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Резюме. Цель исследования — изучить особенности законодательных нововведений Федерального закона №44-
ФЗ, произошедших в 2014 году, проанализировать их влияние на организацию закупочных процедур в сфере здра-
воохранения, выявить имеющиеся противоречия и предложить оптимальные изменения нормативно-правового 
регулирования данного раздела

Ключевые слова: Федеральный закон №44-ФЗ, закупки для государственных нужд, ограничения закупок.

LEGAL DEVELOPMENTS OF THE FEDERAL LAW NO. 44-ФЗ AND THEIR INFLUENCE ON THE MANAGEMENT OF GOODS, 
WORKS, AND SERVICES PROCUREMENT BY HEALTHCARE ORGANIZATIONS

Аleksey Anatolyevich Perfi lyev1, Igor Petrovich Saldan2, Nikolay Nikolayevich Shcherbina1, Yelena Vladimirovna Kolyado2,3

(1Altai Krai State Public Institution of Health Care, Barnaul; 2Altai State Medical University, Barnaul; 3Scientifi c-research 
Institute of complex problems of hygiene and occupational diseases, Novokuznetsk, Russia)

Summary. Objectives of the Research: Th e objectives of the research are to study specifi c aspects of the legal developments 
of the Federal Law No. 44-ФЗ adopted in 2014, to analyze their infl uence on the management of the healthcare procurement 
procedures, to fi nd out the existing discrepancies and to off er optimal amendments to the statutory regulations of this section.

Key words: Federal Law No. 44-ФЗ, government procurement, procurement restrictions.



47

Сибирский медицинский журнал (Иркутск), 2015, № 8

В условиях сложной экономической ситуации в 
Российской Федерации одной из основных задач госу-
дарства является эффективное использование бюджет-
ных средств. Выполнение данной задачи осуществляет-
ся в том числе с помощью механизма государственных 
и муниципальных закупок. Главным документом, регла-
ментирующим порядок проведения закупочных проце-
дур, является Федеральный закон от 05.04.2013 №44-ФЗ 
«О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, 
услуг для обеспечения государственных и муниципаль-
ных нужд» [1]. Однако в данном нормативно-правовом 
акте имеется большое количество недоработок, кото-
рые не позволяют государственным и муниципальным 
заказчикам своевременно получать качественные това-
ры, работы, услуги, необходимые им для осуществления 
основной хозяйственной деятельности. Для решения 
имеющихся проблем в течение 2014 года в Федеральный 
закон №44-ФЗ был внесен ряд изменений, основные из 
которых мы рассмотрим в нашей статье.

Заказчикам изменен годовой объем закупок, кото-
рые они вправе осуществить на основании пункта 4 
части 1 статьи 93 Федерального закона №44-ФЗ. В но-
вой редакции закона годовой объем закупок не должен 
превышать два миллиона рублей или не должен пре-
вышать пяти процентов совокупного годового объема 
закупок заказчика, объем не должен составлять более 
чем пятьдесят миллионов рублей. Внесение изменений 
в Федеральный закон №44-ФЗ, в части предоставления 
возможности заказчику осуществлять закупки не кон-
курентным способом на общую сумму, не превышаю-
щую два миллиона рублей, позволило медицинским 
организациям значительно увеличить возможность за-
купа товаров, работ, услуг у единственного поставщика 
(подрядчика, исполнителя).

Упразднено согласование заключения контракта 
при осуществлении закупок для обеспечения феде-
ральных нужд, нужд субъекта Российской Федерации, 
муниципальных нужд, соответственно, с федеральным 
органом исполнительной власти, уполномоченным на 
осуществление контроля в сфере закупок, органом ис-
полнительной власти субъекта Российской Федерации, 
органом местного самоуправления муниципального 
района или органом местного самоуправления город-
ского округа, уполномоченными на осуществление кон-
троля в сфере закупок в следующих случаях [2]:

