Об утверждении Административного регламента предоставления муниципальной услуги «Оказание первичной амбулаторно - поликлинической медицинской  помощи»
Постановление от 24.08.2011г. №288

       В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации от 27.07.2010г. № 210-ФЗ «Об организации предоставления государственных и муниципальных услуг», постановлением Правительства Российской Федерации от 11.11.2005г.        № 679 «О порядке разработки и утверждения административных регламентов исполнения государственных функций и административных регламентов предоставления государственных услуг», Уставом Карабашского городского округа, постановлением администрации Карабашского городского округа от 30.12.2010г.    № 443 «Об утверждении Порядка разработки и утверждения административных регламентов исполнения муниципальных функций (предоставления муниципальных услуг»), в целях повышения качества и доступности результатов предоставления муниципальной услуги по оказанию первичной амбулаторно-поликлинической медицинской помощи,

ПОСТАНОВЛЯЮ:

       1. Утвердить Административный регламент предоставления муниципальной услуги «Оказание первичной амбулаторно-поликлинической медицинской помощи» (приложение).

       2. Настоящее постановление разместить в сети Интернет на официальном сайте администрации Карабашского городского округа: http:www.admkarabash.ru.
       3. Контроль за исполнением настоящего постановления возложить на замести-теля главы Карабашского городского округа по социальным вопросам           Кожевникову А.Ф.

Глава Карабашского городского округа В.Ф. Ягодинец

                                                                                 Приложение









Утвержден постановлением









администрации Карабашского









городского округа









от 24.08.2011г. № 288

Административный регламент

предоставления муниципальной услуги
«Оказание амбулаторно-поликлинической медицинской помощи»
1. Общие положения

     1.1. Административный регламент предоставления муниципальной услуги «Оказание первичной амбулаторно-поликлинической медицинской помощи»   (далее - Регламент) разработан в целях обеспечения социальной гарантии прав граждан на оказание амбулаторно-поликлинической медицинской помощи.

    1.2. Муниципальную услугу «Оказание первичной амбулаторно-поликлинической медицинской помощи» (далее – муниципальная услуга) предоставляет муниципальное учреждение здравоохранения «Карабашская городская больница» (далее – МУ «Карабашская городская больница»).
    1.3.  Перечень нормативно-правовых актов, непосредственно регулирующих предоставление муниципальной услуги:     -  Конституция Российской Федерации;

    - «Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан» от 22.07.1993г. № 5487-1;

    - Федеральный закон от 06.10.2003 г. № 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации»;

    - Федеральный закон Российской Федерации от 12.04.2010г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств»;

    - Федеральный закон Российской Федерации от 08.08.2001г. № 128-ФЗ «О лицензировании отдельных видов деятельности»;

    - Постановление Правительства Российской Федерации от 22.01.2007г. № 30 «Об утверждении Положения о лицензировании медицинской деятельности»; 

    - Постановление Правительства Челябинской области   «О Территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам РФ, проживающим в Челябинской области, бесплатной медицинской помощи »

   - Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 20.11.2002г. № 350 «О совершенствовании амбулаторно-поликлинической помощи населению Российской Федерации";

    - Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 29.07.2005г. № 487 «Об утверждении Порядка организации оказания первичной медико-санитарной помощи"; 

   - Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 13.10.2005г. № 633 " Об организации медицинской помощи";

    - Устав Муниципального учреждения здравоохранения «Карабашская городская больница».

2. Требования к порядку предоставления муниципальной услуги

    2.1. Документы, необходимые для предоставления муниципальной услуги:

    2.1.1. Для взрослых пациентов и детей в возрасте 15-18 лет включительно:

    -  паспорт;

    -  действующий полис обязательного медицинского страхования;

    2.1.2. Для детей в возрасте 0-14 лет включительно:

    - свидетельство о рождении;

    -  действующий полис обязательного медицинского страхования;

    2.1.3. Для иногородних пациентов:

    2.1.3.1. Для взрослых пациентов и детей в возрасте 15-18 лет включительно:

    -  оригинал и  копия паспорта;

    -  оригинал и  копия действующего  полиса обязательного медицинского страхования;

   2.1.3.2. Для детей в возрасте 0-14 лет включительно:

   -  оригинал и копия свидетельства о рождении;

    -  оригинал и  копия действующего полиса обязательного медицинского страхования;
    2.2. Порядок обращения для получения результата муниципальной услуги
    Для получения муниципальной услуги получатель или его законный представитель обращаются в МУ «Карабашская городская больница» лично. В случае необходимости оказания неотложной помощи и при вызове врача на дом получатель или его законный представитель обращаются за услугой по телефону.

