Дополнительное соглашение  № 3/14-ОМС 
к Тарифному соглашению в сфере обязательного медицинского страхования Челябинской области от 27 января  2015 года № 14-ОМС

6 июля 2015 года

Территориальный фонд обязательного медицинского страхования Челябинской области (далее именуется –  ТФОМС Челябинской области) в лице и.о. директора Мироновой Натальи Юрьевны,  действующей на основании Положения о Фонде от 20.04.2011, приказа ТФОМС Челябинской области от 02.07.2015 № 202-к «О возложении обязанностей»,
	Министерство здравоохранения Челябинской области (далее именуется– Минздрав Челябинской области) в лице министра здравоохранения Челябинской области Кремлева Сергея Леонидовича, действующего на основании Положения от 27.07.2004,
	Челябинская областная организация профсоюза работников здравоохранения Российской Федерации в лице Солдатченко Елены Борисовны, действующей на основании доверенности от 26.06.2015 № 188,
          Страховые медицинские организации (далее именуются – СМО) в лице:
- Заместителя директора  по региональному развитию - директора «Уральского центра «ООО «АльфаСтрахование-ОМС» Бакулева Алексея Викторовича, действующего по доверенности  от 16.01.2015   № 4,
- Директора Челябинского филиала ООО «СМК «РЕСО-Мед» Зиновьевой Надежды Владимировны, действующей по доверенности от 12.11.2014 № 116,
- Представитель ООО  СМК «Астра-Металл» Скоробогатых Андрея Александровича, действующего по доверенности  от 02.07.2015 № 123/15,  
- И.о. директора Челябинской дирекции Екатеринбургского филиала АО «СК «СОГАЗ-Мед» в г. Челябинск Переведенцевой Натальи Васильевны, действующей по доверенности от 19.05.2014 № 165, 
- Директора филиала ООО «СК «Ингосстрах-М» в г. Челябинске Востриковой Ларисы Александровны, действующей  по доверенности от 31.12.2014  № 03-583/15,
Профессиональные медицинские ассоциации в лице:
- Председателя Совета Челябинского областного регионального отделения общероссийской общественной организации «Общество врачей России» Важенина Андрея Владимировича, действующего на основании Устава от 17.12.2008, 
- Председателя Челябинской областной общественной организации врачей-терапевтов Синицына Сергея Петровича, действующего на основании Устава от 23.02.1993;
именуемые в дальнейшем Стороны, заключили настоящее Дополнительное соглашение к Тарифному соглашению в сфере обязательного медицинского страхования Челябинской области от 27 января 2015 года № 14-ОМС (далее именуется – Тарифное соглашение) о нижеследующем:
1. В преамбулу раздела I «Общие положения» внести следующие изменения:
1.1.  В абзаце 20 слова «от 12.07.2013 № 457 «О проведении диспансерного обследования (диспансеризации) инвалидов и участников Великой Отечественной войны, супругов погибших (умерших) инвалидов и участников Великой Отечественной войны, не вступивших в повторный брак, и лиц, награжденных знаком  «Жителю блокадного Ленинграда», бывших несовершеннолетних узников концлагерей, гетто, других мест принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками в период Второй мировой войны, признанных инвалидами вследствие общего заболевания, трудового увечья и других причин (за исключением лиц, инвалидность которых наступила вследствие их противоправных действий), в федеральных  государственных учреждениях, подведомственных Министерству здравоохранения Российской Федерации и Федеральному медико-биологическому агентству» (далее именуется – Приказ Минздрава РФ от 12.07.2013 № 457)» исключить.
1.2. В абзаце 23 слова «от 26.12.2014 № 1923» заменить на «от 26.12.2014             № 1983».
2. В раздел II «Способы оплаты медицинской помощи в сфере ОМС Челябинской области» внести следующие изменения:
2.1. В статью 1 главы 1 внести следующие изменения:
2.1.1. Пункт 3 части 1 изложить в новой редакции: «Для целей персонифицированного учета на посещения, подлежащие оплате по ОМС, заполняется учетная форма № 025-1/у «Талон пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях», утвержденная Приказом Министерства здравоохранения РФ от 15.12.2014 № 834н.».
2.1.2. В часть 2 внести следующие изменения:
2.1.2.1. Наименование части изложить в новой редакции: «Оплата диспансеризации определенных групп взрослого населения, в том числе инвалидов войн».
2.1.2.2. Пункт 1 изложить в новой редакции: «Оплата диспансеризации, проведенной определенным группам взрослого застрахованного населения, в соответствии с Приказами Минздрава РФ от 03.02.2015 № 36ан, Минздрава  Челябинской области от 22.12.2014 № 1955, от 26.12.2014 № 1983,   иными нормативно-правовыми актами (далее именуется – диспансеризация взрослого застрахованного населения) осуществляется за законченный случай, включающий посещения к врачам - специалистам  и объем исследований по направлениям данных врачей - специалистов.».
