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Приложение № 3
к Дополнительному соглашению

от 28.02.2024 №2 к Соглашению

Приложение № 4 к Соглашению
М Е Т О Д И К А

формирования дифференцированных подушевых нормативов 

для оплаты медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями, 

имеющими прикрепленное население

1. Общие положения

1. Настоящая Методика формирования дифференцированных подушевых нормативов для оплаты медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями, имеющими прикрепленное население, (далее – Методика) устанавливает порядок расчета дифференцированных подушевых нормативов на комплексную амбулаторно-поликлиническую услугу (далее ‒подушевой норматив), в соответствии с которыми страховые медицинские организации (далее ‒ СМО) осуществляют оплату медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями, имеющими прикрепленное население (приложение № 6 к Методике).

2. Подушевой норматив:

· рассчитывается в соответствии с настоящей Методикой;

· представляет собой ежемесячный объем финансирования конкретной территориальной поликлиники на одного застрахованного прикрепленного жителя.

3. Перечень расходов на оказание медицинской помощи, финансовое обеспечение которых осуществляется по подушевому нормативу финансирования.

Подушевой норматив на прикрепившихся лиц (Пнi) для медицинских организаций, имеющих прикрепленное население, включает в себя финансовые средства, обеспечивающие собственную деятельность медицинской организации в амбулаторных условиях, в том числе расходы на оказание медицинской помощи с применением телемедицинских технологий:

а) финансовые средства на оплату посещений участковых врачей, врачей общей практики, посещений среднего медицинского персонала, с учетом финансового обеспечения оказания дополнительной медицинской помощи, оказываемой врачами-терапевтами участковыми, врачами-педиатрами участковыми, врачами общей практики (семейными врачами), медицинскими сестрами участковыми врачей-терапевтов участковых, врачей-педиатров участковых, медицинскими сестрами врачей общей практики (семейных врачей), финансового обеспечения первичной медико-санитарной помощи, оказанной врачами и медицинскими работниками со средним медицинским образованием в медицинских кабинетах и здравпунктах образовательных учреждений;

б) финансовые средства на оплату амбулаторно-поликлинической помощи, оказанной прикрепленным гражданам в медицинских организациях, в которых эти лица не находятся на медицинском обслуживании (далее МО – исполнители), в том числе на оплату медицинских услуг. Отдельная медицинская помощь (исследования, медицинские услуги или консультации специалистов), оказываемая медицинскими организациями, не имеющими прикрепленного населения, включается в подушевой норматив финансирования (за исключением медицинской помощи, оплата которой осуществляется за единицу объема медицинской помощи вне подушевого финансирования). Перечень медицинских организаций не имеющих прикрепленного населения, оказывающих такую медицинскую помощь, представлен в Приложении № 3 к настоящей методике.

в) Расходы, оплачиваемые по тарифам первичной медико-санитарной помощи, специализированной медико-санитарной помощи, представленные в Приложении № 11.1 к Соглашению;

г) рентгенография органов грудной клетки (если не выполнялась ранее в течение года) и прием (осмотр) врачом-терапевтом (участковым терапевтом, врачом общей практики), входящие в углубленную диспансеризацию в соответствии с Программой.

4. Перечень расходов на оказание медицинской помощи, финансовое обеспечение которых осуществляется вне подушевого норматива финансирования.
В подушевой норматив финансирования на прикрепившихся лиц не включаются расходы, исключаемые из подушевого норматива финансирования по тарифам, представленным в Приложении 11.2 к Соглашению: 

а) объем средств, направляемых на оплату стоматологической медицинской; 

б) объем средств, направляемых на оплату посещений в неотложной форме; 

в) отдельных диагностических (лабораторных) исследований: компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, ультразвукового исследования сердечно-сосудистой системы, эндоскопических диагностических исследований, молекулярно-генетических исследований и патолого-анатомических исследований биопсийного (операционного) материала, тестирования на выявление новой коронавирусной инфекции (COVID-19), а так же иных услуг, оплата которых осуществляется по тарифам за услугу; 