    2.3. Порядок информирования о муниципальной услуге

     Место нахождения, график работы МУ«Карабашская городская больница» приведены в приложении № 1 к настоящему Регламенту.

     Информация о предоставлении муниципальной услуги осуществляется посредством:

    - телефонной связи;

    - электронной почты;

    - информационных стендов, размещенных в МУ «Карабашская городская больница».

    На информационных стендах, размещаемых в помещении поликлиники, содержится следующая информация:

    - адрес учреждения, номера телефонов, адрес электронной почты;

    -график работы поликлиники, режим приема пациентов, указатель кабинетов;

    -Территориальная программа государственных гарантий оказания гражданам РФ, проживающим в Челябинской области, бесплатной медицинской помощи

    - копия Устава;

     - извлечения из законодательных и иных нормативно правовых актов, регулирующих деятельность по предоставлению муниципальной услуги;

    - копия лицензии на право осуществления медицинской деятельности;

    - перечень документов, представляемых гражданами для получения муниципальной услуги.

    -перечень платных медицинских услуг, прейскурант цен на платные медицинские услуги.
     2.4. Содержание муниципальной услуги.
     В содержание муниципальной услуги входит:

     - оказание первой (доврачебной, врачебной) и неотложной медицинской помощи больным при острых заболеваниях, травмах и других неотложных состояниях;

     - проведение профилактических мероприятий по предупреждению и снижению заболеваемости, абортов, выявление ранних и скрытых форм заболеваний, социально значимых болезней и факторов риска;

    - диагностика и лечение различных заболеваний и состояний;

    - восстановительное лечение;

    - экспертиза временной нетрудоспособности;

    - диспансерное наблюдение больных, в том числе отдельных категорий граждан, имеющих право на получение набора социальных услуг;

   - диспансеризация беременных женщин, родильниц;

   - диспансеризация здоровых и больных детей;

   - динамическое медицинское наблюдение за ростом и развитием ребенка;

    - организация дополнительной бесплатной медицинской помощи отдельным категориям граждан, в том числе обеспечение необходимыми лекарственными средствами;

   - установление медицинских показаний и направление в учреждения государственной системы здравоохранения для получения специализированных видов помощи;

   - врачебная консультация и профориентация;

   - вакцинопрофилактика;

   - установление показаний и направление в бюро медико-социальной экспертизы;

   - установление показаний и направление на санаторно-курортное лечение;

   - проведение санитарно – гигиенических и противоэпидемических мероприятий;

   - осуществление санитарно – гигиенического образования, в том числе по вопросам формирования здорового образа жизни. 

    Гарантированный объем, и виды бесплатной медицинской помощи предоставляются населению в соответствии с Программой государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации, проживающим в Челябинской области, бесплатной медицинской помощи.
     Оплата необходимых для лечения медикаментов и изделий медицинского назначения в амбулаторно-поликлинических отделениях производится за счет личных средств граждан, кроме групп населения и категорий заболеваний, подлежащих льготному лекарственному обеспечению в соответствии с действующим федеральным законодательством.

     В рамках оказания муниципальной услуги осуществляется обеспечение отдельных категорий граждан необходимыми лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также обеспечение детей специализированными продуктами лечебного питания в соответствии с законодательством Российской Федерации и нормативно-правовыми актами Челябинской области.

     При оказании неотложной медицинской помощи оплата необходимых медикаментов и изделий медицинского назначения производится за счет средств обязательного медицинского страхования в пределах Перечня лекарственных средств и тарифов на медицинские услуги, оказываемые по Программе с учетом их утвержденной структуры,  и средств местного бюджета  на оказание амбулаторно-поликлинической помощи.

