
в целях реализации приоритетного националь-
ного проекта в сфере здравоохранения федеральным 
законом от 22 декабря 2005 года №171-фз «О бюдже-
те федерального фонда обязательного медицинского 
страхования на 2006 год» и соответствующими реше-
ниями правительства российской федерации на фе-
деральный фонд обязательного медицинского стра-
хования возложены:

 – финансовое обеспечение расходов и учета 
средств на выполнение в 2006 году учреждениями 
здравоохранения муниципальных образований, 
оказывающими первичную медико-санитарную 
помощь (а при их отсутствии – соответствующи-
ми учреждениями здравоохранения субъекта рос-
сийской федерации), государственного задания 
по оказанию дополнительной медицинской по-
мощи (далее – финансовое обеспечение государс-
твенного задания по оказанию дополнительной 
медицинской помощи) в соответствии с програм-
мой государственных гарантий оказания гражда-
нам российской федерации бесплатной медицин-
ской помощи на 2006 год врачами-терапевтами 
участковыми, врачами-педиатрами участковыми, 
врачами общей практики (семейными врачами), 
медицинскими сестрами участковыми врачей-те-
рапевтов участковых, медицинскими сестрами 
участковыми врачей-педиатров участковых, меди-

цинскими сестрами врачей общей практики (се-
мейных врачей);
 – предоставление в 2006 году субсидий из фон-
да софинансирования бюджета фОмс террито-
риальным фондам обязательного медицинско-
го страхования (далее – тфОмс) на проведение 
дополнительной диспансеризации граждан, ра-
ботающих в государственных и муниципальных 
учреждениях образования, здравоохранения, со-
циальной защиты, культуры, физической культу-
ры и спорта и в научно-исследовательских учреж-
дениях (далее – дополнительная диспансеризация 
работников бюджетной сферы);
 – предоставление в 2006 году субсидий на допол-
нительную оплату амбулаторно-поликлиничес-
кой помощи, оказанной неработающим пенси-
онерам в рамках территориальной программы 
обязательного медицинского страхования;
 – направление в бюджет фонда социального 
страхования российской федерации денежных 
средств в сумме 17,5 млрд. рублей, в том числе 
10,5 млрд. рублей на оплату услуг государствен-
ным и муниципальным учреждениям здравоох-
ранения по медицинской помощи, оказанной 
указанными учреждениями женщинам в период 
беременности и родов (далее – программа «родо-
вый сертификат») и 7,0 млрд. рублей – на осущест-
вление функций по оплате дополнительной дис-
пансеризации работающих граждан и оказанию 
им первичной медико-санитарной помощи.
в целях реализации постановления правительс-

тва российской федерации от 30 декабря 2005 года №851 
«О порядке финансового обеспечения расходов и учета 
средств на выполнение в 2006 году учреждениями здра-
воохранения муниципальных образований, оказываю-
щими первичную медико-санитарную помощь (а при 
их отсутствии – соответствующими учреждениями здра-
воохранения субъекта российской федерации), госу-
дарственного задания по оказанию дополнительной 
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медицинской помощи» (в редакции постановления пра-
вительства российской федерации от 20 марта 2006 года 
№138) федеральным фондом обязательного медицинс-
кого страхования разработаны следующие нормативные 
правовые акты:

