Приложение 12 к протоколу №11 от 31.10.2016

ПОРЯДОК

рассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.

1. Общие положения.

1.1. Настоящий порядок регулирует правоотношения, возникающие в процессе подготовки и рассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области (далее Комиссия)предложений, направленных медицинскими организациями, уполномоченным органом исполнительной власти в сфере здравоохранения, медицинскими профессиональными некоммерческими организациями или их ассоциациями (союзами) и профессиональными союзами медицинских работников или их объединениями (ассоциациями), страховыми медицинскими организациями, осуществляющими деятельность на территории субъекта Российской Федерации, по формированию объемов медицинской помощи и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.

1.2. Настоящий порядок разработан в соответствии с подпунктами 6 и 7 пункта Правил обязательного медицинского страхования, утвержденных приказом Минздравсоцразвития России от 28.02.2011 № 158н «Об утверждении Правил обязательного медицинского страхования», с учетом методических указаний Федерального фонда ОМС по предоставлению информации об объемах медицинской помощи и их финансового обеспечения членами комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования (письмо от 24.11.2015 №7343/30-5/и). 
2. Порядок рассмотрения предложений.

2.1. Предложения, направленные в Комиссию, регистрируются и предварительно рассматриваются рабочими группами в порядке, установленном соответствующими решениями Комиссии.

2.2. Предложения рассматриваются раздельно по видам, условиям и формам медицинской помощи, медицинским услугам.

2.3. При рассмотрении предложений применяются критерии в соответствии с приложениями №№ 1 -  8 к настоящему Порядку.

2.4. По результатам рассмотрения рабочая группа направляет в Комиссию предложения: 1) о возможности участия медицинских организаций в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг); 2) о распределении объемов медицинской помощи между медицинскими организациями.

2.5. Окончательное решение по названным вопросам принимается Комиссией и оформляется в установленном порядке.

	
	Приложение 1 

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Услуга: Магнитно-резонансная томография

А. Критерии распределения: 

1. объемы распределяются в пределах, установленных для региона, в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. Медицинским организациям, набравшим наибольшее число баллов, распределяется объем не менее 2000 исследований каждой (с учетом исключений, изложенных в разделе Б). Объем распределяется медицинским организациям в порядке убывания набранных баллов. Медицинская организация, на долю которой приходится менее 2000 исследований,в том числе подавшие заявки на менее чем 2000 исследований, (с учетом исключений, изложенных в разделе Б), и далее медицинские организации, набравшие меньшее число баллов, не участвуют в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской услуги МРТ. В случае, если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году без документированных дефектов и обоснованных жалоб.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	1
	Наличие прикрепленного населения
	10

	2
	Расположение на территории Ленинградской области
	10

	3
	Оказание медицинской организацией, кроме услуги МРТ, медицинской помощи жителям Ленинградской области за счет средств ОМС или бюджета (независимо от вида, условий и форм).
	9

	4
	Наличие на сайте медицинской организации положительных отзывов от пациентов
	9

	5
	Мощность магнитного поля не менее 3 Тесла
	8

	6
	Возможность обследования пациента с весом  более 120 кг 
	5

	7
	Возможность исследования сердца
	5


Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие распределенных объемов, в соответствии с утвержденными критериями, не менее 2000 исследований. 

Исключения:
1. Организации, имеющие прикрепленное население (объем распределяется в любом случае не менее, чем необходимо пропорционально численности прикрепленного населения, либо в соответствии с заявкой). 

2. Организации, оказывающие медицинскую помощь жителям Ленинградской области независимо от источника ее финансирования (объем распределяется в любом случае не менее, чем необходимо для обеспечения лечебного процесса, либо в соответствии с заявкой).

3. Организации, расположенные на территории Ленинградской области (в этом случае правовым актом Комитета по здравоохранению Ленинградской области устанавливается маршрутизация пациентов с учетом района расположения и объем распределяется исходя из численности населения); 

4. Организации, проводящие уникальные виды исследований, например МРТ сердца (в этом случае правовым актом Комитета по здравоохранению устанавливается порядок направления на такие исследования и объем распределяется исходя из потребности именно в этих исследованиях).