г) объем средств, направляемых на оплату медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях за единицу объема медицинской помощи застрахованным (в том числе комплексных посещений по профилю «Медицинская реабилитация», оплату посещений школы сахарного диабета, услуг диализа);

   д) объем средств для проведения профилактических медицинских осмотров и диспансеризации, в том числе углубленной диспансеризации и диспансеризации для оценки репродуктивного здоровья женщин и мужчин;
   е) объем средств для проведения диспансерного наблюдения отдельных категорий граждан из числа взрослого населения, включая диспансерное наблюдение работающих граждан и (или) обучающихся в образовательных организациях, и детей, проживающих в организациях социального обслуживания (детских домах-интернатах), предоставляющих социальные услуги в стационарной форме.

   ж) объем средств, направляемых на финансовое обеспечение фельдшерских здравпунктов, фельдшерско-акушерских пунктов, представленным в Приложении № 13 к Соглашению.
2. Расчет базового (среднего) подушевого норматива финансирования
на прикрепившихся лиц

Значение базового (среднего) подушевого норматива финансирования на

прикрепившихся лиц определяется по следующей формуле:

ПНБАЗ = (ОСПНФ−ОСРД)/ (ЧЗ×СКДОТ×СКДПВ×КД)
где:

	ПНБА3
	Базовый (средний) подушевой норматив финансирования на

прикрепившихся лиц, рублей

	ОСПНФ
	объем средств на оплату медицинской помощи по подушевому нормативу финансирования, рублей;

	ОСРД
	объем средств, направляемых медицинским организациям в случае достижения ими значений показателей результативности деятельности согласно бальной оценке, рублей;

	СКДОТ
	значение среднего взвешенного с учетом численности прикрепленного населения коэффициента дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек, и расходов на их содержание и оплату труда персонала;

	СКДПВ
	значение среднего взвешенного с учетом численности прикрепленного населения коэффициента половозрастного состава;

	КД 
	единый коэффициент дифференциации субъекта Российской Федерации, рассчитанный в соответствии с Постановлением № 462. 


Параметр СКДОТ используется в целях сохранения сбалансированности территориальных программ обязательного медицинского страхования и рассчитывается по следующей формуле:

СКДОТ = Σ(КД𝑖ОТ× Ч𝑖З) /Σ(Ч𝑖З),

где:

	КД𝑖ОТ
	значение коэффициента дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек, и расходов на их содержание и оплату труда персонала, установленного тарифным соглашением для i-той медицинской организации 

	Ч𝑖З
	численность застрахованных лиц, прикрепленных к i-той медицинской организации, человек;


По аналогичной формуле рассчитывается значение СКДПВ.

Объем средств на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях по подушевому нормативу финансирования, оказываемой медицинскими организациями, участвующими в реализации территориальной программы обязательного медицинского страхования Калужской области ([image: image2.png]


), рассчитывается без учета средств на финансовое обеспечение медицинской помощи, оплачиваемой за единицу объема, и средств на финансовое обеспечение фельдшерских здравпунктов, фельдшерско-акушерских пунктов, определяется по следующей формуле:

[image: image4.png]OCpue = OCymp — OCoanm — OCyceaea — OCxrorn — OCgo — OCro — OCqycn



 - ОСДН, 

где:
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	объем средств, направляемых на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях для медицинских организаций, участвующих в реализации территориальной программы обязательного медицинского страхования Калужской области, за исключением объема средств, направляемых на оплату медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях и оплачиваемой за единицу объема медицинской помощи застрахованным лицам за пределами Калужской области, на территории которой выдан полис обязательного медицинского страхования, рублей


