
СОЦИАЛЬНЫЙ СЕРВИС ПО УХОДУ ЗА ЛИЦАМИ
С МЕНТАЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ



ЗАТРАТЫ НА 
КРУГЛОСУТОЧНУЮ КОЙКУ

253 748,77 РУБ.

ЗАТРАТЫ НА  
АМБУЛАТОРНОЕ 
ОБРАЩЕНИЕ ПО 
ЗАБОЛЕВАНИЮ

9 206,49 РУБ.

ЛЮДИ ТРАТЯТ
17 БИЛЛИОНОВ ЧАСОВ

В ГОД, УХАЖИВАЯ 
ЗА ПАЦИЕНТАМИ,

И НЕОПЛАЧИВАЕМУЮ 
РАБОТУ, КОТОРУЮ 
МОЖНО ОЦЕНИТЬ
В 200 БИЛЛИОНОВ 

ДОЛЛАРОВ

ДАННЫЕ ALZHEIMERS ASSOCIATION
ФОРМИРОВАНИЕ

У РОДСТВЕННИКОВ 
ТРАВМИРУЮЩЕЙ 

ПСИХОЛОГИЧЕСКОЙ 
СИТУАЦИИ

33%
Депрессия

61%
Высокий стресс

В 2018 В Г. СУРГУТЕ И СУРГУТСКОМ РАЙОНЕ 
ЗАРЕГИСТРИРОВАНО 926 ДЕТЕЙ С ПСИХИЧЕСКИМИ 
РАССТРОЙСТВАМИ, ИЗ НИХ 39 ДЕТЕЙ С АУТИЗМОМ 

ПОКАЗАТЕЛЬ ПО Г. СУРГУТУ И СУРГУТСКОМУ РАЙОНУ 2014/2018 ГГ.

ЗАРЕГИСТРИРОВАНО ДЕТЕЙ С ПСИХИЧЕСКИМИ РАССТРОЙСТВАМИ 1697/926

ИЗ НИХ С АУТИЗМОМ. 34/39

ПЕРВИЧНАЯ ИНВАЛИДИЗАЦИЯ ДЕТЕЙ С ПСИХИЧЕСКИМИ 
РАССТРОЙСТВАМИ

36/59

ДЕМЕНЦИИ И ОРГАНИЧЕСКИЕ СЛАБОУМИЯ СРЕДИ ЛИЦ СТАРШЕ 60 ЛЕТ 710/1165

БРЕМЯ НАГРУЗКИ НА ОБЩЕСТВО ДУШЕВНОБОЛЬНЫХ 

СЕМЬЯ, БЛИЗЖАЙШЕЕ 
ОКРУЖЕНИЕ

ЭКОНОМИЧЕСКОЕ

ГОСУДАРСТВО 

ПСИХОЛОГИЧЕСКОЕ СОЦИАЛЬНОЕ

ДЕТИ

ОСНОВНЫЕ ПРИЧИНЫ: 
ЗАДЕРЖКА В РАЗВИТИИ,

УМСТВЕННАЯ 
ОТСТАЛОСТЬ, 

ОРГАНИЧЕСКОЕ 
ПОРАЖЕНИЕ ГОЛОВНОГО 

МОЗГА, АУТИЗМ

СТАРИКИ

ОСНОВНАЯ ПРИЧИНА: 
СТАРЧЕСКИЕ ДЕМЕНЦИИ

НЕОБХОДИМОСТЬ СОЗДАНИЕ СРЕДЫ ДЛЯ ПОМОЩИ 
ПАЦИЕНТАМ И ИХ РОДСТВЕННИКАМ

КОМПЕНСАЦИЯ ЗАТРАТ РОДИТЕЛЯМ НА ВОПСПИТАНИЕ 
ДЕТЕЙ ИНВАЛИДОВ НА ДОМУ – 2 447 РУБ. 

КОМПЕНСАЦИЯ ЗАТРАТ РОДИТЕЛЯМ НА ОБУЧЕНИЕ ДЕТЕЙ-
ИНВАЛИДОВ  В ГОРОДСКИХ ПОСЕЛЕНИЯХ – 5 979 РУБ.,

В СЕЛЬСКИХ ПОСЕЛЕНИЯХ - 11 231 РУБ.