 – приказ от 30 декабря 2005 года №133 «Об ут-
верждении порядка предоставления субвенций 
территориальными фондами обязательного ме-
дицинского страхования на финансирование вы-
полнения учреждениями здравоохранения му-
ниципальных образований, оказывающими 
первичную медико-санитарную помощь (а при 
отсутствии – соответствующими учреждениями 
здравоохранения субъекта российской федера-
ции), государственного задания по оказанию до-
полнительной медицинской помощи и бюджет-
ных заявок на перечисление средств на оплату 
дополнительной медицинской помощи», зарегис-
трированный в министерстве юстиции российс-
кой федерации 13 января 2006 года №7342;
 – приказ от 21 марта 2006 года №37 «О внесении 
изменений и дополнений в приказ федерального 
фонда обязательного медицинского страхования 
от 30 декабря 2005 года №133 «Об утверждении 
порядка предоставления субвенций территори-
альными фондами обязательного медицинско-
го страхования на финансирование выполнения 
учреждениями здравоохранения муниципальных 
образований, оказывающими первичную меди-
ко-санитарную помощь (а при отсутствии – соот-
ветствующими учреждениями здравоохранения 
субъекта российской федерации), государствен-
ного задания по оказанию дополнительной ме-
дицинской помощи и бюджетных заявок на пе-
речисление средств на оплату дополнительной 
медицинской помощи», зарегистрированный 
в министерстве юстиции российской федерации 
13 апреля 2006 года №7683;
 – приказ от 27 февраля 2006 года №27 «Об утверж-
дении тарифа на дополнительную медицинскую 
помощь, оказываемую в рамках государственного 
задания на 2006 год учреждениями здравоохране-

ния муниципальных образований, оказывающи-
ми первичную медико-санитарную помощь (а при 
их отсутствии – соответствующими учреждениями 
субъекта российской федерации)», зарегистриро-
ванный в министерстве юстиции российской фе-
дерации 6 марта 2006 года №7560;
 – приказ от 7 июня 2006 года №66 «О формах 
и порядке составления отчетности по использо-
ванию средств федерального бюджета на выпол-
нение государственного задания по оказанию 
дополнительной медицинской помощи от 30 де-
кабря 2006 года №851»;
 – порядок обмена информацией между фе-
деральной службой по надзору в сфере здра-
воохранения и социального развития и феде-
ральным фондом обязательного медицинского 
страхования в целях реализации постановления 
правительства российской федерации от 30 де-
кабря 2005 года №851, утвержденный федераль-
ной службой по надзору в сфере здравоохра-
нения и социального развития и федеральным 
фондом обязательного медицинского страхова-
ния от 21 апреля 2006 года №2779/91-и. 
для финансового обеспечения расходов по выпол-

нению в 2006 году учреждениями здравоохранения госу-
дарственного задания по оказанию дополнительной ме-
дицинской помощи в составе бюджета федерального 
фонда обязательного медицинского страхования сформи-
рован фонд компенсаций в размере 15,4 млрд. рублей. 

Объем финансовых средств, предназначенных 
для осуществления денежных выплат медицинским ра-
ботникам, оказывающим первичную медико-санитар-
ную помощь, за январь–декабрь 2006 года, рассчитан-
ный на основании бюджетных заявок территориальных 
фондов обязательного медицинского страхования, со-
ставил 14,6 млрд. рублей с учетом выплат по коэффици-
ентам к заработной плате в районах и местностях с тя-
желыми климатическими условиями.

Объем финансовых средств, фактически исполь-
зованных в учреждениях здравоохранения на осущест-
вление выплат за январь–декабрь 2006 года, составил 
14,4 млрд. рублей. 
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вопросами, требующими решения в начале орга-
низации выплат надбавок стимулирующего характера 
медицинским работникам первичного звена здравоох-
ранения, стали:

 – формирование федерального регистра меди-
цинских работников;
 – выплаты надбавок с учетом коэффициентов 
к заработной плате в регионах и местностях с тя-
желыми климатическими условиями;
 – участие в выполнении государственного зада-
ния ведомственных учреждений здравоохране-
ния и медицинских организаций иных организа-
ционно-правовых форм.
в соответствии со статьей 9 федерального закона 

