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Из решения Коллегии Счетной палаты Российской Федерации от 3 августа 
2018 года № 39К  (1260) «О результатах экспертно‐аналитического мероприятия 
«Оценка  эффективности  использования  средств  бюджета  Федерального  фонда 
обязательного  медицинского  страхования,  направленных  на  реализацию  регио‐
нальных  программ  и  мероприятий  по  модернизации  здравоохранения,  в  части 
строительства и ввода в эксплуатацию перинатальных центров»:  

Утвердить отчет о результатах экспертно‐аналитического мероприятия. 
Направить информационные письма  Заместителю Председателя Правитель‐

ства Российской Федерации  Т.А. Голиковой и  руководителю Федеральной  службы 
по экологическому, технологическому и атомному надзору. 

Направить информационное письмо в Министерство здравоохранения Россий‐
ской Федерации. 

Направить информацию об основных итогах и отчет о результатах экспертно‐
аналитического мероприятия в Совет Федерации и Государственную Думу Феде‐
рального Собрания Российской Федерации. 

 
 
 

ОТЧЕТ 
о результатах экспертно‐аналитического мероприятия 

«Оценка эффективности использования средств бюджета  
Федерального фонда обязательного медицинского  

страхования, направленных на реализацию региональных  
программ и мероприятий по модернизации  

здравоохранения, в части строительства и ввода  
в эксплуатацию перинатальных центров» 

Основание для проведения мероприятия: План работы Счетной пала‐
ты Российской Федерации на 2018  год  (пункты 2.6.0.2, 2.6.0.2.1, 2.6.0.2.2, 
2.6.0.2.3)  (переходящее из Плана работы Счетной палаты Российской Фе‐
дерации на 2016 год, пункт 2.4.1). 

Предмет экспертно‐аналитического мероприятия 

1. Нормативные  правовые  акты  и  распорядительные  документы,  ре‐

гламентирующие  порядок  реализации  региональных  программ  и  меро‐

приятий по модернизации здравоохранения в части строительства и ввода 

в эксплуатацию перинатальных центров. 

2. Документы,  обосновывающие  выделение  и  подтверждающие  ис‐

пользование средств бюджета Федерального фонда обязательного меди‐

цинского страхования на финансовое обеспечение региональных программ 

и мероприятий  по  модернизации  здравоохранения  в  части  строительства 
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и ввода в эксплуатацию перинатальных центров. Распорядительные доку‐

менты,  обосновывающие  операции  с  бюджетными  средствами,  платеж‐

ные и иные первичные документы, подтверждающие совершение опера‐

ций с бюджетными средствами. 

3. Разрешительные документы на строительство и документы, обосно‐

вывающие  объемы  финансовых  средств,  направляемых  на  проведение 

проектных и изыскательских работ, а также на строительство перинаталь‐

ных центров. 

Цели экспертно‐аналитического мероприятия 

1. Оценить эффективность нормативного правового регулирования ре‐

ализации региональных программ и мероприятий по модернизации здра‐

воохранения в части проектирования,  строительства и ввода в  эксплуата‐

цию перинатальных центров. 

2. Осуществить  мониторинг  объема  и  структуры  финансового  обеспече‐

ния  реализации  региональных  программ и мероприятий  по модернизации 

здравоохранения в части проектирования, строительства и ввода в эксплуа‐

тацию перинатальных центров, полноту поступлений, целевого и эффектив‐

ного  использования  средств  бюджета  Федерального  фонда  обязательного 

медицинского страхования. 

3. Оценить результаты региональных программ модернизации здраво‐

охранения в части проектирования, строительства и ввода в эксплуатацию 

перинатальных центров. 

Объекты экспертно‐аналитического мероприятия 

Органы исполнительной власти Республики Башкортостан, Республики 

Бурятия,  Республики  Дагестан,  Республики  Ингушетия,  Республики  Каре‐

лия, Республики Саха (Якутия), Республики Татарстан, Республики Хакасия, 

Кабардино‐Балкарской  Республики,  Алтайского,  Краснодарского,  Красно‐

ярского (2 центра) и Ставропольского краев, Архангельской, Белгородской, 

Брянской,  Калужской,  Ленинградской,  Липецкой,  Московской  (2  центра), 

Нижегородской,  Оренбургской,  Пензенской,  Псковской,  Самарской,  Саха‐

линской, Смоленской, Тамбовской, Ульяновской и Челябинской областей; 

государственная  корпорация  по  содействию  разработке,  производству 

и экспорту  высокотехнологичной  промышленной  продукции  «Ростех» 

(г. Москва)  (далее  ‐  ГК «Ростех»);  общество  с ограниченной ответственно‐

стью «РТ‐СоцСтрой» (г. Москва) (далее ‐ ООО «РТ‐СоцСтрой»). 

Исследуемый период: 2013‐2017 годы и истекший период 2018 года. 



5 

Срок  проведения  экспертно‐аналитического мероприятия:  декабрь 
2016 года ‐ август 2018 года.  

Результаты экспертно‐аналитического мероприятия 

1. Оценка эффективности нормативного правового регулирования  
реализации региональных программ и мероприятий по модернизации  

здравоохранения в части проектирования, строительства  

и ввода в эксплуатацию перинатальных центров 

1.1. В  соответствии  с  частью  1  статьи  50  Федерального  закона  от 

29 ноября 2010 года № 326‐ФЗ «Об обязательном медицинском страхова‐

нии  в  Российской  Федерации»  (далее  ‐  Федеральный  закон № 326‐ФЗ) 
в редакции  Федерального  закона  от  25  ноября  2013  года  № 317‐ФЗ 

с 2013  года  начата  реализация  региональных  программ  модернизации 

здравоохранения  в  части  мероприятий  по  проектированию,  строитель‐
ству и вводу в эксплуатацию перинатальных центров. 

Программа развития перинатальных центров в Российской Федерации, 

утвержденная  распоряжением  Правительства  Российской  Федерации  от 
9 декабря 2013 года № 2302‐р (далее ‐ Программа), предусматривает строи‐

тельство 32 перинатальных центров в 30 субъектах Российской Федерации.  

Распоряжением  Правительства  Российской  Федерации  от  28  декабря 
2016 года № 2890‐р в связи с переносом срока окончания реализации ре‐

гиональных программ модернизации здравоохранения в части проектиро‐

вания,  строительства  и  ввода  в  эксплуатацию  перинатальных  центров 
с 2016 года на 2017 год в Программу внесены изменения. 

С  учетом  внесенных  изменений  реализация  Программы  осуществля‐

лась в 2013‐2017 годах в 3 этапа: 
‐ I этап (ноябрь 2013 года ‐ июль 2014 года) ‐ организационный (разработ‐

ка технического задания, проектной документации, выбор подрядчика, раз‐

работка программы подготовки и переподготовки медицинского персонала); 
‐ II этап (август 2014 года ‐ июль 2017 года) ‐ строительство перинаталь‐

ных центров, реализация программы подготовки и переподготовки меди‐

цинских кадров; 
‐ III этап  (август‐декабрь 2017  года)  ‐ ввод в эксплуатацию перинаталь‐

ных центров и  получение лицензии на осуществление медицинской дея‐

тельности в перинатальных центрах. 

Ответственным исполнителем Программы  является Минздрав  России, 

участниками ‐ Минздрав России, Федеральный фонд обязательного меди‐

цинского  страхования  (далее  ‐  ФОМС)  и  органы  исполнительной  власти 

субъектов Российской Федерации. 
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Целями Программы являются обеспечение доступности и качества ме‐

дицинской помощи матерям и детям, снижение материнской и младенче‐

ской смертности. 

ГК  «Ростех»  в  соответствии  с  распоряжением  Президента  Российской 

Федерации от 4 марта 2014 года № 46‐рп выполняет функции заказчика по 

обеспечению  выполнения  инженерных  изысканий  и  подготовки  проект‐

ной  документации  для  строительства  региональных  перинатальных  цен‐

тров,  а  также  обеспечению  строительства  и  ввода  в  эксплуатацию  этих 

центров в следующих 15 субъектах Российской Федерации: в республиках 

Башкортостан,  Бурятия,  Дагестан,  Ингушетия,  Карелия,  Саха  (Якутия),  Ар‐

хангельской, Брянской, Ленинградской, Оренбургской, Пензенской, Псков‐

ской, Смоленской, Тамбовской, Ульяновской областях. 

В  республиках  Татарстан,  Хакасия,  Кабардино‐Балкарской  Республике, 

Алтайском,  Краснодарском,  Красноярском  (2  центра)  и  Ставропольском 

краях,  Белгородской,  Калужской,  Липецкой,  Московской  (2  центра), 

Нижегородской,  Самарской,  Сахалинской  и  Челябинской  областях  строи‐

тельство  перинатальных  центров  обеспечивается  органами  исполнитель‐

ной власти самостоятельно. 

В связи с несвоевременным вводом перинатальных центров в эксплуа‐

тацию Федеральным законом от 28 декабря 2016  года № 472‐ФЗ «О вне‐

сении изменений в Федеральный  закон «Об обязательном медицинском 

страховании в Российской Федерации»  срок реализации мероприятий по 

проектированию,  строительству  и  вводу  в  эксплуатацию  перинатальных 

центров продлен до конца 2017 года. 

Однако  по  состоянию на 1  июня 2018  года  из 32  перинатальных  цен‐

тров работы по строительству были завершены и введены в эксплуатацию 

только 27 перинатальных центров в республиках Башкортостан, Дагестан, 

Ингушетия,  Бурятия,  Саха  (Якутия),  Татарстан,  Хакасия,  Кабардино‐

Балкарской  Республике,  Алтайском,  Красноярском  (г. Ачинск)  и  Ставро‐

польском  краях,  Белгородской,  Брянской,  Калужской,  Липецкой, Москов‐

ской  (2  перинатальных  центра),  Архангельской,  Псковской,  Нижегород‐

ской,  Оренбургской,  Пензенской,  Самарской,  Сахалинской,  Тамбовской, 

Ульяновской и Челябинской областях. 

Более  подробная  информация  о  вводе  перинатальных  центров  в  экс‐

плуатацию приведена в разделе 3 настоящего отчета. 

Несмотря  на  продолжение  мероприятий  по  проектированию,  строи‐

тельству и вводу в эксплуатацию перинатальных центров, изменения в Фе‐

деральный закон № 326‐ФЗ, иные нормативные и нормативные правовые 
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акты в части переноса срока окончания реализации региональных программ 

модернизации здравоохранения по проектированию, строительству и вводу 

в эксплуатацию перинатальных центров с 2017 года на 2018 год не вносились. 

