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Программа государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи на 2025 год и на плановый период 

2026 и 2027 годов
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Новации ПГГ - доля средств ОМС в зарплате

Размер субвенции из бюджета ФФОМС 

обеспечивает сохранение отношения 

заработной платы к среднемесячному доходу 

от трудовой деятельности в регионе:

- для врачей, составляющего 200 процентов,

- среднего медицинского персонала - 100 

процентов,

в соответствии с Указом Президента 

Российской Федерации от 7 мая 2012 г. N 

597

«О мероприятиях по реализации 

государственной социальной политики» с 

учетом доли средств ОМС в фонде оплаты

врачей и среднего медицинского персонала, 

составляющей 83 %

ВПЕРВЫЕ



– источник оплаты превышения объёмов ТП ОМС

За счет бюджетных ассигнований бюджетов субъектов Российской Федерации

осуществляется финансовое обеспечение:

…

объемов медицинской помощи, превышающих объемы, установленные в ТП

ОМС, в размере, превышающем размер субвенций, предоставляемых из бюджета

Федерального фонда ОМС бюджетам территориальных фондов18

– запрет содержания простоя коек за счёт ОМС

Направление на оплату содержания неиспользуемого коечного фонда средств

обязательного медицинского страхования не допускается (за исключением простоя

коек, связанного с проведением санитарно- эпидемиологических мероприятий, а

также расходов, связанных с оплатой труда медицинских работников)

– запрет использования средств от скорой медицинской помощи на другие виды

Направление средств, выделенных медицинской организации на оплату скорой

медицинской помощи, на оплату расходов в целях оказания иных видов

медицинской помощи не допускается
24
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Новации ПГГ ( впервые установленные в 2025 году):



МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

ПИСЬМО 

от 11 февраля 2025 г. N 31-2/И/2-2286 

О ФОРМИРОВАНИИ И ЭКОНОМИЧЕСКОМ ОБОСНОВАНИИ 

ТЕРРИТОРИАЛЬНЫХ ПРОГРАММ ГОСУДАРСТВЕННЫХ ГАРАНТИЙ 

БЕСПЛАТНОГО ОКАЗАНИЯ ГРАЖДАНАМ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 

НА 2025 - 2027 ГОДЫ 
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Для выполнения объема медицинской помощи в рамках территориальной программы необходимо 

обосновать потребность в кадровых и материальных ресурсах.

Методика планирования ресурсов, необходимых для бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи в рамках территориальной программы, представлена в приложении 14

к Методическим рекомендациям  и  рекомендована для обоснования и установления 

целевых показателей обеспеченности населения ресурсами (медицинскими кадрами и 

больничными койками). 

МЕТОДИКА

ОЦЕНКИ ЭФФЕКТИВНОСТИ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ РЕСУРСОВ МЕДИЦИНСКИХ 

ОРГАНИЗАЦИЙ НА ОСНОВЕ ВЫПОЛНЕНИЯ ФУНКЦИИ ВРАЧЕБНОЙ 

ДОЛЖНОСТИ, ПОКАЗАТЕЛЕЙ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ КОЕЧНОГО ФОНДА 

https://login.consultant.ru/link/?req=doc&base=LAW&n=498501&dst=106005&field=134&date=04.03.2025


Базовая программа ОМС – 2025. Способы оплаты

Медицинская помощь, оказанная в амбулаторных условиях

 По подушевому нормативу финансирования на прикрепившихся лиц … с учётом показателей результативности деятельности

 За единицу объема медицинской помощи— за медицинскую услугу, посещение, обращение, в том числе комплексное: 

профилактические осмотры, диспансеризация, углублённая диспансеризация, диспансерное наблюдение, оценка 

репродуктивного здоровья, школа сахарного диабета, центры здоровья

 По нормативу финансового обеспечения структурного подразделения (ФЗ, ФАП)

Медицинская помощь, оказанная в условиях стационаров

 За случай госпитализации (законченный случай лечения)

 За прерванный случай госпитализации (лечения)

Скорая медицинская помощь

 По подушевому нормативу финансирования

 За единицу объёма медицинской помощи – за вызов

По всем видам и условиям оказания медицинской помощи

 По подушевому нормативу финансирования на прикрепившихся лиц … с учётом показателей результативности деятельности

