
О правилах и сроках госпитализации в 2022 году 

 

22. При оказании медицинской помощи в плановой форме устанавливаются 

следующие сроки ожидания: 

1) в амбулаторных условиях прием гражданина, посещение его на дому врачом 

первичного звена и иными медицинскими работниками со средним медицинским 

образованием - не более 24 часов с момента обращения гражданина в медицинскую 

организацию, оказывающую медицинскую помощь в амбулаторных условиях; 

2) проведение консультаций врачей-специалистов (за исключением подозрения на 

онкологическое заболевание) при оказании первичной специализированной медико-

санитарной помощи - не более 14 рабочих дней со дня обращения гражданина в 

медицинскую организацию, в которой ведут прием соответствующие врачи-специалисты; 

3) проведение консультаций врачей-специалистов в случае подозрения на 

онкологическое заболевание - не более 3 рабочих дней; 

4) проведение диагностических инструментальных (рентгенографические 

исследования, включая маммографию, функциональная диагностика, ультразвуковые 

исследования) и лабораторных исследований при оказании первичной медико-санитарной 

помощи - не более 14 рабочих дней со дня назначения исследований (за исключением 

исследований при подозрении на онкологическое заболевание); 

5) проведение компьютерной томографии (включая однофотонную эмиссионную 

компьютерную томографию), магнитно-резонансной томографии и ангиографии при 

оказании первичной медико-санитарной помощи (за исключением исследований при 

подозрении на онкологическое заболевание) - не более 14 рабочих дней со дня 

назначения; 

6) проведение диагностических инструментальных и лабораторных исследований в 

случае подозрения на онкологическое заболевание - не более 7 рабочих дней со дня 

назначения исследований; 

7) установление диспансерного наблюдения врача-онколога за пациентом с 

выявленным онкологическим заболеванием - не более 3 рабочих дней с момента 

постановки диагноза онкологического заболевания; 

8) оказание медицинской помощи в условиях дневного стационара по 

медицинским показаниям согласно направлению лечащего врача - не более 14 

календарных дней с даты обращения гражданина в медицинскую организацию, 

оказывающую медицинскую помощь в условиях дневного стационара; 

9) оказание специализированной (за исключением высокотехнологичной) 

медицинской помощи, в том числе для лиц, находящихся в стационарных организациях 

социального обслуживания, - не более 14 рабочих дней со дня выдачи лечащим врачом 

направления на госпитализацию (при условии обращения пациента за госпитализацией в 

рекомендуемые лечащим врачом сроки), а для пациентов с онкологическими 

заболеваниями - не более 7 рабочих дней с момента гистологической верификации 

опухоли или с момента установления предварительного диагноза заболевания (состояния). 

23. В медицинских организациях, оказывающих специализированную 

медицинскую помощь в стационарных условиях, ведется лист ожидания 

специализированной медицинской помощи, оказываемой в плановой форме, и 

осуществляется информирование граждан в доступной форме, в том числе с 

использованием информационно-телекоммуникационной сети "Интернет", о сроках 

ожидания оказания специализированной медицинской помощи с учетом требований 

законодательства Российской Федерации в области персональных данных. 

24. Срок ожидания оказания первичной медико-санитарной помощи в неотложной 

форме не должен превышать 2 часов с момента обращения гражданина в медицинскую 

организацию. 

25. Время доезда до пациента бригад скорой медицинской помощи при оказании 



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

момента ее вызова. 

26. Право внеочередного оказания медицинской помощи отдельным категориям 

граждан, установленное законодательством Российской Федерации, реализуется в 

медицинских организациях на основании документа, подтверждающего принадлежность 

гражданина к указанной категории граждан, при наличии медицинских показаний. 

