
Приложение 19 к Программе 

 

СРОКИ ОЖИДАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ, ОКАЗЫВАЕМОЙ В 

ПЛАНОВОЙ ФОРМЕ, В ТОМ ЧИСЛЕ СРОКИ ОЖИДАНИЯ ОКАЗАНИЯ 

МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ В СТАЦИОНАРНЫХ УСЛОВИЯХ, ПРОВЕДЕНИЯ 

ОТДЕЛЬНЫХ ДИАГНОСТИЧЕСКИХ ОБСЛЕДОВАНИЙ, КОНСУЛЬТАЦИЙ 

ВРАЧЕЙ-СПЕЦИАЛИСТОВ 

 

В целях обеспечения прав граждан на получение бесплатной медицинской 

помощи в рамках Программы предельные сроки ожидания для оказания 

медицинской помощи составляют: 

1. В амбулаторных условиях 

Сроки ожидания оказания первичной медико-санитарной помощи в 

неотложной форме – не должны превышать 2 часов с момента обращения пациента 

в медицинскую организацию. 

Сроки ожидания приема врачами-терапевтами участковыми, врачами общей 

практики (семейными врачами), врачами-педиатрами участковыми не должны 

превышать 24 часов с момента обращения пациента в медицинскую организацию. 

Сроки проведения консультаций врачей-специалистов (за исключением 

подозрения на онкологическое заболевание) не должны превышать  

14 рабочих дней со дня обращения пациента в медицинскую организацию. 

Сроки проведения консультаций врачей-специалистов в случае подозрения на 

онкологическое заболевание не должны превышать 3 рабочих дней. 

Сроки проведения диагностических инструментальных 

(рентгенографические исследования, включая маммографию, функциональную 

диагностику, ультразвуковые исследования) и лабораторных исследований при 

оказании первичной медико-санитарной помощи не должны превышать 14 рабочих 

дней со дня назначения исследований (за исключением исследований при 

подозрении на онкологическое заболевание). 

Сроки проведения компьютерной томографии (включая одно фотонную 

эмиссионную компьютерную томографию), магнитно-резонансной томографии и 

ангиографии при оказании первичной медико-санитарной помощи (за исключением 

исследований при подозрении на онкологическое заболевание) не должны 

превышать 14 рабочих дней. 

Сроки проведения диагностических инструментальных и лабораторных 

исследований в случае подозрения на онкологическое заболевание не должны 

превышать 7 рабочих дней со дня назначения исследований. 

Срок установления диспансерного наблюдения врача-онколога за пациентом 

с выявленным онкологическим заболеванием не должен превышать 3 рабочих дней 

с момента постановки диагноза онкологического заболевания. 

Оказание первичной медико-санитарной помощи гражданам при острых 

заболеваниях и обострениях хронических заболеваний осуществляется в день 

обращения. 

При выявлении злокачественного новообразования лечащий врач направляет 

пациента в специализированную медицинскую организацию (специализированное 

структурное подразделение медицинской организации), имеющую лицензию на 

осуществление медицинской деятельности с указанием работ (услуг) по онкологии, 

для оказания специализированной медицинской помощи, в сроки, установленные 



настоящим разделом. 

2. В условиях дневных стационаров 

Плановая госпитализация осуществляется по направлению лечащего врача. 

На плановую госпитализацию возможно наличие очередности сроком не 

более 30 дней с даты обращения, зарегистрированного у лица, ответственного за 

госпитализацию, в поликлинике по месту прикрепления. 

На основании направления, выданного лечащим врачом медицинской 

организации, работник данной медицинской организации, ответственный за ведение 

листа ожидания, включает пациента в лист ожидания на госпитализацию. 

Информирование граждан о сроках ожидания медицинской помощи осуществляется 

с учетом требований законодательства Российской Федерации о персональных 

данных (в устной форме и/или с использованием информационно-

телекоммуникационной сети «Интернет»). 

Перевод при ухудшении состояния больного в стационар осуществляется в 

соответствии с направлением лечащего врача в течение  7 календарных дней. 

3. В стационарных условиях 

Плановая госпитализация осуществляется по направлению лечащего врача. 

Сроки ожидания оказания специализированной (за исключением 

высокотехнологичной) медицинской помощи, в том числе для лиц, находящихся в 

стационарных организациях социального обслуживания, в стационарных условиях 

в плановой форме не должны превышать 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 должны превышать 7 рабочих дней с момента 

гистологической верификации опухоли или с момента установления 

предварительного диагноза заболевания (состояния). 

Порядок направления на медицинскую реабилитацию граждан определяется 

в соответствии с приказами уполномоченного федерального органа исполнительной 

власти. 

Медицинской организацией, оказывающей 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 о персональных данных. 

4. Сроки ожидания бригады скорой медицинской помощи 

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 для населенных пунктов, где базируются станции (отделения, 

пункты) скорой медицинской помощи, а также для населенных пунктов, 

расположенных в радиусе территории обслуживания до 20 км от мест базирования 

станций (отделений, пунктов) скорой медицинской помощи. 

В случае нахождения пациентов на расстоянии длины радиуса территории 

обслуживания более 20 км от места базирования станций (отделений, пунктов) 

скорой медицинской помощи время доезда до пациента бригад скорой медицинской 

помощи при оказании скорой медицинской помощи в экстренной форме 

определяется в соответствии со следующими критериями: 



1) с учетом транспортной доступности, включающей транспортное 

сообщение по автомобильным дорогам с твердым покрытием, с грунтовым 

покрытием, формированием ледовых переправ в зимний период, время доезда 

бригад скорой медицинской помощи при оказании скорой медицинской помощи в 

экстренной форме от места базирования станций (отделений, пунктов) скорой 

медицинской помощи до места нахождения пациента, отдаленного от места 

базирования станций скорой медицинской помощи на расстояние от 20 до 40 км, не 

должно превышать 40 минут, на расстояние от 40 до 60 км – 60 минут, на расстояние 

от 60 до 80 км – 90 минут, на расстояние от 80 до 100 км, – 120 минут; 

2) при наличии препятствий при движении автомобиля скорой медицинской 

помощи: железнодорожных переездов (при условии движения по ним 

железнодорожного транспорта), паромных переправ через водные преграды – время 

доезда бригад скорой медицинской помощи до пациента увеличивается на время, 

необходимое для пересечения вышеуказанных препятствий; 

3) при необходимости дополнительного использования иного транспорта 

(водного, железнодорожного, авиационного) для доставки бригад скорой 

медицинской помощи время доезда до пациента бригады скорой медицинской 

помощи увеличивается на время подготовки иного транспорта к движению и время 

передвижения иного транспорта. 

 

 
 
 

 


