пациента, а также в случае 
уведомления в письменной форме об отказе от проведения искусственного
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прерывания беременности должностное лицо (руководитель) медицинской 
организации (подразделения медицинской организации) должно организовать 
замену лечащего врача.

Для получения специализированной медицинской помощи в плановой 
форме выбор медицинской организации осуществляется по направлению 
лечащего врача. В случае если в реализации Территориальной программы 
принимает участие несколько медицинских организаций, оказывающ их 
медицинскую помощ ь по соответствующему профилю, лечащий врач обязан 
проинформировать гражданина о возможности выбора медицинской 
организации с учетом выполнения условий оказания медицинской помощи, 
установленных Территориальной программой.

При выборе врача и медицинской организации гражданин имеет право на 
получение информации в доступной для него форме, в том числе размещенной 
в информационно-телекоммуникационной сети Интернет, о медицинской 
организации, об осуществляемой ею медицинской деятельности и о врачах, об 
уровне их образования и квалификации.

Выбор врача военнослужащими и лицами, приравненными по 
медицинскому обеспечению  к военнослужащим, гражданами, проходящ ими 
альтернативную гражданскую службу, гражданами, подлежащими призыву на 
военную службу или направляемыми на альтернативную гражданскую службу, 
и гражданами, поступающ ими на военную службу по контракту или 
приравненную к ней службу, а также задержанными, заклю ченными под 
стражу, отбываю щ ими наказание в виде ограничения свободы, ареста, лишения 
свободы либо административного ареста, осушествляется с учетом 
особенностей оказания медицинской помощи, установленных статьями 25 и 26 
Федерального закона от 21 ноября 2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации».

Лицам, имею щ им право на выбор врача и выбор медицинской 
организации в соответствии с положениями части 2 статьи 21 Федерального 
закона от 21 ноября 2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан 
в Российской Ф едерации», до момента реализации указанного права первичная 
врачебная медико-санитарная помощь оказывается в медицинских 
организациях, в которых указанные лица находились на медицинском 
обслуживании, врачами-терапевтами, врачами-терапевтами участковыми, 
врачами-педиатрами, врачами-педиатрами участковыми, врачами общей 
практики (семейными врачами) и фельдшерами, осуществлявш ими 
медицинское обслуж ивание указанных лиц.

52. Порядок реализации установленного законодательством Российской 
Федерации права внеочередного оказания медицинской помощи отдельным 
категориям граждан в медицинских организациях, участвую щ их в реализации 
Территориальной программы.

Внеочередное оказание медицинской помощи отдельным категориям 
граждан в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи на 2022 год и плановый период 2023 и

44



2024 годов в медицинских организациях (в том числе в госпиталях ветеранов 
войн), подведомственных федеральным органам исполнительной власти, 
государственным академиям наук, осуществляется в порядке, устанавливаемом 
Правительством Российской Федерации.

Право на внеочередное оказание медицинской помощи в рамках 
Территориальной программы в медицинских организациях, подведомственных 
Министерству здравоохранения Челябинской области, имею т граждане, 
указанные в статьях 14 - 19, 21 Федерального закона от 12 января 1995 года 
№  5-ФЗ «О ветеранах», а также граждане, указанные в статье 23 Ф едерального 
закона от 20 июля 2012 года №  125-ФЗ «О донорстве крови и ее компонентов» 
(далее именуются - граждане, имеющ ие право на внеочередное оказание 
медицинской помощи).

Условия доступности и качество оказания медицинской помощи 
инвалидам и другим группам населения с ограниченными возможностями 
передвижения определены статьей 10 Ф едерального закона от 21 ноября 
2011 года №  323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации».

Направление граждан, имеющих право на внеочередное оказание 
медицинской помощи, для внеочередного получения медицинской помощи 
осуществляется медицинскими организациями, имеющ ими прикрепленное 
население.

М едицинские организации по месту прикрепления граждан организуют 
учет граждан и динамическое наблюдение за состоянием их здоровья.

Лечащий врач при наличии медицинских показаний направляет 
соответствующие медицинские документы во врачебную комиссию 
медицинской организации но месту прикрепления гражданина (далее 
именуется - врачебная комиссия).

Врачебная комиссия на основании представленных медицинских 
документов (осмотра гражданина, имеющего право на внеочередное оказание 
медицинской помощ и) принимает решение о внеочередном оказании 
медицинской помоши.

М едицинские организации по месту прикрепления граждан на основании 
решения врачебной комиссии обеспечивают внеочередную госпитализацию 
либо внеочередное получение лечебно-диагностической амбулаторно
поликлинической помоши.

При отсутствии необходимого вида медицинской помоши врачебные 
комиссии направляю т медицинские документы по установленной форме в 
Министерство здравоохранения Челябинской области для решения вопроса об 
обследовании и лечении граждан, имеющ их право на внеочередное оказание 
медицинской помощ и, в медицинской организации, подведомственной 
федеральному органу исполнительной власти.

53. Порядок обеспечения граждан лекарственными препаратами, 
медицинскими изделиями, включенными в утверждаемый Правительством 
Российской Ф едерации перечень медицинских изделий, имплантируемых в
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организм человека при оказании медицинской помощи, лечебным питанием, в 
том числе специализированными продуктами лечебного питания, по 
назначению врача, а также донорской кровью и ее компонентами по 
медицинским показаниям в соответствии со стандартами медицинской помощи 
с учетом видов, условий и форм оказания медицинской помощи, за 
исключением лечебного питания, в том числе специализированных продуктов 
лечебного питания по желанию пациента.

Лечащий врач, назначая пациенту лекарственный препарат, медицинское 
изделие, специализированный продукт лечебного питания или заменитель 
грудного молока, информирует пациента о возможности получения им 
соответствующих: лекарственного препарата, медицинского изделия,
специализированного продукта лечебного питания или заменителя грудного 
молока без взимания платы в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.

Выписка рецептов на бесплатное и льготное получение лекарственных 
средств (далее именую тся - бесплатные и льготные рецепты) осуществляется по 
показаниям в соответствии с утвержденными стандартами и перечнями 
лекарственных препаратов, медицинских изделий, специализированных 
продуктов лечебного питания, отпускаемых населению в соответствии с 
перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном 
лечении которых лекарственные препараты, медицинские изделия, 
специализированные продукты лечебного питания отпускаются по рецептам 
врачей бесплатно или с 50-процентной скидкой.

