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	Приложение
УТВЕРЖДЕНЫ

постановлением Правительства

Кировской области

от 22.07.2026    № 369-П


ИЗМЕНЕНИЯ

в Территориальной программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории 
Кировской области на 2026 год и на плановый период 2027 и 2028 годов
1. Пункт 1.3 раздела 1 «Общие положения» дополнить 
подпунктом 1.3.23 следующего содержания:

«1.3.23. Перечень и целевые значения критериев эффективности деятельности страховых медицинских организаций, подлежащие к включению в договоры, заключаемые территориальными фондами обязательного медицинского страхования со страховыми медицинскими организациями, согласно приложению № 16».
2. В разделе 3 «Порядок и условия оказания медицинской помощи»:
2.1. Из подпункта 3.4.1 пункта 3.4 слова «и маломобильным группам населения» исключить.
2.2. Абзац двадцать второй пункта 3.11 изложить в следующей редакции:

«Запись граждан на углубленную диспансеризацию осуществляется в том числе с использованием ЕГПУ или региональной государственной информационной системы «Портал государственных и муниципальных услуг (функций) Кировской области» (далее – региональный портал государственных и муниципальных услуг (функций) в соответствии с законодательством Российской Федерации».

2.3. В пункте 3.11–1:

2.3.1. Абзац второй изложить в следующей редакции:

«Одновременно с проведением обследования граждан с целью оценки функциональных и адаптативных резервов здоровья, выявления факторов риска развития неинфекционных заболеваний, включая риск пагубного потребления алкоголя, потребления наркотических средств и психотропных веществ без назначения врача, при наличии соответствующей инфраструктуры в центрах здоровья (центрах медицины здорового долголетия) министерство здравоохранения Кировской области вправе организовать обследование граждан в целях выявления изменений в организме человека, которые могут привести к преждевременной активации механизмов старения и формированию факторов риска развития заболеваний и самих заболеваний (далее – предриски). Гражданин может обратиться в центр здоровья (центр медицины здорового долголетия) самостоятельно».
2.3.2. Абзац пятнадцатый изложить в следующей редакции:

«в анамнезе перенесенных в течение последних 6 месяцев не менее 
2 эпизодов бактериальных и паразитарных инфекционных заболеваний, сопровождавшихся приемом антибактериальных и (или) противопаразитарных препаратов более 2 недель, подтвержденных медицинскими документами гражданина».

2.3.3. Абзац восемнадцатый исключить.

2.3.4. Абзац «Порядок организации деятельности центра здоровья (центра медицины здорового долголетия), включая стандарт оснащения, устанавливается Министерством здравоохранения Российской Федерации. Также Министерством здравоохранения Российской Федерации разрабатываются и утверждаются методические рекомендации по проведению в центрах здоровья (центрах медицины здорового долголетия) анкетирования, оценки биологического возраста и исследований обратившихся граждан, интерпретации их результатов и порядка действий в случае выявления изменений» изложить в следующей редакции:
«Порядок организации деятельности центра здоровья (центра медицины здорового долголетия), включая стандарт оснащения, устанавливается Министерством здравоохранения Российской Федерации. Также Министерством здравоохранения Российской Федерации разрабатываются методические рекомендации по порядку проведения в центрах здоровья (центрах медицины здорового долголетия) анкетирования, оценки биологического возраста и исследований обратившихся граждан, интерпретации их результатов и порядку действий в случае выявления изменений, которые утверждаются Заместителем Председателя Правительства Российской Федерации, в обязанности которого входит координация работы федеральных органов исполнительной власти по вопросам государственной политики в области здравоохранения, или по его поручению Министерством здравоохранения Российской Федерации».
2.3.5. Дополнить абзацем следующего содержания:

«Министерством здравоохранения Кировской области, ТФОМС Ки-ровской области осуществляется отдельный учет и контроль использования средств обязательного медицинского страхования, предназначенных для финансового обеспечения медицинской помощи по посещениям с про-филактическими целями, включая диспансерное наблюдение, оказываемой центрами здоровья (центрами медицины здорового долголетия) и меди-цинскими организациями, имеющими в своем составе центры здоровья (центры медицины здорового долголетия)».
2.4. Абзац шестой пункта 3.14 после слов «сердечно-сосудистое заболевание)» дополнить словами «Гражданин имеет право осуществить запись на прием к врачу и проведение диагностических инструментальных и лабораторных исследований с использованием ЕГПУ или регионального портала государственных и муниципальных услуг (функций) на дату, превышающую установленные Территориальной программой сроки ожидания оказания медицинской помощи».

