
РОССИЙСКАЯ ФЕДЕРАЦИЯ 

ФЕДЕРАЛЬНЫЙ ЗАКОН 

Об основах охраны здоровья грамщан в Российской Федерации 

(с изменениями на 6 марта 2019 года) 

Статья 79. Обязанности медицинских организаций 

1. Медицинская организация обязана: 

1) оказывать гражданам медицинскую помощь в экстренной форме; 

2) организовывать и осуществлять медицинскую деятельность в 
соответствии с законодательными и иными нормативными правовыми актами 
Российской Федерации, в том числе порядками оказания медицинской 
помощи, и с учетом стандартов медицинской помощи; 

(Пункт в редакции, введенной в действие Федеральным законом от 25 
ноября 2013 года N 317-ФЭ: в редакции, введенной в действие с 1 января 2019 
года Федеральным законом от 25 декабря 2018 года N 489-ФЗ. 

С 1 января 2022 года Федеральным законом от 25 декабря 2018 года N 
489-ФЗ часть 1 настоящей статьи будет дополнена пунктом 2_1. 

3) информировать граждан о возможности получения медицинской помощи 
в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи и территориальных программ 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи; 

4) соблюдать врачебную тайну, в том числе конфиденциальность 
персональных данных, используемых в медицинских информационных 
системах; 

5) обеспечивать применение разрешенных к применению в Российской 
Федерации лекарственных препаратов, специализированных продуктов 
лечебного питания, медицинских изделий, дезинфекционных, 
дезинсекционных и дератизационных средств; 



6) предоставлять пациентам достоверную информацию об оказываемой 
медицинской помощи, эффективности методов лечения, используемых 
лекарственных препаратах и о медицинских изделиях; 

7) информировать граждан в доступной форме, в том числе с 
использованием сети "Интернет", об осуществляемой медицинской 
деятельности и о медицинских работниках медицинских организаций, об 
уровне их образования и об их квалификации, а также предоставлять иную 
определяемую уполномоченным федеральным органом исполнительной 
власти необходимую для проведения независимой оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями информацию; 

(Пункт в редакции, введенной в действие с 21 октября 2014 года 
Федеральным законом от 21 июля 2014 года N 256-ФЗ: в редакции, введенной 
в действие с 6 марта 2018 года Федеральным законом от 5 декабря 2017 года 
N 392-ФЭ. 

8) обеспечивать профессиональную подготовку, переподготовку и 
повышение квалификации медицинских работников в соответствии с 
трудовым законодательством Российской Федерации; 

9) информировать органы внутренних дел в порядке, установленном 
уполномоченными федеральными органами исполнительной власти, о 
поступлении пациентов, в отношении которых имеются достаточные 
основания полагать, что вред их здоровью причинен в результате 
противоправных действий; 

10) осуществлять страхование на случай причинения вреда жизни и (или) 
здоровью пациента при оказании медицинской помощи в соответствии с 
федеральным законом; 

11) вести медицинскую документацию в установленном порядке и 
представлять отчетность по видам, формам, в сроки и в объеме, которые 
установлены уполномоченным федеральным органом исполнительной власти; 

12) обеспечивать учет и хранение медицинской документации, в том числе 
бланков строгой отчетности; 

13) проводить мероприятия по снижению риска травматизма и 
профессиональных заболеваний, внедрять безопасные методы сбора 
медицинских отходов и обеспечивать защиту от травмирования элементами 
медицинских изделий; 



14) обеспечивать условия для проведения независимой оценки качества 
условий оказания услуг. 

(Пункт дополнительно включен с 21 октября 2014 года Федеральным 
законом от 21 июля 2014 года N 256-ФЗ: в редакции, введенной в действие с 6 
марта 2018 года Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N 392-ФЭ. 

2. Медицинские организации, участвующие в реализации программы 
государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи, наряду с обязанностями, предусмотренными частью 1 настоящей 
статьи, также обязаны: 

1) предоставлять пациентам информацию о порядке, об объеме и условиях 
оказания медицинской помощи в соответствии с программой государственных 
гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи; 

2) обеспечивать оказание медицинской помощи гражданам в рамках 
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи и территориальных программ государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи; 

3) обеспечивать проведение профилактических мероприятий, 
направленных на предупреждение факторов риска развития заболеваний и на 
раннее их выявление; 

4) проводить пропаганду здорового образа жизни и санитарно-
гигиеническое просвещение населения. 