	
	Приложение 2

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Услуга: Компьютерная томография

А. Критерии распределения: 

1. объемы распределяются в пределах, определенных для региона, в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. Медицинским организациям, набравшим наибольшее число баллов, распределяется объем не менее 2000 исследований каждой (с учетом исключений, изложенных в разделе Б). Объем распределяется медицинским организациям в порядке убывания набранных баллов. Медицинская организация, на долю которой приходится менее 2000 исследований,в том числе подавшие заявки на менее чем 2000 исследований, (с учетом исключений, изложенных в разделе Б), и далее медицинские организации, набравшие меньшее число баллов, не участвуют в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской услуги КТ. В случае, если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, оказывающей медицинскую помощь, затем расположенной на территории Ленинградской области, затем исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году без документированных дефектов и обоснованных жалоб.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	1
	Наличие прикрепленного населения
	10

	2
	Расположение на территории Ленинградской области
	10

	3
	Оказание медицинской организацией, кроме услуги КТ, медицинской помощи жителям Ленинградской области за счет средств ОМС или бюджета (независимо от вида, условий и форм).
	9

	4
	Возможность проведения исследований при оказании медицинской помощи в экстренной и неотложной формах
	8

	5
	Наличие в заявке мед.организации исследований с применением контрастирования, в том числе болюсного контрастирования
	5

	6
	Возможность обследования пациента с весом  более 150 кг 
	5

	7
	Число срезов томографа не менее 32
	5


Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие распределенных объемов, в соответствии с утвержденными критериями, не менее 2000 исследований. 

Исключения:
1. Организации, имеющие прикрепленное население (объем распределяется в любом случае не менее, чем необходимо пропорционально численности прикрепленного населения, либо в соответствии с заявкой). 

2. Организации, оказывающие медицинскую помощь жителям Ленинградской области независимо от источника ее финансирования (объем распределяется в любом случае не менее, чем необходимо для обеспечения лечебного процесса, в т.ч. пропорционально распределенному числу госпитализаций, обращений, посещений и т.п. либо в соответствии с заявкой).

3. Организации, расположенные на территории Ленинградской области (в этом случае правовым актом Комитета по здравоохранению Ленинградской области устанавливается маршрутизация пациентов с учетом района расположения и объем распределяется исходя из численности населения); 

4. Организации, проводящие уникальные виды исследований, например МРТ сердца (в этом случае правовым актом Комитета по здравоохранению устанавливается порядок направления на такие исследования и объем распределяется исходя из потребности именно в этих исследованиях).

	
	Приложение 3

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Услуга: Коронарная ангиография (коронарография)

А. Критерии распределения: 

1. объемы распределяются в пределах, определенных для региона, между медицинскими организациями, участвующими в реализации Территориальной программы бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области по профилю сердечно – сосудистая хирургия. Объемы распределяются в количестве, позволяющей медицинской организации обследовать пациентов для решения вопроса о проведении чрескожной коронарной ангиопластики с установкой стента в сосуд, либо иной операции на сердце или чрескожном (эндоваскулярном) вмешательстве, в том числе имплантации искусственного водителя ритма или антитахикардитического устройства, в соответствии с медицинскими показаниями. Учитывается заявка медицинской организации, а также объем выполнения услуги в текущем году.

Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие распределенных объемов, профилю сердечно – сосудистая хирургия. 

	
	Приложение 4

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Услуга: гемодиализ

А. Критерии распределения: 

1.объемы распределяются в пределах, определенных для региона, в соответствии с потребностью, которая определяется числом пациентов с диализной стадией хронической почечной недостаточности, а также числом пациентов с додиализной стадией, которым планируется начало проведения программного диализа в планируемый период. Кроме того, учитывается потребность в проведении сеансов «острого» гемодиализа, на основе данных текущего года.

2. Распределение осуществляется в соответствии с местом расположения отделения гемодиализа с целью обеспечения максимальной транспортной доступности для пациентов с учетом их места проживания. В случае, если критерию транспортной доступности удовлетворяют два и более отделения гемодиализа, и объемы не могут быть распределены во все эти организации, то распределение осуществляется в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. В случае, если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году без документированных дефектов и обоснованных жалоб.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	1
	Территориальное расположение диализного отделения, позволяющее обеспечить максимальную транспортную доступность для прикрепленных к данному отделению пациентов.
	10

	2
	Оказание медицинской организацией, кроме услуги гемодиализа, специализированной медицинской помощи жителям Ленинградской области за счет средств ОМС или бюджета (независимо от вида, условий и форм), что позволяет организовать медицинскую помощь при экстраренальной патологии в экстренной и плановой формах пациенту с диализной стадией ХПН, не переводя его на диализ в другую медицинскую организацию. 
	10

	3
	Расположение отделения гемодиализа на территории медицинской организации, оказывающей специализированную медицинскую помощь по нескольким профилям, что позволяет организовать  медицинскую помощь при экстраренальной патологии в экстренной форме пациенту с диализной стадией ХПН, не переводя его на диализ в другую медицинскую организацию.
	10

	4
	Проведение «острого» диализа 24 часа в сутки 7 дней в неделю (в т.ч. пациентам, находящимся в стационарных подразделениях медицинской организации, на территории которой расположено отделение гемодиализа).
	5

	5
	Возможность проведения перитонеального диализа
	5


Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие лицензии на данный вид деятельности. 

