
Приложение Nч 1

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.|2.2025_Ns_41-н

порядок организации оказания медицинской помощи взрослому населению

владимирской области по профилю ((онкология))

1.НастояЩийПорядокУстанаВливаетправилаоказаниямедицинской
помощи по профилю ((онкология)) взрослому населению с онкологическими

заболеваниями, входящими в рубрики с00 - с97, D00 _ D09, D21, Dз1 - 33 и DЗ5

- D48 МежДународноЙ статистической классификации болезней и проблем,

связанных со здоровьем, l0-го пересмотра (дмее соответственно

онкологические заболевания, мкБ_10), а также с подозрением на

онкологические заболевания в медицинских организациях (далее - медицинская

помощь, больные с онкологическими заболеваниями) на территории

Владимирской области.
2. Виды медицинской помощи:
- первичная медико-санитарнм;
- специiшизированная, в том числе высокотехнологичнм;
- паJIлиативнаrl,
3. Медицинская помощь оказывается в следующих условиях:
- амбулаторноi
- в дневном стационаре;
- стационарно.
4. Медицинская помощь, за исключением медицинской помощи,

оказываемой в рамках клинической апробации, организуется и оказывается в

соответствии с Порядком оказания медицинской помощи по профилю

((онкология), утвержденным приказом Министерства здравоохранения

Российской Федераuии от 19.02,2021 Ns 116н, в соответствии с клиническими

рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи,

5. Первичная медико-санитарная помощь включает:

- первичнуо доврачебнуT о медико-санитарную помощь;

- первичную врачебную медико-санитарную помощь;

- первичную специаJIизированную медико-санитарную помощь,

6. Первичная медико-санитарная помощь включает мероприятия по

профилактиКе, диагностике и лечению онкологических заболеваний, а также

*ъдrц""спой реабилитации, формированию здорового образа жизни и

санитарно-гигиеническому просвещению населения,

7. Первичная доврачебная медико-санитарная помощь оказывается

фельдшером (акушеркой), другими медицинскими работниками со средним

"aд"цrпi*"' 
образованием и включает мероприятия по профилактике,
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диагностике онкологических заболеваний, а также проведение мероприятии

скрининга.
8. Первичная врачебная медико-санитарнаJI помощь оказывается врачами-

терапевтамИ (врачами-теРапевтамИ участковыми), врачами общей практики

(семейными врачами) в отделениях (кабинетах) медицинской профилактики для

взрослых, терапевтических, врача общей практики (семейного врача),

9. Первичная специализированная медико-санитарнм помощь оказывается

врьчом-онкологом по медицинским показаниям по направлению медицинских

работников в плановой форме. Терапевты, врачи-терапевты участковые, врачи

общей практики (семейные врачи), врачи-специаJIисты, средние медицинские

работники направляют пациента для оказания первичной специализированной

медицинскоЙ помощИ в центР амбулаторноЙ онкологичесКой помощИ (далее -

цАоп), а в случае его отсутствия - в первичный онкологический кабинет

медицинской организации (далее - Пок) в течение одного дня,

первичная специализированная медико-санитарная помощь оказывается

врачом-онкоЛогом В центре амбулаторноЙ онкологическоЙ помощи (далее -

цАоп), первичном онкологическом кабинете (да.чее - ПОК), а в случае их

отсутствия - в поликлиническом отделении онкологического диспансера иlили

медицинской организации, оказывающей медицинскую помощь пациентам с

онкологическими заболеваниями, и вкJIючаеl мероприятия по профилактике,

диагностике, лечению онкологических заболеваний и медицинской

реабилитации.
l0.Приполозренииубольногоонкологическогозаболевания(наличии

клинических, лабораторных и/или инструментzrльных данныхt которые

позволяют предположить нtшичие онкологического заболевания пlили не

позволяют его исключить - коды мкБ_10 Dз7 - D48 <Новообразования

неопределенного или неизвестного характеро) врачи-терапевты, врачи-

терапевты участковые, врачи общей практики (семейные врачи), врачи-

специtшисты, средние медицинские работники направляют пациента для

оказаниJl первичной специализирОванной медицинской помощи в центр

амбулаторной онкологической помощи (далее - tиоп), а в случае его

отсутствия - в первичный онкологический кабинет медицинской организации

(далее _ Пок) в течение одного дня. Информация о вьlявленном подозрении на

онкологическое заболевание по закрытому кан€rлу связи направляется

медицинским работником врачу-онколоry медицинской организации, в которой

пациенТ получаеТ первичнуЮ специЕrлизированную медицинскую помощь (в

пределаХ одной медицинской организации передается лично),

f{ля пациентов с подтвержденным злокачественным новообразованием

(далее - Зно) или подозрением на онкологическое заболевание должны быть

выделены специмизированные слоты записи к специаJIистам, на

диагностические исследования с дополнительной биркой в региональной

информационноЙ системе со специальной лублирующей маркировкой

буйа*п"r* амбулаторны)r карт. Весь маршрут пациента контролируется с

помощьЮ МаршрутоВ в <РТ ЙедиЦинские информационные системы) (далее -
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рт мис), ответственный за контроль Маршрутов устанавливается приказом

главного врача по каждой медицинской организации, В случае отклонения от

утвержденного данным прикzвом спектра обследований, либо превышения

сроков, установленньr*,.aрl"rор"-ьной программой государственных гарантий

бесплатного оказания rчaar"пrо Владимирской области на соответствующий

год и на плановый периоД (дмее - тtIгг) - в РТ МИС автоматически

формируется оповещение, на основании которого ответственное лицо

принимает исчерпывающие меры по исправлению ситуации,

консультация врача-онколога в центре амбулаторной онкологической

помощи, первичном онкологическом кабинете, поликлиническом отделении

гБуз во кобластной клинический онкологический диспансер> (далее - гБуз
во (окод)>) или медицинской организации, оказывающей медицинскую

помощь пациентам с онкологическими заболеваниями, должна быть проведена

не позднее 3 рабочих дней с даты выдачи направления на консультацию,

11. Врач онколог цАоп, а в случае его отсутствия - врач-онколог ПоК,
поликлинического отделения онкологического диспансера, медицинской

организации, оказывающей медицинскую помощь пациентам с

оr*опоarraaпими заболеваниями, в течение одного рабочего дня с момента

установления предварительного диагноза злокачественного новообразования

(далее - Зно) организует взятие биологического материала для цитологического

исследования и (или) биопсийного (операционного) материала и направление в

патолого-анатомическое бюро (отделение) в соответствии с приложением Л! 2

приказа Министерствu .дрuЬоо*рuнения Российской Федерации от 14,04,2025

Л9207н(обУтВержденииПравилпроВеденияпатолого-анатоМических
исследований и унифицированных форм медицинской документации,

используемых при проведении прижизненных патолого-анатомических

исследований> (далее - Правила проведения патолого-анатомических

исследований) И (или) клинико-диаГностическую лабораторию (отдел,

отделение) в соответствии с правилами проведения лабораторных исследований,

УтВержденныхприказомМинистерствазДравоохраненияРоссийской-Федерации
Ь, 1B.OS,ZOZ1 й +о+" <Об утвержлении Правил проведения лабораторных

исследований>, а также организует выполнение иных диагностических

исследований, необходимых для установления диагноза, включая

распространенность онкологического процесса и стадию заболевания, Материал

доп*aп быть доставлен в лабораторию в течение суток с момента взятия,

ts случае 
".uоrrо*по.ти 

взятия в IJАОП или ПоК биопсийного

(операuионного) материала, проведения иных,/диагностических исследований

пациент направляется в ГБУЗ ВО (ОКОД),
flациенты с подозрением на опухоль головного мозга, заболевания

кроветворной, лимфоидной и родственной им тканей с результатами

пчборurорпur* lt инструментальнь]х обследований для определения

необходимости применения дополнительных методов обследования и лечения

направляются к врачу-нейрохирурry, врачу-гематологу в поликлиническое

отделение гБуз во <областнм клиническая больница>> (далее _ гБуз во



4

(ОКБ>). В случае подтверждения первичного характера опухоли - план лечения

разрабатывается совместно нейрохирургом и онкологом, В сложных

клинических случаях пациент направляется на консультацию в федеральный

центр, ДаJIьнейшее лечение и наблюдение осуществляется в условиях гБуз во
(оКь). Направление в ГБУЗ во (ОКОД> данной группы больных

осуществляетсЯ толькО прИ наличии показаниЙ к проведению лучевой

(одновременной химиолучевой) терапии.
Медицинская организация выдает направление в ГБУЗ Во (окБ) и ГБУЗ

ВО (ОКОД) на консультацию по форме 057/у, с указанием результатов

обследования и обоснованием направления.

ЗаписЬ на приеМ в ГБУЗ ВО (ОКОД> и ГБУЗ Во (окБ> осуществляется

по системе (врач-врач) с использованием Рт Мис,
Врач-онколоГ поликJIинического отделения гБуЗ вО (ОКОД),

организует необходимые дополнительные лечебно-диагЕостические процедуры

"' ,..пЬдоuur"", информирует пациента о дальнейшем плане лечебно-

диагностичеСких меропрИ ятий и порядке его осуществления; оформляет

медицинскую документацию, направляет пациеЕта для определения тактики

лечения на онкологический консилиум в ГБУЗ ВО (ОКОД), В случае

необходимости (в соответствии с клиническими рекомендациями) медицинская

организация, оказывающая первичную специализированную медико-

санитарную помощь пациентам с онкологическими заболеваниями врачом-

онкологом, врачом-гематологом, проводит дообследование пациента, в том

числе обеспечивает направление на радионуклидные методы диагностики
(сцинтиграфия, оФЭКТ/КТ, пэт/кт). Направление (форма 057/у) выдает врач-

онколог, врач-гематолог IJАОП, онкологического диспансера (онкологической

больницы) или иных медицинских организаций, оказывающих медицинскую

помощь пациентам с онкологическими заболеваниями, указав наименование

исследования и показания в соответствии с клиническими рекомендациями,
Врач-гематолог, нейрохирург ГБУЗ Во (окБ) организует необходимые

дополнительные лечебно-диагностические процедуры и исследования,

информирует пациента о дальнейшем плане лечебно-диагностических

мероприятий и порядке его осуществления,- 
Порядок контроля за сроками обследования, консультирования и лечения

flациентоВ с подозрением на ЗНО устанавливается приказом по медицинской

организации (с назначением ответственного не ниже заместителя главного

врача).,Що установления морфологического диагноза следует выставлять

д"u.поr, Подозрения на ЗНО (Z03.1 по МКБl0),
Сроки проведениJl диагностических инструментЕ}льных и лабораторных

".спедоuапrй, 
необходимых для верификации Зно, не должны превышать

сроков, установленных Тпгг на соответствующий год и на плановый период,

12.,,Ц,иагноз онкологического заболевания устанавливается врачом-

онкологом на основе результатов диагностических исследований, включающих

в том числе проведение 
'чrrопо,""""*ой и (или) гистологической верификации
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диагноза, за искJIючениеМ случаев, когда взятИе биопсийного и (или)

пункционного материала не представляется возможным,' 
1З, Врач-оппопо. цАоп, а в случае его отсутствиJI врач-онколог ПоК

направляет пациента в ГБУЗ ВО (ОКОД> или иную медицинскую организацию,

оказывающую медицинскую помощь пациентам с онкологическими

заболеваниями, в том числе подведомственную федермьному органу

исполнительной власти (далее - федеральная медицинская организация), для

уточнения диагноза (в случае невозможности установления диагноза, включая

распространенностЬ онкологического процесса и стадию заболевания),

определения тактики лечения, атакже в случае наJlичия медицинских показаний

длЯ оказаниЯ специаJlизированной, в том числе высокотехнологичной,

медицинской помощи.
l4. При онкологических заболеваниях, входящих в рубрики сз7, с38, с40 -

с41, с45 - с49, с58, D39, с62, с69 - с70, с72,, с14 мкБ-10, а также

соответствующих кодам международной классификации болезнй - онкология

(мкБ-о), j 
".дu""" 

s9з6,906 -g09,8247lз,801з/з, 824оlз,8244lз,8246lз,8249lз,
врачу-онкологу гБуЗ вО (ОКОД) и иЕой медицинской организации,

оказывающей медицинскую помощь пациентам с онкологическими

заболеваниями, для определения лечебной тактики рекомендуется организовать

проведение консультации или консилиума врачей, в том числе с применением

телемедицинских технологий, в федеральных медицинских организациях,

подведомственных Министерству здравоохранения РоссийскоЙ Федерации,

оказывающих медицинскую помощь (далее - национаJIьные медицинские

исследовательские центры).
15. В сложных клинических случаях для уточнения диагноза (в случае

невозможности установления диагноза, включЕц распространенность
онкологического процесса и стадию заболевания) в целях проведения описания,

оценки и интерпретации результатов врач-онколог ГБУз ВО (ОКОД>, гБуз во
(ОКБ) организует направление:

- цифровых изображений, полученных по результатам

патоморфолойческих исследований, в патологоанатомическое бюро

(отделение) четвертой группы (референс-чентр) путем информационного

взаимодейстВия, в тоМ числе С применениеМ телемедициНских технологиЙ при

дистанционном взаимодействии медицинских работников между собой;

