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Аннотация 
Оказание платных медицинских услуг (ПМУ) декларировано Федеральным законом от 21.11.2011 г. № 323-ФЗ «Об основах 

охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (ст. 19) [1, 5, 7]. Порядок и условия предоставления медицинскими организациями 
ПМУ утверждены одноименным постановлением Правительства РФ от 11.05.2023 г. № 736 в виде Правил [8, 10]. Их исполнителем 
может быть любая медицинская организация, независимо от ее организационно-правовой формы и формы собственности, а также 
индивидуальный предприниматель [3]. Непременным требованием к оказанию ПМУ является соблюдение порядков оказания меди-
цинской помощи, клинических рекомендаций, утвержденных некоммерческими профессиональными организациями, и стандартов, 
утвержденных Минздравом России [9, 10]. Оказание ПМУ регулируется также Законом Российской Федерации от 07.02.1992 г. 
№ 23001 «О защите прав потребителей». При этом отмечается постоянное увеличение объема ПМУ в Российской Федерации, их 
оказание является дополнительным и достаточно весомым источником финансирования медицинских организаций [2, 4, 6].

Проведен анализ объема медицинских услуг за пять лет по специальности «стоматология терапевтическая», оказываемых за 
счет средств граждан и в соответствии с договорами добровольного медицинского страхования в стоматологическом отделении 
государственной медицинской организации. Установлено, что за счет средств граждан оказано 71,8% услуг, а по договорам добро-
вольного медицинского страхования — 28,2%. В общей структуре лечебно-диагностических мероприятий первое место занимает 
снятие отложений на зубах (69,3%), лечение кариеса — на втором месте (15,0%), а лечение некариозных поражений зубов — на 
третьем месте (6,4%). Полученные данные свидетельствуют о росте из года в год объема лечебно-профилактической помощи: 
при кариесе — в 1,3 раза, некариозных поражениях зубов — в 1,2 раза, пульпите — в 1,8 раза, гингивите — в 2,1 раза. Пациенты 
не проявляют желания платного лечения болезней пародонта, поэтому оно в общей структуре объема помощи занимает менее 
одного процента (0,88% за счет средств граждан и 0,25% по договорам добровольного медицинского страхования). Неблаго-
приятная эпидемиологическая обстановка приводит к снижению объема платной стоматологической терапевтической помощи.

Ключевые слова: медицинская организация, стоматологическая терапевтическая помощь, добровольное медицинское 
страхование, платные медицинские услуги, объем лечебно-профилактической помощи
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Annotation 
The provision of paid medical services (PMS) is declared by Federal Law No. 323-FZ dated 21.11.2011 «On the basics of 

protecting the health of citizens in the Russian Federation» (Article 19) [1, 5, 7]. The procedure and conditions for the provision of 
PMS by medical organizations are established by the Decree of the Government of the Russian Federation of the same name dated 
May 11, 2023 No.  736 in the form of Rules [8, 10]. Any medical organization regardless of its organizational and legal form and form 
of ownership as well as an individual entrepreneur can be the provider of such services [3, 11]. An indispensable requirement for the 
provision of PMS is compliance with the procedures for the provision of medical care, clinical recommendations approved by non-
profit professional organizations, and standards approved by the Ministry of Health of the Russian Federation [9, 10]. The provision 
of PMS is also regulated by the Law of the Russian Federation No. 23001 of February 7, 1992 «On Consumer Rights Protection». 
At  the same time, there is a constant increase in the amount of PMS in the Russian Federation, their provision being an additional and 
quite significant source of funding for medical organizations [2, 4, 6].

The article presents the analysis of the volume of medical services provided at the expense of citizens and in accordance with voluntary 
health insurance contracts in the dental department of the state medical organization for five years in the specialty of therapeutic dentistry. 
It is found that 71.8% of services were provided at the expense of citizens, and 28.2% were provided under voluntary medical insurance 
contracts. In the general structure of therapeutic and diagnostic measures, the removal of deposits on the teeth (69.3%) ranks the first, the 
treatment of caries being in the second place (15.0%), and the treatment of non-carious lesions of the teeth being in the third place (6.4%). 
The data obtained show a year-over-year increase in the volume of therapeutic and preventive care: by 1.3 times for caries, by 1.2 times for 
non-carious lesions of teeth, by 1.8 times for pulpitis, by 2.1 times for gingivitis. Patients do not show any interest in the paid treatment of 
periodontal diseases, so it takes less than one percent of the total volume of care (0.88% at the expense of citizens and 0.25% under voluntary 
health insurance contracts). The unfavorable epidemiological situation leads to a decrease in the volume of paid dental therapeutic care. 