Так,  Правила  финансового  обеспечения  в  2011‐2017  годах  региональ‐

ных программ модернизации здравоохранения субъектов Российской Фе‐

дерации  за  счет  средств,  предоставляемых  из  бюджета  Федерального 

фонда  обязательного  медицинского  страхования,  утверждены  постанов‐

лением  Правительства  Российской  Федерации  от  15  февраля  2011  года 

№ 85 (далее ‐ Правила финансового обеспечения). 

Постановлением Правительства  Российской Федерации  от 28  декабря 

2016 года № 1525 «О внесении изменений в постановление Правительства 

Российской Федерации от 15  февраля 2011  года № 85»  внесены измене‐

ния  в  Правила  финансового  обеспечения,  касающиеся  переноса  срока 

окончания  реализации  региональных  программ  модернизации  здраво‐

охранения в части проектирования, строительства и ввода в эксплуатацию 

перинатальных центров с 2016 года на 2017 год.  

Изменения в Правила финансового обеспечения после 1 января 2018 года 

не вносились. 

1.2. Распределение субсидий из бюджета ФОМС по субъектам Россий‐

ской Федерации в общем объеме 52655,7 млн. рублей утверждено распо‐

ряжением Правительства Российской Федерации от 15 октября 2013  года 

№ 1873‐р (с изменениями). 

Объем  средств  бюджетов  субъектов  Российской  Федерации,  преду‐

смотренный на реализацию мероприятий по проектированию, строитель‐

ству и вводу в эксплуатацию перинатальных центров, на 1 июня 2018 года 

установлен трехсторонними соглашениями в размере 31062,8 млн. рублей 

и составляет 37,1 % от предусмотренного финансирования. 

1.3. В соответствии с частью 9 статьи 50 Федерального закона № 326‐ФЗ 

условием предоставления ФОМС средств на финансовое обеспечение ре‐

гиональных программ модернизации здравоохранения субъектов Россий‐

ской Федерации в 2013‐2017  годах является наличие  заключенных  согла‐

шений высших исполнительных органов государственной власти субъектов 

Российской Федерации с Минздравом России и ФОМС.  

Минздравом  России,  ФОМС  и  высшими  исполнительными  органами 

государственной  власти  30  субъектов  Российской  Федерации  в  период 

с 27 января по 16 апреля 2014  года заключены соглашения о финансовом 

обеспечении  мероприятий  региональных  программ  модернизации  здра‐

воохранения  по  проектированию,  строительству  и  вводу  в  эксплуатацию 
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32 перинатальных центров (далее ‐ трехсторонние соглашения), которыми 

установлены обязательства сторон. Срок действия трехсторонних соглаше‐

ний установлен до 31 декабря 2017 года. 

Дополнительные соглашения с органами исполнительной власти субъ‐

ектов  Российской  Федерации,  в  которых  мероприятия  по  вводу  перина‐

тальных центров в эксплуатацию не завершены, о продлении сроков реа‐

лизации  мероприятий  региональных  программ  модернизации  системы 

здравоохранения по состоянию на 1 июня 2018 года не заключены. 

1.4. Пунктом 3  части 6  статьи 50 Федерального закона № 326‐ФЗ в от‐

ношении  перинатальных  центров,  строительство  которых  осуществляется 

ГК  «Ростех»,  установлено,  что  средства,  предусмотренные  в  бюджете 

ФОМС  на  финансовое  обеспечение  региональных  программ  модерниза‐

ции здравоохранения субъектов Российской Федерации в части мероприя‐

тий по строительству перинатальных центров предоставляются из бюдже‐

та  Федерального  фонда  бюджетам  территориальных  фондов  в  виде 

субсидий,  которые,  в  свою очередь,  предоставляются бюджету субъектов 

Российской Федерации в виде иных межбюджетных трансфертов для по‐

следующего их предоставления в соответствии со статьей 781 Бюджетного 

кодекса Российской Федерации в виде субсидий ГК «Ростех».  

В  данной  связи  между  высшими  органами  исполнительной  власти 

15 субъектов Российской Федерации и ГК «Ростех» заключены: 

‐ соглашения о проектировании, строительстве и вводе в эксплуатацию 

перинатальных центров; 

‐ соглашения  (договоры)  о  порядке и  условиях  предоставления  субси‐

дий из бюджетов субъектов Российской Федерации в ГК «Ростех». 

В связи с продлением сроков реализации мероприятий региональных 

программ  модернизации  здравоохранения  с  2016  на  2017  год  соответ‐

ствующие  изменения  (по  срокам  реализации  мероприятий  и  срокам 

предоставления субсидий) в соглашения (договоры) с ГК «Ростех» внесе‐

ны 9  субъектами Российской Федерации в период с ноября 2016 по май 

2017 года  (Ульяновская, Ленинградская, Архангельская, Псковская, Брян‐

ская  области,  республики  Бурятия,  Саха  (Якутия),  Ингушетия,  Карелия). 

По остальным субъектам Российской Федерации изменения были внесены 

в июле‐августе  2017  года  после  направления  ГК  «Ростех»  представления 

Счетной палаты Российской Федерации. 

В соответствии с решением правления ГК «Ростех» от 23 мая 2013 года 

(протокол № 33) в целях организации строительства перинатальных центров, 
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родильных домов и детских  стационаров  в  рамках реализации программы 

модернизации здравоохранения Российской Федерации ГК «Ростех»  высту‐

пила учредителем ООО «РТ‐СоцСтрой» (ГК «Ростех» владеет 100‐процентной 

долей участия в уставном капитале).  

Между ГК «Ростех» и ООО «РТ‐СоцСтрой» заключены 15 договоров на 

проектирование,  строительство  и  ввод  в  эксплуатацию  перинатальных 

центров на общую сумму 36384,4 млн. рублей. 

В результате на 1 июня 2018 года ООО «РТ‐СоцСтрой» в целях проведе‐

ния строительных работ (без учета проектирования) заключило 34 договора 

с подрядными организациями на общую сумму 31963,2 млн. рублей (более 

подробно информация  представлена  в  приложении  к  отчету,  приложения 

в Бюллетене не публикуются).  

Таким образом, ГК «Ростех» создана многоступенчатая схема реализа‐

ции мероприятий по проектированию, строительству и вводу в эксплуата‐

цию перинатальных центров. 

2. Осуществление мониторинга объема и структуры финансового  

обеспечения реализации региональных программ и мероприятий  

по модернизации здравоохранения в части проектирования,  

строительства и ввода в эксплуатацию перинатальных центров, полноту 

поступлений, целевого и эффективного использования средств бюджета 

Федерального фонда обязательного медицинского страхования 

2.1. В  соответствии  с  трехсторонними  соглашениями  объем  расходов 

на проектирование,  строительство и ввод в эксплуатацию 32  перинаталь‐

ных центров составляет 83718,5 млн. рублей, из них: 

‐ за счет субсидии из бюджета ФОМС ‐ 52655,7 млн. рублей, или 62,9 % 

от общей суммы финансового обеспечения;  

‐ за  счет  средств  бюджетов  субъектов  Российской  Федерации  ‐ 

31062,8 млн. рублей, или 37,1 % от общей суммы финансового обеспечения. 

Объем расходов на проектирование, строительство и ввод в эксплуата‐

цию перинатальных центров, предусмотренных трехсторонними соглаше‐

ниями на 1 июля 2018 года, представлен в таблице: 

Субъект  
Российской Федерации 

Всего  
по соглашению, 

млн. руб. 

В том числе: 

субсидии ФОМС 
бюджет субъекта  

Российской Федерации 

млн. руб.  %  млн. руб.  % 

Российская Федерация  83718,5  52655,7  62,9  31062,8  37,1 
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Субъект  
Российской Федерации 

Всего  
по соглашению, 

млн. руб. 

В том числе: 

субсидии ФОМС 
бюджет субъекта  

Российской Федерации 

млн. руб.  %  млн. руб.  % 

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Алтайский край  2926,2  2326,2  79,5  600,0  20,5 

Белгородская область  1453,0  1153,5  79,4  299,5  20,6 

Кабардино‐Балкарская 
Республика  2614,4  1288,6  49,3  1325,8  50,7 

Калужская область  1772,7  1306,5  73,7  466,2  26,3 

Краснодарский край  3703,7  1655,0  44,7  2048,7  55,3 

Красноярский край  5508,5  2319,0  42,1  3189,5  57,9 

Липецкая область  1782,7  1426,1  80,0  356,5  20,0 

Московская область  6656,1  2429,9  36,5  4226,2  63,5 

Нижегородская область  868,8  582,6  67,1  286,2  32,9 

Республика Татарстан  1274,6  615,4  48,3  659,3  51,7 

Республика Хакасия  3602,3  2254,1  62,6  1348,2  37,4 

Самарская область  2796,8  1270,1  45,4  1526,7  54,6 

Сахалинская область  3504,8  930,8  26,6  2574,1  73,4 

Ставропольский край  2628,4  1989,4  75,7  639,0  24,3 

Челябинская область  3141,8  1873,6  59,6  1268,2  40,4 

Итого  44234,9  23420,8  52,9  20814,1  47,1 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию  
перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Архангельская область  2815,9  2213,7  78,6  602,1  21,4 

Пензенская область  2577,0  2061,6  80,0  515,4  20,0 

Брянская область  2210,4  1768,3  80,0  442,1  20,0 

Республика Ингушетия  2479,5  1944,4  78,4  535,1  21,6 

Ленинградская область  2487,0  1193,8  48,0  1293,2  52,0 

Оренбургская область  2553,2  1406,2  55,1  1146,9  44,9 

Псковская область  2564,1  2051,3  80,0  512,8  20,0 

Республика Карелия  2466,0  1972,8  80,0  493,2  20,0 

Республика Башкортостан  2000,1  1476,9  73,8  523,2  26,2 

Республика Бурятия  3001,7  2401,4  80,0  600,3  20,0 

Республика Дагестан  2816,6  2213,6  78,6  603,0  21,4 

Республика Саха (Якутия)  3839,2  2394,8  62,4  1444,5  37,6 

Тамбовская область  2634,3  2107,5  80,0  526,9  20,0 

Ульяновская область  2522,0  2017,6  80,0  504,4  20,0 

Смоленская область  2516,6  2011,0  79,9  505,6  20,1 

Итого  39483,7  29234,9  74,0  10248,8  26,0 
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В 2018 году по сравнению с 2017 годом отмечено увеличение финанси‐

рования  мероприятий  по  проектированию,  строительству  и  вводу  в  экс‐

плуатацию  перинатальных  центров  за  счет  средств  бюджетов  субъектов 

Российской Федерации на 714,7 млн.  рублей в  связи  с  ростом  стоимости 

строительства  перинатальных  центров:  в  Кабардино‐Балкарской  Респуб‐

лике ‐ на 194,4 млн. рублей; в Сахалинской области ‐ на 16,6 млн. рублей; 

в Республике Саха (Якутия) ‐ на 503,8 млн. рублей. 

