РЕШЕНИЕ ИЗ ПРОТОКОЛА №6

заседания комиссии по разработке территориальной программы ОМС в Ленинградской области (далее – Комиссия)

от 17.10.2012

Комитет по здравоохранению                                                              14.00

Ленинградской области

РЕШИЛИ

1. О проекте постановления Правительства Ленинградской области «О внесении изменений в постановление Правительства Ленинградской области от 31 января 2012 года № 26 «О Территориальной программе государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в Ленинградской области на 2012 год». (далее ТПГГ).

Включить предложения по расширению «Перечня жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения, необходимых для оказания стационарной медицинской помощи, медицинской помощи в дневных стационарах всех типов,  скорой, неотложной медицинской помощи (в случае создания службы неотложной медицинской помощи) в рамках Территориальной программы государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в Ленинградской области» согласно приложения 1 к протоколу заседания комиссии №3 в проект ТПГГ ЛО на 2013 год.
Подготовленный проект постановления Правительства Ленинградской области «О внесении изменений в постановление Правительства Ленинградской области от 31 января 2012 года № 26 «О Территориальной программе государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в Ленинградской области на 2012 год» (приложение 1) представить в комитет по здравоохранению ЛО для согласования и утверждения в установленном порядке.

2. Анализ исполнения ТП ОМС 2012 года по итогам работы за 8 месяцев и прогноз исполнения, рассмотрение предложений медицинских организаций по корректировкам объемов медицинской помощи по ТП ОМС на 2012 год.

2.1 
Принять к сведению информацию по исполнению ТП ОМС за 8 месяцев по медицинским организациям, включенным в реестр медицинских организаций, осуществляющих деятельность в сфере обязательного медицинского страхования Ленинградской области в 2012 году, по исполнению ТП ОМС за 9 месяцев по оказанию медицинской помощи в других субъектах РФ по застрахованным в Ленинградской области и информацию по прогнозу исполнения за  2012 год.

2.2 
Предложить медицинским организациям, прогнозирующим превышение объемов,  взять под контроль исполнение плановых показателей по условиям оказания медицинской помощи и осуществлять деятельность в соответствии с установленными государственными заданиями, в соответствии с приказом комитета по здравоохранению от 30.12.2011 №49.

2.3 
В целях балансировки фактической потребности медицинской помощи с плановыми показателями на основании полученной информации от медицинских организаций и проведенного анализа решили осуществить оперативную корректировку объемов медицинской помощи с соблюдением следующего:

- корректировка объемов медицинской помощи происходит по 4 кварталу внутри условий оказания медицинской помощи;

- высвобождающиеся объемы по условиям оказания медицинской помощи направляются в медицинские организации Ленинградской области и на оказание медицинской помощи застрахованным Ленинградской области в других регионах.

- по медицинским организациям, участвующим в корректировке осуществляются  расчет индивидуальных коэффициентов на ноябрь, декабрь  2012 года по формуле:
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 - фиксированная сумма на ноябрь, декабрь до корректировки объемов;
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 - сумма по 5 статьям на ноябрь, декабрь после корректировки;

2.4   Перераспределить объемы медицинской помощи по 4 кварталу 2012 года по ТП ОМС по медицинским организациям включенным в реестр медицинских организаций, осуществляющих деятельность в сфере ОМС Ленинградской области:

2.4.1 по условиям оказания медицинской помощи - амбулаторно:

а) по МУЗ "Оредежская участковая больница" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилю - акушерство и гинекология – 275 посещений;  лечебно дело (ФАП) – 3093 посещений; 

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 4029 УЕТ.

