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НОВОСТИ  ЗАКОНОДАТЕЛЬСТВА
О государственном регулировании и контроле 

организации отдыха и оздоровления детей  
Распоряжение Правительства РФ от 22 мая 2017 г. № 978-р Об 
утверждении Основ государственного регулирования и государ-
ственного контроля организации отдыха и оздоровления детей 

Утверждены основы государственного регулирования и контро-
ля организации отдыха и оздоровления детей. Они разработаны в 
целях поэтапного принятия мер по совершенствованию законода-
тельной и нормативно-правовой базы, созданию условий для каче-
ственного и безопасного отдыха и оздоровления детей, сохранению 
и развитию инфраструктуры организаций отдыха и оздоровления 
детей. 

Главным результатом реализации основ должны стать обеспече-
ние прав детей на отдых и оздоровление, повышение их личностных 
компетенций и, как следствие, увеличение степени их вовлеченно-
сти в социально значимую жизнь страны. 

Основы определяют систему принципов, приоритетных задач и 
механизмов, обеспечивающих организацию отдыха и оздоровления 
детей в Российской Федерации. 

При решении задач в сфере отдыха и оздоровления детей орга-
нам исполнительной власти субъектов Федерации рекомендуется 
руководствоваться положениями основ. 

Экспертиза качества платной медпомощи: правила 
проведения  

Приказ Министерства здравоохранения РФ от 16 мая 2017 г. № 
226н “Об утверждении Порядка осуществления экспертизы каче-
ства медицинской помощи, за исключением медицинской помо-
щи, оказываемой в соответствии с законодательством Российской 
Федерации об обязательном медицинском страховании” 
Зарегистрировано в Минюсте РФ 31 Мая 2017 г. Регистрационный 
N 46910. 

Урегулированы вопросы проведения экспертизы качества медпо-
мощи (кроме помощи в рамках ОМС). 

Закреплены основные процедуры, сроки их проведения. Опреде-
лен порядок составления экспертного заключения. 

В рамках государственного контроля экспертиза проводится ат-
тестованными экспертами, привлекаемыми Росздравнадзором к 
проверкам, в рамках ведомственного контроля - учеными и специ-
алистами, привлеченными уполномоченными федеральными и ре-
гиональными органами исполнительной власти. 

Изменения в отраслях социальной сферы, 
направленные на повышение эффективности 
образования и науки: уточнены мероприятия, 

реализуемые в Минздраве России  
Приказ Министерства здравоохранения РФ от 3 мая 2017 г. N 198 
«О внесении изменений в приложение к приказу Министерства 
здравоохранения Российской Федерации от 15 августа 2014 г. N 
446 «Об утверждении плана мероприятий («дорожной карты») 
«Изменения в отраслях социальной сферы, направленные на по-
вышение эффективности образования и науки» в Министерстве 
здравоохранения Российской Федерации» 

Внесены поправки в «дорожную карту» Минздрава России «Изме-
нения в отраслях социальной сферы, направленные на повышение 
эффективности образования и науки». 

Так, уточнен перечень подведомственных Министерству орга-
низаций. Пересмотрены мероприятия по внедрению механизмов 
эффективного контракта с руководителями профессиональных об-
разовательных организаций; по формированию кадрового резерва 
руководства последних. 

Открытие летних лагерей: рекомендации ФМБА 
России  

Приказ Федерального медико-биологического агентства от 19 мая 
2017 г. N 84 «О проведении летней оздоровительной кампании 
2017 года на объектах и территориях обслуживаемых ФМБА Рос-
сии» 

Даны рекомендации руководителям органов местного само-
управления и руководителям организаций, на балансе которых на-
ходятся летние оздоровительные учреждения. 

Открытие детских оздоровительных учреждений нужно прово-
дить только при условии соответствия их санитарно-эпидемиологи-
ческим требованиям. 

Следует обеспечить проведение ремонтно-восстановительных 
работ на пищеблоках, водопроводных и канализационных сетях и 
сооружениях. 

Необходимо обратить внимание на текущую работу пищеблоков 
и состояние источников питьевого водоснабжения, дополнительно 
рассмотреть вопрос о порядке использования кулеров при органи-
зации отдыха детей. 

Нельзя допускать детей в детские оздоровительные учреждения 
без наличия у них справок об отсутствии контакта с инфекционными 
больными. 

БЛОК «ИНТЕРНЕТ-СЕМИНАРЫ» – НОВАЯ 
ВОЗМОЖНОСТЬ В СИСТЕМЕ ГАРАНТ

В системе ГАРАНТ появился новый информационный 
блок – «Интернет-семинары». Теперь пользователи 

системы ГАРАНТ в удобное для себя время могут 
посмотреть видеозапись прошедших Всероссийских 

спутниковых онлайн-семинаров, а также 
ознакомиться с анонсами предстоящих мероприятий.