СУЩЕСТВУЮЩИЕ МОДЕЛИ

МЕДИЦИНСКАЯ СОЦИАЛЬНАЯ

СТАЦИОНАРНОЕ ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

• ОТСУТСВУЕТ КВАЛИФИЦИРОВАННАЯ УСЛУГА НЕМЕДИЦИНСКОГО УХОДА

• ОГРАНИЧЕННОСТЬ КОЕЧНОГО ФОНДА

ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ В УСЛОВИЯХ ДНЕВНОГО 
СТАЦИОНАРА

• ОТСУТСВУЕТ КВАЛИФИЦИРОВАННАЯ УСЛУГА НЕМЕДИЦИНСКОГО УХОДА

• ОГРАНИЧЕННОСТЬ КОЕЧНОГО ФОНДА

АМБУЛАТОРНОЕ ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

• ОТСУТСВУЕТ КВАЛИФИЦИРОВАННАЯ УСЛУГА НЕМЕДИЦИНСКОГО УХОДА

СТАЦИОНАРНОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ

• ВЫСОКАЯ КВАЛИФИКАЦИЯ СОТРУДНИКОВ – КАЧЕСТВЕНЫЙ СОЦИАЛЬНЫЙ УХОД

• ОГРАНИЧЕННОСТЬ КОЕЧНОГО ФОНДА

ПОЛУСТАЦИОНАРНОЕ ОБСЛУЖИВАНИЕ

• ВЫСОКАЯ КВАЛИФИКАЦИЯ СОТРУДНИКОВ – КАЧЕСТВЕНЫЙ СОЦИАЛЬНЫЙ УХОД

• ОГРАНИЧЕННОСТЬ КОЕЧНОГО ФОНДА

ОБСЛУЖИВАНИЕ В ФОРМЕ НА ДОМУ

• МАЛО СПЕЦИАЛИСТОВ ПО УХОДУ

• НЕДОСТАТОЧНЫЙ КОНТРОЛЬ КАЧЕСТВА И НЕТ КОНКУРЕНЦИИ

• ПОСТАВЩИКИ УСЛУГ НЕ ОХОТНО ИДУТ В СФЕРУ

• РОДСТВЕННИКИ УХАЖИВАЮТ БЕЗ ПОМОЩИ СОЦСЛУЖБ

НЕТ ИЛИ СЛАБОЕ ВЗАИМОДЕЙСТВИЕ ПО ЕДИНОМУ СОПРОВОЖДЕНИЮ УКАЗАННЫХ ГРУПП НАСЕЛЕНИЯ



ЦЕЛЕВЫЕ ПОКАЗАТЕЛИ НАЦИОНАЛЬНЫХ ПРОЕКТОВ И НАПРАВЛЕНИЯ ПО 
ДОСТИЖЕНИЮ НАЦИОНАЛЬНОЙ ЦЕЛИ

ЗДРАВООХРАНЕНИЕ

• СНИЖЕНИЕ СМЕРНОСТИ НАСЕЛЕНИЯ 
ТРУДОСПОСОБНОГО ВОЗРАСТА ДО 350 
СЛУЧАЕВ НА 100 ТЫСЯЧ НАСЕЛЕНИЯ

• ПРОЕКТ: «РАЗВИТИЕ ДЕТСКОГО 
ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, ВКЛЮЧАЯ СОЗДАНИЕ 
СОВРЕМЕННОЙ ИНФРАСТРУКТУРЫ ОКАЗАНИЯ 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ДЕТЯМ

ДЕМОГРАФИЯ

• УВЕЛИЧЕНИЕ ОЖИДАЕМОЙ 
ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТИ ЗДОРОВОЙ ЖИЗНИ
ДО 67 ЛЕТ

• ПРОЕКТ «СТАРШЕЕ ПОКОЛЕНИЕ»: ВНЕДРЕНИЕ 
СИСТЕМЫ ДОЛГОВРЕМЕННОГО УХОДА, 
СОЦИАЛЬНОГО ОБСЛУЖИВАНИЯ И 
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ГРАЖДАНАМ 
ПОЖИЛОГО ВОЗРАСТА И ИНВАЛИДАМ
К КОНЦУ 2024 Г.