б) по МБУЗ "Выборгская ЦРБ"

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилю - онкология – 1200 посещений; отоларингология – 3355 посещений; офтальмология – 1717 посещений; общая врачебная практика – 7300 посещений; травматология и ортопедия – 3600 посещений; терапия (средний персонал) – 4500 посещений; стоматология (доврачебная) – 3813 УЕТ

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилю лечебное дело (доврачебная МП) – 4500 посещений;

в) по НУЗ "Узловая больница на ст.Выборг"ОАО"РЖД"  

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилю – терапия – 3000 посещений; педиатрия уч. – 2000 посещений; хирургия – 1000 посещений; офтальмология - 1000 посещений; неврология -1000 посещений;

увеличить объемы

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально - 2000 УЕТ (833 посещения);

г) по МБУЗ "Рощинская районная больница" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилю– кардиология  –500 посещений; инфекционные болезни – 500 посещений; онкология – 1780 посещений; офтальмология – 2600 посещений; неврология – 2000 посещений; лечебное дело (ФАП) - 7000 посещений;

увеличить объемы  

по подгруппе планирования по профилю урология - 69 посещений;

д) по ГБУЗ "ЛеноблЦентр"

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям урология – 310 посещений; акушерство и гинекология – 450 посещений;

е) по МБУЗ "Гатчинская ЦРКБ"

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям -  кардиология - 4241 посещений; терапия - 3473 посещений; педиатрия уч. - 5545 посещений; инфекционные болезни - 1206 посещений;  травматология  и ортопедия – 7229 посещений;  неврология – 5334 посещений; акушерство (доврачебная МП) – 12398 посещений; лечебное дело (ФАП) - 13931 посещений;

ж) по МБУЗ "СРБ"

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия – 4062; хирургия – 1148 посещений; акушерство и гинекология – 3327 посещений; неврология – 1709 посещений; отоларингология – 1080 посещений; 
по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 4062 УЕТ;

з) по МБУЗ "Всеволожская КЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям - аллергология и иммунология – 7350 посещений; челюстно-лицевая хирургия – 2362 посещений; неврология – 25413 посещений;  акушерское дело (ФАП) – 14875 посещений; 

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 6175 УЕТ;

и) по МБУЗ "Кингисеппская ЦРБ им. П.Н. Прохорова" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям – ​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​педиатрия шк. - 8800 посещений; отоларингология - 4000 посещений; офтальмология – 6000 посещений; общая врачебная практика – 2000 посещений; акушерство и гинекология - 8500 посещений;

к) по МБУЗ "Ивангородская городская больница" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия 12000; урология – 1000; инфекционные болезни – 500; дерматология – 700; кардиология – 1000; педиатрия шк. – 1200; акушерство и гинекология 1000; 

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 7500 УЕТ;

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – онкология – 150; отоларингология – 300;

л) по МБУЗ "Приозерская ЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям терапия – 17000 посещений; педиатрия уч. – 12000 посещений; инфекционные болезни – 340 посещений; урология – 1400 посещений; акушерство и гинекология – 5200 посещений неврология – 3800 посещений; общая врачебная практика – 1400 посещений; кардиология  - 3600 посещений; хирургия - 3100 посещений; лечебное дело (ФАП)  – 6000 посещений; акушерское дело (ФАП) – 880 посещений;

увеличить объемы

по подгруппе планирования по профилю -  стоматология терапевтическая 106464 УЕТ (44361 посещение);

м) по ГАУЗ «ЛОКД» 

уменьшить объемы

по подгруппе планирования по профилю кардиология – 840 посещений;

н) по МУЗ "СЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппе планирования по профилю – лечебное дело (ФАП) – 1698 посещений

увеличить объемы

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 4075 УЕТ (1698 посещений);

о) по МУЗ "Лодейнопольская ЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилю – лечебное дело (ФАП)– 7000 посещений; терапия (средний персонал) – 1000 посещений; общая врачебная практика – 2000 посещений;

увеличить объемы

по подгруппам планирования – педиатрия (средний персонал) – 1000 посещений; лечебное дело (доврачебная МП) – 800 посещений;

по всем подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 19680 УЕТ (8200 посещений);

п) по МБУЗ "Тосненская ЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям - лечебное дело (ФАП) -  10000 посещений; онкология – 5200; отоларингология - 2000 посещений;

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия – 6000; педиатрия уч. -  10000 посещений; кардиология – 1000; инфекционные болезни –500; травматология и ортопедия – 10700; неврология – 3000 посещений; дерматология – 7000; эндокринология – 1000 посещений;