Новый блок включает в себя только свежие и актуальные записи. 
Современный видеоформат подачи материалов очень удобен и 
существенно экономит драгоценное время специалиста. Не отходя 
от рабочего места, можно услышать мнение авторитетного лектора 
по животрепещущим профессиональным вопросам в сфере 
налогообложения, бухгалтерского учета, трудовых правоотношений, 
госзаказа, судебной практики, более детально изучить 
интересующие положения и узнать о новеллах законодательства.
Оценить новый блок можно уже сейчас, заказав бесплатный доступ 
к системе ГАРАНТ на 3 дня



02 июня - 09 июня 2017 гНовости законодательства на сайте www.garantkey.ruГАРАНТ 
    медицина

официальный  
региональный  

партнер

«Горячая линия»   
8-800-100-9705 

тел./факс: (8442) 26-64-41
2

Следует обратить внимание на обеспечение горячим питанием 
детей при нахождении в пути более 1 суток; согласование набора 
пищевых продуктов («сухой паек») с учетом рекомендуемого набо-
ра пищевых продуктов для питания организованных групп детей при 
перевозке любым видом транспорта и обеспечение питания детей в 
пути следования в соответствии с согласованным набором продук-
тов. 

Необходимо проведение качественной расчистки, благоустрой-
ства территории, дератизационных мероприятий и акарицидных об-
работок перед началом оздоровительного сезона. 

Акарицидные обработки на территории летнего оздоровительно-
го отдыха детей в зонах высокого риска заражения клещевым ви-
русным энцефалитом нужно проводить каждые 30-45 дней. Следует 
организовывать энтомологическое обследование территорий на за-
селенность клещами до акарицидной обработки и контроль ее эф-
фективности после обработки. Заезд детей рекомендуется осущест-
влять не ранее чем, через 3-5 дней после проведения акарицидной 
обработки. 

Также даны поручения начальникам ЦМСЧ/МСЧ, главврачам кли-
нических больниц, директорам медицинских центров. В частности, 
нужно обеспечить выдачу справок об отсутствии контакта с инфек-
ционными больными по месту жительства амбулаторно-поликлини-
ческими учреждениями за 3 дня до выезда. 

Профилактика туберкулеза: новые правила 
медосмотров граждан  

Приказ Министерства здравоохранения РФ от 21 марта 2017 г. № 
124н “Об утверждении порядка и сроков проведения профилакти-
ческих медицинских осмотров граждан в целях выявления тубер-
кулеза” (не вступил в силу) 
Зарегистрировано в Минюсте РФ 31 Мая 2017 г. Регистрационный 
N 46909. 

Минздравом России установлен новый порядок проведения про-
филактических медицинских осмотров граждан в целях выявления 
туберкулеза. Ранее он определялся Правительством РФ. 

Такие осмотры осуществляются в медицинских организациях по 
месту жительства, работы, службы, учебы, по месту отбывания нака-
зания в виде лишения свободы, в местах содержания под стражей. 
Они проводятся в рамках программы госгарантий бесплатного ока-
зания гражданам медпомощи. 

В целях профилактики туберкулеза дети проходят иммунодиаг-
ностику, взрослые - флюорографию легких или рентгенографию 
органов грудной клетки. У нетранспортабельных и маломобильных 
граждан исследуют мокроту на кислотоустойчивые микобактерии 
методом микроскопии. 

Уполномоченное лицо медорганизации на основании поимен-
ных списков составляет календарный план проведения профилак-
тических осмотров граждан с указанием дат и мест их проведения, 
количества необходимых исследований, числа граждан по каждой 
возрастной группе. 

При лечении злокачественных опухолей будут 
применять конформную дистанционную лучевую 

терапию  
Приказ Министерства здравоохранения РФ от 10 мая 2017 г. № 
200н “О внесении изменений в стандарты медицинской помощи 
при злокачественных новообразованиях, утвержденные приказа-
ми Министерства здравоохранения Российской Федерации” (не 
вступил в силу) 
Зарегистрировано в Минюсте РФ 31 Мая 2017 г. Регистрационный 
N 46894. 

В стандартах медицинской помощи при злокачественных новооб-
разованиях предусмотрен новый немедикаментозный метод лече-
ния - конформная дистанционная лучевая терапия пучками нейтро-
нов, протонов и тяжелых ионов. 

Этот инновационный метод лечения основан на принципе изби-
рательного облучения опухоли с помощью использования трехмер-
ной системы координат и компьютерного планирования облучения. 

