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1. Жители новых регионов могут получить бесплатную 
медпомощь по всей стране 

Постановление Правительства РФ от 19 августа 2023 г. N 1361 

Новое постановление Правительства РФ уточнило порядок получения медицинской помощи 

жителями (в том числе бывшими) новых регионов: 

- гражданам РФ, лицам, состоявшим в гражданстве ДНР/ЛНР, гражданам Украины, лицам без 

гражданства, постоянно проживавшим на территориях Украины и ЛДНР, вынужденно 

покинувшим указанные территории, и прибывшим на территорию РФ (кроме новых субъектов 

РФ) в экстренном массовом порядке; 

- лицам, состоявшим в гражданстве ДНР/ЛНР, гражданам Украины, лицам без гражданства, 

проживающим на территориях ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областей, до получения 

ими полиса ОМС; 

- гражданам и лицам без гражданства, постоянно проживающим на территориях ДНР, ЛНР, 

Запорожской и Херсонской областей; 

- гражданам РФ, лицам, состоявшим в гражданстве ДНР, ЛНР, гражданам Украины, лицам без 

гражданства, проживающим на территориях ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областей. 

Данные граждане получают медицинскую помощь бесплатно, первые две категории - в 

соответствии с Правилами оказания медпомощи иностранным гражданам на территории РФ 

(утв. постановлением Правительства РФ от 06.03.2013 N 186) со следующими особенностями: 

- граждане и лица без гражданства, постоянно проживающие на территориях новых регионов, 

в 2023 году получают медицинскую помощь на всей территории РФ, кроме новых регионов, в 

учреждениях, подведомственных Минздраву России и ФМБА, а также в организациях, 

подведомственных исполнительным органам субъектов РФ и органам МСУ; 

- гражданам РФ, лицам, состоявшим в гражданстве ДНР, ЛНР, гражданам Украины, лицам без 

гражданства, проживающим на территориях ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областей в 

2023 году на территории новых субъектов медпомощь оказывается ФГБУ, подведомственными 

Минздраву РФ; 

- гражданам РФ, лицам, состоявшим в гражданстве ДНР, ЛНР, гражданам Украины, лицам без 

гражданства, проживающим на территориях ДНР, ЛНР, Запорожской и Херсонской областей, 

а также гражданам и лицам без гражданства военно-медицинскими организациями 

Минобороны бесплатно оказывается специализированная, в том числе ВМП, медицинская 

помощь в неотложной форме при заболеваниях и состояниях, включенных в программу 

госгарантий бесплатного оказания гражданам медпомощи. 

Кроме того, обязательное медосвидетельствование граждан Украины, а также лиц без 

гражданства, постоянно проживавших на территориях Украины, ДНР/ЛНР, Запорожской или 

Херсонской области, временно пребывающих на территории РФ (кроме новых территорий), а 

также их детей, супругов и родителей, в том числе обратившихся с заявлением о выдаче 

разрешения на временное проживание в РФ, ВНЖ или о приеме в гражданство РФ, 
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осуществляется бесплатно медорганизациями, подведомственными исполнительным органам 

субъектов РФ и ОМСУ. 

Расходы на оказание такой медпомощи (и проведением профилактических прививок, 

включенных в календарь профилактических прививок по эпидемическим показаниям) 

подлежат компенсации в соответствии с Правилами, утвержденными постановлением 

Правительства РФ от 31.10.2014 N 1134. 

Постановление распространяется на правоотношения, возникшие с 30 сентября 2022 г. 

 

 

 

2. Правила приема в ординатуру скоро изменятся 
 

Проект приказа Минздрава РФ (подготовлен 19.09.2023, ID проекта 02/08/09-23/00141917) 

Минздрав представил проект новых правил приема в ординатуру. 

Из нового: 

- прием в ординатуру будет разрешен по документам об образовании или об образовании и о 

квалификации, выданным частными образовательными организациями - резидентами 

"Сколково"; 

- количество платных мест в ординатуре по каждой из специальностей будет устанавливаться 

раздельно для приема по договорам с физлицами и по договорам с организациями. Сверх этого 

количества "платников" устанавливается отдельное число мест для "платников"-иностранцев; 

- документы, которые подаются вместе с заявлением о поступлении в ординатуру, проверяются 

- через ГИСы, муниципальные и госорганы и организации (сейчас образовательная 

организация вправе это делать, но не обязана); 

- размещать разнообразную информацию, связанную с приемом в ординатуру, необходимо 

лишь на сайте (в проекте нет упоминаний про стенды, как в действующем порядке приема в 

ординатуру); 

- приемная комиссия должна разместить на сайте организации гиперссылку на электронный 

ресурс, обеспечивающий возможность пробного прохождения вступительного испытания. 