3. Пункт 4.4 раздела 4 «Перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при которых осуществляется бесплатно, и категории граждан, оказание медицинской помощи которым осуществляется бесплатно» изложить в следующей редакции:
«4.4. Беременные женщины, обратившиеся в медицинские организации, оказывающие акушерско-гинекологическую помощь в амбулаторных условиях, имеют право на получение правовой, психологической и медико-социальной помощи, в том числе для профилактики прерывания беременности, министерство здравоохранения Кировской области в порядке, утверждаемом Министерством здравоохранения Российской Федерации, ведет мониторинг оказываемой таким женщинам правовой, психологической и медико-социальной помощи в разрезе проведенных таким женщинам мероприятий, направленных на профилактику прерывания беременности, включая мероприятия по решению причины, приведшей к желанию беременной женщины прервать беременность, а также оценивает эффективность такой помощи. 

В случае проживания беременных женщин в отдаленных населенных пунктах и сельской местности, в которых отсутствует регулярное транспортное сообщение по маршрутам общественного транспорта с близлежащей медицинской организацией, оказывающей медицинскую помощь по профилю «акушерство и гинекология» в амбулаторных условиях, организуется доставка беременных женщин в медицинские организации и обратно к месту проживания с использованием транспортных средств (за исключением автомобилей скорой медицинской помощи), в том числе закупленных в рамках национальных проектов, включая национальный проект «Продолжительная и активная жизнь». Мониторинг исполнения указанного положения осуществляют территориальные органы Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения».
4. Подпункт 6.8.5 пункта 6.8 раздела 6 «Финансовое обеспечение Территориальной программы» изложить в следующей редакции:
«6.8.5. Пренатальная (дородовая) диагностика нарушений развития ребенка у беременных женщин, неонатальный скрининг на 5 наследственных и врожденных заболеваний в части исследований и консультаций, медико-генетических исследований женщин (в том числе беременных) и членов их семей, осуществляемых медико-генетическим центром (медико-генетической консультацией)».
5. В разделе 7 «Нормативы объема медицинской помощи и нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи»:
5.1. Абзац пятый пункта 7.5 изложить в следующей редакции: 

«для фельдшерского, фельдшерско-акушерского пункта, обслужи-вающего от 1 501 до 2 000 жителей, – 3 285,3 тыс. рублей».
5.2. Пункты 7.6 – 7.9 изложить в следующей редакции:
«7.6. Нормативы объема медицинской помощи и нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи за счет средств областного бюджета представлены в таблице 1.
Таблица 1

	Виды и условия оказания 
медицинской помощи
	Единица измерения на одного жителя
	2026 год
	2027 год
	2028 год

	
	
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, 
рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей

	1. Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь, не включенная в Территориальную программу ОМС
	вызовов
	0,002
	1 595,61
	0,002
	1 595,61
	0,002
	1 595,61

	1.1. Не идентифицированным 
и не застрахованным в системе обязательного медицинского страхования лицам
	вызовов
	0,002
	1 595,61
	0,002
	1 595,61
	0,002
	1 595,61

	1.2. При санитарно-авиационной эвакуации
	вызовов
	0,000
	0,00
	0,000
	0,00
	0,000
	0,00

	2. Медицинская помощь в амбулаторных условиях
	
	
	
	
	
	
	

	2.1. С профилактической и иными целями
	посещений
	0,35
	676,20
	0,33
	724,4
	0,32
	772,20

	2.2. В связи с заболеваниями
	обращений
	0,05
	2 120,20
	0,05
	2 279,10
	0,05
	2 429,40

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	3. Медицинская помощь в условиях дневного стационара (первичная медико-санитарная помощь, специализированная медицинская помощь)
	случаев лечения
	0,003
	21 128,90
	0,004
	22 643,80
	0,004
	24 132,30

	4. Специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь в условиях круглосуточного стацио-нара
	случаев госпитализации
	0,010
	130 287,90
	0,014
	139 508,90 
	0,014
	148 617,40

	5. Паллиативная медицинская помощь
	
	
	
	
	
	
	

	5.1. Посещения на дому выездными патронажными бригадами
	посещений
	0,003
	3 167,90
	0,008
	3 393,40
	0,008
	3 635,90

	5.2. В стационарных условиях (включая койки паллиативной медицинской помощи и койки сестринского ухода)
	койко-дней
	0,016
	3 740,90
	0,092
	3 998,30
	0,092
	4 254,10


7.7. Нормативы объема медицинской помощи и нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи в рамках базовой программы ОМС представлены в таблице 2.
Таблица 2
	Виды и условия оказания медицинской помощи
	Единица измерения на одно застрахованное лицо
	2026 год
	2027 год
	2028 год

	
	
