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О Программе государственных 
гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи 

на территории Астраханской 
области на 2025 год и на 

плановый период 2026 и 2027 

годов в рамках оказания 

специализированной 

психиатрической помощи 
 

 

Программа 

государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи на территории Астраханской области 
на 2025 год и на плановый период 2026 и 2027 годов 

В соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации" каждый имеет право на медицинскую 

помощь в гарантированном объеме, оказываемую без взимания платы в соответствии с 

программой государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 

помощи. 

Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи на территории Астраханской области на 2025 год и на плановый 

период 2026 и 2027 годов (далее - Программа) устанавливает перечень видов, форм и 

условий предоставления медицинской помощи, оказание которой осуществляется 

бесплатно, перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при 

которых осуществляется бесплатно, категории граждан, оказание медицинской помощи 

которым осуществляется бесплатно, средние нормативы объема медицинской помощи, 

средние нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, 

средние подушевые нормативы финансирования, порядок и структуру формирования 

тарифов на медицинскую помощь и способы ее оплаты, порядок и условия 

предоставления медицинской помощи, а также критерии доступности и качества 

медицинской помощи. 

Программа сформирована с учетом порядков оказания медицинской помощи, 

стандартов медицинской помощи, разработанных в том числе на основе клинических 

рекомендаций, особенностей половозрастного состава населения Астраханской области, 

уровня и структуры заболеваемости населения, которые основаны на данных 

медицинской статистики, климатических и географических особенностей Астраханской 

области и транспортной доступности медицинских организаций, сбалансированности 

объема медицинской помощи и ее финансового обеспечения, в том числе уплаты 

страховых взносов на обязательное медицинское страхование (далее - ОМС) 

неработающего населения в порядке, установленном законодательством Российской 

Федерации об ОМС, положений региональной программы "Модернизация первичного 

звена здравоохранения на территории Астраханской области" на 2021 - 2025 годы", 

утвержденной Постановлением Правительства Астраханской области от 15.12.2020 N 

577-П, в том числе в части обеспечения создаваемой и модернизируемой инфраструктуры 

медицинских организаций. 
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В соответствии с Конституцией Российской Федерации в совместном ведении 

Российской Федерации и субъектов Российской Федерации находится координация 

вопросов здравоохранения, в том числе обеспечение оказания доступной и качественной 

медицинской помощи, сохранение и укрепление общественного здоровья, создание 

условий для ведения здорового образа жизни, формирования культуры ответственного 

отношения граждан к своему здоровью. Органы местного самоуправления обеспечивают 

в пределах своей компетенции доступность медицинской помощи. 

Правительство Астраханской области и министерство здравоохранения 

Астраханской области при решении вопроса об индексации заработной платы 

медицинских работников медицинских организаций, подведомственных министерству 

здравоохранения Астраханской области, обеспечивают в приоритетном порядке 

индексацию заработной платы медицинских работников, оказывающих первичную 

медико-санитарную помощь и скорую медицинскую помощь. 

Индексация заработной платы медицинских работников осуществляется с учетом 

фактически сложившегося уровня соотношения 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 Астраханской области. 

Размер субвенции из бюджета Федерального фонда обязательного медицинского 

страхования обеспечивает сохранение отношения заработной платы к среднемесячному 

доходу от трудовой деятельности в регионе для врачей, составляющего 200%, среднего 

медицинского персонала - 100% в соответствии с Указом Президента Российской 

Федерации от 07.05.2012 N 597 "О мероприятиях по реализации государственной 

социальной политики" с учетом доли средств ОМС в фонде оплаты врачей и среднего 

медицинского персонала, составляющей 83,0%. 

Правительство Астраханской области и министерство здравоохранения 

Астраханской области обеспечивают для медицинских работников медицинских 

организаций, подведомственных министерству здравоохранения Астраханской области, 

долю выплат по окладам в структуре фондов заработной платы медицинских организаций 

не ниже 50% без учета компенсационных выплат, сохранив при этом уровень заработной 

платы медицинских работников не ниже уровня заработной платы предшествующего 

года с учетом ее повышения в установленном законодательством Российской Федерации 

порядке. При оценке доли окладов в структуре зарплаты не учитываются выплаты, 

осуществляемые исходя из расчета среднего заработка. 

В условиях чрезвычайной ситуации и (или) при возникновении угрозы 

распространения заболеваний, представляющих опасность для окружающих, 

Правительство Российской Федерации вправе установить особенности реализации 

базовой программы ОМС. 

Перечень видов, 

форм и условий предоставления медицинской помощи, оказание 

которой осуществляется бесплатно, сроки ожидания медицинской 

помощи, оказываемой в плановой форме 
В рамках Программы (за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках 

клинической апробации) бесплатно предоставляются: 

- первичная медико-санитарная помощь, в том числе первичная доврачебная, 

первичная врачебная и первичная специализированная; 

- специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь; 

- скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь; 

Понятие "медицинская организация" используется в Программе в значении, 
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определенном в федеральных законах от 29.11.2010 N 326-ФЗ "Об обязательном 

медицинском страховании в Российской Федерации", от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об 

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации". 

Медицинская помощь оказывается в следующих формах: 

- экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, представляющих угрозу 

жизни пациента; 

- неотложная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков 

угрозы жизни пациента; 

- плановая - медицинская помощь, оказываемая при проведении профилактических 

мероприятий, при заболеваниях и состояниях, не сопровождающихся угрозой жизни 

пациента, не требующих экстренной и неотложной медицинской помощи, отсрочка 

оказания которой на определенное время не повлечет за собой ухудшения состояния 

пациента, угрозы его жизни и здоровью. 

Гражданам, проживающим на отдаленных территориях и в сельской местности, 

первичная специализированная медико-санитарная помощь оказывается выездными 

медицинскими бригадами по графику, устанавливаемому руководителем медицинской 

организации, к которой прикреплены жители отдаленного (сельского) населенного 

пункта. Доведение информации о графике выезда медицинских бригад осуществляется 

близлежащим медицинским подразделением (фельдшерским здравпунктом, 

фельдшерско-акушерским пунктом, врачебной амбулаторией, отделением врача общей 

практики (семейного врача) любым доступным способом с привлечением органов 

местного самоуправления. 

При оказании в рамках Программы первичной медико-санитарной помощи 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 и медицинскими изделиями, включенными в перечень жизненно 

необходимых и важнейших лекарственных препаратов и перечень медицинских изделий, 

имплантируемых в организм человека, утвержденные Правительством Российской 

Федерации, 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, утверждаемым 

Министерством здравоохранения Российской Федерации (далее - Минздрав России). 

Порядок 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 устанавливается Минздравом России. 

 

Порядок и условия предоставления 

медицинской помощи медицинскими организациями 

Оказание медицинской помощи осуществляется медицинскими организациями при 

наличии лицензии на осуществление медицинской деятельности. В соответствии с 

договорами ОМС медицинская помощь застрахованным гражданам предоставляется при 

предъявлении ими полиса ОМС или документа, удостоверяющего личность. Оказание 

медицинской помощи в экстренной форме осуществляется независимо от наличия 
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страхового полиса ОМС и документа, удостоверяющего личность. 

Медицинская помощь в экстренной форме оказывается гражданину безотлагательно 

медицинской организацией, в которую он обратился. Если в указанной медицинской 

организации не может быть оказана необходимая медицинская помощь, медицинская 

организация обеспечивает перевод гражданина в другую медицинскую организацию, в 

которой предусмотрено оказание необходимой медицинской помощи. 

Медицинская помощь в экстренной форме, скорая медицинская помощь, в том числе 

скорая специализированная, в экстренной и неотложной форме оказывается иностранным 

гражданам, не застрахованным по ОМС, бесплатно. 

Медицинская помощь при состояниях, не требующих по медицинским показаниям 

проведения круглосуточного медицинского наблюдения и лечения, оказывается 

гражданам в амбулаторных условиях, в том числе на койках дневного стационара в 

условиях, предусматривающих медицинское наблюдение в дневное время, но не 

требующих круглосуточного медицинского наблюдения и лечения. 

При состояниях, требующих по медицинским показаниям проведения 

круглосуточного медицинского наблюдения и лечения, медицинская помощь оказывается 

в условиях круглосуточного стационара. 

Консультации и лечение в научно-исследовательских институтах и медицинских 

организациях Российской Федерации по медицинским показаниям осуществляются в 

соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации. 