В случае необходимости использования лекарственных препаратов, 
медицинских изделий и лечебного питания, в том числе специализированных 
продуктов лечебного питания, не включенных в перечни лекарственных 
препаратов, медицинских изделий и лечебного питания, в том числе 
специализированных продуктов лечебного питания, ежегодно утверждаемые 
Правительством Российской Федерации, медицинские организации при 
оказании медицинской помощи в рамках Территориальной программы могут 
назначать, приобретать и применять по медицинским показаниям 
лекарственные препараты, отсутствующие в указанных перечнях, при наличии 
у пациента ж изненных показаний по решению врачебной комиссии в 
соответствии с установленными нормативными правовыми актами Российской 
Федерации и правовыми актами Челябинской области.

Выписка бесплатных и льготных рецептов и лекарственное обеспечение 
отдельных категорий граждан, имеющ их право на предоставление набора 
социальных услуг, и больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным 
нанизмом, болезнью  Гоше, злокачественными новообразованиями 
лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, 
гемолитико-уремическим синдромом, юнош еским артритом с системным 
началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией 
неуточпенной, наследственным дефицитом факторов II (фиброгена), VII 
(лабильного), X (Стюарта-Прауэра), а такж е после трансплантации органов и
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(или) тканей осуществляются в соответствии с нормативными правовыми 
актами Российской Федерации.

Обеспечение иммунобиологическими лекарственными препаратами, а 
также донорской кровью и (или) ее компонентами для клинического 
использования при оказании медицинской помощи в рамках реализации 
Территориальной программы медицинских организаций осуществляется в 
соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации и 
правовыми актами Челябинской области.

54. Порядок обеспечения граждан в рамках оказания паллиативной 
медицинской помощи для использования на дому медицинскими изделиями, 
предназначенными для поддержания функций органов и систем организма 
человека, а также наркотическими лекарственными препаратами и
психотропными лекарственными препаратами при посещениях на дому.

Обеспечение граждан в рамках оказания паллиативной медицинской 
помощи для использования на дому медицинскими изделиями,
предназначенными для поддержания функций органов и систем организма 
человека, а также наркотическими лекарственными препаратами и
психотропными лекарственными препаратами при посещениях на дому 
осуществляется в соответствии с приказом М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации от 10 июля 2019 г. №  505н «Об утверждении Порядка 
передачи от медицинской организации пациенту (его законному
представителю) медицинских изделий, предназначенных для поддержания 
функций органов и систем организма человека, для использования на дому при 
оказании паллиативной медицинской помощи».

55. Перечень мероприятий но профилактике заболеваний и
формированию здорового образа жизни, осуществляемых в рамках
Территориальной программы:

1) повышение информированности населения по вопросам профилактики 
и ранней диагностики хронических неинфекционных заболеваний;

2) проведение лекций в организованных коллективах по вопросам 
профилактики хронических неинфекционных заболеваний;

3) обучение граждан навыкам оказания первой помощи в организованных 
коллективах Челябинской области;

4) мероприятия по своевременному выявлению, коррекции факторов 
риска развития хронических неинфекционных заболеваний у населения 
Челябинской области, которые проводятся:

в рамках текущ ей деятельности центров здоровья, в том числе при 
проведении выездных акций центров здоровья Челябинской области в 
организованных коллективах;

в рамках планового обследования населения Челябинской области в 
медицинских организациях при проведении диспансеризации детей всех 
возрастов, работаю щ их граждан, диспансеризации студентов.

Для медицинских организаций, в составе которых на функциональной 
основе созданы центры здоровья, единицей объема первичной медико
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санитарной помощи является посещение;
граждан, впервые обратившихся в отчетном году для проведения 

комплексного обследования;
граждан, обративш ихся для динамического наблюдения по рекомендации 

врача центра здоровья;
5) проведение мероприятий в рамках школ здоровья для пациентов с 

сахарным диабетом, с бронхиальной астмой, с артериальной гипертонией, с 
гастроэнтерологическими заболеваниями, с аллергическими заболеваниями, 
школ материнства и другого;

6) проведение образовательных мероприятий для медицинских 
работников по вопросам профилактики и ранней диагностики хронических 
неинфекционных заболеваний;

7) проведение научно-практических конференций, учебных семинаров 
для врачей медицинских организаций, бригад скорой медицинской помощи;

8) проведение учебных семинаров для медицинских сестер, фельдш еров 
бригад скорой медицинской помощи.

56. Условия пребывания в медицинских организациях при оказании 
медицинской помощи в стационарных условиях, включая предоставление 
спального места и питания, при совместном нахождении одного из родителей, 
иного члена семьи или иного законного представителя в медицинской 
организации в стационарных условиях с ребенком до достижения им возраста 
четырех лет, а с ребенком старше указанного возраста - при наличии 
медицинских показаний.

Мри оказании медицинской помощи в стационарных условиях 
размещение больных производится в палаты.

Мри оказании ребенку медицинской помощи в стационарных условиях до 
достижения им возраста четырех лет одному из родителей, иному члену семьи 
или иному законному представителю предоставляется право на бесплатное 
совместное нахождение с ребенком в медицинской организации, включая 
предоставление спального места и питания, а с ребенком старше указанного 
возраста - при наличии медицинских показаний.

Плата за создание условий пребывания в стационарных условиях, в том 
числе за предоставление спального места и питания, с указанных лиц не 
взимается.

Питание больного, а также при совместном нахождении с ним одного из 
родителей, иного члена семьи или иного законного представителя в стационаре 
осуществляется в соответствии с нормами, утвержденными М инистерством 
здравоохранения Российской Федерации.

57. Условия размещения пациентов в маломестных палатах (боксах) 
определяются по медицинским и (или) эпидемиологическим показаниям, 
установленным М инистерством здравоохранения Российской Федерации.

По медицинским и (или) эпидемиологическим показаниям, 
установленным М инистерством здравоохранения Российской Федерации, 
размещение в маломестных палатах (боксах) пациентов не подлежит оплате за
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счет личных средств граждан.
58. Условия предоставления детям-сиротам и детям, оставшимся без 

попечения родителей, в случае выявления у них заболеваний медицинской 
помоши всех видов, включая специализированную, в том числе 
высокотехнологичную, медицинскую помощь, а также медицинскую 
реабилитацию.

В случае выявления у детей-сирот и детей, оставшихся без попечения 
родителей, заболевания, требующего оказания специализированной, в том 
числе высокотехнологичной, медицинской помощи, ребенок направляется на 
госпитализацию в профильное отделение в срок, не превыш аю щ ий 21 дня с 
момента постановки диагноза, с целью уточнения диагноза, лечения пациента и 
при необходимости решения вопроса об оказании ему высокотехнологичной 
медицинской помоши.

