СОГЛАШЕНИЕ № 5

об установлении тарифа на оплату медицинской помощи по территориальной программе ОМС по видам Базовой программы ОМС 2011 г.

(далее - Соглашение)

г.Санкт-Петербург                                                                                      “ 18 ” августа 2011 года

Мы, нижеподписавшиеся в составе сторон:

Уполномоченный государственный       -              Комитет по здравоохранению 

орган Ленинградской области                                Ленинградской области     

в лице заместителя председателя комитета                                                                                                      

                                                                                  Рязанова Павла Николаевича

исполняющего обязанности председателя комитета на основании 

Положения о 
комитете                                                                                                                                                                                              

Территориальный фонд                            -             Территориальный фонд








обязательного медицинского страхования

                                                                                   Ленинградской области

                                                                                   в лице директора

                                                                                   Алексеева Александра Николаевича,








действующего на основании 








Положения о территориальном фонде

Представители страховых                        -             Ассоциация страховых медицинских

медицинских организаций                                      организаций Ленинградской области

 в лице Президента Ассоциации

                                                                                   Еремеева Юрия Алексеевича,








 действующего на основании 








 устава Ассоциации

Представители профессиональных          -             Ленинградская общественная 

медицинских ассоциаций                                        организация медицинских работников

                                                                                    в     лице     Президента    организации

                                                                                    Шишкиной Ольги Степановны,








 действующей на основании 








 устава 
Представители профессиональных          -             Территориальная   Санкт-Петербурга

союзов медицинских работников                           и Ленинградской области организация

                                                                                    профсоюза работников здравоохранения                              

                                                                                    РФ в лице председателя 

                                                                                    территориального комитета

                                                                                    Дмитриева Владимира Алексеевича,  








 действующего на основании устава

в соответствии со статьей 30 Федерального закона от  29 ноября 2010 года № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации», постановлением Правительства Ленинградской области от 11 февраля 2011 года № 22 «О Территориальной программы государственных гарантий по обеспечению граждан бесплатной медицинской помощью на территории Ленинградской области на 2011 год», постановлением Правительства Ленинградской области от 21 июня 2011 года № 183 «Об утверждении Положения о Территориальном фонде обязательного медицинского страхования Ленинградской области»  заключили настоящее Соглашение о нижеследующем:

1. Внести в Соглашение № 3 об установлении тарифа на оплату медицинской помощи по территориальной программе ОМС в рамках Базовой программы ОМС 2011 г. от 20 июля 2011 года (далее – Соглашение № 3) следующие дополнения и изменения:

1.1. По тексту Соглашения №3 слова «в рамках Базовой программы ОМС» заменить на слова «по видам Базовой программы ОМС».
1.2.  В пункте 1:

- дополнить абзацем третьим следующего содержания:

«Коэффициенты доплаты по профилю врачей-специалистов к основному тарифу по статьям затрат по видам базовой программы ОМС на 3 квартал 2011 года (далее – коэффициенты доплат АМП) устанавливаются в соответствии с приложение 3 к настоящему соглашению. Коэффициенты доплаты АМП применяются по случаям оказания медицинской помощи медицинскими организациями  по соответствующему профилю основного тарифа с учетом дополнительных услуг (операции, КТ) и результатов МЭК, проведенного страховыми медицинскими организациями.». 

- абзацы третий и четвертый 1 считать соответственно абзацами четвертым и пятым.

1.3.  В пункте 2:

- таблицу изложить в следующей редакции: 

	№ п/п
	Наименование тарифа
	Краткое наименование тарифа
	Профиль медицинской помощи
	Програм-

ный код 

тарифа
	Профиль в Государственном (муниципальном) задании
	Код МКБ-Х

	При оказании специализированной медицинской помощи

	1
	Эссенциальная (первичная) гипертензия ПМ
	МЭС ЭГ ПМ
	кардиология
	337
	Эссенциальная (первичная) гипертензия
	I10

	2
	Острый инфаркт миокарда ПМ
	МЭС ОИМ ПМ
	кардиология
	338
	Острый инфаркт миокарда
	I21 (I21.0, I21.1, I21.2, I21.3, I21.4, I21.9)

	3
	Другие формы стенокардии ПМ
	МЭС ДФС ПМ
	кардиология
	339
	Другие формы стенокардии
	I20.8

	4
	Фибрилляция и трепетание предсердий ПМ
	МЭС ФТП ПМ
	кардиология
	340
	Фибрилляция и трепетание предсердий
	I48

	5
	Нестабильная стенокардия ПМ
	МЭС НС ПМ
	кардиология
	341
	Нестабильная стенокардия
	I20.0

	При оказании первичной медико-санитарной помощи

	1
	Острый инфаркт миокарда ПМ
	МЭС ОИМ ПМ
	кардиология
	543


	Острый инфаркт миокарда
	I21 (I21.0, I21.1, I21.2, I21.3, I21.4, I21.9)

