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Уважаемый Сергей Михайлович! 

Правительство Республики Хакасия направляет информацию по исполнению 
пунктов примерного плана проведения «правительственного часа» на тему 
«О мерах, принимаемых Правительством Республики Хакасия по решению проблем 
в здравоохранении Республики Хакасия» на двадцать девятой сессии Верховного 
Совета Республики Хакасия восьмого созыва, утвержденного постановлением 
Президиума Верховного Совета Республики Хакасия от 22.12.2025 № 189-п. 
Докладчиком выступит исполняющий обязанности министра здравоохранения 
Республики Хакасия Аверина Наталья Александровна. 

Приложение: на 16 л. в электронном виде. 

Исполняющий обязанности Главы 
Республики Хакасия - Председателя 
Правительства Республики Хакасия v<̂  гГ?(> Т. Курбатова 

Аверина Наталья Александровна 
(3902) 29-50-62 



Приложение 
к письму от 

По пункту 1. 
По подпункту 1. 
Федеральным законом от 30.11.2024 № 422-ФЗ «О бюджете Федерального 

фонда обязательного медицинского страхования на 2025 год и на плановый период 
2026 и 2027 годов» утвержден объем субвенции Федерального фонда обязательного 
медицинского страхования для субъектов Российской Федерации, в том числе для 
Республики Хакасия в сумме 16 084,2 млн рублей. 

Постановлением Правительства Республики Хакасия от 28.12.2024 № 839 
утверждена территориальная программа государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики Хакасия на 
2025 год и на плановый период 2026 и 2027 годов, включающая территориальную 
программу обязательного медицинского страхования (далее - территориальная 
программа ОМС). Территориальная программа ОМС на 2025 год разработана в 
соответствии с базовой программой обязательного медицинского страхования, 
являющейся составной частью Программы государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи на 2025 год и на плановый период 2026 и 
2027 годов, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 
27.12.2024 № 1940, включает объемы медицинской помощи и объем финансового 
обеспечения за счет средств обязательного медицинского страхования. 

Законом Республики Хакасия от 10.12.2024 № 93-3PX «О бюджете 
Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики 
Хакасия на 2025 год и на плановый период 2026 и 2027 годов» на финансовое 
обеспечение организации обязательного медицинского страхования предусмотрено 
15 864,9 млн рублей (без расходов на ведение дела страховыми медицинскими 
организациями). По итогам 11 месяцев 2025 года исполнение территориальной 
программы ОМС по принятым реестрам-счетам от медицинских организаций 
составило 13 045,3 млн рублей. 

Вопросы реализации мероприятий территориальной программы ОМС 
рассматриваются на заседаниях Правительства Республики Хакасия, совещаниях 
Главы Республики Хакасия - Председателя Правительства Республики Хакасия, 
совещаниях заместителя Главы Республики Хакасия - Председателя Правительства 
Республики Хакасия, курирующего сферу здравоохранения, в том числе с участием 
руководителей медицинских организаций. 

По подпунктам 2,3. 
В Республике Хакасия продолжает оставаться сложная ситуация с 

исполнением республиканского бюджета Республики Хакасия по доходам, 
обусловленное снижением поступлений налоговых и неналоговых доходов в 
республиканский бюджет Республики Хакасия. 

При проектировке расходов на 2025 год планируемая потребность по 
ведомству «Министерство здравоохранения Республики Хакасия» (далее -
Минздрав Хакасии) составляла 13,35 млрд рублей. Министерством финансов 
Республики Хакасия (далее — Минфин Хакасии) объем бюджетных ассигнований 
согласован в сумме 10,26 млрд. рублей. В течение 2025 года бюджетные 
ассигнования, предусмотренные на реализацию государственных программ, а также 



на проведение капитальных ремонтов и приобретение медицинского оборудования 
перераспределялись под кредиторскую задолженность 2024 года, под поступающие 
исполнительные документы из-за отсутствия оплаты за поставленные товары и 
работы, а также под механизм секвестирования. 

Расходы на льготное лекарственное обеспечение доведены Минздраву 
Хакасии в полном объеме 1,5 млрд рублей, но учитывая кредиторскую 
задолженность 2024 года (162,8млн рублей) и рост числа получателей, в течение 
года возникала потребность в увеличении бюджетных ассигнований. В связи с чем 
по главе 806 расходы увеличены на дополнительное лекарственное обеспечение на 
сумму 54,5 млн рублей. В следствие отсутствия своевременного финансирования за 
приобретенные лекарственные препараты возникали отказы основных поставщиков 
участвовать в закупках малого объема, что в свою очередь препятствовало 
своевременному обеспечению лекарственными препаратами и медицинскими 
изделиями отдельной категории граждан. По состоянию на 01.01.2026 кредиторская 
задолженность за льготные лекарственные препараты сложилась в сумме 419,5 млн 
рублей. 

Задолженность за приобретенные вакцины на конец 2024 года составила 18,5 
млн рублей. Потребность Минздрава Хакасии на 2025 год составляла 182,9 млн 
рублей, из которых Минфином Хакасии согласовано 59,4 млн рублей. Средства 
освоены в полном объеме, кредиторская задолженность на конец 2025 года за 
закупленные вакцины сложилась в сумме 13,3 млн рублей. 

Задолженность за услуги связи и коммунальные услуги на 01.01.2025 
составила 3,2 млн рублей. На момент планирования бюджета подведомственным 
Минздраву Хакасии учреждениям требовалась предусмотреть 66,1 млн рублей, из 
которых доведено только 62,9 млн руб. Профинансировано в течение 2025 года 56,1 
млн рублей, задолженность за 2025 года составляет 3,5 млн рублей. 

Учитывая недостаточность поступлений собственных доходов в 
республиканский бюджет Республики Хакасия, в первую очередь средства 
направляются на финансирование первоочередных расходов (заработная плата, 
социальные выплаты, страховые взносы в Территориальный фонд обязательного 
медицинского страхования Республики Хакасия за неработающее население и 
другие первоочередные расходы). Остальные расходы финансируются по 
остаточному принципу, исходя из поступлений собственных средств 
республиканского бюджета. 

