
 
ЦЕЛЕВЫЕ ЗНАЧЕНИЯ 

КРИТЕРИЕВ ДОСТУПНОСТИ И КАЧЕСТВА МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ, 
ОКАЗЫВАЕМОЙ В РАМКАХ ТЕРРИТОРИАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ ГОСГАРАНТИЙ 

 

Наименование показателя Единица измерения Целевой показатель 
2015 год 2016 год 2017 год 

1 2 3 4 5 
Показатели здоровья населения 

Смертность населения (в том числе 
городского, сельского населения) 

число умерших на 1000 
человек 

12,5 12,1 11,7 

Смертность населения от болезней 
системы кровообращения (в том числе 
городского, сельского населения) 

число умерших от 
болезней системы 

кровообращения на 100 
тыс. человек населения 

685,0 677,2 663,0 

Смертность населения от 
новообразований, в том числе от 
злокачественных (в том числе 
городского, сельского населения) 

число умерших от 
новообразований (в том 

числе от злокачественных) 
на 100 тыс. человек 

населения 

199,2 197,0 194,7 

Смертность населения от туберкулеза (в 
том числе городского, сельского 
населения) 

случаев на 100 тыс. человек 
населения 

12,8 12,4 12,1 

Смертность населения в 
трудоспособном возрасте 

число умерших в 
трудоспособном возрасте 

на 100 тыс. человек 
населения 

483,8 483,7 483,5 

Смертность населения трудоспособного 
возраста от болезней системы 
кровообращения 

число умерших от 
болезней системы 
кровообращения в 

трудоспособном возрасте 
на 100 тыс. человек 

населения 

163,0 162,9 162,5 

Доля умерших в трудоспособном 
возрасте на дому от общего количества 
умерших в трудоспособном возрасте 

% 24,9 24,7 24,6 

Материнская смертность на 100 тыс. родившихся 
живыми 

8,3 8,5 8,7 

Младенческая смертность на 1000 родившихся 
живыми 

6,4 6,2 5,9 

Доля умерших в возрасте до 1 года на 
дому в общем количестве умерших в 
возрасте до 1 года 

% 12,0 11,7 11,5 

Смертность детей в возрасте 0 - 4 лет на 100 тыс. человек 
населения 

соответствующего возраста 

159,0 157,8 157,0 

Доля умерших в возрасте 0 - 4 лет на 
дому в общем количестве умерших в 
возрасте от 0 до 4 лет 

% 15,0 14,7 14,5 

Смертность детей в возрасте 0 - 17 лет на 100 тыс. человек 
населения 

соответствующего возраста 

77,0 76,0 75,0 



Доля умерших в возрасте 0 - 17 лет на 
дому в общем количестве умерших в 
возрасте от 0 до 17 лет 

% 17,0 16,7 16,5 

Доля пациентов, больных 
злокачественными новообразованиями, 
состоящих на учете с момента 
установления диагноза 5 лет и более, в 
общем числе пациентов со 
злокачественными новообразованиями 

% 52,2 52,8 53,0 

Показатели использования государственных ресурсов 
Обеспеченность населения врачами 
(включая городское и сельское 
население), всего 

на 10 тыс. человек 
населения 

36,0 37,0 38,0 

в том числе оказывающими 
медицинскую помощь: 

 

в амбулаторных условиях на 10 тыс. человек 
населения 

16,3 16,4 16,7 

в стационарных условиях на 10 тыс. человек 
населения 

12,8 12,8 12,8 

Обеспеченность населения средним 
медицинским персоналом (включая 
городское и сельское население) 

на 10 тыс. человек 
населения 

77,4 77,6 77,8 

в том числе оказывающим 
медицинскую помощь: 

 

в амбулаторных условиях на 10 тыс. человек 
населения 

30,4 30,4 30,6 

в стационарных условиях на 10 тыс. человек 
населения 

34,8 34,8 34,7 

Средняя длительность лечения в 
медицинских организациях, 
оказывающих медицинскую помощь в 
стационарных условиях 