ЧМ-2018: как будет оказываться медпомощь?  
Приказ Министерства здравоохранения РФ от 31 марта 2017 г. № 
140н “Об утверждении порядка организации оказания медицин-
ской помощи участникам спортивных соревнований, иным лицам, 
участвующим в мероприятиях, зрителям мероприятий в период 
проведения спортивных соревнований с учетом требований FIFA к 
мероприятиям по подготовке и проведению чемпионата мира по 
футболу FIFA 2018 года и Кубка конфедераций FIFA 2017 года” (не 
вступил в силу) 
Зарегистрировано в Минюсте РФ 31 Мая 2017 г. Регистрационный 
N 46891. 

Урегулированы вопросы оказания медицинской помощи участни-
кам спортивных соревнований, иным лицам, участвующим в меро-
приятиях, зрителям в рамках проведения чемпионата мира по фут-
болу FIFA 2018 г. и Кубка конфедераций FIFA 2017 г. 

Определены виды предоставляемой помощи. Установлены осо-
бенности ее оказания. 

Закреплены требования к оснащению и штатной численности ме-
дицинских пунктов объектов спорта. 

При оказании скорой медицинской помощи в случае необходи-
мости осуществляется медицинская эвакуация, которая включает в 
себя санитарно-авиационную и санитарную эвакуацию.

Вместо экспертизы планируется ввести комплексную 
оценку важнейших или дорогостоящих 

лекарственных препаратов  
Проект Постановления Правительства Российской Федерации «О 
внесении изменений в Правила формирования перечней лекар-
ственных препаратов для медицинского применения и минималь-
ного ассортимента лекарственных препаратов, необходимых для 
оказания медицинской помощи» (подготовлен Минздравом Рос-
сии 05.06.2017) 

Предложено скорректировать правила формирования перечней 
лекарственных препаратов для медицинского применения и мини-
мального ассортимента для оказания медицинской помощи. 

Так, вместо экспертизы вводится понятие комплексной оценки 
препаратов. Она будет включать в себя оценку экономических по-
следствий применения препарата, а также дополнительных послед-
ствий применения. Этим будет заниматься ФГБУ «ЦЭККМП» Минз-
драва России. Данное учреждение сможет выносить предложения 
по исключению лекарственных препаратов из перечней важнейших 
лекарственных препаратов, дорогостоящих препаратов, препаратов 
для обеспечения отдельных категорий граждан. Приводится форма 
соответствующего заключения. Определяется порядок вынесения 
решений по данным предложениям. Закрепляется, как будет прово-
диться вышеназванная оценка, какие данные при этом будут учиты-
ваться и анализироваться. 

Соответственно, дополняется перечень оснований исключения 
препаратов из указанных перечней. 

Уточняется, что перечень важнейших лекарственных препаратов 
формируется в т. ч. по результатам клинической апробации. Также 
закрепляется, что препарат из указанного перечня должен будет 
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иметь лекарственную форму, предусмотренную перечнем, утверж-
денным уполномоченным ФОИВ. 

Меняются сроки направления предложений субъектов обраще-
ния лекарственных средств (общественных объединений) в ко-
миссию по формированию перечней лекарственных препаратов 
и минимального ассортимента. Уточняются действия комиссии по 
направлению указанных предложений в профильную образователь-
ную (научную) организации и в ФГБУ «ЦЭККМП». 

Приводятся требования к представлению результатов клинико-
экономических исследований. 

Пересматривается шкала клинико-экономической оценки лекар-
ственного препарата. 

Экстренное извещение об инфекционном, 
паразитарном и другом заболевании: предложена 

форма  
Проект Приказа Министерства здравоохранения РФ «Об утвержде-
нии форм статистического учета № 058/у «Экстренное извещение 
об инфекционном, паразитарном и другом заболевании, профес-
сиональном отравлении, неблагоприятной реакции, связанной с 
иммунизацией, воздействии живых механических сил», № 058-1/у 
«Журнал регистрации выдачи экстренных извещений об инфекци-
онном, паразитарном и другом заболевании, профессиональном 
отравлении, неблагоприятной реакции, связанной с иммунизаци-
ей, воздействии живых механических сил» и порядков их заполне-
ния» (подготовлен Минздравом России 25.05.2017) 

Планируется усовершенствовать систему учета первичной учет-
ной медицинской документации. 

Приводятся формы N 058/у «Экстренное извещение об инфекци-
онном, паразитарном и другом заболевании, профессиональном 
отравлении, неблагоприятной реакции, связанной с иммунизацией, 
воздействии живых механических сил» и N 058-1/у «Журнал реги-

страции выдачи экстренных извещений об инфекционном, парази-
тарном и другом заболевании, профессиональном отравлении, не-
благоприятной реакции, связанной с иммунизацией, воздействии 
живых механических сил». 