• СНИЖЕНИЕ СМЕРНОСТИ СТАРШЕ 
ТРУДОСПОСОБНОГО ВОЗРАСТА (НА 1000 ЧЕЛ.)  
- 36,1 К 2024 Г.

«МАЛОЕ И СРЕДНЕЕ 
ПРЕДПРИНИМАТЕЛЬСТВО

И ПОДДЕРЖКА ИНДИВИДУАЛЬНОЙ 
ПРЕДПРИНИМАТЕЛЬСКОЙ 

ИНИЦИАТИВЫ»

• УВЕЛИЧЕНИЕ ЧИСЛЕННОСТИ ЗАНЯТЫХ
В СФЕРЕ МАЛОГО И СРЕДНЕГО 
ПРЕДПРИНИМАТЕЛЬСТА, ВКЛЮЧАЯ 
ИНДИВИНДУАЛЬНЫХ ПРЕДПРИНИМАТЕЛЕЙ
ДО 25 МЛН ЧЕЛ К КОНЦУ 2024 Г.

\

НАЦИОНАЛЬНАЯ ЦЕЛЬ: ПОВЫШЕНИЕ ОЖИДАЕМОЙ ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТИ ЖИЗНИ ДО 78 ЛЕТ К 2024 ГОДУ



СОСТОЯНИЕ СОЦИАЛЬНОЙ СЛУЖБЫ В ГОРОДЕ, ОГРАНИЧЕННЫЕ 
ВОЗМОЖНОСТИ ПО СОПРОВОЖДЕНИЮ ВЫДЕЛЕННЫХ ГРУПП

ОЧЕРЕДЬ В ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКИЙ ИНТЕРНАТ РАСПОЛОЖЕННЫЙ

В ПГТ. ИЗЛУЧИНСКЕ ДО 12 МЕСЯЦЕВ.

НЕТ ДОСТУПНОЙ ОРГАНИЗОВАННОЙ СРЕДЫ ДЛЯ ИНВАЛИДОВ ДЕТСТВА (ПОСЛЕ 18 ЛЕТ).

ГОРОДСКАЯ СОЦИАЛЬНАЯ СЛУЖБА НЕ  ПРЕДОСТАВЛЯЕТ КОМПЛЕКС МЕДИЦИНСКИХ И СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ. 

МАКСИМАЛЬНОЕ КОЛИЧЕСТВО КУРСОВ В ГОД СОСТАВЛЯЕТ: 3 КУРСА ПО 21 ДНЮ.

НА НЕПОЛНЫЙ РАБОЧИЙ ДЕНЬ, МАКСИМУМ 6 ЧАСОВ.

ОТСУТСТВУЕТ СВЯЗЬ МЕЖДУ СОЦИАЛЬНЫМИ И МЕДИЦИНСКИМИ 

ОРГАНИЗАЦИЯМИ ПО СОПРОВОЖДЕНИЮ ВЫДЕЛЕННЫХ ГРУПП, НЕТ 

УСЛОВИЙ ДЛЯ ЕДИНОГО РЕАБИЛИТАЦИОННОГО И АДАПТАЦИОНОГО 

КОНТУРА

ПРОБЛЕМА



СТРОИТЕЛЬСТВО И ОТКРЫТИЕ 
НОВЫХ УЧРЕЖДЕНИЙ ЗА СЧЕТ 

БЮДЖЕТА

ЗАТРАТЫ НА СТРОИТЕЛЬСТВО 
УЧРЕЖДЕНИЯ МЕДИЦИНСКОГО 

СОПРОВОЖДЕНИЯ ПОД КЛЮЧ 900 
МЛН. РУБ.

ЗАТРАТЫ НА СТРОИТЕЛЬСТВО 
УЧРЕЖДЕНИЯ СОЦИАЛЬНОГО 

СОПРОВОЖДЕНИЯ ПОД КЛЮЧ 400 
МЛН. РУБ.