Медицинская организация, участвующая в реализации Программы, обеспечивает 

размещение во всех основных подразделениях медицинской организации (в регистратуре 

и холлах амбулаторно-поликлинических подразделений медицинских организаций, в 

приемных и других отделениях стационаров) на видном месте и на официальном сайте в 

информационно-телекоммуникационной сети "Интернет" информации для граждан по 

вопросам реализации их законных интересов и прав на получение бесплатной 

медицинской помощи надлежащего объема и качества в рамках Программы, в том числе 

нормативных или иных регламентирующих документов (их отдельных положений): 

- о медицинской организации: 

полном наименовании, месте нахождения, включая обособленные структурные 

подразделения (при их наличии), почтовом адресе, схеме проезда; 

дате государственной регистрации, сведениях об учредителе (учредителях); 

структуре и органах управления; 

режиме и графике работы; 

правилах внутреннего распорядка для потребителей услуг; 

контактных телефонах, номерах телефонов справочных служб, адресах электронной 

почты; 

графике приема граждан руководителем медицинской организации и иными 

уполномоченными лицами с указанием телефона, адреса электронной почты; 

- об адресах и контактных телефонах министерства здравоохранения Астраханской 

области, Территориального органа Федеральной службы по надзору в сфере 

здравоохранения по Астраханской области, Управления Федеральной службы по надзору 

в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Астраханской области; 

- о страховых медицинских организациях, с которыми заключены договоры на 

оказание и оплату медицинской помощи по ОМС; 

- о правах и обязанностях граждан в сфере охраны здоровья; 

- о медицинской деятельности медицинской организации: 

наличии лицензии на осуществление медицинской деятельности (с приложением 

электронных образцов документов); 
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видах медицинской помощи; 

возможности получения медицинской помощи в рамках Программы; 

порядке, объеме и условиях оказания медицинской помощи в соответствии с 

Программой; 

показателях доступности и качества медицинской помощи, установленных в 

Программе; 

сроках, порядке, результатах проводимой диспансеризации населения в медицинской 

организации, оказывающей первичную медико-санитарную помощь и имеющей 

прикрепленное население; 

правилах записи на первичный прием/консультацию/обследование; 

правилах подготовки к диагностическим исследованиям; 

правилах и сроках госпитализации; 

правилах предоставления платных медицинских услуг; 

перечне оказываемых платных медицинских услуг; 

ценах (тарифах) на медицинские услуги (с приложением электронных образцов 

документов); 

- о медицинских работниках медицинской организации, включая филиалы (при их 

наличии): 

фамилии, имени, отчестве (последнее - при наличии) медицинского работника, 

занимаемой должности; 

сведениях из документа об образовании (уровень образования, организация, 

выдавшая документ об образовании, год выдачи, специальность, квалификация); 

сведениях из сертификата специалиста (специальность, соответствующая 

занимаемой должности, срок действия); 

графике работы и часах приема медицинского работника; 

- о вакантных должностях; 

- о перечне жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов для 

медицинского применения; 

- о перечне лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, 

больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, 

злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им 

тканей, рассеянным склерозом, а также лиц после трансплантации органов и (или) тканей; 

- о перечне лекарственных препаратов для медицинского применения, в том числе 

лекарственных препаратов для медицинского применения, назначаемых по решению 

врачебных комиссий медицинских организаций; 

- о перечне лекарственных препаратов, отпускаемых населению в соответствии с 

перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых 

лекарственные средства и изделия медицинского назначения отпускаются по рецептам 

врачей бесплатно; 

- об отзывах потребителей услуг; 

а также иной информации, которая размещается, опубликовывается по решению 

учредителя и (или) руководителя медицинской организации и (или) размещение, 

опубликование которой являются обязательными в соответствии с законодательством 

Российской Федерации, и механизмов обратной связи, в том числе возможность 

размещения обращения на сайте медицинской организации (форма для подачи 

электронного запроса) и в рубрике "вопрос-ответ". 

Кроме того, в доступном для посетителей месте должен быть расположен ящик с 

надписью "Для писем руководителю", а также книга жалоб и предложений. 

Пациент (его законный представитель), доверенное лицо имеют право на основании 
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письменного заявления получить медицинские документы, их копии и выписки из 

медицинских документов, отражающих состояние здоровья, в соответствии с 

законодательством Российской Федерации. 

В рамках Программы при оказании медицинской помощи необходимым 

предварительным условием медицинского вмешательства является дача 

информированного добровольного согласия гражданина или его законного представителя 

на медицинское вмешательство на основании представленной медицинским работником в 

доступной форме полной информации о целях, методах оказания медицинской помощи, 

связанном с ним риске, возможных вариантах медицинского вмешательства, о его 

последствиях, а также о предполагаемых результатах оказания медицинской помощи в 

соответствии с законодательством Российской Федерации. 

При оказании медицинской помощи в рамках Программы не подлежат оплате за счет 

личных средств граждан транспортировка и хранение в морге поступившего для 

исследования биологического материала, трупов пациентов, умерших в медицинских и 

иных организациях, и утилизация биологического материала. 

При обращении гражданина в случае нарушения его прав на получение бесплатной 

медицинской помощи возникающие проблемы в досудебном порядке обязаны решать: 

- руководитель структурного подразделения медицинской организации, 

руководитель медицинской организации; 

- страховая медицинская организация (далее - СМО), включая страхового 

представителя; 

- министерство здравоохранения Астраханской области, Территориальный орган 

Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения по Астраханской области, 

территориальный фонд обязательного медицинского страхования Астраханской области 

(далее - ТФОМС АО); 

- общественные организации, профессиональные некоммерческие медицинские и 

пациентские организации. 

 

Порядок и условия 

предоставления первичной медико-санитарной 

помощи в амбулаторно-поликлинических подразделениях 

медицинских организаций 

Первичная медико-санитарная помощь является основой системы оказания 

медицинской помощи и включает в себя мероприятия по профилактике, диагностике, 

лечению заболеваний и состояний, медицинской реабилитации, наблюдению за течением 

беременности, формированию здорового образа жизни и санитарно-гигиеническому 

просвещению населения. 

Первичная медико-санитарная помощь оказывается бесплатно в амбулаторных 

условиях и условиях дневного стационара, плановой и неотложной формах. 

Первичная медико-санитарная помощь подразделяется на первичную доврачебную 

медико-санитарную помощь, первичную врачебную медико-санитарную помощь и 

первичную специализированную медико-санитарную помощь. 

В случае предоставления первичной специализированной медико-санитарной 

помощи в амбулаторных условиях по направлению лечащего врача направление должно 

быть оформлено в соответствии с нормативными документами с указанием цели 

посещения и содержать результаты предварительного исследования в соответствии с 

профильностью оказания медицинской помощи. Первичная специализированная медико-

санитарная помощь на дому осуществляется по направлению лечащего врача. 

Лабораторные и инструментальные методы исследования предоставляются 
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гражданам по направлению лечащего врача при наличии медицинских показаний с 

учетом порядков и стандартов оказания медицинской помощи. 

При наличии медицинских показаний для проведения консультации врача-

специалиста и (или) лабораторных и диагностических исследований, отсутствующих в 

данной медицинской организации, пациенту должно быть оформлено направление в 

другую медицинскую организацию, участвующую в Программе. 

 

Порядок и условия 

предоставления медицинской помощи 

в круглосуточном или дневном стационаре 

Специализированная медицинская помощь оказывается бесплатно в стационарных 

условиях и условиях дневного стационара и включает в себя профилактику, диагностику 

и лечение заболеваний и состояний, требующих использования специальных методов и 

сложных медицинских технологий, а также медицинскую реабилитацию. 

При оказании медицинской помощи в условиях круглосуточного стационара в 

рамках Программы предоставляется плановая и экстренная медицинская помощь. 

Направление пациента на плановую госпитализацию в круглосуточный или дневной 

стационар осуществляется лечащим врачом амбулаторно-поликлинического 

подразделения медицинской организации в соответствии с клиническими показаниями. 

Для плановой госпитализации обязательно наличие выданного лечащим врачом 

направления, содержащего данные объективного обследования, результаты 

дополнительных лабораторно-инструментальных исследований. 

В медицинских организациях, оказывающих специализированную медицинскую 

помощь в стационарных условиях, ведется лист ожидания оказания специализированной 

медицинской помощи 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 Федерации о персональных данных. 

Решение о назначении того или иного вмешательства, диагностических 

исследований принимается лечащим врачом с учетом состояния больного, течения 

заболевания, фиксируется в первичной медицинской документации и подтверждается 

письменным согласием пациента. 

Пациенты размещаются в палатах на три и более мест с соблюдением санитарно-

эпидемиологических норм. 

При выписке пациента, нуждающегося в последующем диспансерном наблюдении, 

из медицинской организации, оказавшей ему специализированную, в том числе 

высокотехнологичную, медицинскую помощь, информация о пациенте в виде выписки из 

медицинской карты стационарного больного, форма которой утверждена Минздравом 

России, в течение суток направляется в медицинскую организацию, к которой пациент 

прикреплен для получения первичной медико-санитарной помощи, любым доступным 

способом, в том числе посредством единой государственной информационной системы в 

сфере здравоохранения, для организации ему диспансерного наблюдения и медицинской 

реабилитации при необходимости. 

Министерство здравоохранения Астраханской области осуществляет ведомственный 

контроль за деятельностью подведомственных медицинских организаций в части 

обоснованности и полноты случаев оказания специализированной медицинской помощи. 

 

Порядок и условия 

предоставления скорой, в том числе скорой 
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специализированной, медицинской помощи 
 

Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь оказывается 

в экстренной или неотложной форме 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 помощь оказывается 

медицинскими организациями государственной системы здравоохранения гражданам 

Российской Федерации и иным лицам бесплатно. 