- цифровых изображениЙ, полученных по результатам лучевых методов

исследований, в дистанционный консультативный центр лучевой диагностики

путем информационного взаимодействия, в том числе с применением

телемедицинских технологий при дистанционном взаимодействии медицинских

работников между собой;

- биопсийного (операционного) материала для повторного проведения

патоморфологических, иммуногистохимических и молекулярно-генетических

исследований: в патологоанатомическое бюро (отделение) четвертой группы
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(референс-uентр), а также В молекулярно-генетические лаборатории для

проведениЯ молекулярно-генетических исследований,
16. Специмизированнaul медицинская помощь при онкологических

заболеваниях оказывается врачами-онкологами, врачами-радиотерапевтами и

другими специалистами ГБУЗ ВО (ОКОД), а также, по решеЕию консилиума

гъуз во (окод), в медицинских организациях в соответствии с утвержденной
схемой маршрутизации.

l7. l'актика лечения пациентов с онкологическими заболеваниями

устанавливается консилиумом врачей, включающим врача-онколога, врача-

радиотерапевru, uрu,rч-r"йро*"рур.u (при опухолях нервной системы) гБуз во
(ОКОД) (далее - онкологический консилиум), в том числе с применением

телемедицинских технологий, с привлечением при необходимости других

врачей-специалистов. Направление и проведение онкологического консилиума

гБуЗ вО (ОКОД) осуществляется в соответствии с установленным
министерством здравоохранения Владимирской области порядком,

оказание специализированной медицинской помощи каждому пациенту

проВоДитсяВсоотВетствиисрешениеМонкологическогоконсиЛиУМаВ
соответствии с порядками оказания медицинской помощи, на основе

клинических рекомендаций с учетом стандартов медицинской помощи,

оценка динамики, эффективности, токсичности проводимого лечения

осуществляется в медицинской организации, в которой проводится оказание

специ€rлизированной медицинской помощи,
в случае прогрессиров ания или при рецидиве заболевания пациенту

проводится онкологический консилиум, включающий врачей-онкологов, врача-

радиотерапевта, врача-нейроХирурга (пр' оп}холях нервной системы)

медицинской организации, в составе которой имеются отделения хирургических

методов лечения злокачественных новообразований, противоопухолевой

лекарственной терапии, радиотерапии. Лечение продолжается в медицинской

организации, проводившеЙ оказание специализированной медицинской

помощи, согласно маршрутизации.
В случае пеоб*од"мБсти (в соответствии с клиническими рекомендациями)

медицинская оргаЕизация, окrвывающаJI специализированную медицинскую

помощь пациентам с онкологическими заболеваниями, направляет пациента на

радионуклидную терапию.' 
Напра"ление (форма 057/у) выдает врач-онколог, врач-гематолог ЦДОП,

онкологического диспансера (онкологической больницы) или иных

медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь пациентам с

онкологическими заболеваниями, по решению врачебной комиссии или

онкологического консилиума.
в сложных клинических случаях для уточнения диагноза и определения

лечебной тактики специалистами ГБУЗ ВО (ОКОД> организуется проведение

консультаций с федеральными медицинскими организациями,

пооuЬоо".ru"нными Министерству здравоохранения Российской Федерации
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(далее - национaulьные медицинские исследовательские чентры), в том числе с

применением телемедицинских технологий.
l8. Неотложнaц медицинская помощь пациентам с онкологическими

заболеваниями оказывается при возникновении у пациента острых и

критических состояний, обусловленных осложнениями Зно, угрожающих
*rrn". Лечебные мероприятия по их коррекции должны быть выполнены

немедленнО в ближайшЬй лежурной медицинской организации в объеме,

необходимом для стабилизации состояния и ликвидации жизнеугрожающих

состояний. После стабилизации состояния, при отсутствии жизнеугрожающих

состояний пациент должен быть направлен в ГБУЗ ВО (ОКОД) для проведения

консилиума и выработки плана лечения. В других ситуациях долж_ен быть

проведен консилиум с привлечением профильных специ,шистов ГБУЗ Во
utrкодu (в том числе с использованием телемедицинских технологий).

Перевод пациента после оказания ему экстренной помощи и стабилизации

состояния из дежурной в специализированную медицинск},ю организацию

может быть осуществлен, минуя амбулаторный этап, по решению консилиума

гБуз во (ОКОД) с использованием телемедицинских технологий,

l9. Скорая медицинскаJI помощь оказывается в соответствии действ}тощим

приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации,

20, Скорая медицинская помощь онкологическим больным при острых и

критических состояниях оказывается фельдшерскими выездными бригадами,,

врачебными выездными бригадами скорой медицинской помощи отделений и

сiанций скорой медицинской помощи в экстренной или неотложной форме вне

медицинской организации, а также в амбулаторных и стационарных условиях
при состояниях, требующих срочного медицинского вмешательства,

2l. При нЕшичии у пациента с онкологическим заболеванием медицинских

показаний к оказанию высокотехнологичной медицинской помощи направление

в медицинскую организацию, оказывающую высокотехнологичную

медицинскую помощь, осуществляется в соответствии с Порядком организации

оказания высокотехнолоiичной медицинской помощи с применением единой

государственной информационной системы в сфере здравоохранения,

утвержденным npr*uioп,t Министерства здравоохранения Российской

Ь.д.рчц"" от 02.10.2019 Jф 824н <Об утверждении Порядка организации

оказаниJI высокотехноЛогичноЙ медицинскоЙ помощи с применением единой

государственной информационной системы в сфере здравоохранения>, приказом

Министерства здравоохранения Владимирской области от 07.02.2024 N9l15 (об

организации направления жителей Владимирской области для оказания

,",.опоr.*rопогичной медицинской помощи в 2024 году>,

22. При нtшичии у пациента с онкологическим заболеванием медициt{ских

показаний к санаторно-курортному лечению врач-онколог организует его в

соответствии с Порядком организации санаторно-курортного лечения,

утвержденным приказом Министерства здравоохранения Российской

b"o.puur" от OS.OS,ZO16 Ns 279н <Об утверждении Порядка,организации

санаторно-курортного лечения>.



8

2З, Больным с онкологическими заболеваниями при наличии медицинских

показаний и независимо от сроков, прошедших с момента лечения, проводятся

реабилитационные мероприятия в специализированных медицинских

организациях в соответствии с приказом Министерства здравоохранения

Владимирской области от 25.02.2022 N9 2з0 (О совершенствовании организации

медицинiкой реабилитации взрослого населения Владимирской области>,

24. Паллиативная медицинская помощь пациентам с онкологическими

заболеваниями окiвывается в соответствии с Положением об организации

оказания паллиативной медицинской помощи, вкJIючая порядок взаимодействия

медицинскиХ организаций, организациЙ социального обслуживания и

общественных объединений, иных некоммерческих организаций,

осуществляющих свою деятельность в сфере охраны здоровья, утвержденным
nprn*o" Минздрава России от 14.04.2025 Jф 208н/243н <Об утверждении
гiопо*"п"" об организачии оказания паллиативной медицинской помощи,

включая порядок взаимодействия медицинских организациЙ, организациЙ

социаJIьного обслуживания и общественньlх объединений, иных

некоммерчеСких организаций, осущесТвляющих свою деятельность в сфере

охраны здоровья),
25. Телемедицинские консультации пациентам с онкологическими

заболеваниями проводятся в соответствии с приказом Министерства

здравоохранения РЬссийской Федерации от з0. 1 l ,201 7 N9 965н <об утверждении
порядка организации и оказания медицинской помощи с применением

телемедицинских технологий),
26. Пациентам с онкологическими заболеваниями при наличии

медицинских показаний и независимо от сроков, прошедших с момента лечения,

проводятся реабилитационные мероприятия в мелицинских организациях

Владимирской области.
27. ffиспансерное наблюдение врача-онколога за пациентом с выявленным

онкологическим заболеванием устанавливается и осуществляется в соответствии

с порядком диспансерного наблюдения за взрослыми с онкологическими

заболеваниями, утвер)ценным приказом Министерства здравоохранения

Российской Федерации от 04,06.2020 Jф 548н <Об утверждении порядка

диспансерного rчdпIoд"п* за взрослыми с онкологическими заболеваниями)).

Пациенты с онкологическими заболеваниями подлежат пожLtзненному

диспансерному наблюдению, которое устанавливается и осуществляется

.п.ц"-"irчrи I-{ДОП, ПоК по месту жительства в соответствии с порядком

диспансерного наблюдения за взрослыми с онкологическими заболеваниями,

в течение первого года динамическое наблюдение пациентов

осуществляется по месту получения специдIизированной медицинской помощи

iKpaTHocTb и объем необходимых исследований определяется в соответствии с

решением онкологического консилиума и действующими клиническими

рекомендациями).
срок установления диспансерного наблюдения врача-онколога по месту

жительства за пациентом с выявленным онкологическим заболеванием не
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должен превышать 3 рабочих дня с момента постановки диагноза

онкологического заболевания.
Если течение заболевания не требует изменения тактики ведения больного,

диспансерные осмотры после проведенного лечения осуществляются:

- в течение первого года - один раз в три месяца;

- в течение второго года - один ра:} в шесть месяцев;

- в дальнейшем - один раз в год.
в случае неявки пациента сотрудниками онкологического кабинета

осуществляется активный вызов с помощью телефонных звонков, текстовых

сообщений, в том числе с привлечением механизмов оповещения страховых

медицинских организаций.
в случае возникновения признаков рецидива или прогрессирования

заболевания пациент направляется в ЦАОП, в случае отсутствия ЦАОП - в ГБУЗ

ВО (ОКОД).
28. Каждый случай онкологического заболевания, выявленный впервые в

жизни, подлежит обязательной регистрации посредством заполнеЕия формы
<извещение о больном с впервые в жизни установленным диагнозом

злокачественного новообразования> (ф. N 090/у) (дшее - Извещение),

Извещение заполняется врачами цАоп, ПоК, а также других медицинских

организаций Владимирской области всех форм собственности и подчиненности,

выявившими новый случай зно, включая стационарные медицинские

организациИ всех профилей, и вноситсЯ в раковыЙ регистР гБуз вО <ОКОЩ> в

,b".n"a З рабочиХ дней в электронном виде в программе <Канчер-регис,гр>,

29.ВслУчаеПодтВержденияУбольногофактанаJlичияонкологиЧеского
заболеваниЯ информациЯ об уточненном диагнозе больного в течение З рабочих

дней вносится в един},ю программу <канцер-регистр> для последующего

диспансерного наблюдения в ЦАОП, ПОК.
З0. На каждого пациента с впервые в жизни установленным диагнозом ЗНо

IV стадии, а также III стадии ЗНО при визуальной локализации заполняется

<Протокол на случай выявления у больного запущенной формы

злокачественного новообразования> (ф. Jф 027 -2ly) (далее - Протокол),

Протокол заполняется врачами цАоп, ПоК, а также других медицинских

организачий Владимирской области всех форм собственности и подчиненности,

u"r"u""rltrr" новый случай ЗНо в запущенной форме, включм стационарные

учреждениЯ всех профЙлей, и вноситсЯ в раковый регистр гБуз вО <ОКО,Щ> в

электронном виде в программе <канцер-регистр),
}1 . Учетные формы <извещение о больном с впервые в жизни

установленным диагно:]ом злокачественного новообразования)) (ф. N 090/У) и

<[lротокоЛ на случаЙ выявлениJI у больногО запущенной формы

злокаЧесТВенногоновообразования>(ф.Jф027.2/У)заполняютсятакжеврачаМи-
патологоанатомами в случаях, когда диагноз Зно был установлен посмертно,

вне зависимости от того, явилось ли оно основной причиной смерти, и в течение

3рабочихднеЙнаправляютсявГБУЗВо(оКоД)ВэлектронноМвидепоканалУ
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защищенной связи vIPNet, а при использовании бумажных носителеЙ -

курьерской или почтовой доставкой в запечатанном виде,

32.Учетнаяформа<ВыпискаизмеДицинскойкартыстационарНого
больного злокачественным новообразованием)) (ф. N 027-1lУ) (даrrее - Выписка)

оформляется лечащим врачом по окончании лечения каждого больного с Зно в

любом стационаре, если основанием для госпитализации послужило Зно или

его осложнения. Выписка оформляется на больных с впервые в жизни

установленным диагнозом Зно в течение данной госпитализации, в том числе с

преинвазивным раком (саrсiпоmа in situ), и на больных с диагнозом,

установленным ранее.
Выписка не заполняется на больных с заболеваниJIми, подозрительными на

зно, больных с предопухолевыми заболеваниями, больных с

доброкачественными новообразованиями.
в соответствии с требованиями приказа Министерства здравоохранения

Российской Федерации от l9.04.1999 ]ф 135 <О совершенствовании системы

государственного ракового регистра> заполнение Выписки обязательно по

окончании каждой госпитализации, вне зависимости от продолжительности,

исхода и дальнейших планов лечения. Форма N 027-1lУ должна быть заполнена

в день выписки больного из стационара и внесена в раковый регистр гБуз во
(ОКОД) в течение З рабочих дней в электронном виде в программе <Канцер

