
ПЕРЕЧЕНЬ КАТЕГОРИЙ ГРАЖДАН, ИМЕЮЩИХ ПРАВО НА ПОЛУЧЕНИЕ 

ГОСУДАРСТВЕННОЙ СОЦИАЛЬНОЙ ПОМОЩИ В ВИДЕ НАБОРА 

СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ, ПРЕДОСТАВЛЯЕМЫХ ЗА СЧЕТ СРЕДСТВ 

ФЕДЕРАЛЬНОГО БЮДЖЕТА И БЮДЖЕТА ГОРОДА МОСКВЫ 

 

В соответствии со ст.6.1. Федерального закона «О государственной социальной помощи» 

право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных 

услуг имеют следующие категории граждан: 

1) инвалиды войны; 

2) участники Великой Отечественной войны; 

3) ветераны боевых действий, указанные в подпунктах 1 - 4 пункта 1 статьи 3 

Федерального закона от 12 января 1995 года N 5-ФЗ "О ветеранах"; 

4) военнослужащие, проходившие военную службу в воинских частях, учреждениях, 

военно-учебных заведениях, не входивших в состав действующей армии, в период с 22 

июня 1941 года по 3 сентября 1945 года не менее шести месяцев, военнослужащие, 

награжденные орденами или медалями СССР за службу в указанный период; 

5) лица, награжденные знаком "Жителю блокадного Ленинграда", лица, 

награжденные знаком "Житель осажденного Севастополя", лица, награжденные знаком 

"Житель осажденного Сталинграда"; 

6) лица, работавшие в период Великой Отечественной войны на объектах 

противовоздушной обороны, местной противовоздушной обороны, на строительстве 

оборонительных сооружений, военно-морских баз, аэродромов и других военных 

объектов в пределах тыловых границ действующих фронтов, операционных зон 

действующих флотов, на прифронтовых участках железных и автомобильных дорог, а 

также члены экипажей судов транспортного флота, интернированных в начале Великой 

Отечественной войны в портах других государств; 

7) члены семей погибших (умерших) инвалидов войны, участников Великой 

Отечественной войны и ветеранов боевых действий, члены семей погибших в Великой 

Отечественной войне лиц из числа личного состава групп самозащиты объектовых и 

аварийных команд местной противовоздушной обороны, а также члены семей погибших 

работников госпиталей и больниц города Ленинграда; 

8) инвалиды; 

9) дети-инвалиды; 

https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=RZR&n=466511&dst=325
https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=RZR&n=466511&dst=100034


10) лица, подвергшиеся воздействию радиации вследствие катастрофы на 

Чернобыльской АЭС, а также вследствие ядерных испытаний на Семипалатинском 

полигоне, и приравненные к ним категории граждан. 

 

Законом г. Москвы от 03.11.2004 № 70 «О мерах социальной поддержки отдельных 

категорий жителей города Москвы» также установлены категорий граждан, меры 

социальной поддержки которых отнесены к полномочиям субъектов Российской 

Федерации.  

 

Дети из многодетных семей в возрасте до 18 лет обеспечиваются лекарственными 

препаратами бесплатно (указанные меры социальной поддержки предоставляются 

многодетным семьям до достижения младшим ребенком возраста 16 лет (обучающимся 

в образовательном учреждении, реализующем общеобразовательные программы, - до 18 

лет) в соответствии с Законом города Москвы от 23.11.2005 № 60 «О социальной 

поддержке семей с детьми в городе Москве». 

 

 

ПОРЯДОК ОКАЗАНИЯ ПЕРВИЧНОЙ МЕДИКО-САНИТАРНОЙ ПОМОЩИ 

ГРАЖДАНАМ, ИМЕЮЩИМ ПРАВО НА ПОЛУЧЕНИЕ НАБОРА СОЦИАЛЬНЫХ 

УСЛУГ 

 

          Приложение 1 к Приказу Минздравсоцразвития России от 22.11.2004 № 255 "О 

Порядке оказания первичной медико-санитарной помощи гражданам, имеющим право на 

получение набора социальных услуг" 

 

1. Настоящий Порядок регулирует предоставление первичной медико-санитарной 

помощи гражданам, имеющим право на получение набора социальных услуг (далее - 

граждане), в учреждениях, оказывающих первичную медико-санитарную помощь. 

2. При обращении граждан в учреждение, оказывающее первичную медико-

санитарную помощь, в регистратуре заводится "Медицинская карта амбулаторного 

больного" (учетная форма N 025/у-04) или "История развития ребенка" (учетная форма 

N 112/у) с маркировкой литерой "Л". 