    Условия оказания амбулаторно-поликлинической помощи в рамках Программы ОМС:
    - выбор пациентом участкового врача (врача общей практики) с учетом согласия врача, а также выбор организации первичной медико-санитарной помощи в рамках договоров обязательного медицинского страхования;

    - время ожидания приема – не более 30 минут от времени, назначенного пациенту;

    - первичный прием к врачам специалистам осуществляется по направлению врача участковой службы (за исключением лиц, дата посещения которым определена врачом-специалистом, и пациентов, находящихся на диспансерном учете у соответствующего специалиста);

    - при оказании плановой медицинской помощи и услуг на дому пациентам предусматривается время ожидания медицинского работника (врача, медицинской сестры, фельдшера) не более 7 часов с момента регистрации вызова;

    - при оказании неотложной медицинской помощи – время ожидания медицинского работника не более 3-х часов с момента регистрации вызова;

    -возможность предварительной записи на амбулаторный прием к участковым врачам, в том числе врачам общей практики;

    -  амбулаторная карта пациента хранится в регистратуре поликлиники МУ  «Карабашская  городская  больница»;

    -  обеспечение экстренных и неотложных мероприятий в соответствии со стандартами оказания медицинской помощи по соответствующей патологии (включая лекарственное обеспечение и экстренную диагностику);

     -  обеспечение перевода пациента на следующий этап оказания медицинской помощи в случае непосредственной угрозы жизни или здоровью;

     - обеспечение пациента необходимой информацией по лечебно-охранительному режиму, порядку лечения и диагностики, порядку приобретения лекарств, а так же предоставление пациенту необходимых документов, обеспечивающих возможность лечения амбулаторно или на дому (рецепты, справки или лист временной нетрудоспособности, направления на лечебно-диагностические процедуры т.д.)

    - экстренное медицинское обслуживание осуществляется вне очереди;

    - отсутствие страхового полиса и документов, удостоверяющих личность, не является причиной отказа в экстренном приеме;

    - возможность вызова врача (фельдшера), участкового врача (фельдшера) на дом в случае, когда пациент по состоянию здоровья не может посетить амбулаторно-поликлиническое отделение;

    - консультации врачей-специалистов и обследования на дому больных, которые по состоянию здоровья и характеру заболевания не могут посещать амбулаторно-поликлиническое подразделение, проводятся по назначению лечащего врача;

    - направление  пациентов на плановую госпитализацию лечащим врачом в соответствии с клиническими показаниями, требующими госпитального режима, интенсивной терапии и круглосуточного наблюдения;

    - объем диагностических и лечебных мероприятий для конкретного пациента определяет лечащий врач в соответствии с утвержденными в установленном порядке стандартами оказания медицинской помощи;

    - наличие очередности на отдельные диагностические исследования не более 7 дней при оказании плановой медицинской помощи;

    - направление пациентов на консультацию и лечение в областные учреждения здравоохранения осуществляется лечащим врачом по согласованию с заместителем главного врача по медицинской работе в порядке, установленном  Министерством  здравоохранения области;

    - лечащий врач обязан проинформировать больного, а в случае лечения несовершеннолетних в возрасте до 15 лет и больных наркоманией в возрасте до      16 лет, а также граждан, признанных в установленном порядке недееспособными, их родителей или законных представителей в доступной для них форме о ходе лечения, прогнозе, необходимом индивидуальном режиме;

    - направление на консультацию и реализация рекомендаций консультантов осуществляется только по согласованию с лечащим врачом, за исключением экстренных случаев, угрожающих жизни больного.

    При оказании услуг гражданам в амбулаторно-поликлинических условиях используются возможности лечебно-диагностической базы МУ «Карабашская городская больница» для проведения необходимых диагностических, лечебных и реабилитационных мероприятий.

    Порядок и условия оказания услуги за рамками Программы ОМС. 

     За счет средств обязательного медицинского страхования не оплачивается медицинская помощь, оказываемая следующим категориям граждан:

    не застрахованным по обязательному медицинскому страхованию;

    иностранным гражданам;

     военнослужащим Вооруженных Сил Российской Федерации, а также гражданам, призванным на военные сборы;

    военнослужащим органов Федеральной службы безопасности Российской Федерации;

    военнослужащим внутренних войск Министерства внутренних дел Российской Федерации;

    лицам рядового и начальствующего состава органов внутренних дел;

    лицам рядового и начальствующего состава Государственной противопожарной службы Министерства Российской Федерации по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий.

    Медицинская помощь, оказанная вышеперечисленным категориям граждан, оплачивается в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.

    Лицам, не застрахованным по обязательному медицинскому страхованию и иностранным гражданам оказывается медицинская помощь за счет личных средств граждан в отведенное по правилам внутреннего распорядка  время. 

    Вышеперечисленным категориям граждан оказывается медицинская помощь по экстренным и неотложным показаниям  вне очереди, с дальнейшим направлением их в ведомственные лечебные учреждения.