Из общего объема финансового обеспечения, предусмотренного трех‐

сторонними  соглашениями,  объем  расходов  в  части  перинатальных  цен‐

тров, в отношении которых функции заказчика осуществляет ГК «Ростех», 

составляет 39483,7 млн. рублей, в том числе: субсидии из бюджета ФОМС ‐ 

29234,9  млн.  рублей,  средства  бюджетов  субъектов  Российской  Федера‐

ции  ‐  10248,8 млн.  рублей;  в  отношении  перинатальных  центров,  строя‐

щихся субъектами Российской Федерации самостоятельно,  ‐ 44234,9 млн. 

рублей, из которых субсидия ФОМС составила 23420,8 млн. рублей, сред‐

ства бюджетов субъектов Российской Федерации ‐ 20814,1 млн. рублей.  

Таким  образом,  по  объектам,  строительство  которых  обеспечивается 

ГК «Ростех», 74 % от общего объема финансирования приходится на суб‐

сидии из бюджета ФОМС и 26 %  ‐ средства бюджетов субъектов Россий‐

ской Федерации, а по объектам,  строящихся субъектами Российской Фе‐

дерации  самостоятельно,  ‐  53 %  ‐  субсидия  ФОМС  и  47 %  ‐  средства 

бюджетов субъектов Российской Федерации. 

2.2.  Информация  о  расходовании  в 2013‐2018  годах  средств,  выделен‐

ных на проектирование и строительство перинатальных центров (на 1 июля 

2018 года), приведена в таблице: 
(млн. руб.) 

 

Субъект  
Российской Федерации 

 

Преду‐
смотрено 

 

Использо‐
вано 

 

% выпол‐
нения 

В том числе: 

субсидии ФОМС 
бюджет субъекта 

Российской Федерации 

предусмот‐
рено 

использо‐
вано 

предусмот‐
рено 

использо‐
вано 

Российская Федерация  83718,5  79854,7  95,4  52655,7  52306,7  31062,8  27548,0 

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Алтайский край  2926,2  2926,2  100,0  2326,2  2326,2  600,0  600,0 

Белгородская область  1453,0  1436,9  98,9  1153,5  1137,4  299,5  299,5 

Кабардино‐Балкарская  
Республика  2614,4  2466,2  94,3  1288,6  1288,6  1325,8  1177,6 

Калужская область  1772,7  1772,7  100,0  1306,5  1306,5  466,2  466,2 

Липецкая область  1782,7  1772,8  99,4  1426,1  1421,4  356,5  351,4 
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Субъект  
Российской Федерации 

 

Преду‐
смотрено 

 

Использо‐
вано 

 

% выпол‐
нения 

В том числе: 

субсидии ФОМС 
бюджет субъекта 

Российской Федерации 

предусмот‐
рено 

использо‐
вано 

предусмот‐
рено 

использо‐
вано 

Московская область  6656,1  6415,6  96,4  2429,9  2415,2  4226,2  4000,3 

Нижегородская область  868,8  868,8  100,0  582,6  582,6  286,2  286,2 

Республика Татарстан  1274,6  1274,6  100,0  615,4  615,4  659,3  659,3 

Республика Хакасия  3602,3  3602,3  100,0  2254,1  2254,1  1348,2  1348,2 

Самарская область  2796,8  2795,5  100,0  1270,1  1270,1  1526,7  1525,4 

Сахалинская область  3504,8  3459,3  98,5  930,7  930,7  2574,1  2528,6 

Ставропольский край  2628,4  2534,1  96,4  1989,4  1926,7  639,0  607,5 

Челябинская область  3141,8  3137,8  99,9  1873,6  1873,6  1268,2  1264,2 

Краснодарский край  3703,7  3641,5  98,3  1654,9  1654,9  2048,7  1986,5 

Красноярский край  5508,5  4311,8  78,3  2318,9  2318,9  3189,5  1992,9 

Итого  44234,8  42416,1  95,89  23420,5  23322,3  20418,1  19093,8 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию  
перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Архангельская область  2815,9  2800,0  99,5  2213,7  2213,7  602,1  587,2 

Брянская область  2210,4  2175,8  98,4  1768,3  1740,6  442,1  435,2 

Тамбовская область  2634,3  2582,8  98,0  2107,5  2107,5  526,9  475,4 

Псковская область  2564,1  2249,6  87,7  2051,3  2051,3  512,8  198,4 

Республика Дагестан  2816,6  2801,4  99,5  2213,6  2203,8  603,0  597,7 

Республика Ингушетия  2479,5  2462,3  99,3  1944,3  1941,3  535,1  195,6 

Республика Башкортостан  2000,12  1929,83  96,5  1476,9  1476,9  523,2  452,9 

Оренбургская область  2553,2  2298,1  90,0  1406,2  1265,7  1146,9  1032,4 

Пензенская область  2577,0  2489,9  96,6  2061,6  1991,9  515,4  498,0 

Ульяновская область  2522,0  2520,0  99,9  2017,6  2017,6  504,4  502,3 

Республика Саха (Якутия)  3839,2  3837,9  100,0  2394,8  2394,8  1444,5  1443,1 

Республика Бурятия  3001,7  2578,6  85,9  2401,4  2401,4  600,3  177,3 

Смоленская область  2516,6  2345,2  93,2  2011,0  2011,0  505,6  334,2 

Республика Карелия  2466,0  2116,3  85,8  1972,8  1972,8  493,2  143,5 

Ленинградская область  2487,0  2249,9  90,5  1193,8  1193,8  1293,2  1056,2 

Итого  39483,62  37437,6  94,82  29234,8  28984,1  10248,7  8129,4 

Здесь и далее незначительные расхождения между итогом и суммой слагаемых объясняются округ‐
лением данных. 

По  данным Минздрава  России  и ФОМС,  представленным  в  соответ‐

ствии  с  запросом  Счетной  палаты  Российской  Федерации  от  29  мая 

2018 года  № ЗИ  12‐57/12‐03,  использование  средств,  выделенных  на 

проектирование,  строительство  и  ввод  в  эксплуатацию  перинатальных 
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центров,  за  счет  всех источников финансирования на 1  июля 2018  года 

составило  79854,7  млн.  рублей,  или  95,4 %  от  размера  финансового 

обеспечения программы,  из них по  ГК «Ростех»  использование  средств 

составило  37437,63  млн.  рублей,  или  94,8 %  от  размера  финансового 

обеспечения программы. 

2.3.  В  соответствии  с  пунктом 5  статьи 242  Бюджетного  кодекса  Рос‐

сийской Федерации  не  использованные  по  состоянию на 1  января  теку‐

щего финансового  года межбюджетные  трансферты,  полученные  в фор‐

ме  субсидий,  субвенций  и  иных межбюджетных  трансфертов,  имеющих 

целевое  назначение,  подлежат  возврату  в  доход  бюджета,  из  которого 

они были ранее предоставлены, в течение первых 15 рабочих дней теку‐

щего финансового года. 

Анализ предоставленных ФОМС копий платежных поручений показал, 

что  за  2016‐2017  годы  в  бюджет  ФОМС  возвращены  349,0  млн.  рублей 

остатков  субсидий,  выделенных  на  перинатальные  центры,  введенные 

в эксплуатацию в 2016 и 2017 годах. 
(млн. руб.) 

Субъект  
Российской Федерации 

Субсидии ФОМС  Подлежит 
возврату  
в ФОМС 

Возвращено в ФОМС предусмотрено 
соглашением 

использовано 

Российская Федерация  52655,70  52306,70  349,00  348,99 

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Алтайский край  2326,20  2326,20  0,00    

Белгородская область  1153,50  1137,40  16,10  16,1 (п/п от 18 августа 2016 г. № 571285) 

Кабардино‐Балкарская 
Республика 

1288,60  1288,60  0,00 
  

Калужская область  1306,50  1306,50  0,00    

Липецкая область  1426,10  1421,40  4,70  4,7 (п/п от 2 сентября 2016 г. № 595091) 

Московская область  2429,90  2415,20  14,70  14,7 (п/п от 5 февраля 2018 г. № 8857) 

Нижегородская область  582,6  582,6  0,00    

Республика Татарстан  615,4  615,4  0,00    

Республика Хакасия  2254,10  2254,00  0,003  0,003 (п/п от 10 ноября 2017 г. № 740485) 

Самарская область  1270,10  1270,10  0,00    

Сахалинская область  930,7  930,7  0,00    

Ставропольский край  1989,40  1926,70  62,70  62,7 (п/п от 24 января 2017 г. № 850855) 

Челябинская область  1873,60  1873,60  0,00    

Краснодарский край  1655,00  1655,00  0,00    

Красноярский край  2319,00  2319,00  0,00    

Итого  23420,7  23322,4  98,2   
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Субъект  
Российской Федерации 

Субсидии ФОМС  Подлежит 
возврату  
в ФОМС 

Возвращено в ФОМС предусмотрено 
соглашением 

использовано 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Архангельская область  2213,70  2213,70  0,00    

Пензенская область  2061,60  1991,90  69,70  69,7 (п/п от 24 января 2018 г. № 147445) 

Брянская область  1768,30  1740,60  27,70  27,7 (п/п от 15 июня 2017 г. № 225666,  
от 27 июня 2017 г. № 309312,  

от 22 сентября 2017 г. № 21135) 

Республика Ингушетия  1944,40  1941,30  3,10  3,1 (п/п от 20 ноября 2017 г. № 187690) 

Республика Башкортостан  1476,90  1476,90  0,00    

Оренбургская область  1406,20  1265,70  140,50  140,5 (п/п от 20 января 2017 г. № 302444) 

Ульяновская область  2017,60  2017,60  0,00    

Тамбовская область  2107,50  2107,50  0,00    

Псковская область  2051,30  2051,30  0,00    

Республика Дагестан  2213,60  2203,80  9,80  9,8 (п/п от 28 декабря 2017 г. № 740485, 
от 20 ноября 2017 г. № 187690) 

Республика Саха (Якутия)  2394,80  2394,80  0,00    

Республика Бурятия  2401,40  2401,40  0,00    

Смоленская область  2011,00  2011,00  0,00    

Республика Карелия  1972,80  1972,80  0,00    

Ленинградская область  1193,80  1193,80  0,00    

Итого  29234,9  28984,1  250,8   

В 20  субъектах  Российской Федерации  субсидии ФОМС использованы 

в полном объеме. 

2.4. В  соответствии  с  пунктом  19  Правил  финансового  обеспечения, 

в случае  если  объем  бюджетных  ассигнований,  предусмотренных  в  бюд‐

жете субъекта Российской Федерации на финансирование расходного обя‐

зательства субъекта Российской Федерации, не соответствует установлен‐

ному  уровню  софинансирования  из  бюджета  ФОМС,  размер  субсидии, 

предоставленной  бюджету  субъекта  Российской  Федерации,  подлежит 

возврату в бюджет ФОМС в объеме,  необходимом для достижения  соот‐

ветствующего уровня софинансирования. 