Заполняется "Талон амбулаторного пациента" (учетная форма N 025-12/у), с 

которым гражданин направляется на прием к участковому врачу, фельдшеру. 
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3. Участковым терапевтом, участковым педиатром, врачом общей практики 

(семейным врачом), фельдшером при первичном медицинском осмотре пациента 

проводится углубленное обследование с участием необходимых специалистов, 

устанавливается клинический диагноз, определяется индивидуальный план лечебно-

оздоровительных мероприятий и порядок диспансерного наблюдения, в соответствии с 

которым производится запись в "Контрольной карте диспансерного наблюдения" (форма 

N 030/у-04). 

4. Обязательное диспансерное наблюдение проводится по схеме: 1 раз в год - 

углубленный медицинский осмотр с участием необходимых специалистов, 1 раз в 

полугодие - дополнительное лабораторное и инструментальное обследование, 1 раз в 3 

месяца - патронаж участковой медицинской сестры. 

При наличии у пациента заболеваний, требующих индивидуального диспансерного 

наблюдения, лечащим врачом проводится диспансерное наблюдение по 

индивидуальному плану, соответствующему данному заболеванию. 

5. Участковый терапевт, участковый педиатр, врач общей практики (семейный 

врач), фельдшер, осуществляющий диспансерное наблюдение: 

- организует в соответствии со стандартами оказания медицинской помощи, 

утвержденными в установленном порядке, на амбулаторном этапе лечение пациентов 

как в учреждении первичной медико-санитарной помощи, так и в дневном стационаре (в 

стационаре на дому); 

- при необходимости направляет пациентов на консультацию к специалистам или 

на госпитализацию; 

- в случае невозможности посещения пациентом амбулаторно-поликлинического 

учреждения организует медицинскую помощь на дому. 

6. Участковый терапевт, участковый педиатр, врач общей практики (семейный 

врач), фельдшер, врач-специалист, имеющий право на выписку рецепта, выписывает 

лекарственные препараты, предусмотренные Перечнем лекарственных средств, 

утвержденным Приказом Министерства здравоохранения и социального развития 

Российской Федерации от 02.12.2004 N 296 "Об утверждении Перечня лекарственных 

средств" (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 07.12.2004, 

регистрационный N 6169), в соответствии со стандартами медицинской помощи, 

утвержденными в установленном порядке. 

В случае недостаточности фармакотерапии при лечении отдельных заболеваний по 

жизненно важным показаниям и при угрозе жизни и здоровью пациента могут 
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применяться иные лекарственные средства по решению врачебной комиссии, 

утвержденному главным врачом лечебно-профилактического учреждения. 

7. Участковый терапевт, участковый педиатр, врач общей практики (семейный 

врач), фельдшер при наличии показаний и отсутствии противопоказаний каждому 

гражданину в соответствии с его заболеванием назначает санаторно-курортное лечение, 

с заполнением справки для получения санаторно-курортной путевки и оформлением 

санаторно-курортной карты. 

8. При выписке рецептов (учетная форма N 148/у - "Л"), справок для получения 

санаторно-курортных путевок (учетная форма N 070/у-04), оформлении санаторно-

курортных карт (учетная форма 072/у-04 или N 076/у-04 - для детей) делается отметка 

в соответствующей учетной документации, которая маркируется литерой "Л". 

9. Участковым терапевтом, участковым педиатром, врачом общей практики 

(семейным врачом), фельдшером составляется "Паспорт врачебного участка граждан, 

имеющих право на получение набора социальных услуг" (учетная форма N 030-П/у). 

10. С целью сохранения преемственности в организации медицинской помощи при 

достижении ребенком возраста 17 лет (включительно) и передаче его на медицинское 

обслуживание в амбулаторно-поликлиническое учреждение общей лечебной сети 

данные из истории развития ребенка (учетная форма N 112/у) переносятся во "Вкладной 

лист на подростка к медицинской карте амбулаторного больного" (учетная форма N 052-

1/у), который передается в амбулаторно-поликлиническое учреждение по месту 

жительства. 

11. Организационно-методический кабинет учреждения, оказывающего первичную 

медико-санитарную помощь гражданам, имеющим право на получение набора 

социальных услуг (лекарственное обеспечение, санаторно-курортное и 

восстановительное лечение), осуществляет мониторинг предоставляемой медицинской 

помощи и представляет главному врачу учреждения информацию о работе с 

гражданами, имеющими право на получение набора социальных услуг, не реже 1 раза в 

квартал. 