	ОСФАП
	объем средств, направляемых на финансовое обеспечение фельдшерских здравпунктов, фельдшерско-акушерских пунктов в соответствии с установленными Территориальной программой государственных гарантий размерами финансового обеспечения фельдшерских, фельдшерско-акушерских пунктов, рублей; 

	ОСИССЛЕД
	объем средств, направляемых на оплату проведения отдельных диагностических (лабораторных) исследований (компьютерной томографии, магнитно-резонансной томографии, ультразвукового исследования сердечно-сосудистой системы, эндоскопических диагностических исследований, молекулярно-генетических исследований и патолого-анатомических исследований биопсийного (операционного) материала, тестирования на выявление новой коронавирусной инфекции (COVID-19), рублей; 

	ОСНЕОТЛ
	объем средств, направляемых на оплату посещений 
в неотложной форме в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы (в части установленного решением Комиссии финансирования медицинской помощи в неотложной форме вне подушевого норматива), рублей;
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	объем средств, направляемых на оплату медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях за единицу объема медицинской помощи застрахованным в данном субъекте Российской Федерации лицам (в том числе комплексных посещений по профилю «Медицинская реабилитация»), рублей;
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	объем средств, направляемых на оплату проведения профилактических медицинских осмотров, рублей
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	объем средств, направляемых на оплату проведения диспансеризации, включающей профилактический медицинский осмотр и дополнительные методы обследований (в том числе второго этапа диспансеризации и углубленной диспансеризации), рублей

	    ОСДН
	 объем средств, направляемых на оплату проведения диспансерного наблюдения, в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы, рублей;


3. Расчет дифференцированных подушевых нормативов финансирования

Дифференцированные подушевые нормативы финансирования для медицинских организаций, участвующих в реализации территориальной программы обязательного медицинского страхования Калужской области и имеющих прикрепленное население, ([image: image10.png]


), рассчитываются на основе базового подушевого норматива финансирования медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях по следующей формуле:
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,
где:
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	дифференцированный подушевой норматив для i-той медицинской организации, рублей;
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	коэффициент половозрастного состава, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент уровня расходов медицинских организаций, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент достижения целевых показателей уровня заработной платы медицинских работников, установленных «дорожными картами» развития здравоохранения в Калужской области, для i-той медицинской организации 
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	коэффициент дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек, и расходов на их содержание и оплату труда персонала, для i-той медицинской организации;

	[image: image18.png]



	коэффициент дифференциации для i-той медицинской организации.


При расчете дифференцированных подушевых нормативов финансирования на прикрепившихся лиц применяются следующие коэффициенты дифференциации подушевого норматива финансирования:

1) коэффициенты дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек, и расходов на их содержание и оплату труда персонала (далее – [image: image20.png]


); 

2) коэффициенты половозрастного состава (далее – [image: image22.png]


); 

3) коэффициенты уровня расходов медицинских организаций (далее – [image: image24.png]


), размеры которых изложены в Таблице 2 приложения 1 к настоящей Методике.
4) коэффициенты достижения целевых показателей уровня заработной платы медицинских работников, установленных «дорожными картами» развития здравоохранения в Калужской области (далее – [image: image26.png]


),размеры которых изложены в Таблице 3 приложения 1 к настоящей Методике.

4. Расчет ежемесячного дифференцированного подушевого норматива МО 

В случае, если в течение года значительно меняется численность прикрепленного обслуживаемого населения в разрезе медицинских организаций, а также годовой размер финансового обеспечения. направляемого на финансовое обеспечение медицинских организаций, имеющих прикрепленное население, дифференцированный подушевой норматив, с учетом финансового обеспечения за предыдущие периоды с начала года, рассчитывается следующим образом:
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, где
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– подушевой норматив финансирования медицинской помощи в амбулаторных условиях на месяц, за исключением медицинской помощи, финансируемой в соответствии с установленными нормативами, расходов, указанных в п. 4 настоящей Методики, средств Резерва, рублей;