— если электронный аукцион признан не состояв-
шимся по основанию, предусмотренному частью 16 
статьи 66 Федерального закона 44-ФЗ в связи с тем, что 
по окончании срока подачи заявок на участие в таком 
аукционе подана только одна заявка на участие в нем;

— если электронный аукцион признан не состояв-
шимся по основанию, предусмотренному частью 8 ста-
тьи 67 Федерального закона 44-ФЗ в связи с тем, что 
аукционной комиссией принято решение о признании 
только одного участника закупки, подавшего заявку на 
участие в таком аукционе, его участником;

— если электронный аукцион признан не состояв-
шимся по основанию, предусмотренному частью 20 ста-
тьи 68 Федерального закона 44-ФЗ в связи с тем, что в 
течение десяти минут после начала проведения такого 
аукциона ни один из его участников не подал предложе-
ние о цене контракта;

— если электронный аукцион признан не состояв-
шимся по основанию, предусмотренному частью 13 ста-
тьи 69 настоящего Федерального закона в связи с тем, 
что аукционной комиссией принято решение о соответ-
ствии требованиям, установленным документацией об 
электронном аукционе, только одной второй части за-
явки на участие в нем.

В 2014 году из общего количества опубликованных 
электронных аукционов на поставку лекарственных 
средств для учреждений здравоохранения Алтайского 
края около 30% были признаны не состоявшимися по 
вышеуказанным основаниям. Поэтому заключение 
контрактов по данным электронным аукционам осу-

ществлялось только после согласования с органом ис-
полнительной власти субъекта Российской Федерации. 
В результате чего, происходила задержка поставок ле-
карственных средств в учреждения здравоохранения 
Алтайского края. Внесение изменений в Федеральный 
закон №44-ФЗ позволило значительно сократить срок 
проведения закупки на поставку лекарственных средств 
и обеспечить их своевременные поставки в медицин-
ские организации края.

В законе определили конкретные случаи, при на-
ступлении которых контракт может быть заключен в 
любой форме предусмотренной Гражданским кодексом 
РФ. Причем оплата заказчиками обязательств, связан-
ных с указанной закупкой товаров, работ и услуг, может 
осуществляться в наличной форме, в том числе путем 
выдачи работникам подотчетных сумм на закупку с 
учетом предельного размера расчетов наличными день-
гами в Российской Федерации между юридическими 
лицами по одной сделке.

В условиях нестабильного курса рубля по отноше-
нию к доллару (евро) в Федеральный закон №44-ФЗ 
был внесен ряд временных изменений (только на 2015 
год), гарантирующих заказчику поставку необходимых 
потребностей для осуществления им основной хозяй-
ственной деятельности. К основным временным изме-
нениям, на наш взгляд, относятся:

— возможность заказчиков в 2015 году изменять по 
соглашению сторон срок исполнения контракта, и (или) 
цену контракта, и (или) цену единицы товара, работы, 
услуги, и (или) количества товаров, объема работ, услуг, 
предусмотренных контрактом, срок исполнения кото-
рых завершается в 2015 году, в порядке, установленном 
Правительством Российской Федерации;

— в 2015 году в случаях и в порядке, которые опреде-
лены Правительством Российской Федерации, заказчик 
предоставляет отсрочку уплаты неустоек (штрафов, пе-
ней) и (или) осуществляет списание начисленных сумм 
неустоек (штрафов, пеней);

— Правительство Российской Федерации вправе 
определять дополнительные случаи и условия, при ко-
торых в 2015 году заказчик может не устанавливать тре-
бования об обеспечении исполнения контракта.

Наиболее актуальны данные временные изменения 
для сферы здравоохранения, так как более половины ме-
дицинского оборудования, лекарственных препаратов и 
расходных медицинских материалов поставлялось из-за 
границы. В результате резкого увеличения курса доллара 
(евро) по отношению к Российскому рублю большинство 
контрактов, заключенных в конце 2014 года, стали для 
поставщиков убыточными. Себестоимость лекарствен-
ных препаратов с декабря 2014 года по март 2015 года 
увеличилась более, чем в два раза. Поэтому внесенные в 
Федеральный закон №44-ФЗ изменения в значительной 
мере повлияли на возможность поставщиков добросо-
вестно исполнить взятые на себя обязательства по госу-
дарственным и муниципальным контрактам.