 

 

ПРЕДОСТАВЛЕНИЕ ГРАЖДАНАМ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ В ЧАСТИ ОБЕСПЕЧЕНИЯ 

НЕОБХОДИМЫМИ ЛЕКАРСТВЕННЫМИ ПРЕПАРАТАМИ, МЕДИЦИНСКИМИ 

ИЗДЕЛИЯМИ, А ТАКЖЕ СПЕЦИАЛИЗИРОВАННЫМИ ПРОДУКТАМИ ЛЕЧЕБНОГО 

ПИТАНИЯ ДЛЯ ДЕТЕЙ-ИНВАЛИДОВ 
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Приказ Минтруда России № 929н, Минздрава России № 1345н от 21.12.2020  "Об 

утверждении Порядка предоставления набора социальных услуг отдельным категориям 

граждан" 

 

12. За предоставлением рецептов на необходимые лекарственные препараты, 

медицинские изделия и специализированные продукты лечебного питания для детей-

инвалидов граждане обращаются по месту жительства или прикрепления в медицинские 

организации, оказывающие первичную медико-санитарную помощь. 

В регистратуре медицинской организации, оказывающей первичную медико-

санитарную помощь, по месту жительства или прикрепления на гражданина заводится 

медицинская карта пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных 

условиях, форма которой утверждена приказом Министерства здравоохранения 

Российской Федерации от 15 декабря 2014 г. N 834н "Об утверждении унифицированных 

форм медицинской документации, используемых в медицинских организациях, 

оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, и порядков по их 

заполнению" (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 20 

февраля 2015 г., регистрационный N 36160), с изменениями, внесенными приказами 

Министерства здравоохранения Российской Федерации от 9 января 2018 г. N 2н 

(зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 4 апреля 2018 г., 

регистрационный N 50614), от 2 ноября 2020 г. N 1186н (зарегистрирован Министерством 

юстиции Российской Федерации 27 ноября 2020 г., регистрационный N 61121) (далее - 

приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 15 декабря 2014 г. N 

834н), с маркировкой литерой "Л" и указанием страхового номера индивидуального 

лицевого счета (далее - СНИЛС) или история развития ребенка с маркировкой литерой 

"Л" и указанием СНИЛС. 

13. При обращении в медицинскую организацию гражданин предъявляет документ, 

удостоверяющий личность, документ, подтверждающий право на получение набора 

социальных услуг, а также выписку. 

Сведения о категории льготы гражданина, сроке, в течение которого гражданину 

предоставлено право на получение государственной социальной помощи в виде набора 

социальных услуг, вносятся в медицинскую карту пациента, получающего медицинскую 

помощь в амбулаторных условиях, или историю развития ребенка, которые маркируются 

литерой "Л" с указанием страхового номера индивидуального лицевого счета (СНИЛС). 

14. При обращении гражданина в медицинскую организацию лечащий врач 

(фельдшер, акушерка в случае возложения на них полномочий лечащего врача) (далее 
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- медицинский работник) по результатам осмотра пациента назначает лекарственные 

препараты, медицинские изделия и специализированные продукты лечебного питания 

для детей-инвалидов, оформляет рецепт на бумажном носителе за своей подписью и 

(или) с согласия пациента или его законного представителя рецепт в форме 

электронного документа с использованием усиленной квалифицированной электронной 

подписи медицинского работника в соответствии с порядком назначения лекарственных 

препаратов, медицинских изделий, формами рецептурных бланков на лекарственные 

препараты, медицинские изделия, порядком оформления этих бланков, их учета и 

хранения, утверждаемых федеральным органом исполнительной власти, 

осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и 

нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения, в соответствии с 

пунктом 16 части 2 статьи 14 Федерального закона от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ "Об 

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации" (Собрание законодательства 

Российской Федерации, 2011, N 48, ст. 6724). 

15. Консультация пациентов и (или) их законных представителей с применением 

телемедицинских технологий осуществляется в соответствии с порядком организации и 

оказания медицинской помощи с применением телемедицинских технологий, 

утвержденным приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 30 

ноября 2017 г. N 965н (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 

9 января 2018 г., регистрационный N 49577), согласно которому медицинским 

работником может осуществляться коррекция ранее назначенного пациенту лечения, в 

том числе оформляться рецепт в форме электронного документа, при условии 

установления лечащим врачом диагноза и назначения лечения по данному обращению 

на очном приеме (осмотре, консультации). 