При необходимости проведения реабилитационного лечения дети-сироты 
и дети, оставшиеся без попечения родителей, направляются на госпитализацию 
в реабилитационное отделение в срок, не превышающ ий 21 дня со дня 
назначения.

Высокотехнологичная медицинская помощь, являющаяся частью 
специализированной медицинской помощи, оказывается медицинскими 
организациями детям-сиротам и детям, оставш имся без попечения родителей, в 
соответствии с Перечнем видов высокотехнологичной медицинской помощи, а 
также в соответствии с приказом М инистерства здравоохранения Российской 
Федерации от 2 октября 2019 г. №  824н «Об утверждении Порядка организации 
оказания высокотехнологичной медицинской помощи с применением единой 
государственной информационной системы в сфере здравоохранения».

59. Порядок предоставления транспортных услуг при сопровождении 
медицинским работником пациента, находящегося на лечении в стационарных 
условиях, в целях выполнения порядков оказания медицинской помощи и 
стандартов медицинской помощи в случае необходимости проведения такому 
пациенту диагностических исследований - при отсутствии возможности их 
проведения медицинской организацией, оказывающ ей медицинскую помощь 
пациенту.

В случае необходимости проведения пациенту, находящ емуся на лечении 
в стационарных условиях, консультативных, диагностических или лечебных 
мероприятий в соответствии с порядками оказания медицинской помощи при 
отсутствии возможности их исполнения в медицинской организации, 
оказывающей медицинскую  помощь, пациенту бесплатно предоставляются 
транспортные услуги санитарного транспорта согласно схемам марш рутизации 
с проведением при необходимости во время транспортировки мероприятий по 
оказанию неотложной медицинской помощи.

60. Порядок проведения профилактических осмотров, диспансеризации и 
диспансерного наблюдения застрахованных лиц, в том числе в выходные дни и 
вечернее время. Условия и сроки диспансеризации населения для отдельных 
категорий населения, профилактических осмотров несовершеннолетних.
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Диспансеризация представляет собой комплекс мероприятий, в том числе 
медицинский осмотр врачами нескольких специальностей и применение 
необходимых методов обследования, осущ ествляемых в отношении 
определенных групп населения в соответствии с приказами М инистерства 
здравоохранения Российской Федерации от 27 апреля 2021 г. №  404н 
«Об утверждении порядка проведения профилактического медицинского 
осмотра и диспансеризации определенных групп взрослого населения», 
от 15 февраля 2013 г. №  72н «О проведении диспансеризации пребываю щ их в 
стационарных учреж дениях детей-сирот и детей, находящ ихся в трудной 
жизненной ситуации», от 11 апреля 2013 г. №  216н «Об утверждении Порядка 
диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в 
том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку 
(попечительство), в приемную или патронатную семью», от 10 августа 2017 г. 
№  514н «О П орядке проведения профилактических медицинских осмотров 
несовершеннолетних».

Диспансеризация проводится в целях:
1) профилактики и раннего выявления хронических неинфекционных 

заболеваний (состояний), являющихся основной причиной инвалидности и 
преждевременной смертности населения Российской Федерации, основных 
факторов риска их развития (повышенного уровня артериального давления, 
дислипидемии, гипергликемии, курения табака, пагубного потребления 
алкоголя, нерационального питания, низкой физической активности, 
избыточной массы тела и ожирения), туберкулеза, а также потребления 
наркотических средств и психотропных веществ без назначения врача;

2) определения группы здоровья, необходимых профилактических, 
лечебных, реабилитационных и оздоровительных мероприятий для граждан, 
имеющих заболевания (состояния) или факторы риска их развития, а также для 
здоровых граждан;

3) проведения краткого профилактического консультирования граждан, а 
также проведения индивидуального углубленного профилактического 
консультирования и групповых методов профилактики (школ пациентов) для 
граждан с высоким и очень высоким суммарным сердечно-сосудистым риском;

4) определения группы диспансерного наблюдения граждан с 
выявленными заболеваниями (состояниями), а также здоровых граждан, 
имеющих высокий и очень высокий суммарный сердечно-сосудистый риск.

Перечень выполняемых при проведении диспансеризации исследований и 
осмотров врачами (фельдшером, акушеркой) в зависимости от возраста и пола 
гражданина (объем диспансеризации) определяется М инистерством 
здравоохранения Российской Федерации.

11рофилактический медицинский осмотр проводится ежегодно в качестве 
самостоятельного мероприятия в рамках диспансеризации, в рамках 
диспансерного наблюдения (при проведении первого в текущ ем году 
диспансерного приема (осмотра, консультации)).

В рамках проведения профилактических мероприятий граждане могут
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пройти профилактические медицинские осмотры, диспансеризацию, в том 
числе в вечерние часы и в субботу, а также гражданам предоставляется 
возможность дистанционной записи на приемы (осмотры, консультации) к 
медицинским работникам.

Проведение профилактических медицинских осмотров и 
диспансеризации определенных групп взрослого населения, в том числе в 
выходные дни и вечернее время, осуществляется в соответствии с порядком, 
утвержденным приказом М инистерства здравоохранения Российской 
Федерации от 27 апреля 2021 г. №  404н «Об утверждении порядка проведения 
профилактического медицинского осмотра и диспансеризации определенных 
групп взрослого населения».

Диспансеризация и профилактические осмотры застрахованных лиц, в 
том числе в выходные дни и вечернее время, проводятся медицинскими 
организациями, указанными в приложении 4 к Территориальной программе, в 
сроки, предусмотренные приказами М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации.

Годом прохождения диспансеризации считается календарный год, в 
котором гражданин достигает соответствующ его возраста.

Проведение диспансерного наблюдения застрахованных лиц в 
Челябинской области осуществляется в соответствии с порядком проведения 
диспансерного наблюдения за взрослыми, утвержденным приказом 
Министерства здравоохранения Российской Федерации от 29 марта 2019 г. 
№  173н «Об утверж дении Порядка проведения диспансерного наблюдения за 
взрослыми», порядком прохождения несоверш еннолетними диспансерного 
наблюдения, в том числе в период обучения и воспитания в образовательных 
организациях, утвержденным приказом М инистерства здравоохранения 
Российской Ф едерации от 16 мая 2019 г. №  302н «Об утверждении Порядка 
прохождения несоверш еннолетними диспансерного наблюдения, в том числе в 
период обучения и воспитания в образовательных организациях».