койко-дней 10,6 10,6 10,6 

Эффективность деятельности медицинских организаций 
На основе оценки выполнения функции 
врачебной должности 

% 96,0 96,0 96,0 

Показатель рационального и целевого 
использования коечного фонда 

дней 331,0 331,5 332,0 

Доля расходов на оказание 
медицинской помощи в условиях 
дневных стационаров в общих расходах 
на Территориальную программу 
госгарантий 

% 7,4 7,8 8,0 

Доля расходов на оказание 
медицинской помощи в амбулаторных 
условиях в неотложной форме в общих 
расходах на Территориальную 
программу госгарантий 

% 2,0 2,1 2,2 

Показатели доступности и качества медицинской помощи 
Удовлетворенность населения 
медицинской помощью (в том числе 
городского, сельского населения) 

% от числа опрошенных 65 68 70 

Доля впервые выявленных случаев % 48,0 49,0 50,0 



туберкулеза в ранней стадии в общем 
количестве случаев выявленного 
туберкулеза в течение года 
Доля впервые выявленных случаев 
онкологических заболеваний на ранних 
стадиях (I и II стадия) в общем 
количестве выявленных случаев 
онкологических заболеваний в течение 
года 

% 55,6 55,8 56,0 

Полнота охвата профилактическими 
осмотрами детей, в том числе 
проживающих в городской и сельской 
местности 

% 93,0 95,0 95,0 

Доля пациентов, получивших 
специализированную медицинскую 
помощь в стационарных условиях в 
медицинских организациях, 
подведомственных федеральным 
органам исполнительной власти, в 
общем числе пациентов, которым была 
оказана медицинская помощь в 
стационарных условиях в рамках 
территориальной программы 
обязательного медицинского 
страхования 

% 0,5 0,5 0,5 

Число лиц, проживающих в сельской 
местности, которым оказана скорая 
медицинская помощь 

число лиц, которым 
оказана скорая 

медицинская помощь, на 
1000 человек сельского 

населения 

252,0 254,0 254,0 

Доля фельдшерско-акушерских пунктов 
и фельдшерских пунктов, находящихся в 
аварийном состоянии и требующих 
капитального ремонта, в общем 
количестве фельдшерско-акушерских 
пунктов и фельдшерских пунктов 

% 54,5 52,0 50,0 

Доля выездов бригад скорой 
медицинской помощи со временем 
доезда до пациента менее 20 минут с 
момента вызова в общем количестве 
вызовов 

% 86,4 87,2 88,1 

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

% 30,0 40,0 42,0 

Доля пациентов с инфарктом миокарда, 
госпитализированных в первые 6 часов 
от начала заболевания, в общем 
количестве госпитализированных 
пациентов с инфарктом миокарда 

% 36,0 37,5 40,0 

Доля пациентов с острым инфарктом % 20,0 23,0 25,0 



миокарда, которым проведено 
стентирование коронарных артерий, в 
общем количестве пациентов с острым 
инфарктом миокарда 
Количество проведенных выездной 
бригадой скорой медицинской помощи 
тромболизисов у пациентов с острым и 
повторным инфарктом миокарда в 
расчете на 100 пациентов с острым и 
повторным инфарктом миокарда, 
которым оказана медицинская помощь 
выездными бригадами скорой 
медицинской помощи 

количество тромболизисов 
на 100 пациентов с острым 

и повторным инфарктом 
миокарда 

6,8 6,85 6,9 

Доля пациентов с острым ишемическим 
инсультом, которым проведена 
тромболитическая терапия в первые 6 
часов госпитализации, в общем 
количестве пациентов с острым 
ишемическим инсультом 

% 1,02 1,03 1,05 

Доля пациентов с острыми 
цереброваскулярными болезнями, 
госпитализированных в первые 6 часов 
от начала заболевания, в общем 
количестве госпитализированных 
пациентов с острыми 
цереброваскулярными болезнями 

% 32,5 33,0 35,0 

Количество обоснованных жалоб, в том 
числе на отказ в оказании медицинской 
помощи, предоставляемой в рамках 
Территориальной программы 
госгарантий 