Так, с начала года Минздраву Хакасии и подведомственным министерству 
учреждениям здравоохранения финансирование направлено в объеме 9,45 млрд 
рублей (без федеральных средств) - 92 % из предусмотренных бюджетных 
ассигнований 10,26 млрд. рублей. 

По подпункту 4. 
Вопрос льготного лекарственного обеспечения находится на постоянном 

контроле. Закупки лекарственных препаратов для обеспечения льготных категорий 
граждан в 2025 году начаты заблаговременно в августе 2024 года. Лекарственные 
препараты поступают на уполномоченный аптечный склад ГБУ РХ «Ресфармация», 
затем отгружаются в аптеки льготного отпуска по графику в соответствии с 
утвержденными заявками медицинских организаций. Мероприятия по закупке 
лекарственных препаратов продолжаются в течение года. Несостоявшиеся 
аукционы размещаются повторно. 



В ГБУ РХ «Ресфармация» разработаны и утверждены стандартные 
операционные процедуры, регламентирующие действия работников при 
возникновении дефицита лекарств в аптеке льготного отпуска и их наличии на 
складе или в других аптечных организациях республики. 

В целях организации своевременного обеспечения льготных категорий 
граждан Республики Хакасия лекарственными препаратами, медицинскими 
изделиями и специализированными продуктами лечебного питания Минздравом 
Хакасии организован мониторинг рецептов, находящихся на отсроченном 
обеспечении. ГБУ РХ «Ресфармация» в ежедневном режиме представляет 
информацию о рецептах, взятых на отсроченное обеспечение, о возможности 
перераспределения либо отгрузки со склада, об ориентировочной дате поступления 
в аптечное учреждение, где возник отложенный спрос, об информировании 
пациента о поступлении препарата в аптеку. 

Еженедельно в Минздраве Хакасии проводятся совещания, на котором 
решаются вопросы, связанные с льготным лекарственным обеспечением граждан. 
При возникновении потребности в срочной закупке лекарственных препаратов 
(поступивший протокол врачебной комиссии, смена схемы лечения, вновь 
выявленный пациент) проводится закупка препарата по разовым договорам, а также 
проводятся мероприятия по перераспределению необходимых препаратов между 
аптеками льготного отпуска. 

По вопросам обеспечения необходимыми лекарственными препаратами 
граждане имеют возможность обратиться по телефону «горячей линии» в Минздраве 
Хакасии, а также в социальной аптеке г. Абакана. 

По подпункту 5. 
С целью устранения дефицита медицинского персонала и обеспечения 

населения врачами на территории Республики Хакасия продолжается реализация 
следующих мероприятий: 

1. Целевая подготовка специалистов в медицинских вузах Сибирского 
федерального округа: 

ежегодно увеличивается количество поступивших абитуриентов на целевое 
обучение в ВУЗы, по сравнению с 2020 более чем в 2 раза: 2020 год - 88, 2025 год -
184. 

Количество действующих договоров о целевом обучении - 809. 
Планируемое трудоустройство выпускников целевого обучения по 

программам специалитета: 2026 - 80, 2027 - 77, 2028 - 101, 2029 - 112, 2030 - 138, 
2031 - 174 человека. 

В 2025 году по образовательным программам высшего образования -
программам специалитета завершили обучение 79 человек, из них: 

34 человека трудоустроились, 
продолжили обучение по образовательным программам высшего образования 

- программам ординатуры, заключив договор о целевом обучении 31 человек; 
13 человек не исполнили обязательства по трудоустройству, из них 1 

выпускник не прошел процедуру аккредитации; 
1 человек исполнение обязательств по осуществлению трудовой деятельности 

приостановлено в связи с беременностью и родами. 
В 2025 году завершили обучение по образовательным программам высшего 

образования - программам ординатуры 44 человек, из них: 



38 человек трудоустроились; 
5 человек не исполнили обязательства по трудоустройству. 

Эффективность трудоустройства составила 84 %. 
С лицами, отказавшимися от исполнения обязательств по трудоустройству 

проводится претензионная работа: направлены уведомления о необходимости 
возврата сумм доплат к стипендии и штрафа в соответствии с условиями договора, 
а также направляются уведомления в вузы для взыскания полной стоимости 
обучения за неисполнения обязательств по договорам о целевом обучении. В случае 
отказа от добровольной выплаты, средства взыскиваются в судебном порядке. 

Осуществляется сопровождение студентов-целевиков (проведение рабочих 
встреч в ВУЗах со студентами с целью обсуждения вопросов трудоустройства и мер 
социальной поддержки, прохождение производственной практики в медицинских 
организациях, указанных в договорах, с целью сокращения сроков адаптации в 
трудовом коллективе при трудоустройстве, наставничество). В 2024 и 2025 годах 
проведены встречи со студентами медицинских вузов: Сибирский государственный 
медицинский университет, Новосибирский государственный медицинский 
университет, Алтайский государственный медицинский университет, Кемеровский 
государственный медицинский университет. 

2. Осуществляется привлечение обучающихся к осуществлению медицинской 
деятельности имеющих допуск в соответствии с нормативными актами 
Министерства здравоохранения Российской Федерации (далее - Минздрав России): 

на должности средних медицинских работников студентов старших курсов 
после прохождения экзамена по допуску к осуществлению медицинской 
деятельности в соответствии с приказом Минздрава России от 01.11.2022 № 715н (с 
начала года трудоустроилось 75 студентов старших курсов); 

на должности врачей в первичном звене здравоохранения ординаторов 1 курса 
обучения (с начала года трудоустроилось 18 врачей); 

на должности врачей-стажеров ординаторов 2 курса обучения после 
промежуточной аттестации в соответствии с приказом Минздрава России от 
25.12.2023 № 716н (с начала года трудоустроилось 39 ординаторов второго года). 

3. Подготовка среднего медицинского персонала для системы 
здравоохранения Республики Хакасия ведется тремя образовательными 
организациями. 

