
Критерии доступности и качества  
медицинской помощи  

 

Показатели доступности и качества медицинской помощи, утвержденные в Территориальной программе государственных га-
рантий оказания гражданам РФ, проживающим в Свердловской области, бесплатной медицинской помощи  

на 2026 и 2027, 2028 гг.  

№ 
п/п 

Наименование показателя Единица  
измерения 

Значение  
ГАУЗ СО   

«ДГБ №15» 
 за 2025г. 

Целевое значение по данным 
ТФОМС 

   на 2026 
год 

на 2027 
год 

на 2028 
год 

 

Раздел 1. Критерии качества медицинской помощи  

1. Доля впервые выявленных заболеваний 
при профилактических медицинских 
осмотрах несовершеннолетних в общем 
количестве впервые в жизни зареги-
стрированных заболеваний в течение 
года у несовершеннолетних 

процентов 6 6 6 6 

2. Количество обоснованных жалоб, в т.ч. 
на несоблюдение сроков ожидания и 
отказ в оказании медицинской помощи, 
предоставляемой в рамках Территори-
альной программы гарантий бесплатно-
го оказания гражданам медицинской 
помощи в Свердловской области    

абсолютное число 
 

8 
 
 
 

не более 
450  

не более 
450 

не более 
450 

3. Доля пациентов, получающих обезболи-
вание в рамках оказания паллиативной 
медицинской помощи, в общем количе-
стве пациентов, нуждающихся в обезбо-
ливании при оказании паллиативной 
медицинской помощи 

процентов в 2025г. нужда-
ющихся  
не было 

95 95 95 

4. Доля пациентов, получающих лечебное 
(энтеральное) питание в рамках оказа-
ния паллиативной медицинской помо-
щи, в общем количестве пациентов, 
нуждающихся в лечебном (энтераль-
ном) питании при оказании паллиатив-
ной медицинской помощи 

процентов 100 95 95 95 

5. Охват диспансерным наблюдением 
граждан, состоящих на учёте в медицин-
ской организации с диагнозом» сахар-
ный диабет» 

процентов в год 100 64,8 64,8 64,8 

 

Раздел 2. Критерии доступности медицинской помощи 

1. Удовлетворенность населения медицин-
ской помощью 

% от числа опро-
шенных 

96-98 не менее 
86 

не менее 
87 

не менее 
87 

2. Доля расходов на оказание медицин-
ской помощи в условиях дневного ста-
ционара в общих расходах на террито-
риальную программу ОМС 

процентов 4,3  10,4 10,4 10,4 

3. Доля расходов на оказание медицин-
ской помощи в амбулаторных услови-
ях в неотложной помощи в общих рас-
ходах на территориальную программу 
ОМС 

процентов 2,5 2,5 2,5 2,5 

4. Доля пациентов, получивших специали-
зированную медицинскую помощь в 
стационарных условиях в медицинских 
организациях, подведомственных феде-
ральным органом государственной вла-
сти, в общем числе пациентов, которым 
была оказана специализированная ме-

процентов 0,1 0,08 0,08 0,08 



дицинская помощь в стационарных 
условиях в рамках территориальной 
программы ОМС 

5. Доля граждан, обеспеченных лекар-
ственными препаратами, в общем коли-
честве льготных категорий граждан 

процентов 80 82 83 84 

6. Доля детей в возрасте от 2 до 17 лет с 
диагнозом «сахарный диабет», обеспе-
ченных медицинскими изделиями для 
непрерывного мониторинга уровня глю-
козы в крови  

процентов 90 81 82 83 

 

Раздел 3. Критерии оценки эффективности деятельности медицинских организаций 

1. Выполнение функции врачебной долж-
ности в городских ЛПУ 

число амбулатор-
ных посещений в 
год на одну заня-

тую должность 

3163 3150 3250 3250 

2. Среднегодовая занятость койки в город-
ских ЛПУ 

дней в году 154 320 320 320 

 

 