от 22 декабря 2005 года №171-фз «О бюджете федераль-
ного фонда обязательного медицинского страхования на 
2006 год» (в редакции федерального закона от 18 февра-
ля 2006 года №27-фз) федеральный регистр врачей-тера-
певтов участковых, врачей-педиатров участковых, врачей 
общей практики (семейных врачей), медицинских сес-
тер участковых врачей-терапевтов участковых, врачей-пе-
диатров участковых, медицинских сестер врачей общей 
практики (семейных врачей) ведется в целях обеспечения 
эффективного расходования средств федерального бюд-
жета, направляемых на финансовое обеспечение госу-
дарственного задания по оказанию учреждениями здраво-
охранения муниципальных образований, оказывающими 
первичную медико-санитарную помощь (а при их отсутс-
твии соответствующими учреждениями здравоохранения 
субъекта российской федерации), дополнительной меди-
цинской помощи в соответствии с программой государс-
твенных гарантий оказания гражданам российской феде-
рации бесплатной медицинской помощи на 2006 год.

порядок ведения федерального регистра врачей-
терапевтов участковых, врачей-педиатров участковых, 
врачей общей практики (семейных врачей) и меди-
цинских сестер участковых врачей-терапевтов участко-
вых, медицинских сестер участковых врачей-педиатров 
участковых, медицинских сестер врачей общей практи-

ки (семейных врачей) был утвержден приказом минис-
терства здравоохранения и социального развития рос-
сийской федерации от 20 февраля 2006 года №99.

с января 2006 года увеличилась численность ме-
дицинских работников, оказывающих первичную ме-
дико-санитарную помощь, включенных в федеральный 
регистр врачей-терапевтов участковых, врачей-педи-
атров участковых, врачей общей практики (семейных 
врачей) и медицинских сестер участковых врачей-те-
рапевтов участковых, медицинских сестер участковых 
врачей-педиатров участковых, медицинских сестер вра-
чей общей практики (семейных врачей), утвержден-
ный приказом министерства здравоохранения и соци-
ального развития российской федерации от 20 февраля 
2006 года №99 (рис. 1).

в настоящее время, по данным мониторин-
га, проводимого федеральным фондом обязательно-
го медицинского страхования, медицинские работ-
ники, оказывающие первичную медико-санитарную 
помощь, в процентном соотношении распределяются 
следующим образом:

Врачи:
– врачи-терапевты участковые – 54,2%; 
– врачи-педиатры участковые – 38,7%; 
 – врачи общей практики (семейные врачи) – 
7,1%.
Медицинские сестры:
 – медицинские сестры участковые врачей-тера-
певтов участковых – 55,1%; 
 – медицинские сестры участковые врачей-педи-
атров участковых – 37,2%;
 – медицинские сестры врачей общей практики 
(семейных врачей) – 7,7%.
в соответствии с федеральным законом от 

18 февраля №27-фз «О внесении изменений в статьи 
7 и 9 федерального закона «О бюджете федерально-
го фонда обязательного медицинского страхования на 
2006 год» денежные выплаты, установленные в размере 
10,0 тыс. рублей в месяц для врача-терапевта участково-
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го, врача-педиатра участкового, врача общей практики 
(семейного врача) и 5,0 тыс. рублей в месяц для меди-
цинской сестры участковой врача-терапевта участко-
вого, медицинской сестры участковой врача-педиатра 
участкового, медицинской сестры врача общей практи-
ки (семейного врача), в районах и местностях, в кото-
рых решениями органов государственной власти ссср 
или федеральных органов государственной власти ус-
тановлены коэффициенты за работу в районах край-
него севера и приравненных к ним местностях, вы-
сокогорных, пустынных, безводных и других районах 
(местностях) с тяжелыми климатическими условиями, 
стали выплачиваться с применением соответствующих 
районных коэффициентов.

с целью уточнения размеров указанных коэф-
фициентов 1–3 марта 2006 года федеральный фонд 
обязательного медицинского страхования провел за-
седание рабочей группы по организации формирова-
ния федерального регистра врачей-терапевтов учас-
тковых, врачей-педиатров участковых, врачей общей 
практики (семейных врачей) и медицинских сестер 
участковых, медицинских сестер врачей общей прак-
тики (семейных врачей).

