
Условия и порядок оказания медицинской помощи в Клиниках СамГМУ  

в рамках участия в реализации Территориальной программы ОМС 

 

Условия и порядок оказания амбулаторно-поликлинической 

медицинской помощи  

предоставление медицинской помощи осуществляется преимущественно 

по территориально-участковому принципу в соответствии приказами 

Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации 

от 15.05.2012 № 543н "Об утверждении Положения об организации оказания 

первичной медико-санитарной помощи взрослому населению", от 16.04.2012 

№ 366н "Об утверждении Порядка оказания педиатрической помощи". 

Распределение населения по участкам осуществляется с учетом установленной 

нормативной численности прикрепленного населения в целях максимального 

обеспечения ее доступности соблюдения иных прав граждан; 

выбор гражданином медицинской организации при оказании ему 

медицинской помощи в рамках настоящей Программы осуществляется в 

соответствии с приказом Министерства здравоохранения и социального 

развития Российской Федерации от 26.04.2012 № 406н "Об утверждении 

Порядка выбора гражданином медицинской организации при оказании ему 

медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий 

бесплатного оказания гражданам медицинской помощи" и приказом 

Министерства здравоохранения Российской Федерации от 21.12.2012 № 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"; 

если гражданином не было подано заявление о выборе медицинской 

организации, он считается прикрепленным к той медицинской организации, к 

которой он был прикреплен ранее; 

при выборе медицинской организации и врача для получения первичной 

медико-санитарной помощи гражданин (или его законный представитель) дает 

информированное добровольное согласие на медицинские вмешательства, 

перечень которых установлен приказом Министерства здравоохранения и 

социального развития Российской Федерации от 23.04.2012 № 390н; 

режим работы, приема пациентов, вызовов на дом регулируются 

правилами внутреннего трудового распорядка Клиник. 

В Клиниках осуществляется: 

обеспечение доступности медицинской помощи гражданам в рабочие дни 

недели и субботу, а также преемственность оказания медицинской помощи, в 

том числе в выходные и праздничные дни, в период отсутствия специалистов 

при необходимости оказания экстренной и неотложной помощи; 

совпадение времени приема врача-терапевта участкового, врача общей 

практики со временем работы кабинетов и служб, обеспечивающих выполнение 

консультаций, исследований, процедур; 

определение лечащим врачом объема диагностических и лечебных 
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мероприятий для конкретного пациента; 

обеспечение изделиями медицинского назначения при проведении 

диагностических исследований в амбулаторных условиях осуществляется в 

соответствии со стандартами медицинской помощи; 

реализация рекомендаций врачей-консультантов по согласованию с 

лечащим врачом, за исключением экстренных случаев, угрожающих жизни 

больного; 

определение лечащим врачом оснований для плановой госпитализации в 

соответствии с медицинскими показаниями, требующими госпитального 

режима, активной терапии и круглосуточного наблюдения врача; 

перед направлением на плановую госпитализацию обеспечивается 

проведение обследования пациента в необходимом объеме к установленному 

сроку госпитализации. 

Оказание первичной специализированной медико-санитарной помощи 

осуществляется: 

по направлению врача-терапевта участкового, врача-педиатра участкового, 

врача общей практики (семейного врача), фельдшера, врача-специалиста; 

в случае самостоятельного обращения гражданина в Клиники с учетом 

порядков оказания медицинской помощи; 

для получения специализированной медицинской помощи в плановой 

форме выбор медицинской организации осуществляется по направлению 

лечащего врача. В случае если в реализации Программы принимает участие 

несколько медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь по 

соответствующему профилю, лечащий врач обязан проинформировать 

гражданина о возможности выбора медицинской организации с учетом 

выполнения условий оказания медицинской помощи, установленных 

Программой. 

При получении первичной медико-санитарной помощи по 

Территориальной программе ОМС гражданин имеет право на выбор врача-

терапевта, врача-терапевта участкового, врача-педиатра, врача-педиатра 

участкового, врача общей практики (семейного врача) или фельдшера не чаще 

чем один раз в год (за исключением случаев замены медицинской организации) 

путем подачи заявления лично или через своего представителя на имя 

руководителя медицинской организации.  

Решение о замене лечащего врача принимается руководителем 

медицинской организации в соответствии с приказом Министерства 

здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 26.04.2012 

№ 407н "Об утверждении Порядка содействия руководителем медицинской 

организации (ее подразделения) выбору пациентом врача в случае требования 

пациента о замене лечащего врача". 

Возложение функций лечащего врача на врача соответствующей 

специальности осуществляется с учетом его согласия. 

При оказании стоматологической медицинской помощи выбор врача 

стоматолога (зубного врача) может осуществляться вне медицинской 

организации, к которой гражданин прикреплен на медицинское обслуживание. 