Поводами для вызова скорой специализированной психиатрической помощи в 

экстренной форме являются: 

- психические расстройства, сопровождающиеся действиями пациента, 

представляющими непосредственную опасность для него или других лиц; 

Поводами для вызова скорой медицинской помощи в неотложной форме являются: 

- внезапные острые заболевания (состояния) без явных признаков угрозы жизни, 

требующие срочного медицинского вмешательства; 

- внезапные обострения хронических заболеваний без явных признаков угрозы 

жизни, требующие срочного медицинского вмешательства; 

При оказании скорой медицинской помощи в случае необходимости 

осуществляется медицинская эвакуация, представляющая собой транспортировку 

граждан в целях спасения жизни и сохранения здоровья (в том числе лиц, находящихся на 

лечении в медицинских организациях, в которых отсутствует возможность оказания 

необходимой медицинской помощи при угрожающих жизни состояниях, женщин в 

период беременности, родов, послеродовой период и новорожденных, лиц, пострадавших 

в результате чрезвычайных ситуаций и стихийных бедствий). 

Медицинская эвакуация осуществляется выездными бригадами скорой 

медицинской помощи с проведением во время транспортировки мероприятий по 

оказанию медицинской помощи, в том числе с применением медицинского оборудования. 

Медицинская помощь больным и пострадавшим, обратившимся за помощью 

непосредственно на станцию (в отделение) скорой медицинской помощи, оказывается в 

кабинете для приема амбулаторных больных. 

Отсутствие страхового полиса ОМС и документов, удостоверяющих личность, не 

является причиной отказа в вызове и оказании скорой медицинской помощи. 

Медицинские организации, оказывающие скорую медицинскую помощь, ведут 

учет средств, предоставляемых на оплату скорой медицинской помощи за счет средств 

бюджета Астраханской области и средств ОМС, а также учет расходов, включая расходы 

на оплату труда работников, оказывающих скорую медицинскую помощь. Направление 

средств, выделенных медицинской организации на оплату скорой медицинской помощи, 

на оплату расходов в целях оказания иных видов медицинской помощи не допускается. 

При проведении массовых мероприятий (спортивных, культурных и других) оплата 

дежурств бригад скорой медицинской помощи осуществляется за счет средств, 

предусмотренных на организацию указанных мероприятий. 

Министерство здравоохранения Астраханской области организует осуществление 

руководителями медицинских организаций учета и анализа нагрузки на бригады скорой 

медицинской помощи по количеству выездов в смену, времени и порядка работы бригад 

скорой медицинской помощи в целях принятия управленческих решений. 

Финансовое обеспечение скорой медицинской помощи осуществляется с учетом 

положений пункта 3 статьи 8 Федерального закона от 29.11.2010 N 326-ФЗ "Об 

обязательном медицинском страховании в Российской Федерации". 



9 
 

 

Порядок и условия 

предоставления медицинской реабилитации 

Медицинская реабилитация осуществляется в медицинских организациях и включает 

в себя комплексное применение природных лечебных факторов, лекарственной, 

немедикаментозной терапии и других методов. 

Медицинская реабилитация граждан на всех этапах осуществляется 

мультидисциплинарной реабилитационной командой в соответствии с порядком 

организации медицинской реабилитации, на основе клинических рекомендаций и с 

учетом стандартов медицинской помощи. 

Медицинская реабилитация осуществляется при оказании первичной медико-

санитарной помощи, специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи. 

Медицинская реабилитация осуществляется амбулаторно (в условиях, не 

предусматривающих круглосуточного медицинского наблюдения и лечения), 

стационарно (в условиях, обеспечивающих круглосуточное медицинское наблюдение и 

лечение), в дневном стационаре (в условиях, не предусматривающих круглосуточного 

медицинского наблюдения и лечения). 

При оказании пациентам медицинской помощи по профилю "медицинская 

реабилитация" маршрутизация осуществляется в порядке, утверждаемом министерством 

здравоохранения Астраханской области, согласно перечню медицинских организаций, 

осуществляющих деятельность по медицинской реабилитации в условиях 

круглосуточного стационара, дневного стационара и амбулаторных условиях, 

приведенному в настоящем разделе. 

При наличии показаний для получения медицинской реабилитации в условиях 

дневного стационара или амбулаторно, но при наличии факторов, ограничивающих 

возможности пациента получить такую медицинскую реабилитацию, включая случаи 

проживания пациента в отдаленном от медицинской организации населенном пункте, 

ограничения в передвижении пациента, медицинская организация, к которой прикреплен 

пациент для получения первичной медико-санитарной помощи, организует ему 

прохождение медицинской реабилитации на дому (далее - медицинская реабилитация на 

дому). 

При оказании медицинской реабилитации на дому на период лечения пациенту могут 

предоставляться медицинские изделия, предназначенные для восстановления функций 

органов и систем организма человека, в соответствии с клиническими рекомендациями по 

соответствующему заболеванию. 

Организация медицинской реабилитации на дому, включая перечень медицинских 

вмешательств, оказываемых при медицинской реабилитации на дому, предоставление 

пациенту медицинских изделий, а также оплата указанной помощи осуществляется в 

порядке, установленном Минздравом России. 

Второй и третий этапы медицинской реабилитации могут быть осуществлены на базе 

санаторно-курортных организаций в рамках реализации базовой программы ОМС и 

Программы при условии выделения в соответствии с законодательством Российской 

Федерации объемов медицинской помощи на эти цели. 

При завершении пациентом лечения в условиях стационара и при наличии у него 

медицинских показаний к продолжению медицинской реабилитации в условиях дневного 

стационара или в амбулаторных условиях по месту жительства медицинская организация, 

оказавшая пациенту специализированную медицинскую помощь, оформляет пациенту 

рекомендации по дальнейшему прохождению медицинской реабилитации, содержащие 
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перечень рекомендуемых мероприятий по медицинской реабилитации. 

В случае проживания пациента в отдаленном или труднодоступном населенном 

пункте информация о пациенте, нуждающемся в продолжении медицинской 

реабилитации, направляется медицинской организацией, в которой пациент получил 

специализированную медицинскую помощь, в медицинскую организацию, к которой 

пациент прикреплен для получения первичной медико-санитарной помощи, для 

организации ему медицинской реабилитации. 

Медицинская реабилитация в амбулаторных условиях и условиях дневного 

стационара может проводиться на базе действующих отделений (кабинетов) 

физиотерапии, лечебной физкультуры, массажа и других подразделений в соответствии с 

назначенными врачом по медицинской реабилитации мероприятиями по медицинской 

реабилитации. 

В случае отсутствия в медицинской организации, к которой пациент прикреплен для 

получения первичной медико-санитарной помощи, врача по медицинской реабилитации, 

но при наличии у медицинской организации лицензии на медицинскую реабилитацию 

врач, предоставляющий пациенту медицинскую реабилитацию, организует при 

необходимости проведение консультации пациента врачом по медицинской 

реабилитации медицинской организации (включая федеральные медицинские 

организации и медицинские организации, не участвующие в территориальной программе 

обязательного медицинского страхования Астраханской области), в том числе с 

использованием дистанционных (телемедицинских) технологий и с последующим 

внесением соответствующей информации о проведении и результатах такой 

консультации в медицинскую документацию пациента. 

В этом случае оплата такой консультации осуществляется на основании гражданско-

правового договора между медицинской организацией, предоставляющей пациенту 

медицинскую реабилитацию, и медицинской организацией, проводившей консультацию 

врача по медицинской реабилитации с использованием дистанционных 

(телемедицинских) технологий. 

 

Порядок и условия предоставления медицинской помощи лицам 

с психическими расстройствами и расстройствами поведения 

В отношении 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 помещениях, за счет бюджетных ассигнований бюджета 

Астраханской области проводится диспансерное наблюдение медицинскими 

организациями, оказывающими первичную специализированную медико-санитарную 

помощь при психических расстройствах и расстройствах поведения, во взаимодействии с 

врачами-психиатрами стационарных организаций социального обслуживания в порядке, 

установленном Минздравом России. 

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 фельдшерских пунктов, фельдшерско-акушерских пунктов, врачебных 

амбулаторий и отделений (центров, кабинетов) общей врачебной практики, с 

медицинскими организациями, оказывающими первичную специализированную медико-

санитарную помощь при психических расстройствах и расстройствах поведения, в том 

числе силами специализированных выездных психиатрических бригад, в порядке, 
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установленном Минздравом России. 

Министерство здравоохранения Астраханской области осуществляет учет таких 

выездов и количества лиц, которым в ходе выездов оказана психиатрическая медицинская 

помощь, а также оценку охвата нуждающихся лиц такой выездной работой. 

При организации медицинскими организациями, оказывающими первичную 

специализированную медико-санитарную помощь при психических расстройствах и 

расстройствах поведения, медицинской помощи лицам с психическими расстройствами и 

расстройствами поведения, проживающим в сельской местности, рабочих поселках и 

поселках городского типа, осуществляется лекарственное обеспечение таких граждан, в 

том числе доставка лекарственных препаратов по месту жительства. 
 