Введена обязанность аукционной комиссии отстра-
нять участника от участия в электронном аукционе на 
любом этапе его проведения в случае установления 
недостоверности информации, содержащейся в до-
кументах, представленных участником электронно-
го аукциона в соответствии с частями 3 и 5 статьи 66 
Федерального закона №44-ФЗ.

Кроме изменений в самом федеральном законе о 
контрактной системе в сфере закупок, Правительством 
РФ опубликовано большое количество подзаконных 
нормативно-правовых актов. Часть постановлений 
выпущено с учетом сложившейся политической об-
становки в мире и введением санкций против России. 
Наиболее значимыми нормативно — правовыми акта-
ми для учреждений здравоохранения являются поста-
новление Правительства РФ от 05.02.2015 №102 «Об 
установлении ограничения допуска отдельных видов 
медицинских изделий, происходящих из иностранных 
государств, для целей осуществления закупок для обе-
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спечения государственных и муниципальных нужд»[3] 
и приказ Минэкономразвития Рjccbb от 25.03.2014 №155 
«Об условиях допуска товаров, происходящих из ино-
странных государств, для целей осуществления закупок 
товаров, работ, услуг для обеспечения государственных 
и муниципальных нужд» [4].

Безусловно, данные нормативно — правовые акты 
предоставляют возможность для развития местных 
товаропроизводителей, следовательно, влияют на по-
ложительное экономическое развитие государства в це-
лом. Но государственные и муниципальные медицин-
ские учреждения вынуждены теперь закупать не луч-
шие образцы медицинского оборудования, лекарствен-
ных препаратов и медицинских расходных материалов, 
а то, что производится в России, зачастую уступающее 
по качеству аналогичным импортным единицам.

Исходя из рассмотренных выше норм, можно сде-
лать следующие выводы:

В условиях сложной экономической и политиче-
ской ситуации внесенные в 2014 году в Федеральный 
закон №44-ФЗ изменения позволили увеличить опера-
тивность закупа товаров, работ, услуг медицинскими 
учреждениями Алтайского края. Кроме того, внесение 
временных изменений обеспечило возможность по-
ставщикам исполнить государственные и муниципаль-
ные контракты и обеспечить заказчиков необходимыми 
товарами, работами, услугами.

Для повышения качества товаров, поставляемых по 
государственным и муниципальным контрактам в ле-
чебные учреждения, предлагаем корректировки подза-
конных нормативно-правовых актов:

— внести следующие изменения в постановление 
Правительства РФ от 05.02.2015 №102: В случае, когда 
на участие в определение поставщика подано не менее 
2 удовлетворяющих требованиям документации о за-

купке заявок, которые одновременно содержат предло-
жения о поставке одного или нескольких видов меди-
цинских изделий, включенных в перечень, страной про-
исхождения которых является Российская Федерация, 
Республика Армения, Республика Белоруссия или 
Республика Казахстан и не содержат предложений о 
поставке одного и того же вида медицинского изделия 
одного производителя, заказчик должен отклонять за-
явки содержащие товар из иностранных государств 
(кроме товаров из Республики Армения, Республики 
Белоруссия и Республики Казахстан) за исключением 
заявок содержащих иностранный товар, который явля-
ется лучшим мировым брендом.

— внести следующие изменения в приказ 
Минэкономразвития РФ от 25.03.2014 №155: В случае, 
когда на участие в закупке путем проведения конкурса, 
аукциона или запроса предложений участником закуп-
ки подана заявка на участие или окончательное предло-
жение которое содержит предложения о поставке луч-
шего мирового бренда, то данную заявку необходимо 
оценивать аналогично заявкам, которые содержат пред-
ложения о поставке товаров российского, белорусского 
и (или) казахстанского происхождения.
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