    При наличии договора с организацией (учреждением) на обслуживание сотрудников, не имеющих страховых медицинских полисов,  оплата за медицинское обслуживание производится за счет средств организации (учреждения).

    За счет средств обязательного медицинского страхования не оплачиваются:

     расходы на лечение застрахованных по обязательному социальному страхованию лиц, получивших повреждение здоровья вследствие тяжелых несчастных случаев на производстве;

    обязательные предварительные (при поступлении на работу) и периодические (в течение трудовой деятельности) медицинские осмотры (освидетельствование) граждан;

    выведение из хронической алкогольной и наркотической зависимости (интоксикации).

     2.5. Требования к качеству оказания  муниципальной услуги.
    Амбулаторно-поликлиническая помощь предоставляется непосредственно в поликлинике МУ «Карабашская городская больница» или на дому.

    Оказание медицинской помощи осуществляется участковым врачом, врачом общей практики или специалистом в соответствии с профилем заболевания, особенностями течения заболевания и стандартами медицинской помощи. При этом используются возможности лечебно – диагностической базы учреждения и обеспечивается преемственность в оказании медицинской помощи между стационарным и амбулаторно-поликлиническим этапами.

     Своевременность и качество оказания амбулаторно-поликлинической помощи напрямую влияют на сроки выздоровления и качество жизни пациентов.

     Качество диагностических процедур должно определяться быстротой и точностью установления диагноза, что способствует выявлению заболеваний на ранних стадиях, их быстрому лечению и восстановлению здоровья пациентов.

    Организация диагностических мероприятий должно обеспечиваться наличием  необходимого диагностического оборудования.

    Организация помощи в период установления диагноза заключается в правильном выборе и получении лекарств, порядке их приема до установления окончательного диагноза. 

     Медицинским работникам необходимо проводить разъяснения о пагубности вредных привычек (употребление алкоголя, наркотиков, курения и так далее), которые усугубляют выявляющиеся заболевания, давать необходимые рекомендации по предупреждению или преодолению их. 

     Услуги лечебно-вспомогательных отделений (кабинетов) должны обеспечивать получение пациентами назначенных им процедур с учетом характера заболевания, медицинских показаний, физического состояния пациентов. Должна быть обеспечена своевременность и максимальная непрерывность получения услуги в соответствии с предписанием лечащего врача.  

     Помещения для физиотерапевтических услуг, услуг по массажу  по размерам, расположению и конфигурации должны обеспечивать проведение в них указанных услуг с учетом специфики обслуживаемого контингента. Помещения должны быть оснащены необходимым специальным оборудованием, инвентарем, находящимся в исправном состоянии и соответствовать установленным санитарно-гигиеническим нормам.

     При лечении пациента в амбулаторно-поликлиническом учреждении ведется необходимая медицинская документация, отражающая данные о состоянии здоровья пациента, а также оформляются документы, подтверждающие его временную нетрудоспособность. 

     2.6. Перечень оснований для отказа в предоставлении муниципальной услуги.
     Основанием для отказа в предоставлении муниципальной услуги являются:

     - непредставление документов;

     -обращение гражданина  за пределами рабочего времени поликлиники.

      Данный перечень не распространяется на граждан, которым необходимо оказание экстренной и неотложной медицинской  помощи.

3. Административные процедуры

      Основанием для начала предоставления муниципальной услуги является обращение получателя в поликлинику МУ «Карабашская городская больница».

      Юридическим фактом, являющимся основанием для предоставления услуги является предоставление документов, необходимых для получения услуги (паспорт, действующий полис обязательного медицинского страхования, свидетельство о рождении).

     Работник регистратуры  проводит первичную проверку документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги, удостоверяясь, что:

     - данные полиса обязательного медицинского страхования  полностью соответствуют данным паспорта (свидетельства о рождении);

     - полис обязательного медицинского страхования является действительным на момент обращения.

     Предоставление муниципальной услуги осуществляет медицинский персонал:

     1) работники регистратуры (поликлиника взрослая, детская);

      2) участковые врачи-терапевты, участковые врачи-педиатры, врач общей практики, фельдшера на врачебных должностях и средний медицинский персонал, работающий с вышеуказанными специалистами;

     3) врачи узких специальностей;

     4) врачи-акушеры-гинекологи;

     5) врачи-стоматологи, зубные врачи

     6) административно-управленческий персонал (заместитель главного врача по медицинской работе, заведующие взрослой и детской  поликлиникой).