Внеочередное оказание медицинской помощи отдельным категориям граждан в 

плановой форме предусматривает сокращение сроков ожидания медицинской помощи, 

установленных Программой, которые составляют: 

1) проведение консультаций врачей-специалистов (за исключением подозрения на 

онкологическое заболевание) при оказании первичной специализированной медико-

санитарной помощи - не более 7 рабочих дней со дня обращения гражданина в 

медицинскую организацию, в которой ведут прием соответствующие врачи-специалисты; 

2) проведение диагностических инструментальных, лабораторных исследований 

при оказании первичной медико-санитарной помощи - не более 7 рабочих дней со дня 

назначения исследований; 

3) оказание медицинской помощи в условиях дневного стационара по 

медицинским показаниям согласно направлению лечащего врача - не более 7 рабочих 

дней с даты обращения гражданина в медицинскую организацию, оказывающую 

медицинскую помощь в условиях дневного стационара; 

4) оказание специализированной (за исключением высокотехнологичной) 

медицинской помощи, в том числе для лиц, находящихся в стационарных организациях 

социального обслуживания, - не более 7 календарных дней со дня выдачи лечащим 

врачом направления на госпитализацию (при условии обращения пациента за 

госпитализацией в рекомендуемые лечащим врачом сроки). 

В случае обращения одновременно нескольких граждан, имеющих право на 

внеочередное оказание медицинской помощи, медицинская помощь в плановой форме 

оказывается им исходя из очередности обращений таких граждан. 

27. Обеспечение граждан лекарственными препаратами, включенными в перечень 

жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов в соответствии с 

Федеральным законом "Об обращении лекарственных средств", и медицинскими 

изделиями, включенными в утвержденный Правительством Российской Федерации 

перечень медицинских изделий, имплантируемых в организм человека при оказании 

медицинской помощи в рамках программы государственных гарантий бесплатного 

оказания гражданам медицинской помощи, осуществляется в рамках Программы при 

оказании: 

1) первичной медико-санитарной помощи: 

- в амбулаторных условиях в неотложной форме; 

- в амбулаторных условиях в плановой форме по профилю "Стоматология"; 

- в амбулаторных условиях в плановой форме при проведении заместительной 

почечной терапии методами гемодиализа и перитонеального диализа; 

- в условиях дневного стационара во всех формах; 

2) специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи в 

стационарных условиях и в условиях дневного стационара во всех формах; 

3) скорой, в том числе скорой специализированной, медицинской помощи в 

экстренной и неотложной формах вне медицинской организации, а также в амбулаторных 

и стационарных условиях; 

4) паллиативной медицинской помощи в стационарных условиях и условиях 

дневного стационара во всех формах, а также при посещениях на дому. 

28. При оказании в рамках Программы первичной медико-санитарной помощи и 

паллиативной медицинской помощи в амбулаторных условиях в плановой форме 

отдельные группы граждан и лица, страдающие отдельными категориями заболеваний, в 



соответствии с законодательством Российской Федерации и законодательством Омской 

области обеспечиваются по медицинским показаниям с учетом стандартов медицинской 

помощи лекарственными препаратами и медицинскими изделиями по рецептам врачей 

бесплатно или с пятидесятипроцентной скидкой в соответствии с Перечнем 

лекарственных препаратов. 

29. При оказании первичной специализированной медико-санитарной помощи в 

условиях дневного стационара, специализированной, в том числе высокотехнологичной, 

медицинской помощи в стационарных условиях и условиях дневного стационара, 

паллиативной медицинской помощи в стационарных условиях и условиях дневного 

стационара во всех формах в медицинских организациях в рамках Программы граждане 

обеспечиваются по медицинским показаниям и с учетом стандартов медицинской помощи 

донорской кровью и (или) ее компонентами. 

30. В рамках Программы по медицинским показаниям и с учетом стандартов 

медицинской помощи осуществляется обеспечение граждан при оказании 

специализированной, в том числе высокотехнологичной, медицинской помощи и 

паллиативной медицинской помощи в стационарных условиях во всех формах лечебным 

питанием по назначению врача по нормам, утвержденным уполномоченным федеральным 

органом исполнительной власти, а также обеспечение отдельных категорий граждан в 

соответствии с законодательством Российской Федерации при оказании первичной 

медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях во всех формах 

специализированными продуктами лечебного питания, за исключением лечебного 

питания, в том числе специализированных продуктов лечебного питания, по желанию 

пациента. 

31. Обеспечение граждан в рамках оказания паллиативной медицинской помощи 

для использования на дому медицинскими изделиями, предназначенными для 

поддержания функций органов и систем организма человека, а также наркотическими 

лекарственными препаратами и психотропными лекарственными препаратами при 

посещениях на дому осуществляется в порядке согласно приложению № 4 к Программе. 

 