С 2024 года ежегодно увеличивается количество мест за счет средств 
республиканского бюджета Республики Хакасия: 2024 год - 220 мест, 2025 - 250 
мест: открыты новые специальности в 2025 году «Стоматологическое дело» (зубной 
врач) - 24 места, «Лабораторная диагностика» (фельдшер - лаборант) - 14 мест, 
«Акушерское дело» - 20 мест на коммерческой основе. На 2026 учебный год 
увеличены контрольные цифры приема по образовательным программам среднего 
профессионального образования медицинского профиля за счет республиканского 
бюджета Республики Хакасия до 295 бюджетных мест (150 мест по специальности 
«Сестринское дело», 75 - «Лечебное дело», 15 - «Стоматология профилактическая», 
«Фельдшер стоматологический» (зубной врач) - 20 мест, «Лабораторная 
диагностика» (фельдшер - лаборант) - 20 мест, «Акушерское дело» - 15). 

4. В соответствии с Законом Республики Хакасия от 02.12.2011 № 117-ЗРХ 
«О мерах социальной поддержки медицинских работников и лиц, обучающихся на 
основании договора о целевом обучении для последующего трудоустройства в 
медицинские организации государственной системы здравоохранения Республики 



Хакасия»: 
4.1. Выплачивается единовременная денежная выплата: 
1) 500 тыс. рублей - принятым на работу в структурные подразделения 

медицинских организаций, расположенные в сельских населенных пунктах, либо 
рабочих поселках, либо поселках городского типа, либо городах с населением до 50 
тысяч человек в Республике Хакасия, при условии, что трудоустройство в 
медицинскую организацию осуществляется впервые, за исключением 
трудоустройства в период обучения в образовательной организации; 

2) 500 тыс. рублей - трудоустроившимся в медицинские организации 
городских округов город Абакан, город Черногорск, город Саяногорск по 
специальностям «врач-терапевт участковый», «врач-педиатр участковый», «врач 
общей практики (семейный врач)», «врач скорой медицинской помощи», 
«медицинский физик» при условии, что трудоустройство в медицинскую 
организацию осуществляется впервые, за исключением трудоустройства в период 
обучения в образовательной организации; 

3) 2,0 млн рублей - впервые принятым на работу в структурные подразделения 
медицинских организаций, расположенные в сельских населенных пунктах, либо 
рабочих поселках, либо поселках городского типа, либо городах с населением до 50 
тысяч человек в Республике Хакасия, по специальностям «врач-хирург», «врач-
акушер-гинеколог», «врач-анестезиолог-реаниматолог», «врач-неонатолог», «врач-
терапевт», «врач-терапевт участковый», «врач-педиатр», «врач-педиатр 
участковый» при отсутствии указанных специалистов в этом структурном 
подразделении на момент принятия их на работу, за исключением трудоустройства 
в период обучения в образовательной организации; 

4) 250 тыс. рублей - иным специалистам, не указанным в пунктах 1), 2), 3) и 
впервые трудоустроившимся в медицинскую организацию, за исключением 
трудоустройства в период обучения в образовательной организации. 

5) 300 тыс. рублей - специалистам со средним профессиональным 
образованием, работающим на станциях (в отделениях) скорой медицинской 
помощи, в кабинетах неотложной помощи, в фельдшерских и фельдшерско-
акушерских пунктах, впервые трудоустроившимся в медицинскую организацию 
государственной системы здравоохранения Республики Хакасия. 

Единовременные денежные выплаты в 2025 году одобрены 92 медицинским 
работникам. 

4.2. Ежемесячная доплата к стипендии студентам и ординаторам, проходящим 
обучение на условиях целевой подготовки. Студентам среднего профессионального 
образования - 2 тыс. рублей, 4 тыс. рублей - студентам медицинских ВУЗов, 6 тыс. 
рублей - лицам, обучающимся в ординатуре. Доплату к стипендии получают 762 
человека. 

4.3. Ежеквартальная денежная компенсация расходов по оплате жилых 
помещений, используемых на условиях найма, специалистам с высшим 
медицинским образованием, работающим в медицинских организациях 
государственной системы здравоохранения Республики Хакасия - 10 тыс. рублей в 
месяц за жилое помещение, не имеющим собственного жилья. В 2025 году получили 
95 медицинских работника. 

4.4. Специалистам с высшим медицинским образованием и со средним 
медицинским образованием, работающим фельдшерами в отделении скорой 
медицинской помощи, кабинетах неотложной и доврачебной помощи, фельдшерско-



акушерских пунктах, впервые трудоустроившимся в медицинскую организацию в 
течение 3-х лет после завершения обучения, назначается ежемесячная денежная 
выплата в размере 10 тыс. рублей до достижения ими 3-х летнего стажа работы. В 
2025 году выплату получали 216 человек (190 врачей и 26 средних медицинских 
работника). 

4.5. Медицинским работникам (врачам и фельдшерам), работающим в 
медицинских организациях государственной системы здравоохранения Республики 
Хакасия, расположенных в сельском населенном пункте, либо рабочем поселке 
(поселке городского типа), либо городе с населением до 50 тыс. человек, в трудовую 
функцию которых входит разъездная работа на постоянной основе, назначается 
ежемесячная денежная выплата в размере 10 тыс. рублей. Ежемесячные денежные 
выплаты в 2025 году получили 149 человек (12 врачей и 137 средних медицинских 
работника). 

4.6. Врачам и фельдшерам, в случае досрочного выхода из отпуска по уходу 
за ребенком до достижения ребенком 3-х летнего возраста, назначается ежемесячная 
денежная выплата 20 тыс. рублей. Ежемесячные денежные выплаты в 2025 году 
получил 81 человек (66 врачей и 15 средних медицинских работника). 