 

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 
Сроки ожидания оказания первичной медико-санитарной помощи в неотложной 

форме не должны превышать 2 часов с момента обращения пациента в медицинскую 

организацию. 

Сроки проведения консультаций врачей-специалистов (за исключением подозрения 

на онкологическое заболевание) не должны превышать 14 рабочих дней со дня 

обращения пациента в медицинскую организацию. 

Сроки проведения диагностических инструментальных (рентгенографических 

исследований, включая маммографию, функциональную диагностику, ультразвуковые 

исследования) и лабораторных исследований при оказании первичной медико-санитарной 

помощи не должны превышать 14 рабочих дней со дня назначения исследований (за 

исключением исследований при подозрении на онкологическое заболевание). 

Сроки ожидания оказания специализированной (за исключением 

высокотехнологичной) медицинской помощи, в том числе для лиц, находящихся в 

стационарных организациях социального обслуживания, не должны превышать 14 

рабочих дней со дня выдачи лечащим врачом направления на госпитализацию. 

Время доезда до пациента бригады скорой медицинской помощи при оказании 

скорой медицинской помощи в экстренной форме не должно превышать 20 минут с 

момента ее вызова с учетом транспортной доступности. 

С учетом транспортной доступности (дороги с грунтовым покрытием, 

железнодорожные разъезды), загруженности общегородских маршрутов, ремонта 

дорожных покрытий, а также климатических (периоды весенне-осенней распутицы во 

время ледохода и ледостава) и географических (наличие водных преград - переправ) 

особенностей время доезда до пациента бригады скорой медицинской помощи при 

оказании скорой медицинской помощи в экстренной форме в населенные пункты 

Астраханской области, отдаленные от места базирования близлежащего отделения (поста, 

пункта и др.) скорой медицинской помощи на 20 - 40 км, не должно превышать 40 минут, 

на 40 - 60 км - 60 минут, на 60 - 80 км - 90 минут, на 80 - 100 км - 120 минут. 

При выявлении злокачественного новообразования лечащий 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 
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приложением. 

В медицинских организациях, оказывающих специализированную медицинскую 

помощь 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 Федерации в области персональных данных. 

 

Перечень заболеваний и состояний, 

оказание медицинской помощи при которых осуществляется 

бесплатно, и категории граждан, оказание медицинской 

помощи которым осуществляется бесплатно 

Гражданин имеет право на бесплатное получение медицинской помощи при 

следующих заболеваниях и состояниях: 

- психические расстройства и расстройства поведения; 

Гражданин имеет право не реже одного раза в год на бесплатный профилактический 

медицинский осмотр, в том числе в рамках диспансеризации. 

В соответствии с законодательством Российской Федерации отдельные категории 

граждан имеют право: 

- на обеспечение лекарственными препаратами в соответствии с законодательством 

Российской Федерации; 

- профилактические медицинские осмотры и диспансеризацию, включая 

углубленную диспансеризацию, - определенные группы взрослого населения (в возрасте 

18 лет и старше), в том числе работающие и неработающие граждане, обучающиеся в 

образовательных организациях по очной форме; 

- медицинские осмотры, в том числе профилактические медицинские осмотры, в 

связи с занятиями физической культурой и спортом - несовершеннолетние; 

- диспансеризацию - пребывающие в стационарных учреждениях дети-сироты и 

дети, находящиеся в трудной жизненной 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; 

- диспансерное наблюдение - граждане, страдающие социально значимыми 

заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для окружающих, а также 

лица, страдающие хроническими заболеваниями, функциональными расстройствами, 

иными состояниями. 

 

Финансовое обеспечение Программы государственных гарантий бесплатного 

оказания гражданам медицинской помощи на территории Астраханской области на 

2025 год и на плановый период 2026 и 2027 годов. 

Средства бюджета Астраханской области. 

За счет средств бюджета Астраханской области осуществляется финансовое 

обеспечение: 

- скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи, не 

включенной в ТП ОМС, санитарно-авиационной эвакуации, осуществляемой 

воздушными судами, а также расходов, не включенных в структуру тарифов на оплату 

медицинской помощи, предусмотренную в ТП ОМС; 

- скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи не 

застрахованным по ОМС лицам; 
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- первичной медико-санитарной и специализированной медицинской помощи в 

части медицинской помощи при заболеваниях, не включенных в ТП ОМС (заболевания, 

передаваемые половым путем, вызванные вирусом иммунодефицита человека, синдром 

приобретенного иммунодефицита, туберкулез, психические расстройства и расстройства 

поведения, связанные в том числе с употреблением психоактивных веществ), включая 

профилактические медицинские осмотры и обследования лиц, обучающихся в 

общеобразовательных организациях и профессиональных образовательных организациях, 

в образовательных организациях высшего образования в целях раннего (своевременного) 

выявления незаконного потребления наркотических средств и психотропных веществ, а 

также консультаций пациентов врачами-психиатрами, наркологами при проведении 

профилактического медицинского осмотра, консультаций пациентов врачами-

психиатрами и врачами-фтизиатрами при заболеваниях, включенных в ТП ОМС и лиц, 

находящихся в стационарных организациях социального обслуживания, включая 

медицинскую помощь, оказываемую выездными психиатрическими бригадами; 

- специализированной медицинской помощи в части медицинской помощи при 

заболеваниях, не включенных в ТП ОМС (заболевания, передаваемые половым путем, 

вызванные вирусом иммунодефицита человека, синдром приобретенного 

иммунодефицита, туберкулез, психические расстройства и расстройства поведения, 

связанные в том числе с употреблением психоактивных веществ); 

- паллиативной медицинской помощи, в том числе детям, оказываемой 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; 

- высокотехнологичной медицинской помощи, оказываемой в медицинских 

организациях, подведомственных министерству здравоохранения Астраханской области, 

в соответствии с разделом II приложения N 23 к Программе, гражданам, постоянно 

проживающим на территории Астраханской области; 

- проведения медицинским психологом консультирования пациентов по вопросам, 

связанным с имеющимся заболеванием и (или) состоянием, в амбулаторных условиях, в 

условиях дневного стационара и в стационарных условиях в специализированных 

медицинских организациях при заболеваниях, не включенных в ТП ОМС, а также 

пациентов, получающих паллиативную медицинскую помощь в хосписах и домах 

сестринского ухода; 

- предоставления в медицинских организациях, оказывающих паллиативную 

медицинскую помощь, подведомственных министерству здравоохранения Астраханской 

области, психологической помощи пациенту, получающему паллиативную медицинскую 

помощь, и членам семьи пациента, а также медицинской помощи врачами-

психотерапевтами пациенту и членам семьи пациента, получающего паллиативную 

медицинскую помощь, или после его смерти в случае обращения членов семьи пациента в 

медицинскую организацию; 

- медицинской деятельности, связанной с донорством органов и тканей человека в 

целях трансплантации (пересадки), в том числе обследования донора, давшего 

письменное информированное добровольное согласие на изъятие своих органов и (или) 

тканей для трансплантации, в медицинских организациях, подведомственных 

министерству здравоохранения Астраханской области; 

- расходов медицинских организаций, не включенных в структуру тарифов на оплату 

медицинской помощи, предусмотренную ТП ОМС; 

- объемов медицинской помощи, превышающих объемы, установленные в ТП ОМС, 

в размере, превышающем размер субвенций, предоставляемых из бюджета Федерального 
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фонда обязательного медицинского страхования бюджету ТФОМС АО. 

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. 

За счет бюджета Астраханской области в порядке, установленном Законом 

Астраханской области от 20.09.2021 N 93/2021-ОЗ, осуществляется возмещение бюджету 

субъекта Российской Федерации, на территории которого гражданину фактически 

оказана медицинская помощь, затрат, связанных с оказанием медицинской помощи при 

заболеваниях, не включенных в ТП ОМС, и паллиативной медицинской помощи, на 

основании межрегионального соглашения, заключаемого между Астраханской областью 

и субъектом Российской Федерации, включающего двустороннее урегулирование 

вопроса возмещения затрат. 