Комментарий к статье 79 

Статья 79_1. Независимая оценка качества условий оказания услуг 
медицинскими организациями 

(Наименование в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

1. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими 
организациями является одной из форм общественного контроля и 
проводится в целях предоставления гражданам информации о качестве 
условий оказания услуг медицинскими организациями, а также в целях 
повышения качества их деятельности. Независимая оценка качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями не осуществляется в целях 
контроля качества и безопасности медицинской деятельности, а также 
экспертизы и контроля качества медицинской помощи. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 



2. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими 
организациями предусматривает оценку условий оказания услуг по таким 
общим критериям, как открытость и доступность информации о медицинской 
организации; комфортность условий предоставления медицинских услуг, в том 
числе время ожидания предоставления медицинской услуги; 
доброжелательность, вежливость работников медицинской организации; 
удовлетворенность условиями оказания услуг, а также доступность 
медицинских услуг для инвалидов. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N Э92-ФЗ. 

3. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими 
организациями осуществляется в соответствии с положениями настоящей 
статьи. При проведении независимой оценки качества условий оказания услуг 
медицинскими организациями используется общедоступная информация о 
медицинских организациях, размещаемая в том числе в форме открытых 
данных. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

4. В целях создания условий для проведения независимой оценки качества 
условий оказания услуг медицинскими организациями: 

1) Общественная палата Российской Федерации по обращению 
уполномоченного федерального органа исполнительной власти не позднее чем 
в месячный срок со дня получения указанного обращения формирует из числа 
представителей общероссийских общественных организаций, созданных в 
целях защиты прав и интересов граждан, общероссийских общественных 
объединений инвалидов общественный совет по проведению независимой 
оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, 
участвующими в реализации программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, учредителем которых 
является Российская Федерация, и утверждает его состав. Общественная 
палата Российской Федерации информирует уполномоченный федеральный 
орган исполнительной власти о составе созданного при этом органе 
общественного совета по проведению независимой оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями. Перечень видов медицинских 
организаций в соответствии с номенклатурой медицинских организаций, в 
отношении которых не проводится независимая оценка качества условий 
оказания ими услуг, утверждается уполномоченным федеральным органом 
исполнительной власти с предварительным обсуждением на указанном 
общественном совете по независимой оценке качества; 



2) общественные палаты субъектов Российской Федерации по обращению 
органов государственной власти субъектов Российской Федерации не 
позднее чем в месячный срок со дня получения указанного обращения 
формируют из числа представителей общественных организаций, созданных в 
целях защиты прав и интересов граждан, общественных объединений 
инвалидов общественные советы по проведению независимой оценки 
качества условий оказания услуг медицинскими организациями, 
участвующими в реализации программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, расположенными на 
территориях субъектов Российской Федерации, за исключением медицинских 
организаций, указанных в пункте 1 настоящей части, и медицинских 
организаций, в отношении которых независимая оценка проводится 
общественными советами, созданными при органах местного 
самоуправления, и утверждают их состав. Общественные палаты субъектов 
Российской Федерации информируют органы государственной власти 
субъектов Российской Федерации о составе созданных при этих органах 
общественных советов по проведению независимой оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями; 

3) общественные палаты (советы) муниципальных образований в случае 
передачи полномочий органов государственной власти субъектов Российской 
Федерации в сфере охраны здоровья в соответствии с частью 2 статьи 16 
настоящего Федерального закона по обращению органов местного 
самоуправления муниципальных районов и городских округов вправе 
формировать из числа представителей общественных организаций, 
созданных в целях защиты прав и интересов граждан, общественных 
объединений инвалидов общественные советы по проведению независимой 
оценки качества условий оказания услуг медицинскими организациями, 
участвующими в реализации программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи, расположенными на 
территориях муниципальных образований, за исключением медицинских 
организаций, указанных в пунктах 1 и 2 настоящей части, и утверждать их 
состав. Общественные палаты (советы) муниципальных образований 
информируют органы местного самоуправления о составе созданных при этих 
органах общественных советов по проведению независимой оценки качества 
условий оказания услуг медицинскими организациями. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 



5. Показатели, характеризующие общие критерии оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями, в отношении которых 
проводится независимая оценка, устанавливаются уполномоченным 
федеральным органом исполнительной власти с предварительным 
обсуждением на общественном совете. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N Э92-ФЗ. 