5. В соответствии с Законом Республики Хакасия от 20.12.2012 № 119-ЗРХ 
«О социальной поддержке медицинских и фармацевтических работников, 
проживающих и работающих в сельских населенных пунктах, поселках городского 
типа (рабочих поселках), занимающих должности в медицинских организациях 
государственной системы здравоохранения Республики Хакасия, а также вышедших 
на пенсию»: 

предоставление денежной выплаты на оплату жилого помещения, 
коммунальных услуг (холодное и горячее водоснабжение, водоотведение, 
электроснабжение, газоснабжение, отопление) медицинским и фармацевтическим 
работникам, проживающим и работающим в сельских населённых пунктах 
(посёлках городского типа, рабочих посёлках), занимающих должности по 
основному месту работы в государственных учреждениях здравоохранения 
Республики Хакасия. Компенсацию расходов на оплату жилищно-коммунальных 
услуг в 2025 году получили 306 человек (33 врача и 273 средних медицинских 
работника). 

6. Продолжается реализация программы «Земский доктор/фельдшер». 
В 2025 году выплаты получили 52 человека: 
33 врача (15 человек получили выплату в размере 1,5 млн рублей, 18 человек 

- 1,0 млн рублей) 
19 средних медицинских работников (9 человек получили выплату в размере 

0,75 млн рублей, 10 человек - 0,5 млн рублей). 
7. В рамках реализации Государственной программы Российской Федерации 

«Комплексное развитие сельских территорий», утвержденной постановлением 
Правительства Российской Федерации от 31.05.2019 № 696, осуществляется 
строительство (приобретение) жилых помещений, а также предоставление 
социальной выплаты на улучшение жилищных условий. 

Во 2 квартале 2025 года завершено строительство 2 жилых помещений, 
которые предоставлены медицинским работникам ГБУЗ РХ «Копьёвская районная 
больница» и ГБУЗ РХ «Таштыпская районная больница» по договорам социального 
найма. 

8. В соответствии с постановлением Правительства Республики Хакасия от 



29.12.2006 № 369 «Об утверждении Порядка предоставления жилых помещений 
специализированного жилищного фонда Республики Хакасия» служебные жилые 
помещения предоставляются гражданам, нуждающимся в служебном жилом 
помещении, состоящим в трудовых отношениях с государственным учреждением 
здравоохранения Республики Хакасия, которые (члены семьи которых) не имеют в 
населенном пункте по месту службы (работы) жилых помещений на праве 
собственности и (или) жилых помещений, занимаемых по договорам социального 
найма. 

По договору найма служебного помещения в 2025 году предоставлено 15 
жилых помещений, в том числе 8 - в сельской местности и городах с населением до 
50 тыс. человек. 

В 1 полугодии 2025 года по истечении 10 лет непрерывной работы (не менее 
чем на одной ставке) в медицинских организациях государственной системы 
здравоохранения Республики Хакасия переданы в собственность медицинских 
работников - врачей 5 служебных жилых помещений. 

9. В рамках регионального проекта Республики Хакасия «Обеспечение 
медицинских организаций системы здравоохранения квалифицированными 
кадрами» в 2022 году приобретено 31 жилое помещение. В 2023 году приобретено 
48 служебных квартир для высококвалифицированных врачей дефицитных 
специальностей. В 2025 году в рамках реализации регионального проекта 
«Медицинские кадры» приобретено 3 служебных помещения. 

По данным Министерства имущественных и земельных отношений 
Республики Хакасия в пользовании врачей системы здравоохранения Республики 
Хакасия находятся 112 служебных жилых помещений специализированного 
жилищного фонда, относящихся к категории «служебное жилое помещение», 
принадлежащих подведомственным медицинским учреждениям на праве 
оперативного управления, в том числе 55 служебных жилых помещений - в сельской 
местности. 

10. Оплата стоимости обучения студентов медицинских образовательных 
организаций, обучающихся на условиях полного возмещения затрат, при условии 
заключения ученического договора с медицинской организацией. На 01.01.2026 
заключено 35 договоров. 

По подпункту 6. 
На территории Республики Хакасия реализуется территориальная программа 

ОМС, направленная на повышение доступности и качества бесплатной медицинской 
помощи. В целях повышения доступности и качества первичной медико-санитарной 
помощи, специализированной медицинской помощи разработана маршрутизация 
пациентов в разрезе профилей и условий оказания медицинской помощи. 

С целью повышения доступности и качества медицинской помощи в 
малочисленных и отдаленных населенных пунктах организованы выездные формы 
работы. 

Кроме того, в целях обеспечения доступности и качества медицинской 
помощи строятся новые объекты здравоохранения или создаются взамен 
существующих. 

В 2019 году началось строительство радиологического корпуса ГБУЗ РХ 
«РКОД», в 2022 году введен в эксплуатацию. 



В 2022 году началась реконструкция зданий ГБУЗ РХ «Республиканская 
клиническая детская больница» с пристройкой для размещения компьютерного 
томографа. Дата ввода в эксплуатацию - 29.08.2025. 

В рамках регионального проекта «Модернизация первичного звена 
здравоохранения Российской Федерации (Республика Хакасия)» с 2022 года 
началось строительство детской поликлиники на 200 посещений в смену в с. Аскиз. 
03.12.2025 получены документы на ввод объекта в эксплуатацию, в настоящее время 
осуществляется процедура получения санитарно-эпидемиологического заключения 
и лицензирования объекта. 

С 2023 года ведется строительство двух детских поликлиник на 200 
посещений в смену в г. Абакане и в г. Черногорске: 

В рамках регионального проекта «Модернизация первичного звена 
здравоохранения Российской Федерации (Республика Хакасия)» создано 25 
объектов первичного звена здравоохранения - быстровозводимые модульные 
конструкции (далее - БМК) в 8 районах Республики Хакасия: Аскизский, Бейский, 
Боградский, Алтайский, Орджоникидзевский, Усть-Абаканский, Таштыпский, 
Ширинский. 

С 2024 года начался монтаж БМК объекта «Поликлиника на 170 посещений в 
смену, в т.ч. 40 посещений в смену детей» ГБУЗ РХ «Боградская районная больница 
им. Т.П. Ануфриевой» общей площадью 2 982 м2, предусмотрено 390,0 млн рублей, 
в том числе средства федерального бюджета - 250,0 млн рублей. Дата ввода в 
эксплуатацию - 14.07.2025. 

