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ПРОТОКОЛ заседания комиссии 
ПО РАЗРАБОТКЕ ТЕРРИТОРИАЛЬНОЙ ПРОГРАММЫ 

ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ
ЗАБАЙКАЛЬСКОГО КРАЯ

от 09 июня 2014 года

Присутствовали:

Председатель комиссии: Лазуткин М.Н.
          Члены комиссии: Перевалова Н.Г., Алексеев С.А., Бутыльский А.Н., Буданова О.А., Вишнякова В.А., Дурова О.А.,  Пимкин М.Г., Попова И.Н., Шелехова Н.В., Сафонова В.В., Рублева М.В., Петина О.Н., Скляр А.В., Гаспарян А.Э. 
         Лазуткин М.Н. установил явку членов Комиссии.

Из 18 человек, входящих в состав Комиссии, присутствуют 15 человек. 
Кворум имеется, состав Комиссии правомочен принимать решения.

Обсуждается повестка заседания.
Повестка заседания: 
1. Об утверждении дифференцированных подушевых нормативов финансирования для МО-фондодержателей, оказывающих амбулаторно-поликлиническую помощь прикрепившимся гражданам, на май 2014 года.
Докладчик – Мурзина Маргарита Иннокентьевна.
2. О внесении изменений в Тарифное соглашение на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края.
Докладчик – Мурзина Маргарита Иннокентьевна.

3. Об отмене повышающих коэффициентов для  ГУЗ «Забайкальский краевой перинатальный центр», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница №2», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница».
Докладчик – Мурзина Маргарита Иннокентьевна.

4. Разное.

Докладчик – Мурзина Маргарита Иннокентьевна.
Решили: повестку заседания утвердить.
        1. Об утверждении дифференцированных подушевых нормативов финансирования для МО-фондодержателей, оказывающих амбулаторно-поликлиническую помощь прикрепившимся гражданам, на май 2014 года.

        Слушали: Мурзину Маргариту Иннокентьевну – начальника финансово-экономического отдела Территориального фонда обязательного медицинского страхования Забайкальского края.
         Согласно разделу VI «Переходный период при введении в действие положения о порядке оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» приложения №1 к «Тарифному соглашению на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» Комиссии предлагается утвердить дифференцированные подушевые нормативы финансирования для МО-фондодержателей оказывающих амбулаторно-поликлиническую медицинскую помощь прикрепившимся гражданам, на май 2014 года (Приложение № 1).
Решили: утвердить дифференцированные подушевые нормативы финансирования для МО-фондодержателей, оказывающих амбулаторно-поликлиническую медицинскую помощь прикрепившимся гражданам, на май  2014 года.

2. О внесении изменений в Тарифное соглашение на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края.
Слушали: Мурзину Маргариту Иннокентьевну – начальника финансово-экономического отдела Территориального фонда обязательного медицинского страхования Забайкальского края.

2.1. В связи с необходимостью доработки программного продукта РМИС, в целях корректной подачи реестров за оказанную медицинскую помощь в рамках фондодержания и неготовностью отдельных медицинских организаций к переходу на фондодержание  в полном объеме, предлагаем продлить переходный период (на май 2014 года), путем внесения изменений в раздел VI «Переходный период при введении в действие положения о порядке оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» приложения 1 к Тарифному соглашению на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края. 
Решили: продлить переходный период на май 2014 года и внести изменения в раздел VI «Переходный период при введении в действие положения о порядке оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» приложения 1 к Тарифному соглашению на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края.
2.2. В связи с тем, что оплата диспансеризации взрослого населения (первый этап), диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации,  диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семьи,  осуществляется по законченному случаю проведения диспансеризации, в пределах согласованных объемов и соответствующей им стоимости по Территориальной программе, установленных решением Краевой комиссии по разработке территориальной программы ОМС, предлагается внести изменение в пункт 6.3. раздела VI «Переходный период при введении в действие положения о порядке оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» приложения 1 к Тарифному соглашению на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края, изложив его в новой редакции:

«6.3. В переходный период  дифференцированный подушевой норматив финансирования (ДПНi) для МО-фондодержателей, оказывающих амбулаторную помощь прикрепившимся гражданам, предусматривает объем финансирования медицинской организации на собственную амбулаторную деятельность и не включает  фонды для оплаты внешних медицинских услуг, а также средства на оплату диспансеризации взрослого населения (первый этап), диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации,  диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семьи и  рассчитывается на май и последующие месяцы 2014 года следующим образом:

ДПНi = (Лiгод.амб. – Лiдисп. – МПiопл.амб.) / Ком. / Чiпр., где

Лiгод.амб. – годовой лимит i-й МО по амбулаторной медицинской помощи, утвержденный Комиссией по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования Забайкальского края на финансирование амбулаторной помощи, руб.;