В январе 2018  года согласно данным, представленным Минздравом Рос‐

сии, установлено, что субъектами Российской Федерации, в которых введены 

в эксплуатацию перинатальные центры (Липецкая, Московская, Сахалинская, 

Челябинская,  Тамбовская,  Ульяновская  области,  республики  Кабардино‐

Балкария,  Дагестан,  Ингушетия,  Башкортостан),  не  исполнены  обязательства 

в части  уровня  финансового  обеспечения  расходных  обязательств  на  меро‐
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приятия программы модернизации по укреплению материально‐технической 

базы учреждений здравоохранения субъектов Российской Федерации за счет 

средств  бюджета  субъекта  Российской  Федерации,  установленные  подпунк‐

том 4.1 пункта 4 трехсторонних соглашений. 
 

Субъект  
Российской Федерации 

Соглашения  Факт  Отклонение  
от соглашений 

бюджет субъекта  
Российской  
Федерации, 
млн. руб. 

% финансирования,
установленный 
Соглашением 

бюджет субъекта 
Российской  
Федерации,  
млн. руб. 

% фактического 
финансирования 

млн. руб.  % 

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Кабардино‐Балкарская  
Республика  1325,78  50,7  1177,56  47,7  148,22  3,0 

Липецкая область  356,5352  20,0  351,37  19,8  5,16  0,2 

Московская область  4226,19  63,5  4069,70  62,6  156,49  0,9 

Сахалинская область  2574,08  73,4  2522,1  73,1  52,0  0,4 

Челябинская область  1268,20  40,4  1264,21  40,3  3,99  0,1 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство  
и ввод в эксплуатацию перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Республика Ингушетия  535,06  21,6  384,57  16,5  150,50  5,0 

Республика Башкортостан  523,21  26,2  452,9  23,5  70,3  2,7 

Республика Дагестан  603,03  21,4  597,68  21,3  5,35  0,1 

Тамбовская область  526,87  20,0  212,90  9,2  313,97  10,8 

Ульяновская область  504,41  20,0  502,3  19,9  2,1  0,1 

В данной связи в адрес ФОМС было направлено письмо Счетной палаты 

от 26 января 2018  года № 12‐26/12‐03 о представлении сведений о плани‐

руемых мерах  по привлечению  к  ответственности  представителей  высших 

исполнительных  органов  государственной  власти  субъектов  Российской 

Федерации,  допустивших неисполнение обязательств,  установленных под‐

пунктом 4.1 пункта 4 трехсторонних соглашений.  

Письмом ФОМС от 6 февраля 2018 года № 1190/26/628 указанные нару‐

шения  были  подтверждены.  В  целях  устранения  выявленных  бюджетных 

нарушений  ФОМС  направлены  письма  в  адрес  руководителей  высших  ис‐

полнительных органов государственной власти указанных субъектов Россий‐

ской Федерации о возврате средств в бюджет Федерального фонда в разме‐

ре,  необходимом  для  достижения  установленного  в  соглашениях  уровня 

расходных обязательств субъекта Российской Федерации. Кроме того, ФОМС 

были направлены письма в Федеральное казначейство об оказании  содей‐

ствия в возврате средств в бюджет ФОМС в сумме, необходимой для дости‐
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жения уровня софинансирования расходного обязательства субъекта Россий‐

ской Федерации, установленного соглашением. 

На основании указанного письма Федеральным казначейством в субъек‐

тах Российской Федерации начато проведение контрольных мероприятий. 

По данным ФОМС (письмо от 1 июня 2018 года № 6611/26/3190), по со‐

стоянию на 1 июня 2018  года в бюджет ФОМС частично возвращены сред‐

ства из бюджетов Республики Дагестан (1,8 млн. рублей), Липецкой области 

(4,7 млн. рублей) и Московской области  (73,55 млн. рублей) с целью дости‐

жения уровня софинансирования расходного обязательства субъекта Россий‐

ской Федерации, установленного трехсторонними соглашениями. 

По данным,  представленным ФОМС в  ходе контрольного мероприятия 

«Проверка  исполнения  Федерального  закона  «О  бюджете  Федерального 

фонда обязательного медицинского страхования на 2017 год и на плановый 

период 2018 и 2019 годов» и отчета об исполнении бюджета Федерального 

фонда обязательного медицинского страхования за 2017  год» в Федераль‐

ном фонде обязательного медицинского страхования (г. Москва), также ча‐

стично  возвращены  средства  из  бюджетов  Тамбовской области  (41,3 млн. 

рублей), Ульяновской области (1,7 млн. рублей) с целью достижения уровня 

софинансирования расходного обязательства субъекта Российской Федера‐

ции, установленного трехсторонними соглашениями. 

По  Республике  Ингушетия,  Тамбовской  и  Ульяновской  областям 

ГК «Ростех» не выполнены обязательства по завершению расчетов за ме‐

роприятия по проектированию, строительству и вводу в эксплуатацию пе‐

ринатальных центров, в связи с чем ФОМС не может провести окончатель‐

ную оценку подлежащего возврату в бюджет ФОМС объема средств. 

В данной связи на  текущий момент ФОМС не  завершены мероприя‐

тия по возврату в свой бюджет средств в полном объеме, необходимых 

для  достижения  уровня  софинансирования  расходного  обязательства 

субъекта  Российской Федерации,  установленного  в  подпункте 4.1  пунк‐

та 4  трехсторонних  соглашений,  в  отношении  Сахалинской,  Челябинской, 

Тамбовской,  Ульяновской  областей,  республик  Ингушетия,  Башкортостан 

и Кабардино‐Балкарской Республики. 

2.5. Кроме того, в ходе проведенного в 2017 году промежуточного кон‐

трольного мероприятия «Проверка эффективности использования средств 

бюджета Федерального фонда обязательного медицинского страхования, 

направленных на реализацию региональных программ и мероприятий по 

модернизации здравоохранения в части строительства и ввода в эксплуа‐

тацию  перинатальных  центров»  установлено,  что  ООО  «РТ‐СоцСтрой» 
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в качестве обеспечения по договорам подряда были приняты банковские 

гарантии  и  перечислены  авансовые  платежи.  В  дальнейшем  подрядные 

организации прекратили строительные работы на объектах  (перинаталь‐

ные  центры  в  Тамбовской,  Архангельской,  Ленинградской,  Пензенской, 

Ульяновской  областях,  республиках  Саха  (Якутия)  и  Бурятия),  договоры 

с ними прекращены. 

В результате объем неотработанных авансов,  сомнительных к  взыска‐

нию,  в  рамках расторгнутых договоров,  а  также по договору  с подрядчи‐

ком, имеющим отрицательную историю работы с ООО «РТ‐СоцСтрой», со‐

ставлял  на  1  июня  2017  года  3053,32  млн.  рублей,  или  48,8 %  от  общей 

суммы неотработанных авансов (6250,95 млн. рублей), и являлся потенци‐

альным  ущербом,  нанесенным  подрядчиками  при  строительстве,  осу‐

ществляемом в рамках Программы развития перинатальных центров.  

В отношении подрядных организаций, представивших банковские  га‐

рантии  и  не  выполнивших  своевременно  обязательства  по  договорам, 

ООО «РТ‐СоцСтрой» были направлены соответствующие претензии и поданы 

иски в суд. В настоящее время в производстве арбитражных судов находятся 

10 дел с общей суммой исковых требований в размере 4333,3 млн. рублей. 

В отношении  банков‐гарантов  ПАО  «Бинбанк»  и  АО  «Гринфилдбанк»  ООО 

«РТ‐СоцСтрой» поданы соответствующие исковые заявления о взыскании 

задолженности по банковской гарантии. 

Обязательства  ОАО  «Трест  Мордовпромстрой»  (предыдущий  под‐

рядчик  строительства  перинатального  центра  в  г.  Архангельске)  перед 

ООО «РТ‐СоцСтрой» в соответствии с условиями договора цессии от 2 фев‐

раля  2017  года № 37‐ЦЕС‐АРХ  взяты  на  себя  новым  подрядчиком ООО 

«СМУ № 1», завершающим строительство указанного объекта. 

Финансовое обеспечение мероприятий по строительству и вводу в экс‐

плуатацию перинатальных центров в настоящий момент осуществляется за 

счет дополнительных доходов ГК «Ростех» в размере 2076,01 млн. рублей, 

полученных  в  результате  банковских  операций  со  средствами,  получен‐

ными  на  проектирование,  строительство  и  ввод  в  эксплуатацию  перина‐

тальных центров. 

2.6.  В  ходе  экспертно‐аналитического  мероприятия  установлено,  что 

положительные  заключения  государственной  экспертизы  на  проектную 

документацию, включая смету, получены на все 32 перинатальных центра. 

В  период 2013‐2017  годов были внесены изменения в проектно‐сметную 

документацию на строительство перинатальных центров 26 субъектов Рос‐

сийской Федерации.  
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По  итогам  корректировки  проектно‐сметной  документации  общая 

сметная  стоимость  строительства  на  настоящий  момент  составила 

80867,9 млн.  рублей,  что  на 1390,97  млн.  рублей  больше,  чем  на  начало 

строительства,  за  счет  расходов,  оплата  которых  осуществляется  из  бюд‐

жетов субъектов Российской Федерации. 

Сведения о стоимости строительства перинатальных центров в соответ‐

ствии с проектно‐сметной документацией представлены в таблице:  
(млн. руб.) 

Субъект  
Российской Федерации 

Коечная  
мощность, ед. 

Стоимость  
строительства 

по ПСД 

В том числе: 

строительно‐
монтажные  
работы 

%  оборудование  % 

Российская Федерация  ‐  80867,9  38186,1  47,2  36404,2  45,0 

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Алтайский край  190  2926,2  1139,1  38,9  1666,5  56,9 

Белгородская область  140  1439,2  659,7  45,8  665,3  46,2 

Кабардино‐Балкарская Республика  130  2420,0  900,0  37,2  1400,0  57,9 

Калужская область  160  1737,5  669,0  38,5  978,7  56,3 

Липецкая область  130  1782,7  947,6  53,2  717,9  40,3 

Московская область (2 центра)  300  6100,0  2652,2  43,5  2089,6  34,3 

Нижегородская область  150  1081,2  667,1  61,7  356,6  33,0 

Республика Татарстан  100  1155,2  786,5  68,1  329,6  28,5 

Республика Хакасия  150  3538,7  1916,8  54,2  1418,7  40,1 

Самарская область  130  2769,8  1109,8  40,1  1466,2  52,9 

Сахалинская область  130  3132,0  1740,6  55,6  1160,0  37,0 

Ставропольский край  130  2485,2  999,4  40,2  1301,0  52,3 

Челябинская область  130  2790,9  947,3  33,9  1761,0  63,1 

Красноярский край  110  5432,4  2802,8  51,6  2065,1  38,0 

Краснодарский край  130  3688,4  2051,4  55,6  1546,8  41,9 

Итого    42479,4  19989,3  47,2  18923,0  44,6 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию  
перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Брянская область  130  2155,9  822,3  38,1  1262,7  58,6 

Тамбовская область  150  2547,5  1057,6  41,5  1466,4  57,6 

Республика Карелия  130  2430,8  1259,1  51,8  974,3  40,1 

Архангельская область  130  2718,8  1284,5  47,2  1249,4  46,0 

Псковская область  110  2438,6  1032,7  42,3  1230,3  50,5 

Республика Дагестан  150  2815,8  1296,6  46,0  1361,4  48,3 

Республика Ингушетия  130  2068,9  895,7  43,3  1076,9  52,1 

Республика Саха (Якутия)  130  3839,2  2040,8  53,2  1088,2  28,3 
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Субъект  
Российской Федерации 

Коечная  
мощность, ед. 