6. Состав общественного совета по проведению независимой оценки 
качества условий оказания услуг медицинскими организациями (далее -
общественный совет по независимой оценке качества) утверждается сроком 
на три года. При формировании общественного совета по независимой оценке 
качества на новый срок осуществляется изменение не менее трети его 
состава. В состав общественного совета по независимой оценке качества не 
могут входить представители органов государственной власти и органов 
местного самоуправления, представители медицинских профессиональных 
некоммерческих организаций, а также руководители (их заместители) и 
работники медицинских организаций. При этом общественный совет по 
независимой оценке качества привлекает к своей работе представителей 
медицинских профессиональных некоммерческих организаций и 
общественной палаты для обсуждения и формирования результатов такой 
оценки. Число членов общественного совета по независимой оценке качества 
не может быть менее чем пять человек. Члены общественного совета по 
независимой оценке качества осуществляют свою деятельность на 
общественных началах. Информация о деятельности соответствующего 
общественного совета по независимой оценке качества подлежит 
размещению в сети "Интернет" на официальном сайте соответственно 
уполномоченного федерального органа исполнительной власти, органа 
исполнительной власти субъекта Российской Федерации, органа местного 
самоуправления. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

7. Положение об общественном совете по проведению независимой оценки 
качества утверждается органом государственной власти или органом местного 
самоуправления, при которых создан указанный общественный совет. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

8. Независимая оценка качества условий оказания услуг медицинскими 
организациями проводится общественными советами по независимой оценке 
качества не чаще чем один раз в год и не реже чем один раз в три года в 
отношении одной и той же медицинской организации. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 



9. Общественные советы по независимой оценке качества: 
(Абзац в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 

Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N Э92-ФЗ. 

1) определяют перечни медицинских организаций, которые участвуют в 
реализации программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи и в отношении которых проводится 
независимая оценка качества условий оказания услуг данными 
организациями; 

(Пункт в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

2) принимают участие в рассмотрении проектов документации о закупке 
работ, услуг, а также проектов государственного, муниципального контрактов, 
заключаемых уполномоченным федеральным органом исполнительной 
власти, органами государственной власти субъектов Российской Федерации 
или органами местного самоуправления с организацией, которая 
осуществляет сбор и обобщение информации о качестве условий оказания 
услуг медицинскими организациями (далее - оператор); 

(Пункт в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

3) пункт утратил силу с 6 марта 2018 года - Федеральный закон от 5 
декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ: 

4) осуществляют независимую оценку качества условий оказания услуг 
медицинскими организациями с учетом информации, представленной 
оператором; 

(Пункт в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

5) представляют соответственно в уполномоченный федеральный орган 
исполнительной власти, органы государственной власти субъектов 
Российской Федерации, органы местного самоуправления результаты 
независимой оценки качества условий оказания услуг медицинскими 
организациями, а также предложения об улучшении их деятельности. 

(Пункт в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 



10. Заключение государственных, муниципальных контрактов на 
выполнение работ, оказание услуг по сбору и обобщению информации о 
качестве условий оказания услуг медицинскими организациями 
осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации 
о контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения 
государственных и муниципальных нужд. Уполномоченный федеральный 
орган исполнительной власти, органы государственной власти субъектов 
Российской Федерации, органы местного самоуправления по результатам 
заключения государственных, муниципальных контрактов оформляют 
решение об определении оператора, ответственного за сбор и обобщение 
информации о качестве условий оказания услуг медицинскими организациями, 
а также при необходимости предоставляют оператору общедоступную 
информацию о деятельности данных организаций, формируемую в 
соответствии с государственной и ведомственной статистической 
отчетностью (в случае, если она не размещена на официальном сайте 
организации). 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

