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Новые регионы 
России

https://mariupol-
news.ru/society/2022/10/05/17494.html



Новые территории утверждены в 
качестве субъектов Российской 
Федерации в территориях, 
которые «существовали на день их 
образования и принятия в РФ»
В соответствии с положениями 
законов, внесенных президентом 
России, со дня принятия регионов 
в состав России и до 1 января 2026 
года будет действовать 
переходный период

https://www.dp.ru/a/2023/09/28/p
utin-podpisal-zakon-o-prazdnovanii



Законы предусматривают, что 
лица, проживающие на новых 
российских территориях, а также 
те, кто ранее проживал на этих 
территориях, но выехал в Россию, 
приобретают гражданство 
Российской Федерации в 
результате признания, при 
условии подачи заявления и 
принесения присяги гражданина 
Российской Федерации

https://www.dp.ru/a/2023/09/28/p
utin-podpisal-zakon-o-prazdnovanii



Департамент по реализации специального 
инфраструктурного проекта

https://minzdrav.gov.ru/ministry/61/32



Новое постановление Правительства РФ от 06.03. 
2022 г. уточнило порядок получения медицинской 
помощи жителями (в том числе бывшими) новых 
регионов до получения ими полиса ОМС.

Лицам, состоявшим в гражданстве ДНР, ЛНР, 
гражданам Украины, лицам без гражданства, 
постоянно проживавшим на территориях Украины, 
ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областей, 
вынужденно покинувшим указанные территории, и 

прибывшим на территорию РФ получают 
медицинскую помощь бесплатно, в 

соответствии с Правилами оказания медпомощи 
иностранным гражданам на территории РФ 
(утв. постановлением Правительства РФ от 6 марта 
2013 г. № 186)



Правительство РФ утвердило 
порядок финансирования системы 
обязательного медицинского 
страхования в новых субъектах РФ на 
текущий год

• Согласно документу, ФФОМС 
продолжит предоставлять 
межбюджетные трансферты 
своим территориальным фондам, 
расположенным в Донецкой и 
Луганской народных республиках, 
Запорожской и Херсонской 
областях



Средства, в общем объеме более 38,7 млрд. руб. 

• 18,8 млрд. руб. - ДНР

• 12,7 млрд. руб. - ЛНР

• 4,5  млрд. руб. - Запорожской области

• 2,7  млрд. руб. - Херсонской области

пойдут на финансовое обеспечение оказания 

медпомощи по программе ОМС гражданам РФ, 

иностранным гражданам и лицам без гражданства, 

проживающим на территории новых регионов.

Помощь полагается только лицам, застрахованным в 

системе ОМС!!!



Председатель Правительства РФ Михаил Мишустин:

• Подготовка к полноценному запуску 
общероссийской системы ОМС в указанных регионах 
еще продолжается, но социальные обязательства 
перед населением нужно выполнять уже сейчас

• У людей должна быть возможность обращаться в 
поликлиники и больницы и, естественно, бесплатно 
получать медицинские услуги, в том числе 
высокотехнологичные

• Руководителям новых регионов необходимо взять на 
личный контроль ситуацию с исполнением базовой 
программы ОМС, а медработникам – не оставлять 
без внимания жалобы людей на здоровье



Установление инвалидности и 
обеспечение ТСР

с 1 марта 2023 года

• До 1 января 2026 г., на время переходного периода, продолжают действовать имеющиеся на руках 

бессрочные документы об инвалидности, но до этой даты её необходимо подтвердить.

• Если срок действия документов истекает в период с 24.02.2022 г., то до 1 января 2024 г. они 

продолжают действовать, но за тем, в течение года потребуется пройти переосвидетельствование.

• С 1 марта 2023 г. медико-социальная экспертиза на предмет установления инвалидности 

проводится в бюро МСЭ, которые заменяют ранее действующие структуры. Для её прохождения как 

первично, так и повторно требуется направление организации здравоохранения.