Стоимость  
строительства 

по ПСД 

В том числе: 

строительно‐
монтажные  
работы 

%  оборудование  % 

Республика Башкортостан  130  2000,1  1031,5  51,6  817,2  40,9 

Оренбургская область  170  2357,6  1158,5  49,1  1055,6  44,8 

Пензенская область  130  2555,7  1157,3  45,3  1334,8  52,2 

Ульяновская область  150  2521,2  1358,8  53,9  1041,4  41,3 

Республика Бурятия  120  2981,7  1401,1  47,0  1322,5  44,4 

Смоленская область  130  2496,7  1144,5  45,8  1199,6  48,0 

Ленинградская область  130  2459,9  1256,1  51,1  1000,5  40,7 

Итого    38388,4  18197,1  47,4  17481,2  45,5 

Следует  отметить,  что  разница  в  стоимости  строительно‐монтажных 

работ и оборудования по ряду перинатальных центров связана с тем, что 

центры  имеют  различную  фондовооруженность,  а  также  различаются 

функциональными  особенностями  оказания  медицинской  помощи:  раз‐

личным числом родильных  залов,  операционных,  реанимационных  коек, 

наличием или отсутствием консультативно‐диагностических или поликли‐

нических отделений.  

В  отношении  перинатальных  центров,  строительство  которых  субъек‐

тами Российской Федерации обеспечивается самостоятельно,  увеличение 

стоимости  строительства  составило 721,9 млн.  рублей  (по Красноярскому 

краю и Самарской области). 

Так,  при  корректировке проектной документации  строительства  пери‐

натального  центра  Красноярского  края  в  ее  состав  включены  дополни‐

тельные  работы  (ранее  не  учтенные)  в  части  монтажа  и  приобретения 

устройств  навесных  фасадных  систем,  систем  инженерно‐технического 

обеспечения,  электрооборудования  и  электроосвещения,  теплотехниче‐

ских расчетов для железобетонной стены и блоков. В результате сметная 

стоимость строительства увеличилась на 277,84 млн. рублей. Получено по‐

ложительное  заключение  государственного  автономного  учреждения 

«Красноярская краевая государственная экспертиза» от 25 ноября 2015 го‐

да № 24‐1‐3‐0075‐15.  

По  Самарской  области  увеличение  сметной  стоимости  строительства 

произошло за счет замены материалов, оборудования и увеличения объ‐

ема работ. 

По 15 перинатальным центрам, функции заказчика в отношении кото‐

рых  осуществляет  ГК  «Ростех»,  сметная  стоимость  объектов  составляет 
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38388,5  млн.  рублей,  что  на  669,15  млн.  рублей  больше,  чем  на  начало 

строительства. 

В  сметную  документацию  по  строительству  перинатального  центра 

в Смоленской области: 

‐ включены работы по монтажу дымовой трубы для котельной, из сто‐

имости котельной исключены затраты на пусконаладочные работы;  

‐ исключены учтенные дважды работы по остеклению витражей; 

‐ приведены  в  соответствие  с  государственной  элементом  сметной 

нормой состав работ и расценки на работы с земляными массами; 

‐ состав и объемы работ на вертикальную планировку приведены в со‐

ответствие с картограммой и уточненной ведомостью земельных масс; 

‐ стоимость  ограждения  центра  приведена  в  соответствие  с  типом па‐

нелей, разработанным в проекте.  

В результате сметная стоимость строительства увеличилась на 4,47 млн. 

рублей. Получено положительное заключение областного государственно‐

го автономного учреждения «Управление государственной экспертизы по 

Смоленской области» от 29 декабря 2016 года № 67‐1‐0126‐16 на коррек‐

тировку проектно‐сметной документации.  

В  проектно‐сметную  документацию  по  строительству  перинатального 

центра  в  Республике  Саха  (Якутия)  внесены  изменения  и  дополнения 

в разделы:  схема  планировочной  организации  земельного  участка,  архи‐

тектурные решения, конструктивные решения, проект организации строи‐

тельства,  проект организации работ по  сносу или демонтажу объектов ка‐

питального  строительства,  мероприятия  по  обеспечению  пожарной 

безопасности,  и  в  подразделы:  отопление  и  вентиляция,  система  водо‐

снабжения,  система  водоотведения,  система  газоснабжения,  технологиче‐

ские решения. В результате сметная стоимость строительства увеличилась на 

216,0 млн.  рублей. Получено положительное заключение  государственного 

автономного  учреждения  «Управление  государственной  экспертизы  по 

проектной документации и результатов инженерных изысканий в строитель‐

стве Республики Саха (Якутия)» от 2 мая 2017 года № 0120‐14‐17/ГЭ РС (Я).  

3. Оценка результатов региональных программ модернизации 

здравоохранения в части проектирования, строительства  

и ввода в эксплуатацию перинатальных центров 

3.1. Данные о  технической  готовности перинатальных центров,  по ин‐

формации Минздрава России и ГК «Ростех», на 1 июня 2018 года приведе‐

ны в таблице: 
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Утвержденная 
коечная  
мощность 

Этажность (без цокольных 
и технических этажей)  Этап строительства  

(проводимые работы) 
план  факт (возводится этаж)

Субъекты РФ, обеспечивающие проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию самостоятельно 

Алтайский край  190  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 11 ноября 2016 г.  
№ 22‐RU22302000‐158‐2016, получена  
лицензия на медицинскую деятельность 

Белгородская область  140  4  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального  
центра в эксплуатацию от 30 ноября 2015 г.  
№ RU31‐301000‐144‐2015, получена  
лицензия на медицинскую деятельность 

Кабардино‐Балкарская  
Республика 

130  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального  
центра в эксплуатацию от 18 октября 2017 г.  
№ 07‐301000‐112‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Калужская область  160  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 26 июля 2016 г.  
№ RU40‐301000‐00‐2016, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Краснодарский край  130  6  все этажи  
возведены 

проведение внутренних и фасадных работ, 
закупка и монтаж оборудования 

Красноярский край  
   (г. Ачинск) 
 

 
   г. Норильск 

 
120 
 

 

 
110 

 
5 
 

 

 
5 

 
все этажи  
возведены 

 

 
все этажи  
возведены 

 
строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 29 декабря 2016 г.  
№ 24‐43‐RU24301000‐79‐2016, получена  
лицензия на медицинскую деятельность 

на объекте завершены работы по технологиче‐
скому присоединению к системе коммунальной 
инфраструктуры, по устройству кирпичных и 
гипсокартонных перегородок, выполнены теп‐
ловой контур здания, черновая отделка полов и 
стен, шпатлевка стен и потолков, монтаж лифтов

Липецкая область  130  4  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 16 июня 2016 г.  
№ 48‐42701000‐110‐2016, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Московская область 

г. Коломна 
 

 

 

г. Наро‐Фоминск 

 

150 
 
 
 
 
 

150 

 

6 
 
 
 
 
 

6 

 

все этажи  
возведены 

 

 
 

все этажи  
возведены 

 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 16 июня 2017 г.  
№ RU50‐46‐8370‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 10 мая 2017 г.  
№ RU50‐53‐8075‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 
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Утвержденная 
коечная  
мощность 

Этажность (без цокольных 
и технических этажей)  Этап строительства  

(проводимые работы) 
план  факт (возводится этаж)

Нижегородская область  150  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 27 апреля 2015 г. 
№ ru52302000‐456, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Республика Татарстан  100  6  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено разрешение 
на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 7 сентября 2016 г.  
№ 16‐RU 16301000‐141‐2016, получена лицензия 
на медицинскую деятельность 

Республика Хакасия  150  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального  
центра в эксплуатацию от 29 декабря 2016 г.  
№ 19‐RU193010002006001‐066‐2016, получена 
лицензия на медицинскую деятельность 

Самарская область  130  6  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра  
в эксплуатацию от 26 октября 2016 г.  
№ 26‐309000‐443‐2016, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Сахалинская область  130  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 1 декабря 2017 г.  
№ 65‐64701000‐04944‐2014, получена лицензия 
на медицинскую деятельность 

Ставропольский край  130  6  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 9 августа 2016 г.  
№ 63‐301000‐63‐2016, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Челябинская область  130  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 15 августа 2016 г. 
№ RU74315000‐180‐2016, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Субъекты РФ, в которых проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию перинатальных центров обеспечивает ГК «Ростех» 

Архангельская область  130  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено разреше‐
ние на ввод перинатального центра в эксплуа‐
тацию от 22 февраля 2018 г. № RU29‐301000‐
366‐2014‐11, получена лицензия на медицин‐
скую деятельность 

Пензенская область  130  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 6 октября 2017 г.  
№ 58‐29‐057‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Брянская область  130  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 1 марта 2017 г.  
№ 32‐301‐2560‐2014, получена лицензия 
на медицинскую деятельность 
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Утвержденная 
коечная  
мощность 

Этажность (без цокольных 
и технических этажей)  Этап строительства  

(проводимые работы) 
план  факт (возводится этаж)

Республика Ингушетия  130  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 18 мая 2017 г.  
№ 06302000‐07‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Ленинградская область  130  8  возведено 
7 этажей из 8 

проведение внутренних работ,  
закупка и монтаж оборудования 

Оренбургская область  170  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 19 октября 2016 г. 
№ RU03308000‐37Л‐2014, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Псковская область  110  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 28 февраля 2018 г.  
№ 60‐RU60302000‐03‐2018, проводятся  
мероприятия с целью получения лицензии  
на медицинскую деятельность 

Республика Карелия  130  7  все этажи  
возведены 

проведение внутренних работ, закупка  
и монтаж оборудования 

Республика  
Башкортостан 

130  6  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено разрешение 
на ввод перинатального центра в эксплуатацию 
от 20 июня 2016 г. № 56‐301000‐629‐2014, полу‐
чена лицензия на медицинскую деятельность 