	
	Приложение 5

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Вид медицинской помощи: первичная медико-санитарная (первичная врачебная) помощь

А. Критерии распределения: 

1.Объемы распределяются в пределах, определенных для региона федеральным нормативом, пропорционально численности прикрепившихся лиц из числа застрахованных в Ленинградской области, в соответствии с требованиями, предъявляемыми к медицинским организациям, оказывающим медицинскую помощь по территориально-участковому принципу.

2. Распределение осуществляется с учетом места расположения подразделений, оказывающих первичную врачебную помощь с целью обеспечения максимальной территориальной (транспортной) доступности для пациентов. 

Закрепление за медицинской организацией зон обслуживания осуществляется правовым актом Комитета по здравоохранению.

В случае, если критерию территориальной (транспортной) доступности удовлетворяют две и более медицинские организации, и объемы не могут быть распределены во все эти организации, то распределение осуществляется в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. В случае, если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году без документированных дефектов и обоснованных жалоб.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	1
	Оказание медицинской организацией, кроме первичной врачебной помощи,  также и первичной специализированноймедицинской помощи и специализированной (за исключением высокотехнологичной) медицинской помощи
	10

	2
	Оказание медицинской организацией первичной медико – санитарной помощи в неотложной форме, в том числе на дому 
	10

	3
	Возможность и готовность к проведению диспансеризации отдельных групп взрослого населения (в соответствии с приказом Минздрава России от 03.02.2015 N 36ан "Об утверждении порядка проведения диспансеризации определенных групп взрослого населения".
	8

	4
	Возможность и готовность к проведению диспансеризации детского населения и профилактических осмотров несовершеннолетних в соответствии с действующими нормативными документами.
	5

	5
	Согласие медицинской организации участвовать (представлять данные) в клинико-организационных исследованиях и мероприятиях (мониторингах), проводимых уполномоченными органами государственной власти субъекта и федеральным уполномоченным органом государственной власти.  Согласие должно быть выражено в письменной форме.
	10

	6
	Возможность и готовность к проведению вакцинации в соответствии с национальным календарем профилактических прививок в соответствии с приказом Минздрава России от 21.03.2014 N 125н "Об утверждении национального календаря профилактических прививок и календаря профилактических прививок по эпидемическим показаниям" 
	5


Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие прикрепленного населения. Закрепление за медицинской организацией зоны обслуживанияосуществляется правовым актом Комитета по здравоохранению.

	
	Приложение 6

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Вид медицинской помощи: первичная медико-санитарная (первичная специализированная) помощь

А. Критерии распределения: 

1.Объемы распределяются в пределах, определенных для региона федеральным нормативом, пропорционально численности прикрепившихся лиц из числа застрахованных в Ленинградской области, с учетом объемов, распределенных в медицинские организации третьего уровня.

2. Распределение объемов первичной специализированной помощи осуществляется в медицинские организации трех групп:

	№
	Характеристика группы медицинских организаций
	Особенности распределения объемов

	1
	Медицинские организации, оказывающие первичную врачебную помощь по территориально – участковому принципу и имеющие прикрепленное население
	Пропорционально численности прикрепившихся лиц 

	2
	Медицинские организации, не имеющие прикрепленного населения,  оказывающие специализированную (включая высокотехнологичную) медицинскую помощь
	Распределяются объемы по специальностям и в количестве, соответствующих объему и профилю специализированной помощи, а также по востребованным специальностям (субспециальностям), имеющимся только в данной медицинской организации

	3
	Медицинские организации, оказывающие только первичную специализированную помощь
	Объемы распределяются по специальностям, отсутствующим в организациях первой и второй групп, с учетом территориальной (транспортной) доступности


Закрепление за медицинской организацией зон обслуживания осуществляется правовым актом Комитета по здравоохранению.

3. В случае, если критериям, установленным пунктом 2 раздела Анастоящего приложения,удовлетворяют две и более медицинские организации, и объемы не могут быть распределены во все эти организации, то распределение осуществляется в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. В случае, если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году без документированных дефектов и обоснованных жалоб.

Б. Показатель эффективности, определяющий возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): наличие прикрепленного населения. Закрепление за медицинской организацией зоны обслуживания осуществляется правовым актом Комитета по здравоохранению.