16. Отпуск лекарственных препаратов гражданам осуществляется в соответствии с: 

правилами отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения 

аптечными организациями, индивидуальными предпринимателями, имеющими 

лицензию на фармацевтическую деятельность, а также правилами отпуска 

лекарственных препаратов для медицинского применения медицинскими 

организациями, имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность, и их 

обособленными подразделениями (амбулаториями, фельдшерскими и фельдшерско-

акушерскими пунктами, центрами (отделениями) общей врачебной (семейной) 

практики), расположенными в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуют 

аптечные организации, утверждаемыми уполномоченным федеральным органом 

исполнительной власти в соответствии с частью 2 статьи 55 Федерального закона N 61-
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ФЗ (Собрание законодательства Российской Федерации, 2010, N 16, ст. 1815; 2013, N 48, 

ст. 6165); 

порядком отпуска наркотических средств и психотропных веществ физическим 

лицам, устанавливаемым федеральным органом исполнительной власти, 

осуществляющим функции по выработке и реализации государственной политики и 

нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения, по согласованию с 

федеральным органом исполнительной власти в сфере внутренних дел, в соответствии 

с пунктом 3 статьи 25 Федерального закона от 8 января 1998 г. N 3-ФЗ "О наркотических 

средствах и психотропных веществах" (Собрание законодательства Российской 

Федерации, 1998, N 2, ст. 219; 2016, N 27, ст. 4238). 

17. В целях повышения доступности обеспечения лекарственными препаратами, 

медицинскими изделиями органы исполнительной власти субъектов Российской 

Федерации вправе определять условия доставки лекарственных препаратов, 

медицинских изделий в пределах полномочий, установленных статьей 4.1 Федерального 

закона от 17 июля 1999 г. N 178-ФЗ. 

18. Гражданам, проживающим в стационарных организациях социального 

обслуживания, не имеющим возможности самостоятельно обратиться в аптечные 

организации, а также осужденным к лишению свободы, назначенные медицинским 

работником лекарственные препараты, медицинские изделия и специализированные 

продукты лечебного питания для детей-инвалидов приобретаются соответственно 

представителями стационарного или исправительного учреждения, на которых 

администрацией данных учреждений возложена обязанность их получения 

(приобретения). 

19. В случае временного отсутствия в аптечной организации указанного в рецепте 

лекарственного препарата, медицинского изделия или специализированного продукта 

лечебного питания для детей-инвалидов рецепт принимается на отсроченное 

обслуживание с даты обращения пациента в аптечную организацию в сроки, 

установленные правилами отпуска лекарственных препаратов для медицинского 

применения. 

20. В случае выезда гражданина за пределы субъекта Российской Федерации, в 

котором он проживает, на территорию другого субъекта Российской Федерации на срок, 

не превышающий 6 месяцев, такому пациенту органом государственной власти субъекта 

Российской Федерации в сфере охраны здоровья организуется назначение 

лекарственных препаратов, медицинских изделий или специализированных продуктов 

лечебного питания для детей-инвалидов на срок их применения либо органом 

https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=RZR&n=440383&dst=100406
https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=RZR&n=477414&dst=78


государственной власти субъекта Российской Федерации в сфере охраны здоровья 

организуется обеспечение такого пациента лекарственными препаратами, 

медицинскими изделиями или специализированными продуктами лечебного питания для 

детей-инвалидов на соответствующий срок. 

В случае выезда гражданина за пределы территории субъекта Российской 

Федерации, в котором он проживает, на территорию другого субъекта Российской 

Федерации на срок, превышающий 6 месяцев, или в случае изменения места жительства, 

такому пациенту назначаются лекарственные препараты, медицинские изделия или 

специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов на срок 

применения не более 1 месяца либо органом государственной власти субъекта 

Российской Федерации в сфере охраны здоровья организуется обеспечение такого 

пациента лекарственными препаратами, медицинскими изделиями или 

специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов на срок 

применения не более 1 месяца. 

В случае, указанном в абзаце втором настоящего пункта, после прохождения 

процедуры идентификации в Федеральном регистре сведения о гражданах передаются 

в уполномоченные органы государственной власти субъекта Российской Федерации в 

сфере охраны здоровья в рамках действующего межведомственного соглашения. 

Сведения о количестве назначенных и отпущенных пациенту или его законному 

представителю в соответствии с абзацами первым и вторым настоящего пункта 

лекарственных препаратах, медицинских изделиях или специализированных продуктах 

лечебного питания для детей-инвалидов вносятся в Федеральный регистр граждан, 

имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями 

и специализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетных 

ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации 

 

 