61. Порядок и размеры возмещения расходов, связанных с оказанием 
гражданам медицинской помощи в экстренной форме медицинской 
организацией, не участвующ ей в реализации Территориальной программы.

Возмещение расходов, связанных с оказанием гражданам медицинской 
помощи в экстренной форме медицинской организацией, не участвующ ей в 
реализации Территориальной программы, осуществляется в соответствии с 
законодательством в сфере здравоохранения.

62. Сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в плановой 
форме, в том числе сроки ожидания оказания медицинской помощи в 
стационарных условиях, проведения отдельных диагностических обследований 
и консультаций врачей-специалистов.

Срок ожидания оказания первичной медико-санитарной помощи в 
неотложной форме составляет не более 2 часов с момента обращения пациента 
в медицинскую организацию.

Сроки ожидания оказания специализированной (за исключением
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высокотехнологичной) медицинской помощи, в том числе для лиц, 
находящихся в стационарных организациях социального обслуживания, не 
должны превыш ать 14 рабочих дней со дня выдачи лечащ им врачом 
направления на госпитализацию, а для пациентов с онкологическими 
заболеваниями - 7 рабочих дней с момента гистологической верификации 
опухоли или с момента установления диагноза заболевания (состояния).

Направление пациентов в медицинские организации для проведения 
процедуры экстракорпорального оплодотворения осуществляется комиссией 
Министерства здравоохранения Челябинской области по отбору пациентов для 
проведения процедуры экстракорпорального оплодотворения в соответствии с 
приказом М инистерства здравоохранения Российской Федерации от 31 июля 
2020 г. №  803н «О порядке использования вспомогательных репродуктивных 
технологий, противопоказаниях и ограничениях к их применению » и листами 
ожидания.

Сроки ожидания приема врачами-терапевтами участковыми, врачами 
общей практики (семейными врачами), врачами-педиатрами участковыми не 
должны превышать 24 часов с момента обращения пациента в медицинскую 
организацию.

Сроки проведения консультаций врачей-специалистов (за исключением 
подозрения на онкологические заболевания) не должны превышать 14 рабочих 
дней со дня обращ ения пациента в медицинскую организацию.

Сроки проведения консультаций врачей-специалистов в случае 
подозрения на онкологические заболевания не должны превышать 3 рабочих 
дней.

Сроки проведения диагностических инструментальных
(рентгенографические исследования, включая маммографию, функциональная 
диагностика, ультразвуковые исследования) и лабораторных исследований при 
оказании первичной медико-санитарной помощи, а также сроки установления 
диагноза онкологического заболевания не должны превышать 14 рабочих дней 
со дня назначения исследований (за исключением исследований при 
подозрении на онкологическое заболевание).

Сроки проведения компьютерной томографии (включая однофотонную  
эмиссионную компью терную  томографию), магнитно-резонансной томографии 
и ангиографии при оказании первичной медико-санитарной помощи (за 
исключением исследований при подозрении на онкологическое заболевание) не 
должны превышать 14 рабочих дней со дня назначения.

Сроки проведения диагностических инструментальных и лабораторных 
исследований в случае подозрения на онкологические заболевания не должны 
превышать 7 рабочих дней со дня назначения исследований.

Срок установления диспансерного наблюдения врача-онколога за 
пациентом с выявленным онкологическим заболеванием не должен превышать 
3 рабочих дней с момента постановки диагноза онкологического заболевания.

Время доезда до пациента бригад скорой медицинской помощи при 
оказании скорой медицинской помощи в экстренной форме не должно
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превышать 20 минут с момента ее вызова.
Срок ожидания высокотехнологичной медицинской помоши в 

стационарных условиях в плановой форме устанавливается в соответствии с 
законодательством Российской Федерации.

При выявлении злокачественного новообразования лечаш ий врач 
направляет пациента в специализированную медицинскую организацию 
(специализированное структурное подразделение медицинской организации), 
имеющую лицензию  на осуществление медицинской деятельности с указанием 
работ (услуг) по онкологии, для оказания специализированной медицинской 
помощи в сроки, установленные настоящим разделом.

В медицинских организациях, оказываю щ их специализированную  
медицинскую помощ ь в стационарных условиях, ведется лист ожидания 
специализированной медицинской помощи, оказываемой в плановой форме, и 
осуществляется информирование граждан в доступной форме, в том числе с 
использованием информационно-телекоммуникационной сети Интернет, о 
сроках ожидания оказания специализированной медицинской помощи с учетом 
требований законодательства Российской Ф едерации в области персональных 
данных.

IX. Целевые значения критериев доступности и качества 
медицинской помощи, оказываемой в рамках 

З^рриториальной программы

63. К ритерии качества медицинской помощи.

Н аименование показателя

Целевое 
значение 
на 2022 

год

Целевое 
значение 
на 2023 

год

Целевое 
значение 
на 2024 

год

Доля впервые выявленных заболеваний 
при профилактических медицинских 
осмотрах, в том числе в рамках 
диспансеризации, в общ ем количестве 
впервые в жизни зарегистрированных 
заболеваний в течение года

4,3 4,4 4,5

Доля впервые выявленных заболеваний 
при профилактических медицинских 
осмотрах несоверш еннолетних в обшем 
количестве впервые в жизни 
зарегистрированных заболеваний в 
течение года у несоверш еннолетних

6,0 7,2 8,4

Доля впервые выявленных 29,3 29,4 29,5
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онкологических заболеваний при 
профилактических медицинских
осмотрах, в том числе в рамках 
диспансеризации, в общем количестве 
впервые в жизни зарегистрированных 
онкологических заболеваний в течение 
года

Доля пациентов со злокачественными 
новообразованиями, взятых под 
диспансерное наблюдение, в общем 
количестве пациентов со
злокачественными новообразованиями

100,0 100,0 100,0

Доля пациентов с инфарктом миокарда, 
госпитализированных в первые 12 часов 
от начала заболевания, в общем 
количестве госпитализированных
пациентов с инфарктом миокарда 
(процентов)

70,0 70,0 70,0

Доля пациентов с острым инфарктом 
миокарда, которым проведено 
стентирование коронарных артерий, в 
общем количестве пациентов с острым 
инфарктом миокарда, имеющих 
показания к его проведению 
(процентов)