Keywords: medical organization, dental therapeutic care, voluntary health insurance, paid medical services, the amount 
of  therapeutic and prophylactic care
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Вопросы организации  
стоматологической помощи 
Challenges of organising dental care

Актуальность
Федеральным законом от 21.11.2011 г. № 323-ФЗ 

«Об основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации» декларируется, что граждане России 
имеют право на «получение платных медицинских 
услуг и иных услуг, в том числе в соответствии 
с  договором добровольного медицинского страхо-
вания» [2,  7, 8]. Правила предоставления медицин-
скими организациями платных медицинских услуг 
утверждены соответствующим постановлением 
Правительства РФ от 11.05.2023 г. № 736, в котором 
указано, что платные медицинские услуги оказыва-
ются «на  возмездной основе за счет личных средств 
граждан, средств работодателей и иных средств на 
основании договоров» [3]. В этом же постановлении 
дано определение понятиям «заказчик», «потреби-

тель» и «исполнитель» услуги, при этом исполни-
телем может быть либо медицинская организация, 
независимо от ее организационно-правовой формы и 
формы собственности, либо индивидуальный пред-
приниматель [9, 10]. Отношения, возникающие между 
потребителем (заказчиком) и исполнителем платных 
медицинских услуг, регулируются также Законом 
Российской Федерации от 07.02.1992  г. №  23001 
«О  защите прав потребителей». Однако, несмотря 
на то, что законодательная основа и нормативная 
правовая база исчерпывающая, медицинскими орга-
низациями и индивидуальными предпринимателями, 
по данным Федеральной службы по надзору в сфере 
защиты прав потребителей и благополучия человека, 
допускаются нарушения при оказании платных меди-
цинских услуг [6]. При этом отмечается постоянное 
увеличение объема платных медицинских услуг в  Рос-
сийской Федерации; так, по данным Федеральной 
службы государственной статистики, «за  период 
с  2005 по 2016 гг. увеличение объема платных меди-
цинских услуг произошло в  5,1  раза и в  5,2 раза повы-
шение расходов населения на них» [4, 5]. 

Цель исследования. Провести анализ объема 
медицинских услуг по специальности «стомато-
логия терапевтическая», оказываемых за счет средств 
граждан (ПУ) и в соответствии с договорами добро-
вольного медицинского страхования (ДМС). 

Материал и методы исследования. Исследование 
проведено в ФГМУ НМИЦ «ЦНИИСиЧЛХ» Минз-
драва России методом статистической обработки по 
форме 039/у объема платной стоматологической тера-
певтической помощи в стоматологическом отделении 
одной из государственных медицинских организаций 
за 2018–22 годы. 

Результаты и их обсуждение. За анализиру-
емые пять лет в стоматологическом отделении ока-
зано 83925 услуг по специальности «стоматология 
терапевтическая», в т.  ч. ПУ 60267 (71,8%) услуг, 
по ДМС  — 23658 (28,2%), т. е. практически только 
каждый четвертый пациент получает услуги по ДМС. 
В общей структуре лечебно-диагностических меро-
приятий (рис. 1) первое место занимает снятие отло-
жений на зубах (69,3%). Это объясняется тем, что 
зубные отложения снимаются практически каждому 
пациенту, обратившемуся в отделение, независимо 
от того, в  какой помощи (терапевтической, хирурги-
ческой или ортопедической) он нуждается. Лечение 
кариеса  — на втором месте (15,0%), а лечение нека-
риозных поражений зубов — на третьем месте (6,4%), 
далее по убывающей идет лечение болезней пульпы 
(2,7%), гингивита (2,5%), прочих болезней (паро-
донтит, болезни слизистой оболочки рта, травмы 
зубов) — 2,2%, и лечение болезней периапикальных 

Рис. 2. Динамика некоторых показателей объема 
стоматологической терапевтической помощи в 2018–2022 гг.