для уточнения размеров районных коэффици-
ентов представителями территориальных фондов обя-
зательного медицинского страхования и органов уп-
равления здравоохранением субъектов российской 
федерации были представлены правовые основания 
применения указанных коэффициентов. 

на указанном заседании рабочая группа рас-
смотрела представленные материалы по данному воп-
росу, в том числе решения органов государственной 
власти ссср и федеральных органов государственной 
власти об установлении соответствующих коэффици-
ентов к заработной плате, и утвердила коэффициенты 
к заработной плате в учреждениях здравоохранения на 
территории субъектов российской федерации для оп-
ределения размера субвенции на осуществление допол-
нительных денежных выплат, перечисляемой ежемесяч-
но федеральным фондом обязательного медицинского 
страхования территориальным фондам обязательного 
медицинского страхования.

в соответствии со статьей 6 федерального зако-
на от 22 декабря 2005 года №171-фз «О бюджете фе-
дерального фонда обязательного медицинского стра-
хования на 2006 год» в составе бюджета федерального 
фонда обязательного медицинского страхования ут-
вержден фонд софинансирования, средства которого 
направляются, в частности, в виде субсидий на допол-
нительную диспансеризацию работников бюджетной 
сферы в размере 2,0 млрд. рублей.

федеральный фонд обязательного медицинско-
го страхования подготовил следующие нормативные 
правовые акты, регулирующие проведение дополни-
тельной диспансеризации работников бюджетной 
сферы, а именно:

 – приказ от 29 марта 2006 года №40 «О поряд-
ке предоставления в 2006 году из бюджета фе-
дерального фонда обязательного медицинского 
страхования территориальным фондам обяза-
тельного медицинского страхования субсидий на 
проведение дополнительной диспансеризации 
граждан, работающих в государственных и му-
ниципальных учреждениях сферы образования, 
здравоохранения, социальной защиты, культуры, 
физической культуры и спорта и в научно-иссле-
довательских учреждениях», зарегистрированный 
в минюсте россии от 13 апреля 2006 года №7694;
 – приказ от 29 марта 2006 года №41 «Об ут-
верждении форм отчетности по использова-
нию средств на проведение дополнительной 
диспансеризации»;
 – приказ от 29 марта №42 «Об утверждении ре-
естров счетов, порядка ведения счетов и порядка 
формирования счетов учреждениями здравоох-
ранения на оплату проведенной дополнительной 
диспансеризации работающих граждан».
с целью финансирования дополнительной дис-

пансеризации граждан, работающих в отраслях бюд-
жетной сферы, федеральным фондом обязательного 
медицинского страхования совместно с минздравсоц-
развития россии:

360
Г О с у д А Р с Т в Е Н Н А Я  с О Ц И А Л ь Н А Я  П О Л И Т И К А  З д Р А в О О х Р А Н Е Н И Я

распределение средств, пОлуЧенных  уЧреждениями 
здравООхранения за прОведение дОпОлнительнОй 
диспансеризации рабОтникОв бюджетнОй сферы

Заработная плата Расходные материалы

81%

19%

4

ЧисленнОсть граждан, рабОтающих в разлиЧных Отраслях 
бюджетнОй сферы, прОШедШих диспансеризацию с мая  
пО Октябрь 2006 гОда

плановое количество человек,
подлежащих дополнительной
диспансеризации в 2006 году

4 000 000

фактическое количество человек,
прошедших диспансеризацию

в мае–декабре 2006 года

2 929 154

0

500000

1000000

1500000

2000000

2500000

3000000

3500000

4000000

5

Zdrav8 verstka end.indd   360 5/30/07   6:55:07 PM



 – уточнены и доведены до органов исполнитель-
ной власти субъектов российской федерации 
и территориальных фондов обязательного меди-
цинского страхования сведения о численности 
работников бюджетной сферы, подлежащих до-
полнительной диспансеризации в 2006 году (все-
го по российской федерации – 4 млн. человек);
 – сформирован сводный график проведения дис-
пансеризации в разрезе субъектов российской 
федерации с распределением численности ра-
ботников бюджетной сферы, подлежащих диспан-
серизации, с мая по декабрь 2006 года (рис. 2).
фОмс осуществлено перечисление средств 

в тфОмс на финансовое обеспечение дополнительной 
диспансеризации работников бюджетной сферы в объ-
еме 1606,6 млн. рублей (рис. 3).