РАСШИРЕНИЕ НАДОМНОГО 
ОБСЛУЖИВАНИЯ

ОПТИМАЛЬНО ПО ЦЕНЕ

НО НЕКОМФОРТНО ДЛЯ 
РОДСТВЕННИКОВ И НЕ ВСЕГДА 
ОНИ МОГУТ БЫТЬ ДОМА, ЧТО 

СОЗДАЕТ СОЦИАЛЬНОЕ 
НАПРЯЖЕНИЕ

ПОЛУСТАЦИОНАРНОЕ 
СОПРОВОЖДЕНИЕ

ЦЕНА И КАЧЕСТВО, НО ИХ МАЛО В 
ГОРОДЕ

НЕ РАСЧИТАНО
НА СПЕЦИФИЧЕСКИЙ 

КОНТИНГЕНТ

ВОЗМОЖНЫЕ ВАРИАНТЫ РЕШЕНИЯ



ПРЕДЛОЖЕНИЯ ПО РЕШЕНИЮ ПРОБЛЕМЫ

СОЦИАЛЬНЫЙ СЕРВИС ПО УХОДУ ЗА ЛИЦАМИ С МЕНТАЛЬНЫМИ (ДУШЕВНЫМИ) РАССТРОЙСТВАМИ

ВКЛЮЧАЕТ В СЕБЯ:

ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКАЯ
БОЛЬНИЦА

ЦЕНТР МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ПОМОЩИ
ДЛЯ ЛИЦ СТАРШЕГО ВОЗРАСТА

(ДЕМЕНТНЫЕ ЛИЦА)

ФОРМА ОБСЛУЖИВАНИЯ: СТАЦИОНАРНАЯ, 
ПОЛУСТАЦИОНАРНАЯ, АМБУЛАТОРНАЯ.

ЦЕНТР МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ ПОМОЩИ
ДЛЯ ДЕТЕЙ И ПОДРОСТКОВ

ФОРМА ОБСЛУЖИВАНИЯ: СТАЦИОНАРНАЯ, 
ПОЛУСТАЦИОНАРНАЯ, АМБУЛАТОРНАЯ

НЕ ТРЕБУЕТСЯ РАЗРАБОТКИ СТАНДАРТОВ И ТАРИФОВ

ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКУЮ БОЛЬНИЦУ РЕКОНСТРУИРУЮТ С УЧЁТОМ ВСЕХ ТРЕБОВАНИЙ НА ДЕНЬГИ ИНВЕСТОРОВ,
ХМАО-ЮГРА ВЫКУПАЕТ НА УСЛОВИЯХ КОНСЕССИИ

ДВА ЦЕНТРА ИНВЕСТОР СТРОИТ НА СВОИ ФИНАНСОВЫЕ СРЕДСТВА

В ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКОЙ БОЛЬНИЦЕ РАБОТАЮТ ПО БЮДЖЕТУ, В ЦЕНТРАХ РАБОТАЮТ НКО,НГО ПО СУБСИДИИ
И ЗА СЧЕТ СРЕДСТВ ПОЛУЧАТЕЛЕЙ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ



СОЦИАЛЬНОЕДЕМОГРАФИЧЕСКОЕМЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЕЭКОНОМИЧЕСКОЕ

ОРГАНИЗОВАНА СИСТЕМА 
ЛЕЧЕНИЯ, РЕАБИЛИТАЦИИ

И РЕСОЦИАЛИЗАЦИИ
УКАЗАННЫХ КАТЕГОРИЙ

ОБЕСПЕЧЕНА НЕПРЕРЫВНОСТЬ, 
ПРЕЕМСТВЕННОСТЬ, ЭТАПНОСТЬ, 

КОТРОЛЬ ЗА ПРОЦЕССОМ 
СОПРОВОЖДЕНИЯ

СНИЖАЕТСЯ НАГРУЗКА НА 
СПЕЦИАЛИЗИРОВАННУЮ 

МЕДИЦИНСКУЮ КОЙКУ В ЧАСТИ 
УХОДА ПО СОЦИАЛЬНЫМ 

ПОКАЗАНИЯМ

СНИЖАЮТСЯ ЗАТРАТЫ 
БЮДЖЕТНЫХ СРЕДСТВ. 