Произведена замена фельдшерско-акушерского пункта (далее - ФАП) в 
д. Летник Алтайского района на фельдшерский пункт (далее - ФП). 

Минздравом Хакасии ежегодно проводится ведомственный контроль в 
соответствии с планом утвержденным приказом Минздрава Хакасии, на 2026 год 
план утвержден приказом Минздрава Хакасии от 28.11.2025 № 1321 
«О контрольных мероприятиях Министерства здравоохранения Республики Хакасия 
на 2026 год». 

В рамках ведомственного контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности осуществляется контроль исполнения следующих нормативно-
правовых актов: 

статья 89 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЭ «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации»; 

приказ Минздрава России от 31.07.2020 № 787н «Об утверждении Порядка 
организации и проведения ведомственного контроля качества и безопасности 
медицинской деятельности»; 

приказ Минздрава России от 14.04.2025 № 203н «Об утверждении критериев 
оценки качества медицинской помощи»; 

постановление Правительства Республики Хакасия от 11.06.2009 № 260 «Об 
утверждении положения о Министерстве здравоохранения Республики Хакасия» 
(п. 4.4.5 - ведомственный контроль качества и безопасности медицинской 
деятельности подведомственных организаций); 

приказ Минздрава Хакасии от 18.01.2021 № 27 «О ведомственном контроле 
качества и безопасности медицинской деятельности на территории Республики 
Хакасия». 



В рамках внутреннего контроля качества и безопасности медицинской 
деятельности осуществляется контроль исполнения следующих нормативно-
правовых актов: 

статья 90 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ф3 «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации»; 

приказ Минздрава России от 31.07.2020 № 785н «Об утверждении Требований 
к организации и проведению внутреннего контроля качества и безопасности 
медицинской деятельности»; 

приказ Минздрава Хакасии от 04.03.2021 № 248 «О совершенствовании 
организации и проведения внутреннего контроля качества и безопасности 
медицинской деятельности в Республике Хакасия». 

За 2025 год значение показателя «Удовлетворенность населения медицинской 
помощью по результатам оценки общественного мнения, %» регионального проекта 
«Модернизация первичного звена здравоохранения Российской Федерации 
(Республика Хакасия)», направленного на достижение целей и показателей 
федерального проекта, входящего в состав национального проекта 
«Продолжительная и активная жизнь» достигнуто 100 % и составляет 44,7 (план -
40,6). 

С целью своевременного оказания медицинской помощи населению 
Республики Хакасия проведена оптимизация системы записи к врачу и исследования 
в Государственной информационной системе здравоохранения Республики Хакасия 
(далее - ГИСЗ Республики Хакасия). Согласно методических рекомендаций ФГБУ 
«Центральный научно-исследовательский институт организации и автоматизации 
здравоохранения» Минздрава России №12-23 от 27.09.2023 «Организация записи на 
прием к врачу, в том числе через единый портал государственных услуг и единые 
региональные кол-центры» и приказа Министерства здравоохранения Республики 
Хакасия от 07.04.2023 №441 «Об организации записи на прием к врачу в 
медицинских организациях, подведомственных Министерству здравоохранения 
Республики Хакасия, оказывающих первичную медико-санитарную помощь» для 
пациентов организована возможность самостоятельной записи на прием к врачу. 
Перечень специальностей врачей, расписание которых доступно для 
самостоятельной записи: 

1. Врач-терапевт участковый; 
2. Врач-педиатр участковый; 
3. Врач общей практики; 
4. Врач-хирург; 
5. Врач-акушер-гинеколог; 
6. Врач-стоматолог; 
7. Врач-стоматолог-терапевт; 
8. Врач-стоматолог детский; 
9. Врач-фтизиатр; 
10. Врач-психиатр детский (подростковый); 
11. Врач-офтальмолог; 
12. Врач-оториноларинголог; 
13. Врач-психиатр-нарколог; 
14. Врач-детский хирург. 
Запись на прием к данным специалистам возможна любым удобным 

способом, в том числе без посещения медицинской организации: 
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через Единый портал государственных услуг-gosuslugi.ru; 
через региональный контакт-центр-122; 
в регистратуре, в том числе электронной (инфомат в холле поликлиники). 
В настоящий момент реализована запись на прием к врачу через 

национальный мессенджер МАКС. 
К врачам-узким специалистам запись организована по направлению от врача-

терапевта/педиатра участкового, в связи с тем, что: 
первичный осмотр проводит терапевт, педиатр-врач с наибольшим врачебным 

кругозором; 
для установления диагноза и выбора дальнейшей тактики лечения узкому 

специалисту необходимо иметь результаты дополнительных обследований, 
направление на которые также может выписать терапевт; 

один и тот же симптом может быть при разных заболеваниях, например, 
кашель может быть при ОРВИ или при болезнях ЖКТ — терапевт разберется и 
направит нужному специалисту на прием; 

получение направления от участкового врача позволяет избегать самолечения 
и самостоятельной постановки диагноза, зачастую ошибочного; 

за счет сокращения числа необоснованных консультаций у врача узкой 
специализации увеличивается время для работы с теми пациентами, которым 
действительно нужна его помощь. 

Пациентам, стоящим на динамическом наблюдении, доступна 
самостоятельная запись к профильному специалисту и сохраняется в полном 
объеме. 

Запись на лабораторную диагностику, инструментальные исследования 
организована посредством медицинской информационной системы (в свою 
медицинскую организацию либо межорганизационная запись) и осуществляется 
врачом-специалистом, который выдает направление. 

Специалистами Минздрава Хакасии проводится регулярный мониторинг 
формирования расписания врачей в ГИСЗ Республики Хакасия в соответствии с 
установленным горизонтом записи 14 дней. 