11. Поступившая соответственно в уполномоченный федеральный орган 
исполнительной власти, органы государственной власти субъектов 
Российской Федерации, органы местного самоуправления информация о 
результатах независимой оценки качества условий оказания услуг 
медицинскими организациями подлежит обязательному рассмотрению 
указанными органами в течение одного месяца с даты ее поступления и 
учитывается ими при выработке мер по совершенствованию деятельности 
медицинских организаций и оценке деятельности их руководителей. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

12. Информация о результатах независимой оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями размещается соответственно: 

(Абзац в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

1) уполномоченным федеральным органом исполнительной власти на 
официальном сайте для размещения информации о государственных и 
муниципальных учреждениях в сети "Интернет"; 

2) органами государственной власти субъектов Российской Федерации и 
органами местного самоуправления на своих официальных сайтах и 
официальном сайте для размещения информации о государственных и 
муниципальных учреждениях в сети "Интернет". 



13. Состав информации о результатах независимой оценки качества 
условий оказания услуг медицинскими организациями, включая единые 
требования к такой информации, и порядок ее размещения на официальном 
сайте для размещения информации о государственных и муниципальных 
учреждениях в сети "Интернет" определяются уполномоченным 
Правительством Российской Федерации федеральным органом 
исполнительной власти. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

14. Уполномоченный федеральный орган исполнительной власти, органы 
государственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного 
самоуправления и медицинские организации обеспечивают на своих 
официальных сайтах в сети "Интернет" техническую возможность выражения 
мнений пациентами о качестве условий оказания услуг медицинскими 
организациями. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

15. Информация, предоставление которой является обязательным в 
соответствии с законодательством Российской Федерации, размещается на 
официальных сайтах уполномоченного федерального органа исполнительной 
власти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации, 
органов местного самоуправления и медицинских организаций в сети 
"Интернет" в соответствии с требованиями к ее содержанию и форме 
предоставления, установленными уполномоченным федеральным органом 
исполнительной власти. 

16. Контроль за соблюдением процедур проведения независимой оценки 
качества условий оказания услуг медицинскими организациями 
осуществляется в соответствии с законодательством Российской Федерации. 

(Часть в редакции, введенной в действие с 6 марта 2018 года 
Федеральным законом от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ. 

17. Руководители медицинских организаций, участвующих в реализации 
программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам 
медицинской помощи, несут ответственность за непринятие мер по 
устранению недостатков, выявленных в ходе независимой оценки качества 
условий оказания услуг медицинскими организациями, в соответствии с 
трудовым законодательством. В трудовых договорах с руководителями 
указанных медицинских организаций в показатели эффективности работы 
руководителей включаются результаты независимой оценки качества условий 
оказания услуг медицинскими организациями и выполнения плана по 
устранению недостатков, выявленных в ходе такой оценки. 

(Часть дополнительно включена с 6 марта 2018 года Федеральным законом 
от 5 декабря 2017 года N ЗЭ2-ФЗ) 



18. Результаты независимой оценки качества условий оказания услуг 
медицинскими организациями учитываются при оценке эффективности 
деятельности руководителя уполномоченного федерального органа 
исполнительной власти, высших должностных лиц (руководителей высших 
исполнительных органов государственной власти) субъектов Российской 
Федерации и руководителей органов исполнительной власти субъектов 
Российской Федерации, руководителей органов местного самоуправления. 

(Часть дополнительно включена с 6 марта 2018 года Федеральным законом 
от 5 декабря 2017 года N Э92-ФЗ) 

(Статья дополнительно включена с 21 октября 2014 года Федеральным 
законом от 21 июля 2014 года N 256-ФЗ) 

Комментарий к статье 7 9 1 

Глава 10. Программа государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи 
(статьи 80-81) 

Статья 80. Программа государственных гарантий бесплатного 
оказания гражданам медицинской помощи 

1. В рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания 
гражданам медицинской помощи (за исключением медицинской помощи, 
оказываемой в рамках клинической апробации) предоставляются: 

(Абзац в редакции, введенной в действие с 9 марта 2015 года 
Федеральным законом от 8 марта 2015 года N 55-ФЗ. 

1) первичная медико-санитарная помощь, в том числе доврачебная, 
врачебная и специализированная; 


