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Экономические модели  
систем здравоохранения

Государственная модель

Социально-страховая модель

Частная модель (платная, рыночная)

основана на бюджетной системе

основана на принципах социального страхования

основана на рыночных принципах с использованием 

частного медицинского страхования
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Государственная модель, основанная на бюджетной системе 

финансирования, характеризуется значительной (исключительной) 

ролью государства, финансирование осуществляется главным 

образом из госбюджета за счет налогов с предприятий и населения. 

Население страны получает медицинскую помощь бесплатно, 

включая лекарственное обеспечение.

За счет государства ведется строительство медицинских учреждений, 

закупается оборудование, готовятся медицинские кадры, 

осуществляется текущее содержание медицинских учреждений.

Преимущественно государственную модель используют  

в Великобритании, Швеции, Франции, Ирландии, Дании,  

Италии, Греции, Испании.

Государственная модель
системы здравоохранения
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Социально-страховая модель 
системы здравоохранения

Социально-страховая модель, основанная на принципах  

социального страхования, сочетает в себе рынок медицинских  

услуг с развитой системой государственного регулирования, 

социальных гарантий и доступной медицинской помощи для всех 

слоев населения.

Государство играет роль гаранта в удовлетворении общественно 

необходимых потребностей граждан в медицинской помощи, не 

нарушая рыночных принципов оплаты медицинских услуг.

Роль рынка медицинских услуг сводится к удовлетворению 

потребностей населения сверх гарантированного минимума.

Преимущественно социально-страховую модель используют  

в Германии, Японии, Австрии, Канаде, Бельгии, Нидерландах.

Некоторые специалисты считают, что данная модель действует  

в России.
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Частная модель, основанная на рыночных принципах,  

с использованием частного медицинского страхования называется 

также платной, рыночной, американской или моделью частного 

страхования.

Для частной модели характерно предоставление медицинской 

помощи преимущественно на платной основе за счет самого 

потребителя медицинских услуг и отсутствие единой системы 

государственного медицинского страхования. Главным инструментом 

удовлетворения потребностей, которые не удовлетворяются рынком 

(малообеспеченные слои населения, пенсионеры, безработные), 

становится государство путем разработки и финансирования 

общественных программ медицинской помощи.

Преимущественно частную модель используют в США, Израиле, 

Южной Корее.

Частная модель 
системы здравоохранения
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* − включают расходы населения на оплату медицинских услуг.

Источник информации: https://knoema.ru/atlas/topics

Доля расходов на здравоохранение 
в объеме ВВП, % 
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* − включают расходы населения на оплату медицинских услуг.

Источник информации: https://knoema.ru/atlas/topics

Расходы на здравоохранение в расчете  
на душу населения, в долларах США
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Коэффициент корреляции (r) между показателями «доля расходов на здравоохранение в объеме ВВП»  
в 2017 году  
− смертностью равен -0.562, связь между исследуемыми признаками − обратная, теснота (сила) связи  
по шкале Чеддока – заметная;
− показателем ожидаемой продолжительности равен 0.802, связь между исследуемыми признаками − 
прямая, теснота (сила) связи по шкале Чеддока – высокая.

Источник информации: https://nonews.co/directory/lists/countries

Медико-демографические показатели 
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Источник информации: КонсультантПлюс

Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах 
охраны здоровья граждан в Российской Федерации»

Глава 11. ФИНАНСОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ В СФЕРЕ ОХРАНЫ ЗДОРОВЬЯ

 
Статья 82. Источники финансового обеспечения в сфере охраны здоровья

Источниками финансового обеспечения в сфере охраны здоровья являются средства:

– федерального бюджета;

– бюджетов субъектов Российской Федерации;

– местных бюджетов;

– средства обязательного медицинского страхования;

– средства организаций и граждан, средства, поступившие от физических  

и юридических лиц, в том числе добровольные пожертвования;

– иные не запрещенные законодательством Российской Федерации источники.
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Постановление Правительства РФ от 26.12.2017 № 1640 
(ред. от 17.08.2020) «Об утверждении государственной 
программы Российской Федерации “Развитие 
здравоохранения”»

Срок реализации Программы:

2018–2024 годы

Программа Российской Федерации  
«Развитие здравоохранения»

Параметры финансового обеспечения Государственной 
программы на период 2018−2024 гг.:

Общий объем финансового обеспечения −  
31 811 млрд рублей, в т. ч.