В случае отсутствия доступных талонов к врачу и с целью соблюдения сроков 
ожидания, установленных Территориальной программой государственных гарантий 
бесплатного оказания медицинской помощи гражданам, в медицинских 
организациях внедрен механизм «Лист ожидания» с последующей записью к врачу 
по мере появления доступности. На увеличение сроков ожидания медицинской 
помощи влияет сезонный подъем заболеваемости, что повышает нагрузку на 
отделения/кабинеты неотложной помощи, сокращая при этом плановую помощь. 

С целью повышения доступности первичной медико-санитарной помощи 
приказом Минздрава Хакасии №149 от 11.02.2025 «Об утверждении положения о 
режиме работы структурных подразделений государственных медицинских 
организациях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь взрослому 
и/или детскому населению в Республике Хакасия» продлен режим работы 
поликлинических отделений города Абакана, Черногорска, Саяногорска до 20.00 в 
будние дни, в субботу с 9.00 до 14.00, сельских поликлиник до 18.00 в будние дни, в 
субботу с 9.00 до 12.00. Также с целью повышения доступности медицинской 
помощи и сокращения визитов в медицинские организации активно развиваются 
телемедицинские консультации по принципу «врач-врач», «врач-пациент», 
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дистанционное наблюдение за пациентами, стоящими на учете с неинфекционными 
заболеваниями. 

Также с целью повышения доступности медицинской помощи 
перераспределен функционал между врачебным персоналом и персоналом со 
средним медицинским образованием и немедицинскими работниками. Внедрены 
организационные решения по перераспределению потоков пациентов с разными 
поводами обращений между структурными подразделениями медицинских 
организаций. 

По подпункту 7. 
Реализация мероприятий, направленных на укрепление материально 

технической базы медицинских организаций Республики Хакасия, оказывающих 
первичную медико-санитарную помощь взрослым и детям, их обособленных 
подразделений, центральных районных и районных больниц осуществляется с 2021 
года в рамках региональной программы «Модернизация первичного звена 
здравоохранения на территории Республики Хакасия», утвержденной 
постановлением Президиума Правительства Республики Хакасия от 14.12.2020 
№ 174-п (далее - региональная программа). 

Объем ресурсного обеспечения региональной программы в период 
с 2021-2030 гг. составляет 6 186,1 млн рублей, из них: средства федерального 
бюджета 5 680,6 млн рублей, средства республиканского бюджета Республики 
Хакасия 505,5 млн рублей. 

На реализацию мероприятий региональной программы в период с 2021-2025 
гг. было направлено 2 544,9 млн рублей, из них средства федерального бюджета 
2 107,8 млн рублей, средства республиканского бюджета Республики Хакасия 437,1 
млн рублей. 

Приобретено и смонтировано 24 быстровозводимых модульных объекта 
здравоохранения на сумму 570,9 млн рублей, из них средства федерального бюджета 
426,8 млн рублей; 

проведены капитальные ремонты 20 объектов на сумму 153,6 млн рублей, из 
них средства федерального бюджета 150,2 млн рублей; 

приобретено 220 единиц медицинского оборудования, в том числе 7 единиц 
тяжёлого медицинского оборудования на сумму 279,2 млн рублей, из них средства 
федерального бюджета 272,9 млн рублей; 

приобретено 111 единиц автомобильного транспорта на сумму 104,5 млн 
рублей, из них средства федерального бюджета 101,9 млн рублей. 

При формировании мероприятий региональной программы в период 
с 2026-2030 годы была проведена инвентаризация первичного звена 
здравоохранения. С учетом степени износа зданий, срока эксплуатации 
медицинского оборудования и автомобильного транспорта определена потребность 
в реализации мероприятий на сумму 12 452,7 млн рублей. 

Учитывая, что мероприятия региональной программы сформированы 
с объемом средств федерального бюджета, планируемых предоставить 
республиканскому бюджету Республики Хакасия в период с 2026-2030 гг. объем 
ресурсного обеспечения региональной программы в период 
с 2026-2030 гг. составит 3 641,2 млн рублей, из них: средства федерального бюджета 
3 572,8 млн рублей, средства республиканского бюджета Республики Хакасия 68,4 
млн рублей: 
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проведение капитального ремонта 12 объектов здравоохранения на общую 
сумму 1 490,0 млн рублей (федеральный бюджет - 1 462,5 млн рублей, 
региональный бюджет - 27,5 млн рублей). В 2026 году начнется ремонт ГБУЗ РХ 
«Ширинская ЦРБ», ГБУЗ РХ «Копьевская РБ», ГБУЗ РХ «Аскизская ЦРБ»); 

строительство поликлиники на 250 посещений в смену в рабочем поселке 
Усть-Абакан, ГБУЗ РХ «Усть-Абаканская ЦРБ им. Н.И. Солошенко» (2027-2029 
годы) на общую сумму 817,0 млн рублей (федеральный бюджет - 800,7 млн рублей, 
региональный бюджет - 16,3 млн рублей); 

приобретение и монтаж 26 быстровозводимых модульных конструкций 
объектов здравоохранения на общую сумму 656,5 млн рублей (федеральный бюджет 
- 644,3 млн рублей, региональный бюджет - 12,2 млн рублей), 2026 год - 2 БМК, 
2027 год - 1 БМК; 2028 год - 1 БМК, 2029 год - 2 БМК, 2030 год - 20 БМК. Из 26 
быстровозводимых модульных конструкций в 2026 году будет осуществлен монтаж 
2 быстровозводимых фельдшерско-акушерских пункта (в селе Июс, ГБУЗ РХ 
«Копьёвская РБ», в селе Кирба, ГБУЗ РХ «Бейская РБ»), Начнется монтаж 
быстровозводимого модульного круглосуточного стационара на 30 коек в селе 
Боград, ГБУЗ РХ «Боградская РБ имени Т.И. Ануфриевой», ввод объекта в 2027 
году; 

приобретение 38 единиц «тяжелого» медицинского оборудования на общую 
сумму 677,6 млн рублей (федеральный бюджет - 665,3 млн рублей, региональный 
бюджет - 12,3 млн рублей), 2026 год - 10 единиц, 2027 год - 4 единицы; 2028 год -
8 единиц, 2029 год - 5 единиц, 2030 год - 11 единиц. 