единиц 15 15 15 

 
 
 
 
 

Приложение 12 
к Закону 

Краснодарского края 
"О Территориальной программе 

государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 

в Краснодарском крае на 2015 год 
и на плановый период 2016 и 2017 годов" 

 
ПОРЯДОК 

И РАЗМЕРЫ ВОЗМЕЩЕНИЯ РАСХОДОВ, 
СВЯЗАННЫХ С ОКАЗАНИЕМ ГРАЖДАНАМ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

В ЭКСТРЕННОЙ ФОРМЕ МЕДИЦИНСКОЙ ОРГАНИЗАЦИЕЙ, НЕ УЧАСТВУЮЩЕЙ 
В РЕАЛИЗАЦИИ ТЕРРИТОРИАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ ГОСГАРАНТИЙ 

 



В соответствии со статьей 11 Федерального закона от 21 ноября 2011 года N 323-ФЗ "Об основах 
охраны здоровья граждан Российской Федерации" медицинская помощь в экстренной форме оказывается 
медицинскими организациями гражданину безотлагательно и бесплатно. В случае отказа в ее оказании 
медицинские организации несут ответственность в соответствии с законодательством Российской 
Федерации. 

Главным критерием экстренности медицинской помощи является наличие угрожающих жизни 
состояний в соответствии пунктом 6.2 Приказа Министерства здравоохранения и социального развития 
Российской Федерации от 24 апреля 2008 года N 194н "Об утверждении Медицинских критериев 
определения степени тяжести вреда, причиненного здоровью человека". 

Расходы, связанные с оказанием гражданам медицинской помощи в экстренной форме медицинской 
организацией, не участвующей в реализации Территориальной программы госгарантий, подлежат 
возмещению на договорной основе в соответствии с нормативами финансовых затрат на единицу объема 
медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию, утвержденными настоящим Законом. 
 
 
 
 
 

Приложение 13 
к Закону 

Краснодарского края 
"О Территориальной программе 

государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 

в Краснодарском крае на 2015 год 
и на плановый период 2016 и 2017 годов" 

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 

 

Наименование показателей 2015 год 2016 год 2017 год 
Медицинская помощь в плановой форме, 
оказываемая врачом-терапевтом, врачом-
педиатром или врачом общей практики 
(семейным врачом) 

не более 5 
рабочих дней 

не более 5 
рабочих дней 

не более 5 
рабочих дней 

Прием врачей-специалистов при оказании 
первичной специализированной медико-
санитарной помощи в плановой форме 

не более 10 
рабочих дней со 
дня обращения 

не более 10 
рабочих дней со 
дня обращения 

не более 10 
рабочих дней со 
дня обращения 

Проведение диагностических инструментальных 
и лабораторных исследований при оказании 
первичной медико-санитарной помощи в 
плановой форме 

не более 10 
рабочих дней 

не более 10 
рабочих дней 

не более 10 
рабочих дней 

Плановые консультации в консультативно-
диагностических поликлиниках (центрах) по 
направлению лечащего врача 

до 20 дней до 20 дней до 20 дней 

Медицинская помощь в дневном стационаре (в 
том числе восстановительное лечение) 

до 30 дней до 30 дней до 30 дней 

Проведение компьютерной томографии и 
ангиографии 

до 30 дней до 30 дней до 30 дней 

consultantplus://offline/ref=23DBA859D04225F2FD0200F535E03B9124A61D7DC7474B74DFB4EF735805B64D96819CD3455491FFV9F2H
consultantplus://offline/ref=23DBA859D04225F2FD0200F535E03B9124A31B7BCD444B74DFB4EF735805B64D96819CD3455491F3V9F1H


Плановая специализированная (за исключением 
высокотехнологичной медицинской помощи и 
восстановительного лечения) медицинская 
помощь в стационарных условиях в медицинских 
организациях (со дня выдачи лечащим врачом 
направления на госпитализацию): 

   