Общий объем финансового обеспечения реализации 
проектов (программ) ГП − 1845 млрд рублей.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Б СРФ − объем бюджетных ассигнований 
консолидированных бюджетов субъектов 
Российской Федерации.

ВБИст − объем средств из внебюджетных 
источников.

ФБ – объем бюджетных ассигнований федерального 
бюджета.

ГосВБ фонды − объем бюджетных ассигнований 
бюджетов государственных внебюджетных фондов 
Российской Федерации.

Параметры финансового обеспечения Государственной 
программы на период 2018–2024 гг.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Цели Государственной программы  
и их значения

Источник информации: КонсультантПлюс
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1. Совершенствование оказания медицинской помощи, включая 
профилактику заболеваний и формирование здорового 
образа жизни

2. Развитие и внедрение инновационных методов 
диагностики, профилактики и лечения, а также основ 
персонализированной медицины

3. Развитие медицинской реабилитации и санаторно-
курортного лечения, в том числе детей

4. Развитие кадровых ресурсов в здравоохранении

5. Развитие международных отношений в сфере охраны 
здоровья

6. Экспертиза и контрольно-надзорные функции в сфере 
охраны здоровья

7. Медико-санитарное обеспечение отдельных категорий 
граждан

8. Информационные технологии и управление развитием 
отрасли

Направления (подпрограммы) 
Государственной программы

Источник информации: КонсультантПлюс
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Постановление Правительства Москвы от 4 октября 2011 г.  
№ 461-пп (ред. от 24.03.2020). «Об утверждении Государственной 
программы города Москвы “Развитие здравоохранения города 
Москвы (Столичное здравоохранение)”»

ЦЕЛЬ: Улучшение здоровья населения города Москвы на основе 
повышения качества и улучшения доступности медицинской помощи, 
приведения ее объемов и структуры в соответствие с заболевае- 
мостью и потребностями населения, современными достижениями 
медицинской науки, повышения качества окружающей среды.

Срок реализации Программы:

2017–2021 годы

Развитие здравоохранения города Москвы 
(Столичное здравоохранение)

Параметры финансового обеспечения Государственной 
программы на период 2017−2021 гг.:

Общий объем финансового обеспечения −  
2 651 млрд рублей

Источник информации: КонсультантПлюс
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Бюджет Москвы – бюджет  
города Москвы.

ФБ – средства федерального бюджета.

ГосВБ фонды – средства бюджетов государственных 
внебюджетных фондов Российской Федерации.

ВБИст – средства юридических и физических лиц.

Параметры финансового обеспечения Государственной 
программы города Москвы «Развитие здравоохранения города 
Москвы на период 2017–2021 гг.»

Источник информации: КонсультантПлюс
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Конечные результаты реализации Государственной 
программы «Развитие здравоохранения города Москвы»

Источник информации: КонсультантПлюс
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Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах 
охраны здоровья граждан в Российской Федерации»

Глава 10. ПРОГРАММА ГОСУДАРСТВЕННЫХ ГАРАНТИЙ БЕСПЛАТНОГО 
ОКАЗАНИЯ ГРАЖДАНАМ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

В рамках Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 

помощи (за исключением медицинской помощи, оказываемой в рамках клинической апробации) 

предоставляются:

1) первичная медико-санитарная помощь, в том числе доврачебная, врачебная и специализированная;

2) специализированная медицинская помощь, высокотехнологичная медицинская помощь, являющаяся частью 
специализированной медицинской помощи;

3) скорая медицинская помощь, в том числе скорая специализированная;

4) паллиативная медицинская помощь в медицинских организациях.