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей

	1.  Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь
	вызовов
	0,261000
	6 856,37
	0,261000
	6 119,58
	0,261000
	6 570,62

	2. Первичная медико-санитарная помощь, за исключением медицинской реабилитации
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	2.1.  В амбулаторных условиях, в том числе:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	2.1.1. Посещения в рамках проведения профилактических медицинских осмотров
	комплексных посещений
	0,256086
	2 717,57
	0,260168
	2 996,44
	0,260168
	3 194,90

	2.1.2. Посещения в рамках проведения диспансеризации* – всего, в том числе:
	комплексных посещений
	0,444030
	3 285,99
	0,439948
	3 583,99
	0,439948
	3 821,44

	2.1.2.1. Для проведения углубленной диспансеризации
	комплексных посещений
	0,001633
	2 413,57
	0,050758
	2 696,35
	0,050758
	2 874,99

	2.1.3. Диспансеризация для оценки репродуктивного здоровья женщин и мужчин
	комплексных посещений
	0,137728
	1 653,79
	0,158198
	2 220,01
	0,170687
	2 367,05

	женщины
	комплексных посещений
	0,067858
	2 634,62
	0,080980
	3 505,70
	0,087373
	3 737,90

	мужчины
	комплексных посещений
	0,069870
	701,20
	0,077218
	871,69
	0,083314
	929,41

	2.1.4. Посещения с иными целями
	посещений
	3,071094
	471,45
	2,618238
	505,19
	2,618238
	538,61

	2.1.5. Посещения по неотложной помощи 
	посещений
	0,540000
	1 125,30
	0,540000
	1 205,73
	0,540000
	1 285,63

	2.1.6. Обращения в связи с заболеваниями, из них:
	обращений
	1,335969
	2 211,29
	1,335969
	2 369,48
	1,335969
	2 526,38

	2.1.6.1. Консультация с применением телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских работников между собой
	консультаций
	0,080667
	406,87
	0,080667
	436,00
	0,080667
	464,92

	2.1.6.2. Консультация с применением телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских работников с пациентами или их законными представителями
	консультаций
	0,030555
	360,18
	0,030555
	385,99
	0,030555
	411,59

	2.1.7. Проведение отдельных диагностических (лабораторных) исследований (медицинских услуг):
	исследований
	0,282968
	2 496,70
	0,274786
	2 647,42
	0,275063
	2 828,05

	2.1.7.1. Компьютерная томография
	исследований
	0,061350
	3 699,24
	0,057732
	3 946,53
	0,057732
	4 207,96

	2.1.7.2. Магнитно-резонансная томография
	исследований
	0,022033
	5 028,88
	0,022033
	5 388,52
	0,022033
	5 745,49

	2.1.7.3. Ультразвуковое исследование сердечно-сосудистой системы
	исследований
	0,122408
	794,47
	0,122408
	851,34
	0,122408
	907,78

	2.1.7.4. Эндоскопическое диагностическое исследование
	исследований
	0,048988
	1 456,77
	0,035370
	1 560,98
	0,035370
	1 664,33

	2.1.7.5. Молекулярно-генетическое исследование с целью диагностики онкологических заболеваний
	исследований
	0,002776
	11 249,84
	0,001492
	12 271,52
	0,001492
	13 084,41

	2.1.7.6. Патолого-анатомическое исследование биопсийного (операционного) материала с целью диагностики онкологических заболеваний и подбора противоопухолевой лекарственной терапии
	исследований
	0,016176
	2 889,37
	0,027103
	3 026,32
	0,027103
	3 226,82

	2.1.7.7. ПЭТ-КТ при онкологических заболеваниях
	исследований
	0,002400
	36 167,60
	0,002141
	39 766,44
	0,002203
	41 635,87

	2.1.7.8. ОФЭКТ/КТ/сцинтигра-фия
	исследований
	0,004327
	5 204,63
	0,003997
	5 576,91
	0,004212
	5 946,30

	2.1.7.9. Неинвазивное пренатальное тестирование (определение внеклеточной ДНК плода по крови матери)
	исследований
	0,000647
	15 540,75
	0,000647
	16 652,23
	0,000647
	17 755,25

	2.1.7.10. Определение РНК вируса гепатита С (Hepatitis C virus) в крови методом ПЦР
	исследований
	0,001241
	1 180,56
	0,001241
	1 264,96
	0,001241
	1 348,71

	2.1.7.11. Лабораторная диагностика для пациентов с хроническим вирусным гепатитом С (оценка стадии фиброза, определение генотипа ВГС)
	исследований
	0,000622
	2 092,95
	0,000622
	2 242,57
	0,000622
	2 391,11