	2
	Эссенциальная (первичная) гипертензия ПМ
	МЭС ЭГ ПМ
	кардиология
	544


	Эссенциальная (первичная) гипертензия
	I10

	3
	Сердечная недостаточность ПМ
	МЭС СН ПМ
	кардиология, терапия общая
	545


	Сердечная недостаточность
	I50 (I50.0, I50.1, I50.9)

	4
	Другие формы стенокардии ПМ
	МЭС ДФС ПМ
	кардиология, терапия общая
	546


	Другие формы стенокардии
	I20.8

	5
	Фибрилляция и трепетание предсердий ПМ
	МЭС ФТП ПМ
	кардиология, терапия общая
	547


	Фибрилляция и трепетание предсердий
	I48


- дополнить абзацами следующего содержания:

«Стоимость случая по МЭС в рамках Программы модернизации определяется с использованием тарифов, утвержденных в вышеуказанных Сборниках тарифов, с учетом «Индивидуальных коэффициентов к случаю оказания медицинской помощи по базовым тарифам, учитывающим статьи расходов сверх базовой программы ОМС, с 1 августа 2011 г. по медицинским организациям, имеющим право их использования» (приложение 1 к Соглашению № 4 - приложение № 45 к Генеральному тарифному соглашению) по графе «КС».
Полученные средства используются медицинскими организациями по статьям базовой программы ОМС, в соответствии с утвержденными МЭС Распоряжениями комитета по здравоохранению ЛО. По всем статьям сверх базовой программы ОМС – за исключением кодов экономической классификации расходов 225 – услуги по содержанию имущества в части расходов на капитальный ремонт зданий и сооружений и 310 – увеличение стоимости основных средств на приобретение оборудования стоимостью свыше 100 тысяч рублей, средства используются в соответствии со «Структурой сумм по индивидуальным коэффициентам к случаю оказания медицинской помощи по базовым тарифам, учитывающим статьи расходов сверх базовой программы ОМС, с 1 августа 2011 г. по медицинским организациям, имеющим право их использования» (приложение 2 к Соглашению № 4 - приложение № 46 к Генеральному тарифному соглашению). 

Главные врачи медицинских учреждений вправе по согласованию с учредителями (приказом по медицинскому учреждению) устанавливать структуру тарифа по статьям сверх базовой программы ОМС и формировать смету доходов и расходов, в том числе, по ее изменению при наличии обоснования по мероприятиям Программы модернизации.

При оплате используется «Инструкция по порядку оплаты и применению тарифов на медицинские услуги по стационарной помощи и по стационару дневного пребывания» (приложения 40 к Генеральному тарифному соглашению с учетом дополнений, внесенных Соглашением № 4).

Страховые медицинские организации при оформлении результатов контроля объемов, сроков, качества и условий предоставления медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию заполняют акты МЭК, МЭЭ, ЭКМП с пометкой «Модернизация».». 

1.4. Пункт 3 дополнить абзацем следующего содержания:

«Определить «Список медицинских организаций, по которым по мероприятиям Программы Модернизации здравоохранения на 2011 год осуществляется оплата по мероприятию «Проведение углубленной диспансеризации 14-летних подростков” по Территориальной программе ОМС» (приложение 4)».

2. Утвердить:

- Коэффициенты доплаты по профилю врачей специалистов к основному тарифу по статьям затрат по базовой программе ОМС на 3 квартал 2011 года амбулаторно-поликлиническая помощь(областной взрослый, областной детский, муниципальный, врач центра здоровья, ФАП, доврачебный прием ) (приложение 3 к Соглашению № 3) согласно приложению 1 к Соглашению;

- Сборник основных тарифов по базовой ТП ОМС ЛО на 2011 год стационарная медицинская помощь МЭС в рамках Программы модернизации (ПМ) (областной взрослый) (приложение 4 к Соглашению № 3) согласно приложению 2 к Соглашению;

- Сборник основных тарифов по базовой ТП ОМС на 2011 год стационарная медицинская помощь МЭС (областной взрослый) в рамках Программы модернизации – согласно приложению 3 к Соглашению;

- Сборник основных тарифов по базовой ТП ОМС на 2011 год амбулаторно-поликлиническая помощь (углубленная диспансеризация 14-летних подростков) в рамках Программы модернизации (ПМ) согласно приложению 4 к Соглашению;

- Дополнение № 2 к Инструкции по порядку оплаты и применению тарифов на медицинские услуги по амбулаторно-поликлинической помощи» согласно приложению 5 к Соглашению.

- Список медицинских организаций, по которым по мероприятиям Программы Модернизации здравоохранения на 2011 год осуществляется оплата по мероприятию “Проведение углубленной диспансеризации 14-летних подростков” по Территориальной программе ОМС» согласно приложению 6 к Соглашению.

