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Лекарственное страхование в территории РФ. Полезный опыт стран Евросоюза 
Гражданско-правовой департамент Юридической фирмы «КЛИФФ», Москва 

 
 

Введение системы обязательного лекарственного страхования должна стать одним из важнейших элементов 
реформы здравоохранения. Только так, по мнению экспертов, можно решить проблему низкой доступности 
граждан к лечению с помощью современных эффективных лекарств. Проект обсуждает уже с 2008 года, но до 
сих вопрос не разрешен. Система обязательного лекарственного страхования существует практически во всех 
развитых странах. Как это будет реализовано в России – пока неизвестно. Поэтому мы можем только 
предполагать и рассмотреть существующий опыт стран Евросоюза в этом вопросе и основные принципы 
концепции развития здравоохранения, утвержденная Минздравом РФ в 2009 году в части предполагаемой 
политики лекарственного обеспечения. 
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РАСХОДЫРАСХОДЫ НАНА ЗДРАВООХРАНЕНИЕЗДРАВООХРАНЕНИЕ ВВ СТРАНАХСТРАНАХ ЕСЕС ИИ РФРФ
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ДОЛЯДОЛЯ ГОСУДАРСТВЕННОГОГОСУДАРСТВЕННОГО БЮДЖЕТАБЮДЖЕТА ((ОМСОМС) ) ИИ ЧАСТНОГОЧАСТНОГО
СЕКТОРАСЕКТОРА ВВ ПОКРЫТИИПОКРЫТИИ РАСХОДОВРАСХОДОВ НАНА ЛЕКАРСТВАЛЕКАРСТВА ВВ ЕСЕС ИИ ВВ РФРФ
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Основные
условия

страхования

Порядок
оплаты

Виды
страхования

Определяются Национальным Советом по
медицинскому страхованию

Фиксированный сбор за рецепт-
€ 8,6
Не оплачивают сбор:
дети < 16 
учащиеся<18
беременные женщины и женщины

в течение 1года после родов;
прочие отдельные категории.

За счет страховых компаний

Государственный бюджет, а
именно:
-налоговые поступления (76%)
-страховые взносы (18%)
-сборы с пациентов (3%)
-другие источники дохода (3%)

Обязательное частное страхованиеГосударственное, частное

НидерландыВеликобритания

ВАРИАНТЫВАРИАНТЫ ЛЕКАРСТВЕННОГОЛЕКАРСТВЕННОГО СТРАХОВАНИЯСТРАХОВАНИЯ ВВ ЕСЕС
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ВАРИАНТЫВАРИАНТЫ ЛЕКАРСТВЕННОГОЛЕКАРСТВЕННОГО СТРАХОВАНИЯСТРАХОВАНИЯ ВВ ЕСЕС

Дифференцированная оплата в зависимости от
эффективности лекарственных средств (от
100% до 0%)

Референтные цены

Мотивирование больных за обращением к
врачам общей практики. Возмещение раходов
по рецептам врачей общей практики –от 50%, 
по рецептам узкого специалиста - от 30%

Пациенты оплачивают €5 за рецепт и
стоимость свыше установленной
референтной цены.

Референтные цены

«Позитивный» список лекарств«Позитивный» список лекарств

Основные
условия
страхован

ия

Доплата
страховка +
рецептурные
лекарства из
установленного
перечня

Доп.счета
от 0 до 100%

Франшиза
От 0 до 30%

При превышении
годового дохода

€ 49.5тыс.
при переходе на частное
страхование может быть

освобождение от
гос.страхования

15% (от
доходов) 
≤ € 575 в
месяц.

Порядок
оплаты

Государственное, частноеГосударственное, частное
Виды

страхован
ия
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КОНЦЕПЦИЯКОНЦЕПЦИЯ РАЗВИТИЯРАЗВИТИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯЗДРАВООХРАНЕНИЯ РФРФ ДОДО 2020 2020 ГОДАГОДА, , 
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ПереходПереход нана ««одноканальноеодноканальное»» финансированиефинансирование черезчерез коммерческиекоммерческие
сстраховыетраховые организацииорганизации
УлучшениеУлучшение лекарственноголекарственного обеспеченияобеспечения гражданграждан вв амбулаторныхамбулаторных
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бесплатныхбесплатных лекарствлекарств попо рецептурецепту врачаврача))
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ПринципПринцип соплатежейсоплатежей

ОтветственностьОтветственность врачейврачей

УменьшениеУменьшение случаевслучаев самолечениясамолечения

УвеличениеУвеличение нагрузкинагрузки попо платежамплатежам нана
ОМСОМС

ДляДля покупкипокупки любоголюбого лекарствалекарства
необходимнеобходим рецептрецепт врачаврача

ВозможноВозможно злоупотреблениезлоупотребление
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