Численность населения
Донецкая Народная Республика
всего - 3 009 000 чел.
детей – 388 956 чел.

Луганская Народная Республика
всего - 1 520 000 чел.
детей – 212 419 чел.

Херсонская область
всего - 775 500 чел.
детей – 43 771 чел.

Запорожская область
всего - 1 223 700 чел.
детей – 72 222 чел.



Общая характеристика здравоохранения новых 
субъектов Российской Федерации



РЕСПУБЛИКАНСКИЙ ТРАВМАТОЛОГИЧЕСКИЙ 
ЦЕНТР МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 

ДОНЕЦКОЙ НАРОДНОЙ РЕСПУБЛИКИ

• Отделение детской травматологии и ортопедии находится 
в структуре взрослого стационара Республиканского 
травматологического центра (РТЦ) развернуто на 50 коек

• В отделении применяются различные методы 
оперативных вмешательств. металоостеосинтез костей, 
аппараты внешней фиксации, артроскопия



ДЕТСКИЙ КЛИНИЧЕСКИЙ ЦЕНТР (ДКЦ)
г. МАКЕЕВКА (ДНР)

• В структуру входит поликлиника, травматологический пункт и 
хирургическое отделение.

• Травматологический пункт работает круглосуточно.



ЛУГАНСКАЯ РЕСПУБЛИКАНСКАЯ ДЕТСКАЯ 
КЛИНИЧЕСКАЯ БОЛЬНИЦА

(ЛНР)

• В детском ортопедо-травматологическом отделении 

развернуто 45 коек:

- 30 ортопедических

- 15 травматологических

• Широкий спектр оперативных вмешательств, активное 

сотрудничество с центральными базами.



ЛУГАНСКАЯ ГОРОДСКАЯ МНОГОПРОФИЛЬНАЯ 
ДЕТСКАЯ БОЛЬНИЦА №3

(ЛНР)

• В травматолого-ортопедическом отделении развернуто 30 

травматологических коек, на которых оказывается медицинская помощь 

детскому населению по профилю «травматология и ортопедия» г. Луганска и 

близлежащих районов.

• Травматологический пункт на базе ГУ «ЛГМДБ №3» ЛНР располагается в 

пристроенном к главному корпусу, оснащенном отдельным подъездом, 

здании.



Мелитопольская областная больница 
(Запорожская область)

Отделение травматологии развернуто на 60 коек:

- 40 коек травматологического профиля

- 20 коек нейрохирургического профиля

В отделении оказывается специализированная профильная помощь по профилю 

«травматология и ортопедия» как взрослому так и детскому населению.

Коек для оказания специализированной медицинской помощи детскому 

населению по профилю «травматология и ортопедия» нет.



Геническая центральная районная 
больница

(Херсонская область)

• В составе отделения хирургии и урологии развёрнуто 5 травматологических коек.

• Койки для оказания специализированной медицинской помощи детскому 
населению по профилю «травматология и ортопедия» отсутствуют.

• Практически все дети, нуждающиеся в лечении по профилю «травматология и 
ортопедия», транспортируются в г. Симферополь (Республика Крым) для оказания 
необходимого вида медицинской помощи.

• Хирургические вмешательства в условиях ГЦРБ детскому населению не 
оказываются, ввиду отсутствия на отделении анестезиологии-реаниматологии 
специалистов, способных оказать анестезиологическое пособие детям.