Лiдисп. -  утвержденный лимит по диспансеризации взрослого населения (первый этап), диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации,  диспансеризации детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в том числе усыновленных (удочеренных), принятых под опеку (попечительство), в приемную или патронатную семьи, руб.; 

МПiопл.амб. – стоимость оплаченной амбулаторной медицинской помощи i-й МО за месяцы, предшествующие расчетному периоду, руб.;
Ком. – количество оставшихся месяцев в году, за которые оплата амбулаторной медицинской помощи не производилась, ед.;
Чiпр. – численность застрахованных граждан, прикрепленных к i-й МО, оказывающей амбулаторную поликлиническую помощь в отчетном периоде в соответствии с п. 3.37 настоящего Положения, чел.

Дифференцированные подушевые нормативы утверждаются решением Краевой комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования Забайкальского края и доводятся Территориальным фондом обязательного медицинского страхования Забайкальского края до сведения СМО в течение пяти рабочих дней после даты утверждения. СМО осуществляет финансирование МО-фондодержателей в соответствии с утвержденными дифференцированными подушевыми нормативами и численностью застрахованных граждан, прикрепленных к медицинской организации».
Решили: внести изменения в пункт 6.3. раздела VI «Переходный период при введении в действие положения о порядке оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края» приложения 1 к Тарифному соглашению на медицинскую помощь в системе обязательного медицинского страхования Забайкальского края и изложить его в предложенной редакции.
3. Об отмене повышающих коэффициентов для  ГУЗ «Забайкальский краевой перинатальный центр», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница №2», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница».
Слушали: Мурзину Маргариту Иннокентьевну – начальника финансово-экономического отдела Территориального фонда обязательного медицинского страхования Забайкальского края.

         Предлагается при оплате стационарной медицинской помощи к предъявленным реестрам ГУЗ «Забайкальский краевой перинатальный центр» за май 2014 года не применять повышающий управленческий коэффициент в размере 1,5, а также к предъявленным реестрам ГУЗ «Краевая детская клиническая больница», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница №2» за май 2014 года не применять коэффициент сложности курации пациентов в размере 1,3.
Решили: ГУЗ «Забайкальский краевой перинатальный центр» отменить повышающий управленческий коэффициент к предъявленным реестрам за май 2014 года при оплате стационарной медицинской помощи в размере 1,5. ГУЗ «Краевая детская клиническая больница», ГУЗ «Краевая детская клиническая больница №2» отменить коэффициент сложности курации пациентов к предъявленным реестрам за май 2014 года при оплате стационарной медицинской помощи.
4. Разное.

Слушали: Мурзину Маргариту Иннокентьевну – начальника финансово-экономического отдела Территориального фонда обязательного медицинского страхования Забайкальского края.

4.1. В связи с низким выполнением объемов высокотехнологичной медицинской помощи в сравнении с годовыми объемами (по состоянию на 01 мая 2014 года  исполнено 2 %) предлагается страховым медицинским организациям оплату высокотехнологичной медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями за май 2014 года, произвести в пределах годовой стоимости высокотехнологичной медицинской помощи.
Решили: оплату высокотехнологичной медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями за май 2014 года, страховым медицинским организациям произвести в пределах годовой стоимости высокотехнологичной медицинской помощи.
4.2. Согласно распоряжения Министерства здравоохранения Забайкальского края от 18 июня 2014 года № 896, план-график по диспансеризации пребывающих в стационарных учреждениях детей-сирот и детей, находящихся без попечения родителей, дополнен медицинской организацией - 
ГУЗ «Краевой детский консультативно-диагностический центр», в связи с этим предлагается внести изменения в утвержденные объемы медицинской помощи на 2014 год по амбулаторной медицинской помощи, указав средства на проведение указанной диспансеризации (размер финансовых средств составит 320 916,49 руб., осмотрено 124 чел.). 
Решили: утвердить предлагаемые изменения и направить страховым медицинским организациям и ГУЗ «Краевой детский консультативно-диагностический центр» для использования в работе, начиная с 01 мая 2014 года. 
Председатель Комиссии                                                                           М.Н. Лазуткин
	Секретарь Комиссии

Члены комиссии:


	
	О.А. Буданова
Н.Г. Перевалова

О.А. Дурова

С.А. Алексеев 
А.Н. Бутыльский

В.А. Вишнякова

М.Г. Пимкин                           

                                           И.Н. Попова                               

 Н.В. Шелехова

В.В. Сафонова

М.В. Рублева
О.Н. Петина

А.В. Скляр

А.Э. Гаспарян
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