Для жителей малонаселенных, отдаленных и (или) труднодоступных населенных пунктов  могут организовываться стационары на 

дому с предоставлением врачом МО , к которой прикреплен гражданин, средним медицинским работникам ФАП и ФП 

соответствующих лекарственных препаратов и рекомендаций по их применению. Выполнение указанных рекомендаций 

осуществляется средними медицинскими работниками с одновременной оценкой состояния здоровья гражданина и передачей 

соответствующей информации указанному врачу МО, в том числе с применением дистанционных технологий и передачей 

соответствующих медицинских документов в электронном виде, в порядке, установленном МЗ РФ.

ВПЕРВЫЕ
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ОПЛАТА СКОРОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ И 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

В АМБУЛАТОРНЫХ УСЛОВИЯХ 
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МЕТОДИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ МИНЗДРАВА РОССИИ № 31-

2/115, ФОМС № 00-10-26-2-06/965 ОТ 28.01.2025 ПО СПОСОБАМ 

ОПЛАТЫ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ЗА СЧЕТ СРЕДСТВ 

ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ



Амбулаторная медицинская помощь

НФЗ Нормативы объема МП

2 620,5 рублей для комплексных посещений в 

рамках проведения профилактических 

медицинских осмотров (+17%)

58 527 комплексных посещений в рамках 

проведения профилактических медицинских 

осмотров (-14,3%)

3 202,7 рублей для комплексных посещений

(диспансеризация) (+17,1%)

94 855 комплексных посещений 

(диспансеризация) (+11,3%)

447,8 рублей для посещений с иными целями 

(+16,1%)

499 453 посещений (иные цели) (+25,6%)

983,6 рублей для посещений с неотложной 

помощью (+17,6%)

118 461 посещений с неотложной помощью

2 203,2 рублей для обращений в связи с 

заболеваниями (+17,8%)

268 676 обращений в связи с заболеваниями (-

36,1%)

2 661,1 рублей комплексных посещений по 

диспансерному наблюдению по поводу 

(+19,3%):

 онкологии – 3 757,1 рублей

 сахарному диабету – 1 418,5 рублей

 БСК- 3 154,3 рублей

57 418  комплексных посещений по 

диспансерному наблюдению по поводу:

онкологии – 9 883  комплексных посещений

сахарному диабету – 13 119 комплексных 

посещений

БСК– 27 468 комплексных посещений

2 222,4 рублей по отдельным диагностическим 

(лабораторным) исследованиям (+17,6%)

59 576 отдельных диагностических 

(лабораторных) исследований (+ от 15 до 80 

%)
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Новеллы оказания медицинской помощи в амбулаторных условиях в 
2025 году

8

Впервые установленные объемы медицинской помощи

Диспансеризация для 

оценки 

репродуктивного 

здоровья женщин и 

мужчин

ПЭТ-КТ при 

онкологических 

заболеваниях
ОФЭКТ/КТ

Посещения с 

профилактическими целями 

центров здоровья

Школа для больных с хроническими 

заболеваниями, в том числе школа 

сахарного диабета

Подушевой норматив финансирования 

медицинской помощи в амбулаторных 

условиях не включает в  себя расходы на 

оплату телемедицинских консультаций, 

проведенных медицинскими 

организациями, не имеющими 

прикрепленного населения 

1

2
3

Расширение применения искусственного 

интеллекта:

 проведение рентгенографии

 проведение флюорографии грудной 

клетки 

 компьютерной томографии органов 

грудной клетки 



Оплата труда медицинских работников по проведению 
профилактических мероприятий

Дополнительная оплата труда 
медицинских работников по 

проведению профилактических 
медицинских осмотров, в том числе 
в рамках диспансеризации, включая 

углубленную диспансеризацию, 
осуществляется в соответствии с 

трудовым законодательством РФ в 
случае работы за пределами 

установленной для них 
продолжительности рабочего 

времени
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Диспансерное наблюдение по поводу онкологических заболеваний 