регистр).
33. На основании данных, изложенных в Извещении, Протоколе, Выписке,

сотрудникИ организациоНно-методическогО отдела гБуЗ вО (ОКОД)

заполняют <регистрационную карту больного злокачественным

новообразованием) ф. N 030/грР (далее - Регистрационная карта) и вносят

информацию в программу <канцер-регистр). Регистрационная карта

заполняется и остается в картотеке гБуз вО (ОКОД)), В случае отсутствия врача

пок, цдоп диспансерный учет осуществляет лечащий врач первичного звена

(врач участковой службы).
34. На каждого пациента с впервые в жизни установленным онкологическим

заболеванием в запущенной форме - в Iv стадии, атакже в III стадии в визуально

доступной лОкЕrлизациИ _ рт миС составляется <<Протокол загryщенного случЕUI)

(далЁе - протокол). Протокол составляется также в случtцх, когда диагноз зно,
явившегося основной причиной смерти, был установлен посмертно, а также в

случаях посмертного выявления злокачественного новообразования в

запущенноЙ форме вне зависимости от того, явилось ли оно основной причиной

смерти.
протокол составляется всеми медицинскими организациями, где впервые

устаноЪлеН случай поздней диагностики злокачественной опухоли, Отсутствие

протокола рассматривается как скрытие случая несвоевременной диагностики

рака.
к визуально доступным локrшизациям следует относить опухоли губы

(С00), основания языка (С01), лругих и неуточненных отделов языка (С02),

десны (СOЗ), д"u nono"r" рта (Сб+), других и неуточненных частей рта (С06),
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околоушной слюнной железы (с07), других и неуточненных больших слюнных

желез (С08), небной миндалины (С09), прямой кишки (С20), заднего прохода и

анального канала (C2l), кожи (С44), кожи мошонки (СбЗ,2), оtryхоли молочной

железЫ (С50), вульвы (С5 l), влагалища (С52), шейки матки (С53), полового

члена (С60), яичка (С62), щитовидной железы (С73).
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лист маршрутизации первичных онкологических больных

Владимирской области (выполнение биопсии в условиях пок, цАоп)

Ожидание не более 3 рабочих
днеи

Ожидание гистологии не
более 15 дней

Щиагноз онкологического
заболевания не подтве жден

участковым терапевтом, ВОП, узким
пециаJIистами:
возникновение подозрения на злокачественное образование (ЗНО);

ивыдача нап авления на конс льтацию онколога оп, пок 1-е

рием пациента врачом

взятие биопсийного материма и направление на гистологическо

сследование ( l -й день);
иложению к п иказдообследование согласно

- установление подозрения на ЗНО;
рач-онколог ЦАОП, ПОК:

Щиагноз онкологического
заболевания становлен

рач-онколог ЦАОП, ПОК:
после получения гистологическо
аключения в течение

поликлинику ГБУ
О (ОКОД) и запись пациен

через саll-центр для мед. работнико
ля первичных пациентов <,..>, call

центр для пациентов (4922) 40-46
оý.

ередается в раковый регистр (

ечение 3 абочих дней

ваправление
lдн

выявленном Знинформация о

ациент с доброкачественным
бразованием
альнейшее

проходи
лечение (в т.ч.

ирургическое) по ме

ительства, за исключением D00
09 (рак in situ), D21, D31 - DЗ3
35 - D48

оликлиника ГБУЗ ВО <ОКОф>:

консультир ован ие, дообследование, стадирование диагноза,

телемедици нская консультация в НМИЦ (С37 , с38, с40 - с41, с45 - с49,

58, D39, с62,с69 -с7O,с72,с74 и 89Зб , 906-909, 8247 lз,80l3/з,

8244lз,8246lЗ, s249l3 (мкБ-0) и сложные случаи);

представление пациента на онкологический консилиум;

(мкБ-l0)



lз

Ожидание не более 7 рабочих
дней с даты гистологической

и икациив

составление плана лечения и ведения пациента;
ованной мед. помощиия пациента для оказания специализма

онары ГБУЗ ВО (ОКОД), онкологические ко

представление пациента на онкологический консилиум;

составлеЕие плана лечения и ведения пациента;

маршрутизация пациента для окЕвания специализированной мед, помощи;

п оведение специrlJIиз и ованного лечения

йки в Мо:



Лист маршрутизации первичных онкологических больных Владимирской

области (выполнение биопсии в условиях гБуз вО (ОКОД>)

14

Ожидание не более 3 абочих дней

Ожид ание гистологии не более l5 дней

Ожидание не более 7 рабочих дней с

даты гистологической верификации в

ГБУЗ Во (оКо ))

rtастковым терапевтом, ВОП, узким

подозрения на злокачественное образование (ЗНО);
иения на конс льтацию онколога цАоп, пок 1-е свыдача нап

рием пациента врачом
пециалистами:
возникновение

рач-онколог ЦАОП, ПОК,
установление подозрения на ЗНО;
дообследование согласно приложению к приказу;
после пол}лlения результатов обследования в течение l дня направление

оликлинику гБуз вО (ОКОД) и запись пациента саll-центр для

едицинскиХ работникоВ для первичнЫх пациентов <...>, саll-центр для
40-46-464922ациентов 8

!иагноз онкологического
заболевания не подтве жден

ациент с доброкачественным
бразованием проходит
альнейшее лечение (в т,ч.

рургическое) по месту
за искJIючением D00 -ительства

консультирован ие, дообследован
ТеЛеlvlеДИЦИНСКzШ КОНСУЛЬТаЦИЯ В

5s, D39, с62,с69 - с7O,с12,с74
24413,8246lЗ, S249l3 (МКБ-0) и сложные случаи);
информирование медицинской организации (в слгае подтвержден

Но);
представление пациента на онкологическии консилиум;

составление плана лечения и ведения пациента;

ие, стадирование диагноза;
нмиц (с37, с38, с40 - с41, с45 - с49,

ованной мед, помощи

мкБ_10 и 893б, 906-909, 8247 13,80 1 з/з,

ма llI изация пац иента для оказания специilлиз

оликлиника ГБУЗ ВО <ОКОД>:

Щиагноз онкологического
заболевания становлен

ационары ГБУЗ ВО
ОКОД),
представление пациента на

нкологический консилиум;
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9 (рак in situ), D2l , D3 1 - D3
5-D48

составление плана лечения и
ия пациента;

маршрутизация пациента
о казания

пециализированной
едицинской помощи;
проведение
пеци ованного лечения



lб

лист маршрутизации первичных оt{кологических больных

Владимирской области (в случае отсутствия
показаний к биопсии)

Ожидание не более 3 абочих дней

Ожидание не более 7 рабочих дней с даты
становления ва ительного диагноза ЗНО

*\ а$еНи, N
хА\, \

\?",

ilокументов

представление пациента на онкологический консилиум;
составление плана лечения и веде}tия пациента;

маршрутизация пациента для оказания специализированной медицинско

ванного леченияп ведение специаJIизи

тационар ГБУЗ ВО (ОКОД)

омощи;

участковым терапевтом, ВОП, узким
пециаJIистами:
возникновение подозрения на злокачественное образование (ЗНО);

кип 1-е свыдача нап авления на конс льтацию онколога ПОК, о

установление подозрения на ЗНО;
дообследование согласно приложению к приказу;

после получения результатов обследований в течение l дня направление

оликлинику гБуз во (ОКОД) и запись пациента саll-центр дл
едицинских работников для первичных пациентов <..,>, саll-центр д

40-46-46ациентов ,1о1,)

рач-онколог ПОК, ЦАОП

льтирование, дообследование, стадирование диагноза;
едицинск.ц консультация в НМИЦ (Сз7, с38, с40 - С41,

8244lЗ, 8246lЗ,8249/З (МКБ-0) и сложные случаи);
информирование медицинской организации (в слу{ае подтвержден

Но);
представление пациента на онкологический консилиум;
составление плана лечения и ведения пациента;

маршрутизация пациента для оказания специализированной медицинской

омоIIlи

консч
с45 - с49телем

и 89Зб, 906-909, 8247 lз,801Зlз58, D39, с62,с69 -с7O,с72,с74

оликлиника ГБУЗ ВО <ОКОф>:

tlJ

л.,tя

(мкБ-l0)



Приложение ЛЪ 2

к приказу Министерства здравоохранения

Владимирской области

от 24.|2,20 25 Ns 41-н

Этапность оказаниrI медицинской помощи пациентам

онкологического профиля в медициЕских организациях
по профилю (онкология))

1 этап. Медицинские организации, оказывающие первичную

доврачебную и врачебную медико-санитарную rrомощь (в том числе

фельдшерско-акушерские пункты, стоматологические отделения и кабинеты),

y"u.rno""r. больницы, амбулатории, офисы врачей общей практики,

отделения (кабинеты) медицинской профилактики,
Основные задачи:
1) выявление предраковых заболеваний и злокачественных

новообразований (далее _ зно) визуальных локализаций (ryбы, языка,

слизистых полости рта, глотки, небной минд€шины, околоушной слюнной

железы, прямой кишки, анiчlьного канала, кожи, мошонки, полового члена,

молочных желез, влагапища, шейки матки, щитовидной железы, яичка);

2) направление пациентов с подозрением на Зно или предраковое

заболевание в ЦАоп, а в случае его отсутствия в Пок,
2 этап, Медицинские организации, оказь]вающие первичную

специализированную медико-санитарную помощь (I-{АОП и ПОК),

Основные функции ПОК:
l ) оказание первичной специализированной медико-санитарной помоши

взрослым пациентам с онкологическими заболеваниями или с подозрением на

онкологические заболевания;
2) консультативная и организационно-методическа,I помощь врачам

медицинских организаций, оказывающих первичную медико-санитарную

помощь, в части раннего выявления онкологических заболеваний;

3) проведение диагностических мероприятий, в том числе организация

взятия биопсийного материала и его направления в патологоанатомическое

бюро с целью установления распространенности онкологического процесса и

стадии заболевания, в случае невозможности взятия биопсии или проведения

других диагностических исследований, направление пациентов с

оr*опо."r""*ими заболеваниями в гБуз вО <ОКОЩ>;

4) организация и проведение диспансерного наблюдения за пациентами с

онкологическими и предопухолевыми заболеваниями;

5) осуществление динамического наблюдения за пациентами,

получающими противоопухолевую лекарственную терапию, включая

мониторинг и оценку лабораторных показателей;
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6) назначение лекарственных преflаратов для медицинского применения,

в том числе оформление рецептов на наркотические лекарственные средства и

психотропные препараты;
7) направление пациеЕтов с онкологическими заболеваниями при

наличии медицинских показаний для оказания медицинской помощи, в том

числе п€шлиативной, в стационарных условиях;
8) оформление медицинских документов пациентов с Зно для

направления на медико-социальную экспертизу;
9) анализ и разбор диагностических ошибок и причин запущенности

on*onb.r"aa*r* aчбоп.uu"rй с врачами терапевтами, врачами общей практики

и врачами-специшIистами;
10) анализ причин отказов пациентов с Зно от лечения в медицинских

организациях;
11) ана.,tиз случаев смерти в течение первого года с даты установления

диагноза онкологического заболевания;
12) введение информачии о пациентах с подозрением или выявленным

ЗНО в информационную систему;
1з) ведение учетной и отчетной докуме}rтации, представление отчетов о

деятельности в установленном порядке, сбор данных для регистров, ведение

которых предусмотрено законодательством Российской Федерации,

Основные функции ЦАОП:
1) оказание первичной специzlлизированной медико-санитарной помощи

и специализированной медицинской помощи взрослым пациентам с

онкологическими заболеваниями или подозрением на онкологическое

заболевание;
2) консультативная помощь врачам медицинских организации,

оказывающих первичную медико-санитарную помощь, по планированию и

организациИ про6rrч*rr"еской работы, в том числе в части ранней

диагностики ЗНО;
3) проведенИе диагностиЧеских меропрлаятий, вкJIючая установление

распространенности онкологического процесса и стадии заболевания;- 4) взятие биопсийного (операционного) материала, в слrлае

невозможности взятия биопсии иJIи проведения других диагностических

исследований, направление пациентов с онкологическими заболеваниями в

ГБУЗ ВО <ОКОД>;
5) организация и проведение диспансерного наблюдения за пациентами с

онкологическими и предопухолевыми заболеваниями;

6) лечение пациентов с онкологическими заболеваниями, в том числе

проведение противоопухолевой лекарственной терапии, в соответствии с

решением консилиума врачей;

7) динамическое наблюдение за пациентами с ЗНО, оценка

эффективности и переносимости проводимой терапии с использованием

пuборurорпоrх и инструментЕuIьных методов исследования, при развитии

,ona",raa*"* реакций обеспечение своевременного направления пациентов в
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ГБУЗ ВО (ОКОД> или медицинские организации, оказывающие

медицинскую помощь больным с онкологическими заболеваниями;

8) организация проведения консультаций, в том числе проведенных с

применением телемедицинских технологий, пациентам с Зно с осложненным

r."""n""' заболеваниЯ илИ осложнением проводимой лекарственной

противоопухОлевой терапии, а также прогрессированием заболевания на фоне

терапии;
9) проведение восстановительного лечения и корригирующей терапии,

связанной с возникновением осложнений на фоне специализированной

терапии;
l0) направление пациентов с онкологическими заболеваниями при

наJIичии медицинских показаний для оказания медицинской помощи, в том

числе паJIлиативной, в стационарных условиях;
1 1) назначение лекарственных препаратов дJuI медицинского применения,

в том числе оформление рецептов Ita наркотические лекарственные средства и

психотропные препараты;
12) оформление медицинских документов пациентов с Зно для

направления на медико-социальную экспертизу;
13) контроль за проведением симптоматического лечения пациентам с

ЗНО;
14) ана.чиз диагЕостических ошибок и разбор причин запущенности ЗНо

с врачами-терапевтами, врачами-терапевтами участковыми, врачами общей

практики (семейными врачами), а также врачами специалистами;

l5) анализ причин отказов пациентов с Зно от лечения в медицинских

орган иза ция х;

1б) анализ случаев смерти в течение первого года с даты установления

диагноза онкологического заболевания;

17) введение информации о пациентах с подозрением или выявленным

ЗНО в информационную систему;
1 8) санитарнО-гигиеническое просвещение населения;

19) ведение учетной и отчетной документации, представление oTIleToB о

деятельности в установленном порядке, сбор данных для регистров, ведение

которых предусмотено законодательством Российской Федерации,

i ,run, Медицинские организации, оказывающие специализированную, в

ТоМчислеВысокотехнологичнУю'МедицинскУюпоМоЩЬнаселениюпри
онкологических заболеваниях.