∑Пр – объем средств на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях по подушевому нормативу финансирования на текущий год за исключением медицинской помощи, финансируемой в соответствии с установленными нормативами и средств резерва, рублей;
∑Прmi ‒ объем средств на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях по подушевому нормативу финансирования на месяц расчета;
∑Прi ‒ объем утвержденных средств на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях по подушевому нормативу финансирования предыдущих расчетному периоду месяцев текущего года;
mi‒ количество предыдущих расчетному периоду месяцев текущего года;
Чз‒ численность застрахованных прикрепленных жителей Калужской области;
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,
где:
[image: image34.png]OC,mz



 - объем средств на оплату медицинской помощи в амбулаторных условиях для медицинских организаций, участвующих в реализации территориальной программы обязательного медицинского страхования Калужской области, за исключением объема средств, направляемых на оплату медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях и оплачиваемой за единицу объема медицинской помощи застрахованным лицам за пределами Калужской области, рублей;
ОСФАП ‒ объем средств, направляемых на финансовое обеспечение фельдшерских здравпунктов, фельдшерско-акушерских пунктов в соответствии с установленными Территориальной программой государственных гарантий размерами финансового обеспечения фельдшерских, фельдшерско-акушерских пунктов, рублей;

ОСИССЛЕД ‒ объем средств, направляемых на финансовое обеспечение медицинских услуг, в рамках Территориальной программы ОМС на год, а также иных услуг, оплата которых осуществляется по тарифам за услугу, рублей; 

ОСОЕ – объем средств, направляемых на оплату медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях за единицу объема медицинской помощи застрахованным в данном субъекте Российской Федерации лицам (в том числе комплексных посещений по профилю «Медицинская реабилитация», а также диспансерного наблюдения), рублей;
ОСУД – объем средств, направляемых на оплату углубленной диспансеризации в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы, рублей

ОСПО – объем средств, направляемых на оплату проведения профилактических медицинских осмотров в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы, рублей;

ОСДИСП − объем средств, направляемых на оплату проведения диспансеризации, включающей профилактический медицинский осмотр и дополнительные методы обследований (в том числе второго этапа диспансеризации), рублей;
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 − объем средств, направляемых на оплату проведения диспансерного наблюдения (комплексное посещение), рублей;

ОСНЕОТЛ ‒ объем средств, направляемых на оплату посещений в неотложной форме, в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы, по тарифам, представленным в таблице 2 Приложения № 10 к Соглашению, рублей;
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 ‒ объем средств, направляемых на оплату посещений 
в неотложной форме в фельдшерских здравпунктов, фельдшерско-акушерских пунктах, посещений в неотложной форме, в соответствии с нормативами, установленными Территориальной программой государственных гарантий в части базовой программы, по тарифам, представленным в таблице 1 Приложения № 10 к Соглашению, рублей,
Рез ‒ доля средств, направляемая на выплаты медицинским организациям за достижение показателей результативности деятельности;

Дифференцированные подушевые нормативы финансирования для медицинских организаций, имеющих прикрепленное население, рассчитываются на основе базового подушевого норматива финансирования медицинской помощи, оказываемой в амбулаторных условиях на расчетный месяц по формуле:
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	где:
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	дифференцированный подушевой норматив для i-той медицинской организации на расчетный месяц, рублей;



	[image: image41.png]



	коэффициент половозрастного состава, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент специфики оказания медицинской помощи, учитывающий наличие подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек и расходов на их содержание и оплату труда персонала, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент уровня расходов медицинских организаций, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент достижения целевых показателей уровня заработной платы медицинских работников, установленных «дорожными картами» развития здравоохранения в субъекте Российской Федерации, для i-той медицинской организации;
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	коэффициент дифференциации для i-той медицинской организации.