Зато проект не требует размещать, как сейчас, программу вступительного испытания, а также 

(на ежедневной основе со дня начала приема документов) - списки лиц, подавших документы, 

необходимые для поступления; 

- прием документов для поступления будет длиться, согласно проекту, не менее 20 рабочих 

дней (сейчас - не менее 30 рабочих дней); 

- документы на поступление можно будет направить электронно; 

- в заявлении о приеме в ординатуру будут фиксироваться факты наличия/отсутствия 

неисполненных обязательств по договорам о целевом обучении; 

- военный билет при подаче заявления о поступлении будет не нужен (сейчас предоставляется); 

- изменятся правила тестирования - сейчас будущие ординаторы должны решить 60 тестовых 

заданий за 1 час, а согласно проекту количество тестовых заданий, а также время, отводимое 

на их решение, определяются в соответствии с требованиями к проведению тестирования в 

рамках первичной аккредитации специалиста в году поступления. Минимальное количество 
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баллов для успешного прохождения тестирования (70) предложено оставить неизменным. При 

этом для поступающих, завершивших освоение программ высшего медицинского 

/фармобразования в соответствии с ФГОС ВО в году поступления, в качестве результатов 

тестирования предложено учесть результаты тестирования, проводимого в рамках первичной 

аккредитации специалиста. Как и сейчас, предлагается оставить возможность учесть 

результаты прошлогоднего тестирования или прошлогодней первичной аккредитации; 

- участникам тестирования будет запрещено иметь при себе не только средства связи, но и 

иные "технические средства, не относящиеся к организационно-техническому оснащению для 

проведения тестирования"; 

- рассмотрение апелляций может проводиться с использованием дистанционных технологий; 

- немного изменилось количество баллов, начисляемых за индивидуальные достижения. Так, 

20 баллов будет начислено за публикацию в профильном научном журнале, входящем в ядро 

базы данных РИНЦ (сейчас учитываются публикации в журналах, индексируемых в Scopus 

или Web of Science). Изменилось соотношение продолжительности мед/фармстажа и 

начисленных баллов (по проекту: 9-18 месяцев на должностях со средним профобразованием 

дадут 15 баллов, более 18 месяцев такого стажа дадут 80 баллов, а 9-18 месяцев на должностях 

с высшим профобразованием дадут 100 баллов, более 18 месяцев - 150 баллов). 30 баллов 

можно будет получить за работу или прохождение практики, если такие работа/ практическая 

подготовка длились не меньше 30 дней и включали в себя проведение мероприятий по 

диагностике и лечению COVID-19. За "иные" достижение можно будет начислять до 20 баллов 

(сейчас - не более 5); 

- должны быть установлены различные сроки зачисления по различным условиям поступления 

- сначала на места в пределах целевой квоты, затем на основные места в рамках контрольных 

цифр, затем - на платные места. Если после зачисления остались свободные места, разрешается 

провести дополнительный прием на обучение; 

- если квота приема на целевое обучение детализирована с установлением количества мест по 

специальностям, направлениям подготовки с указанием заказчиков целевого обучения, то 

организация проводит отдельный конкурс по каждой детализированной целевой квоте; 

- проектом предусмотрены особенности приема в ординатуру в случае эпидемии, пандемии 

или ЧС. В таких случаях очное взаимодействие с поступающими разрешается, если это не 

противоречит актам губернаторов по месту расположения образовательной организации (если 

противоречит - все взаимодействие возможно исключительно дистанционным способом). 

Кроме того, не будут применяться некоторые положения о представлении оригиналов 

документов и т.п. 

 

3. Информация об услугах на сайте медорганизации не является 
рекламой и не требует маркировки, но к всплывающим 
баннерам могут быть вопросы 

Письмо Федеральной антимонопольной службы от 20 сентября 2023 г. N 08/76261/23  

С сентября 2023 года появились штрафы за размещение немаркированной интернет-рекламы 

(требование маркировать ее и снабжать рекламу идентификатором появилось годом ранее). 

При этом штрафы касаются всех рекламодателей. 

Какие материалы на сайте медорганизации являются рекламой и подлежат маркировке? 
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Антимонопольное ведомство разъяснило свою позицию по этому вопросу: 

- согласно п. 3 ч. 2 ст. 2 Закона о рекламе настоящий закон не распространяется на справочно-

информационные и аналитические материалы, не имеющие в качестве основной цели 

продвижение товара на рынке; 

таким образом, не является рекламой информация об услугах, размещённая на официальном 

сайте лица, оказывающего услуги, на его страницах в социальных сетях и в официальном 

мобильном приложении, если эти сведения предназначены для информирования посетителей 

сайта (страницы, мобильного приложения) об ассортименте своих услуг, условиях их 

приобретения, ценах и скидках, правилах пользования; 

учитывая тот факт, что сайт, страница в социальной сети или мобильное приложение является 

информационным ресурсом и создаются с целью размещения наиболее полной информации о 

деятельности компании и её услугах и последующего ознакомления потребителей с данной 

информацией, посещение таких ресурсов рассматривается как возможность для потребителя 

получить необходимый объём сведений о компании, производимых услугах, акциях и т.п. в 

целях правильного потребительского выбора. Такие сведения носят информационный и 

справочный характер, соответственно на них положения Закона о рекламе не 

распространяются; 

 однако в отдельных случаях, когда размещаемая на сайте, на странице в соцсетях или в 

мобильном приложении информация направлена не столько на информирование потребителя 

об ассортименте предлагаемых работ, услуг или деятельности компании, сколько на 

привлечение внимания к конкретному товару, работе, услуге и их выделение среди однородных 

товаров, работ, услуг (например, путем размещения стационарного баннера, размещаемого на 

каждой странице сайта и не связанного с содержанием таких страниц и т.п.), такая информация 

может быть признана рекламой, и на такую информацию распространяются требования Закона 

о рекламе. 

Кроме того, ФАС пригласила ознакомиться с более подробной информацией по теме 

размещения рекламы в сети "Интернет" по адресу: https://fas.gov.ru/pages/reklama_v_internete. В 

разделе размещена справочная информация, ответы на часто задаваемые вопросы и примеры 

рекламы в интернете, подлежащей маркировке. 


