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Глава 2. ПЕРЕЧЕНЬ ВИДОВ, ФОРМ И УСЛОВИЙ 

ПРЕДОСТАВЛЕНИЯ 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ, ОКАЗАНИЕ КОТОРОЙ 

ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ БЕСПЛАТНО 
 

7. В рамках Программы (за исключением медицинской помощи, 
оказываемой в рамках клинической апробации) бесплатно предоставляются: 

1) скорая, в том числе скорая специализированная (санитарно-
авиационная), медицинская помощь, оказываемая гражданам 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 медицинскими организациями 
государственной системы здравоохранения оказывается гражданам 
бесплатно; 

2) первичная медико-санитарная помощь, которая является основой 
системы оказания медицинской помощи и включает в себя первичную 
доврачебную, первичную врачебную и первичную специализированную 
медицинскую помощь, мероприятия по профилактике, диагностике, лечению 
заболеваний и состояний, медицинской реабилитации, наблюдению за 
течением беременности, формированию здорового образа жизни и 
санитарно-гигиеническому просвещению населения. 

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



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

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

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

Первичная медико-санитарная помощь включает: 

диагностику и лечение заболеваний в амбулаторных условиях; 

диагностику и лечение на дому больных, которые по состоянию 
здоровья и характеру заболевания не могут посещать медицинскую 
организацию; 

диагностику и лечение в дневных стационарах больных, не требующих 
круглосуточного наблюдения и интенсивной терапии; 

диспансерное наблюдение здоровых детей, лиц с хроническими 
заболеваниями, включая лабораторно-диагностические исследования и 
консультации специалистов; 

медицинскую профилактику заболеваний, проводимую в амбулаторно-
поликлинических организациях (подразделениях), в том числе в школьно-
дошкольных отделениях медицинских организаций (подразделениях), 
мероприятия по проведению профилактических прививок; 

профилактические осмотры населения (кроме контингентов граждан, 
подлежащих соответствующим медицинским осмотрам, порядок и условия 
проведения которых регламентируются статьей 213 Трудового кодекса 
Российской Федерации и осуществляются за счет средств работодателя); 

консультирование и оказание услуг по вопросам охраны 
репродуктивного здоровья, применение современных методов профилактики 
абортов и подготовки к беременности и родам; 

дородовый и послеродовый патронаж, осуществляемый медицинскими 
работниками детских поликлиник, женских консультаций; 

3) специализированная медицинская помощь, которая оказывается 
бесплатно в стационарных условиях и 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), требующих использования специальных методов и 
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сложных медицинских технологий, а также медицинскую реабилитацию. 

Специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская 
помощь в условиях круглосуточного и дневного стационаров медицинскими 
организациями, функции и полномочия учредителей которых осуществляют 
Правительство Российской Федерации или федеральные органы 
исполнительной власти, оказывается в соответствии с нормативами объема и 
средними нормативами финансовых затрат на единицу объема, 
установленными базовой программой обязательного медицинского 
страхования. 

Примерный перечень заболеваний, состояний (групп заболеваний, 
состояний), при которых оказывается специализированная медицинская 
помощь (за исключением высокотехнологичной медицинской помощи) в 
стационарных условиях и условиях дневного стационара, приведен в 
приложении N 4 к Программе государственных гарантий Российской 
Федерации; 

4) высокотехнологичная медицинская помощь, которая является частью 
специализированной медицинской помощи и 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 оказывается медицинскими 
организациями в соответствии с перечнем видов высокотехнологичной 
медицинской помощи, который содержит в том числе методы лечения и 
источники финансового обеспечения высокотехнологичной медицинской 
помощи, согласно приложению к Программе государственных гарантий 
Российской Федерации (далее - перечень видов высокотехнологичной 
медицинской помощи); 

5) паллиативная медицинская помощь, в том числе паллиативная 
первичная медицинская помощь, включая доврачебную и врачебную, и 
паллиативная специализированная медицинская помощь, которая 
представляет собой комплекс медицинских вмешательств, направленных на 
избавление от боли и облегчение других тяжелых проявлений заболевания, в 
целях улучшения качества жизни неизлечимо больных граждан. 