0сновные задачи:
1 ) оказание первичной специализированноЙ медико-санитарной помощи

" aпaчrчпra"рованной, в том числе высокотехнолоrичной, медицинской

помощи взрослым пациентам с онкологическими и предопухолевымлl

заболеваниями;
2) методическое руководство и консультативнzц помощь врачам-

специалистам медицинских организаций по вопросам проведения

диспансеризации и профилактических осмотров пациентов с Зно и
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предопухолевыми заболеваниями; проведении диагностических мероприятий

в целях установления распространенности онкологического процесса и стадии

заболевания;
3)организацияипровеДениедиспансерногонаблюденияЗапациентамис

онкологическими и-предопухолевыми заболеваниями;

4) проведение медицинской реабилитаuии взрослых при онкологических

заболеваниях;
5) оказание паллиативной медицинской помощи пациентам

онкологического профиля, в том числе в стационарных условиях;
6) назначение обезболивающих лекарственных препаратов для

медицинского применения, в том числе наркотических и психотропных

лекарственItых препаратов;-7) 
взаимодействие с федеральными медицинскими референсными

центрами патоморфологических методов диагностики и лучевых методов

диагностикИ в соответствИи с приложеЕием М 16 к настоящему приказу;

8) участие в организации и проведении научно-практических

мероприятий;
9) введение информации о пациентах с подозрением или выявленным

ЗНО в информационную систему.

основные задачи гБуз во (областной клинический
онкологический диспансер> :

1 ) разработка и организационно-методическое обеспечение мероприятий,

направленных на совершенствование профилактики и раннего выявлениjI

онкологических и предопухолевых заболеванлtй на территории Владлrмирской

области;
2) анализ состояния медицинской помощи пациентам с онкологическими

заболеваниями на территории Владимирской области, эффективности и

качества профилактических мероприятий, диагностики, лечения и

д"aпч"a"рпоiо наблюдения за пациентами с ЗНо, организация работы по

повышениЮ настороженности врачей и других медицинских работников

медицинских организаций для выявления ЗНО;

3) анализ диагностических ошибок и разбор причин запущенности Зно с

врачами-онкологами первичных онкологических кабинетов и центров

амбулаторной онкологической помощи;
4) анализ случаев смерти в течение первого года с даты установления

диагноза онкологического заболевания;

5) изучение и внедрение в практику совремеЕных лечебtrо-

диагностических технологий;
6) веденlле учетной и отчетной документации, предоставление отчетов о

деятельности в установленном порядке, сбор данных для регистров, ведение

которых предусмотрено законодательством, ведение регионального сегмента

Федерального ракового регистра;
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7) курация территорий по всем перечисленным вопросам специztлистами

гБуз во (ОКОД)' 
.,лл,,-_ 6.rтL tr.тIлпLа.rаан -t базыгБуз во (ОКОД> может быть использован в качестве кJIиническои

на)лных, высших и средних медицинских образовательных учреждений и

учреждений дополнительного медицинского образования,

Для
доt(уi}rентов

аs

|ц

l]



Приложение Nэ З

к приказу Министерства здравоохранения

Владимирской области

от 24.12.2025 лъ 4l-H

Перечень медицинских организаций, оказывающих специаJlизированную

медицинскую помощь в условиях дневного стационара взрослому населению

по профилю (онкология)) при подозрении на злокачественное

новообразование или при выявленном злокачественном новообразовании

численность
обслуживаемого

населения

Муниципальное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
население

Фактический
адрес

Медицинская
организация,

оказывающая Псмсп
и наименование
структурного
подразделения

N!
п/п

l01 895Владимир

600000
г. Владимир,

ул. Никитская,
д.5

гБуз во
<I (ентральная
поликлиника г.

о,2 ПоКВлади

l

57 958Владимир
600026,
г. Владимир,
л. Тока ева, д.3

ГБУЗ ВО <Городская
больница Ns2
г. Владими а) оп

2

47 695Владимир

б00020,
г. Владимир,

ул. Каманина,
д.6

ГБУЗ ВО кГородская
больница Jф4

г. Владимира)), ПОК

J

12 646Владимир

д. 18

4 ГБУЗ ВО <Городская
больница Nsб
г. Владимира), ПОК

79 |,79Владимир

60003 1,

г. Владимир,

ул. .Ц,обросельская,
д.38а

ГБУЗ ВО кГородская
клиническая больница
ль5
г. Владимира), ЦАОП

5

14 907Александров

601б50,
Владимирская
обл.,

гБуз во
кАлександровская
районная больница>,

оп

6

б0090l ,

г, Владимир,
институтский
(Юрьевеч мкр.)
Городок,



2

N9
п/п

Медицинская
организация,

оказывающая Псмсп
и наименование
структурного
подразделения

Фактический
адрес

Муниципальное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
население

численность
обслуживаемого

населения

г. Александров,

ул. Восстания
1905 года, д.11

1 гБуз во
<вязниковская

районная больница>,
пок

Вязники 62 27з

8 гБуз во
<Гороховецкая
центрaшьная районная
больница>, ПоК

60l482,
Владимирскм
область,
Гороховец,
ул.Комсомольская,
д.23

Гороховец 17 035

9 ГБУЗ ВО <Гусь-
Хрустальная
центрЕIльная районная
больница>, ЦАОП

601 50 l,
Владимирская
обл., г. Гусь-
Хрустальный, ул.
Октябрьск ая д.з9

Гусь -
Хрустальный

64 276

l0 гБуз во
<камешковская
центрz}льная районная
больницо, Пок

г, Камешково ул.
Советская, д. 2в камешково

ll ГБУЗ ВО <<Киржачская

районная больницо,
цАоп

60 101 0,
Владимирская
обл,, г. Киржач,

ул. Больничный
езд д.l1а

Киржач

12 гБуз во
<Кольчугинская
центральная районная
больница>, ПОК

601785,
Владимирская
обл.,
г. Кольчугино, ул.
г ина, д.4

Кольчугино

lз ГБУЗ ВО <Ковровская
городская больница Jф

2), ПоК

601900, Ковров,
Владимирская
обл,

Ковров 82 258

24 93|

з8 220

48 626

601442,
Владимирская
область,
г. Вязники,
ул. Киселева, д. 72

t



з

Ns
пlл

Медицинская
организация,

оказывающая Псмсп
и наименование
структурного
подразделения

Фактический
адрес

Муниципапьное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
население

численность
обслуживаемого

населения

ул. Первомайская,
д.2з

14 гБуз во
<I-{ентральная
городская больница г.

оп

б01915,
Владимирская
обл., г. Ковров, ул.
Еловая, д.5

Ковров 2| |96

15 гБуз во
<меленковская
центральная районная
больница>, ПОК

602103,
Владимирская
область, Меленки,
ул. Союз
Ресгryблик, д. 61

Меленки

16 ГБУЗ ВО <Муромская
центральная районная
больница>, ЦАОП

602205,
Владимирская
обл., г. Муром, ул.
Ленинградская,
д.32 корп.5

Муром 48 5з0

I7 гБуз во
<селивановская
центральная районнм
больница>, ПОК

Владимирская
обл.,6023З2
Красная Горбатка,
Красноармейская

ул., 8

Красная
Горбатка

14 594

18 ГБУЗ Во <Собинская

районная больница>>,

пок

601202,
Владимирская
обл., Собинский р-
к, г.Собинка, ул.
Ленина, д,92

Собинка 49 928

19. гБуз во
<Судогодская
центральная районная
больница им.
Поспелова>, ПОК

60lз52,
Владимирская
область,
Судогодский
район, г. Судогла,
л. Ленина, д.41Б

Судогда з4 |02

20 гБуз во
<Сузда;rьская районная
больница>, ПоК

60|291',
Владимирская зз 82l

Коврова>,

2,7 256

Сузда.ltь



4

N9
п/п

Медицинская
организация,

оказывающая Псмсп
и Еаименование
структурного
подразделения

Фактический
адрес

Муниципальное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
населеI{ие

численность
обслуживаемого

населения

область, Суздаль,

ул. Гоголя, д. 1

28 l65

2| ГБУЗ ВО <Юрьев -
Польскм центраJIьная

районная больница>,
пок

601 800,
Владимирская
область, Юрьев-
Польский район,
г.Юрьев-
Польский, ул, 1

Мая д.16

Юрьев-
Польский

22 ГБУЗ ВО <Городскм
больница ЗАТо
г. Радужный>, ПОК

6009l0, Россия,
Владимирская
область, г.
Радужный, 9
квартал, д. 2

Ралужный 14150

2з гБуз во
<Щентральная
городская больница г.

Коврова>,
онкологическое
отделеЕие

б01915,
Владимирская
обл,, г. Ковров, ул.
Еловая, д.5

Ковров 2| 196

1А
-.1 ГБУЗ Во <областной

клинический
онкологический
диспансер),
поликлиническое
отделение

.Щиагностическое
отделение
ПатогистологическаrI
лаборатория
,Щневной стационар
хирургических
методов лечения и
противоопухолевой
лекарственной терапии
амб лато ной

600020,
г. Владимир,

ул. Каманина, д.2l

Владrrмир



5

численность
обслуживаемого

населения

Муниципальное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
население

Фактlлчески й

адрес
Медицинскм
организация,

оказывающая Псмсп
и наименование
структурного
подразделения

N!
п/п

онкологическои
помощи)
Радиотерапевтическое
отделение }ф 1

Радиотерапевтическое
отделение JФ2
Радиотерапевтическое
отделение-дневной
стационар
Химиотерапевтическое
отдеJIение (отделение
противоопухолевой
лекарственной
терапии)
Химиотерапевтическое
отделение (отделение
противоопухолевой
лекарственной
терапии) дневной
стационар
Хирургическое
отделение
(онкогинекологическое
отделение) дневцой
стационар
Хирургическое
отделение J,,lb 1

(отделение
онкогинекологии)
Хирургическое
отделение Ns2
(отделение
онкоурологии)
Хирургическое
отделение Ns3

отделение



6

N''
п/п

Медицинская
организация,

оказывающая Псмсп
и наименование
структурного
подрiвделения

Фактический
адрес

Муниципальное
образование,

район, на
территории

которого
проживает

обслуживаемое
население

численность
обслуживаемого

населения

торакальнои
онкологии)
Хирургическое
отделение J\lЪ4

(отделение опухолей
головы и шеи)
Хирургическое
отделение Ng5
(отделение
абдомина-пьной
онкологии)
Хирургическое
отделение ЛЪб

(отделение опухолей
молочной железы и
опухолей кожи)

aieHa,

,
Дпя

доцментов

l!*$ rX



4

Приложение JФ 4

к прикaву Министерства

здравоохранения Владимирской области
41-н

Схема территориального закрепления медицинских организаций для

проведения диагностических исследований пациентам с подозрением или

наJIичием онкологического заболевания

7 рабочих днейуз во
<<Вязttиковская
айонная
ольница)),

601442,Владимирск
ая обл, г. Вязники,

ул. Киселева,
д.72

ри
одозрении на
нкологическо

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

емого
населения,

чел

обслужива

Муниципал

территории
которого

проживает
обслуживае

мое
население

ьное
бразование

, район, на

Фактический
адрес

Медицинская
организацияlп

оскопических исследованиияп оведения энд
рабочих дней

подозрении на
нкологическо
заболевание

и

Владимир
600000,

г. Владимир,

ул. Никитская,д, 5

l гБуз во
<I-{e нтральнм
оликлиника
. Владимира>,
ок

7 рабочих дней
при
подозрении на
нкологическо
заболевание

47 695Владимир
600020,

г. Владимир,
ул. Каманина, д.6

<Городская
ольница Jr&4

г. Владимира>,
пок

уз во

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

п
п

|2 646Владимир

60090l ,

Владимирскм обл,
г. Владимир,
институтский
(юрьевеч мкр.)
Го док д. 18

гБуз во
<Городская
ольница Nлб

г. Владимира>,
ок

)

ок

Вязники

е заболевание

от.-!3!!f,!!щNч

101 895

62 2,7з



2

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Чис.llеt t

ность
обслужива

емого
населения,

чел

Муниципал
ьное

образование

, раЙон, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Nъ

пlп
медицинская
организация

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

Гороховец

601482,
Владимирская обл,

г, Гороховец,

ул.Комсомольская,
д.2з

5 гБуз во
<Гороховецкая
центр€Iльная

районная
больница>,
пок

рабочих дней
ри

подозрении на
онкологическо
е заболевание

24 9з1камешково

60l з0l ,

г, Камешково
ул. Советская,

д,2в

6 гБуз во
ккаtчtешковская
центраJIьная

районнм
больница>,
пок

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

Кол ьчугино

601785,
Владимирская обл,,
г. Кольчугино, ул.

