
Правила и сроки госпитализации 
 

Госпитализация в стационар осуществляется по медицинским показаниям: 

 

 по направлению лечащего врача независимо от формы собственности и ведомственной 

принадлежности медицинской организации; 

 при оказании скорой медицинской помощи; 

 при самостоятельном обращении пациента по экстренным показаниям. 

Медицинская помощь в неотложной или экстренной форме оказывается гражданам с учетом 

соблюдения установленных требований к срокам ее оказания. При госпитализации пациента в 

стационар бригадой скорой медицинской помощи выбор пациентом медицинской организации 

для получения специализированной медицинской помощи в неотложной и экстренной форме 

не осуществляется. 

Для получения специализированной медицинской помощи в плановой форме  выбор 

медицинской организации осуществляется по направлению лечащего врача. В случае если в 

реализации Территориальной программы принимают участие несколько медицинских 

организаций, оказывающих медицинскую помощь по соответствующему профилю, лечащий 

врач обязан проинформировать гражданина о возможности выбора медицинской организации 

с учетом выполнения условий оказания медицинской помощи, установленных 

Территориальной программой. 

Допускается наличие очередности и ожидания на плановую госпитализацию, за исключением 

случаев госпитализации для получения высокотехнологичной медицинской помощи, не более 

30 дней со дня выдачи лечащим врачом направления на госпитализацию (при условии 

обращения пациента за госпитализацией в рекомендуемые лечащим врачом сроки) с 

регистрацией в листе ожидания. 

В случае выбора гражданином медицинской организации, в которой срок ожидания 

специализированной медицинской помощи в плановой форме превышает срок ожидания 

медицинской помощи, установленный Территориальной программой, лечащим врачом 

делается соответствующая отметка в медицинской документации. 

Время пребывания на приемном покое при госпитализации не должно превышать одного часа. 
Гражданину предоставляется возможность выбора лечащего врача (с учетом согласия врача). 

Показания и объем диагностических и лечебных мероприятий для конкретного пациента 

определяются лечащим врачом (в необходимых случаях - врачебным консилиумом, врачебной 

комиссией) не ниже требований, установленных стандартами медицинской помощи. 

Пациенты размещаются в палатах на два места и более, за исключением размещения в 

маломестных палатах (боксах) пациентов по медицинским и (или) эпидемиологическим 

показаниям. 

Пациенты размещаются в маломестных палатах (боксах) не более двух мест при наличии 

медицинских и (или) эпидемиологических показаний, установленных приказами Министерства 

здравоохранения Российской Федерации, с соблюдением санитарно-эпидемиологических 

правил и нормативов, утвержденных Главным государственным санитарным врачом 

Российской Федерации. 

http://crpnao.ru/pravila-gospitalizacii


При оказании медицинской помощи в рамках Территориальной программы не подлежит 

оплате за счет личных средств граждан размещение в маломестных палатах (боксах) 

пациентов по медицинским и (или) эпидемиологическим показаниям. 

Пациенты обеспечиваются лечебным питанием. 

Одному из родителей, иному члену семьи или иному законному представителю 

предоставляется спальное место и питание при совместном нахождении в медицинской 

организации в стационарных условиях с ребенком до достижения им возраста четырех лет, а с 

ребенком старше указанного возраста - при наличии медицинских показаний. Плата за 

создание условий пребывания одного из родителей, иного члена семьи или иного законного 

представителя с ребенком в медицинской организации в стационарных условиях, в том числе 

за предоставление спального места и питания, не взимается. 

Стоимость оказанной ребенку медицинской помощи включает расходы на создание условий 

пребывания одного из родителей, иного члена семьи или иного законного представителя, 

включая предоставление спального места и питания, и финансируется за счет средств 

обязательного медицинского страхования по видам медицинской помощи и перечню 

заболеваний, входящим в Территориальную программу ОМС. 

Решение о наличии медицинских показаний к совместному нахождению одного из родителей, 

иного члена семьи или иного законного представителя с ребенком старше четырех лет в 

медицинской организации при оказании ему медицинской помощи в стационарных условиях 

принимается лечащим врачом совместно с заведующим отделением, о чем делается 

соответствующая запись в медицинской документации. 

В случае необходимости проведения пациенту, находящемуся на лечении в стационарных 

условиях, диагностических исследований, в целях выполнения порядков оказания 

медицинской помощи и стандартов медицинской помощи в иной медицинской организации, 

при отсутствии возможности их проведения медицинской организацией, оказывающей 

медицинскую помощь пациенту, обеспечение транспортом и сопровождение медицинскими 

работниками осуществляется бесплатно медицинской организацией, оказывающей 

медицинскую помощь пациенту. 

Пациент при поступлении в приёмное отделение должен иметь при  себе:               

направление на госпитализацию;  паспорт; страховое пенсионное свидетельство (СНИЛС); 

свидетельство о рождении (для  детей младше 14 лет); страховой медицинский полис, 

сменную обувь; предметы личной гигиены.                                                                                            

Плановая госпитализация в дневной стационар осуществляется по направлению лечащего 

врача поликлиники. 

Допускается наличие очередности и ожидания на госпитализацию в дневной стационар до 

одного месяца, с регистрацией в листе ожидания. Госпитализация осуществляется при 

наличии у больного листа ожидания с подтвержденной датой госпитализации. В дневных 

стационарах ведутся журналы очередности на госпитализацию, включающие в себя 

следующие сведения: паспортные данные пациента (свидетельства о рождении), диагноз, 

срок планируемой госпитализации, срок фактической госпитализации. 

 