Рекомендуемые сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в 



плановой форме, в том числе сроки ожидания оказания медицинской помощи в 

стационарных условиях, проведения отдельных диагностических обследований, 

а также консультаций врачей-специалистов: 

оказание первичной медико-санитарной помощи в неотложной форме - не 

более двух часов с момента обращения; 

прием врачей-специалистов при оказании первичной специализированной 

медико-санитарной помощи в плановой форме - не более 10 рабочих дней с 

момента обращения; 

проведение диагностических инструментальных и лабораторных 

исследований при оказании первичной медико-санитарной помощи в плановой 

форме - не более 10 рабочих дней; 

проведение компьютерной томографии, магнитно-резонансной 

томографии и ангиографии при оказании первичной медико-санитарной 

помощи в плановой форме - не более 30 рабочих дней; 

оказание специализированной, за исключением высокотехнологичной, 

медицинской помощи в стационарных условиях в плановой форме - не более 30 

дней с момента выдачи лечащим врачом направления на госпитализацию (при 

условии обращения пациента за госпитализацией в рекомендуемые лечащим 

врачом сроки); 

время ожидания, назначенное по предварительной записи амбулаторного 

приема, не превышает 30 минут от указанного в талоне на прием к врачу. 

Исключение допускается в случаях оказания врачом экстренной помощи 

другому пациенту либо пациенту, имеющему право внеочередного оказания 

медицинской помощи, о чем другие пациенты, ожидающие приема, должны 

быть проинформированы персоналом медицинской организации; 

время ожидания медицинского работника (врача, медицинской сестры, 

фельдшера) при оказании медицинской помощи и услуг на дому не превышает 

шести часов с момента назначения времени обслуживания вызова (кроме 

периодов эпидемических подъемов заболеваемости населения); 

лечение с применением вспомогательных репродуктивных технологий, 

ортодонтическая коррекция с применением брекет-системы - сроком до 12 

месяцев (с ведением листов ожидания); 

экстренная медицинская помощь оказывается пациенту по месту 

обращения с учетом соблюдения установленных требований к срокам ее 

оказания независимо от наличия или отсутствия документов, удостоверяющих 

личность, и полиса ОМС. 

 

Условия и порядок оказания стационарной медицинской помощи 
В Клиниках 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 о персональных данных; 

госпитализация в экстренной форме осуществляется при внезапных острых 

заболеваниях (состояниях), обострении хронических заболеваний, 



представляющих угрозу жизни пациента, по направлению врача (фельдшера, 

акушерки), в том числе в порядке перевода из другой медицинской 

организации, врача (фельдшера) скорой медицинской помощи, а также 

самостоятельно обратившихся больных; 

госпитализация в стационар в плановой форме осуществляется по 

направлению лечащего врача при проведении профилактических мероприятий, 

при заболеваниях и состояниях, не сопровождающихся угрозой жизни 

пациента, не требующих экстренной и неотложной медицинской помощи; 

при оказании медицинской помощи частота и кратность медицинских 

услуг определяются лечащим врачом в соответствии со стандартами 

медицинской помощи с учетом клинической ситуации, медицинских показаний 

и индивидуальных особенностей пациента; 

обеспечение граждан лекарственными препаратами для медицинского 

применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших 

лекарственных препаратов в соответствии с Федеральным законом "Об 

обращении лекарственных средств", и медицинскими изделиями, которые 

предусмотрены стандартами медицинской помощи, для лечения основного и 

сопутствующих заболеваний по назначению лечащего врача; 

обеспечение больных лечебным питанием не менее трех раз в день по 

назначению врача; 

установление индивидуального поста медицинского наблюдения за 

больным по медицинским показаниям; 

реализация рекомендаций врачей-консультантов только по согласованию с 

лечащим врачом, за исключением экстренных случаев, угрожающих жизни 

больного; 

обеспечение перевода в другую медицинскую организацию по 

медицинским показаниям или при отсутствии у медицинской организации 

лицензии на соответствующий вид медицинской деятельности; 

бесплатное 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. 

Условия размещения пациентов в палатах в соответствии с санитарно-

эпидемиологическими правилами и нормативами, утвержденными 

постановлением Главного государственного санитарного врача Российской 

Федерации от 18.05.2010 № 58 "Об утверждении СанПиН 2.1.3.2630-10 

"Санитарно-эпидемиологические требования к организациям, осуществляющим 

медицинскую деятельность". 

Пациенты, имеющие медицинские и (или) эпидемиологические показания, 

установленные приказом Министерства здравоохранения и социального 

развития Российской Федерации от 15.05.2012 № 535н "Об утверждении 

перечня медицинских и эпидемиологических показаний к размещению 

пациентов в маломестных палатах (боксах)", размещаются в маломестных 

палатах (боксах) с соблюдением санитарно-эпидемиологических правил и 

нормативов. 



Предоставление транспортных услуг при сопровождении медицинским 

работником пациента, находящегося на лечении в стационарных условиях, 

осуществляется бесплатно в целях выполнения порядков оказания медицинской 

помощи и стандартов медицинской помощи в случае необходимости 

проведения пациенту, находящемуся на лечении в стационарных условиях, 

диагностических исследований - при отсутствии возможности их проведения 

медицинской организацией, оказывающей медицинскую помощь. 

Долечивание в условиях санатория осуществляется в соответствии с 

клиническими протоколами, утвержденными министерством здравоохранения 

Самарской области. Сроки проведения долечивания в соответствии с профилем 

заболевания составляют от 18 до 24 дней. 