	
	Приложение 7

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Вид медицинской помощи: 

Специализированная помощь (за исключением высокотехнологичной) 

А. Критерии распределения: 

1. Специализированная медицинская помощь в Ленинградской области организуется на основе медицинских округов, в соответствии со статьей 17 Областного закона Ленинградской области от 27.12.2013 N 106-оз  "Об охране здоровья населения Ленинградской области".

2.Объемы распределяются в пределах, установленных для региона федеральным нормативом в два этапа.

	Этап распре-деления
	Группамедицинских организаций, в которые распределяются объемы на соответствующем этапе
	Особенности распределения объемов

	1
	Медицинские организации, специализированная медицинская помощь в которых оказывается не на территории медицинского округа, либо населению нескольких округов, отнесенные к третьему уровню в трехуровневой системе организации медицинской помощи в соответствии с правовым актом Комитета по здравоохранению
	Распределяются объемы по профилям и в количестве, соответствующих потребности населения Ленинградской области, с учетом объемов предшествующего периода, структуры и мощности медицинских организаций, доказанной эффективности конкретных методов лечения, имеющихся в медицинских организациях, с учетом предложений страховых медицинских организаций, и медицинских организаций, направленных в порядке, соответствующем пунктам 1.2 и 1.3 методических указаний Федерального фонда ОМС по предоставлению информации об объемах медицинской помощи и их финансового обеспечения членами комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования (письмо от 24.11.2015 №7343/30-5/и), а такжеа также особенностей территории (фактический уровень и структура заболеваемости, демографические показатели, доступность, в т. ч. транспортная,  медицинских организаций, сложившаяся структура и ресурсная база здравоохранения и т.д.)

	2
	Медицинские организации, оказывающие специализированную медицинскую помощь в том числе жителям того округа, в котором они расположены.
	Пропорционально численности застрахованных, прикрепившихся для оказания первичной медико – санитарной помощи к медицинским организациям соответствующего округа, в пределах, учитывающих федеральный норматив за вычетом объемов, распределенных на первом этапе, с учетом предложений страховых медицинских организаций, и медицинских организаций, направленных в порядке, соответствующем пунктам 1.2 и 1.3 методических указаний Федерального фонда ОМС по предоставлению информации об объемах медицинской помощи и их финансового обеспечения членами комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования (письмо от 24.11.2015 №7343/30-5/и), а такжеа также особенностей территории (фактический уровень и структура заболеваемости, демографические показатели, доступность, в т. ч. транспортная,  медицинских организаций, сложившаяся структура и ресурсная база здравоохранения и т.д.)


3. Объемы специализированной медицинской помощи распределяются внутри каждой группы медицинских организаций в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. Объем распределяется медицинским организациям в порядке убывания набранных баллов.В случае,если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	Критерии, применяемые на первом этапе распределения объемов специализированной помощи (за исключением высокотехнологичной)

	1
	Медицинская организация оказывает специализированную медицинскую помощь по нескольким основным хирургическим и терапевтическим (педиатрическим) профилям, либо является специализированной больницей (пункт 1.4. приложения к приказу Минздрава России от 06.08.2013 N 529н "Об утверждении номенклатуры медицинских организаций"), роддомом (пункт 1.5 названного приложения), диспансером (пункт 1.11 названного приложения), женской консультацией (пункт 1.14 названного приложения), центром (пункт 1.17 названного приложения).
	10

	2
	Оказание медицинской организацией также высокотехнологичной медицинской помощи, не входящей в базовую программу ОМС (включенной в раздел II Постановления о программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи)
	8

	3
	Организация оказывает специализированную медицинскую помощь в экстренной форме ежедневно 7 дней в неделю 24 часа в сутки.
	8

	4
	Организация оказывает специализированную медицинскую помощь как в условиях стационара, так и в условиях дневного стационара, и специализированная медицинская помощь в условиях дневного стационара включена в заявку на планируемый год
	5

	5
	Организация является учреждением высшего профессионального образования, либо научно – исследовательской организацией
	5

	Критерии, применяемые на втором этапе распределения объемов специализированной помощи (за исключением высокотехнологичной)

	1
	Медицинская организация оказывает специализированную медицинскую помощь по наибольшему числупрофилей в данном округе, либо является специализированной больницей (пункт 1.4. приложения к приказу Минздрава России от 06.08.2013 N 529н "Об утверждении номенклатуры медицинских организаций"), роддомом (пункт 1.5 названного приложения), диспансером (пункт 1.11 названного приложения), женской консультацией (пункт 1.14 названного приложения), центром (пункт 1.17 названного приложения).
	10