Код по МКБ-10

C50, D05 C16 C34 C61

Рак молочной железы Рак желудка ЗНО бронхов  и 

легкого

Рак предстательной 

железы

Медицинские услуги

 Диспансерный прием 

(осмотр, 

консультация) врача-

акушера-гинеколога

 Диспансерный прием 

(осмотр, 

консультация) врача-

онколога

 Ультразвуковое 

исследование 

лимфатических узлов 

(одна анатомическая 

зона)

 Ультразвуковое 

исследование 

молочных желез

 Маммография

 Диспансерный прием 

(осмотр, 

консультация) врача-

онколога

 Анализ крови 

биохимический 

общетерапевтический

 Общий (клинический) 

анализ крови 

развернутый

 Ультразвуковое 

исследование органов 

брюшной полости 

(комплексное)

 Рентгенография 

легких

 Компьютерная 

томография органов 

брюшной полости

 Эзофагогастродуоден

оскопия

 Диспансерный прием 

(осмотр, 

консультация) врача-

онколога

 Компьютерная 

томография органов 

грудной полости

 Ультразвуковое 

исследование легких

 Рентгенография 

легких

 Магнитно-

резонансная 

томография 

головного мозга

 Сцинтиграфия костей 

всего тела

 Диспансерный прием 

(осмотр, 

консультация) врача-

онколога

 Исследование уровня: 

- простатспецифического

антигена общего в крови

- гемоглобина

- креатинина

- щелочной фосфатазы

- тестостерона
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Посещения с профилактическими целями центров здоровья

Мероприятия проводимые центрами здоровья Обязательные услуги

Комплексное посещение "Индивидуальное углубленное 

профилактическое консультирование и разработка 

индивидуальной программы по ведению здорового образа 

жизни, рекомендация индивидуальной программы 

здорового питания"

Проведение врачом/фельдшером индивидуального углубленного 

профилактического консультирования. 

Разработка врачом/фельдшером программы по ЗОЖ.

Проведение антропометрии.

Проведение динамометрии.

Проведение пульсоксиметрии.

Комплексное посещение "Индивидуальное углубленное 

профилактическое консультирование и разработка 

индивидуальной программы по ведению здорового образа 

жизни, рекомендация индивидуальной программы 

здорового питания с применением телемедицинских 

технологий"

Проведение врачом/фельдшером индивидуального углубленного 

профилактического консультирования. 

Разработка врачом/фельдшером программы по ЗОЖ.

Установка мобильного приложения на смартфон пациента с 

помощью медицинской сестры и обучение пациента работе с 

приложением.

Комплексное посещение "Диспансерное наблюдение 

пациентов с факторами риска развития хронических 

неинфекционных заболеваний в центре здоровья для 

взрослых"

Проведение диспансерного наблюдения пациента 

врачом/фельдшером в рамках не менее 3 посещений при наличии 

1-2 факторов риска ХНИЗ и 5 посещений при 3 и более факторов 

риска ХНИЗ 

Комплексное посещение "Диспансерное наблюдение 

пациентов с факторами риска развития хронических 

неинфекционных заболеваний в центре здоровья для 

взрослых с применением телемедицинских технологий"

Проведение диспансерного наблюдения пациента 

врачом/фельдшером в рамках не менее 3 посещений при наличии 

1-2 факторов риска ХНИЗ и 5 посещений при 3 и более факторов 

риска ХНИЗ

Групповое углубленное профилактическое 

консультирование в центре здоровья для взрослых, в том 

числе с применением телемедицинских технологий

Проведение врачом/фельдшером группового углубленного 

профилактического консультирования.

Проведение профилактического медицинского осмотра и 1 

этапа диспансеризации определенных групп взрослого 

населения, проводимых мобильными медицинскими 

бригадами
11



ОПЛАТА СПЕЦИАЛИЗИРОВАННОЙ, В ТОМ ЧИСЛЕ 
ВЫСОКОТЕХНОЛОГИЧНОЙ, МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ 
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Новеллы оказания специализированной медицинской помощи в 
2025 году

13

Впервые установлены 

нормативы объема и 

финансовых затрат  для

 стентирования коронарных артерий

 эндоваскулярной деструкции дополнительных проводящих 

путей и аритмогенных зон сердца

 имплантации частотно-адаптированного кардиостимулятора 

взрослым

 оперативных вмешательств на брахиоцефальных артериях 

(стентирование/эндартерэктомия)