2.1.2.3. Пункт 2 изложить в новой редакции: «Оплата законченного случая диспансеризации  взрослого застрахованного населения 1916, 1919, 1922, 1925, 1928, 1931, 1934, 1937, 1940, 1943, 1946, 1949, 1952, 1955, 1958, 1961, 1964, 1967, 1970, 1973, 1976, 1979, 1982, 1985, 1988, 1991, 1994 годов рождения, инвалидов Великой Отечественной войны и инвалидов боевых действий, а также участников Великой Отечественной войны, ставших инвалидами вследствие общего заболевания, трудового увечья или других причин (кроме лиц, инвалидность которых наступила вследствие их противоправных действий); лиц, награжденных знаком «Жителю блокадного Ленинграда», и признанных инвалидами вследствие общего заболевания, трудового увечья и других причин (кроме лиц, инвалидность которых наступила вследствие их противоправных действий);  бывших несовершеннолетних узников концлагерей, гетто, других мест принудительного содержания, созданных фашистами и их союзниками в период Второй мировой войны, признанных инвалидами вследствие общего заболевания, трудового увечья и других причин (за исключением лиц, инвалидность которых наступила вследствие их противоправных действий) (далее именуется – инвалиды войн) осуществляется по тарифам на оплату медицинской помощи  законченного случая диспансеризации (I и II этапы) взрослого застрахованного населения Челябинской области.».  
2.1.3. Пункт 3 части 4 изложить в новой редакции: «В целях ведения персонифицированного учёта каждый врач-специалист выездной специализированной бригады заполняет форму № 025-1/у «Талон пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях», утвержденную приказом Министерства здравоохранения РФ от 15.12.2014 № 834н, однократно на одного пациента, которому оказана медицинская помощь.».
2.2. Абзац 5 пункта 2.1 статьи 2 главы 1 изложить в новой редакции:                    «- медицинской помощи, оказанной определенным группам взрослого застрахованного населения Челябинской области, в том числе инвалидам войн, в рамках проведения диспансеризации;».
2.3. В главу 2 внести следующие изменения:
2.3.1. Пункт 3 статьи 1 изложить в новой редакции: «В целях ведения персонифицированного учета однократно заполняется «Талон пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях» (ф. № 025-1/у, утвержденная приказом Министерства здравоохранения РФ от 15.12.2014 № 834н) на одного пациента, которому оказана медицинская помощь.».
2.3.2. В статью 2  внести следующие изменения:
2.3.2.1. Пункт 2.10.1.5 изложить в новой редакции: «КСГ 35 «Химиотерапия при остром лейкозе, дети», 36 «Химиотерапия при других злокачественных новообразованиях лимфоидной и кроветворной тканей, дети», 107 «Химиотерапия при остром лейкозе, взрослые», 108 «Химиотерапия при других злокачественных новообразованиях лимфоидной и кроветворной тканей, взрослые», 109 «Химиотерапия при злокачественных новообразованиях других локализаций (кроме лимфоидной и кроветворной тканей) (уровень 1)», 110 «Химиотерапия при злокачественных новообразованиях других локализаций (кроме лимфоидной и кроветворной тканей) (уровень 2)», 132.1 «Другие болезни уха (замена речевого процессора)».».
2.3.2.2. Дополнить пунктом 2.20 следующего содержания: «Случаи оказания медицинской помощи пациентам, нуждающимся в замене речевого процессора системы кохлеарной имплантации кодируются комбинацией кода номенклатуры  B05.057.008 «Услуги по реабилитации пациента, перенесшего операцию кохлеарной имплантации, включая замену речевого процессора» и кода МКБ -10 Н90.3, и предъявляются к оплате по законченному случаю лечения по КСГ 132.1 «Другие болезни уха (замена речевого процессора)».».
2.4. В главу 5 внести следующие изменения:
2.4.1. Пункт 3 дополнить абзацем следующего содержания: «Оплата оказанных внешних медицинских услуг (КТ, МРТ) по направлению из поликлиники  застрахованным за пределами Челябинской области, осуществляется в соответствии с порядком организации проведения межтерриториальных расчетов в сфере обязательного медицинского страхования Челябинской области, утвержденным приказом Челябинского областного фонда обязательного медицинского страхования от 03.06.2011 № 392 «Об утверждении Порядка организации проведения межтерриториальных расчетов». 
При оказании стационарной  медицинской помощи, медицинской помощи в условиях дневных стационаров застрахованным за пределами Челябинской области и отсутствии возможности у медицинской организации выполнения  КТ, МРТ,   медицинская организация направляет в другую медицинскую организацию и производит оплату за оказанные медицинские услуги на основании заключенных между медицинскими организациями договоров.».
3. В статью 2 главы 1 раздела III «Размер и структура тарифов на оплату медицинской помощи» внести следующие изменения:
3.1. Пункт 3 изложить в новой редакции: «Временные поправочные коэффициенты установлены приложением 12/3 к Тарифному соглашению для медицинских организаций:
- самостоятельных поликлиник – 1,1;
- поликлиник в составе больниц – 1,0;
- медицинских организаций, подведомственных ФМБА – 1,15;
- детских больниц, детских поликлиник – 1,3;     
- центральных районных больниц при наличии фельдшерско-акушерских пунктов (ФАПов):
 - от 10 до 30 - коэффициент в размере 1,1;  
- от 30 до 40 - коэффициент в размере 1,15.».
3.2. После пункта 4 дополнить пунктом 4/1 следующего содержания: «Тариф на основе среднедушевого норматива финансирования МО-Фондодержателей установлен в размере 177,01 рублей.». 
4.  Пункт 1 приложения 2/1 «Перечень медицинских организаций, не участвующих в подушевом финансировании амбулаторно-поликлинической медицинской помощи» изложить в новой редакции: 
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	1
	ПАО «Ашинский металлургический завод»