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

Медицинские организации, оказывающие паллиативную медицинскую 



помощь, осуществляют взаимодействие с родственниками и иными членами 
семьи пациента или законным представителем пациента, лицами, 
осуществляющими 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 N 323-ФЗ "Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации", 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. 

Медицинская 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, фельдшерско-
акушерских пунктов, врачебных амбулаторий и иных подразделений 
медицинских организаций, оказывающих первичную медико-санитарную 
помощь, во взаимодействии с выездными патронажными бригадами 
медицинских организаций, оказывающих паллиативную медицинскую 
помощь, и медицинскими организациями, оказывающими паллиативную 
специализированную медицинскую помощь. 

Медицинские организации, оказывающие специализированную 
медицинскую помощь, в том числе паллиативную, в случае выявления 
пациента, нуждающегося в паллиативной первичной медицинской помощи в 
амбулаторных условиях, в том числе на дому, за 3 дня до осуществления 
выписки такого пациента из медицинской организации, оказывающей 
специализированную медицинскую помощь, в том числе паллиативную, в 
стационарных условиях и условиях дневного стационара, информируют о 
нем медицинскую организацию, к которой такой пациент прикреплен для 
получения первичной медико-санитарной помощи, или близлежащую к 
месту его пребывания медицинскую организацию, оказывающую первичную 
медико-санитарную помощь. 

За счет бюджетных ассигнований областного бюджета такие 
медицинские организации и их подразделения обеспечиваются 
медицинскими изделиями согласно перечню медицинских изделий, 
предназначенных для поддержания функций органов и систем организма 
человека, предоставляемых для использования на дому, утвержденному 
Министерством здравоохранения Российской Федерации, а также 
необходимыми лекарственными препаратами, в том числе наркотическими 
лекарственными препаратами и психотропными лекарственными 
препаратами, используемыми при посещениях на дому. 

8. В зависимости от состояния пациента медицинская помощь 
оказывается в следующих формах: 
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1) экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных 
острых заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, 
представляющих угрозу жизни; 

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, 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, 
угрозу его жизни и здоровью. 

9. 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 
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. 

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 Министерством здравоохранения Российской Федерации. 
 

Глава 3. ПЕРЕЧЕНЬ ЗАБОЛЕВАНИЙ И СОСТОЯНИЙ, ОКАЗАНИЕ 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ПРИ КОТОРЫХ ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ 

БЕСПЛАТНО, 
И КАТЕГОРИИ ГРАЖДАН, ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

КОТОРЫМ 
ОСУЩЕСТВЛЯЕТСЯ БЕСПЛАТНО 

 
10. В рамках Программы бесплатно предоставляется медицинская 



помощь по видам, формам и условиям ее оказания в соответствии с главой 2 
Программы при следующих заболеваниях и состояниях: 

1) инфекционные и паразитарные болезни; 

2) новообразования; 

3) болезни эндокринной системы; 

4) расстройства питания и нарушения обмена веществ; 

5) болезни нервной системы; 

6) болезни крови, кроветворных органов; 

7) отдельные нарушения, вовлекающие иммунный механизм; 

8) болезни глаза и его придаточного аппарата; 

9) болезни уха и сосцевидного отростка; 

10) болезни системы кровообращения; 

11) болезни органов дыхания; 

12) болезни органов пищеварения, в том числе болезни полости рта, 
слюнных желез и челюстей (за исключением зубного протезирования); 

13) болезни мочеполовой системы; 

14) болезни кожи и подкожной клетчатки; 

15) болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани; 

16) травмы, отравления и некоторые другие последствия воздействия 
внешних причин; 

17) врожденные аномалии (пороки развития); 

18) деформации и хромосомные нарушения; 

19) беременность, роды, послеродовой период и аборты; 

20) отдельные состояния, возникающие у детей в перинатальный период; 

21) психические расстройства и расстройства поведения; 

22) симптомы, признаки и отклонения от нормы, не отнесенные к 
заболеваниям и состояниям. 

Гражданин имеет право не реже одного раза в год на бесплатный 
профилактический медицинский осмотр, в том числе в рамках 



диспансеризации. 