Добавлены новые КСГ  интравитреальное введение лекарственных препаратов

 медицинская  реабилитация (протезирование нижних 

конечностей с установкой постоянного  Экзопротеза , в том числе 

с болевым синдромом; детская медицинская реабилитация) 

 досуточная госпитализация в диагностических целях 

 стентирование коронарных артерий 

Пересчитаны стоимости 

КСГ

 генно-инженерные биологические препараты и селективные  

иммунодепрессанты (ГИБП) 

 экстракорпоральное оплодотворение (ЭКО) 

 гепатит В и С 

 по профилям «неврология» и «неонатология» 

 злокачественные  новообразования (онкогематология и 

солидные опухоли) 

1

2

3



Объемы специализированной, в том числе ВМП  в условиях КС по 
отдельным видам операций по профилю «сердечно-сосудистая 
хирургия», включают в себя:

Выделенная 

группа

Объемы медицинской помощи по группам ВМП, КСГ и услугам (2025)

Стентирование для 

больных с 

инфарктом 

миокарда 

- группы 44 – 52 ВМП I; 

- st25.013 "Баллонная вазодилатация с установкой 1 стента в сосуд (сосуды)";

- st25.014 "Баллонная вазодилатация с установкой 2 стентов в сосуд (сосуды)";

- st25.015 "Баллонная вазодилатация с установкой 3 стентов в сосуд (сосуды)".

Имплантация 

частотно-

адаптированного 

кардиостимулятора 

взрослым 

- группа 53 "Эндоваскулярная, хирургическая коррекция нарушений ритма сердца без имплантации кардиовертера-дефибриллятора у

взрослых" ВМП I;

- группа 55 "Эндоваскулярная, хирургическая коррекция нарушений ритма сердца без имплантации кардиовертера-дефибриллятора"

ВМП I;

- метод - "имплантация частотно-адаптированного трехкамерного кардиостимулятора" группы 66 "Эндоваскулярная, хирургическая

коррекция нарушений ритма сердца без имплантации кардиовертера-дефибриллятора" ВМП I.

Эндоваскулярная 

деструкция 

дополнительных 

проводящих путей и 

аритмогенных зон 

сердца 

- группа 65 "Эндоваскулярная деструкция дополнительных проводящих путей и аритмогенных зон сердца" ВМП I;

- группа 66 "Эндоваскулярная, хирургическая коррекция нарушений ритма сердца без имплантации кардиовертера-дефибриллятора"

ВМП I без учета объемов по методу - "имплантация частотно-адаптированного трехкамерного кардиостимулятора".

Стентирование или 

эндартерэктомия 

- метод "реконструктивные вмешательства на экстракраниальных отделах церебральных артерий" по группе 12 "Микрохирургические

вмешательства с использованием операционного микроскопа, стереотаксической биопсии, интраоперационной навигации и

нейрофизиологического мониторинга при внутримозговых новообразованиях головного мозга и каверномах функционально значимых

зон головного мозга" ВМП I;

- медицинские услуги A16.12.008.004 "Эндартерэктомия из наружной сонной артерии", A16.12.008.009 "Эндартерэктомия с пластикой

магистральных сосудов", A16.12.028.007 "Стентирование брахиоцефальных артерий" по КСГ - st25.010 "Операции на сосудах (уровень

3)"; - медицинские услуги A16.12.008 "Эндартерэктомия", A16.12.008.001 "Эндартерэктомия каротидная", A16.12.008.002

"Эндартерэктомия каротидная с пластикой", A16.23.034.012 "Локальный эндоваскулярный трансартериальный тромболизис" по КСГ -

st25.011 "Операции на сосудах (уровень 4)"
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Новеллы оплаты лечения хронического вирусного гепатита C в 
условиях дневного стационара 

Увеличение норматива объема в 2,5 раза               Федеральный проект «Реализация мероприятий, 
направленных на борьбу с гепатитом С и минимизацию 
рисков распространения данного заболевания» Национального 
проекта «Продолжительная и активная жизнь»

2024 год                                                                                   2025 год                           
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КСГ Наименование КСГ Доля 

ЗП, % 

КЗ Расчетная 

стоимость, 

руб. 

ds12.016 Лечение 

хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 1) 