По пункту 2. 
Паллиативная медицинская помощь населению Республики Хакасия 

оказывается в соответствии с Территориальной программой государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории 
Республики Хакасия на 2026 год и на плановый период 2027 и 2028 годов, 
утвержденной постановлением Правительства республики Хакасия от 30.12.2025 
№ 726. 

С 2019 года на территории республики реализуется региональная программа 
«Развитие системы оказания паллиативной медицинской помощи в Республике 
Хакасия» (с изменениями, утвержденными постановлением Президиума 
Правительства Республики Хакасия от 26.12.2025 № 359-п). 

Паллиативная медицинская помощь оказывается в амбулаторных условиях и 
стационарных условиях. 

Паллиативная специализированная медицинская помощь взрослому 
населению осуществляется на 45 койках (в том числе 8 койках сестринского ухода), 
развернутых в 5 стационарах Республики Хакасия: 

ГБУЗ РХ «Белоярская центральная районная больница» - паллиативное 
отделение на 12 коек; 

ГБУЗ РХ «Ширинская центральная районная больница» - паллиативное 
отделение на 9 паллиативных коек и 5 коек сестринского ухода; 

ГБУЗ РХ «Саяногорская межрайонная больница» - отделение на 8 
паллиативных коек; 

ГБУЗ РХ «Боградская районная больница имени Т.И. Ануфриевой» - 3 койки 
сестринского ухода; 
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ГБУЗ РХ «Усть-Абаканская центральная районная больница имени Н.И. 
Солошенко» - паллиативное отделение на 8 коек. 

Амбулаторная паллиативная медицинская помощь в Республике Хакасия 
взрослым представлена 3 отделениями выездной патронажной паллиативной 
медицинской помощи, функционирующими на базе ГБУЗ РХ «Абаканская 
межрайонная клиническая больница», ГБУЗ РХ «Саяногорская межрайонная 
больница» и ГБУЗ РХ «Черногорская межрайонная больница». 

Число взрослых пациентов, получивших паллиативную помощь в 
амбулаторных условиях в 2025 году - 1002 человека. 

За счет республиканского бюджета Республики Хакасия реализуются 
мероприятия региональной программы «Развитие системы оказания паллиативной 
медицинской помощи в Республике Хакасия»: структурные подразделения 
медицинских организаций, оказывающих паллиативную медицинскую помощь, 
оснащаются медицинским оборудованием, пациенты обеспечиваются 
медицинскими изделиями, предназначенными для поддержания функций органов и 
систем организма человека для использования на дому (по перечню, утвержденному 
Министерством здравоохранения Российской Федерации), а также необходимыми 
лекарственными препаратами, в том числе наркотическими лекарственными 
препаратами и психотропными лекарственными препаратами, и продуктами 
энтерального питания. 

Для реализации региональной программы «Развитие системы оказания 
паллиативной медицинской помощи в Республике Хакасия» Минздравом России и 
Правительством Республики Хакасия заключено Соглашение о предоставлении 
субсидий из федерального бюджета в целях софинансирования реализации 
государственных программ, содержащих мероприятия по развитию системы 
паллиативной медицинской помощи. 

В рамках финансируемых мероприятий приобретены: 143 единицы 
медицинского оборудования для оснащения медицинских организаций; 
104 379 единиц медицинского оборудования для обеспечения пациентов на дому; 
закуплены 14 568 упаковок лекарственных препаратов, приобретены 2 автомобиля 
для организации работы выездных патронажных бригад. 

В Республике Хакасия организовано оказание паллиативной медицинской 
помощи детям согласно действующему законодательству. 

По состоянию на 01.01.2026 года в регистре паллиативных пациентов состоит 
121 ребенок в 12 муниципальных образованиях (за исключением г. Сорск). 

Паллиативная специализированная медицинская помощь детскому 
населению оказывается: 

в стационарных условиях на 9 паллиативных койках, расположенных в 
составе ГБУЗ РХ «РДКБ» (6 коек) и ГБУЗ РХ «Саяногорская МБ» (3 койки); 

в амбулаторных условиях бригадами отделений выездной патронажной 
паллиативной медицинской помощи детям по территориальному принципу 
организованных на базе ведущих медицинских организаций Республики Хакасия: 

ГБУЗ РХ «РДКБ» (обслуживаются дети г. Абакана); 
ГБУЗ РХ «Черногорская межрайонная детская больница» (обслуживаются 

дети г. Черногорска, г. Сорска, Усть-Абаканского, Боградского и Ширинского 
районов); 

ГБУЗ РХ «Саяногорская межрайонная больница» (обслуживаются дети г. 
Саяногорска, Алтайского, Бейского, Аскизского и Таштыпского районов). 
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За 9 месяцев 2025 года паллиативную медицинскую помощь получили 127 
детей, в том числе 112 в амбулаторных условиях бригадами отделений выездной 
патронажной паллиативной медицинской помощи детям и 15 детей в стационарных 
условиях. 

Дети, проживающие в домашних условиях, и нуждающиеся в медицинских 
изделиях обеспечиваются ими в соответствии с нормативно-правовыми актами 
Минздрава России. 

Финансовое обеспечение мероприятия в 2025 году осуществлялось за счет 
консолидированного бюджета в объеме 8,1 млн рублей, в том числе 0,7 млн рублей 
из республиканского бюджета Республики Хакасия. 

В соответствии с медицинскими показаниями в 2025 году обеспечены 43 
ребенка. Для них приобретено 41 899 ед. медицинского оборудования и расходных 
материалов (ингалятор аэрозольный, инсуффлятор-аспираторы, концентратор 
кислорода портативный, система подъема и перемещения пациента, система 
аспирационная и др.). 

Дети имеющие медицинские показания также получают специализированное 
детское питание за счет средств федерального и регионального бюджета Республики 
Хакасия. 

