
Информация о методах оказания медицинской помощи, связанных с ними рисках, 
видах медицинского вмешательства, их последствиях и ожидаемых результатах 

оказания медицинской помощи 
 

Согласно Федеральному закону от 21.11.2011 N 323-ФЗ (ред. от 24.07.2023) "Об 
основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации" статья 32: 

1. Медицинская помощь оказывается медицинскими организациями и 
классифицируется по видам, условиям и форме оказания такой помощи. 

2. К видам медицинской помощи относятся: 
1) первичная медико-санитарная помощь; 
2) специализированная, в том числе высокотехнологичная, медицинская помощь; 
3) скорая, в том числе скорая специализированная, медицинская помощь; 
4) паллиативная медицинская помощь. 
3. Медицинская помощь может оказываться в следующих условиях: 
1) вне медицинской организации (по месту вызова бригады скорой, в том числе 

скорой специализированной, медицинской помощи, а также в транспортном средстве при 
медицинской эвакуации); 

2) амбулаторно (в условиях, не предусматривающих круглосуточного медицинского 
наблюдения и лечения), в том числе на дому при вызове медицинского работника; 

3) в дневном стационаре (в условиях, предусматривающих медицинское наблюдение 
и лечение в дневное время, но не требующих круглосуточного медицинского наблюдения 
и лечения); 

4) стационарно (в условиях, обеспечивающих круглосуточное медицинское 
наблюдение и лечение). 

4. Формами оказания медицинской помощи являются: 
1) экстренная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых 

заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний, представляющих угрозу 
жизни пациента; 

2) неотложная - медицинская помощь, оказываемая при внезапных острых 
заболеваниях, состояниях, обострении хронических заболеваний без явных признаков 
угрозы жизни пациента; 

3) плановая - медицинская помощь, которая оказывается при проведении 
профилактических мероприятий, при заболеваниях и состояниях, не сопровождающихся 
угрозой жизни пациента, не требующих экстренной и неотложной медицинской помощи, и 
отсрочка оказания которой на определенное время не повлечет за собой ухудшение 
состояния пациента, угрозу его жизни и здоровью.  

 
  



ФБУН ЕМНЦ ПОЗРПП Роспотребнадзора осуществляет следующие виды 
деятельности: 

Амбулаторно-поликлиническая медицинская помощь 
- первичная медико-санитарной помощь по: 
• Неотложной медицинской помощи 
• Терапии 
- специализированная медицинская помощь по: 
• Акушерству и гинекологии (за исключением использования 

вспомогательных репродуктивных технологий и искусственного прерывания 
беременности) 

• Аллергологии и иммунологии 
• Гастроэнтерологии 
• Дерматовенерологии 
• Неврологии 
• Онкологии 
• Оториноларингологии 
• Офтальмологии 
• Профпатологии 
• Психиатрии 
• Психиатрии-наркологии 
• Пульмонологии 
• Стоматологии терапевтической 
• Урологии 
• Хирургии 
• Эндокринологии 
 Специализированная медицинская помощь в условиях круглосуточного 

стационара по: 
• Кардиологии 
• Медицинской реабилитации 
• Неврологии 
• Профпатологии 
• Пульмонологии 
• Терапии 
 Специализированная медицинская помощь в условиях дневного стационара 

по: 
• Аллергологии и иммунологии 
• Кардиологии 
• Медицинской реабилитации 
• Неврологии 
• Пульмонологии 
• Терапии 
 Медицинская помощь при санаторно-курортном лечении по: 
• Кардиологии 
• Медицинской реабилитации 
• Неврологии 
• Профпатологии 



• Пульмонологии 
• Терапии 
 Диагностика: 
• Клиническая лабораторная (в т.ч. биохимическая, иммунологическая) 
• Лучевая (рентген, КТ) 
• Ультразвуковая 
• Функциональная (исследования сердечно-сосудистой системы, органов 

дыхания, нервной системы) 
Экспертизы: 
• Временной нетрудоспособности 
• Профпригодности 
• Связи заболевания с профессией 
Проведение медицинских осмотров и освидетельствований: 
• Предварительных и периодических 
• Предрейсовых и послерейсовых 
• Профилактических 
• На наличие медицинских противопоказаний к управлению транспортным 

средством 
• На наличие медицинских противопоказаний к владению оружием 

 
 

В соответствии с назначениями врача осуществляются следующие 
вмешательства: 

1. Опрос, в том числе выявление жалоб, сбор анамнеза; 
2. Осмотр, в том числе пальпация, перкуссия, аускультация, риноскопия, 

фарингоскопия, непрямая ларингоскопия, вагинальное исследование (для женщин), 
ректальное исследование; 

3. Антропометрические исследования; 
4. Термометрия; 
5. Тонометрия; 
6. Неинвазивные исследования органа зрения и зрительных функций; 
7. Неинвазивные исследования органа слуха и слуховых функций; 
8. Исследование функций нервной системы (чувствительной и двигательной 

сферы); 
9. Лабораторные методы обследования, в том числе общего анализа крови и 

биохимического, исследований крови на наличие вируса иммунодефицита человека, 
вирусных гепатитов, общего анализа мочи, а также бактериологические, вирусологические, 
иммунологические исследования. 

10. Функциональные методы обследования, в том числе: электрокардиография, 
суточное мониторирование артериального давления, суточное мониторирование 
электрокардиограммы, спирография, пикфлуометрия, реоэнцефалография, 
электроэнцефалография; бодиплетизмография и т.д. 

11. Рентгенологические методы обследования, в том числе флюорография и 
рентгенография, компьютерная томография; 

12. Ультразвуковые исследования, доплерографические исследования; 



13. Лечебные мероприятия: приём таблетированных препаратов, подкожные, 
внутрикожные инъекции, внутривенные инъекции инфузии, локальная инъекционная 
терапия; медицинский массаж; лечебная физкультура (кинезиотерапия); бальнеолечение; 
физиотерапевтические процедуры. 

 
 
 
Риски, при оказании медицинской помощи, могут быть связаны с ошибками 

применения лекарственных препаратов, с внутрибольничными инфекциями, с 
несоблюдением правил безопасности при оказании медицинской помощи, с ошибками при 
диагностике и т.п. В целях достижения безопасности пациентов проводится ряд 
мероприятий направленных на управление рисками, в частности, информирование 
пациентов об оказываемых услугах и связанных с ними рисках, соблюдение стандартов 
безопасности в здравоохранении (стандартные операционные процедуры), повышение 
квалификации медицинских работников и специалистов, мониторинг и анализ 
медицинских ошибок, систематическое внедрение инновационных технологий, 
направленных на повышение безопасности пациента, контроль за лекарственными 
препаратами, использование современного медицинского оборудования. 

 
 
 