Примерная схема маршрутизации пациентов в возрасте до 18 лет из ДНР и ЛНР по 
профилю «травматология и ортопедия»

Минздрав ДНР, ЛНР

ВМП

В соответствии с приказом Минздрава России  от 2 октября 2019 г. № 824н; 

приказом Министерства здравоохранения РФ от 23 декабря 2020 г. N 1363н

Ростовская область

- ГБУ РО «Областная 
детская клиническая 
больница»

(не более 2-3 пациентов в 
месяц)
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II ЛИНИЯ 
Резервная медицинских 

организаций субъектов РФ

Тамбовская область

- ГБУЗ «Тамбовская областная 
детская клиническая больница»

Воронежская область

- БУЗ ВО «Областная детская 

клиническая больница №2»

Краснодарский край

- ГБУЗ "Детская краевая 
клиническая больница«

(около 20-22 пациентов в 
месяц) 

Пациент 

детского 

возраста

*N.B. С учетом 

территориально

й доступности

- ФГБУ «НМИЦ детской 

травматологии и ортопедии 

им. Г.И. Турнера» МЗ РФ

https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwj0k_aA3qT9AhWCUXcKHX_sB2sQFnoECAkQAQ&url=http://odbro.ru/&usg=AOvVaw3xdfQwugPcGeU61Ss4YxZo


Примерная схема маршрутизации пациентов в возрасте до 18 лет из Херсонской и 
Запорожской областей по профилю «травматология и ортопедия»

Минздрав Херсонской, 
Запорожской областей

ВМП

В соответствии с приказом Минздрава России  от 2 октября 2019 г. № 824н; 

приказом Министерства здравоохранения РФ от 23 декабря 2020 г. N 1363н

Республика Крым

- ГБУЗ РК «Республиканская 
детская клиническая 
больница»

(не более 10 пациентов в месяц)

I ЛИНИЯ 
Медицинские организаций 

субъектов РФ   
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II ЛИНИЯ 
Резервная медицинских 

организаций субъектов РФ

Тамбовская область

- ГБУЗ «Тамбовская областная 
детская клиническая больница»

Воронежская область

- БУЗ ВО «Областная детская 

клиническая больница №2»

Краснодарский край

- ГБУЗ "Детская краевая 
клиническая больница«

(около 20-22 пациентов в 
месяц) 

Пациент 

детского 

возраста

*N.B. С учетом 

территориальн

ой доступности

- ФГБУ «НМИЦ детской 

травматологии и ортопедии 

им. Г.И. Турнера» МЗ РФ

https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwj0k_aA3qT9AhWCUXcKHX_sB2sQFnoECAkQAQ&url=http://odbro.ru/&usg=AOvVaw3xdfQwugPcGeU61Ss4YxZo


Сложности:

• На сегодняшний день продолжается переходный период (законодательно –

до 2026 г.) интеграции новых территорий и проживающего на них населения в 

состав РФ. 

• Население новых территорий продолжает оформление документов (паспорт, 

СНИЛС, страховой полис, документы об инвалидности), наличие которых 

обязательно для получения первичной и специализированной (в том числе –

высокотехнологической) медицинской помощи.



Сложности:

• Продолжается интеграция медицинских кадров в российскую систему медицинского 

образования, аккредитации и НМО, в связи с чем имеется особенно острый дефицит 

кадров «узких» специалистов (не только травматологов-ортопедов, но и 

анестезиологов, неврологов, врачей УЗИ)

• Имеются объективные проблемы материально-технического обеспечения (многие из 

них в настоящее время находятся в стадии решения)

• Диспансеризация и профилактические осмотры (в частности – обязательное 

ультразвуковое исследование тазобедренных суставов у детей первого года жизни) не 

всегда технически осуществимы



Сложности:

• Недостаточная информированность пациентов о правах и возможностях 

получения медицинской помощи (в том числе – лечения на базе 

федеральных клиник и в других крупных центральных медицинских 

организациях)

• С другой стороны – нередко имеются завышенные требования пациентов о 

сроках и приоритетах предоставления плановой медицинской помощи



Перспективы 

• Информирование врачей и пациентов

• Развитие телемедицинских технологий

• Обучение врачей травматологов-ортопедов новых регионов по программам 

дополнительного профессионального образования по профилю «детская 

травматология и ортопедия»

• Выездные мероприятия в регионы сотрудников профильных федеральных 

клиник