За счет бюджетных ассигнований бюджета Астраханской области осуществляется: 

- обеспечение граждан зарегистрированными в установленном порядке на 

территории Российской Федерации лекарственными препаратами для лечения 

заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических 

прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению 

продолжительности жизни гражданина или его инвалидности; 

- 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, граждан, проживающих на 

территории Астраханской области; 

- пренатальная (дородовая) диагностика нарушений развития ребенка у беременных 

женщин, неонатальный скрининг на пять наследственных и врожденных заболеваний в 

части исследований и консультаций, осуществляемых медико-генетическим центром 

(консультациями), а также медико-генетических исследований в соответствующих 

структурных подразделениях медицинских организаций; 

- зубное протезирование отдельным категориям граждан в соответствии с 

законодательством Российской Федерации, в том числе лицам, находящимся в 

стационарных организациях социального обслуживания, в порядке, установленном 

Правительством Астраханской области; 

- предоставление в рамках оказания паллиативной медицинской помощи, в том 

числе детям, для использования на дому медицинских изделий, предназначенных для 

поддержания функций органов и систем организма человека, по перечню, утверждаемому 

Минздравом России, а также обеспечение при посещениях на дому лекарственными 

препаратами для обезболивания, включая наркотические лекарственные препараты и 

психотропные лекарственные препараты, и продуктами лечебного (энтерального) 

питания с учетом предоставления медицинских изделий, лекарственных препаратов и 

продуктов лечебного (энтерального) питания ветеранам боевых действий во 

внеочередном порядке; 

- обеспечение медицинской деятельности, связанной с донорством органов и тканей 

человека в целях трансплантации (пересадки), в медицинских организациях, 

подведомственных министерству здравоохранения Астраханской области; 

- обеспечение слуховыми аппаратами отдельных категорий граждан, 

предусмотренных законодательством Астраханской области; 

- глазопротезирование населения Астраханской области; 

- обеспечение медицинских организаций, подведомственных министерству 
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здравоохранения Астраханской области, донорской кровью и ее компонентами в 

пределах установленных объемов обеспечения; 

- медицинская помощь, оказываемая медицинскими организациями в других 

субъектах Российской Федерации, включая телемедицинские консультации, в случаях, 

когда требуемый вид медицинской помощи не может быть оказан в медицинских 

организациях Астраханской области, не входит в объемы (квоты), установленные 

нормативными правовыми актами Минздрава России, и осуществляется только по 

направлению министерства здравоохранения Астраханской области в пределах, 

предусматриваемых ассигнованиями бюджета Астраханской области; 

- приобретение медицинских иммунобиологических препаратов для проведения 

профилактических прививок по эпидемиологическим и медицинским показаниям, а также 

лекарственных препаратов, медицинских изделий, дезинфицирующих и антисептических 

средств для выполнения медицинскими организациями, подведомственными 

министерству здравоохранения Астраханской области, работ по профилактике, 

диагностике и лечению новой коронавирусной инфекции (COVID-19) в целях 

предупреждения возникновения эпидемий и чрезвычайных ситуаций на территории 

Астраханской области; 

- предварительные медицинские осмотры для граждан Российской Федерации при 

поступлении на государственную гражданскую (муниципальную) службу в амбулаторно-

поликлинических подразделениях государственного бюджетного учреждения 

здравоохранения Астраханской области "Областной наркологический диспансер" и 

государственного бюджетного учреждения здравоохранения Астраханской области 

"Областная клиническая психиатрическая больница" при наличии направления на 

прохождение медицинского осмотра, выданного органом государственной власти 

(органом местного самоуправления муниципального образования Астраханской области), 

в который поступают на государственную гражданскую (муниципальную) службу 

граждане Российской Федерации; 

- проведение осмотров врачами и диагностических исследований в целях 

медицинского освидетельствования лиц, желающих 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 совершеннолетнего недееспособного или неполностью дееспособного 

гражданина, в части видов медицинской помощи и по заболеваниям, не входящим в ТП 

ОМС; 

- проведение обязательных диагностических исследований и оказание медицинской 

помощи при заболеваниях и состояниях, не входящих в ТП ОМС, 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, при заключении с Министерством 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 
 

- обеспечение медицинского сопровождения при медицинской эвакуации пациентов 

(по медицинским показаниям) в медицинские организации, находящиеся за пределами 

Астраханской области, и обратно по направлению министерства здравоохранения 

Астраханской области в порядке, утвержденном министерством здравоохранения 

Астраханской области; 

- транспортировка пациентов, страдающих хронической почечной 

недостаточностью, от места фактического проживания до места получения медицинской 

помощи методом заместительной почечной терапии и обратно в порядке, 

предусмотренном приложением N 22 к Программе; 

- финансовое обеспечение медицинской помощи в специализированных 

медицинских организациях и соответствующих структурных подразделениях 

медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь по профилю 

"медицинская реабилитация" при заболеваниях, не включенных в ТП ОМС (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). 

Лицам с психическими расстройствами и расстройствами поведения, в том числе 

находящимся в стационарных организациях социального обслуживания, а также в 

условиях сопровождаемого проживания, включая совместное проживание таких лиц в 

отдельных жилых помещениях, за счет бюджетных ассигнований бюджета Астраханской 

области проводится диспансерное наблюдение медицинскими организациями, 

оказывающими первичную специализированную медико-санитарную помощь при 

психических расстройствах и расстройствах поведения, во взаимодействии с врачами-

психиатрами стационарных организаций социального обслуживания в порядке, 

установленном Минздравом России. 

Кроме того, за счет бюджета Астраханской области и бюджетных ассигнований 

федерального бюджета в установленном порядке оказывается медицинская помощь и 

предоставляются иные государственные и муниципальные услуги (выполняются работы) 

в медицинских организациях, подведомственных министерству здравоохранения 

Астраханской области, за исключением видов медицинской помощи, оказываемой за счет 

средств ОМС в центре профессиональной патологии государственного бюджетного 

учреждения здравоохранения Астраханской области Александро-Мариинская областная 

клиническая больница, государственном бюджетном учреждении здравоохранения 

Астраханской области "Областной центр профилактики и борьбы со СПИД", 

государственном бюджетном учреждении здравоохранения Астраханской области 

"Областной врачебно-физкультурный диспансер им. Ю.И. Филимонова", 

государственном бюджетном учреждении здравоохранения Астраханской области "Центр 

охраны здоровья семьи и репродукции", государственном бюджетном учреждении 

здравоохранения Астраханской области "Областной центр общественного здоровья и 

медицинской профилактики", государственном бюджетном учреждении здравоохранения 

Астраханской области "Областная детская клиническая больница им. Н.Н. Силищевой", 

государственном бюджетном учреждении здравоохранения Астраханской области 

"Областной кардиологический диспансер" (за исключением первичной медико-

санитарной помощи, включенной в ТП ОМС), государственном бюджетном учреждении 

здравоохранения Астраханской области "Бюро судебно-медицинской экспертизы", 

государственном бюджетном учреждении здравоохранения Астраханской области 

"Патологоанатомическое бюро", государственном бюджетном учреждении 

здравоохранения Астраханской области "Медицинский информационно-аналитический 

центр", государственном бюджетном учреждении здравоохранения Астраханской области 
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"Областной центр крови", государственном бюджетном учреждении здравоохранения 

Астраханской области "Медицинский центр мобилизационных резервов "Резерв" и 

прочих медицинских организациях, входящих в номенклатуру медицинских организаций, 

утверждаемую Минздравом России, а также осуществляется финансовое обеспечение 

авиационных работ при санитарно-авиационной эвакуации, осуществляемой воздушными 

судами, медицинской помощи в специализированных медицинских организациях и 

соответствующих структурных подразделениях медицинских организаций, оказывающих 

медицинскую помощь по профилю "медицинская реабилитация" при заболеваниях, не 

включенных в ТП ОМС (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). 

Проведение патологоанатомических вскрытий (посмертное патологоанатомическое 

исследование внутренних органов и тканей умершего человека, новорожденных, а также 

мертворожденных и плодов) в патологоанатомических отделениях медицинских 

организаций, имеющих лицензии на осуществление медицинской деятельности, 

предусматривающие выполнение работ (услуг) по патологической анатомии, 

осуществляется за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и 

соответствующих бюджетов с учетом подведомственности медицинских организаций 

федеральным органам исполнительной власти, исполнительным органам субъектов 

Российской Федерации и органам местного самоуправления соответственно: 

в случае смерти пациента при оказании медицинской помощи в стационарных 

условиях (результат госпитализации) в медицинской организации, оказывающей 

медицинскую помощь при заболеваниях, передаваемых половым путем, вызванных 

вирусом иммунодефицита человека, ВИЧ-инфекции и синдроме приобретенного 

иммунодефицита, туберкулезе, психических расстройствах и расстройствах поведения, 

связанных в том числе с употреблением психоактивных веществ, а также умерших в 

хосписах и больницах сестринского ухода; 

в случае смерти гражданина в медицинской организации, оказывающей 

медицинскую помощь в амбулаторных условиях и условиях дневного стационара, а также 

вне медицинской организации, когда обязательность проведения патологоанатомических 

вскрытий в целях установления причины смерти установлена законодательством 

Российской Федерации. 

Объем медицинской помощи, оказываемой не застрахованным по ОМС гражданам в 

экстренной форме при внезапных острых заболеваниях, состояниях, обострении 

хронических заболеваний, представляющих угрозу жизни пациента, входящих в ТП 

ОМС, включается в средние нормативы объема медицинской помощи, оказываемой в 

амбулаторных и стационарных условиях, и обеспечивается за счет бюджетных 

ассигнований бюджета Астраханской области. 