Fig. 2. Dynamics of some indicators of the amount 
of dental therapeutic care in 2018–2022

Рис. 1. Структура объема стоматологической терапевтической 
помощи, оказанной за счет средств граждан и по договорам ДМС

Fig. 1. The structure of the amount of dental therapeutic care 
provided at the expense of citizens and under VMI contracts
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Снижение объема стоматологической помощи при лечении болезней пульпы и 

периапикальных тканей также объясняется эпидобстановкой в 2020 году (рис. 3). 

Однако количество зубов, вылеченных по поводу пульпита, увеличилось за пять лет в 2 

раза с 349 в 2018 году до 699 в 2022 году, со снижением до 376 в 2020 году. Подобная 

картина сложилась и с лечением периодонтита: в 2018 году — 232, незначительное 

снижение в 2020 году до 251 по сравнению с 2019 годом, рост до 466 в 2022 году, также 

увеличение в 2 раза.  
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тканей (1,9%). По данным некоторых авторов, 
подобная тенденция складывается во многих стома-
тологических медицинских организациях [1, 6]. 

На рисунке 2 представлена динамика изменений 
объема стоматологической терапевтической помощи 
при  кариесе и  некариозных поражениях зубов 
в течение анализируемых пяти лет. При этом объем 
помощи при лечении кариеса увеличился с 2137 в 2018 
году до 3166 в 2022 году в 1,5 раза. Снижение этого 
показателя до 2177 в 2020 году объясняется карантин-
ными мероприятиями в связи с эпидемией COVID-
19. По  этой  же причине снизился объем помощи 
при лечении некариозных поражений зубов до 958 
в 2020 году при общей тенденции роста этого показа-
теля в 1,4 раза с 900 в 2018 году до 1283 в 2022 году. 

 Снижение объема стоматологической помощи при 
лечении болезней пульпы и периапикальных тканей 
также объясняется эпидобстановкой в 2020 году 
(рис.  3). Однако количество зубов, вылеченных по 
поводу пульпита, увеличилось за пять лет в 2 раза с  349 
в 2018 году до 699 в 2022 году, со снижением до 376 
в  2020 году. Подобная картина сложилась и с  лечением 
периодонтита: в 2018 году — 232, незначительное сни-
жение в  2020 году до 251 по сравнению с 2019 годом, 
рост до 466 в 2022 году, также увеличение в 2 раза. 

Представленные на рисунке 4 показатели сви-
детельствуют о росте объема стоматологической 
помощи при лечении гингивита и прочих болезней 
органов и тканей рта. Так, отмечается неуклонный 
рост объема помощи при лечении гингивита с 238 
в  2018 году до 557 в 2022 году, т. е. в 2,3 раза. Также 
увеличился объем помощи в 2,3 раза с 244 в 2018 
году до 560 в 2022 году при лечении болезней, объ-
единенных в группу «прочие» из-за малочисленности 
каждой из них (болезни пародонта, болезни слизи-
стой оболочки рта и травмы зубов). 

Как уже указывалось ранее, снятие отложений 
на зубах в общем объеме терапевтической помощи 
занимает первое место (69,3%). При этом за анализи-
руемые пять лет наблюдается его рост (рис. 5) с 8316 
в 2018 году до 17850 в 2022 году, в 1,9 раза. 

 
Заключение. Проведенное исследование показало, 

что из года в год отмечается рост объема платной 
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структуре снятие отложений на зубах занимает первое место (69,3%), а на втором месте 

находится лечение кариеса (15,0%). Пациенты не проявляют желания платного лечения 

болезней пародонта, поэтому оно в общей структуре объема помощи занимает менее 

одного процента (0,88% за счет средств граждан и 0,25% по договорам ДМС). 
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Снижение объема стоматологической помощи при лечении болезней пульпы и 

периапикальных тканей также объясняется эпидобстановкой в 2020 году (рис. 3). 

Однако количество зубов, вылеченных по поводу пульпита, увеличилось за пять лет в 2 

раза с 349 в 2018 году до 699 в 2022 году, со снижением до 376 в 2020 году. Подобная 

картина сложилась и с лечением периодонтита: в 2018 году — 232, незначительное 

снижение в 2020 году до 251 по сравнению с 2019 годом, рост до 466 в 2022 году, также 

увеличение в 2 раза.  
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