11,26 5,74 91 988,90 

ds12.017 Лечение 

хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 2)

7,83 8,4 134 617,90 

ds12.018 Лечение 

хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 3) 

5,3 12,15 194 715,17 

ds12.019 Лечение 

хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 4) 

3,86 17,19 275 485,91 

КСГ Наименование КСГ Доля 

ЗП, % 

КЗ Расчетная 

стоимость, 

руб. 

ds12.022 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 1) 

1,01 4,16 73 307,52

ds12.023 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 2)

0,53 5,39 94 982,58

ds12.024 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 3) 

0,62 5,77 101 678,94

ds12.025 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 4) 

0,57 7,65 134 808,3

ds12.026 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень 5) 

0,43 9,58 168 818,76

ds12.027 Лечение хронического 

вирусного гепатита C 

(уровень ) 

0,3 13,1 230 848,2

Количество КСГ увеличилось с 4 до 6

Снижение доли з/п из: возможности 

предоставления лекарственных препаратов для 

приема пациентами на дому

Использование дистанционных 

(телемедицинских) технологий при приеме 

пациента на дому 

В соответствии с клиническими рекомендациями по медицинским показаниям 

МО могут организовать предоставление лек. препаратов для лечения гепатита 

C на дому. В этом случае прием врача может проводиться с использованием 

дистанционных (телемедицинских) технологий, результаты лечения должны 

быть подтверждены лабораторными исследованиями.



Новеллы оплаты медицинской помощи по профилю «Неонатология» 
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КСГ Наименование КСГ КЗ Расчетная стоимость, руб. 

2024 год

St 17.003 Лечение новорожденных с тяжелой патологией 

с применением аппаратных методов поддержки 

или замещения витальных функций 

7,4 207 228,79

2025 год

St 17.003 Лечение новорожденных с тяжелой патологией 

с применением аппаратных методов поддержки 

или замещения витальных функций 

8,88 285 176,32

Перевод метода 18 группы ВМП «Традиционная пациент-триггерная ИВЛ с контролем дыхательного 

обмена» в КСГ

A16.09.011.002 Неинвазивная искусственная вентиляция 

легких,

A16.09.011.003 Высокочастотная искусственная 

вентиляция легких,

A16.09.011.004 Синхронизированная перемежающаяся 

принудительная вентиляция легких

Диагноз пациента: P05.0, P05.1, P05.2,
P05.9, P07.0, P07.1, P07.2, P07.3

Установлена доля заработной платы и прочих расходов в составе КСГ – 81,97%



Новеллы оплаты медицинской помощи по профилю «Онкология» 
(лекарственная терапия солидных опухолей) 
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Пересчет лекарственной терапии при злокачественных новообразованиях (кроме лимфоидной и 

кроветворной тканей), взрослые

2024 год 2025 год

19 КСГ с расчетной стоимостью в КС: от 10,1 до 973,1 тыс. руб.

19 КСГ с расчетной стоимостью в ДС: от 5,5 до 972,6 тыс. руб.

19 КСГ с расчетной стоимостью в КС: от 10,6 до 1 004,4 тыс. руб.

22 КСГ с расчетной стоимостью в ДС: от 5,8 до 1 001,1 тыс. руб.

ПРЕДПОСЫЛКИ ПЕРЕГРУППИРОВКИ СХЕМ ЛЕКАРСТВЕННОЙ ТЕРАПИИ

В целях учета региональных надбавок, расчет стоимости схем осуществляется исходя из фактических 

закупочных цен на лекарственные препараты

При расчете стоимости схем учитывалась средняя масса тела онкологических пациентов, получающих 

лечение в системе ОМС – 74,46 кг (2024 год – 72,3 кг) 

ПРИМЕР ИЗМЕНЕНИЯ ТАРИФА НА ОПЛАТУ ОТДЕЛЬНЫХ СХЕМ ЛЕКАРСТВЕННОЙ ТЕРАПИИ В 

СТАЦИОНАРНЫХ УСЛОВИЯХ

Схема лекарственной терапии Тариф в 2024 

году, тыс.

руб.

Стоимость схем 

в 2024

году, тыс. руб.

Тариф в 2025 

году, тыс.

руб.