Республика Бурятия  120  5  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 13 апреля 2018 г.  
№ 04‐302000‐14‐2018, оформляется лицензия  
на медицинскую деятельность 

Республика Дагестан  150  3  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 24 мая 2017 г.  
№ 05‐308‐148‐2014, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Республика Саха (Якутия)  130   7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 4 декабря 2017 г.  
№ 14‐RU14301000‐99‐2017, получена лицензия 
на медицинскую деятельность 

Тамбовская область  150  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 27 декабря 2017 г. 
№ 68306000‐270‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Ульяновская область  150  7  все этажи  
возведены 

строительство завершено, получено  
разрешение на ввод перинатального центра 
в эксплуатацию от 26 декабря 2017 г.  
№ 73‐73‐234‐2017, получена лицензия  
на медицинскую деятельность 

Смоленская область  130  7  все этажи  
возведены 

проведение внутренних и фасадных работ, 
закупка и монтаж оборудования 
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В  настоящее  время  введены в  эксплуатацию и получены лицензии на 

осуществление медицинской деятельности по 27 перинатальным центрам, 

в том числе: 

‐ 15  перинатальных  центров,  строительство  которых  обеспечивали 

субъекты  Российской  Федерации  самостоятельно,  в  республиках  Татар‐

стан,  Хакасия,  Кабардино‐Балкарской  Республике,  Алтайском,  Краснояр‐

ском  (г. Ачинск)  и  Ставропольском  краях,  Белгородской,  Калужской,  Ли‐

пецкой, Московской  (2  центра), Нижегородской,  Самарской,  Сахалинской 

и Челябинской областях; 

‐ 12  перинатальных центров,  строительство  которых обеспечивала  ГК 

«Ростех», в республиках Башкортостан, Бурятия, Дагестан, Ингушетия, Саха 

(Якутия), Архангельской, Брянской, Оренбургской, Пензенской, Псковской, 

Тамбовской, Ульяновской областях. 

Не введены в эксплуатацию 5 перинатальных центров: в Краснодарском 

крае (г. Сочи), Красноярском крае (г. Норильск), строительство которых обес‐

печивали  субъекты Российской Федерации  самостоятельно,  а  также  в  Смо‐

ленской,  Ленинградской областях и  Республике Карелия,  строительство  ко‐

торых обеспечивает ГК «Ростех». 

По данным ФОМС (письмо от 1 июня 2018 года № 6611/26/3190) и мин‐

здрава Краснодарского края (письма от 25 мая 2018 года № 48‐6424/18‐10‐11, 

от 1 июня 2016 года № 48‐6763/18‐10‐11), основными причинами неввода 

в эксплуатацию перинатального центра в г. Сочи (Краснодарской край) яв‐

ляются  смена  подрядной  организации,  а  также  невозврат  предыдущим 

подрядчиком  (ООО «СК «Кубань»)  закупленного  (оплаченного),  но не по‐

ставленного на объект медицинского оборудования, а также продолжаю‐

щиеся судебные споры между подрядными организациями.  

Кроме  того,  на  настоящий  момент  проектной  организацией  АО  

«ГИПРОЗДРАВ»  не  завершены  корректировка  проектно‐сметной  доку‐

ментации и приведение ее в соответствие с фактически выполненными 

работами,  в  данной  связи  возможность  ввода  объекта  в  эксплуатацию 

до сентября 2018 года вызывает сомнение. 

В части строительства перинатального центра в г. Норильске (Красно‐

ярский  край)  задержка  в  проведении  строительно‐монтажных  работ,  по 

данным правительства Красноярского края  (письмо от 23 мая 2018  года 

№ 3‐05341),  обусловлена  сложными  климатическими  условиями,  возник‐

шими сложностями при устройстве свайного фундамента из‐за специфиче‐

ской  геологии  вечномерзлых  грунтов  г. Норильска,  а  также  сменой  под‐

рядной организации. 
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По перинатальным центрам, где функции заказчика осуществляет ГК «Рос‐

тех»,  ежегодно  отмечались  нарушение  ООО  «РТ‐СоцСтрой»  графика  строи‐

тельных работ и несоблюдение сроков  строительства в  связи  с ненадлежа‐

щим исполнением субподрядными организациями своих обязательств. 

В  рамках исполнения представления Счетной палаты Российской Фе‐

дерации от 21 июля 2017  года № ПР 12‐181/12‐03 ГК «Ростех» 5 февраля 

2018 года направлена претензия в адрес ООО «РТ‐СоцСтрой» об оплате не‐

устойки на общую сумму 258,8 млн. рублей за ненадлежащее исполнение 

обязательств по договорам подряда на проведение работ по строительству, 

оснащению  и  вводу  в  эксплуатацию  перинатальных  центров  в  городах 

Оренбург, Уфа, Махачкала, Назрань, Пенза, Тамбов, Ульяновск, Якутск. Копия 

претензии представлена в Счетную палату письмом ГК «Ростех» от 6 февраля 

2018 года № РТ‐47‐1431.  

На текущий момент не завершены работы по вводу в эксплуатацию пе‐

ринатальных центров: 

‐ в Ленинградской области (г. Гатчина) (по причине смены двух подряд‐

ных организаций АО «Инженерный центр ЕЭС» и ЗАО «Рант», новый под‐

рядчик  ООО  «СПК‐А»  фактически  смог  приступить  к  достройке  объекта 

в апреле 2017  года при общей его  готовности на  тот момент менее 30 %, 

а также в связи с несоответствием фактически проведенных работ проект‐

ной документации, что не позволяет получить положительное заключение 

комитета государственного строительного надзора и государственной экс‐

пертизы Ленинградской области на объект); 

‐ в Республике Карелия  (из‐за смены подрядной организации АО «Ин‐

женерный центр ЕЭС»); 

‐ в Смоленской области  (из‐за неисполнения в полном объеме предпи‐

саний департамента государственного строительного и технического надзо‐

ра  Смоленской  области,  отсутствия  положительного  заключения  государ‐

ственной  экспертизы  откорректированной  проектной  документации, 

незавершения  монтажа  магнитно‐резонансного  томографа,  отсутствия 

ввода в эксплуатацию оборудования центрального стерилизационного от‐

деления,  незавершения работ по перекладке наружной  сети бытовой ка‐

нализации, незавершения работ по благоустройству территории). 

По данным ГК «Ростех»  (письмо от 1  июня 2018  года № РТ47‐6454), на 

сроки  строительства  перинатального  центра  повлияли  решения  главного 

архитектора Смоленской области о применении на объекте импортных от‐

делочных материалов по устройству фасада, в отношении которых постав‐

щиками  установлен  длительный  срок  поставки.  При  этом  администрация 
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Смоленской  области  не  поддержала  предложение  ООО  «РТ‐СоцСтрой» 

о применении  облицовочных  материалов  отечественного  производства, 

в связи с чем фактически облицовочный материал был поставлен на объ‐

ект только в декабре 2017 года. 

Кроме того, обращает на себя внимание, что на момент проверки не по‐

лучена лицензия на медицинскую деятельность по перинатальному центру 

в  г.  Улан‐Удэ  (Республика  Бурятия),  где  функции  заказчика  осуществляет 

ГК «Ростех»  и  по  которому  13  апреля  2018  года  получено  разрешение  на 

ввод в эксплуатацию № 04‐302000‐14‐2018. 

Объект капитального строительства «Перинатальный центр по адресу: 

Республика Бурятия, г. Улан‐Удэ, мощностью 120 коек» передан в государ‐

ственную собственность Республике Бурятия по акту приема‐передачи не‐

движимого  имущества  от  25  июля  2018  года  на  основании  договора 

№ РТ/1847‐18940  пожертвования недвижимого имущества, находящегося 

в собственности ГК «Ростех» от 17 июля 2018 года. 

Также задержка с оформлением лицензии на медицинскую деятельность 

выявлена и в отношении перинатального центра в  г. Пскове  (Псковская об‐

ласть),  где,  по  данным  Государственного  комитета  Псковской  области  по 

здравоохранению и фармации  (письмо от 5 июня 2018  года № ЗД‐02‐1648), 

ООО «РТ‐СоцСтрой» не завершены работы по устранению замечаний Управ‐

ления Роспотребнадзора по Псковской области, по формированию докумен‐

тов по передаче имущества в собственность Псковской области.  

3.2. В  соответствии  с  Программой  целью  реализации мероприятий  по 

строительству  перинатальных  центров  является  снижение  материнской 

и младенческой смертности. 

При  этом  анализ  данных  Росстата  свидетельствует,  что,  несмотря  на 

ввод в 2016‐2017 годах в эксплуатацию перинатальных центров, отмечает‐

ся  рост  младенческой  смерти  в  январе‐апреле  2018  года  по  сравнению 

с январем‐апрелем  2017  года  в  Калужской,  Тамбовской,  Нижегородской, 

Оренбургской, Пензенской, Самарской и Челябинской областях, Кабарди‐

но‐Балкарской Республике, Республике Хакасия, что требует дополнитель‐

ного анализа со стороны Минздрава России. 

  

Число детей, умерших в возрасте до 1 года (на 1 тыс. родившихся живыми) 

2016 г.  2017 г. 
2017 г. к 
2016 г., % 

январь‐апрель 
2017 г. 

январь‐апрель 
2018 г. 

2017 г. к 
2016 г., % 

Российская Федерация  6,0  5,5  ‐8,3  5,2  5,1  ‐1,9 

Центральный федеральный округ  5,6  5,1  ‐8,9  4,7  4,7  0,0 

Белгородская область  6,2  5,0  ‐19,4  5,5  4,4  ‐20,0 
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Число детей, умерших в возрасте до 1 года (на 1 тыс. родившихся живыми) 

2016 г.  2017 г. 
2017 г. к 
2016 г., % 

январь‐апрель 
2017 г. 

январь‐апрель 
2018 г. 