р) по МУЗ "Лужская ЦРБ"

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям - стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально –20937 УЕТ (8724 посещений);

с) по МБУЗ "Волховская стоматологическая поликлиника"

увеличить объемы

по всем подгруппам планирования по профилям – стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 12600 УЕТ (5250 посещений);

т) по МБУЗ "Выборгская детская городская больница"

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям -  травматология и ортопедия – 1000 посещений; неврология - 800 посещений; детская кардиология – 200 посещений;

у)по МУЗ «Тихвинская ЦРБ»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – педиатрия уч. – 5000 посещений; педиатрия шк. – 2000 посещений; терапия - 2000 посещений; хирургия – 6000 посещений; неврология - 3000 посещений; общая врачебная практика – 3000 посещений; лечебное дело (доврачебная МП) 10000 посещений; лечебное дело (ФАП) – 10718 посещений;

ф) по МБУЗ «Волосовская ЦРБ»

увеличить объемы 

по всем подгруппам планирования по профилям – стоматология, стоматология терапевтическая, стоматология хирургическая, стоматология детская  пропорционально – 21915 УЕТ (9131 посещений);

х) по ООО "МУ"Центурия"

уменьшить объемы по 1,2,3,4 кварталам 

по подгруппам планирования по профилям - терапия – 3510 посещений; урология –800  посещений; отоларингология – 710 посещений; офтальмология – 730 посещений;  неврология – 1100 посещений;  дерматология – 950 посещений;

ц) по ФГУ "442 ОВКГ ЛенВО Минобороны России" 

уменьшить объемы по 3,4 кварталам

по подгруппам планирования по профилям – гасроэнтерология – 730 посещений; пульмонология – 486 посещений; терапия – 8608 посещений; урология – 563; хирургия – 4068 посещений; акушерство и гинекология – 2750 посещений; отларингология – 2510 посещений; офтальмология – 2099 посещений; неврология – 2940 посещений; дерматология – 2100 посещений; педиатрия шк. – 300 посещений, педиатрия уч. – 5090; стоматология – 2550 посещений (4016 УЕТ);

ч) ГБОУ ВПО СЗГМУ им. И.И.Мечникова Минздравсоцразвития России

увеличить объемы по лечебно-диагностическим процедурам

по подгруппе планирования по профилю гемодиализ – 1405 сеансов;

ш) ГБУЗ ЛОКБ

увеличить объемы по лечебно-диагностическим процедурам

по подгруппе планирования по профилю гемодиализ – 6833 сеансов.


2.4.2 по условиям оказания медицинской помощи - стационарно:

а) по МБУЗ "Волховская ЦРБ" 

уменьшить объемы

по подгруппе планирования по профилю - инфекционные болезни – 1200 койко-дней;

б) по МБУЗ «Гатчинская ЦРКБ»

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям – неврология – 1236 койко/дней; терапия – 1546 койко/дней, офтальмология – 420 койко/дней;

в) по МБУЗ "Районная больница № 2 п. Вырица" 

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям - терапия - 1800 койко-дней; хирургия - 1600 койко-дней;

г) МБУЗ «Приозерская ЦРБ»

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям – инфекционные болезни – 705 койко-дней;

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – травматология и ортопедия – 1305 койко-дней; хирургия – 900 койко-дней;

д) МБУЗ «Ивангородская городская больница»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия – 800 койко-дней; хирургия – 650 койко-дней; восстановительная медицина ТР – 650 койко-дней;

е) МБУЗ «Токсовская районная больница»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия – 229 койко-дней; акушерство и гинекология – 450 койко-дней; педиатрия – 350 койко-дней;

ж) МБУЗ «Всеволожская КЦРБ»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – хирургия – 3000 койко-дней;

з) МУЗ «Лужская ЦРБ»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям – терапия – 560 койко-дней; хирургия – 520 койко-дней; травматология и ортопедия – 420 койко-дней;