 

Программа государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи 

утверждается сроком на три года (на очередной финансовый год и на плановый период) 

Правительством Российской Федерации, которое ежегодно рассматривает представляемый 

уполномоченным федеральным органом исполнительной власти доклад о ее реализации.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Постановление Правительства РФ от 07.12.2019 № 1610

«О Программе государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи на 2020 год и на 
плановый период 2021 и 2022 годов»

Программа устанавливает перечень видов, форм и условий 

медицинской помощи, оказание которой осуществляется бесплатно, 

перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи 

при которых осуществляется бесплатно, категории граждан, оказание 

медицинской помощи которым осуществляется бесплатно, средние 

нормативы объема медицинской помощи, средние нормативы 

финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, средние 

подушевые нормативы финансирования, порядок и структуру 

формирования тарифов на медицинскую помощь и способы ее оплаты, 

а также требования к территориальным программам государственных 

гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи  

в части определения порядка и условий предоставления медицинской 

помощи, критериев доступности и качества медицинской помощи.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Программа государственных гарантий бесплатного  
оказания гражданам медицинской помощи на 2020 год 
и на плановый период 2021 и 2022 годов (содержание)

I. Общие положения

II. Перечень видов, форм и условий предоставления медицинской помощи, оказание которой 

осуществляется бесплатно

III. Перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской помощи при которых 

осуществляется бесплатно, и категории граждан, оказание медицинской помощи которым 

осуществляется бесплатно

IV. Базовая программа обязательного медицинского страхования

V. Финансовое обеспечение Программы

VI. Средние нормативы объема медицинской помощи

VII. Средние нормативы финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи, средние 

подушевые нормативы финансирования

VIII. Требования к территориальной программе в части определения порядка, условий 

предоставления медицинской помощи, критериев доступности и качества медицинской помощи

IX. Критерии доступности и качества медицинской помощи
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Постановление Правительства Москвы  
от 24.12.2019 № 1822-ПП (ред. от 15.09.2020)

«О Территориальной программе 
государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 
в городе Москве на 2020 год и на плановый 
период 2021 и 2022 годов»

Учет объемов медицинской помощи, предоставляемых медицинскими 

организациями, участвующими в реализации Территориальной 

программы государственных гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи в городе Москве на 2020 год и на 

плановый период 2021 и 2022 годов, осуществляется раздельно по 

видам и источникам их финансового обеспечения.

Выполнение Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи в городе Москве на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов (пункт 1  

настоящего постановления) осуществляется исходя из утвержденных нормативов объемов медицин-

ской помощи и нормативов финансовых затрат на единицу объема медицинской помощи в пределах 

бюджетных ассигнований, предусмотренных Законом города Москвы от 27 ноября 2019 г. № 33  

«О бюджете города Москвы на 2020 год и плановый период 2021 и 2022 годов» и Законом города 

Москвы от 20 ноября 2019 г. № 32 «О бюджете Московского городского фонда обязательного 

медицинского страхования на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов».

Источник информации: КонсультантПлюс
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Устанавливает

Перечень видов, форм и условий оказываемой бесплатно медицинской 

помощи, перечень заболеваний и состояний, оказание медицинской 

помощи при которых осуществляется бесплатно, категории граждан, 

оказание медицинской помощи которым осуществляется бесплатно, 

нормативы объема медицинской помощи, нормативы финансовых 

затрат на единицу объема медицинской помощи, подушевые 

нормативы финансирования, порядок и структуру формирования 

тарифов на оплату медицинской помощи по обязательному 

медицинскому страхованию и способы оплаты медицинской помощи.

Порядок и условия предоставления медицинской помощи …

Сроки ожидания медицинской помощи, оказываемой в плановой 

форме …

Целевые значения критериев доступности и качества медицинской 

помощи, оказываемой в рамках Территориальной программы.