	2.1.8. Школа для больных с хроническими заболеваниями, школа для беременных и по вопросам грудного вскармливания, в том числе:
	комплексных посещений
	0,082297
	1 024,95
	0,210277
	1 102,59
	0,210277
	1 175,64

	2.1.8.1. Школа сахарного диабета
	комплексных посещений
	0,010941
	1 484,36
	0,005620
	1 623,64
	0,005620
	1 731,16

	2.1.9. Диспансерное наблюдение*, в том числе по поводу:
	комплексных посещений
	0,288697
	3 361,45
	0,275509
	3 572,96
	0,275509
	3 809,65

	2.1.9.1. Онкологических заболеваний
	комплексных посещений
	0,037157
	3 966,57
	0,045050
	4 971,05
	0,045050
	5 300,27

	2.1.9.2. Сахарного диабета
	комплексных посещений
	0,044360
	1 892,75
	0,059800
	2 161,06
	0,059800
	2 304,26

	2.1.9.3. Болезней системы кровообращения
	комплексных посещений
	0,179815
	3 942,03
	0,138983
	4 223,92
	0,138983
	4 503,66

	2.1.10. Дистанционное наблюдение за состоянием здоровья пациентов, в том числе:
	комплексных посещений
	0,018057
	1 187,07
	0,040988
	1 371,88
	0,042831
	1 501,07

	2.1.10.1. Пациентов с сахарным диабетом
	комплексных посещений
	0,000970
	3 910,97
	0,001293
	4 153,98
	0,001940
	4 432,65

	2.1.10.2. Пациентов с артериальной гипертензией
	комплексных посещений
	0,017087
	1 032,44
	0,039695
	1 281,24
	0,040891
	1 361,99

	2.1.11. Посещения с профилактическими целями центров здоровья, включая диспансерное наблюдение
	комплексных посещений
	0,032831
	3 454,94
	0,032831
	3 702,02
	0,032831
	3 947,28

	3. В условиях дневных стационаров (первичная медико-санитарная помощь, специализированная медицинская помощь), за исключением медицинской реабилитации – всего, в том числе: 
	случаев лечения
	0,067324
	34 936,88
	0,069345
	36 792,81
	0,069345
	38 665,78

	3.1. Для оказания медицинской помощи по профилю «онкология»
	случаев лечения
	0,014388
	85 831,87
	0,014388
	90 451,09
	0,014388
	95 107,80

	3.2. Для оказания медицинской помощи при экстракорпоральном оплодотворении
	случаев лечения
	0,000813
	109 568,70
	0,000741
	132 278,35
	0,000741
	138 461,24

	3.3. Для оказания медицинской помощи больным с вирусным гепатитом С, в том числе:
	случаев лечения
	0,001288
	67 258,62
	0,001288
	69 958,36
	0,001288
	72 755,60

	взрослым
	случаев лечения
	0,001288
	67 258,62
	0,001288
	69 958,36
	0,001288
	72 755,60

	детям
	случаев лечения
	0,000000
	0,00
	0,000000
	0,00
	0,000000
	0,00

	3.4. Высокотехнологичная медицинская помощь 
	случаев лечения
	0,000120
	251 403,61
	0,000120
	247 910,14
	0,000120
	247 910,14

	4. В условиях круглосуточного стационара (специализированная медицинская помощь), за исключением медицинской реабилитации – всего, в том числе: 
	случаев госпитализации
	0,174011
	59 225,10
	0,176524
	64 924,13
	0,176524
	70 159,28

	4.1. Медицинская помощь по профилю «онкология»
	случаев госпитализации
	0,010265
	110 334,63
	0,010265
	117 541,71
	0,010265
	124 720,09

	4.2. Стентирование коронарных артерий
	случаев госпитализации
	0,002449
	151 031,12
	0,002327
	188 791,49
	0,002327
	197 878,71

	4.3. Имплантация частотно-адаптированного кардиостимулятора взрослым
	случаев госпитализации
	0,000653
	293 746,75
	0,000430
	289 668,23
	0,000430
	301 892,62

	4.4. Эндоваскулярная деструкция дополнительных проводящих путей и аритмогенных зон сердца
	случаев госпитализации
	0,000189
	432 836,54
	0,000189
	392 842,26
	0,000189
	409 798,55

	4.5. Оперативные вмешательства на брахиоцефальных аретириях (стентирование или эндартерэктомия)
	случаев госпитализации
	0,000472
	189 372,82
	0,000472
	239 849,59
	0,000472
	253 547,25

	4.6. Трансплантация почки
	случаев госпитализации
	0,000008
	1 392 223,32
	0,000025
	1 466 733,21
	0,000025
	1 541 880,14