 

Условия реализации установленного законодательством Российской Федерации 

права на выбор врача, в том числе врача общей практики (семейного врача) и 

лечащего врача (с учетом согласия врача) 
В медицинских организациях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь 

в амбулаторных условиях, предоставление медицинской помощи осуществляется 

преимущественно по территориально-участковому принципу в соответствии с 

Федеральным законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны здоровья граждан в 
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Российской Федерации", Приказом Министерства здравоохранения и социального 

развития Российской Федерации от 15.05.2012 N 543н "Об утверждении Положения об 

организации оказания первичной медико-санитарной помощи взрослому населению", 

Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 07.03.2018 N 92н 

"Об утверждении Положения об организации оказания первичной медико-санитарной 

помощи детям". Распределение населения по врачебным участкам осуществляется с 

учетом установленной нормативной численности прикрепленного населения врачебного 

участка в целях максимального обеспечения доступности, соблюдения иных прав 

граждан. 

Право гражданина на выбор медицинской организации установлено Федеральным 

законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

Федерации". Механизм реализации указанного права определен Приказами Министерства 

здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 26.04.2012 N 406н 

"Об утверждении Порядка выбора гражданином медицинской организации при оказании 

ему медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного 

оказания гражданам медицинской помощи" и Министерства здравоохранения Российской 

Федерации от 21.12.2012 N 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 помощи". 

Выбор медицинской организации при оказании специализированной медицинской 

помощи в плановой форме осуществляется по направлению на оказание 

специализированной медицинской помощи (далее - направление), выданному лечащим 

врачом. При выдаче направления лечащий врач обязан проинформировать гражданина о 

медицинских организациях, участвующих в реализации Программы, в которых возможно 

оказание медицинской помощи с учетом сроков ожидания медицинской помощи, 

установленных Программой. На основании этой информации гражданин осуществляет 

выбор медицинской организации, в которую он должен быть направлен для оказания 

специализированной медицинской помощи. 

В случае если гражданин выбирает медицинскую организацию, в которой срок 

ожидания специализированной медицинской помощи превышает срок ожидания 

медицинской помощи, установленный Программой, лечащим врачом делается 

соответствующая отметка в медицинской документации. 

Руководитель медицинской организации (ее подразделения) в случае требования 

пациента о замене лечащего врача обязан оказывать содействие выбору гражданином 

лечащего врача в соответствии с Приказом Министерства здравоохранения и социального 

развития Российской Федерации от 26.04.2012 N 407н "Об утверждении Порядка 

содействия руководителем медицинской организации (ее подразделения) выбору 

пациентом врача в случае требования пациента о замене лечащего врача". 

В случае требования пациента о замене лечащего врача при оказании 

специализированной медицинской помощи пациент обращается к руководителю 

соответствующего подразделения медицинской организации с заявлением в письменной 

форме, в котором указываются причины замены лечащего врача. Руководитель 

медицинской организации (ее подразделения) после рассмотрения заявления 

информирует пациента о врачах соответствующей специальности, сроках оказания 

медицинской помощи указанными врачами. 

Возложение функций лечащего врача на врача соответствующей специальности 

осуществляется с учетом его согласия. 



19 
 

 

Порядок реализации 

установленного законодательством российской федерации 

права внеочередного оказания медицинской помощи отдельным 

категориям граждан в медицинских организациях, находящихся 

на территории астраханской области, в том числе 

ветеранам боевых действий 
Правом на внеочередное оказание медицинской помощи в медицинских 

организациях, находящихся на территории Астраханской области, пользуются 

следующие отдельные категории граждан, установленные законодательством Российской 

Федерации и законодательством Астраханской области (далее - льготные категории 

граждан), при наличии медицинских показаний: 

 

Наименование льготных категорий граждан Основание права 

1 2 

Ветераны Великой Отечественной войны Федеральный закон от 12.01.1995 N 5-

ФЗ "О ветеранах" 
Ветераны боевых действий, в том числе 

принимавшие участие (содействовавшие 

выполнению задач) в специальной военной 

операции на территориях Донецкой Народной 

Республики, Луганской Народной Республики 

и Украины с 24 февраля 2022 г., на 

территориях Запорожской области и 

Херсонской области с 30 сентября 2022 г., 

уволенные с военной службы (службы, 

работы) 

Инвалиды Великой Отечественной войны и 

инвалиды боевых действий 

Военнослужащие, проходившие военную 

службу в воинских частях, учреждениях, 

военно-учебных заведениях, не входивших в 

состав действующей армии, в период с 22 

июня 1941 года по 3 сентября 1945 года не 

менее шести месяцев; военнослужащие, 

награжденные орденами или медалями СССР 

за службу в указанный период 

Лица, награжденные знаком "Жителю 

блокадного Ленинграда" 

Лица, работавшие в период Великой 

Отечественной войны на объектах 

противовоздушной обороны, местной 

противовоздушной обороны, на строительстве 

оборонительных сооружений, военно-морских 

баз, аэродромов и других военных объектов в 
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пределах тыловых границ действующих 

фронтов, операционных зон флотов, на 

прифронтовых участках железных и 

автомобильных дорог, а также члены 

экипажей судов транспортного флота, 

интернированные в начале Великой 

Отечественной войны в портах других 

государств 

Лица, проработавшие в тылу в период с 22 

июня 1941 года по 9 мая 1945 года не менее 

шести месяцев либо награжденные орденами 

или медалями СССР за самоотверженный труд 

в период Великой Отечественной войны 

Члены семей погибших (умерших) инвалидов 

войны, участников Великой Отечественной 

войны и ветеранов боевых действий, дети 

военнослужащих, погибших (пропавших без 

вести) в связи с боевыми действиями в период 

Великой Отечественной войны 

Ветераны военной службы 

Ветераны труда 

Инвалиды I, II группы, дети-инвалиды ФЗ от 24.11.1995 N 181-ФЗ "О 

социальной защите инвалидов в 

Российской Федерации", Указ 

Президента Российской Федерации от 

02.10.92 N 1157 "О дополнительных 

мерах государственной поддержки 

инвалидов" 

Граждане, подвергшиеся воздействию 

радиации 

Закон Российской Федерации от 

15.05.1991 N 1244-1 "О социальной 

защите граждан, подвергшихся 

воздействию радиации вследствие 

катастрофы на Чернобыльской АЭС", 

Федеральный закон от 10.01.2002 N 2-

ФЗ "О социальных гарантиях 

гражданам, подвергшимся 

радиационному воздействию 

вследствие ядерных испытаний на 

Семипалатинском полигоне", 

Федеральный закон от 26.11.1998 N 

175-ФЗ "О социальной защите граждан 

Российской Федерации, подвергшихся 

воздействию радиации вследствие 

аварии в 1957 году на 

https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=LAW&n=391609&date=12.03.2025
https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=LAW&n=470690&date=12.03.2025
https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=LAW&n=466514&date=12.03.2025
https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=LAW&n=466512&date=12.03.2025


21 
 

производственном объединении "Маяк" 

и сбросов радиоактивных отходов в 

реку Теча" 

Лица, награжденные нагрудными знаками 

"Почетный донор России", "Почетный донор 

СССР" 

Федеральный закон от 20.07.2012 N 

125-ФЗ "О донорстве крови и ее 

компонентов" 

Герои Советского Союза, Герои Российской 

Федерации, полные кавалеры орденов Славы, 

Герои Социалистического Труда, полные 

кавалеры ордена Трудовой Славы 

Закон Российской Федерации от 

15.01.1993 N 4301-1 "О статусе Героев 

Советского Союза, Героев Российской 

Федерации и полных кавалеров орденов 

Славы" 

Дети-сироты и дети, оставшиеся без 

попечения родителей, лица из числа детей-

сирот и детей, оставшихся без попечения 

родителей, а также лиц, потерявших в период 

обучения обоих родителей или единственного 

родителя 

Закон Астраханской области от 

11.02.2002 N 6/2002-ОЗ "О защите прав 

детей-сирот и детей, оставшихся без 

попечения родителей, лиц из числа 

детей-сирот и детей, оставшихся без 

попечения родителей, а также лиц, 

потерявших в период обучения обоих 

родителей или единственного родителя, 

в Астраханской области" 

Семьи, имеющие детей, пострадавших от 

агрессии Украины на территориях Донецкой 

Народной Республики, Луганской Народной 

Республики, Запорожской области или 

Херсонской области либо территориях 

субъектов Российской Федерации, 

прилегающих к районам проведения 

специальной военной операции 

Закон Астраханской области от 

22.12.2016 N 85/2016-ОЗ "О мерах 

социальной поддержки и социальной 

помощи отдельным категориям граждан 

в Астраханской области" 

 

Внеочередное оказание медицинской помощи льготным категориям граждан 

осуществляется на территории Астраханской области в медицинских организациях, 

участвующих в Программе. Финансирование расходов, связанных с внеочередным 

оказанием медицинской помощи льготным категориям граждан, осуществляется в 

соответствии с законодательством Российской Федерации. 

Основанием для внеочередного оказания медицинской помощи является документ, 

подтверждающий льготную категорию гражданина. 

В случае обращения нескольких граждан, имеющих право на внеочередное оказание 

медицинской помощи, медицинская помощь в плановой форме оказывается в порядке 

поступления обращений, в неотложной форме - по медицинским показаниям. 