Реализация установленного законодательством Российской Федерации 

права внеочередного оказания медицинской помощи отдельным категориям 

граждан в учреждениях здравоохранения Самарской области осуществляется в 

следующем порядке. 

К категориям граждан, имеющих право внеочередного оказания 

медицинской помощи, относятся: 

граждане из числа лиц, указанных в статьях 14 - 19, 21 Федерального 

закона "О ветеранах"; 

граждане, указанные в пунктах 1 - 4, 6 части первой статьи 13 Закона 

Российской Федерации "О социальной защите граждан, подвергшихся 

воздействию радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС"; 

граждане Российской Федерации, подвергшиеся радиационному 

воздействию вследствие ядерных испытаний на Семипалатинском полигоне и 

получившие суммарную (накопленную) эффективную дозу облучения, 

превышающую 25 сЗв (бэр); 

граждане из числа указанных в статьях 2 - 6, 12 Федерального закона "О 

социальной защите граждан Российской Федерации, подвергшихся 

воздействию радиации вследствие аварии в 1957 году на производственном 

объединении "Маяк" и сбросов радиоактивных отходов в реку Теча"; 

Герои Социалистического Труда и полные кавалеры ордена Трудовой 

Славы; 

Герои Советского Союза, Герои Российской Федерации и полные кавалеры 

ордена Славы; 

реабилитированные лица; 

лица, пострадавшие от политических репрессий; 

лица, награжденные знаком "Почетный донор России"; 

лица, нуждающиеся в экстренной и неотложной медицинской помощи; 

медицинские работники; 

беременные женщины; 

социальные работники при исполнении ими служебных обязанностей по 

предоставлению социальных услуг гражданам пожилого возраста и инвалидам; 

спасатели профессиональных аварийно-спасательных служб, 

профессиональных аварийно-спасательных формирований, пострадавшие в 

ходе исполнения обязанностей, возложенных на них трудовым договором; 

граждане Российской Федерации, постоянно проживающие на территории 
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Самарской области, родившиеся на территории СССР в период с 3 сентября 

1927 года по 2 сентября 1945 года включительно; 

иные лица в соответствии с законодательством Российской Федерации. 

Основанием для внеочередного оказания медицинской помощи является 

документ, подтверждающий льготную категорию граждан. 

Плановая медицинская помощь в амбулаторных условиях оказывается 

гражданам во внеочередном порядке по месту прикрепления. 

При необходимости выполнения диагностических исследований и 

лечебных манипуляций лечащий врач организует их предоставление вне 

очереди, формируемой в медицинском учреждении. 

Предоставление плановой стационарной медицинской помощи 

вышеуказанным категориям граждан осуществляется во внеочередном порядке, 

о чем делается соответствующая запись в листе ожидания. 

В случае обращения нескольких граждан, имеющих право на внеочередное 

оказание медицинской помощи, плановая помощь оказывается в порядке 

поступления обращений. 

Обеспечение граждан лекарственными препаратами, 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, донорской кровью и ее компонентами 

по медицинским показаниям в соответствии со стандартами медицинской 

помощи с учетом видов, условий и форм оказания медицинской помощи, за 

исключением лечебного питания, в том числе специализированных продуктов 

лечебного питания по желанию пациента, осуществляется: 

при амбулаторном лечении за счет средств граждан, за исключением лиц, 

имеющих право на льготное лекарственное обеспечение; 

при лечении с использованием стационарозамещающих технологий и в 

круглосуточных стационарах за счет средств ОМС и соответствующего 

бюджета. 

Порядок обеспечения граждан лекарственными препаратами, 

медицинскими изделиями, специализированными продуктами лечебного 

питания регулируется частью 5 статьи 37, статьей 48, частями 2, 3 статьи 80 

Федерального закона "Об основах охраны здоровья граждан в Российской 

Федерации", приказом Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 12.02.2007 N 110 "О порядке назначения и 

выписывания лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и 

специализированных продуктов лечебного питания", приказами Министерства 

здравоохранения Российской Федерации от 20.12.2012 № 1175н "Об 

утверждении порядка назначения и выписывания лекарственных препаратов, а 

также форм рецептурных бланков на лекарственные препараты, порядка 

оформления указанных бланков, их учета и хранения", от 20.12.2012 № 1181н 

"Об утверждении порядка назначения и выписывания медицинских изделий, а 

также форм рецептурных бланков на медицинские изделия и порядка 

оформления указанных бланков, их учета и хранения". 

Лица, получающие лечение с использованием стационарозамещающих 
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технологий в круглосуточном стационаре обеспечиваются лечебным питанием 

по назначению лечащего врача в соответствии с нормами, установленными 

приказами Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

05.08.2003 № 330 "О мерах по совершенствованию лечебного питания в 

лечебно-профилактических учреждениях Российской Федерации", от 

21.06.2013 № 395н "Об утверждении норм лечебного питания", приказом 

Министерства здравоохранения СССР от 10.03.1986 № 333 "Об улучшении 

организации лечебного питания в родильных домах (отделениях) и детских 

больницах (отделениях)". 
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