средства, полученные учреждениями здравоох-
ранения за проведение дополнительной диспансериза-
ции работников бюджетной сферы, в соответствии с за-
конодательством российской федерации направляются 
на улучшение условий оплаты труда врачам-специалис-
там и соответствующему среднему медицинскому пер-
соналу, а также на приобретение расходных материа-
лов в соотношении примерно 81,4 : 18,6% (рис. 4).

Численность граждан, работающих в различ-
ных отраслях бюджетной сферы, прошедших дис-
пансеризацию в период с мая по октябрь 2006 года, 
составляет 2 929 154 человека, это 73,2% от планируе-
мого количества (рис. 5).

в настоящее время диспансеризацию прошли 
в основном граждане, работающие в сфере образова-
ния (55,6%) и здравоохранения (31,3%) (рис. 6).

из них городские жители – 65,1%, сельские жите-
ли – 31,6%, а также обращает на себя внимание, что вы-
ездными бригадами осмотрены 3,3% жителей (рис. 7).

по результатам диспансеризации среди ос-
мотренных наиболее часто встречаются следующие 
заболевания: системы органов кровообращения, эн-
докринной системы, костно-мышечной системы 
и другие (рис. 8).

в период с мая по октябрь 2006 года на 10 000 об-
следованных было выявлено более 70 случаев сахарно-
го диабета, более 10 случаев злокачественных новооб-
разований и по 1 случаю туберкулеза (рис. 9).

данные по группам здоровья населения, прошед-
шего дополнительную диспансеризацию, представлены 
следующим образом (рис. 10): 

– III группа – 59,0%; 
– II группа – 18,8%; 
– I группа – 18,2%; 
– IV группа – 3,9%; 
– V группа – 0,1%. 
для финансового обеспечения расходов по пре-

доставлению субсидий на дополнительную оплату ам-
булаторно-поликлинической помощи, оказанной не-
работающим пенсионерам в рамках территориальной 
программы обязательного медицинского страхования, 
в составе фонда софинансирования бюджета фОмс 
предусмотрено 6,4 млрд. рублей.

финансовое обеспечение указанных расходов 
осуществляется в соответствии с законодательством 
российской федерации, которое предусматривает:

 – в размере 25% суммы фактически оплаченных 
страховыми медицинскими организациями сче-
тов учреждениям здравоохранения за амбулатор- 
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но-поликлиническую помощь неработающим 
пенсионерам, оказанную в рамках территориаль-
ной программы Омс, при наличии утвержден-
ных территориальной программы государствен-
ных гарантий оказания гражданам бесплатной 
медицинской помощи, осуществления центра-
лизованной уплаты органами исполнительной 
власти субъектов российской федерации страхо-
вых взносов на обязательное медицинской стра-
хование неработающего населения, отсутствия 
задолженности по текущим платежам и т.д.;
 – по нормативу в размере 9 рублей на одного не-
работающего пенсионера в месяц, установлен-
ного приказом минздравсоцразвития россии от 
17 марта 2006 года №165, в случае невыполнения 
(частичного выполнения) вышеуказанных усло-
вий и требований. 
в 87 тфОмс направлены субсидии на дополни-

тельную оплату амбулаторно-поликлинической помо-
щи, оказанной неработающим пенсионерам в рамках 
территориальной программы Омс, в размере 25% сум-
мы фактически оплаченных учреждениям здравоохране-
ния счетов и норматива, установленного министерством 
здравоохранения и социального развития российской 
федерации, на общую сумму – 4349,3 млн. рублей. 