Территориальная программа государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в городе 
Москве на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов

Источник информации: КонсультантПлюс
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Сроки ожидания медицинской помощи  
(согласно ТПГГ города Москвы на 2020 год)

Специализированная медицинская помощь (за исключением высокотехнологичной)  
в стационарных условиях в плановой форме (плановая госпитализация) составляет не более 
14 рабочих дней со дня выдачи лечащим врачом направления на госпитализацию пациента.

Медицинская помощь по неотложным показаниям в амбулаторных условиях оказывается врачами-
терапевтами участковыми … и осуществляется в день обращения пациента в медицинскую 
организацию, срок ожидания составляет не более двух часов с момента обращения пациента  
в медицинскую организацию.

Оказание первичной медико-санитарной помощи в плановой форме осуществляется по 
предварительной записи пациентов, в том числе в электронной форме.

Срок ожидания приема врачами-терапевтами участковыми … не должен превышать 24 часов  
с момента обращения пациента в медицинскую организацию.

Срок ожидания приема (проведения консультаций) врачей-специалистов … составляет не более 
10 календарных дней со дня обращения пациента в медицинскую организацию.

Срок ожидания проведения диагностических инструментальных исследований (рентгено-
логические исследования, включая маммографию, функциональная диагностика, ультразвуковые 
исследования) и лабораторных исследований при оказании первичной медико-санитарной 
помощи в плановой форме … составляет не более 10 календарных дней со дня назначения 
исследования.

− компьютерной томографии … составляет не более 14 рабочих дней со дня назначения 
исследования.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Нормативы объема медицинской помощи по ее видам в целом 
по Территориальной программе определяются:

на одного жителя города Москвы в год за счет средств 
бюджета города Москвы, 

на одно застрахованное лицо в год за счет средств 
обязательного медицинского страхования в рамках базовой 
программы обязательного медицинского страхования, 

на одно застрахованное лицо в год за счет средств 
межбюджетного трансферта из бюджета города Москвы на 
финансовое обеспечение дополнительных видов и условий 
оказания медицинской помощи, не установленных базовой 
программой обязательного медицинского страхования, 
в дополнение к базовой программе обязательного 
медицинского страхования 

и дифференцируются с учетом уровней оказания медицинской 
помощи в соответствии с трехуровневой системой организации 
медицинской помощи.

Нормативы объема медицинской помощи 
(согласно ТПГГ города Москвы на 2020 год)

Источник информации: КонсультантПлюс
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Стоимость Территориальной программы государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи в городе Москве на 2020 год

Всего (млрд рублей) 493,8

На одного жителя (одно застрахованное лицо) в год (рублей) 39 214,65

Из средств консолидированного 
бюджета города Москвы (42 %):

31,6 % − на оказание медицинской 
помощи и

10,4 % − на приобретение 
медицинского оборудования 
для медицинских организаций, 
осуществляющих деятельность  
в сфере ОМС.

Источник информации: КонсультантПлюс
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Утвержденная стоимость ТПГГ в городе Москве  
по источникам ее финансового обеспечения в разрезе 
видов и условий оказания медицинской помощи

Доля от общей стоимости, в %

Источник информации: КонсультантПлюс



Тарифное соглашение

Источник информации: https://www.mgfoms.ru/medicinskie-organizacii/tarifi/2020



Формирование Плана финансово-хозяйственной 
деятельности (ФХД) медицинской организации  
(доходы)

Источник информации: Приказ ДЗМ от 19.01.2019 № 23



Формирование Плана финансово-хозяйственной 
деятельности (ФХД) медицинской организации  
(выплаты по расходам)

Источник информации: Приказ ДЗМ от 19.01.2019 № 23



Отчет об исполнении Плана ФХД (доходы)

Источник информации: Приказ Минфина от 25.03.2011 № 33н



Отчет об исполнении Плана ФХД (расходы)

Источник информации: Приказ Минфина от 25.03.2011 № 33н



СПАСИБО
ЗА ВНИМАНИЕ!