За льготными категориями граждан сохраняется право на обслуживание в 

поликлиниках и других медицинских организациях, к которым указанные лица были 

прикреплены в период работы до выхода на пенсию. В местах пребывания пациентов 

(ожидания приема) в отделениях стационара, приемном отделении и регистратуре в 

общедоступном месте размещается перечень льготных категорий граждан с указанием их 

права на внеочередное оказание медицинской помощи в медицинских организациях, 

находящихся на территории Астраханской области. 
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При обращении льготных категорий граждан в амбулаторно-поликлиническую 

организацию (поликлиническое отделение медицинских организаций) регистратура 

производит специальную маркировку амбулаторных карт (учетная форма 025/у-04) для 

визуального информирования медицинского персонала, оказывающего медицинскую 

помощь, о наличии права пациента на внеочередное оказание медицинской помощи. Врач 

соответствующей специальности перед внеочередным приемом гражданина, 

относящегося к льготной категории, информирует пациентов, ожидающих прием, о праве 

такого гражданина на внеочередное оказание медицинской помощи. 

В случае необходимости оказания гражданину, относящемуся к льготной категории, 

стационарной или стационарозамещающей медицинской помощи врач амбулаторно-

поликлинической организации (подразделения медицинской организации) выдает 

направление на госпитализацию с пометкой об отнесении пациента к льготной категории. 

Медицинская организация, оказывающая стационарную медицинскую помощь, на 

основании предъявленного направления обеспечивает внеочередную плановую 

госпитализацию гражданина, относящегося к льготной категории, в течение двух часов с 

момента его обращения в приемное отделение. 

Министерство здравоохранения Астраханской области на основании решения 

врачебных комиссий медицинских организаций направляет граждан с медицинским 

заключением или соответствующие медицинские документы в медицинские организации, 

подведомственные федеральным органам исполнительной власти, в порядке и по 

перечню, которые утверждаются Минздравом России, в соответствии с их профилем для 

решения вопроса о внеочередном оказании медицинской помощи. 

 

Порядок 

обеспечения граждан лекарственными препаратами, 

а также медицинскими изделиями, включенными в утверждаемый 

правительством российской федерации перечень медицинских 

изделий, имплантируемых в организм человека, лечебным 

питанием, в том числе специализированными продуктами 

лечебного питания, по назначению врача (за исключением 

лечебного питания, в том числе специализированных 

продуктов лечебного питания, по желанию пациента), 

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 
Обеспечение лекарственными препаратами, а также медицинскими изделиями, 

включенными в утверждаемый Правительством Российской Федерации перечень 

медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, лечебным питанием, в том 

числе специализированными продуктами лечебного питания, по назначению врача, при 

оказании медицинской помощи (далее - обеспечение лекарственными препаратами, 

медицинскими изделиями) производится в зависимости от условий, форм и вида оказания 

медицинской помощи. 

При оказании первичной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях 

осуществляется: 

- обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями по рецептам 

врачей бесплатно за счет средств бюджета Астраханской области граждан, проживающих 

на территории Астраханской области, в порядке, утверждаемом Правительством 

Астраханской области; 
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- обеспечение в соответствии со стандартами медицинской помощи необходимыми 

лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на 

лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские 

изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-

инвалидов за счет средств федерального бюджета граждан, постоянно проживающих на 

территории Астраханской области и включенных в федеральный регистр лиц, имеющих 

право на получение государственной социальной помощи в соответствии с Федеральным 

законом от 17.07.1999 N 178-ФЗ "О государственной социальной помощи", в порядке, 

утверждаемом министерством здравоохранения Астраханской области. 

При оказании в рамках Программы первичной медико-санитарной помощи в 

условиях дневного стационара и в неотложной форме, специализированной, в том числе 

высокотехнологичной, медицинской помощи, 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 и медицинскими изделиями, включенными в утвержденные Правительством 

Российской Федерации соответственно перечень жизненно необходимых и важнейших 

лекарственных препаратов и перечень медицинских изделий, имплантируемых в 

организм человека, 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, 

утверждаемым Министерством здравоохранения Российской Федерации. 

При оказании специализированной, в том числе высокотехнологичной, паллиативной 

медицинской помощи в рамках Программы в стационарных условиях и в условиях 

дневного стационара гражданам предоставляется бесплатное обеспечение 

лекарственными препаратами, входящими в перечень жизненно необходимых и 

важнейших лекарственных препаратов, утвержденный Правительством Российской 

Федерации, а также медицинскими изделиями, включенными в утверждаемый 

Правительством Российской Федерации перечень медицинских изделий, 

имплантируемых в организм человека, назначенными по медицинским показаниям в 

соответствии со стандартами медицинской помощи. 

Обеспечение лекарственными препаратами, не входящими в перечень жизненно 

необходимых и важнейших лекарственных препаратов, и медицинскими изделиями, не 

включенными в утверждаемый Правительством Российской Федерации перечень 

медицинских изделий, имплантируемых в организм человека, допускается в случаях 

индивидуальной непереносимости, по жизненным показаниям и осуществляется по 

решению врачебной комиссии медицинской организации. 

При оказании скорой медицинской помощи осуществляется бесплатное обеспечение 

граждан лекарственными препаратами, включенными в перечень жизненно необходимых 

и важнейших лекарственных препаратов, утвержденный Правительством Российской 

Федерации, а также медицинскими изделиями в соответствии со стандартами 

медицинской помощи при наличии медицинских показаний. 

Обеспечение пациентов лекарственными препаратами, медицинскими изделиями 

сверх предусмотренных Программой осуществляется на платной основе. 

При госпитализации в стационарное отделение пациенту обеспечивается лечебное 

питание, включающее пищевые рационы, которые имеют установленный химический 

состав, энергетическую ценность, состоят из определенных продуктов, в том числе 

специализированных продуктов лечебного питания, за исключением лечебного питания, 

в том числе специализированных продуктов лечебного питания, по желанию пациента. В 
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лечебном питании предусматриваются нормы продуктовых наборов, установленные 

приказами Министерства здравоохранения Российской Федерации. 

Обеспечение донорской кровью и (или) ее компонентами для клинического 

использования при оказании медицинской помощи в рамках реализации Программы 

осуществляется безвозмездно в порядке, установленном министерством здравоохранения 

Астраханской области для медицинских организаций, подведомственных министерству 

здравоохранения Астраханской области, а также организаций частной формы 

собственности, участвующих в реализации Программы. 

 

Перечень 

мероприятий по профилактике заболеваний 

и формированию здорового образа жизни, 

осуществляемых в рамках программы государственных 

гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи 

на территории астраханской области на 2025 год 

и на плановый период 2026 и 2027 годов, включая меры 

по профилактике распространения вич-инфекции 

и гепатита С 

В целях обеспечения профилактики заболеваний и формирования здорового образа 

жизни среди населения Астраханской области в рамках Программы осуществляется 

комплекс мероприятий, включающий: 

- проведение профилактических осмотров населения, диспансеризации взрослого и 

детского населения в установленные сроки; 

- выявление факторов риска развития основных хронических неинфекционных 

заболеваний и осуществление мероприятий, направленных на коррекцию и устранение 

выявленных факторов риска; 

- организацию информирования населения о необходимости и возможности 

выявления факторов риска и оценки степени риска развития хронических 

неинфекционных заболеваний, их медикаментозной и немедикаментозной коррекции и 

профилактики, а также консультирования по вопросам ведения здорового образа жизни в 

отделениях (кабинетах) медицинской профилактики и центрах здоровья; проведение 

динамического наблюдения в центрах здоровья с целью коррекции и устранения 

выявленных факторов риска развития основных хронических неинфекционных 

заболеваний; 

- организацию и проведение школ здоровья, школ для больных по направлениям 

школ здоровья для лиц (групповое профилактическое консультирование), имеющих 

факторы риска развития основных хронических неинфекционных заболеваний (школы 

профилактики артериальной гипертензии, профилактики заболеваний опорно-

двигательного аппарата, профилактики сахарного диабета, профилактики бронхиальной 

астмы, отказа от курения табака, профилактики ожирения), школ здоровья для больных, 

страдающих основными хроническими неинфекционными заболеваниями для больных (с 

сердечной недостаточностью, находящихся на хроническом диализе, с артериальной 

гипертензией, с заболеваниями суставов и позвоночника, с бронхиальной астмой, с 

сахарным диабетом), а также школ здоровья для дифференцированных групп населения 

(школа для беременных, школа матерей, школа отцов, стационарные школы здоровья, 

университеты и факультеты здоровья и др.); 

- организацию и проведение: 

Всемирного дня борьбы против рака; 

Всемирного дня здоровья; 
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Международного дня борьбы с наркобизнесом и наркоманией; 

Всемирного дня борьбы с гипертонией; 

Всемирного дня борьбы с туберкулезом; 

Всемирного дня памяти жертв СПИДа; 

Всемирного дня без табачного дыма; 

Всемирного дня здорового сердца; 

Международного месячника борьбы с раком молочной железы; 

Международного дня отказа от курения; 

Дня больного сахарным диабетом; 

Всемирного дня борьбы со СПИДом; 