2017 г. к 
2016 г., % 

Брянская область  7,7  8,2  6,5  8,3  2,9  ‐65,1 

Калужская область  6,8  4,5  ‐33,8  4,2  4,4  4,8 

Липецкая область  7,4  3,4  ‐54,1  2,6  2,1  ‐19,2 

Московская область  4,5  4,1  ‐8,9  3,8  3,7  ‐2,6 

Смоленская область  6,5  5,4  ‐16,9  4,4  7,3  65,9 

Тамбовская область  3,8  2,4  ‐36,8  1,5  2,4  60,0 

Северо‐Западный федеральный округ  4,8  4,6  ‐4,2  4,3  3,6  ‐16,3 

Республика Карелия  6,9  6,7  ‐2,9  3,7  4,7  27,0 

Архангельская область   5,9  6,0  1,7  6,9  2,6  ‐62,3 

Ленинградская область  4,2  4,6  9,5  5,2  3,4  ‐34,6 

Псковская область  7,6  5,3  ‐30,3  4,7  3,0  ‐36,2 

Южный федеральный округ  5,6  5,1  ‐8,9  4,4  4,4  0,0 

Краснодарский край  5,0  4,3  ‐14,0  3,6  4,5  25,0 

Северо‐Кавказский федеральный округ  9,2  8,0  ‐13,0  8,2  7,5  ‐8,5 

Республика Дагестан  10,1  8,7  ‐13,9  9,1  8,4  ‐7,7 

Республика Ингушетия  10,4  7,3  ‐29,8  9,0  7,5  ‐16,7 

Кабардино‐Балкарская Республика  6,7  4,5  ‐32,8  5,5  6,8  23,6 

Ставропольский край  8,4  8,0  ‐4,8  7,9  7,6  ‐3,8 

Приволжский федеральный округ  5,6  5,3  ‐5,4  4,8  5,0  4,2 

Республика Башкортостан  6,0  6,8  13,3  6,8  5,8  ‐14,7 

Республика Татарстан  5,3  5,1  ‐3,8  5,0  4,4  ‐12,0 

Нижегородская область  6,4  5,2  ‐18,8  3,9  6,1  56,4 

Оренбургская область  6,4  7,6  18,8  4,8  6,6  37,5 

Пензенская область  5,6  4,1  ‐26,8  3,1  3,3  6,5 

Самарская область  5,1  4,6  ‐9,8  4,1  4,4  7,3 

Ульяновская область  6,8  5,1  ‐25,0  5,9  4,8  ‐18,6 

Уральский федеральный округ  5,5  5,1  ‐7,3  4,6  4,9  6,5 

Челябинская область  5,9  6,2  5,1  5,2  6,2  19,2 

Сибирский федеральный округ  6,6  6,3  ‐4,5  5,7  6,1  7,0 

Республика Бурятия  6,5  6,3  ‐3,1  5,5  5,9  7,3 

Республика Хакасия  8,6  5,1  ‐40,7  2,8  5,9  110,7 

Алтайский край  7,2  6,9  ‐4,2  6,5  6,1  ‐6,2 

Красноярский край  6,0  6,2  3,3  5,2  5,2  0,0 

Дальневосточный федеральный округ  6,5  5,7  ‐12,3  6,2  4,5  ‐27,4 

Республика Саха (Якутия)  7,0  5,3  ‐24,3  5,8  4,5  ‐22,4 

Сахалинская область  3,6  4,7  30,6  4,0  2,9  ‐27,5 
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Выводы 

1. Нормативно‐правовое регулирование реализации региональных про‐

грамм и мероприятий по модернизации здравоохранения, в том числе во‐

просов их финансового обеспечения, в целом позволяет осуществлять про‐

ектирование, строительство и ввод в эксплуатацию перинатальных центров. 

2. В  связи  с  несвоевременным  вводом  перинатальных  центров  в  экс‐

плуатацию  Федеральным  законом  от  28  декабря  2016  года  № 472‐ФЗ 

«О внесении  изменений  в  Федеральный  закон  «Об  обязательном  меди‐

цинском страховании в Российской Федерации» в части 1, 2 и 9 статьи 50 

Федерального  закона № 326‐ФЗ внесены изменения,  согласно  которым 

срок  окончания  реализации  региональных  программ  модернизации 

здравоохранения в части проектирования,  строительства и ввода в  экс‐

плуатацию перинатальных центров перенесен с 2016 года на 2017 год. 

Однако по состоянию на 1 июля 2018  года из 32 перинатальных цен‐

тров работы по строительству были завершены и введены в эксплуатацию 

только  27  перинатальных  центров  в  республиках  Башкортостан,  Даге‐

стан, Ингушетия, Бурятия, Саха (Якутия), Татарстан, Хакасия, Кабардино‐

Балкарской  Республике,  Алтайском,  Красноярском  (г. Ачинск)  и  Ставро‐

польском краях, Белгородской, Брянской, Калужской, Липецкой, Москов‐

ской  (2  перинатальных  центра),  Архангельской,  Псковской,  Нижегород‐

ской,  Оренбургской,  Пензенской,  Самарской,  Сахалинской,  Тамбовской, 

Ульяновской и Челябинской областях. 

Несмотря на продолжающиеся в 2018 году мероприятия по строитель‐

ству и вводу в эксплуатацию перинатальных центров, изменения в части 

переноса  срока  окончания  реализации  региональных  программ  модер‐

низации  здравоохранения  по  проектированию,  строительству  и  вводу 

в эксплуатацию перинатальных центров с 2017 года на 2018 год в статью 50 

Федерального  закона  № 326‐ФЗ,  Программу  и  в  Правила  финансового 

обеспечения не вносились. 

3. Минздравом  России,  ФОМС  и  высшими  исполнительными  органами 

государственной  власти  30  субъектов  Российской  Федерации  в  период 

с 27 января  по  16  апреля  2014  года  заключены  соглашения  о  финансовом 

обеспечении мероприятий  региональных  программ модернизации  здраво‐

охранения по проектированию, строительству и вводу в эксплуатацию 32 пе‐

ринатальных  центров,  которыми  установлены  обязательства  сторон.  Срок 

действия трехсторонних соглашений установлен до 31 декабря 2017 года. 

Дополнительные  соглашения  о  продлении  сроков  реализации  меро‐

приятий  региональных  программ  модернизации  системы  здравоохране‐
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ния между Минздравом России, ФОМС и органами исполнительной власти 

субъектов Российской Федерации, в которых мероприятия по вводу пери‐

натальных центров в эксплуатацию не завершены, по состоянию на 1 июня 

2018 года не заключены. 

4. В  связи  с  продлением  сроков  реализации  мероприятий  региональ‐

ных  программ модернизации  здравоохранения  с  2016  на  2017  год  соот‐

ветствующие  изменения  (по  срокам  реализации  мероприятий  и  срокам 

предоставления субсидий) в соглашения (договоры) с ГК «Ростех» внесены 

9 субъектами Российской Федерации в период с ноября 2016 по май 2017 го‐

да  (Ульяновская,  Ленинградская,  Архангельская,  Псковская,  Брянская  об‐

ласти, республики Бурятия, Саха (Якутия), Ингушетия, Карелия). По осталь‐

ным субъектам Российской Федерации изменения были внесены в июле‐

августе 2017  года после направления ГК «Ростех» представления Счетной 

палаты Российской Федерации. 

5. В соответствии с решением правления ГК «Ростех» от 23 мая 2013 го‐

да  (протокол  № 33)  в  целях  организации  строительства  перинатальных 

центров,  родильных  домов  и  детских  стационаров  в  рамках  реализации 

программы  модернизации  здравоохранения  Российской  Федерации  ГК 

«Ростех» выступила учредителем ООО «РТ‐СоцСтрой» (ГК «Ростех» владеет 

100‐процентной долей участия в уставном капитале).  

Между ГК «Ростех» и ООО «РТ‐СоцСтрой» заключены 15 договоров на 

проектирование,  строительство  и  ввод  в  эксплуатацию  перинатальных 

центров на общую сумму 36384,4 млн. рублей. 

В результате на 1 июня 2018 года ООО «РТ‐СоцСтрой» в целях проведе‐

ния строительных работ (без учета проектирования) заключило 34 договора 

с подрядными организациями на общую сумму 31963,2 млн. рублей. 

Таким образом, ГК «Ростех» создана многоступенчатая схема реализа‐

ции мероприятий по проектированию, строительству и вводу в эксплуата‐

цию перинатальных центров. 

6. В соответствии с трехсторонними соглашениями объем расходов на 

проектирование,  строительство и ввод в  эксплуатацию 32  перинатальных 

центров составляет 83718,5 млн. рублей, из них: 

‐ за счет субсидии из бюджета ФОМС ‐ 52655,7 млн. рублей, или 62,9 % 

от общей суммы финансового обеспечения;  

‐ за  счет  средств  бюджетов  субъектов  Российской  Федерации  ‐ 

31062,8 млн. рублей, или 37,1 % от общей суммы финансового обеспечения. 

В 2018 году по сравнению с 2017 годом отмечено увеличение финанси‐

рования  мероприятий  по  проектированию,  строительству  и  вводу  в  экс‐
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плуатацию  перинатальных  центров  за  счет  средств  бюджетов  субъектов 

Российской Федерации на 714,7 млн.  рублей в  связи  с  ростом  стоимости 

строительства  перинатальных  центров:  в  Кабардино‐Балкарской  Респуб‐

лике ‐ на 194,4 млн. рублей; в Сахалинской области ‐ на 16,6 млн. рублей; 

в Республике Саха (Якутия) ‐ на 503,8 млн. рублей. 

7. Из общего объема финансового обеспечения, предусмотренного трех‐

сторонними соглашениями, объем расходов в части перинатальных центров, 

в отношении которых функции заказчика осуществляет ГК «Ростех»,  состав‐

ляет  39483,62  млн.  рублей,  в  том  числе:  субсидии  из  бюджета  ФОМС  ‐ 

29234,8 млн. рублей, средства бюджетов субъектов Российской Федерации ‐ 

10248,7  млн.  рублей;  в  отношении  перинатальных  центров,  строящихся 

субъектами  Российской Федерации  самостоятельно,  ‐  44234,8  млн.  руб‐

лей, из которых субсидия ФОМС составила 23420,5 млн. рублей, средства 

бюджетов субъектов Российской Федерации ‐ 20814,1 млн. рублей.  

Таким  образом,  по  объектам,  строительство  которых  обеспечивается 

ГК «Ростех», 74 % от общего объема финансирования приходится на суб‐

сидии из бюджета ФОМС и 26 %  ‐ средства бюджетов субъектов Россий‐

ской Федерации, а по объектам,  строящихся субъектами Российской Фе‐

дерации  самостоятельно,  ‐  53 %  ‐  субсидия  ФОМС  и  47 %  ‐  средства 

бюджетов субъектов Российской Федерации. 

8. По данным Минздрава России и ФОМС, представленным в соответ‐

ствии  с  запросом Счетной палаты Российской Федерации,  использование 

средств, выделенных на проектирование, строительство и ввод в эксплуа‐

тацию перинатальных центров, составило 79854,7 млн. рублей, или 95,4 % 

от  размера финансового  обеспечения  программы,  из  них  по  ГК «Ростех» 

использование  средств  составило  37437,63  млн.  рублей,  или  94,8 %  от 

размера финансового обеспечения программы. 

9. За 2016‐2017 годы в бюджет ФОМС возвращены 349 млн. рублей остат‐

ков субсидий, выделенных на перинатальные центры, введенные в эксплуа‐

тацию в 2016 и 2017 годах. 