48,0 48,0 50,0

Доля пациентов с острым и повторным 
инфарктом миокарда, которым 
выездной бригадой скорой медицинской 
помощи проведен тромболизис, в общем 
количестве пациентов с острым и 
повторным инфарктом миокарда, 
имеющих показания к его проведению, 
которым оказана медицинская помощь 
выездными бригадами скорой 
медицинской помощ и (процентов)

40,0 40,0 40,0

Доля пациентов с острым инфарктом 
миокарда, которым проведена
тромболитическая терапия, в общем 
количестве пациентов с острым 
инфарктом миокарда, имеющих

5,2 15,2 15,2
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показания к ее проведению (процентов)

Доля пациентов с острыми 
цереброваскулярными болезнями,
госпитализированных в первые 6 часов 
от начала заболевания, в общем 
количестве госпитализированных в 
первичные сосудистые отделения или 
региональные сосудистые центры 

I пациентов с острыми
[цереброваскулярными болезнями
(процентов)

40,0 40,0 40,0

[Доля пациентов с острым ишемическим 
I инсультом, которым проведена 
[тромболитическая терапия, в общем 
[количестве пациентов с острым 
[ишемическим инсультом,
госпитализированных в первичные 
сосудистые отделения или
региональные сосудистые центры в 
первые 6 часов от начала заболевания 
(процентов)

5,0 5,0 5,0

Доля пациентов с острым ишемическим 
инсультом, которым проведена 
тромболитическая терапия, в общем 
количестве пациентов с острым
ишемическим инсультом,
госпитализированных в первичные 
сосудистые отделения или
региональные сосудистые центры
(процентов)

5,0 5,0 5,0

Доля пациентов, получающих 
обезболивание в рамках оказания 
паллиативной медицинской помощи, в 
общем количестве пациентов, 
нуждающихся в обезболивании при 
оказании паллиативной медицинской 
помощи

100,0 100,0 100,0

Количество обоснованных жалоб, в том 
числе на несоблю дение сроков 
ожидания оказания и на отказ в

2,0 2,0 2,0
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оказании медицинской помощи,
предоставляемой в рамках
'Герриториальной программы

I (процентов от общ его количества 
жалоб)

64. Критерии доступности медицинской помощи.

Наименование показателя

Целевое 
значение 
на 2022 

год

Целевое 
значение 
на 2023 

год

Целевое 
значение 
на 2024 

год

Доля расходов на оказание 
медицинской помощ и в условиях 

[дневных стационаров в общих 
расходах на Территориальную 
программу (процентов)

6,3 6,4 6,5

Доля расходов на оказание 
[медицинской помощ и в амбулаторных 
условиях в неотложной форме в 
общих расходах на Территориальную 
программу (процентов)

1,3 1,3 1,4

Доля пациентов, получивщих 
специализированную медицинскую 
помощь в стационарных условиях в 
медицинских организациях,
подведомственных федеральным 
органам исполнительной власти, в 
общем числе пациентов, которым 
была оказана специализированная 
медицинская помощ ь в стационарных 
условиях в рамках Территориальной 
программы О М С (процентов)

О О О

Доля посещ ений выездной
патронажной службой на дому для 
оказания паллиативной медицинской 
помощи детскому населению в общем 
количестве посещений по
паллиативной медицинской помощи 
детскому населению

100,0 100,0 100,0

Число пациентов, которым оказана 3 3 3
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паллиативная медицинская помощь по 
месту их фактического пребывания за 
пределами субъекта Российской 
Федерации, на территории которого 
указанные пациенты 
зарегистрированы по месту 
жительства

Число пациентов, зарегистрированных 
на территории Челябинской области 
по месту жительства, за оказание 
паллиативной медицинской помощи 
которым в медицинских организациях 
других субъектов Российской 
Федерации компенсированы затраты 
на основании межрегионального 
соглашения

0 0 0

Эффективность деятельности 
медицинских организаций на основе 
оценки выполнения функции 
врачебной долж ности (количество 
посещений на 1 занятую должность 
врача, ведущего прием) - всего, в том 
числе:

4140 4140 4140

1
городского населения 4240 4240 4240

сельского населения 4040 4040 4040

Эффективность деятельности 
медицинских организаций на основе 
оценки показателей рационального и 
целевого использования коечного 
фонда (средняя занятость койки в 
году) (дней) - всего

L......................................................................

332 332 332

Удовлетворенность населения 
доступностью медицинской помощи 
(процентов от числа опрошенных), в 
том числе:

40,8 42,1 43.6

43.6городского населения 40,8 42,1

сельского населения 40,8 42,1 43,6
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ПРИЛОЖ ЕНИИ 1 
к Территориальной программе 

государственных гарантий 
бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи 
в Челябинской области 

на 2022 год и на плановый 
период 2023 и 2024 годов

Перечень
лекарственных препаратов, отпускаемых населению 

в соответствии с перечнем групп населения и категорий 
заболеваний, при амбулаторном лечении которых 
лекарственные препараты и медицинские изделия 

в соответствии с законодательством Российской Федерации 
отпускаются по рецептам врачей бесплатно

Код А'ГХ Анатомо-терапевтическо- 
химическая 

классификация (АТХ)

Лекарственные
препараты

Лекарственные формы

А пищеварительный тракт и 
обмен веществ

А02 препараты для лечения 
заболеваний, связанных с 
нарушением кислотности

А02В препараты для лечения 
язвенной болезни 
желудка и 
двенадцатиперстной 
кишки и 
гастроэзофагеальной 
рефлюксной болезни

А02ВА блокаторы Н2- 
гистаминовых рецепторов

ранигидин раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

таблетки, покрытые оболочкой

! таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

фамотидин лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного
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введения

таблетки, покрытые оболочкой

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

А02ВС ингибиторы протонного омепразол капсулы
насоса

капсулы кишечнорастворимые

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

порошок для приготовления 
суспензии для приема внутрь

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

эзомепразол капсулы кишечнорастворимые

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

таблетки кишечнорастворимые, 
покрытые пленочной оболочкой

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой оболочкой

таблетки, покрытые оболочкой

А02ВХ другие препараты для 
лечения язвенной болезни 
желудка и
двенадцатиперстной 
кишки и
гастроэзофагеальной 
рефлюксной болезни

висмута трикалия 
дицитрат

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

АОЗ препараты для лечения 
функциональных 
нарушений желудочно
кишечного тракта

АОЗА препараты для лечения 
функциональных 
нарушений желудочно
кишечного тракта
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АОЗАА синтетические 
антихолинергичес кие 
средства, эфиры с 
третичной аминогруппой