- организацию и проведение в муниципальных образованиях Астраханской области 

выездных мероприятий по пропаганде здорового образа жизни, включая вопросы 

рационального питания, увеличения двигательной активности, предупреждения 

потребления психоактивных веществ, в том числе алкоголя, табака, наркотических 

веществ; 

- проведение коммуникационных мероприятий методами и средствами 

гигиенического обучения и воспитания; 

- разработку и издание методической литературы, памяток, другой просветительской 

литературы; 

- проведение анкетирования различных категорий граждан по вопросам 

профилактики вредных привычек, в том числе употребления алкоголя, наркотиков, 

табакокурения и т.п.; 

- проведение эпидемиологического мониторинга распространенности факторов 

риска развития неинфекционных заболеваний среди населения; 

- участие в телевизионных и радиопередачах, посвященных медицинской 

профилактике неинфекционных заболеваний и формированию здорового образа жизни; 

- подготовку специалистов различных категорий (врачей, средних медицинских 

работников, педагогов и др.) по вопросам профилактики основных хронических 

неинфекционных заболеваний и формированию здорового образа жизни; 

- проведение совместных мероприятий (акций) с образовательными организациями, 

организациями культуры, социальными и общественными службами и учреждениями по 

санитарно-гигиеническому просвещению, включая мероприятия по укреплению здоровья 

населения; 

- проведение конкурсов, фестивалей по тематике здорового образа жизни, 

профилактике вредных привычек; 

- проведение противоэпидемических мероприятий, в том числе вакцинации, в 

соответствии с национальным календарем профилактических прививок и по 

эпидемическим показаниям, выявление больных инфекционными заболеваниями, 

динамическое наблюдение за реконвалесцентами и лицами, контактирующими с 

больными инфекционными заболеваниями, по месту жительства, учебы, работы, а также 

передача в установленном порядке информации о выявленных случаях инфекционных 

заболеваний; 

- обучение населения по вопросам оказания первой помощи, а также 

индивидуальное и/или групповое обучение лиц, имеющих высокий риск развития 

угрожающих жизни состояний, и членов их семей правилам первой помощи; 

- информирование населения о проведении оздоровительных мероприятий; 

- проведение мероприятий по раннему выявлению, профилактике вирусного 

гепатита С, а также повышению настороженности населения в отношении гепатита С, в 

том числе в рамках Всемирного дня борьбы с гепатитом; 
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- организация информационно-просветительских мероприятий для работодателей и 

работников по вопросам профилактики вирусного гепатита С на рабочих местах с 

фокусом на группы населения с повышенным риском инфицирования. 

 

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 

При госпитализации в стационарное отделение пациенту обеспечивается 

выполнение следующих условий: 

- размещение в палатах на 3 и более мест при условии выполнения санитарно-

гигиенических требований по количеству палатных площадей на 1 койку; 

- очный осмотр пациента лечащим врачом; 

- оформление медицинской документации; 

- комплекс мер по оказанию медицинской помощи, организации 

противоэпидемических и иных необходимых мероприятий; 

- бесплатное обеспечение граждан лекарственными препаратами, включенными в 

перечень жизненно необходимых лекарств; 

- лечебное питание в соответствии с физиологическими нормами с учетом 

имеющихся у пациента заболеваний. 

Одному из родителей, иному члену семьи или иному законному представителю 

предоставляется право на бесплатное совместное нахождение с ребенком в медицинской 

организации при оказании ему медицинской помощи в стационарных условиях 

независимо от возраста ребенка в течение всего периода лечения. Плата за создание 

условий пребывания в стационарных условиях, в том числе за предоставление спального 

места и питания, с указанных лиц не взимается при совместном нахождении в 

медицинской организации: 

- с ребенком-инвалидом, который в соответствии с индивидуальной программой 

реабилитации или абилитации ребенка-инвалида, выданной по результатам проведения 

медико-социальной экспертизы, имеет ограничения основных категорий 

жизнедеятельности человека второй и (или) третьей степеней выраженности 

(ограничения способности к самообслуживанию, и (или) самостоятельному 

передвижению, и (или) ориентации, и (или) общению, и (или) обучению, и (или) 

контролю своего поведения), - независимо от возраста ребенка-инвалида; 

- с ребенком до достижения им возраста четырех лет; 

- с ребенком в возрасте старше четырех лет - при наличии медицинских показаний. 

При оказании медицинской помощи обеспечивается соблюдение врачебной тайны в 

отношении сведений о факте обращения за оказанием медицинской помощи, состоянии 

здоровья и диагнозе, иных сведений, полученных при медицинском обследовании и 

лечении, составляющих врачебную тайну, в порядке и на условиях, которые 

предусмотрены Федеральным законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации". 

Условия соблюдаются с учетом приоритета интересов пациента: 

- путем соблюдения этических и моральных норм, а также уважительного и 
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гуманного отношения со стороны медицинских работников и иных работников 

медицинской организации; 

- оказания медицинской помощи пациенту с учетом его физического состояния и с 

соблюдением по возможности культурных и религиозных традиций пациента; 

- обеспечения ухода при оказании медицинской помощи; 

- организации оказания медицинской помощи пациенту с учетом рационального 

использования его времени; 

- установления требований к проектированию и размещению медицинских 

организаций с учетом соблюдения санитарно-гигиенических норм и обеспечения 

комфортных условий пребывания пациентов в медицинских организациях; 

- создания условий, обеспечивающих возможность посещения пациента и 

пребывания одного из родителей, иного члена семьи или иного законного представителя 

с ним в медицинской организации с учетом состояния пациента, соблюдения 

противоэпидемического режима и интересов иных лиц, работающих и (или) находящихся 

в медицинской организации. 

Необходимым предварительным условием медицинского вмешательства является 

дача информированного добровольного согласия пациента, одного из родителей 

несовершеннолетнего ребенка или законного представителя пациента на медицинское 

вмешательство на основании представленной медицинским работником в доступной 

форме полной информации о целях, методах оказания медицинской помощи, связанном с 

ними риске, возможных вариантах медицинского вмешательства, о его последствиях, а 

также о предполагаемых результатах оказания медицинской помощи и на условиях, 

предусмотренных Федеральным законом от 21.11.2011 N 323-ФЗ "Об основах охраны 

здоровья граждан в Российской Федерации". 

Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство или отказ 

от медицинского вмешательства оформляется в письменной форме, подписывается 

пациентом, одним из родителей несовершеннолетнего ребенка или законным 

представителем, а также медицинским работником и содержится в медицинской 

документации пациента. 

При отказе от медицинского вмешательства пациенту, одному из родителей 

несовершеннолетнего ребенка или законному представителю в доступной форме должны 

быть разъяснены возможные последствия такого отказа. 

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 помощь, а также медицинскую реабилитацию 

Оказание медицинской помощи детям-сиротам и детям, оставшимся без попечения 

родителей (далее - дети-сироты), в случае выявления у них заболеваний осуществляется 

на территории Астраханской области в медицинских организациях, участвующих в 

Программе. 

В рамках Программы детям-сиротам бесплатно предоставляется: 

- первичная медико-санитарная помощь, в том числе первичная доврачебная, 

первичная врачебная и первичная специализированная (в плановой и неотложной 

формах); 

- специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь (в 

плановой форме, экстренной и неотложной), а также медицинская реабилитация; 

- скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь; 
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- паллиативная медицинская помощь. 

Первичная медико-санитарная помощь оказывается в поликлиниках и других 

медицинских организациях, к которым прикреплены дети-сироты. 

В случае необходимости оказания детям-сиротам медицинской помощи в условиях 

стационара или дневного стационара врач амбулаторно-поликлинического подразделения 

медицинской организации выдает направление на госпитализацию. Медицинская 

организация, оказывающая стационарную медицинскую помощь, на основании 

предъявленного направления обеспечивает плановую госпитализацию. 

В случае отсутствия необходимой медицинской помощи в медицинских 

организациях, находящихся на территории Астраханской области, министерство 

здравоохранения Астраханской области на основании решения врачебных комиссий 

медицинских организаций направляет детей-сирот в медицинские организации других 

субъектов Российской Федерации. 

 

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, оказывающей 

медицинскую помощь пациенту 
При необходимости проведения пациентам, находящимся на лечении в 

стационарных условиях, диагностических исследований по медицинским показаниям в 

целях выполнения порядков оказания медицинской помощи и стандартов медицинской 

помощи при отсутствии возможности их проведения в данной медицинской организации 

пациент в сопровождении медицинского работника доставляется для проведения 

исследования в пределах Астраханской области транспортом медицинской организации, 

в которой он находится на стационарном лечении. 

Транспортируются бригадами скорой медицинской помощи пациенты, требующие 

специальных условий транспортировки, обеспечить которые возможно только в 

санитарном автотранспорте класса В, С, а также пациенты, состояние которых требует 

оказания во время транспортировки или проведения исследования экстренной 

медицинской помощи. 

Бригадами государственного бюджетного учреждения здравоохранения 

Астраханской области "Центр медицины катастроф и скорой медицинской помощи" 

транспортируются пациенты, состояние которых требует оказания анестезиолого-

реанимационной помощи во время транспортировки или проведения исследования. 
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