	4.7. Высокотехнологичная медицинская помощь
	случаев госпитализации
	0,005056
	268 915,05
	0,005056
	268 502,13
	0,005056
	268 502,13

	5. Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	5.1. В амбулаторных условиях
	комплексных посещений
	0,003485
	15 918,90
	0,003506
	31 188,70
	0,003647
	33 262,37

	5.2. В условиях дневных стационаров 
	случаев лечения
	0,002813
	27 651,90
	0,002926
	34 205,49
	0,003044
	36 392,47

	5.3. В условиях круглосуточного стационара
	случаев госпитализации
	0,005926
	60 995,44
	0,006104
	66 093,55
	0,006350
	70 222,69


x – в данной ячейке значения не указываются.
* Территориальный норматив объема медицинской помощи по диспансеризации и диспансерному наблюдению включает в себя в том числе объем медицинской помощи по диспансеризации (0,001888 комплексного посещения) и диспансерному наблюдению (0,000575 комплексного посещения) детей, проживающих в организациях социального обслуживания (детских домах-интернатах), предоставляющих социальные услуги в стационарной форме.

Территориальный норматив финансовых затрат по диспансеризации и диспансерному наблюдению включает в себя в том числе финансовые затраты по диспансеризации (6 107,26 рубля) и диспансерному наблюдению (1 301,42 рубля) детей, проживающих в организациях социального обслуживания (детских домах-интернатах), предоставляющих социальные услуги в стационарной форме.

Средний норматив финансовых затрат на одно комплексное посещение в рамках диспансерного наблюдения работающих граждан в 2026 году составляет 3 334,56 рубля, в 2027 году – 3 572,96 рубля, в 2027 году – 3 809,65 рубля.

Средний подушевой норматив оказания медицинской помощи по профилю «медицинская реабилитация» включает расходы на оказание медицинской помощи лицам, принимающим участие в специальной военной операции на территориях Украины, Донецкой Народной Республики, Луганской Народной Республики, Херсонской и Запорожской областей с 24.12.2022.

7.8. Нормативы объема медицинской помощи и нормативы 
финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи по видам медицинской помощи и заболеваниям, не установленным базовой программой ОМС, представлены в таблице 3
Таблица 3

	Виды и условия оказания медицинской помощи
	Единица измерения на одно застрахованное лицо
	2026 год
	2027 год
	2028 год

	
	
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей
	Нормативы объема медицинской помощи
	Нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, рублей

	1.  Скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь
	вызовов
	0,004082
	12 512,62
	0,004082
	12 512,62
	0,004082
	12 512,62

	2. Первичная медико-санитарная помощь
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	2.1. С профилактической и иными целями
	посещений
	0,117862
	270,53
	0,117862
	270,53
	0,117862
	270,53

	2.2. В связи с заболеваниями 
	обращений
	0,007941
	759,88
	0,007941
	759,88
	0,007941
	759,88

	3. Специализированная медицинская помощь в условиях круглосуточного стационара
	случаев госпитализации
	0,000687
	19 416,25
	0,000687
	19 416,25
	0,000687
	19 416,25

	4. Паллиативная медицинская помощь
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	4.1. Первичная медицинская помощь, в том числе доврачебная и врачебная, всего 
	посещений
	0,004557
	1 066,42
	0,004557
	1 066,42
	0,004557
	1 066,42

	4.1.1. Посещения по паллиативной медицинской помощи без учета посещений на дому патронажными бригадами
	посещений
	0,002827
	417,64
	0,002827
	417,64
	0,002827
	417,64

	4.1.2. Посещения на дому выездными патронажными бригадами
	посещений
	0,001730
	2 126,40
	0,001730
	2 126,40
	0,001730
	2 126,40

	в том числе для детского населения
	посещений
	0,000520
	2 133,31
	0,000511
	2 133,18
	0,000511
	2 133,18

	4.2. Паллиативная медицинская помощь в стационарных условиях
	койко-дней
	0,007311
	2 494,70
	0,007311
	2 494,70
	0,007311
	2 494,70

	в том числе для детского населения
	койко-дней
	0,000559
	2 856,36
	0,000559
	2 856,36
	0,000559
	2 856,36


7.9. Дифференцированные нормативы объема медицинской помощи устанавливаются с учетом этапов оказания медицинской помощи в соответствии с порядками оказания медицинской помощи в рамках подушевого 
норматива финансового обеспечения Территориальной программы ОМС в расчете на одно застрахованное лицо по видам, формам и условиям оказания медицинской помощи, а также с учетом особенностей половозрастного состава и плотности населения, транспортной доступности, уровня и структуры заболеваемости населения, а также климатогеографических особенностей региона.