1) подведомственных министерству 
здравоохранения Краснодарского края 

до 30 дней до 30 дней до 30 дней 

2) муниципальной системы здравоохранения до 14 дней до 14 дней до 14 дней 
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Краснодарского края 
"О Территориальной программе 

государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 
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и на плановый период 2016 и 2017 годов" 

 
Таблица 1 

 
Средние нормативы 

объема медицинской помощи 
на плановый период 2016 и 2017 годов 

 

N 
п/п 

Вид медицинской 
помощи 

Единица 
измерения 

2016 год 2017 год 
на 1 

жителя 
на 1 

застрахованное 
лицо 

на 1 
жителя 

на 1 
застрахованное 

лицо 
1 2 3 4 5 6 7 
1 Скорая медицинская 

помощь вне 
медицинской 
организации, включая 
медицинскую эвакуацию 

вызов - 0,318 - 0,318 

2 Медицинская помощь в 
амбулаторных условиях, 
оказываемая с 
профилактической целью 
(включая посещения 
центров здоровья, 
посещения в связи с 
диспансеризацией, 
посещения среднего 
медицинского 
персонала) 

посещение 2,950 2,350 2,980 2,380 

3 Медицинская помощь в 
амбулаторных условиях, 

обращение 2,180 1,980 2,180 1,980 



оказываемая в связи с 
заболеваниями 

4 Медицинская помощь в 
амбулаторных условиях, 
оказываемая в 
неотложной форме 

посещение - 0,560 - 0,600 

5 Медицинская помощь в 
условиях дневных 
стационаров 

пациенто-день 0,675 0,560 0,675 0,560 

6 Медицинская помощь в 
стационарных условиях 

случай 
госпитализации 

0,193 0,172 0,193 0,172 

в том числе медицинская 
реабилитация в 
специализированных 
больницах и центрах, 
оказывающих 
медицинскую помощь по 
профилю "Медицинская 
реабилитация", и 
реабилитационных 
отделениях медицинских 
организаций 

койко-день - 0,039 - 0,039 

7 Паллиативная 
медицинская помощь в 
стационарных условиях 

койко-день 0,092 - 0,092 - 

 
Таблица 2 

 
Средние нормативы 

финансовых затрат на единицу 
объема медицинской помощи на плановый период 

2016 и 2017 годов 
 

N 
п/п 

Вид медицинской помощи Единица 
измерения 

2016 год 2017 год 
за счет 
средств 

краевого 
бюджета 

за счет 
средств ОМС 

за счет 
средств 

краевого 
бюджета 

за счет 
средств 

ОМС 

1 2 3 4 5 6 7 
1 Скорая медицинская 

помощь вне медицинской 
организации, включая 
медицинскую эвакуацию 

вызов - 1804,20 - 1948,90 

2 Медицинская помощь в 
амбулаторных условиях, 
оказываемая с 
профилактической целью 
(включая посещения 
центров здоровья, 
посещения в связи с 
диспансеризацией, 
посещения среднего 

посещение 388,40 355,50 405,10 386,70 



медицинского персонала) 
3 Медицинская помощь в 

амбулаторных условиях, 
оказываемая в связи с 
заболеваниями 

обращение 1126,50 1039,40 1174,90 1160,30 

4 Медицинская помощь в 
амбулаторных условиях, 
оказываемая в неотложной 
форме 

посещение - 452,20 - 491,90 

5 Медицинская помощь в 
условиях дневных 
стационаров 

пациенто-день 603,60 1323,40 629,50 1433,20 

6 Медицинская помощь в 
стационарных условиях 

случай 
госпитализации 

66612,30 23559,30 69476,60 26576,20 

в том числе медицинская 
реабилитация в 
специализированных 
больницах и центрах, 
оказывающих 
медицинскую помощь по 
профилю "Медицинская 
реабилитация", и 
реабилитационных 
отделениях медицинских 
организаций 

койко-день - 1623,40 - 1826,40 

7 Паллиативная 
медицинская помощь в 
стационарных условиях 

койко-день 1785,10 - 1861,80 - 

 
 
 
 

 