В структурных подразделениях медицинских организаций, оказывающих 
паллиативную специализированную медицинскую помощь в Республике Хакасия, 
предусмотрено 7,5 штатных единиц врачей, занятых 7,5 штатных единиц, 
укомплектованность - 100%. В регионе только 4 основных работника заняты на 
должностях для оказания паллиативной специализированной медицинской помощи, 
в основном, врачи работают по совместительству. Коэффициент совместительства 
составил 1,3 на амбулаторном этапе и 2,5 на стационарном этапе. 

В 2025 году организовано функционирование паллиативного отделения в 
ГБУЗ РХ «Усть-Абаканская центральная районная больница». В целях обеспечения 
работы структурного подразделения прошли обучение 6 врачей. 

Укомплектованность врачами по паллиативной медицинской помощи 
составляет 90,6%. 

По пункту 3. 
Укомплектованность медицинского персонала, задействованного в оказании 

медицинской помощи при психических расстройствах и расстройствах поведения 
медицинских организаций Республики Хакасия, по действующим штатным 
расписаниям составляет: врачами-психиатрами - 81,4 %, врачами-психиатрами 
детскими - 94,6 %, врачами-психиатрами детскими участковыми - 100 %, врачами-
психотерапевтами - 87,5 %, клиническими психологами - 87,6 %, врачами-
психиатрами-наркологами - 85,2 %. 

К работе с участниками специальной военной операции привлечены 71,4 % 
квалифицированных специалистов. С членами семей участников СВО работают 85,7 
% квалифицированных специалистов. 

В 2025 году прошли обучение специфике лечения заболеваний и травм, 
полученных в ходе СВО узкие специалисты - врачи в количестве 12 человек, 8 из 
которых проживают в сельской местности и Отдаленных населенных пунктах, в том 
числе медицинский психолог - 7 человек, врач-терапевт-участковый - 1 человек, 
врач-педиатр - 1 человек, врач-невролог - 1 человек, врач по медицинской 
реабилитационной медицине - 1 человек, врач-травматолог-ортопед - 1 человек. 
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В 2026 году работа по организации дополнительного обучения 
квалифицированных специалистов, работающих с участниками СВО и членами их 
семей будет продолжена. 

По пункту 4. 
Ветеранам боевых действий, указанным в абзацах втором и третьем 

подпункта «в» пункта 2 Указа Президента Российской Федерации от 3 апреля 2023 
г. № 232 «О создании Государственного фонда поддержки участников специальной 
военной операции «Защитники Отечества» (далее - участники СВО), оказание 
медицинской помощи в государственных медицинских организациях Республики 
Хакасия осуществляется во внеочередном режиме. 

В рамках организации оказания участникам СВО первичной медико-
санитарной помощи региональный филиал Государственный фонд поддержки 
участников специальной военной операции «Защитники Отечества» (далее фонд 
«Защитники Отечества») при согласии участника специальной военной операции 
представляет в территориальный фонд обязательного медицинского страхования 
Республики Хакасия (далее ТФОМС РХ) сведения о месте нахождения участника 
специальной военной операции, его контактные данные, также информацию об 
имеющих ограничениях в состоянии здоровья участника СВО, затрудняющих 
самостоятельное обращение в медицинскую организацию, иную информацию о 
состоянии его здоровья. Территориальный фонд обязательного медицинского 
страхования на основании пункта 15 части 2 статьи 44 Федерального закона «Об 
обязательном медицинском страховании в Российской Федерации» определяет 
государственную медицинскую организацию, выбранную участником СВО для 
получения первичной медико-санитарной помощи, и направляет ей полученную от 
фонда «Защитники Отечества» информацию в медицинскую организацию. 

В течение месяца после получения информации медицинская организация 
организуется проведение диспансеризации участнику СВО. При проведении 
участнику СВО первого этапа диспансеризации врач-терапевт оценивает 
необходимость предоставления участнику СВО дополнительных обследований и 
консультаций специалистов в целях оценки состояния его здоровья. Рекомендуется 
обеспечить проведение таких дополнительных обследований и консультаций, в том 
числе консультирование медицинским психологом, в день осуществления первого 
этапа диспансеризации. 

Кроме этого, в каждой государственной из 13 медицинских организации, 
выбранной участником СВО для получения первичной медико-санитарной помощи, 
определен отдельный медицинских работник, координирующего предоставление 
участнику СВО первичной медико-санитарной помощи во внеочередном порядке. 

Также планируется в 2026 году в 3 крупных медицинских организациях 
Республики Хакасия фиксированное время и даты приема участников СВО в целях 
прохождения ими диспансеризации и диспансерного наблюдении. 

На 01.12.2025 по данным Территориального фонда обязательного 
медицинского страхования Республики Хакасия - 525 ветерана боевых действий, 
прикрепленных к медицинским организациям Республики Хакасия, были 
направлены в выбранные ими медицинские организации для получения первичной 
медико-санитарной помощи. 

Медицинскую реабилитацию, направленную на полное или частичное 
восстановление нарушенных и (или) компенсацию утраченных функций 
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пораженного органа либо системы организма, поддержание функций организма в 
процессе завершения остро развившегося патологического процесса или обострения 
хронического патологического процесса в организме, а также на предупреждение, 
раннюю диагностику и коррекцию возможных нарушений функций поврежденных 
органов либо систем организма, предупреждение и снижение степени возможной 
инвалидности, улучшение качества жизни, сохранение работоспособности пациента 
получили 23 человека. Из которых в ГБУЗ РХ «РКБ им. Г.Я. Ремишевской» 
получили 16 человек, в ГБУЗ РХ «Белоярская центральная районная больница» - 5 
человек, в ГБУЗ РХ «Саяногорская межрайонная больница» - 2 человека. 
Медицинская реабилитация предоставляется участникам специальной военной 
операции также во внеочередном порядке, в том числе, на дневном стационаре, в 
амбулаторных и стационарных условиях. 

На всех этапах оказания медицинской помощи ветераны боевых действий -
участники СВО и члены их семей получают консультирование медицинским 
психологом, прошедших подготовку для работы с данной категорией граждан. 