Гагарина, д.4

7 гБуз во
<Кольчугинска
я центральная
районная
больница>,
пок

7 рабочих дней

одозрении на
нкологическо

е заболевание

и
82 258Ковров

601900,
Владимирская обл.,

г. Ковров,

ул. Первомайская,
д.23

гБуз во
<Ковровская
городская
больница ЛЪ2>,

пок

8

7 рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и

27 256Меленки

602 l 03,
Владимирская обл.,

г. Меленки, ул.
Союз Республик, д.

61

гБуз во
<меленковская
центральная
районнм
больница>.
пок

9

гБуз во
<селивановска

центральная
айонная

602зз2
Владимирская обл.,

пос. Красная
Горбатка,

Красная
Горбатка

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

l0

14 594

l7 0з5

48 626

I

I

I

I



,)

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Ч ислен
I IocTb

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование
, район, на
территории

которого
проживает
обслчжи вае

мое
население

Фактический
адрес

N!
п/п

медицинскм
организация

л. Красноармейс
д.8

ольница)),
ок

7 рабочих дней
при
подозрении на
нкологическо
заболевание

49 928Собинка

601202,
Владимирская обл.,

г. Собинка, ул.
Ленина, д. 92

<Собинская

ольница)),

Буз во

онная

ок

11

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

Il

з4 102Сулогла

б01352,
Владимирская обл.,
Судогодский район,

г. Судогда,
ул. Ленина,

д.4lБ

l2 гБуз во
<Судогодская
центральная
районная
больница им.
Поспелова>>,
пок

7 рабочих лней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

зз 82lСузлаль

601291,
Владимирская

область, Суздаль,

ул. Гоголя, д. l

13 гБуз во
<Суздальская

онная
ьница)),
к

ол
о

рабочих дней
ри
одозрении на

нкологическо
е заболевание

п
28 165IOpbeB-

Пол ьс кий

601800,
Владимирская обл.,
г. Юрьев-Польский,

ул. 1Мая,д.lб

<Юрьев -

центральная

ольница)),

уз во

ольская

онная

ок

14

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

п
п

l4 750Радужный

600910, Россия,
Владимирская

область,
г. Радужный, д. 9

квартал, д.2

15

Городская
ольница

адужный),

Буз во

ЗАТо г.

ок
.ц,ля проведения ультразвуковых исследовани й*,k,l,

I



4

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьЕое

бразование

, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Л9
п/п

Медицинская
организация

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

Владимир

600000 г. Владимир,

ул, Никитская,
д.5

гБуз во
<L{ентральная
поликлиника
г. Владимира>,
пок

1

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

47 695Владимир

2
<Городская
больница М4
г. Владимира>>,

уз во

ок
рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и

|2 646Владимир

ородская
ольница Л!6
. Владимира>,

уз во

ок

3

7 рабочих дней
при
одозрении Еа
нкологическо
заболевание

62 27зВязники

601442, Россия,
Владимирская обл,,

г. Вязники, ул.
Киселева, д, 72

гБуз во
<вязниковская

районная
больница>,
пок

4

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

п
17 0з5Гороховец

601482,
Владимирская обл.,

г. Гороховец,

ул.Комсомольская,
д.zз

гБуз во
<Гороховецкая
центральная
районная
больница>,
пок

5

уз во
<камешковская
центральная
айонная
ольница)),

6013 01,
г. Камешково
ул. Советская,

д.2в

7 рабочих дней
и

одозрении на
нкологическо

ок

камешково 24 9з1

е заболевание

10l 895

600020,
г. Владимир,

ул. Каманина, д.6

б00901,
Владимирская обл,

г, Владимир,
институтский

(Юрьевеч мкр.)
Городок, д. 18



5

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направлен ия

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муничипал
ьное

образование
, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Медицинская
организация

N,)

пlп

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

48 626Кольчугино

601785,
Владимирская обл.,
г. Кольчугино, ул.

Гагарина, д.4

гБуз во
<Кольчугинска
я центральная
районная
больница>,
пок

,7

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

82 258Ковров

601900,
Владимирская обл.,

Ковров ,

ул. Первомайская,
д.2з

8 уз во
овровская

городская
больница Л!2>,
пок

к

рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и

27 256Меленки

б02 l 03,
Владимирская обл.,

г. Меленки, ул.
Союз Республик, д.

61

гБуз во
<<Меле нко вская

ентральнаJI
айоннм
ольница),
ок

()

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

14 594Красная
Горбатка

Владимирская обл.,
602зз2

Краснм Горбатка,
Красноармейская

ул,, 8

гБуз во
<селивановска
я центральная
районная
больницоt,
пок

l0

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

п
о

49 928Собинка

601202,
Владимирская обл.,

Собинский р-
н,г.Собинка, ул.

Ленина д.92

гБуз во
<Собинская

районная
больница>.
пок

ll

уз во
<Судогодская
ентрzrльная
айонная
ольница им.

б0l352,
Владимирская обл.,

г. Сулогда, ул.
Ленина, д.41Б

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

l2

Сулогла з4 |02
о



6

Срок
проведения

исследованиJl с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образовани
, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Ns]

пlл
Медицинская
организация

оспелова)),
ок

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

зз 821Суздаль

601291,
Владимирская обл.,

Суздмь, ул, Гоголя,
д. 1

13

<Суздальская

районная
ол ьница)),

Буз во

ок
рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

28 l65Юрьев-
Польский

60l800,
Владимирская обл.,
г. Юрьев-Польский,

ул. 1Мая,л.16

гБуз во
<Юрьев -
Польская
центральная
районная
больницо>,
пок

14

15

Радужный

l

ентгенологических исследованийп оведения

ул. Никитская, Владимир l01 895

7 рабочих дней

ок

ок

600910,
Владимирская обл.,

г. Ралужный, 9

квартал, д, 2

гБуз во
<I-[ентральная
поликлиника
г. Владимира>,

ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

гБуз во
<Городская
ольница
АТо г.
адужный>,

7 рабочих дней
при

600000
г. Владимир,

одозрении на
нкологическо
заболевание

д.5

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

47 695Владимир

) гБуз во
<Городская
больница J\!4
г. Владимира>,
пок

уз во
<Городская
больница Л!6

600901,
Владимирская обл,

г. Владимир,

при
7 рабочих дней

Владимир 12 646
одозрении на

14 750

600020,
г. Владимир,

ул. Каманина, д.6



1

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование

, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Медицинская
организация

лъ
п/п

онкологическо
е заболевание

институтский
(юрьевец мкр,)
Го одок д. 18

г. Владимира>,
пок

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

62 27зВ язники

60]I442,
Владимирскм обл,,

г. Вязники,
ул. Киселева,

д.72

4 гБуз во
<<Вязниковская

районная
больница>,
пок

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

17 035Гороховец

60l482,
Владимирская обл.,

г. Гороховец,

ул.Комсомольская,
д.2з

5 гБуз во
<Гороховецкая
центральная
районная
больница>,
пок

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

24 9з1камешково

601з01,
Владимирская обл.,
г. Камешково, ул.

Советская,
д.zв

гБуз во
<камешковская
центральная
районная
больница>,
пок

6

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

48 626Кольчуги но

601 785,
Владимирскм обл.,
г. Кольчугино, ул.

Гагарина, д.4

гБуз во
<Кольчугинска
я центральная
районная
больница>,
пок

,7

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

82 258Ковров

60l900, Ковров,
Владимирская обл.,

ул,Первомайскм д,
-!-э

8 гБуз во
<Ковровская
городская
больница Nч2>,

пок
9 уз во

<<Меленковская

602 l 03,
Владимирская обл.,

г. Меленки, ул.

при
7 рабочих дней

центральная

Меленки 27 256
одозрении на



8

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование
, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

Nlr

п/п
Медицинская
организация

онкологическо
е заболевание

Союз Республик, д
бl

районная
больница>,
пок

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

14 594Красная
Горбатка

6023з2,
Владимирская обл.,

пос. Красная
Горбатка,

Красноармейская
л,, Д, 8

гБуз во
кселивановска
я центральная
раЙонная
больница>>.

пок

l0

7 рабочих дней
при
подозрен}lи на
онкологическо
е заболеван14е

49 928Собинка

601202,
Владимирская обл.,

г.Собинка,

ул.Ленина, д.92

гБуз во
<Собинская

районная
больница>,
пок

ll

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

з4102

6013 52,
Владимирская обл.,

г. Судогда, ул.
Ленина,
д. 4lБ

Сулогла

гБуз во
<Судогодская
центральная
районная
больница им.
Поспелова>,
пок

|2

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

п
п
о

зз 821Суздаль

601291,
Владимирская обл,,

г. Суздаль, ул.
Гоголя, д, 1

гБуз во
кСуздальская

районная
больница>,
пок

lз

|4 уз во
<Юрьев -
ольская

центральная
йонная

больница>,

601800,
Владимирская обл.,

г. Юрьев-Польский,
ул. 1 Мая, л.16

Юрьев-
Пол ьский

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо

II

ок

28 165
е заболевание

I
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Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование
, район, на
территории

которого
проживает
обслчживае

мое
население

Фактический
адрес

N9
лlп

Медицинская
организация

рабочих лнейl5

14 750Радужный

ии

l0l 895

и

l

fuя оведения маммо

ул. Никитская, Владимир

подозрении на

7 рабочих дней

<I \ентральная

уз во

ок

гБуз во
кГородская
больница
ЗАТо г.
Радужный>,
пок

600910, Россия,
Владимирскм

область, г.

Радужный, 9
квартал. д. 2

нкологическо
заболевание

б00000
г. Владимир,

д.5

ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

поликлиника
г. Владимира>,

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

tl

4,7 695Владимир

600020,
г. Владимир,

ул. Каманина,
д,6

2 гБуз во
<Городская
больница Ns4
г. Владимира>,
ок

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

|2 646Владимлlр

60090l ,

Владимирская обл,
г. Владимир,
институтский

(юрьевец мкр.)
Го док, д, l8

з
кГородская
больница Jфб
г. Владимира>,
пок

Буз во

рабочих дней

подозрении на
онкологическо
е заболевание

ри
62 27зВязники

гБуз во
<вязниковская

районная
больница>,
пок

4

5 уз во
Гороховецкая
ентральная
айонная
ольница),

б01482, Россия,
Владилtирская

область,
Гороховец,

ул.Комсомольская,
д.2з

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

ок

Гороховец 17 035
п

601'442, Россия,
Владимирская

область, г,

Вязники, ул.
Киселева, д. 72



уз во
собинская

10

601lz02,
Владимирскм обл.,

г.Собинка,
ул.Ленина, д.92

7 рабочих дней
при
подозрении на

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование

, район, на
территории

которого
проживает
оослуживае

Фактический
адрес

N9
п/п

Медицинская
организация

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо

заболевание

24 931камешково

60130 1 ,

г. Камешково ул,
Советская, д. 2в

6 гБуз во
<камешковская
центральная
районная
больница>,
пок

рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо

е заболевание
48 626Кольчугино

601785,
Владимирскм обл.,
г. Кольчугино, ул,

Гагарина, д.4

7 гБуз во
<Кольчугинска
я центраJIьная

районная
больница>,
пок

рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и
82 258Ковров

б01900,
Владимирская обл.,

г. Ковров,

ул, Первомайская,
д.2з

8

<Ковровская

ольница Л!2>,

Буз во

родская

ок
7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо

заболевание

27 256Ме"цен ки

б02l03,
Владимирская обл..,

г. Меленки, ул,
Союз Республик, д.

61

9

меленковская
центральная

больница>,

уз во

йонная

ок
7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо

заболевание

|4 594Красная
Горбатка

602зз2,
Владимирская обл.,

пос. Красная
Горбатка, ул.