3. По мероприятию «Внедрение стандартов оказания медицинской помощи, повышение доступности амбулаторной медицинской помощи» по Программе Модернизации здравоохранения на 2011 год с 01.09.2011 г.:

- при оказании стоматологической помощи по данному мероприятию установить стоимость УЕТы – детская стоматология ПМ -   85,11 руб. (аналогично муниципальному тарифу). По указанному тарифу оплачивается одно посещение стоматолога детского с целью диспансеризации в объеме УЕТ проведенных в рамках указанного посещения по показаниям в соответствии с «Классификатором стоимости медицинской помощи в стоматологии в условных единицах трудоемкости (УЕТах) по базовой ТП ОМС ЛО на 2011 год».

Стоимость случая по углубленной диспансеризации 14-летних подростков в рамках Программы модернизации определяется с использованием тарифов, утвержденных в вышеуказанных Сборниках тарифов, с учетом «Индивидуальных коэффициентов к случаю оказания медицинской помощи по базовым тарифам, учитывающим статьи расходов сверх базовой программы ОМС, с 1 августа 2011 г. по медицинским организациям, имеющим право их использования» (приложение 1 к Соглашению № 4 - приложение № 45 к Генеральному тарифному соглашению) по графе «АМП (в т.ч. стоматология)».
Полученные средства используются медицинскими организациями по статьям базовой программы ОМС, аналогично структуре тарифов по амбулаторно-поликлинической помощи муниципальный уровень. По всем статьям сверх базовой программы ОМС – за исключением кодов экономической классификации расходов 225 – услуги по содержанию имущества в части расходов на капитальный ремонт зданий и сооружений и 310 – увеличение стоимости основных средств на приобретение оборудования стоимостью свыше 100 тысяч рублей, средства используются в соответствии со «Структурой сумм по индивидуальным коэффициентам к случаю оказания медицинской помощи по базовым тарифам, учитывающим статьи расходов сверх базовой программы ОМС, с 1 августа 2011 г. по медицинским организациям, имеющим право их использования» (приложение 2 к Соглашению № 4 - приложение № 46 к Генеральному тарифному соглашению). 

Главные врачи медицинских учреждений вправе по согласованию с учредителями (приказом по медицинскому учреждению) устанавливать структуру тарифа по статьям сверх базовой программы ОМС и формировать смету доходов и расходов, в том числе по ее изменению при наличии обоснования по мероприятиям Программы модернизации.

4. Оплата углубленной диспансеризации 14 – летних подростков осуществляется по следующим наименованиям тарифов:

	Наименование тарифа
	Програм-ный код тарифа
	Профиль в Государственном (муниципальном) задании
	Профиль в лицензии 
	Сертификат специалиста по профилю

	Педиатрия ПМ 1
	901
	Педиатрия общая
	Педиатрия
	Педиатрия

	Педиатрия ПМ 2
	910
	Педиатрия общая
	Педиатрия
	Педиатрия

	Детский хирург ПМ
	902
	Хирургия общая
	Хирургия,

Детская хирургия
	Детская хирургия

Детская хирургия

	Неврология ПМ
	903
	Неврология
	Неврология
	Неврология

	Офтальмология ПМ
	904
	Офтальмология
	Офтальмология
	Офтальмология

	Отоларингология ПМ
	905
	Отоларингология
	Отоларингология
	Отоларингология

	Травматология-ортопедия ПМ
	906
	Травматология-ортопедия
	Травматология-ортопедия
	Травматология-ортопедия

	Акушерство-гинекология ПМ
	907
	Акушерство-гинекология
	Акушерство-гинекология
	Акушерство-гинекология

	Детская урология-андрология ПМ
	908
	Урология
	Урология,

Детская урология-андрология
	Детская урология-андрология

Детская урология-андрология

	Детская стоматология ПМ
	909
	Стоматология
	Стоматология,

Стоматология детская
	Стоматология детская

Стоматология детская


При оплате используется «Инструкция по порядку оплаты и применению тарифов на медицинские услуги по амбулаторно-поликлинической помощи» (приложения 38 с учетом дополнений, внесенных Соглашением 4 к Генеральному тарифному соглашению) и утвержденное настоящим Соглашением «Дополнение № 2 к Инструкции по порядку оплаты и применению тарифов на медицинские услуги по амбулаторно-поликлинической помощи».

Страховые медицинские организации при оформлении результатов контроля объемов, сроков, качества и условий предоставления медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию заполняют акты МЭК, МЭЭ, ЭКМП с пометкой «Модернизация». 

5. Настоящее Соглашение вступает в силу с момента его подписания уполномоченными представителями сторон, и действует в течение срока действия Генерального тарифного соглашения.
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