мебеверин капсулы пролонгированного 
действия

капсулы с пролонгированным 
высвобождением

таблетки, покрытые оболочкой

таблетки с пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

платифиллин раствор для подкожного 
введения

A03AD папаверин и его 
производные

дротаверин раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

раствор для инъекций

таблетки

АОЗВ препараты белладонны

АОЗВА алкалоиды белладонны. атропин капли глазные
третичные амины

раствор для инъекций

A03F стимуляторы моторики
желудочно-кишечного
тракта

A03FA стимуляторы моторики 
желудочно-кишечного

метоклопрамид раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

тракта
раствор для инъекций

раствор для приема внутрь

таблетки

А04 противорвотные
препараты

А04А противорвотные
препараты

А04АА блокаторы
серотониновых 5НТЗ-

ондансетрон раствор для внутривенного и 
введения

рецепторов
сироп

суппозитории ректальные

таблетки
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таблетки лиофилизированные

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

А05 препараты для лечения 
заболеваний печени и 
желчевыводящих путей

А05А препараты для лечения 
заболеваний 
желчевыводящих путей

А05АА препараты желчных 
кислот

урсодезоксихолевая
кислота

капсулы

суспензия для приема внутрь

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

А05В препараты для лечения 
заболеваний печени, 
липотропные средства

А05ВА препараты для лечения 
заболеваний печени

фосфолипиды +
глицирризиновая
кислота

капсулы

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

янтарная кислота + 
меглумин + инозин 
+ метионин + 
никотинамид

раствор для инфузий

А06 слабительные средства

А06А слабительные средства

А06АВ контактные слабительные 
средства

бисакодил суппозитории ректальные

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой оболочкой

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой сахарной 
оболочкой

сеннозиды А и В таблетки

A06AD осмотические 
слабительные средства

лактулоза сироп

макрогол порошок для приготовления 
раствора для приема внутрь
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порошок для приготовления 
раствора для приема внутрь (для 
детей)

А07 противодиарейные,
кишечные
противовоспалительные и
противомикробные
препараты

А07В адсорбирующие 
кишечные препараты

А07ВС другие адсорбирующие 
кишечные препараты

смектит
диоктаэдрический

порошок для приготовления 
суспензии для приема внутрь

A07D препараты, снижающие 
моторику желудочно
кишечного тракта

A07DA препараты, снижающие лоперамид капсулы
моторику желудочно
кишечного тракта таблетки

таблетки жевательные

таблетки-лиофилизат

А07Е кишечные
противовоспалительные
препараты

А07ЕС аминосалициловая 
кислота и аналогичные

месалазин суппозитории ректальные

препараты суспензия ректальная

таблетки кишечнорастворимые с 
пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой оболочкой

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой пленочной 
оболочкой

таблетки пролонгированного 
действия

таблетки с пролонгированным 
высвобождением

сульфасалазин таблетки кишечнорастворимые.
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покрытые пленочной оболочкой

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

A07F противодиарейные
микроорганизмы

A07FA противодиарейные бифидобактерии
бифидум

капсулы
микроорганизмы

лиофилизат для приготовления 
раствора для приема внутрь и 
местного применения

лиофилизат для приготовления 
суспензии для приема внутрь и 
местного применения

порощок для приема внутрь

порощок для приема внутрь и 
местного применения

суппозитории вагинальные и 
ректальные

таблетки

А09 препараты, 
способствующие 
пищеварению, включая 
ферментные препараты

А09А препараты, 
способствующие 
пищеварению, включая 
ферментные препараты

А09АА ферментные препараты панкреатин гранулы кишечнорастворимые

капсулы

капсулы кишечнорастворимые

таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой оболочкой

таблетки, покрытые оболочкой

AlO препараты для лечения 
сахарного диабета

AlOA инсулины и их аналоги

AlOAB инсулины короткого 
действия и их аналоги для

инсулин аспарт раствор для подкожного и 
внутривенного введения
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инъекционного введения инсулин глулизин раствор для подкожного 
введения

инсулин лизпро раствор для внутривенного и 
подкожного введения

инсулин
растворимый
(человеческий
генно
инженерный)

раствор для инъекций

AlOAC инсулины средней 
продолжительности 
действия и их аналоги для 
инъекционного введения

инсулин-изофан
(человеческий
генно
инженерный)

суспензия для подкожного 
введения

AlOAD инсулины средней 
продолжительности 
действия или длительного 
действия и их аналоги в 
комбинации с 
инсулинами короткого 
действия для 
инъекционного введения

инсулин аспарт 
двухфазный

суспензия для подкожного 
введения

инсулин деглудек 
+ инсулин аспарт

раствор для подкожного 
введения

инсулин
двухфазный
(человеческий
генно
инженерный)

суспензия для подкожного 
введения

инсулин лизпро 
двухфазный

суспензия для подкожного 
введения

AlOAE инсулины длительного 
действия и их аналоги для 
инъекционного введения

инсулин гларгин раствор для подкожного 
введения

инсулин гларгин + 
ликсисенатид

раствор для подкожного 
введения

инсулин деглудек раствор для подкожного 
введения

инсулин детемир раствор для подкожного 
введения

AlOB гипогликемические 
препараты, кроме 
инсулинов

AlOBA бигуаниды метформин таблетки

таблетки, покрытые оболочкой
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таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

таблетки пролонгированного 
действия

таблетки пролонгированного 
действия, покрытые пленочной 
оболочкой

таблетки с пролонгированным 
высвобождением

таблетки с пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

AlOBB производные
сульфонилмочевины

глибенкламид таблетки

гликлазид таблетки

таблетки с модифицированным 
высвобождением

таблетки с пролонгированным 
высвобождением

AIOBH ингибиторы
дипептидилпептидазы-4
(ДПП-4)

алоглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

вилдаглиптин таблетки

гозоглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

линаглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

саксаглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

ситаглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

эвоглиптин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

AlOBJ аналоги
глюкагоноподобного 
пептида-1

дулаглутид раствор для подкожного 
введения

ликсисенатид раствор для подкожного 
введения

AlOBK ингибиторы
натрийзависимого

дапаглифлозин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой
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переносчика глюкозы 2 
типа

ипраглифлозин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

эмпаглифлозин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

AlOBX другие
гипогликемические 
препараты, кроме 
инсулинов

репаглинид таблетки

A l l витамины

A l l C витамины А и D, включая 
их комбинации

Al l CA витамин А ретинол драже

капли для приема внутрь и 
наружного применения

капсулы

мазь для наружного применения

раствор для приема внутрь 
(масляный)