Распределение объемов медицинской помощи по уровням ее оказания 
в рамках Территориальной программы на 2026 год представлено 
в таблицах 4 и 5.
Таблица 4
	Вид медицинской помощи
	В рамках Территориальной 
программы
	В рамках Территориальной 
программы ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	297,2
	0,0
	0,0
	297,2
	265,082
	0,00
	0,00
	265,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений) 
	1 319,7
	3 089,7
	889,5
	5 298,9
	1 185,376
	2 492,710
	770,596
	4 448,682

	посещения по неотложной помощи, посещений
	161,9
	281,1
	158,3
	601,3
	145,389
	252,452
	142,159
	540,00

	обращения по поводу заболевания 
	481,2
	854,3
	214,3
	1 549,8
	432,230
	719,177
	192,503
	1 343,910

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	39,0
	153,3
	122,7
	315,0
	35,049
	137,703
	110,216
	282,968

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	10,2
	36,5
	30,9
	77,6
	9,120
	30,456
	27,748
	67,324

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	30,6
	71,9
	102,4
	204,9
	27,506
	55,241
	91,951
	174,698

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,0
	3,6
	0,2
	3,8
	0,000
	3,272
	0,213
	3,485

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,0
	3,1
	0,0
	3,1
	0,000
	2,813
	0,000
	2,813

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	1,1
	6,1
	0,7
	7,9
	0,000
	5,314
	0,612
	5,926

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	3,4
	3,0
	1,9
	8,3
	0,204
	2,670
	1,683
	4,557

	в стационарных условиях, койко-дней
	17,4
	5,8
	0,6
	23,8
	2,205
	4,547
	0,559
	7,311


Таблица 5
	Вид медицинской помощи
	В рамках базовой 
программы ОМС
	В рамках видов и условий оказания медицинской помощи, не установленных базовой программой ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	261,000
	0,000
	0,000
	261,000
	4,082
	0,000
	0,000
	4,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений)
	1 142,820
	2 418,475
	769,525
	4 330,820
	42,556
	74,235
	1,071
	117,862

	посещения по неотложной помощи, посещений
	145,389
	252,452
	142,159
	540,000
	х
	х
	х
	х

	обращения по поводу заболевания
	430,806
	712,662
	192,501
	1 335,969
	1,424
	6,515
	0,002
	7,941

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	35,049
	137,703
	110,216
	282,968
	х
	х
	х
	х

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	9,120
	30,456
	27,748
	67,324
	0,000
	0,000
	0,000
	0,000

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	27,506
	54,554
	91,951
	174,011
	0,000
	0,687
	0,000
	0,687

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,000
	3,272
	0,213
	3,485
	х
	х
	х
	х

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,000
	2,813
	0,000
	2,813
	х
	х
	х
	х

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	0,000
	5,314
	0,612
	5,926
	х
	х
	х
	х

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	х
	х
	х
	х
	0,204
	2,670
	1,683
	4,557

	в стационарных условиях, койко-дней
	х
	х
	х
	х
	2,205
	4,547
	0,559
	7,311


Распределение объемов медицинской помощи по уровням ее оказания в рамках Территориальной программы на 2027 год представлено в таблицах 6 и 7.
Таблица 6
	Вид медицинской помощи
	В рамках Территориальной 
программы
	В рамках Территориальной 
программы ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	297,5
	0,00
	0,00
	297,5
	265,082
	0,000
	0,000
	265,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений) 
	1 310,4
	3 181,0
	858,5
	5 349,9
	1 176,873
	2 264,305
	712,841
	4 154,019

	посещения по неотложной помощи, посещений
	157,9
	284,8
	158,5
	601,2
	141,829
	255,803
	142,368
	540,000

	обращения по поводу заболевания 
	678,8
	794,1
	166,0
	1 638,9
	609,626
	585,160
	149,124
	1 343,910

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	39,4
	143,6
	122,9
	305,9
	35,388
	129,002
	110,396
	274,786

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	12,7
	45,4
	23,0
	81,1
	11,378
	37,280
	20,687
	69,345

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	29,4
	78,3
	103,1
	210,8
	26,426
	58,150
	92,635
	177,211

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,2
	3,8
	0,3
	4,3
	0,223
	3,014
	0,269
	3,506

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,2
	3,1
	0,0
	3,3
	0,186
	2,740
	0,000
	2,926

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	0,5
	5,7
	0,7
	6,9
	0,388
	5,103
	0,613
	6,104

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	30,2
	3,1
	1,8
	35,1
	0,203
	2,780
	1,574
	4,557