СОЦИАЛИЗАЦИЯ И ЗАНЯТОСТЬ 
ИНВАЛИДОВ

МЕНЬШЕ РАСХОДОВ НА СТРОЙКУ,
БЫСТРАЯ СТРОЙКА

ПРИВЛЕЧЕНИЕ ИНВЕСТИЦИЙ В 
СОЦИАЛЬНУЮ

СФЕРУ И МЕДИЦИНУ

В СЛУЧАЕ УСПЕШНОЙ РЕАЛИЗАЦИИ, 
РОДСТВЕННИКИ НЕ СВЯЗАНЫ 

УХОДОМ ЗА ДЕТЬМИ
И ВОЗРАСТНЫМИ РОДИТЕЛЯМИ,

Т.Е. УСПЕШНО РАБОТАЮТ БЕЗ 
ОТРЫВА ОТ ПРОИЗВОДСТВА

ПРЕИМУЩЕСТВО ДАННОЙ МОДЕЛИ

СНИЖАЕТСЯ СМЕРТНОСТЬ
В ПОЖИЛОМ И СТАРЧЕСКОМ  
ВОЗРАСТЕ ЗА СЧЕТ СЕРВИСА
И УХОДА ЗА ДЕМЕНТНЫМИ 

ЛИЦАМИ

ПОВЫШАЕТСЯ 
ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТЬ ЖИЗНИ В 

СТАРЧЕСКОМ ВОЗРАСТЕ

РЕАБИЛИТАЦИЯ И 
РЕСОЦИАЛИЗАЦИЯ ИНВАЛИДОВ 

ДЕТСТВА (ПОСЛЕ 18 ЛЕТ)
С ПСИХИЧЕСКИМИ 
РАССТРОЙСТВАМИ

СНИЖАЕТСЯ БРЕМЯ НАГРУЗКИ И 
ОСВОБОЖДЕНИЕ  РОДИТЕЛЕЙ

СОЗДАНИЕ СРЕДЫ
ДЛЯ БЕЗОПАСНОГО ПРЕБЫВАНИЯ

ГАРМОНИЗАЦИЯ СЕМЕЙННЫХ 
ОТНОШЕНИЙ

ЛЕГКИЙ ДОСТУП ДЛЯ ЦЕЛЕВОЙ 
АУДИТОРИИ

СОЦИАЛЬНАЯ СТАБИЛЬНОСТЬ



 ПОВЫШЕНИЕ КАЧЕСТВА ЖИЗНИ

 ПРОДЛЕНИЕ ЖИЗНИ

 УЛУЧШЕНИЕ ЗДОРОВЬЯ

 УКРЕПЛЕНИЕ РОДСТВЕННЫХ СВЯЗЕЙ 

 САМОЗАНЯТОСТЬ И СОХРАНЕНИЕ РАБОТЫ

 СНИЖЕНИЕ СТРЕССОВЫХ РАССТРОЙСТВ

 ЕДИНЫЙ КОНТУР ПО ОКАЗАНИЮ УСЛУГИ

 КОНТРОЛЬ ПО ОКАЗАНИЮ УСЛУГИ 

 ПОЯВЛЕНИЕ НОВЫХ УСЛУГ

 ОБЛЕГЧЕНИЕ БРЕМЕНИ НА РЕГИОНАЛЬНУЮ СОЦИАЛЬНУЮ ИНФРАСТРУКТУРУ

 ПРИВЛЕЧЕНИЕ ДОПОЛНИТЕЛЬНЫХ ИНВЕСТИЦИЙ

 НОВАЯ СФЕРА ДЛЯ БИЗНЕСА ИЗ ДРУГИХ ОБЛАСТЕЙ

 ПРИВЛЕЧЕНИЕ НЕГОСУДАСТВЕННЫХ ПОСТАВЩИКОВ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ

 НАЛОГИ ОТ БИЗНЕСА И САМОЗАНЯТЫХ

 ПРОЗРАЧНОСТЬ ДЕЙСТВИЙ ПО ПРЕДОСТВАЛЕНИЮ УСЛУГ

 ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ РАБОЧИЕ МЕСТА

 СОЦИАЛЬНАЯ СТАБИЛЬНОСТЬ