11. В соответствии с законодательством Российской Федерации 
отдельные категории граждан имеют право на: 

1) обеспечение лекарственными препаратами (в соответствии с главой 5 
Программы); 

2) профилактические медицинские осмотры и 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; 

3) углубленную диспансеризацию - граждане, переболевшие новой 
коронавирусной инфекцией (COVID-19); 

4) медицинские осмотры, в том числе профилактические медицинские 
осмотры, в связи с занятиями физической культурой и спортом - 
несовершеннолетние граждане; 

5) 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; 

6) диспансерное наблюдение - граждане, страдающие социально 
значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность 
для окружающих, а также лица, страдающие хроническими 
функциональными расстройствами и иными состояниями; 

7) медицинское обследование, лечение и медицинскую реабилитацию в 
рамках Программы - граждане, давшие письменное информированное 
добровольное согласие на изъятие своих органов и (или) тканей для 
трансплантации. 

12. В рамках Программы отдельным категориям граждан оказываются 
следующие медицинские услуги: 

1) проведение осмотров врачами и диагностические исследования 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 не полностью 
дееспособного гражданина; 



2) проведение обязательных диагностических исследований и оказание 
медицинской помощи 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 
Федерации договора об обучении в военном учебном центре при 
федеральной государственной образовательной организации высшего 
образования по программе военной подготовки для прохождения военной 
службы по контракту на воинских должностях, подлежащих замещению 
офицерами, или на военной кафедре при федеральной государственной 
образовательной организации высшего образования по программе военной 
подготовки офицеров запаса, программе военной подготовки сержантов, 
старшин запаса либо программе военной подготовки солдат, матросов запаса, 
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; 

3) проведение пренатальной (дородовой) диагностики нарушений 
развития ребенка у беременных женщин; 

4) проведение аудиологического скрининга новорожденных детей и 
детей первого года жизни; 

5) проведение неонатального скрининга новорожденных детей, 
родившихся живыми, на наличие наследственных и врожденных заболеваний 
(классическая фенилкетонурия; фенилкетонурия B; врожденный гипотиреоз 
с диффузным зобом; врожденный гипотиреоз без зоба; кистозный фиброз 
неуточненный (муковисцидоз); нарушение обмена галактозы (галактоземия); 
адреногенитальное нарушение неуточненное (адреногенитальный синдром); 
адреногенитальные нарушения, связанные с дефицитом ферментов) и 
расширенного неонатального скрининга (недостаточность других 
уточненных витаминов группы B (дефицит биотинидазы (дефицит биотин-
зависимой карбоксилазы; недостаточность синтетазы голокарбоксилаз 
(недостаточность биотина); другие виды гиперфенилаланинемии (дефицит 
синтеза биоптерина (тетрагидробиоптерина), дефицит реактивации 
биоптерина (тетрагидробиоптерина); нарушения обмена тирозина 
(тирозинемия); болезнь с запахом кленового сиропа мочи (болезнь 
"кленового сиропа"); другие виды нарушений обмена аминокислот с 
разветвленной цепью (пропионовая ацидемия); метилмалоновая 
метилмалонил KoA-мутазы (ацидемия метилмалоновая); метилмалоновая 
ацидемия (недостаточность кобаламина A); метилмалоновая ацидемия 
(недостаточность кобаламина B); метилмалоновая ацидемия (дефицит 