В случае, если в течение года значительно изменяется численность обслуживаемого населения, а также годовой размер финансового обеспечения, направляемого на финансовое обеспечение медицинских организаций, имеющих прикрепленное население, пересчитывается дифференцированный подушевой норматив финансирования на месяц, с учетом финансового обеспечения за предыдущие периоды с начала года. 
Распределение застрахованных лиц по медицинским организациям, имеющим прикрепившихся лиц, устанавливается на начало соответствующего года и может корректироваться в связи с изменением количества застрахованных лиц, прикрепленных к медицинским организациям.

Перерасчет подушевых нормативов осуществляется по решению Комиссии по разработке территориальной программы ОМС Калужской области.

5. Расчет половозрастных коэффициентов дифференциации
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 ‒коэффициенты половозрастного состава для каждой МО.
Для расчета коэффициента половозрастного состава для каждой МО определяются коэффициенты дифференциации КДj для каждой половозрастной группы:
а) определяется размер затрат на одно застрахованное лицо (Р) в Калужской области без учета возраста и пола: 

Р = З/М/Ч,где
З – затраты на оплату медицинской помощи всем застрахованным лицам за расчетный период (в рублях);
М – количество месяцев в расчетном периоде;

Ч – численность застрахованных лиц на территории Калужской области (человек).

б) определяется размер затрат на одно застрахованное лицо, попадающее в j-тый половозрастной интервал в Калужской области (Рj) по формуле: 

Рj = Зj/М/Чj,
где
Зj – затраты всем застрахованным лицам, попадающим в j-тый половозрастной интервал за расчетный период (в рублях);

М – количество месяцев в расчетном периоде;

Чj – численность застрахованных лиц на территории Калужской области, попадающая в j-тый половозрастной интервал (человек).

в) расчет коэффициентов дифференциации КДj для каждой половозрастной группы определяется по формуле: 

КДj = Рj / Р, 
где
КДj– относительный коэффициент половозрастных затрат (округляется до трех знаков после запятой по группам МО).

При этом для групп мужчин и женщин в возрасте 65 лет и старше устанавливается значение половозрастного коэффициента в размере не менее 1,6 (в случае, если расчетное значение коэффициента потребления медицинской помощи по группам мужчин и женщин 65 лет и старше составляет менее 1,6, значение коэффициента принимается равным 1,6).

Значения половозрастных коэффициентов дифференциации для медицинских организаций рассчитываются по следующей формуле: 
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	где:
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	половозрастной коэффициент дифференциации, определенный для i-той медицинской организаций;
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	половозрастной коэффициент дифференциации, определенный для j-той половозрастной группы (подгруппы);
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	численность застрахованных лиц, прикрепленных к i-той медицинской организации, в j-той половозрастной группе (подгруппе), человек;
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	численность застрахованных лиц, прикрепленных к i-той медицинской организации, человек.


Расчет коэффициентов половозрастных затрат проводится на основе данных о затратах на оплату медицинской помощи, оказанной застрахованным лицам ‒ на основании реестров счетов (с учетом видов и условий оказания медицинской помощи) за расчетный период в разрезе половозрастной структуры застрахованных лиц.

Расчетный период для определения половозрастных коэффициентов – 
с 01.11.2022 по 30.11.2023.
Относительные коэффициенты половозрастных затрат представлены в Приложении №1 к настоящей Методике.
Коэффициенты половозрастного состава для каждой МО утверждаются Приложением №6 к Соглашению.

6. Расчет значений [image: image55.png]



КДiот ‒ коэффициент дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек и расходов на их содержание и оплату труда персонала, определенный для i-той медицинской организаций.