КАК ИЗМЕНИТСЯ СИТУАЦИЯ

ДЛЯ СОЦИАЛЬНОЙ СФЕРЫ ДЛЯ ХМАО - ЮГРЫ

\



УВЕЛИЧЕНИЕ ДОЛИ ГРАЖДАН, ПОЛУЧАЮЩИХ СОЦИАЛЬНЫЕ И МЕДИЦИНСКИЕ УСЛУГИ,
В ОБЩЕМ ЧИСЛЕ ВЫЯВЛЕННЫХ ЛИЦ С МЕНТАЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ, НУЖДАЮЩИХСЯ
В ДЛОГОВРЕМЕННОМ УХОДЕ – 100 %

МЕТРИКИ (КОНТРОЛЬНЫЕ) ПОКАЗАТЕЛИ

УВЕЛИЧЕНИЕ ЧИСЛЕННОСТИ ЗАНЯТЫХ В СФЕРЕ МАЛОГО И СРЕДНЕГО 
ПРЕДПРИНИМАТЕЛЬСТВА, ВЫКЛЮЧАЯ ИНДИВИНДУАЛЬНЫХ ПРЕДПРИНИМАТЕЛЕЙ

ВОВЛЕЧЕНИЕ ИНВАЛИДОВ ДЕТСТВА (ПОСЛЕ 18 ЛЕТ) И СТАРИКОВ С МЕНТАЛЬНЫМИ 
НАРУШЕНИЯМИ – 100 %

ПРИВЛЕЧЕНИЕ ИНВЕСТИЦИЙ В РАЗМЕРЕ 1 300 МЛРД. РУБ.

УВЕЛИЧЕНИЕ КОЛИЧЕСТВА НГО, НКО – 2 ОРГАНИЗАЦИИ

ВНЕДРЕНИЕ ПРОГРАММ РЕАБИЛИТАЦИИ – 2 ЕДИНИЦЫ



ЭТАП 1 ЭТАП 2 ЭТАП 3 ЭТАП 4

ЭТАПЫ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОЕКТА

РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОЕКТАСТРОИТЕЛЬСТВОПРОЕКТИРОВАНИЕПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ ЭТАП



ДОРОЖНАЯ КАРТА

РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОЕКТАСТРОИТЕЛЬСТВОПРОЕКТИРОВАНИЕПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ ЭТАПЭТАПЫ

1. ВВОД ОБЪЕКТОВ В 
ЭКСПЛУАТАЦИЮ

2. РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОЕКТА

3. ЭКСПЛУАТАЦИЯ И  
ОБСЛУЖИВАНИЕ КОМПЛЕКСА 
ЗДАНИЙ 

1. ПОЛУЧЕНИЕ РАЗРЕШЕНИЯ НА 
СТРОИТЕЛЬСТВО 
(РЕКОНСТРУКЦИЮ)

2. СТРОИТЕЛЬСТВО ОБЪЕКТОВ БУ 
«ОКРУЖНАЯ 
ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКАЯ 
БОЛЬНИЦА» И «ЦЕНТР МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОЙ АДАПТАЦИИ ДЛЯ 
ЛЮДЕЙ С МЕНТАЛЬНЫМИ 
НАРУШЕНИЯМИ».