     Состав медицинского персонала определяется в соответствии со штатным расписанием МУ «Карабашская городская больница».

    Ответственный за предоставление услуги – главный врач МУ «Карабашская городская больница».

4. Порядок и формы контроля за предоставлением муниципальной услуги

      Текущий контроль за соблюдением и исполнением настоящего Регламента осуществляется посредством процедур внутреннего и внешнего контроля.

      Внутренний контроль проводится заместителем главного врача по медицинской  работе.

     Внутренний контроль подразделяется на:

     1) оперативный контроль (30% от общего числа обращений за получением муниципальной услуги);

    2) итоговый контроль (по итогам месяца, квартала, полугодия и года);

     3) тематический контроль (деятельность по программе дополнительного лекарственного обеспечения отдельных категорий граждан, выполнение медико-экономических стандартов оказания медицинской помощи и т.д.).
     Внешний контроль осуществляется страховыми компаниями, территориальным Фондом обязательного медицинского страхования, Министерством здравоохранения Челябинской области. 

     Внешний контроль проводится путем:

     1) проведения мониторинга основный показателей работы за определенный период;

    2) проведения проверок соблюдения и исполнения  действующего законодательства и иных нормативно правовых документов.

    В случае выявления в результате контроля за оказанием муниципальной услуги нарушений порядка предоставления и качества исполнения муниципальной услуги привлечение виновных лиц к ответственности осуществляется в соответствии с действующим законодательством.

5. Порядок обжалования действий (бездействия) и решений, осуществляемых (принятых) в ходе предоставления муниципальной услуг
     Получатели муниципальной услуги (далее – Получатели) могут сообщить в администрацию МУ «Карабашская городская больница», в администрацию Карабашского  городского округа, в территориальный отдел управления Роспотребнадзора в г. Карабаше о нарушении своих прав и законных интересов, противоправных  решениях, действиях (бездействии) сотрудников, участвующих в предоставлении муниципальной услуги, нарушении настоящего Регламента, некорректном поведении или нарушении служебной  этики.
    Получатели имеют право на обжалование действий, предпринятых в ходе предоставления муниципальной услуги, бездействия сотрудников учреждения в вышестоящем органе или в судебном порядке. 

    Получатели имеют право обратиться с жалобой лично, через своего законного представителя или направить письменное обращение, жалобу (претензию).

     Получатель в своем письменном обращении указывает свои фамилию, имя, отчество, почтовый адрес, по которому должны быть направлены ответ, уведомление о переадресации обращения с указанием наименования органа, которому было переадресовано письменное обращение; либо фамилию, имя, отчество специалиста (сотрудника), а также излагает суть предложения, заявления или жалобы, ставит личную подпись и дату.

     Дополнительно в жалобе указываются причины несогласия и обстоятельства, на основании которых Получатель считает, что нарушены его права, свободы и законные интересы, созданы препятствия к их реализации, а также иные сведения, которые гражданин считает необходимым сообщить.

     К жалобе могут быть приложены копии документов, подтверждающих изложенные в жалобе обстоятельства. В таком случае в тексте жалобы приводится перечень прилагаемых к ней документов.

     Обращение Получателя не подлежит рассмотрению в следующих случаях:

     отсутствие сведений о лице, обратившемся с жалобой (фамилии, имени, отчества, почтовом адресе его места жительства);

     отсутствие конкретных сведений об обжалуемом решении, действии либо бездействии (в чем выражалось, кем принято);

     отсутствие датированной подписи Заявителя;

     при получении письменного обращения, в котором содержатся нецензурные или оскорбительные выражения, угрозы жизни, здоровью и имуществу сотрудников, а также членам их семьи;

     если текст письменного обращения не поддается прочтению.

     В случае невозможности прочтения текста обращения (жалобы) ответ Получателю не дается; обращение не рассматривается, о чем сообщается Получателю, направившему обращение, если его фамилия и почтовый адрес поддаются прочтению.

     По результатам рассмотрения жалобы должно быть принято решение об удовлетворении требований гражданина либо об отказе в удовлетворении обращения (жалобы).

     Письменный ответ, содержащий результаты рассмотрения обращения (жалобы), направляется Получателю.

     Продолжительность рассмотрения обращения (жалобы) не может превышать     30 дней с момента получения обращения (жалобы).

     Решения, действия (бездействие), в результате которых нарушены права и свободы Получателя могут быть обжалованы в судебном порядке.

Главный врач МУ «Карабашская городская больница» И.В. Мокичева

