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ЦЕЛЕВЫЕ ЗНАЧЕНИЯ 

КРИТЕРИЕВ ДОСТУПНОСТИ И КАЧЕСТВА МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

Ном

ер 

стро

ки 

Критерии доступности и качества 

медицинской помощи 

Еди-

ница 

измере-

ния 

Целевое значение ГАУЗ 

СО 

«Слобод

о-

Туринск

ая РБ» 

2024 

на 2025 

год 

на 2026 

год 

на 2027 

год 

1.  Раздел 1. КРИТЕРИИ КАЧЕСТВА МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

2. Доля впервые выявленных заб-ний при 

проф. медицинских осмотрах, в т. ч. в 

рамках диспансеризации, в общем кол-ве 

впервые в жизни зарегистрированных заб-

ний в течение года 

процент

ов 

19,5 19,5 19,5 19,5 

4. Доля впервые выявленных онкозаболеваний 

при проф. медицинских осмотрах, в т. ч. в 

рамках диспансеризации, в общем кол-ве 

впервые в жизни зарегистр-ных 

онкозаболеваний в течение года 

процент

ов 

20 20 20 35 

5. Доля впервые выявленных онкозаболеваний 

при проф. медицинских осмотрах, в т. ч. в 

рамках диспансеризации, от общего 

количества лиц, прошедших указанные 

осмотры 

процент

ов 

1 1 1 35 

6. Доля пациентов с ЗНО, взятых под 

диспансерное наблюдение, в общем 

количестве пациентов с ЗНО 

процент

ов 

92,5 92,5 92,5 10,0 

7. Доля пациентов с ОИМ, 

госпитализированных в первые 12 часов от 

начала заб-ния, в общем количестве 

госпитализированных пациентов с ОИМ 

процент

ов 

50 55 55 90 

10. Доля пациентов с ОИМ, которым проведена 

тромболитическая терапия, в общем 

количестве пациентов с острым инфарктом 

миокарда, имеющих показания к ее 

проведению 

процент

ов 

16 15 15 100 

11. Доля работающих граждан, состоящих на 

учете по поводу ХНИЗ, которым проведено 

Д-наблюдение работающего гражданина в 

соответствии с Терпрограммой 

государственных гарантий 

процент

ов 

70 70 70 80 



12. Доля пациентов с острыми ЦВБ, 

госпитализированных в первые 6 часов от 

начала заб-ния, в общем кол-ве 

госпитализированных в ПСО с острыми 

цереброваскулярными болезнями 

процент

ов 

33,5 33,5 33,5 80 

13. Доля пациентов с ОИИ, которым проведена 

тромболитическая терапия, в общем кол-ве 

пациентов с ОИИ, госпитализированных в 

ПСО в первые 6 часов от начала заболевания 

процент

ов 

11,7 11,7 11,7 100 

14. Доля пациентов с ОИИ, которым проведена 

тромболитическая терапия, в общем кол-ве 

пациентов с ОИИ, госпитализированных в 

ПСО 

процент

ов 

6,5 6,5 6,5 100 

15. Доля пациентов, получающих 

обезболивание в рамках оказания 

паллиативной медицинской помощи, в 

общем кол-ве пациентов, нуждающихся в 

обезболивании 

процент

ов 

95 95 95 100 

16. Доля пациентов, получающих лечебное 

(энтеральное) питание в рамках оказания 

паллиативной медицинской помощи, в 

общем кол-ве пациентов, нуждающихся в 

лечебном питании 

процент

ов 

95 95 95 100 

17. Доля лиц репродуктивного возраста, 

прошедших диспансеризацию для оценки 

репродуктивного здоровья женщин и 

мужчин, всего, в том числе: 

процент

ов 

55 55 55 81,7 

18. женщин % 55 55 55 48,2 

19. мужчин % 55 55 55 33,4 

24. Количество обоснованных жалоб, в том 

числе на несоблюдение сроков ожидания 

оказания и отказ в оказании медицинской 

помощи (не более 0,01% от прикрепленного 

населения) 

Абс. 

кол-во в 

год 

не 

более  

8 

не 

более  

8 

не 

более  

8 

3 

25. Охват Д-наблюдением граждан, состоящих 

на учете с диагнозом ХОБЛ 

процент

ов в год 

70 70 70 100 

26. Доля пациентов с диагнозом ХСН, 

находящихся под Д-наблюдением, 

получающих лекарств. обеспечение 

процент

ов в год 

90 90 90 100 

27. Охват Д-наблюдением граждан, состоящих 

на учете в с диагнозом "гипертоническая 

болезнь" 

процент

ов в год 

70 70 70 80 

28. Охват Д-наблюдением граждан, состоящих 

на учете с диагнозом "сахарный диабет" 

процент

ов в год 

57,6 57,6 57,6 71,8 



29. Количество пациентов с гепатитом C, 

получивших противовирусную терапию 

на 100 

тыс. чел/  

год 

28,5 30,0 31,5 30 

30. Доля ветеранов боевых действий, 

получивших паллиативную медицинскую 

помощь и (или) лечебное питание, из числа 

нуждающихся 

процент

ов 

100 100 100 100 

32.  Раздел 2. КРИТЕРИИ ДОСТУПНОСТИ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

33. Удовлетворенность населения доступностью 

медицинской помощи,  

 

% от 

числа 

опроше

нных 

не 

менее 

86 

не 

менее 

87 

не 

менее 

88 

90 

36. Доля расходов на оказание медицинской 

помощи в условиях дневных стационаров в 

общих расходах на территориальную 

программу ОМС 

процент

ов 

11,7 11,7 11,7 100 

37. Доля расходов на оказание медицинской 

помощи в амбулаторных условиях в 

неотложной форме в общих расходах на 

терпрограмму ОМС 

процент

ов 

2,5 2,5 2,5 100 

38. Доля пациентов, получивших 

специализированную медицинскую помощь 

в стационарных условиях в рамках ОМС 

процент

ов 

0,11 0,11 0,11 100 

42. Доля пациентов, страдающих ХНИЗ, взятых 

под Д-наблюдение, в общем кол-ве 

пациентов, страдающих ХНИЗ 

процент

ов 

70 70 70 80 

43. Доля пациентов, находящихся в 

стационарных организациях социального 

обслуживания и страдающих ХНИЗ, 

получивших медицинскую помощь в рамках 

диспансерного наблюдения 

процент

ов 

30 30 30 80 

44. Доля граждан, обеспеченных 

лекарственными препаратами, в общем 

количестве льготных категорий граждан 

процент

ов 

62 63 64 100 

46. Число случаев лечения в стационарных 

условиях на одну занятую должность врача  

 157 170 180 1541 

47. Оперативная активность на одну занятую 

должность врача хирургической 

специальности 

Кол-во 

проведе

нных 

операци

й на 1 

должно

сть 

врача в 

год 

175 180 190 48 

48.  Раздел 3. КРИТЕРИИ ОЦЕНКИ ЭФФЕКТИВНОСТИ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 



МЕДИЦИНСКИХ ОРГАНИЗАЦИЙ 

49. Выполнение функции врачебной 

должности, всего 

в том числе в медицинских 

организациях,  расположенных в 

городской местности 

число 

амбулаторных 

посещений в 

год на одну 

занятую 

врачебную 

должность 

3200 3250 3250 4520 

52. Среднегодовая занятость койки, всего 

в том числе в городской местности 

дней в году 320 320 320 171 

 