Красноармейская, д.
8

селивановска
центральная

ольница)),

уз во

онная

ок

10

l1

онная
Собинка 49 928

мое
население



1l

м
п/п

Медицинская
организация

Фактический
адрес

Муниципал
ьное

образование

, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

больница>,
пок

онкологическо
заболевание

|2 гБуз во
<Судогодская
центральная
районная
больница им.
Поспелова>,
пок

601з52,
Владимирскм обл.,

г. Судогда, ул.
Ленина, д. 41Б Сулогда з4 102

рабочих дней
и

одозрении на
нкологическо
заболевание

lз гБуз во
<Суздальская

районная
больница>,
пок

60|29l',
Владимирскм обл.,

г. Суздаль, ул.
Гоголя, д. l

Сузда;rь зз 821

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

14 гБуз во
<Юрьев -
Польская
центральная
районнм
больница>,
пок

601 800,
Владимирская обл.,
г. Юрьев-Польский,

ул. l Мая, д.16
Юрьев-

Польский
28 l65

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо
е заболевание

15 уз во
Городская
ольница
АТо г.

Радужный>,
пок

6009l0, Россия,
Владимирская

область, г.
Ралужный,9
квартал, д. 2

б00020, г.

Владимир, ул.
Каманина, д.6

7 рабочих дней
при
подозрении на

Радужный |4 750

ведения компь нои томо а ии

нкологическо
заболевание

я

l уз во
Городская
ольница Jф4

г. Владимира>,
ок

Владимир 47 695

7 рабочих дней
при
подозрении на
онкологическо

заболевание
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Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образование
, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

J\ъ

пlп
Медицинская
организация

рабочих лней
ри
одозрении на

онкологическо
е заболевание

|2 646Владимир

600901 ,

г. Владимир,
институтский
(юрьевец мкр.)
Го док, д. 18

1

Городская
ольница Nsб

г. Владимира>,

уз во

ок
рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо

е заболевание

62 273Вязники

601442, Россия,
Владимирская

область, г.

Вязники, ул.
Киселева, д. 72

3

вязниковская

больница>,
пок

уз во

айонная

7 рабочих дней
ри
одозрении на
нкологическо
заболевание

24 9з1'камешково

601301 ,

Владимирская обл.,
г. Камешково,
ул. Советская,

д.2в

<камешко вская
ентрмьная
айонная
ольница)),

уз во

ок

4

7 рабочих дней
при
одозрении на
нкологическо
заболевание

82 258Ковров

60 l900,
Владимирская обл,

г. Ковров,

ул. Первомайская,
д.23

<Ковровская

ольница Ns2>,

Буз во

родская

ок

5

7 рабочих дней

ри
одозрении на
нкологическо

е заболевание
Владимир

600009,
г. Владимир,

ул. Каманина,
д.21

6
<областной

инически и

нкологически
й диспансер>,

оликли ничес-
ое отделение

Буз во

ииезонансной томояп оведения магнитно-

Буз во
<областной

инически й

нкологически

600009,
г. Владимир,

ул. Каманина,
д.21

7 рабочих дней
l

и
одозрении на

нкологическо
заболевание

й диспансер>

Владимир



Срок
проведения

исследования с
момента
выдачи

пациенту
направления

Числен
ность

обслужива
емого

населения,
чел

Муниципал
ьное

образовани
, район, на
территории

которого
проживает
обслуживае

мое
население

Фактический
адрес

!]

II

Медицинская
организация

рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и
Владимир

60002з,
г. Владимир,

Судогодское шоссе,
д.4|

областная
клиническая
ольница))

уз во

с

2

ных методов диагностикиоведения адио
рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и

Владимир

600009,
г. Владимир,

ул. Каманина,
д.2|

<областной
иническии

нкологически
й диспансер>,

оликлиничес
кое отделение

Буз во

рабочих дней

одозрении на
нкологическо
заболевание

и

Владимир

б00023,
г, Владимир,

Судогодское ш.,

д.39-Ж

ОО <Ядерные
медицинские

хнологии))

,I'li
ý

цо

,}

тr-l(,му

ц

ол

lз

1

2



Приложение Nч 5

к приказу Министерства здравоохранения

Владимирской области

от 24.12.2025 м 41-н

Схема территориrшIьного закрепления медицинских организаций

владимирской области для проведения радионуклидных методов

диагностики пациентам с онкологическими заболеваниями

в случае необходимости (в соответствии с клиническими

рекомендациями) диагностики с другими трейсерами, медицинская

организация, оказывающая специализированную медицинскую помощь

пациентам с онкологическими заболеваниями, направляет пациента на

радионукJIидную диагностику за пределы региона в соответствии с

техническим оснащением и профилем пациента,

Направление (форма 0577у)Ъыдает врач-онколог, врач-гематолог LlДОП,

онкологического диспансера (онкологической больницы) или иных

медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь пациентам с

онкологическими заболеваниями, по решению врачебной комиссии или

онколо гического консилиума.

Л9

п/п

наименование
медицинской
организации

Фактическ
ий адрес

Перечень
локализаци

it
новообразо
ваний, для
которых

проводятся

радиологич
еские

методы
диагностик

u

Наимено
вание

исследо
вания

Перечень
медицинских
организаций,
направляющи

х пациента
для

проведения

радионуклидн
ых методов
диагностики

Срок
проведе

ния
исследо
вания с
момента
выдачи
пациент

у
направл

ения

Пле
чо

доез
да

1

гБуз во
кобластной
клинический
онкологичес-
кий диспансер>

г.
Владимир,

ул.
Каманина,

д21

Все
локtutизаци

u

оФэкт_
кт,

Сцинтиг
рафичес

кие
исследо
вания с

Тс

Все ЛПУ
области,

участв}.ющие
в ТПГГ

flo 14

дней
0_

280

1

ооо (ЯМТ
пэт_
технолоджи>

г.

Владимир,
Судогодск
ое шоссе,

з9ж

Все
локаJIизаци

и

пэт кт
с 18

Фдг

Все ЛПУ
области,

участвующие
в ТПГГ

.Що 14

дней
0_

28()



1

Радионуклидная терапия на территории региона не проводится, Пациенты

маршрутизируются в Лпу, подведомственные федеральным органам

исполнительной власти.

q1saHe,

4.,tя

'Чмен



Приложение J\Ъ 6

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 Ng 4l-H

Порядок
создания и проведениJI врачебных консилиумов

по профилю (онкология))

I. общие положения

1, Настоящий порядок опредеJIяет создание и проведение врачебных

консилиумов по профилю (онкология)).

2. В целях повь]шения качества оказания медицинской помощи по

профилю ((онкология)) взрослому населению Владимирской области

op.urr.yor"" врачебные консилиумы по профилю (онкология) (далее -

онкологические консилиумы) для определения тактики лечения пациентов с

ЗНО в рамках территори€rльной программы.
3. онкологический консилиум создается на базе государственного

бюджетного учреждения здравоохранения Владимирской области ГБУЗ Во
(ОКОД),

4, Персональный состав участников
утверждается приказом медицинской
онкологический консилиум, в том числе

онкологического консилиума
организации, где создается

для рассмотрения отдельных

нозологических групп онкологических заболеваний. Консилиум формируется
из состава сотрудников учреждения III уровня _ гБуЗ ВО <ОКО.Щ>, при

необходимости участия нейрохирурга, гематолога, нефролога или других

узких специалистоВ - приглашается сотрудник гБуз во (окБ),
5. Задачами онкологического консилиума являются:

- определение тактики лечения пациентов с впервые выявленным Зно
(хирургическое лечение, лучевбI терапия, лекарственнм противоопухолевая

терапия с указанием конкретной схемы или схем лечения, комбинированное

или комплексЕое лечение, определение паллиативного стаryса);

- определение тактики лечения в случае изменения метода лечения;

- определение показаний для углубленного обследования пациента с

применением уникальных или ресурсоемких медицинских технологий;

б. онкологический консилиум проводится в очной форме или в случае

невозможности явки пациента ввиду тяжести состояния, или по другим

причинам - с применением телемедицинских технологий (в режиме речrльного

upa"a"' либо в режиме отложенных консультаций) (далее - телемедицинские

технологии) в соответствии с приказом Министерства здравоохранения

Российской Федерации от 30.11.2017 Jф 965н <Об утверждении порядка

организации и оказания медицинской помощи с применением
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телемедицинских технологий) С использованием единой государственной

информационной системы в сфере здравоохранения Владимирской области

(далее - ЕГИСЗ Владимирской области).

7.ПровеДениеонколоГиЧескогоконсилИУМаяВляетсяобязательным
условием для проведения или изменения метода специЕIльного

противоопухолевого лечения пациенту со ЗНО в рамках территориальной

программы.
При онкологических заболеваниях с кодами диагнозов, входящии в

рубрикИ международНой классифиКации болезней 10-гО пересмотра (далее -

МКБ-10): с00 _ с85, D0O-D09, организация проведения консультации или

консилиума врачей, в том числе с применением телемедицинских технологий,

осуществляеТся врачом-оНкологоМ онкологического диспансера или иной

медицинской организации, оказывающей медицинскую помощь пациентам с

онкологическими заболеваниями в рамках территориЕrльной программы, в

соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской

Федерации от |9.02.2021 лъ l lбн коб утверждении Порядка оказания

медицинской помощи взрослому населеЕию при онкологических

заболеваниях>.
8. Медицинские организации, проводящие онкологический консилиум,

обеспечивают возможность проведения онкологического консилиума в срок

не более трех рабочих дней с даты направления пациента врачом-онкологом

через индивидуальную учетн},ю запись врача-онколога в ЕГИСЗ
Владимирской области.

II. Направление медицинской документации
на онкологический консилиум

9. Для проведения онкологического консилиума врач-онколог

осуществляет запись через индивидуальную учетную запись врача-онколога в

ЕмидС ВладимирскОй области в расписание онкологических консилиумов.

10. Состав документов на онкологический консилиум врачом-онкологом

формируется в зависимости от кода диагноза по МКБ-10 и клинической

картины течения онкологического заболевания пациента в соответствии с

клиническими рекомендациями, утвержденными Министерством

здравоохранения Российской Федерации и приложениями к Еастоящему

приказу.' 11. Пр' сложных кJIинических случаях, требующих принятия

мультидисциплинарных решений при лечении коморбидных пациентов,

включая рассмотрение вопросов назначения лекарственных препаратов, не

входящиХ в клинические рекомендации Министерства здравоохраненлUI

Российской Федерачии, стандарты медицинской помощи, иlили по

незарегистрированным показаниям, осуществляется Еаправление пациентов с

оп*опоa""aa*ими заболеваниями на областной консилиум по профилю

((онкология)) врачом-онкологом ПОК, ЦАОП, поликлиники ГБУЗ ВО (ОКОД)

или онколоГическогО стационарного отделения медицинских организаций
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государственной системы здравоохранения ВладимирскоЙ области в гБУз во
(окод) по записи через индивидуальную учетную запись врача-онколога с

использованИем единоЙ государствеНной информационной системы в сфере

здравоохранения Владимирской области (далее - ЕгисЗ Владимирской

области).
III. Проведение онкологического консилиума

12. При подготовке к проведению онкологического консилиума его

председателем определяется перечень участвующих в его проведении лиц из

персонального состава онкологического консилиума.
1З. Врач-онКолог Пок, цАоп, поликлиники гБуз вО <ОКО.Щ> или

онкологического стационарного отделения медицинской организации

государственной системы здравоохранения Владимирской области,

оказывающей медицинскую помощь по профилю (<онкология>, при

направлениИ пациента на онкологИческиЙ консилиум указывает формат
проведения онкологического консилиума (в очной форме или с применением

телемедицинских технологий) на основании тяжести состояния

онкологического больного,
14. Решение онкологического консилиума оформляется протоколом

онкологичесКого консилиУма в электронном виде в ЕГИСЗ Владимирской
области и подписывается с использованием усиленной квалифицированной

электронной подписи участниками онкологического консилиума и на

бумажном носителе, в печатном виде и подписанном участниками
онкологического консилиума.

15. В протоколе консилиума в обязательном порядке необходимо

отражать развернутый или заключительный клинические диагнозы,
сформулированные на основании данных гистологического,

иммуногистохимического и молекулярно-генетических исследований с

подробным отражением параметров, позволившие установить стадию

заболевания с учетом необходимых для этого слецифических данных
(размеры опухоли, вовлечение характерных для локаJIизации анатомических

структур и регионарных лимфатических узлов, локализация отделенных

метастазов), с указанием номера исследования, даты его проведения и

уточнением локализации исследуемого материала, краткого анамнеза

пациента с указанием сроков, характера проведенного лечения, при

необходимости отражением его эффективности с конкретизацией динамики
по размерам целевых и нецелевых очагов на основании результатов
объективного обследования, рекомендации по дальнейшей тактике с

указанием последовательно всех этапов лечения и объема медицинской

помощи - хирургического, лучевого иlили противоопухолевого лечения, а

также в обязательном порядке вариантов,Iльтернативных хирургических

методов лечения, лучевой терапии и/или противоопухолевой терапии с учетом
порядков, стандартов и клинических рекомендаций по профилю (онкология)),

16. СроК изготовления протокола онкологLlческого консилиума не должен

превышать один рабочий день с даты его проведения,
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17. Решение онкологического консилиума, оформленное протоколом,

вносится в медицинскую документацию пациента врачом-онкологом ПОК,

цдоп, поликлиники гБуз вО (ОКОД) или онкологического стационарного

отделения медицинской организации государственной системы

здравоохранения Владимирской области, оказывающей медицинскую помощь

по профилю ((онкология>, в срок одного рабочего дня с даты его проведения,

ПРОТОКОЛ КОНСИЛИУМА ВРАЧЕЙ (ОНКОЛОГИЧЕСКОГО)

1, !ата проведения: число _ месяц _ год _
2. Форма проведения: очно - 1; заочно - 2.