метилмалонил KoA-эпимеразы); метилмалоновая ацидемия (недостаточность 
кобаламина D); метилмалоновая ацидемия (недостаточность кобаламина C); 
изовалериановая ацидемия (ацидемия изовалериановая); 3-гидрокси-3-
метилглутаровая недостаточность; бета-кетотиолазная недостаточность; 
нарушения обмена жирных кислот (первичная карнитиновая 
недостаточность; среднецепочечная ацил-KoA дегидрогеназная 
недостаточность; длинноцепочечная ацетил-KoA дегидрогеназная 
недостаточность (дефицит очень длинной цепи ацил-KoA-дегидрогеназы 
(VLCAD); очень длинноцепочечная ацетил-KoA дегидрогеназная 
недостаточность (дефицит очень длинной цепи ацил-KoA-дегидрогеназы 
(VLCAD); недостаточность митохондриального трифункционального белка; 
недостаточность карнитинпальмитоилтрансферазы, тип I; недостаточность 
карнитин пальмитоилтрансферазы, тип II; недостаточность 
карнитин/ацилкарнитинтранслоказы; нарушения обмена серосодержащих 
аминокислот (гомоцистинурия); нарушения обмена цикла мочевины 
(цитруллинемия, тип I; аргиназная недостаточность); нарушения обмена 
лизина и гидроксилизина (глутаровая ацидемея, тип I; глутаровая ацидемия, 
тип II (рибофлавин - чувствительная форма); детская спинальная мышечная 
атрофия, I тип (Вердинга-Гоффмана); другие наследственные спинальные 
мышечные атрофии; первичные иммунодефициты)). 

Беременные женщины, обратившиеся в медицинские организации и 
иные организации, оказывающие медицинскую помощь по профилю 
"акушерство-гинекология" в амбулаторных условиях, имеют право на 
получение правовой, психологической и медико-социальной помощи, в том 
числе по профилактике прерывания беременности; 

6) оказание медицинской помощи гражданам, находящимся в 
стационарных организациях социального обслуживания, организуется путем 
взаимодействия стационарных организаций социального обслуживания с 
близлежащими медицинскими организациями, в том числе в рамках 
территориальной программы обязательного медицинского страхования 
Свердловской области таким гражданам проводится диспансеризация, а при 
наличии хронических заболеваний - диспансерное наблюдение в 
соответствии с порядками, установленными Министерством 
здравоохранения Российской Федерации, за счет бюджетных ассигнований 
областного бюджета предоставляется зубопротезирование в соответствии с 
законодательством Российской Федерации о социальном обслуживании 
граждан в Российской Федерации; при выявлении в рамках диспансеризации 
и диспансерного наблюдения показаний к оказанию специализированной, в 
том числе высокотехнологичной, медицинской помощи лица, находящиеся в 
стационарных организациях социального обслуживания, переводятся в 
специализированные медицинские организации в сроки, установленные 
Программой; 

7) проводится диспансерное наблюдение 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) медицинскими организациями, 
оказывающими первичную специализированную медико-санитарную 
помощь при психических расстройствах и расстройствах поведения, во 
взаимодействии с врачами-психиатрами стационарных организаций 
социального обслуживания за счет бюджетных ассигнований областного 
бюджета в порядке, установленном Министерством здравоохранения 
Российской Федерации; 

8) для лиц с психическими расстройствами и расстройствами поведения, 
проживающих в сельской местности 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 
выездных психиатрических бригад, в порядке, установленном 
Министерством здравоохранения Российской Федерации; медицинскими 
организациями, оказывающими первичную специализированную медико-
санитарную помощь при психических расстройствах и расстройствах 
поведения, осуществляется лекарственное обеспечение таких пациентов, в 
том числе доставка лекарственных препаратов по месту жительства; 

9) 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 может быть оказана в медицинских организациях, оказывающих 
медицинскую помощь детям по профилю "детская онкология", в случаях и 
при соблюдении условий, установленных порядком оказания медицинской 
помощи, утвержденным Министерством здравоохранения Российской 
Федерации. 

13. Медицинская помощь гражданам, получившим повреждение 
здоровья вследствие несчастных случаев на производстве, являющихся 
страховыми случаями по обязательному социальному страхованию в 
соответствии с Федеральными законами от 24 июля 1998 года N 125-ФЗ "Об 
обязательном социальном страховании от несчастных случаев на 
производстве и профессиональных заболеваний" и от 29 ноября 2010 года N 
326-ФЗ "Об обязательном медицинском страховании в Российской 
Федерации" (далее - Федеральный закон от 29 ноября 2010 года N 326-ФЗ), 
предоставляется в порядке, предусмотренном законодательством Российской 
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Федерации, за счет средств Свердловского регионального отделения Фонда 
пенсионного и социального страхования Российской Федерации. 
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