5. В приложение 2/2 «Перечень МО – Фондодержателей» внести следующие изменения:
5.1. Пункт 48 изложить в новой редакции: 
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	48
	ГБУЗ «Районная больница  с. Еткуль»


5.2. Пункты 92, 93 исключить;
5.3. Дополнить пунктами 106/1, 106/2 следующего содержания:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	106/1
	МБУЗ Городская клиническая больница № 6

	106/2
	МБУЗ Городская клиническая больница № 8 


6. В приложение 2/3 «Перечень медицинских организаций, оказывающих стоматологическую медицинскую помощь» внести следующие изменения:
6.1. Пункты 5,  62 изложить в новой редакции: 
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	5
	ПАО «Ашинский металлургический завод»

	62
	ГБУЗ «Районная больница  с. Еткуль»


6.2. Пункт 106 исключить;
6.3. Дополнить пунктом 116/1 следующего содержания:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	116/1
	МБУЗ Городская клиническая больница № 8 


7. В приложение 2/4 «Перечень медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в круглосуточных стационарах» внести следующие изменения:
7.1. Пункт 27 изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	27
	ГБУЗ «Районная больница  с. Еткуль»


7.2. Пункты 66, 67 исключить;
7.3. Дополнить пунктами 86/1, 86/2 следующего содержания:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	86/1
	МБУЗ Городская клиническая больница № 6

	86/2
	МБУЗ Городская клиническая больница № 8 



8. В приложение 2/5 «Перечень медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в  дневных стационарах» внести следующие изменения:
8.1. Пункт 52 изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	52
	ГБУЗ «Районная больница  с. Еткуль»