раствор для приема внутрь и 
наружного применения 
(масляный)

A l i c e витамин D и его аналоги альфакальцидол капли для приема внутрь

капсулы

кальцитриол капсулы

колекальциферол капли для приема внутрь

раствор для приема внутрь 
(масляный)

A l l D витамин В| и его 
комбинации с 
витаминами Вб и В 12

Al l DA витамин Bi тиамин раствор для внутримышечного 
введения

A l l G аскорбиновая кислота 
(витамин С), включая 
комбинации с другими 
средствами

Al l GA аскорбиновая кислота аскорбиновая драже
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(витамин С) кислота капли для приема внутрь

капсулы пролонгированного 
действия

порошок для приготовления 
раствора для приема внутрь

порошок для приема внутрь

раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

таблетки

А П Н другие витаминные 
препараты

А Н Н А другие витаминные 
препараты

пиридоксин раствор для инъекций

А12 минеральные добавки

А12А препараты кальция

А12АА препараты кальция кальция глюконат раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

раствор для инъекций

таблетки

А12С другие минеральные 
добавки

А12СХ другие минеральные 
вещества

калия и магния 
аспарагинат

концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для внутривенного 
введения

раствор для инфузий

таблетки

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

А14 анаболические средства 
системного действия

А14А анаболические стероиды

А14АВ производные эстрена нандролон раствор для внутримышечного 
введения (масляный)
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А16 другие препараты для 
лечения заболеваний 
желудочно-кишечного 
тракта и нарушений 
обмена веществ

А16А другие препараты для 
лечения заболеваний 
желудочно-кишечного 
тракта и нарушений 
обмена веществ

А16АА аминокислоты и их 
производные

адеметионин лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного и 
внутримышечного введения

таблетки кишечнорастворимые

таблетки кишечнорастворимые, 
покрытые пленочной оболочкой

1 таблетки, покрытые 
кишечнорастворимой оболочкой

А16АВ ферментные препараты агалсидаза альфа концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

агалсидаза бета лиофилизат для приготовления 
концентрата для приготовления 
раствора для инфузий

велаглюцераза
альфа

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

галсульфаза концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

идурсульфаза концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

идурсульфаза бета концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

имиглюцераза лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

ларонидаза концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

себелипаза альфа концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

талиглюцераза
альфа

лиофилизат для приготовления 
концентрата для приготовления 
раствора для инфузий
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А16АХ прочие препараты для 
лечения заболеваний 
желудочно-кишечного 
тракта и нарушений 
обмена веществ

миглустат капсулы

нитизинон капсулы

сапроптерин таблетки диспергируемые

тиоктовая кислота капсулы

концентрат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для внутривенного 
введения

раствор для инфузий

таблетки, покрытые оболочкой

1 таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

В кровь и система 
кроветворения

BOl антитромботические
средства

BOIA антитромботические
средства

BOIAA антагонисты витамина К варфарин таблетки

BOIAB группа гепарина гепарин натрия раствор для внутривенного и 
подкожного введения

раствор для инъекций

эноксапарин
натрия

раствор для инъекций

парнапарин натрия раствор для подкожного 
введения

BOIAC антиагреганты, кроме 
гепарина

клопидогрел таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

селексипаг таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой
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тикагрелор таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

BOIAD ферментные препараты алтеплаза лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

проурокиназа лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

лиофилизат для приготовления 
раствора для инъекций

рекомбинантный 
белок, содержащий 
аминокислотную 
последователь
ность
стафилокиназы

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

тенектеплаза лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

BOIAE прямые ингибиторы 
тромбина

дабигатрана
этексилат

капсулы

BOIAF прямые ингибиторы 
фактора Ха

апиксабан таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

ривароксабан таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

B02 гемостатические средства

B02A антифибринолитические
средства

B02AA аминокислоты аминокапроновая
кислота

раствор для инфузий

транексамовая
кислота

раствор для внутривенного 
введения

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

B02AB ингибиторы протеиназ 
плазмы

апротинин лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

раствор для внутривенного 
введения

раствор для инфузий
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В02В витамин К и другие 
гемостатики

В02ВА витамин К менадиона натрия 
биеульфит

раствор для внутримышечного 
введения

В02ВС местные гемостатики фибриноген + 
тромбин

губка

B02BD факторы свертывания 
крови

антиингибиторный
коагулянтный
комплекс

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

мороктоког альфа лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

нонаког альфа лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

октоког альфа лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

симоктоког альфа 
(фактор
свертывания крови 
VIII человеческий 
рекомбинантный)

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

фактор
свертывания крови 
VII

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

фактор
свертывания крови 
VIII

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для инфузий 
(замороженный)

фактор
свертывания крови 
IX

лиофилизат для приготовления 
раетвора для внутривенного 
введения

лиофилизат для приготовления 
раетвора для инфузий

факторы
свертывания крови 
II, VII, IX, X в

лиофилизат для приготовления 
раетвора для внутривенного 
введения
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комбинации
(протромбиновый
комплекс)

факторы
свертывания крови 
11, IX и X в 
комбинации

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

фактор
свертывания крови 
VIII + фактор 
Виллебранда

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

эптаког альфа 
(активированный)

лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

В02ВХ другие системные 
гемостатики

ромиплостим порошок для приготовления 
раствора для подкожного 
введения

элтромбопаг таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

эмицизумаб раствор для подкожного 
введения

этамзилат раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

раствор для инъекций

раствор для инъекций и 
наружного применения

таблетки

ВОЗ антианемические
препараты

ВОЗА препараты железа

ВОЗАВ пероральные препараты железа (III) капли для приема внутрь
трехвалентного железа гидроксид

полимальтозат раствор для приема внутрь

сироп

таблетки жевательные

ВОЗАС парентеральные
препараты
трехвалентного железа

железа (III)
гидроксид
олигоизомальтозат

раствор для внутривенного 
введения

железа (III) раствор для внутривенного
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гидроксида
сахарозный
комплекс

введения

железа
карбоксимальтозат

раствор для внутривенного 
введения

ВОЗ В витамин В 12 и фолиевая 
кислота

ВОЗВА витамин B i2 

(цианокобаламин и его 
аналоги)