	2
	Медицинская организация оказывает специализированную медицинскую помощь по нескольким основным хирургическим и терапевтическим (педиатрическим) профилям в экстренной и неотложной формах одновременно ежедневно 7 дней в неделю 24 часа в сутки.
	10

	3
	Медицинская организация оказывает специализированную медицинскую помощь по наиболее востребованному профилю (профилям) на территории округа
	8

	4
	Оказание медицинской организацией также высокотехнологичной медицинской помощи, входящей в базовую программу ОМС (включенной в раздел I Постановления о программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи)
	8

	5
	Организация имеет в своей структуре подразделения, оказывающие услуги компьютерной томографии либо магнитно-резонансной томографии пациентам, получающим специализированную медицинскую помощь в условиях стационара
	8


Б. Показатели эффективности, определяющие возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): 

1. Наличие лицензии на данный вид деятельности

2. Организация медицинской помощи в соответствии с порядком по данному профилю, утвержденному соответствующим приказом федерального органа исполнительной власти, в т.ч. наличие в необходимых случаях обособленных подразделений (отделений) стационара.

	
	Приложение 8

к Порядкурассмотрения Комиссией по разработке Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области предложений по формированию объемов предоставления медицинской помощи медицинскими организациями и о возможном участии медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи с учетом показателей эффективности деятельности медицинских организаций.


КРИТЕРИИ

распределения объемов и показатели эффективности деятельности медицинских организаций, позволяющие провести оценкувозможности участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг).

Вид медицинской помощи: 

Специализированная(высокотехнологичная) медицинская помощь 

А. Критерии распределения: 

1. Специализированная (высокотехнологичная) медицинская помощь в Ленинградской области организуется на базе медицинских организаций, отнесенных к третьему уровню в трехуровневой системе организации медицинской помощи в соответствии с правовым актом Комитета по здравоохранению.

2.Объемы распределяются в пределах, установленных для региона федеральным нормативом.

3. Объемы специализированной (высокотехнологичной) медицинской помощи распределяются в соответствии с приоритетностью,  которая определяется как сумма баллов, присвоенных каждому критерию с применением 10 - балльной системы в соответствии с таблицей. Объем распределяется медицинским организациям в порядке убывания набранных баллов. Для высокотехнологичной медицинской помощи, оказываемой в экстренной форме, в одну организацию распределяется объем не менее 400 госпитализаций по соответствующему профилю. В случае,если несколько медицинских организаций набирают одинаковое число баллов, предпочтение оказывается медицинской организации, исполнившей наибольший объем услуг в предшествующем году.

	№ п/п
	Критерий распределения
	Число баллов

	1
	Медицинская организация оказывает специализированную (высокотехнологичную)  медицинскую помощь по нескольким основным хирургическим и терапевтическим (педиатрическим) профилям одновременно, либо является специализированной больницей (пункт 1.4. приложения к приказу Минздрава России от 06.08.2013 N 529н "Об утверждении номенклатуры медицинских организаций"), роддомом (пункт 1.5 названного приложения), диспансером (пункт 1.11 названного приложения), женской консультацией (пункт 1.14 названного приложения), центром (пункт 1.17 названного приложения).
	10

	2
	Медицинская организация оказывает также высокотехнологичную медицинскую помощь, не входящую в базовую программу ОМС (включенной в раздел II Постановления о программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи)
	10

	3
	Медицинская организация оказываетвысокотехнологичную медицинскую помощь по нескольким профилям одновременно (с учетом критериев п.1) в экстренной и неотложной формах (если профиль это предполагает) ежедневно 7 дней в неделю 24 часа в сутки.
	10

	4
	Организация оказывает как высокотехнологичную медицинскую помощь, так и специализированную медицинскую помощь в условиях стационара в экстренной и неотложной формах 7 дней в неделю 24 часа в сутки (объем включен в заявку на планируемый год).
	8

	5
	Организация является учреждением высшего профессионального образования, либо научно – исследовательской организацией
	5


Б. Показатели эффективности, определяющие возможность участия медицинской организации в реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам бесплатной медицинской помощи в части заявленных объемов оказания медицинской помощи (медицинских услуг): 

1. Наличие лицензии на данный вид деятельности

2. Организация медицинской помощи в соответствии с порядком по данному профилю, утвержденному соответствующим приказом федерального органа исполнительной власти, в т.ч. наличие в необходимых случаях обособленных подразделений (отделений) стационара.