КДiот = (1 - ∑Дотj) + ∑(КДотj х Дотj), где

Дотj‒ доля населения, обслуживаемая j-ым подразделением, расположенным в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек (значение от 0 до 1);

КДотj‒ коэффициент дифференциации, применяемый к j–ому подразделению, расположенному в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек с учетом расходов на их содержание и оплату труда персонала.
Перечень медицинских организаций и их структурных подразделений, отвечающих условиям для установления коэффициента дифференциации на прикрепившихся к медицинской организации лиц с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах с численностью населения до 50 тысяч человек и расходов на их содержание и оплату труда представлен в Приложении № 2 к Методике.
Приложение № 1к Методике
формирования дифференцированных

подушевых нормативов для оплаты 

медицинской помощи, оказанной 

медицинскими организациями, имеющими 

прикрепленное население

Таблица1

Относительные коэффициенты половозрастных затрат

	Наименование
	Женщины
	Мужчины

	от 0 до 1 года
	0,604
	0,629

	от 1 до 5 лет
	1,015
	1,071

	от 5 до 18 лет
	0,989
	0,949

	от 18 до 64 лет
	1,013
	0,759

	65 лет и старше
	1,600
	1,600


                                                                                                                                     Таблица 2

Коэффициенты уровня расходов медицинских организаций
	Группы
	Медицинская организация
	Коэффициент уровня расходов медицинских организаций

	1 группа
	УЗ МЕДСАНЧАСТЬ № 2 Г. КАЛУГИ
	0,7000

	
	ЧУЗ «РЖД-МЕДИЦИНА» Г. КАЛУГА»
	0,7000

	2 группа
	ГБУЗ КО «ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА»
	0,9000

	
	ГБУЗКО «КОКБ»
	0,9000

	
	МСЧ №1
	0,9000

	3 группа
	ФГБУЗ «КБ № 8 ФМБА РОССИИ»
	1,0000

	
	ФКУЗ «МСЧ МВД РОССИИ ПО КАЛУЖСКОЙ ОБЛАСТИ»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦРБ ЖУКОВСКОГО РАЙОНА»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦРБ БАБЫНИНСКОГО РАЙОНА»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА ГП «ГОРОД  КРЕМЕНКИ»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦРБ ТАРУССКОГО РАЙОНА»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦРБ МАЛОЯРОСЛАВЕЦКОГО РАЙОНА»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «КГКБ № 5»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦЕНТРАЛЬНАЯ МЕЖРАЙОННАЯ БОЛЬНИЦА № 5»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦМБ № 3»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦМБ № 4»
	1,0000

	
	ГБУЗ КО «ЦМБ № 2»
	1,0000

	
	КГУ ИМ. К.Э. ЦИОЛКОВСКОГО
	1,0000

	4 группа
	ГБУЗ КО «ЦРБ БОРОВСКОГО РАЙОНА»
	1,0310

	
	ГБУЗ КО «ДЕТСКАЯ ГОРОДСКАЯ БОЛЬНИЦА»
	1,0310

	
	ГБУЗ КО «КГКБ № 4»
	1,0310

	
	ГБУЗ КО «ЦМБ № 1»
	1,0310

	
	ГБУЗ КО «ЦМБ № 6»
	1,0310


Таблица 3

Коэффициенты достижения целевых показателей уровня заработной платы медицинских работников, установленных «дорожными картами» развития здравоохранения

	Медицинская организация
	Коэффициенты достижения целевых показателей уровня заработной платы медицинских работников, установленных «дорожными картами» развития здравоохранения
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	МСЧ №1
	0,6000