пианокобаламин раствор для инъекдий

возвв фолиевая кислота и ее фолиевая кислота таблетки
производные

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

возх другие антианемические 
препараты

ВОЗХА другие антианемические дарбэпоэтин альфа раствор для инъекдий
препараты

метоксиполиэти- 
ленгликоль- 
эпоэтин бета

раствор для внутривенного и 
подкожного введения

эпоэтин альфа раствор для внутривенного и 
подкожного введения

эпоэтин бета лиофилизат для приготовления 
раствора для внутривенного и 
подкожного введения; раствор 
для внутривенного и 
подкожного введения

В05 кровезаменители и 
перфузионные растворы

В05А кровь и препараты крови

В05АА кровезаменители и альбумин человека раствор для инфузий
препараты плазмы крови

гидроксиэтилкрах-
мал

раствор для инфузий

декстран раствор для инфузий

желатин раствор для инфузий

В05В растворы для 
внутривенного введения

В05ВА растворы для 
парентерального питания

жировые эмульсии 
для

эмульсия для инфузий
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парентерального
питания

В05ВВ растворы, влияющие на
водно-электролитный
баланс

декстроза + калия 
хлорид + натрия 
хлорид + натрия 
цитрат

порошок для приготовления 
раствора для приема внутрь

калия ацетат + 
кальция ацетат + 
магния ацетат + 
натрия ацетат + 
натрия хлорид

раствор для инфузий

калия хлорид + 
натрия ацетат + 
натрия хлорид

раствор для инфузий

меглюмина натрия 
сукцинат

раствор для инфузий

натрия лактата 
раствор сложный 
(калия хлорид + 
кальция хлорид + 
натрия хлорид + 
натрия лактат)

раствор для инфузий

натрия хлорида 
раствор сложный 
(калия хлорид + 
кальция хлорид + 
натрия хлорид)

раствор для инфузий

натрия хлорид + 
калия хлорид + 
кальция хлорида 
дигидрат + магния 
хлорида 
гексагидрат + 
натрия ацетата 
тригидрат + 
яблочная кислота

раствор для инфузий

В05ВС растворы с 
осмодиуретическим

маннитол порошок для ингаляций 
дозированный

действием
раствор для инфузий

В05С ирригационные растворы

В05СХ другие ирригационные 
растворы

декстроза раствор для внутривенного 
введения
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раствор для инфузий

B05D растворы для 
перитонеального диализа

растворы для
перитонеального
диализа

BOSX добавки к растворам для 
внутривенного введения

B05XA растворы электролитов калия хлорид концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для внутривенного 
введения

магния сульфат раствор для внутривенного 
введения

натрия
гидрокарбонат

раствор для инфузий

натрия хлорид раствор для инфузий

раствор для инъекций

растворитель для приготовления 
лекарственных форм для 
инъекций

С сердечно-сосудистая
система

COl препараты для лечения 
заболеваний сердца

COIA сердечные гликозиды

COIAA гликозиды наперстянки дигоксин раствор для внутривенного 
введения

таблетки

таблетки (для детей)

COIB антиаритмические 
препараты, классы I и 111

COIBA антиаритмические 
препараты, класс IA

прокаинамид раствор для внутривенного и 
внутримышечного введения

раствор для инъекций

таблетки

COIBB антиаритмические лидокаин гелъ для местного применения
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препараты, класс IB капли глазные

раствор для инъекций

спрей для местного и наружного 
применения

спрей для местного и наружного 
применения дозированный

спрей для местного применения 
дозированный

COIBC антиаритмические 
препараты, класс IC

пропафенон раствор для внутривенного 
введения

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

COIBD антиаритмические 
препараты, класс III

амиодарон концентрат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

раствор для внутривенного 
введения

таблетки

COIBG другие антиаритмические 
препараты, классы I и III

лаппаконитина
гидробромид

таблетки

COIC кардиотонические 
средства, кроме 
сердечных гликозидов

COICA адренергические и
дофаминергические
средства

добутамин концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для инфузий

допамин концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

раствор для инъекций

норэпинефрин концентрат для приготовления 
раствора для внутривенного 
введения

фенилэфрин раствор для инъекций

эпинефрин раствор для инъекций
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COICX другие кардиотонические 
средства

левосимендан концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

COID вазодилататоры для 
лечения заболеваний 
сердца

COl DA органические нитраты изосорбида
динитрат

концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

для инфузий

спрей дозированный

спрей подъязычный 
дозированный

таблетки

таблетки пролонгированного 
действия

изосорбида капсулы
мононитрат

капсулы пролонгированного 
действия; капсулы с 
пролонгированным 
высвобождением

таблетки

таблетки пролонгированного 
действия; таблетки 
пролонгированного действия, 
покрытые пленочной оболочкой

таблетки с пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

нитроглицерин капсулы подъязычные

концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

пленки для наклеивания на 
десну

раствор для внутривенного 
введения

спрей подъязычный 
дозированный

таблетки подъязычные
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таблетки сублингвальные

COIE другие препараты для 
лечения заболеваний 
сердца

COIEA простагландины ал простад и л концентрат для приготовления 
раствора для инфузий

лиофилизат для приготовления 
раствора для инфузий

CO I ЕВ другие препараты для 
лечения заболеваний 
сердца

ивабрадин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

мельдоний капсулы

раствор для внутривенного, 
внутримышечного и 
парабульбарного введения

раствор для инъекций

C02 антигипертензивные
средства

C02A антиадренергические 
средства центрального 
действия

C02AB метилдопа метилдопа таблетки

C02AC агонисты
имидазолиновых
рецепторов

клонидин раствор для внутривенного 
введения

таблетки

моксонидин таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

C02C антиадренергические
средства
периферического
действия

C02CA альфа-адреноблокаторы доксазозин таблетки

таблетки с пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

урапидил капсулы пролонгированного 
действия

раствор для внутривенного
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введения

С02К другие
антигипертензивные
средства

С02КХ антигипертензивные 
средства для лечения 
легочной артериальной 
гипертензии

амбризентан таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

бозентан таблетки диспергируемые

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

мацитентан таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

риоцигуат таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

СОЗ диуретики

СОЗА тиазидные диуретики

СОЗАА тиазиды гидрохлоротиазид таблетки

СОЗ В тиазидоподобные
диуретики

СОЗВА сульфонамиды индапамид капсулы

таблетки, покрытые оболочкой

таблетки, покрытые пленочной 
оболочкой

таблетки пролонгированного 
действия, покрытые оболочкой

таблетки пролонгированного 
действия, покрытые пленочной 
оболочкой

таблетки с контролируемым 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой

таблетки с модифицированным 
высвобождением, покрытые 
оболочкой

таблетки с пролонгированным 
высвобождением, покрытые 
пленочной оболочкой


