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Федеральный бюджет 

• 2014 год - 462 518 649,8 тыс. руб. 

• 2015 год - 405 780 761,5 тыс. руб. 



Финансирование из 
федерального бюджета 

Минздрава России 

• 2014 – 258 774 921,3 тыс.руб. 

• 2015 – 197 097 847,2 тыс.руб. 

 



 
 Финансирование системы ОМС 



2010 С 2011 
(план) 

2011  
(измен.) 

2012  
(измен

.) 

Федеральный 
фонд 

1,1 2,1 3,1  5,1  

Территори-
альный фонд 

2,0 3,0 2,0 - 

Программы 
модерниз. 

- - (2,0) (2,0) 

ИТОГО 3,1 5,1 5,1 5,1 

Взносы в ОМС за работающее 

население, в % 



Федеральный закон от 2 декабря 2013 г. N 321-Ф3 
"О бюджете ФФОМС на 2014 год и на плановый 

период 2015 и 2016 годов" 

Общий объем доходов установлен в сумме : 

• на 2014 г. - 1 240,1 млрд руб.,  

• на 2015 г. - 1 452,0 млрд руб.,  

• на 2016 г. - 1 521,3  млрд руб.  



Федеральный закон "О бюджете ФФОМС на 2015 
год и на плановый период 2016 и 2017 годов" 

Общий объем доходов бюджета Фонда 
планируется в сумме: 

• на 2015 год - 1 632,3 млрд. рублей, 

• на 2016 год - 1 706,5 млрд. рублей, 

• на 2017 год - 1 804,1 млрд. рублей. 

 



Откуда такое резкое увеличение? 

• Куда пойдут эти дополнительные средства? 



Увеличение численности населения России 
на 2,34 млн. человек  

(Крым + естественный прирост) 

• Дополнительные страховые взносы 

• Но одновременно повлияет на рост 
стоимости программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи и потребует 
привлечения дополнительных средств. 

• Больше доходов, но и больше расходных 
обязательств 



 Доходы в части страховых взносов на 
ОМС работающего населения 

• на 2015 год и на плановый период 2016 и 2017 
годов рассчитаны с учетом поручения 
Президента Российской Федерации от 3 июля 
2014 г. № Пр-1558 об установлении тарифа 
страховых взносов на ОМС работающего 
населения в размере 5,1% сверх предельной 
величины базы для начисления страховых 
взносов (в 2014 году – 624 000 рублей, т.е.  

    52 тыс.руб. в месяц).  



На цели оказания ВМП  

• для предоставления иных межбюджетных 
трансфертов федеральному бюджету для 
медицинских организаций, подведомственных 
федеральным органам исполнительной власти 
и включенных в перечень, утвержденный 
уполномоченным федеральным органом 
исполнительной власти, проектом закона в 
бюджете Фонда предусмотрены бюджетные 
ассигнования 



На оказание высокотехнологичной 
медицинской помощи с учетом увеличения 
ее объемов к 2017 году в 1,5 раза в целом 
потребуется  

• в 2015 году -  82,1 млрд. рублей,  

• в 2016 году -  99,5 млрд. рублей,  

• в 2017 году - 103,5 млрд. рублей. 

 



На ВМП в бюджете Фонда предусмотрены 
бюджетные ассигнования в сумме: 

 

• на 2015 год - 77,1 млрд. рублей; 

• на 2016 год - 93,5 млрд. рублей; 

• на 2017 год - 97,3 млрд. рублей. 

 



На предоставление иных 
межбюджетных трансфертов 

федеральному бюджету на софинансирование 
расходных обязательств субъектов РФ, 
возникающих при оказании ВМП, проектом 
закона в бюджете Фонда предусмотрены 
бюджетные ассигнования в сумме: 

• на 2015 год - 5,0 млрд. рублей; 

• на 2016 год - 6,0 млрд. рублей; 

• на 2017 год - 6,2 млрд. рублей. 

 



Планируется предоставление 
межбюджетных трансфертов  

• из бюджета Фонда бюджету Фонда 
социального страхования Российской 
Федерации на оплату медицинской 
помощи женщинам в период 
беременности, родов  
и в послеродовой период, а также 
диспансерного наблюдения ребенка в 
течение первого года жизни в сумме 
19,03 млрд. рублей ежегодно. 



С 2015 года   

• финансовое обеспечение скорой 
медицинской помощи полностью 
осуществляется из средств ОМС. 

 



В 2015 году предусматривается  

• увеличение заработной платы медицинских 
работников на уровень инфляции - на 5,5%, 
что потребует пересмотра "дорожных карт" 
по повышению оплаты их труда в целях 
выполнения Указа Президента Российской 
Федерации от 7 мая 2012 г. № 597 "О 
мероприятиях по реализации 
государственной социальной политики". 



В 2016 году  

• планируемый рост субвенции составит 
всего 5,6% к уровню 2015 года, что также не 
обеспечит необходимый рост заработной 
платы для реализации "дорожных карт". В 
связи с этим возникают риски 
недостижения целевых значений размера 
средней заработной платы отдельных 
категорий медицинских работников. 



Показатели структурных 
преобразований системы оказания 

медицинской помощи 
Динамика изменения размера соотношения средней 

заработной платы работников медицинских организаций к 
средней заработной плате в целом по экономике субъекта 

Распоряжение Правительства РФ от 28.12.2012 N 2599-р «Об утверждении плана мероприятий ("дорожной карты") 
"Изменения в отраслях социальной сферы, направленные на повышение эффективности здравоохранения» 



Ожидаемый рост зарплаты 
в рамках «майских» Указов 

• В 2014 г. рост по сравнению с 2013 –   1,0 % 

• В 2015 г. рост по сравнению с 2014 –   6,3 % 

• В 2016 г. рост по сравнению с 2015 – 22,6 % 

• В 2017 г. рост по сравнению с 2016 – 40,4 % 



Расходы бюджетов бюджетной системы Российской 
Федерации на здравоохранение 

  2014 2015 2016 2017 

Расходы бюджетов 2547,6 2718,6 3082,9 3386,5 

ТР, % 106,7121997 113,4002796 109,8478705 



Встреча Путина 9.07.2014 с 
 членами Общественной палаты 

 • Российским гражданам должен быть 
гарантирован набор бесплатных медицинских 
услуг. Это не означает полное закрытие платной 
медицины. Президент высказал мнение, что 
любой медик с такой постановкой вопроса не 
согласится. "Да, и обычный гражданин должен 
иметь выбор и бесплатных услуг, и платных, но 
объем бесплатных услуг и их перечень должен 
быть понятен, прозрачным и достаточным для 
того, чтобы гражданин мог поддерживать свое 
здоровье». 



ПРАВИТЕЛЬСТВО РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ 

   ПОСТАНОВЛЕНИЕ 

 от 5 февраля 2015 г. N 102 

ОБ УСТАНОВЛЕНИИ ОГРАНИЧЕНИЯ ДОПУСКА 
ОТДЕЛЬНЫХ ВИДОВ МЕДИЦИНСКИХ ИЗДЕЛИЙ, 

ПРОИСХОДЯЩИХ ИЗ ИНОСТРАННЫХ 
ГОСУДАРСТВ, ДЛЯ ЦЕЛЕЙ ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ 

ЗАКУПОК ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ 
ГОСУДАРСТВЕННЫХ И МУНИЦИПАЛЬНЫХ НУЖД 
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