10. В январе 2018 года согласно данным, представленным Минздравом 

России,  Счетной  палатой  было  установлено,  что  субъектами  Российской 

Федерации,  в  которых  введены  в  эксплуатацию  перинатальные  центры 
(Липецкой, Московской, Сахалинской, Челябинской, Тамбовской, Ульянов‐

ской областями, республиками Кабардино‐Балкария, Дагестан, Ингушетия, 

Башкортостан), не исполнены обязательства в части финансового обеспе‐
чения расходных обязательств на мероприятия программы модернизации 

по  укреплению  материально‐технической  базы  учреждений  здравоохра‐



31 

нения субъектов Российской Федерации за счет средств бюджета субъекта 
Российской Федерации,  установленные  подпунктом 4.1  пункта 4  трехсто‐

ронних соглашений. 

По  данным ФОМС  (письмо  от  1  июня  2018  года № 6611/26/3190),  по 
состоянию на 1 июня 2018 года в бюджет ФОМС возвращены средства для 

достижения уровня софинансирования расходного обязательства субъекта 

Российской  Федерации,  установленного  трехсторонними  соглашениями, 
из  бюджетов  Республики  Дагестан  (1,8  млн.  рублей),  Липецкой  области 

(4,7 млн. рублей) и Московской области (73,55 млн. рублей). 

На  текущий  момент  ФОМС  не  завершены  мероприятия  по  возврату 
в свой бюджет  средств  в  сумме,  необходимой для достижения  уровня  со‐

финансирования  расходного  обязательства  субъекта  Российской  Федера‐

ции,  установленного  в  подпункте  4.1  пункта 4  трехсторонних  соглашений, 
в отношении Сахалинской, Челябинской, Тамбовской, Ульяновской областей, 

республик Ингушетия, Башкортостан и Кабардино‐Балкарской Республики. 

11. В 2017 году в ходе проведенного контрольного мероприятия «Про‐
верка эффективности использования средств бюджета Федерального фон‐

да обязательного медицинского страхования, направленных на реализацию 

региональных программ и мероприятий по модернизации здравоохранения 
в  части  строительства  и  ввода  в  эксплуатацию  перинатальных  центров» 

установлено, что ООО «РТ‐СоцСтрой» в качестве обеспечения по договорам 

подряда были приняты банковские гарантии и перечислены авансовые пла‐
тежи. В дальнейшем подрядные организации прекратили строительные ра‐

боты  на  объектах  (перинатальные  центры  в  Тамбовской,  Архангельской, 

Ленинградской, Пензенской, Ульяновской областях, республиках Саха (Яку‐
тия) и Бурятия), договоры с ними прекращены. 

В результате объем неотработанных авансов, сомнительных к взыска‐

нию, в рамках расторгнутых договоров, а также по договору с подрядчи‐
ком,  имеющим  отрицательную  историю  работы  с  ООО  «РТ‐СоцСтрой», 

составлял на 1 июня 2017 года 3053,32 млн. рублей, или 48,8 % от общей 

суммы неотработанных авансов  (6250,95 млн.  рублей),  и  являлся потен‐
циальным ущербом.  

В  соответствии  с  информацией,  представленной  ООО «РТ‐СоцСтрой» 

(письмо от 27 февраля 2018 года № 855), на текущий момент сумма неот‐
работанных  авансов  сокращена  на  443,6 млн. рублей,  или  на  14,5 %  (со‐

ставляет 2609,8 млн. рублей), резерв по сомнительным долгам снижен на 

640,4 млн. рублей, или на 21,8 % (составляет 2287,7 млн. рублей). 
В  отношении  подрядных  организаций,  представивших  банковские  га‐

рантии и не выполнивших своевременно обязательства по договорам, бы‐
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ли направлены соответствующие претензии и поданы иски в суд. В насто‐

ящее время в производстве арбитражных судов находятся 10 дел с общей 

суммой исковых требований в размере 4333,3 млн. рублей. 

Обязательства  ОАО  «Трест  Мордовпромстрой»  (предыдущий  подряд‐

чик  строительства  перинатального  центра  в  г. Архангельске)  перед  ООО 

«РТ‐СоцСтрой»  в  соответствии  с  условиями  договора  цессии  от 2  февраля 

2017 года № 37‐ЦЕС‐АРХ взяты на себя новым подрядчиком ООО «СМУ № 1», 

завершающим строительство указанного объекта. 

Финансовое обеспечение мероприятий по строительству и вводу в эксплуа‐

тацию перинатальных центров в настоящий момент осуществляется за счет до‐

полнительных доходов ГК «Ростех» в размере 2076,01 млн. рублей, получен‐

ных  в  результате  банковских  операций  со  средствами,  полученными  на 

проектирование, строительство и ввод в эксплуатацию перинатальных центров. 

12.  Положительные  заключения  государственной  экспертизы  на  про‐

ектную документацию, включая смету, получены на все 32 перинатальных 

центра.  В  период 2013‐2017  годов  были  внесены изменения  в  проектно‐

сметную документацию на строительство перинатальных центров 26 субъ‐

ектов Российской Федерации.  

По итогам корректировки проектно‐сметной документации общая смет‐

ная стоимость строительства на настоящий момент составила 80867,9 млн. 

рублей, что на 1390,97 млн. рублей больше, чем на начало строительства, 

за  счет расходов,  оплата которых осуществляется из бюджетов субъектов 

Российской Федерации. 

В  отношении  перинатальных  центров,  строительство  которых  субъек‐

тами Российской Федерации обеспечивается самостоятельно,  увеличение 

стоимости  строительства  составило 721,9 млн.  рублей  (по Красноярскому 

краю и Самарской области). 

По 15  перинатальным  центрам,  функции  заказчика  в  отношении  которых 

осуществляет ГК «Ростех», сметная стоимость объектов составляет 38388,5 млн. 

рублей, что на 669,15 млн. рублей больше, чем на начало строительства. 

13. Не введены в эксплуатацию 5 перинатальных центров: в Краснодар‐

ском  крае  (г. Сочи),  Красноярском  крае  (г. Норильск),  где  строительство 

центров  осуществляется  самостоятельно,  а  также  в  Смоленской,  Ленин‐

градской  областях  и  Республике Карелия,  строительство  которых  обеспе‐

чивает ГК «Ростех». 

Основными  причинами  неввода  в  эксплуатацию  перинатальных  цен‐

тров являются: 
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‐ смена в ходе строительства подрядных организаций (по всем 5 перина‐
тальным центрам); 

‐ судебные споры между подрядными организациями (перинатальный 

центр в г. Сочи); 
‐ низкое качество первоначально разработанной проектно‐сметной до‐

кументации (перинатальные центры в г. Норильске, г. Смоленске, г. Сочи), 

что потребовало ее корректировки. 
По данным ГК «Ростех» (письмо от 1 июня 2018 года № РТ47‐6454), на 

сроки строительства перинатального центра в г. Смоленске также повлия‐

ли  решения  главного  архитектора  Смоленской  области  о  применении  на 
объекте  импортных  отделочных  материалов  по  устройству  фасада,  в  от‐

ношении  которых  поставщиком  установлен  длительный  срок  поставки. 

При этом администрация Смоленской области не поддержала предложе‐
ние ООО «РТ‐СоцСтрой»  о применении облицовочных материалов отече‐

ственного производства, в связи с чем фактически облицовочный матери‐

ал был поставлен на объект только в декабре 2017 года. 
Кроме того, обращает на себя внимание, что на текущий момент не по‐

лучена лицензия на медицинскую деятельность по перинатальному центру 

в  г. Улан‐Удэ  (Республика Бурятия),  заказчиком строительства которого яв‐
ляется ГК «Ростех» и по которому 13 апреля 2018  года получено разреше‐

ние на ввод перинатального центра в эксплуатацию № 04‐302000‐14‐2018. 

Согласно информации Министерства здравоохранения Республики Бу‐
рятия (письмо от 6 июня 2018 года № 10‐01‐10‐и3384/18), по состоянию на 

1 июня 2018 года ООО «РТ‐СоцСтрой»: 

‐ продолжались  проведение  монтажных  работ  вентиляционных  коро‐
бов и обвязка вентиляционных установок; 

‐ на  объекте  отсутствовало  постоянное  электроснабжение  в  связи 

с выявленным в ходе монтажа заводским браком главного распредели‐
тельного щита, который на настоящий момент устраняется поставщиком 

оборудования; 

‐ медицинское  оборудование  находилось  на  объекте  в  упакованном 
виде в помещениях перинатального центра, его распаковка планировалась 

только после пусконаладочных работ по электроснабжению объекта. 

Объект капитального строительства «Перинатальный центр по адресу: 
Республика Бурятия, г. Улан‐Удэ, мощностью 120 коек» передан в государ‐

ственную собственность Республики Бурятия по акту приема‐передачи не‐

движимого  имущества  от  25  июля  2018  года  на  основании  договора 
№ РТ/1847‐18940  пожертвования недвижимого имущества, находящегося 

в собственности ГК «Ростех» от 17 июля 2018 года. 
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14.  В  соответствии  с Программой  целью  реализации мероприятий  по 

строительству  перинатальных  центров  является  снижение  материнской 

и младенческой смертности. 

При  этом  анализ  данных  Росстата  свидетельствует,  что,  несмотря  на 

ввод в 2016‐2017 годах в эксплуатацию перинатальных центров, отмечает‐

ся  рост  младенческой  смерти  в  январе‐апреле  2018  года  по  сравнению 

с январем‐апрелем  2017  года  в  Калужской,  Тамбовской,  Нижегородской, 

Оренбургской, Пензенской, Самарской и Челябинской областях, Кабарди‐

но‐Балкарской Республике, Республике Хакасия, что требует дополнитель‐

ного анализа со стороны Минздрава России. 

15. Проведенный анализ позволяет сделать вывод, что Минздравом Рос‐

сии  и  ФОМС  ненадлежащим  образом  выполняются  полномочия,  преду‐

смотренные частью 15  статьи 50 Федерального закона «Об обязательном 

медицинском  страховании  в  Российской  Федерации»,  пунктами  2.2  и  3.2 

трехсторонних соглашений, в части контроля за реализацией программ и ме‐

роприятий  по модернизации  здравоохранения  в  части  строительства  пери‐

натальных центров и соблюдения установленных сроков. 

Предложения 

1. Направить  информационные  письма  Заместителю  Председателя 

Правительства  Российской  Федерации  Т.А. Голиковой,  Министру  здраво‐

охранения  Российской Федерации  и  руководителю Федеральной  службы 

по экологическому, технологическому и атомному надзору. 

2. Направить  информацию  об  основных  итогах  и  отчет  о  результатах 

экспертно‐аналитического  мероприятия  в  Совет  Федерации  и  Государ‐

ственную Думу Федерального Собрания Российской Федерации. 

 

 

 

Аудитор Счетной палаты  
Российской Федерации                   М.А. МЕНЬ 