3. Консилиум проведен с применением телемедицинских технологий: да - 1;

нет - 2.
4. Консилиум в составе:

Участник
консилиума

(должность) (фамилия, имя, отчество (при
наличии)

Участник
консилиума

(лолжность) (фамилия, имя, отчество (при
наличии)

Участник
консилиума

(должность) (фамилия, имя, отчество (при
наличии)

5. Фамилия, имя, отчество (при наличии) пациента

6. Пол пациента: мужской - l, женский - 2;

7. Щата рождения пациента: число _ месяц _ год _;
8. .Щиагноз основного заболевания: код по мкБ_19 

-;8.1. Классификация по ТNМ, с/р: _ Т 

--, 

ф 

-,М -; 

СТаДИЯ

8.2 Сведения о причинах проведения консилиума, течении

пациента, состоянии пациента на lvIoMeHT проведения консилиума

8.з Расшифровка основного дItагноза (с указанием этапа лечения )

заболевания

8.4 Морфологическое подтверждение
мги)

8.5 Сопутствующая

(гистологическое заключение, ИГХ,
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патология
8.6 Осложнения опухолевого процесса

9.Решение
консилиума:_
10. Особое мнение участника консилиума:

Фамилия, имя, отчество (при наличии) участника
должность участни ка

l 1. Подписи у{астников консилиума:

.Щолжность участника
консилиума

Фамилия, имя, отчество
(при наличии)

Подпись

$$ aB00l la

"""*е

(+)/,-Z
lJe,J90 $



Приложение Nч 7

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 Ns 41-н

объем обязательного обследования, выполняемого в медицинских
организациях пациентам при подозрении на злокачественное

новообразование или при выявленном злокачественном новообразовании

Срок юдности
(календарный
день, месяц)

}ф

пlп
Обследование

14 дней1 Общий анализ крови

14 дней2 Биохимический анализ крови (креатинин, АлАТ, АсАТ,
билирубин, мочевина, общий белок, глюкоза)

l4 дней_) Общий анализ мочи

14 днейКоагулограмма4

3 мес.4 Анализ крови на маркеры НСV (гепатит С), HbsAg
(гепатит В)

3 мес.Анализ крови на антитела к ВИЧ5

l мес.6 Анализ крови на сифилис

1 месРентгенография органов грулной

флюорография

клетки или8

1 мес.Рентген костей таза, поясничного отдела позвоночника,
маммография молочных желез (по показаниям)

9

1 мес,10 ФЦС, фиброколоноскопия (по показаниям)

l4 днейэкг1l

l4 днейЗаключение терапевта или иного специалиста
соответств},ющего профи.rrя (по показаниям)

12

3 мес.эхо-кГ (по рекомендации врача онкодиспансера)1з

1мес.14 УЗИ органов брюшной полости

1 мес.l5 УЗИ периферических лимфатических узлов
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Срок годности
(календарный
день, месяц)

]ф
пlп

Обследование

З мес.lб Осмотр гинеколога у женщин (уролога у мужчин) по
показаниям

l мес.l7 Осмотр стоматолога (санация полости рта) для
пациентов хирургического профиля

<*> Перечень обследований, необходимых для повторной госпитализации в

ГБУЗ ВО <Областной клинический онкологический диспансер>,
опредеJIяетсЯ врачоМ онкодиспансера и указывается в предыдущеЙ выписке

из стационара или консультат

llJ

д

х

к}.п,
'r

!я

ентов



Приложение Nч 8

к прикz}зу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 Ns 41-н

объем дополнительного обследования пациентов при подозрении или

выявлении злокачественных новообразований в соответствии с лока.пизацией

новообразований в медицинских организациях, имеющих в своей структуре

центры амбулаторной онкологической помощи.

N9

п/п

Шифр по МКБ-
10

ЗНо или

подозрение на

зно

Необходимый перечень

дополнительного обследования

1 с00, с02 - с06,
с11, с01, с05,
с09, с10

ЗНО ryбы
ЗНо слизистой
оболочки полости

рта
ЗНО носоглотки,

ротоглотки

1. Биопсия оп}холи.
2, Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
З, УЗИ л/узлов шеи

) с12,с|з,сз2 ЗНО гортани
зно
гортаноглотки

1.Осмотр лор-врача и непрямая

ларингоскопия (подробное

описание).
2.МСКТ органов шеи с в/венным

контрастированием.
3. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
4. УЗИ л/узлов шеи

з с31 ЗНО придаточных

п€в}х носа

1. Биопсия опухоли.

2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
З,МСКТ придаточных пазух носа

с в/венным контрастированием
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Необходимый перечень

дополн ительного обследования
ЗНо или

подозрение на

зно

л!
rtlп

Шифр по МКБ-
10

1. Пункционная биопсия оп)холи.

2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза,
3. УЗИ слюнной железы и л/узлов

шеи

ЗНо слюнных
желез

4 с07, с08

1.Пункционная биопсия опухоли

щитовидной железы,

2,I-{итологическое подтверждение

диагноза.
3. УЗИ щитовидной железы и

л/узлов шеи.

4.Уровень каIьцитонина в

сыворотке крови.

5,Определение уровня ТТГ, Т4 в

сыворотке крови

ЗНО щитовидной
железы

5 с7з

1. .Щерматоскопия.
2. УЗИ зон регионарного
лимфооттока
3. Онкомаркер S-100

Меланома

1 . Биолсия опухоли.

2, Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза

ЗНо кожи7 с44

1.МСКТ пораженного отдела

скелета с в/венным

контрастированием
2.Консультация врача -

травматолога-ортопеда.
3. УЗИ зон регионарного
лимфооттока

зно костей8

6 с4з

с40
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Необходимый перечень

дополнительного обследования
ЗНо или

подозрение на

зно

JФ

п/п

Шифр по МКБ-
10

1УЗИ опухоли мягких тканей

2.МСкТ с в/венным

контрастированием зоны

поражения
3. УЗИ зон регионарного
лимфооттока

ЗНо мягких
тканей

9 с49

1. ФГДС с биопсией.
2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
З. Рентгенография пищевода,

4. МСКТ органов грудной клетки

и брюшной полости с в/в

болюсным контрастированием.

5.УЗИ надключичных и шейных

лимфоузлов.
6. Онкомаркеры СЕА, СА72-4,
CAl9-9.
7. Функция внешнего дыханиJI

ЗНО пищевода

зно
кардиаJIьного

отдела желудка

ЗНО желулка с

переходом на

пищевод

l0 с15. с16

1, ФГДС с биопсией.

2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
3. МСКТ оргаrrов брюшной

полости с в/в болюсным

контрастированием,
4. Онкопларкеры СЕА, СА19-9

ЗНО фатерова
соска
зно
внепеченочных
желчных
протоков,
холедоха
зно
поджелудочной
железы

с24, с25ll

l. ФКС с биопсией или

ректороманоскопия с биопсией и

ирригоскопия.

ЗНО прямой

ки шки
cl8, с19, с20|2
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Необходимый перечень

дополнительного обследования
ЗНо или

подозрение на

зно

Шифр по МКБ-
10

Is
п/п

2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтвержден ие

диагноза
3.МСКТ органов грудной клетки

и брюшной полости с в/в

болюсным контрастированием

зно
ректосигмоидного
соединения
зно ободочной
кишки

l, Фгдс.
2. Фкс.
З.МСКТ органов грудной клетки

и брюшной полости с в/в

болюсным контрастированием.

4,УЗИ надключичных и шейных

лимфоузлов.
5. Онкомаркер АФП

зно печениlJ с22

l. ФБС с биопсией,

2. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза,
3. ЭхоКГ.
4.МСКТ органов грудной кJIетки

с в/в болюсным
контрастированием.
5. УЗИ и биопсия надключичных

и шейЕых лимфоузлов,

6. Функция внешнего дыхания.
7. Фгдс

зно легкогос34l4

брюшной полости и

ЗНО паренхимы
почки ЗНо
почечной лоханки

зно мочеточника

l5 с64, с65, с66 l. Консультация уролога,
2. УЗИ почек, забрюшинного

пространства с оценкой

лимфоузлов и инвазии в крупные

сосуды.
3. МСКТ органов грудной кJIетки,



5

N9

п/п

Шифр по МКБ-
10

ЗНо или

подозрение на

зно

Необходимый перечень

дополнительного обследования

забрюшинного пространства с в/в

болюсным контрастироваЕием.

lб с6,7 зно мочевого
пузыря

1 . Консультация уролога.
2. Трансректальное УЗИ органов

мЕlлого таза.

3. УЗИ мочевого пузыря, почек,

забрюшинного пространства с

оценкой лимфоузлов и инвазии в

крупные сосуды.

4. Обзорная, экскреторная

урография с нисходящей

цистографией.
5.I-{истоскопия с биопсией

новообразования.
6. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза

17 с61 зно
предстательной
железы

1 , Консультация уролога.
2. УЗИ органов ммого таза и

простаты, или трансрект:шьное

УЗИ простаты.

3. УЗИ почек, парааортальной

области.
4, Онкомаркер ПСА общий,

5, Пункционная биопсия оп}холи
предстательной железы t/- под

контролем УЗИ.
6. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза

l8 с60 ЗНо полового

члена

1. Консультация уролога.
2. Осмотр венеролога.

3. Биопсия опухоли.
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Необходимый перечень

дополнительного обследования
ЗНо или

подозрение на

зно

Шифр по МКБ-
10

4. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
5. УЗИ паховых лимфоузлов.

1. Осмотр уролога.
2. Осмотр венеролога.

З,УЗИ органов м€шого таза или

трансректальное (для мужчин)

УЗИ органов маJIого таза и

эндовагинальное (для женщин)

УЗИ органов малого таза.

4. Уретрочистоскопия с биопсией

опухоли,
5. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза

ЗНО уретрыс6819

l, Осмотр уролога,
2. Осмотр венеролога.

3. УЗИ органов мошонки.

4.МСКТ органов грудной клетки

и брюшной полости с

внутривен}rым болюсным
коЕтрастированием.
5. Онкомаркеры АФП, ХГЧ, ЛДГ

ЗНо яичкас6220

1 , Консультация невролога,

нейрохирурга
2.Консультация офтальмолога и

осмотр глазного дна.

З.МСкТ или МРТ головного

мозга с в/в контрастированием

Опухоли
головного мозга и

других отделов

нервной системы

С70 - С72;

С79.3; С75.1 - 4;

D32; D3З; D35.2
-5

2\

1. Консультация невролога,

нейрохирурга
2. Рентгенография позвоночника.

позвоночника
ОпухолиС79.5; С41.0,

с4|.2,с4|.4

N9

пlп

22
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Необходимый перечень

дополЕительного обследования
Шифр по МКБ-

10

J\ъ

п/п

3. Мскт или Мрт позвоночника

1 .Консультация офтальмолога и

осмотр глазного дна.

2. МСКТ или МРТ головного

мозга, орбиты

ЗНО орбиты.

увеальная
меланома

с69/-э

1.Маммография обеих молочньlх

желез и/или Узи молочных

желез.

2.УЗИ аксиллярных и

надключичных л/у.

З. Биопсия.

4. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза

ЗНо молочной

железы
24 с50

l. УЗИ органов м€шIого таза.

2. Раздельное диагностическое
выскабливание полости матки и

цервикаJIьного канала с

последующим
патоморфологическим
исследованием матери€rла или

гистероскопия с биопсией.

З. При прорастании опухоли в

окружающие ткани -

ректороманоскопия, цистоскопия

зно тела матки25 с54, с55

1. УЗИ органов малого таза.

2. Кольпоскопия.
3. Биопсия новообразования

шейки матки.

4. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.

зно шейки маткис5326

ЗНо или

подозрение на

зно
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N9

пlп
Шифр по МКБ-

l0
ЗНо или

подозрение на

зно

Необходимый перечень

дополнительного обследования

5. При прорастании опухоли в

окружающие ткани -

ректороманоскопия, цистоскопия

21 C5l ЗНО вульвы
зно влагалиша

l . УЗИ органов мЕuIого таза.

2. Биопсия новообразования.

3. Патоморфологическое
(гистологическое) подтверждение

диагноза.
4, При прорастании опухоли в

окружающие ткани -
ректороманоскопия, цистоскопия

28 с56 ЗНо яичников 1 . УЗИ органов мzlпого таза.