средства, полученные учреждениями здравоох-
ранения, направляются на улучшение условий опла-
ты труда врачам-специалистам и соответствующему 
среднему медицинскому персоналу (80,6%) и на при-
обретение расходных материалов (19,4%). в соответс-
твии с федеральным законом «О бюджете федераль-
ного фонда обязательного медицинского страхования 
на 2006 год» на оплату услуг государственным и муни-
ципальным учреждениям здравоохранения по меди-
цинской помощи, оказанной указанными учреждения-
ми женщинам в период беременности и родов, фОмс 
в фонд социального страхования российской федера-
ции должно быть перечислено 10,5 млрд. рублей.

на указанные цели фОмс в фонд социально-
го страхования российской федерации перечислено 
9175,0 млн. рублей.

в соответствии с федеральным законом «О бюд-
жете федерального фонда обязательного медицинско-
го страхования на 2006 год» на оплату дополнительной 
диспансеризации работающих граждан и оказание им 
первичной медико-санитарной помощи фОмс в фонд 
социального страхования российской федерации дол-
жен перечислить 7,0 млрд. рублей.

с целью осуществления указанных расходов фОмс 
совместно с фондом социального страхования россий-
ской федерации утвержден приказ от 5 мая 2006 го-
да №53/102 «О реализации постановления правительс-
тва российской федерации от 31 декабря 2005 года №876 
«О порядке финансового обеспечения в 2006 году расхо-
дов на оплату дополнительной диспансеризации рабо-
тающих граждан и оказанной им первичной медико-са-
нитарной помощи за счет средств, перечисленных из 
бюджета федерального фонда обязательного медицинс-
кого страхования фонду социального страхования рос-
сийской федерации», зарегистрированный в министерс-
тве юстиции российской федерации (регистрационный 
номер 7893 от 1 июня 2006 года), а также подписано по-
ложение о порядке перечисления средств, которым ут-
верждена форма заявки фонда социального страхова-
ния российской федерации в фОмс на предоставление 
средств (от 11 мая 2006 года №3258/21-1-02-08/05-1117п). 

для определения процедуры, форматов и спосо-
бов обмена информацией между территориальными 
отделениями пенсионного фонда российской федера-
ции и территориальными фондами обязательного ме-
дицинского страхования подписан «порядок обмена 
информацией между отделениями пенсионного фон-
да российской федерации и территориальными фонда-
ми обязательного медицинского страхования в целях 
реализации постановления правительства российской 
федерации от 31 декабря 2005 года №876» (от 5 июля 
2006 года №3и/4438/91).
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в целях оптимизации мероприятий по организа-
ции финансирования в 2006 году расходов на оплату ус-
луг по дополнительной диспансеризации работающих 
граждан и оказанной им первичной медико-санитар-
ной помощи за счет средств, перечисленных из бюдже-
та федерального фонда обязательного медицинского 
страхования фонду социального страхования российс-
кой федерации, фОмс совместно с фондом социально-
го страхования российской федерации утвержден приказ 
от 17 июля 2006 года №78/162 «О внесении изменений 
в приказ фонда обязательного медицинского страхования 
и фонда социального страхования российской федера-
ции от 5 мая 2006 года №53/102 «О реализации постанов-
ления правительства российской федерации от 31 дека-
бря 2005 года №876 «О порядке финансового обеспечения 

в 2006 году расходов на оплату дополнительной диспан-
серизации работающих граждан и оказанной им первич-
ной медико-санитарной помощи за счет средств, перечис-
ленных из бюджета федерального фонда обязательного 
медицинского страхования фонду социального страхова-
ния российской федерации», зарегистрированный в ми-
нистерстве юстиции российской федерации от 29 августа 
2006 года, регистрационный номер 8178. 

федеральным фондом обязательного медицин-
ского страхования на основании заявок фонда соци-
ального страхования российской федерации на оплату 
оказываемой с начала 2006 года работающим гражда-
нам первичной медико-санитарной помощи перечис-
лено фонду социального страхования российской фе-
дерации 3759,1 млн. рублей.
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