	в стационарных условиях, койко-дней
	89,2
	9,9
	1,0
	100,1
	1,870
	4,569
	0,872
	7,311


Таблица 7
	Вид медицинской помощи
	В рамках базовой 
программы ОМС
	В рамках видов и условий оказания медицинской помощи, не установленных базовой программой ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	261,000
	0,000
	0,000
	261,000
	4,082
	0,000
	0,000
	4,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений)
	1 135,321
	2 188,964
	711,872
	4 036,157
	41,552
	75,341
	0,969
	117,862

	посещения по неотложной помощи, посещений
	141,829
	255,803
	142,368
	540,000
	х
	х
	х
	х

	обращения по поводу заболевания
	607,275
	579,570
	149,124
	1 335,969
	2,351
	5,590
	0,000
	7,941

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	35,388
	129,002
	110,396
	274,786
	х
	х
	х
	х

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	11,378
	37,280
	20,687
	69,345
	0,000
	0,000
	0,000
	0,000

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	26,426
	57,463
	92,635
	176,524
	0,000
	0,687
	0,000
	0,687

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,223
	3,014
	0,269
	3,506
	х
	х
	х
	х

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,186
	2,740
	0,000
	2,926
	х
	х
	х
	х

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	0,388
	5,103
	0,613
	6,104
	х
	х
	х
	х

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	х
	х
	х
	х
	0,203
	2,780
	1,574
	4,557

	в стационарных условиях, койко-дней
	х
	х
	х
	х
	1,870
	4,569
	0,872
	7,311


Распределение объемов медицинской помощи по уровням ее оказания в рамках Территориальной программы на 2028 год представлено в таблицах 8 и 9.
Таблица 8
	Вид медицинской помощи
	В рамках Территориальной 
программы
	В рамках Территориальной 
программы ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	300,0
	0,0
	0,0
	300,0
	265,082
	0,000
	0,000
	265,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений) 
	1 399,1
	3 155,9
	850,1
	5 405,1
	1 246,032
	2 222,933
	699,386
	4 168,351

	посещения по неотложной помощи, посещений
	159,3
	287,2
	159,9
	606,4
	141,829
	255,803
	142,368
	540,000

	обращения по поводу заболевания 
	684,5
	799,5
	167,4
	1 651,4
	609,626
	585,160
	149,124
	1 343,910

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	40,0
	144,8
	124,0
	308,8
	35,665
	129,002
	110,396
	275,063

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	12,8
	45,8
	23,2
	81,8
	11,378
	37,280
	20,687
	69,345

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	29,7
	78,8
	104,0
	212,5
	26,426
	58,150
	92,635
	177,211

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,4
	3,8
	0,3
	4,5
	0,364
	3,014
	0,269
	3,647

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,3
	3,1
	0,0
	3,4
	0,304
	2,740
	0,000
	3,044

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	0,8
	5,7
	0,7
	7,2
	0,634
	5,103
	0,613
	6,350

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	30,2
	3,1
	1,8
	35,1
	0,204
	2,780
	1,574
	4,558

	в стационарных условиях, койко-дней
	89,3
	10,0
	1,0
	100,3
	1,870
	4,569
	0,872
	7,311


Таблица 9
	Вид медицинской помощи
	В рамках базовой 
программы ОМС
	В рамках видов и условий оказания медицинской помощи, не установленных базовой программой ОМС

	
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего
	1 уровень
	2 уровень
	3 уровень
	всего

	Скорая медицинская помощь, вызовов
	261,000
	0,000
	0,000
	261,000
	4,082
	0,000
	0,000
	4,082

	Медицинская помощь в амбулаторных условиях:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	посещения с профилактическими и иными целями, посещений (комплексных посещений)
	1 204,480
	2 147,592
	698,417
	4 050,489
	41,552
	75,341
	0,969
	117,862

	посещения по неотложной помощи, посещений
	141,829
	255,803
	142,368
	540,000
	х
	х
	х
	х

	обращения по поводу заболевания
	607,275
	579,570
	149,124
	1 335,969
	2,351
	5,590
	0,000
	7,941

	отдельные диагностические (лабораторные) исследования
	35,665
	129,002
	110,396
	275,063
	х
	х
	х
	х

	Медицинская помощь в условиях дневных стационаров, случаев лечения, за исключением медицинской реабилитации
	11,378
	37,280
	20,687
	69,345
	0,000
	0,000
	0,000
	0,000

	Медицинская помощь в стационарных условиях, случаев госпитализации, за исключением медицинской реабилитации
	26,426
	57,463
	92,635
	176,524
	0,000
	0,687
	0,000
	0,687

	Медицинская реабилитация:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, комплексных посещений
	0,364
	3,014
	0,269
	3,647
	х
	х
	х
	х

	в условиях дневных стационаров, случаев лечения
	0,304
	2,740
	0,000
	3,044
	х
	х
	х
	х

	в стационарных условиях, случаев госпитализации
	0,634
	5,103
	0,613
	6,350
	х
	х
	х
	х

	Паллиативная медицинская помощь:
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х
	х

	в амбулаторных условиях, посещений
	х
	х
	х
	х
	0,204
	2,780
	1,574
	4,558

	в стационарных условиях, койко-дней
	х
	х
	х
	х
	1,870
	4,569
	0,872
	7,311».