Стоимость схем в 

2025

году, тыс. руб.

sh0255.1 Эрибулин 1,4 мг/м² в 1-й, 

8-й дни; цикл 21 день

137,9 (уровень 

10)

142,2 116,3 (уровень 8) -

15,7 %

121,1

sh0876 Пембролизумаб 400 мг в/в в

1-й день; цикл 42 дня

541,7 (уровень 

18)

541,7 392,7 (уровень 16) 

-27,5 % 

392,0 

С 2025 года в реестрах счетов предусмотрено обязательное отражение сведений о количестве 

и стоимости введенного лекарственного препарата каждому пациенту (файл Д.4)



Новеллы оплаты медицинской помощи профилю «Офтальмология» 
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Актуализированы тарифы на оплату услуги A16.26.086.001 «Интравитреальное введение лекарственных 

препаратов»

2024 2025

КСГ Наименование 

КСГ 

КЗ Расчетная 

стоимость

, руб. 

в стационарных условиях

st21.005 Операции на 

органе

зрения (уровень 5)
2,11 59 088,21

в условиях дневного стационара

ds21.006 Операции на 

органе

зрения (уровень 5) 

3,5 56 090,79

КСГ Наименование КСГ Доля 

ЗП, % 

КЗ Расчетная 

стоимость, 

руб. 

в стационарных условиях

st21.001 Операции на органе

зрения (уровень 1)

(МНН Проурокиназа)

- 0,49 15 738,86

st21.010 Интравитреальное

введение лекарственных

препаратов

(МНН Афлиберцепт,

МНН Бролуцизумаб,

МНН Дексаметазон,

МНН Ранибизумаб)

12,53 

%

1,71 54 925,41

в условиях дневного стационара

ds21.002 Операции на органе

зрения (уровень 1)

(МНН Проурокиназа)

- 0,67 11 806,74

ds21.008 Интравитреальное

введение лекарственных

препаратов

(МНН Афлиберцепт,

МНН Бролуцизумаб,

МНН Дексаметазон,

МНН Ранибизумаб)

7,24 

%

2,93 51 632,46



Новеллы оплаты медицинской помощи по профилю «Прочие»
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КСГ Наименование КСГ КЗ Расчетная стоимость, руб. 

st36.048 Досуточная госпитализация в диагностических целях 0,14 4 496,82 

Расчет тарифа включает

Место оказания Стационарное отделение скорой медицинской помощи (койка краткосрочного пребывания)

Время оказания В среднем 6 часов

Наиболее часто 

оказываемые 

медицинские 

услуги

Осмотр врачом скорой медицинской 

помощи (врачом-специалистом) при 

оказании скорой медицинской 

помощи

Магнитно-резонансная 

томография головного мозга, 

органов брюшной полости, 

органов малого таза, 

позвоночника

Рентгенография грудного отдела 

позвоночника, поясничного и крестцового 

отдела позвоночника, шейного отдела 

позвоночника

Регистрация 

электрокардиограммы, 

расшифровка, описание и 

интерпретация 

электрокардиографических данных

Компьютерная томография 

головного мозга, органов 

брюшной полости с 

внутривенным болюсным

контрастированием, 

позвоночника

Ультразвуковое исследование матки и 

придатков трансвагиальное, органов 

брюшной полости (комплексное), 

исследование органов малого таза 

комплексное (трансвагинальное и 

трансабдоминальное)

Исследование уровня глюкозы, 

гомоцистеина, калия, натрия, С-

реактивного белка, ферритина, 

хлоридов в крови

Исследование уровня 

хорионического гонадотропина 

(свободная бета-субъединица) в 

сыворотке крови

Общий (клинический) анализ 

крови, развернутый

Анализ крови биохимический 

общетерапевтический, по оценке 

нарушений липидного обмена 

Цитологическое исследование 

микропрепарата шейки матки, 

микроскопическое исследование 

влагалищных мазков

Коагулограмма (ориентировочное 

исследование системы гемостаза)

Общий (клинический) анализ 

мочи

Исследование кислотно-основного 

состояния и газов крови



БЛАГОДАРИМ ЗА  ВНИМАНИЕ!

Территориальный фонд обязательного 
медицинского страхования Республики Алтай
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