	ГБУЗКО «КОКБ»
	0,7500

	УЗ МЕДСАНЧАСТЬ № 2 Г. КАЛУГИ
	0,8000

	ГБУЗ КО «КГКБ № 5»
	0,8500

	ГБУЗ КО «ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА»
	0,9000

	ЧУЗ «РЖД-МЕДИЦИНА» Г. КАЛУГА»
	0,9000

	ФГБУЗ «КБ № 8 ФМБА РОССИИ»
	1,0000

	ФКУЗ «МСЧ МВД РОССИИ ПО КАЛУЖСКОЙ ОБЛАСТИ»
	1,0000

	ГБУЗ КО «ЦРБ ЖУКОВСКОГО РАЙОНА»
	1,0000

	ГБУЗ КО «ЦМБ № 4»
	1,0000

	ГБУЗ КО «ЦМБ № 2»
	1,0000

	ГБУЗ КО «ЦМБ № 3»
	1,0070

	ГБУЗ КО «ГОРОДСКАЯ ПОЛИКЛИНИКА ГП «ГОРОД  КРЕМЕНКИ»
	1,0420

	КГУ ИМ. К.Э. ЦИОЛКОВСКОГО
	1,0450

	ГБУЗ КО «ЦРБ БАБЫНИНСКОГО РАЙОНА»
	1,0700

	ГБУЗ КО «ЦЕНТРАЛЬНАЯ МЕЖРАЙОННАЯ БОЛЬНИЦА № 5»
	1,0800

	ГБУЗ КО «ЦМБ № 6»
	1,0850

	ГБУЗ КО «КГКБ № 4»
	1,1000

	ГБУЗ КО «ЦРБ БОРОВСКОГО РАЙОНА»
	1,1800

	ГБУЗ КО «ЦРБ МАЛОЯРОСЛАВЕЦКОГО РАЙОНА»
	1,3000

	ГБУЗ КО «ЦМБ № 1»
	1,6360

	ГБУЗ КО «ЦРБ ТАРУССКОГО РАЙОНА»
	1,6700

	ГБУЗ КО «ДЕТСКАЯ ГОРОДСКАЯ БОЛЬНИЦА»
	2,0000


Приложение № 2 к Методике
формирования дифференцированных
подушевых нормативов для оплаты
медицинской помощи, оказанной 
медицинскими организациями, имеющими
прикрепленное население

Перечень медицинских организаций и их структурных подразделений, 
отвечающих условиям для установления коэффициента дифференциации 
на прикрепившихся к медицинской организации лиц
 с учетом наличия подразделений, расположенных в сельской местности, отдаленных территориях, поселках городского типа и малых городах 
с численностью населения до 50 тысяч человек 
и расходов на их содержание и оплату труда

	Наименование медицинской организации
	Наименование структурного подразделения
	Численность обслуживаемого населения (человек)
	Коэффициент дифференциации

	ГБУЗ КО «Калужская городская клиническая больница № 4 им. Хлюстина Антона Семеновича»
	Участковая больница Ферзиковского района,
п. Ферзиково 
	5040
	1,113

	
	Воскресенская амбулатория, 
с. Воскресенское
	 918
	1,113

	
	Октябрьская амбулатория, 
п. Октябрьский
	1 472
	1,113

	ГБУЗ КО  «Калужская городская клиническая больница № 5»
	Участковая больница Перемышльского района
	12 206
	1,113

	
	Офис врача общей практики, 
с. Калужская опытная сельскохозяйственная станция
	1 468
	1,113

	
	Ахлебининская врачебная амбулатория с. Ахлебинино
	1 092
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 1»
	Больница г. Киров, мт. Фаянсовая, ст. Шайковка
	29 588
	1,04

	
	Участковая больница Спас-Деменского района, 
г. Спас-Деменск
	4 273
	1,113



	
	Участковая больница Куйбышевского района, 
п. Бетлица
	3 734
	1,113

	
	Участковая больница Барятинского района, п. Барятино
	3 103
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 2»
	Взрослая поликлиника, детская поликлиника, г. Людиново, 
	36 273
	1,04

	
	Участковая больница Жиздринского района, г. Жиздра
	5 239


	1,113

	
	Больница, с Хвастовичи
	4 282
	1,113

	
	Еленская участковая больница, 
п. Еленский
	1 546
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 3»
	Взрослая поликлиника, детская поликлиника г. Козельск
	16 160
	1,113

	
	Подборская участковая больница, 
д. Подборки
	1 264
	1,113



	
	Березичская врачебная амбулатория, 
с. Березичский стеклозавод
	1 438
	1,113

	
	Сосенская городская больница,
 г. Сосенский
	10 138
	1,113

	
	Участковая больница Ульяновского района, с Ульяново
	3 459
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 4»
	Больница, г. Юхнов
	5 603
	1,113