1. РАЗРАБОТКА ПРОЕКТНОЙ 
ДОКУМЕНТАЦИИ

2. СОГЛАСОВАНИЕ ЭСКИЗНОГО 
ПРОЕКТА

3. ЭКСПЕРТИЗА ПРОЕКТНОЙ 
ДОКУМЕНТАЦИИ

1. ПРЕЗЕНТАЦИЯ ПРОЕКТА В 
ПРАВИТЕЛЬСТВО ХМАО-ЮГРЫ

2. СОГЛАСОВАНИЕ ПРОЕКТА КАК 
«СОЦИАЛЬНОГО СЕРВИСА ПО 
УХОДУ ЗА ЛИЦАМИ С 
МЕНТАЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ»

3. ЗАКЛЮЧЕНИЕ КОНЦЕССИОННОГО 
СОГЛАШЕНИЯ

ОПИСАНИЕ

РАБОТА «СОЦИАЛЬНОГО СЕРВИСА ПО 

УХОДУ ЗА ЛИЦАМИ С МЕНТАЛЬНЫМИ 

НАРУШЕНИЯМИ» В СОСТАВЕ 

КОМПЛЕКСА УЧРЕЖДЕНИЙ,  

НАХОДЯЩИХСЯ  В ЧЕРТЕ ГОРОДА

В ШАГОВОЙ ДОСТУПНОСТИ ОТ 

ОСТАНОВОЧНОГО КОМПЛЕКСА 

ОБЩЕСТВЕННОГО ТРАНСПОРТА

РЯДОМ С ПАРКОВОЧНОЙ ЗОНОЙ

СТРОИТЕЛЬСТВО И РЕКОНСТРУКЦИЯ  

КОМПЛЕКСА ЗДАНИЙ С УЧЕТОМ 

УТВЕРЖДЕННОЙ ПРОЕКТНОЙ 

ДОКУМЕНТАЦИИ

И ГРАДОСТРОИТЕЛЬНЫМИ НОРМАМИ

ОЦЕНКА ОБЪЕМА ПРОЕКТНОЙ 

ДОКУМЕНТАЦИИ С УЧЕТОМ ВСЕХ 

ТРЕБОВАНИЙ СОЦИАЛЬНЫХ

И МЕДИЦИНСКИХ ОРГАНИЗАЦИЙ. 

ОПРЕДЕЛЕНИЕ ОКОНЧАТЕЛЬНОГО 

ВАРИАНТА ГОТОВОГО ПРОЕКТНОГО 

РЕШЕНИЯ

ПЕРЕГОВОРЫ И ОПРЕДЕЛЕНИЙ 

УСЛОВИЙ ЗАКЛЮЧЕНИЯ 

КОНЦЕССИОННОГО СОГЛАШЕНИЯ

МЕХАНИЗМ 
РЕАЛИЗАЦИИ



ДОРОЖНАЯ КАРТА

РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОЕКТАСТРОИТЕЛЬСТВОПРОЕКТИРОВАНИЕПОДГОТОВИТЕЛЬНЫЙ ЭТАПЭТАПЫ

1. ООО «ЭКСПРОС»

2. ЦЕНТР РАЗВИТИЯ ГРАЖДАНСКИХ 
ИНИЦИАТИВ ЮГРЫ «ВЕЧЕ»

3. ОБЩЕРОССИЙСКАЯ 
ОБЩЕСТВЕННАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ 
«ИНВЕСТИЦИОННАЯ РОССИЯ»

4. ООО «ПЕРЕСТРОЙКА»

1. ООО «ЭКСПРОС»

2. ЦЕНТР РАЗВИТИЯ ГРАЖДАНСКИХ 
ИНИЦИАТИВ ЮГРЫ «ВЕЧЕ»

3. ОБЩЕРОССИЙСКАЯ 
ОБЩЕСТВЕННАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ 
«ИНВЕСТИЦИОННАЯ РОССИЯ»

4. ООО «ПЕРЕСТРОЙКА»

5. ИП ТЕТЕРЕВА В.В.

1. ООО «ЭКСПРОС»

2. ЦЕНТР РАЗВИТИЯ ГРАЖДАНСКИХ 
ИНИЦИАТИВ ЮГРЫ «ВЕЧЕ»

3. ОБЩЕРОССИЙСКАЯ 
ОБЩЕСТВЕННАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ 
«ИНВЕСТИЦИОННАЯ РОССИЯ»

4. ООО «ПЕРЕСТРОЙКА»

5. ИП ТЕТЕРЕВА В.В.