Определяется порядок их заполнения. 
Экстренное извещение направляется в орган исполнительной вла-

сти региона в сфере здравоохранения и Управление Роспотребнад-
зора по субъекту Федерации. 

Планируется уточнить порядок оказания медпомощи 
при нестабильной стенокардии, остром и повторном 

инфаркте миокарда  
Проект Приказа Министерства здравоохранения РФ «О внесении 
изменений в приказ Министерства здравоохранения Российской 
Федерации от 1 июля 2015 г. № 405ан «Об утверждении стандар-
та специализированной медицинской помощи при нестабильной 
стенокардии, остром и повторном инфаркте миокарда (без подъ-
ема сегмента ST электрокардиограммы)» (подготовлен Минздра-
вом России 25.05.2017) 

Представлен проект поправок к стандарту специализированной 
медицинской помощи при нестабильной стенокардии, остром и по-
вторном инфаркте миокарда (без подъема сегмента ST электрокар-
диограммы). 

Уточняется кратность применения различных видов стентов для 
коронарных артерий. 

Оказание медпомощи при остром инфаркте 
миокарда: планируется уточнить перечень 

имплантируемых медицинских изделий  
Проект Приказа Министерства здравоохранения РФ «О внесении 
изменений в приказ Министерства здравоохранения Российской 
Федерации от 1 июля 2015 г. № 404ан «Об утверждении стандарта 
специализированной медицинской помощи при остром инфаркте 
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миокарда (с подъемом сегмента ST электрокардиограммы)» (под-
готовлен Минздравом России 25.05.2017) 

Планируется внести изменения в стандарт специализированной 
медицинской помощи при остром инфаркте миокарда (с подъемом 
сегмента ST электрокардиограммы). 

Обновляется перечень медицинских изделий, имплантируемых в 
организм человека. 

Регионам рекомендовано охватить вакцинацией не 
менее 95% населения в декретированных возрастах  

Постановление Главного государственного санитарного врача РФ 
от 10 марта 2017 г. № 34 “О дополнительных мерах по повышению 
эффективности вакцинопрофилактики населения” 
Зарегистрировано в Минюсте РФ 31 Мая 2017 г. Регистрационный 
N 46902. 

Субъектам Федерации рекомендовано обеспечить своевремен-
ную иммунизацию всех контингентов, подлежащих прививкам в со-
ответствии с национальным календарем профпрививок и календа-
рем прививок по эпидемическим показаниям. 

Обращено внимание на кочующее население, вынужденных пе-
реселенцев, мигрантов, группы высокого риска инфицирования. 

Должны быть приняты региональные программы (скорректирова-
ны существующие) по достижению и поддержанию не менее 95% 
охватов населения прививками в декретированных возрастах. Ре-
комендовано выделить средства на закупку иммунобиологических 
лекарственных препаратов и холодильного оборудования для пла-
новой замены устаревшего («холодовая цепь»). 

Минздраву России рекомендовано, в частности, информировать 
население по вопросам вакцинопрофилактики, в т. ч. с привлечением 

СМИ, активно противодействовать антивакцинальным выступлениям, 
организовать взаимодействие с образовательными организациями, 
проработать вопрос о внедрении электронного учета профпрививок 
населению. Следует проконтролировать полноту и качество проведе-
ния переписи населения для достоверных данных об охватах привив-
ками для заполнения статформ, активизировать работу иммунологиче-
ских комиссий по пересмотру медицинских отводов от профпрививок. 

В преддверии эпидсезона гриппа и ОРВИ прививками должно 
быть охвачено не менее 40% населения. 

Причины невыполнения (перевыполнения) планов прививок за 
2016 г. должны быть проанализированы. 

Совершенствование государственной системы 
медико-социальной экспертизы: запланирован ряд 

мероприятий  
План мероприятий («Дорожная карта») по совершенствованию го-
сударственной системы медико-социальной экспертизы на период 
до 2020 года (утв. Министерством труда и социальной защиты РФ 
20 мая 2017 г.) 

Разработан план мероприятий («дорожная карта») по совершен-
ствованию государственной системы медико-социальной эксперти-
зы на период до 2020 г. 

Так, планируется повысить качество разрабатываемых индивиду-
альных программ реабилитации или абилитации инвалидов, в т. ч. 
детей-инвалидов; внедрить систему независимой оценки качества 
оказания услуг учреждениями бюро медико-социальной эксперти-
зы; повысить эффективность межведомственного информационно-
го взаимодействия при оказании услуг. Закреплены мероприятия по 
профилактике коррупционных и иных нарушений. 