и) по ГБУЗ ЛОКБ 

уменьшить объемы

по подгруппам  планирования по профилям – нейрохирургия - 1276 койко/дней; офтальмология - 495 койко/дней; неврология - 1690 койко/дней; сердечно-сосудистая хирургия - 1664 койко/дней; акушерство и гинекология - 594 койко/дней; 

увеличить объемы 

по подгруппам планирования – кардиология – 417 койко/дней ; гастроэнтерология- 3435 койко/дней; онкогематология - 531 койко/дней;

уменьшить объемы по лечебно-диагностическим процедурам

по подгруппе планирования по профилю гемодиализ - 827 сеансов;

к) ГБОУ ВПО СЗГМУ им. И.И.Мечникова Минздравсоцразвития России

увеличить объемы по лечебно-диагностическим процедурам

по подгруппе планирования по профилю гемодиализ – 100 сеансов;

2.4.3 по условиям оказания медицинской помощи - дневные стационары:


а) по МБУЗ "Выборгская ЦРБ"

уменьшить объемы

по подгруппе планирования по профилю терапия ДСП - 3898 пациенто-дней;

б) по МБУЗ "Гатчинская ЦРКБ"

уменьшить объемы

по подгруппе планирования по профилю акушерство и гинекология СДП 2 уровня - 1910 пациенто-дней; 

в) по НУЗ"Узловая больница на ст.Выборг"ОАО"РЖД"  

уменьшить объемы

по подгруппам планирования по профилям - педиатрия СДП 2 уровень - 1320 пациенто-дней; терапия ДСП  - 1320 пациенто-дней; терапия СДП 2 уровень - 700 пациенто-дней; хирургия ДСП – 660 пациенто-дней; 

г) по МБУЗ "Волховская ЦРБ"

увеличить объемы

по  подгруппам планирования по профилям – терапия СДП 2 уровня – 200 пациенто-дней; хирургия СДП 2 уровня – 400 пациенто-дней; неврология СДП 2 уровня - 1200 пациенто-дней;
д) по МБУЗ "Всеволожская КЦРБ" 

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям - хирургия ДСП– 200 пациенто-дней; терапия ДСП – 1600 пациенто-дней; 

е) по МБУЗ  "Токсовская  районная  больница" 

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям - терапия СДП 2 уровня – 1400 пациенто-дней; 

ж) по МУЗ "Лужская ЦРБ"

увеличить объемы

по подгруппе планирования по профилям – терапия СДП 2 уровня - 1400 пациенто-дней; общая врачебная практика ДСП - 500 пациенто-дней; терапия на дому - 950 пациенто-дней;

з) по МУЗ «Тихвинская ЦРБ»

увеличить объемы

по подгруппам планирования по профилям - терапия на дому - 675 пациенто-дней; терапия СДП 2 уровня -1283 пациенто-дней;

2.5
Высвобожденные объемы медицинской помощи направить на погашение фактического увеличения оказание медицинской помощи застрахованным Ленинградской области в других регионах.

2.6 Предложить комитету по здравоохранению ЛО внести изменения в приказ о государственных заданиях медицинским организациям от 30.12.2011 №49, в соответствии с данным протоколом решения Комиссии.
2.7 Предложить комитету по здравоохранению ЛО и ТФ ОМС подготовить изменения в Соглашение №1 и №2  от 07.02.2012 г. об установлении тарифов на оплату медицинской помощи с учетом данного протокола решения Комиссии.

3.  Об изменениях в распределение объемов медицинской помощи по Территориальной программе государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в Ленинградской области в рамках Базовой программы ОМС между страховыми медицинскими организациями на 2012 год в соответствии с приказом ТФОМС ЛО от 04.10.2012 г. № 421

Признать действующим распределение объемов медицинской помощи по Территориальной программе государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в Ленинградской области в рамках Базовой программы ОМС между страховыми медицинскими организациями на 2012 год,  утвержденное приказом ТФОМС ЛО от 04.10.2012 г. №421 (приложение 2 к Протоколу).
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