6. Раздел 8 «Подушевые нормативы финансирования» изложить в следующей редакции:
«8. Подушевые нормативы финансирования
Подушевые нормативы финансирования, предусмотренные Территориальной программой (без учета расходов федерального бюджета), 
в 2026 году составляют 30 024,21 рубля, в 2027 году – 32 659,83 рубля, 
в 2028 году – 34 974,25 рубля, в том числе за счет средств областного бюджета (в расчете на 1 жителя) в 2026 году – 5 484,80 рубля, в 2027 году – 
6 154,72 рубля, в 2028 году – 6 521,85 рубля.

Подушевые нормативы финансирования, предусмотренные Территориальной программой ОМС (без учета расходов федерального бюджета) за счет средств обязательного медицинского страхования (в расчете на 1 застрахованное лицо), составляют:

на финансирование базовой программы ОМС в 2026 году – 
24 413,06 рубля, в том числе для оказания медицинской помощи по профилю «медицинская реабилитация» – 494,70 рубля, в 2027 году – 
26 378,76 рубля, в том числе для оказания медицинской помощи по профилю «медицинская реабилитация» – 612,86 рубля, в 2028 году – 
28 326,05 рубля, из них на оказание медицинской помощи по профилю «медицинская реабилитация» – 677,97 рубля (из них за счет субвенции Федерального фонда обязательного медицинского страхования в 2026 году – 
24 411,43 рубля, в 2027 году – 26 378,76 рубля, в 2028 году – 28 326,05 рубля);

на финансирование дополнительных видов и условий оказания медицинской помощи, не установленных базовой программой ОМС (межбюджетные трансферты из областного бюджета), в 2026 году – 126,35 рубля, в 2027 году – 126,35 рубля, в 2028 году – 126,35 рубля.
7. Внести изменения в перечень медицинских организаций, участвующих в реализации Территориальной программы, в том числе Территориальной программы обязательного медицинского страхования, и перечень медицинских организаций, осуществляющих проведение профилактических медицинских осмотров и диспансеризации, в том числе углубленной диспансеризации, в 2026 году (приложение № 2 к Территориальной программе), согласно приложению № 1.
8. Стоимость Территориальной программы по источникам финансового обеспечения на 2026 год и на плановый период 2027 – 2028 годов (приложение № 3 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 2.
9. Утвержденную стоимость Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи по видам и условиям ее оказания за счет бюджетных ассигнований областного бюджета на 2026 год (приложение № 4 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 3.
10. Утвержденную стоимость Территориальной программы ОМС по видам и условиям оказания медицинской помощи на 2026 год (приложение 
№ 5 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 4.
11. Утвержденную стоимость Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи по видам и условиям ее оказания за счет бюджетных ассигнований областного бюджета на 2027 год (приложение № 6 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 5.
12. Утвержденную стоимость Территориальной программы ОМС по видам и условиям оказания медицинской помощи на 2027 год (приложение 
№ 7 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 6.
13. Утвержденную стоимость Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи по видам и условиям ее оказания за счет бюджетных ассигнований областного бюджета на 2028 год (приложение № 8 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 7.

14. Утвержденную стоимость Территориальной программы ОМС по видам и условиям оказания медицинской помощи на 2028 год (приложение 
№ 9 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 8.
15. Перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в 
соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты и медицинские изделия отпускаются по рецептам врачей бесплатно, а также в соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой (приложение № 10 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 9.
16. Объем медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях с профилактическими и иными целями, на 1 жителя (застрахованное 
лицо) на 2026 год (приложение № 11 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 10.

17. Перечень групп заболеваний, состояний с оптимальной длительностью лечения до 3 дней включительно (приложение № 14 к Территориальной программе) изложить в новой редакции согласно приложению № 11.
18. Дополнить перечнем и целевыми значениями критериев эффективности деятельности страховых медицинских организаций, подлежащими к включению в договоры, заключаемые территориальными фондами обязательного медицинского страхования со страховыми медицинскими организациями (приложение № 16 к Территориальной программе) согласно приложению № 12.
___________