1. ООО «ЭКСПРОС»

2. ООО «СГЭС» 

3. ЦЕНТР РАЗВИТИЯ ГРАЖДАНСКИХ 
ИНИЦИАТИВ ЮГРЫ «ВЕЧЕ»

4. ОБЩЕРОССИЙСКАЯ 
ОБЩЕСТВЕННАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ 
«ИНВЕСТИЦИОННАЯ РОССИЯ»

5. ООО «ПЕРЕСТРОЙКА»

6. ИП ТЕТЕРЕВА В.В.

7. ИП МАЛОВ В.В.

ПАРТНЕРЫ

1. ПРАВИТЕЛЬСТВО ХМАО-ЮГРЫ

2. ЦЕНТР РАЗВИТИЯ ГРАЖДАНСКИХ ИНИЦИАТИВ ЮГРЫ «ВЕЧЕ»

3. БУ «СУРГУТСКАЯ КЛИНИЧЕСКАЯ ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКАЯ БОЛЬНИЦА»

4. ООО «ЭКСПРОС»

5. ИП ТЕТЕРЕВА В.В.

КООРДИНАТОРЫ 
ПРОЕКТА

В РАМКАХ УСЛОВИЙ КОНЦЕССИОННОГО СОГЛАШЕНИЯФИНАНСИРОВАНИЕ

ИНФОРМАЦИОННЫЕ 
ПАРТНЕРЫ



РЕАЛИЗАЦИЯ ПРОЕКТА

В РЕЗУЛЬТАТЕ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОЕКТА «ОКРУЖНАЯ КЛИНИЧЕСКАЯ ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКАЯ 

БОЛЬНИЦА» В СОСТАВЕ КОМПЛЕКСА:

• ОТДЕЛЬНО СТОЯЩИХ КАПИТАЛЬНЫХ ЗДАНИЙ СОЕДИНЕННЫХ ТЕПЛЫМИ ПЕРЕХОДАМИ (2400 М2,3800 М2, 

1000 М2, 1000 М2)

• ОТДЕЛЬНО СТОЯЩЕЕ ЗДАНИЕ – СКЛАД 1200 М2

• ВЕСЬ КОМПЛЕКС ПРЕДУСМАТРИВАЕТ ОТДЕЛЬНУЮ ИНФРАСТРУКТУРУ С АВТОМОБИЛЬНЫМИ СТОЯНКАМИ 

ДЛЯ ПОСЕТИТЕЛЕЙ И СОТРУДНИКОВ.

• ТЕРРИТОРИЯ ПРЕДУСМАТРИВАЕТ ПАРК ДЛЯ ПРОГУЛОК БОЛЬНЫХ.

ЦЕНТР МЕДИКО-СОЦИАЛЬНОЙ АДАПТАЦИИ ДЛЯ ЛЮДЕЙ С МЕНТАЛЬНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ 

• ОТДЕЛЬНО СТОЯЩЕЕ ЗДАНИЕ ПЛОЩАДЬЮ 4500 М2 С ОТДЕЛЬНОЙ ИНФРАСТРУКТУРОЙ И ПРИЛЕГАЮЩЕЙ 

ТЕРРИТОРИЕЙ 

ВЕСЬ КОМПЛЕКС УЧРЕЖДЕНИЙ НАХОДИТСЯ В ЧЕРТЕ ГОРОДА В ШАГОВОЙ ДОСТУПНОСТИ ОТ 

ОСТАНОВОЧНОГО КОМПЛЕКСА ОБЩЕСТВЕННОГО ТРАНСПОРТА РЯДОМ С ПАРКОВОЙ ЗОНОЙ.

В ЮГРЕ СТАРТУЕТ ИННОВАЦИОННЫЙ МЕДИКО-СОЦИАЛЬНЫЙ КОМПЛЕКС ПО УХОДУ

И СОПРОВОЖДЕНИЮ ЛИЦ С МЕНТАЛЬНЫМИ (ДУШЕВНЫМИ) РАССТРОЙСТВАМИ.