	
	Участковая больница, г. Мосальск
	4 293
	1,113

	
	Участковая больница,с. Износки
	2 022
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 5»
	Взрослая поликлиника, детская поликлиника, г. Сухиничи
	14 484
	1,113

	
	Шлиповская участковая больница, 
с. Шлипово
	1 439
	1,113

	
	Середейскаябольница,п. Середейский
	1 706
	1,113

	
	Поликлиника, п. Думиничи
	5 308
	1,113

	
	Новослободская участковая больница, 
п. Новослободск
	1 477
	1,113

	
	Участковая больница Мещовского района, г. Мещовск
	3 674
	1,113

	ГБУЗ КО «Центральная межрайонная больница № 6»
	Больница, г. Кондрово
	14 462
	1,113

	
	Больница, п. Товарково
	13 708
	1,113

	
	Врачебная амбулатория № 1,
 п. Полотняный завод 
	4 649
	1,113

	
	Врачебная амбулатория № 1, 
с. Льва Толстого
	3 785
	1,113

	
	Жилетовская амбулатория,  д. Жилетово
	3 007
	1,113

	
	Пятовская амбулатория, п. Пятовский
	2 692
	1,113

	
	Участковая больницаг. Медынь
	8 591
	1,113

	ГБУЗ КО «ЦРБ Бабынинского района»
	Поликлиника, с. Бабынино 
	3 069
	1,113

	
	Больница, п. Воротынск
	6 896
	1,113

	
	Поликлиника п. Воротынск
	3 504
	1,113

	
	Муромцевская амбулатория, 
с. Муромцево
	1 459
	1,113

	ГБУЗ КО «ЦРБ Боровского района»
	Боровская поликлиника, г. Боровск
	10 101
	1,113

	
	Балабановская поликлиника, 

г. Балабаново
	26 861
	1,04

	
	Ермолинская поликлиника, г. Ермолино
	10 418
	1,113

	
	Ворсинская врачебная амбулатория, с. Ворсино
	1 980
	1,113

	
	Кривская врачебная амбулатория, 
д. Кривское
	2 337
	1,113

	ГБУЗ КО «ЦРБ Жуковского района»
	Белоусовская городская поликлиника, г. Белоусово
	11 418
	1,113

	
	Больница, г. Жуков  
	13 902
	1,113

	
	Тарутинская амбулатория,
 с. Тарутино
	4 659
	1,113

	
	Амбулатория «Восход», с. Восход
	1 335
	1,113

	
	Высокиничская амбулатория, 
с. Высокиничи
	2 215
	1,113

	ГБУЗ КО «Городская поликлиника ГП «Город Кременки»
	ГБУЗ КО «Городская поликлиника ГП «Город Кременки»
	9 364
	1,113

	ГБУЗ КО

«ЦРБ Малоярославецкого района»
	Городская поликлиника, детская поликлиника г. Малоярославец
	28 498
	1,04

	
	Детчинская участковая больница, 
п. Детчино
	5 424
	1,113

	
	Кудиновская врачебная амбулатория, с.Кудиново
	3 146
	1,113

	
	Неделинская врачебная амбулатория, с. Недельное
	878
	1,113

	
	Ильинская врачебная амбулатория, 
с. Ильинское
	1 109
	1,113

	ГБУЗ КО «ЦРБ Тарусского района»
	ГБУЗ КО «ЦРБ Тарусского района»
	9 194
	1,113


Приложение № 3 к Методике
формирования дифференцированных 
подушевых нормативов для оплаты 
медицинской помощи, оказанной 
медицинскими организациями, имеющими 
прикрепленное население

Медицинские организации, не имеющие прикрепленного населения, оказывающие услуги и/или исследования, участвующие в межучрежденческих расчетах 
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