8.2. Пункты 99, 100 исключить;
8.3. Дополнить пунктами 125/1, 125/2 следующего содержания:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	125/1
	МБУЗ Городская клиническая больница № 6

	125/2
	МБУЗ Городская клиническая больница № 8 



9. Пункты 19, 33 приложения 2/7 «Перечень медицинских организаций, оказывающих скорую медицинскую помощь вне медицинской организации» изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации

	19
	ГБУЗ «Станция скорой медицинской помощи г. Сатка»

	33
	ГБУЗ «Районная больница  с. Еткуль»



10. Пункт 4 приложения 2/9 «Перечень консультативно-диагностических центров Челябинской области» исключить.
11. Приложение 7/1 «Структуры финансовых затрат на единицу объема по видам медицинской помощи» изложить в новой редакции (приложение 1).
12.  Приложение 8/1 «Перечень клинико-статистических групп заболеваний, размер коэффициентов относительной затратоемкости, используемых при оплате медицинской помощи, оказанной в круглосуточных стационарах» дополнить пунктом 132.1 следующего содержания:
	КСГ
	Наименование КСГ
	КЗ

	132.1
	Другие болезни уха (замена речевого процессора)
	25,33


13. Таблицы 1, 3 приложения 10/1 изложить в новой редакции (приложение 2).
14. Приложение 10/3 «Тарифы на оплату консультативно-диагностической  медицинской помощи (с учетом лабораторных и инструментальных исследований), оказанной по ОМС взрослому и детскому застрахованному населению в консультативно-диагностических центрах Челябинской области» изложить в новой редакции (приложение 3).
15. Пункт 91 приложения 12/2 «Коэффициенты половозрастных затрат» изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование МО-Фондодержателей
	Коэффициент

	91
	ГБУЗ " Районная больница с. Еткуль"
	1,003


16. Пункт 91 приложения 12/3 «Временные поправочные коэффициенты» изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование МО-Фондодержателей
	Коэффициент

	91
	ГБУЗ " Районная больница с. Еткуль"
	1,15



17. Пункт 91 приложения 13/1 «Тарифы на основе подушевого норматива финансирования МО-Фондодержателей» изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование МО-Фондодержателей
	Тариф, руб.

	91
	ГБУЗ " Районная больница с. Еткуль"
	204,17



18. В приложение 16/1 «Тарифы на оплату высокотехнологичной медицинской помощи, оказанной по обязательному медицинскому страхованию взрослому и детскому застрахованному населению Челябинской области в круглосуточном стационаре» внести следующие изменения:
18.1. Раздел «Офтальмология» изложить в новой редакции (приложение 4);
18.2. Дополнить разделом «Торакальная хирургия» (приложение 5).
19. Пункты 19, 33 приложения 17/1 «Суммы финансового обеспечения скорой медицинской помощи на 2015 год» изложить в новой редакции:
	№ п/п
	Наименование медицинской организации
	Сумма финансового обеспечения, тыс. руб.

	19
	ГБУЗ «Станция скорой медицинской помощи г. Сатка»
	60 311,82

	33
	ГБУЗ " Районная больница с. Еткуль"
	13 190,56



20.  Пункты 19, 33 приложения 17/2 «Тарифы на основе подушевого норматива финансирования скорой медицинской помощи» изложить в новой редакции:


	№ п/п
	Наименование медицинской организации
	Тариф на основе подушевого норматива финансирования скорой медицинской помощи, руб.

	19
	ГБУЗ «Станция скорой медицинской помощи г. Сатка»
	60,09

	33
	ГБУЗ " Районная больница с. Еткуль"
	39,85


	
21. Настоящее Дополнительное соглашение к Тарифному соглашению вступает в силу со дня его подписания и распространяет свое действие на правоотношения, возникшие с 1 июля  2015 года за исключением пунктов и приложений, для которых настоящим пунктом установлены иные сроки вступления в силу:
- пункты 1.1, 2.1, 2.2, 2.3.1, приложение 2 распространяют свое действие на правоотношения, возникшие с 1 августа 2015 года.
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