2.ФГДС или рентгенологическое
исследование желудка
(рентгеноскопия,

рентгенография).
З. ФКС или ирригоскопия.

4. Онкомаркер СА125.
5. МаммографияN ЗИ молочных

желез

6.МСКТ органов грудной клетки

и брюшной полости с в/в

болюсным контрастированием

ýý
.лs а lеаlr

I)

,lлц
в

ýt

т

х

IlФи

l!



Приложение ЛЪ 9

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 ]ф 4l-H

Схема маршрутизации направления биопсийного (операционного)

МатериалаПациентоВДляпроВеденияприжизненныхпаТологоанаТомических
исследований в амбулаторных условиях и в условиях круглосуточного

стационара медицинскими организациями государственной системы

здравоохранения Владимирской области.

Биопсийные (операционные) материалы, предназначенные для

проведения прижизненных патологоанатомических исследований, подлежат

консервации в 100%-ном растворе нейтрального формалина и маркировке,

Сроки лоставки фиксированною материЕIла на исследование должны быть

МиниммьныисогласованыспатологоанатоМическиМиотДеленияМи
медицинских организаций, выполняющих исследования, но не должны
превышать 24 часа. Транспортировка биологическою материЕчIа в лаборатории

осуществляется
организаций тол

Сроки
исследований с

санитарным транспортом напраыIяющих медицинских
ько при наличии созданною направпения в РМИС.

выполнения прижизненных патологоанатомических
момента приемки материала не более 7 рабочих дней,

иммуногистохимических - не более l4 дней.

ГБУЗ Во <областная
клиническая
больница>
г. Владимир, Судогодское
шоссе 41

ГБУЗ ВО <Городская

Наименование медицинской
организации,

осуществляющей
проведение исследования

Муниципальные образования и
медицинские организации

(обслуживаемое население)
лъ
пlп

ГБУз Во <областная кJIиническая

больница>

ГБУЗ Во <областная кJIиническм

инфекционная больницо>

гБуз Во <областная стоматологическаrl

ПОЛИКЛИНИКФ)

г. Радужный
Судогодский район

2 ГБУЗ ВО <Городская клиническая

больница скорой медицинской помощи г.

Владимира>

клиническая

I

I
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Наименование медицинскои
организации,

осуществляющей
проведение исследования

Муниципальные образования и
медицинские организации

(обслуживаемое население)
лъ
пlп

больница скорой

медицинской
помощи г. Владимира>

г. Владимир, ул. Горького,

д.5

ГБУЗ ВО <Городская больница J\b 2

г, Владимира>
ЧУЗ <Клиническая больница <РЖД-

Медицино города Муром>
(подразделение г. Владимир)

ГБУЗ ВО <Городская

клиническая
больница Ns5

г. Владимира>
г. Владимир,

ул. .Щобросельская, д. 38а

J ГБУЗ ВО <Городская клиническая

больница М 5 г. Владимира>

ГБУЗ ВО <Городская больница Ns 4

г. Владимира>
ГБУЗ ВО <Городская больница Nч 7

г. Владимира>
Суздальский район

ГБУЗ ВО <<Ifентральная

городская
больница г. Коврова>,

г.Ковров,ул. Еловая, д. 5

г. Ковров
Ковровский р-н
Вязниковский р-н
Камешковский р-н
Гороховецкий р-н

4

ГБУЗ Во <областной

клинический
онкологический диспансер>

г. Владимир ул. Каманина,

д.2|

ГБУЗ Во <областной клинический

онкологический диспансер>

Собинский район
Петушинский район
ГБУЗ ВО <Городская больница ЛЪ 6

г, Владимира>
ГБУЗ ВО <I-{ентральная поликлиника

г. Владимира>

5

ГБУЗ ВО <Гусь-

Хрустальная
городская больница>

г.Гусь-Хрустальный,

Гусь-Хрустальный район6



)

Александровский район
Кольчугинский район
Киржачский район
Юрьев-Польский район

Все пациенты с диагнозом солидных опухолеи (С0O-С80), которым

показано проведение молекулярно-генетического исследования, независимо

от территорИuulьногО прикрепления маршрутизируIотся на диагностику в

гБуз вО (ОКОД>. По мере готовности исследования результат выдается

пациенту на Руки на приеме с обсуждением дальнейшей тактики ведения, либо

возможна передача информации средствами рмис на портаJI Епгу,

енно!

Ц"rя
jt();ý!иeIlToB

,

Наименование медицинскои
организации,

осуществляющей
проведение исследования

Л9
п/п

Муниципальные образования и
медицинские организации

(обслуживаемое население)

ул. Октябрьская, д. 39

ГБУЗ ВО <Муромская

центральная районная
больница>,

г. Муром,

ул. Ленингрмскм,З2l5

Муромский район
Меленковский район
Селивановский район

,7

ГБУЗ ВО <Александровская

районная больница>

г. Александров,
ул. Восстания 1905 года,

д,9

8

19* $ 1ý
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Приложение JФ 10

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 лъ 41-н

Схема территориаJIьного закрепления медицинских организации

ВладимирскОй области, оказывающиХ специаJIизированную медицинскую

помощь пациентам с онкологическими заболеваниями с применением

хирургических методов лечения в стационарных условиях и в условиях
дневного стационара

Ns
пlrl

Медицинская
организация

Фактический
адрес

Перечень
локализаций
опухолей, по

поводу
которых

проводится
хирургическое

лечение

Перечень
медицинских
организация,

направляющих
пациентов с

онкологическими
заболеваниями

для
хирургического

лечения

В стациона ных словиях

l
гБуз во
(ОКОД)

600020, г.
Владимир, ул,
Каманина, д,2l

с0O-с80 Все ГБУЗ Во

в словиях дневного стациона
гБуз во
(ОКОД)

600020, г.

Владимир, ул,
Каманина, д.21

с0O_с80 Все ГБУЗ Во

rоrс.vиеr,

иl l9''

2

\
\i\\

p a H e,u-,\r
-----,з.;



Приложение J\Ъ l1

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 Jф 41-н

Схема территориЕUIьного закрепления медицинских организации

владимирской области, оказывающих специализированную медицинскую

помощЬ в условиях дЕевного стационара и специiшизированную, в том числе

высокотехнологичную, медицинскую помощь в условиях дневного и

круглосуточного стационара взрослому населению с использованием

лучевой терапии

l\ Цrьсв -
по.rьФоd

о l
Судотюдсхlоi ', -

о

вя5виrковсlб'oi

lrytюцскrсi

ьлею(овс]оd

aa a
a

каrеш-J a
о

оКоцювс!Фrйховскииa
Ё{rrачспrй

g''-lt*t*M вец,хrоi
о

о собивскlоi 1

a

a

ГуФ-Цryстальttroi

lл

Плечо

доезда,
км

Обслуживаемое
население, чел

Обслуживаемые
муниципЕIльные

образования

наименование
структурного
подразделения

наименование
медицинской
организации

N9

лlп

0-280| з09 942Все районы
области

Отделение

радиотерапии
дневной и

круглосуточныЙ
стационар

гБуз во
<областной
клинический
онкологический

диспансер)

l

о

)

l

)

)

l
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маршрутизация пациентов для оказания специ€}лизированной

радиотерапевтической помощи из всех регионов края осуществляется в ГБУЗ

ВО (ОКОД>, в которой доступны все виды радиотерапевтической помощи,

лечение осуществляется в условиях как дневного, так и круглос}точного

стационара.
пациенты с новообразованиями головного мозга в соответствии с

приложением 1 к данному прик€rзу, при н€rличии показаний к проведению

лучевой (одновременной химиолучевой) терапии, направляются в ГБУЗ Во
(ОКОД) с утвержденным планом лечения.

после проведения телемедицинской консультации пациент может быть

маршрутизирован в Федеральные научные центры для оказания

специ€lлизированной радиотерапевтической помощи.

,aBefl,ý,l
ý

,

t.}ilt

Д"tя
доýъентов



Приложение ЛЬ 12

к приказу Министерства

здравоохранения Владимирской области

от 24.12.2025 Л'9 41-н

Схема терриТориальногО закрепления медицинских организаций

Владимирской области, для проведения специаJIизированного

противоопухолевого лекарственного лечения пациентам с

онкологическими заболеваниями

Медицинская
организация

Фактический
адрес

Перечень
локал изаций
опухолей, по

поводу которых
проводится

полт
гБуз во
(ОКОД)

600020, г.
Владимир,
ул.
Каманина, д.2l

с00- с68, с 73-
с80.

Все ГБУЗ ВО при
назначенном
дозоуплотненном/вр
емяуплотненном

се те апии

гБуз во
(окБ)

Владимир,
Судогодское
шоссе, д, 4l

с69-с72
C8l -с96

Все ГБУЗ Во

гБуз во
кАлександровс
кая районная
больница>,
цАоII

60 l650,
Владимирская
обл,, г.
Александров,

ул. Восстания
1905 года, д.11

с00- с68, с 7з-
с80.

Александровский р-н
Юрьев-Польский р-н

гБуз во
<Городская
клиническая
больница }l!5
г. Владимира>,
цАоп

600031, г.
Владимир, ул.
Щобросельская,
д. 38а

с00- с68, с 73-
с80.

ГБУЗ ВО <Городская
клиническая
больница Nq 5

г. Владимира>
(прикрепленное
население);
ГБУЗ ВО <<Городская

больница
JФ 4 г. Владимира>
(прикрепленное
население);
ГБУЗ ВО <Городская
больница
Nч 7 г, Владими а))

Муниципальные
образования и
медицинские
организации

(обслуживаемое
население)
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Медицинская
организация

Фактический
адрес

Перечень
локализаций
опухолей, по

поводу которых
проводится

полт

Муниципальные
образования и
медицинские
организации

(обслуживаемое
население

(прикрепленное
население);
Суздальский р-н;
собинский _н

гБуз во
<Городская
больница Ns2
г. Владимира>,
цАоп

600026, г.
Владимир, ул,
Токарева, д. 3

ГБУЗ ВО <Городская
больница
Ns 2 г. Владимира);
ЧУЗ <<Клиническая
больница (РЖД-
Медицина> города
Муром>
(подразделение г.

Владимир);
гБуз во
<I-\ентральная
поликлиника г.

Владимира>;
ГБУЗ ВО <Городская
больница
J\! б г. Владимира);
ГБУЗ ВО <Городская
больница ЗАТо
г.Р ныи))

гБуз во
<Гусь-
Хрустальная
центральная
районная
больница>,
цАоп

60l501,
Владимирская
обл., г. Гусь-
Хрустальный,
ул.
Октябрьская,
д.з9

с00- с68, с 7з-
с80.

г. Гусь-Хрустальный;
Гусь-Хрустальный р-
н;
Судогодский р-н;

гБуз во
<Киржачская

районная
больницо>,

цАоп

6010l0,
Владимирская
обл., г. Киржач,

ул. Больничный
Il оезд, д. 1 1а

с00- с68, с 73-
с80.

Киржачский р-н;
Кольчугинский р-н;
Петушинский р-н

гБуз во
<I-{ентральная

601915,
Владимирская

с00- с68, с 73_

с80,
г, Ковров;
Ковровский р-н;
Вязниковский -н;

I

с00- с68, с 73-
с80,



з

Медицинская
оргаIrизация

Фактический
адрес

Перечень
локализаций
опухолей, по

поводу которых
проводится

полт

Муниципальные
образования и
медицинские
организации

(обслуживаемое
население)

городская
больница
г. Коврово,
цАоп

обл., г. Ковров,

ул, Еловм, д.5

Камешковский р-н;
Гороховецкий р-н

гБуз во
<Муромская
центральная
районнм
больница>,
цАоп

602205,
Владимирскм
обл., г. Муром,
ул.
Ленинградская,
д,32 корп. 5

с00- сб8, с 73_

с80.
г. Муром;
Муромский р-н;
Селивановский р-н;
Меленковский р-н

Руководители лпу, в структуре которых организованы цАоп,
предпринимают исчерпывающие меры для обеспечения возможности

проведения любой схемы лекарственной терапии в соответствии с

утвержденным группировщиком кСГ. В случае если проведение той или иной

схемы представляется невозможным по любой причине, Руководитель ЛПУ
направляет своевременно(заранее) информачию Гвс-онколоry и по

предварительному взаимному согласованию с Гвс и руководителем
соответствующего Лпу (цдоп) или Око.щ обеспечивает маршрутизацию

больного в Лпу, где лечение по требуемой схеме возможно

(преимущественно по лублирующей схеме маршрутизации по приложению

l8). Если сроки межкурсовых интервалов (далее МКИ) не были соблюдены, и

по результатам экспертных мероприятий СМО накладывает штрафные

санкции, то - ЛПУ, допустившее нарушение сроков информирования и

согласования перемаршрутизации пациента, возмещает Лпу, проводившему

лечение и вынужденно упустившему сроки Мки, сумму санкций Смо в

рамках межучрежденческих расчетов.

ll.
{{i
\?
\

sýIpaae

4о,r Для
|huаrп"

/|ь' -|,

i-9_


