	
	Принято на заседании комиссии 

по разработке территориальной программы обязательного
медицинского страхования

от 29.02.2012 № 1/2


ИЗМЕНЕНИЯ И ДОПОЛНЕНИЯ 

В ПОЛОЖЕНИЕ О ПРАВИЛАХ И СПОСОБАХ ОПЛАТЫ
МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ В СИСТЕМЕ ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ КИРОВСКОЙ ОБЛАСТИ 

г.Киров                                                                                                      29 февраля 2011 года
Внести в Положение о правилах и способах оплаты медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Кировской области, утвержденное решением областной согласительной комиссией по тарифам на медицинские услуги в системе обязательного медицинского страхования от 01 декабря 2011 года № 13/4, следующие изменения и дополнения:
1. Пункт 4.2 изложить в следующей редакции:

«4.2. Оплата за медицинскую помощь, оказанную медицинскими организациями Кировской области, осуществляется по тарифам, утвержденным тарифным соглашением по оплате медицинской помощи в системе обязательного медицинского страхования Кировской области (далее – тарифное соглашение)».

2. Раздел 4 «Порядок оплаты медицинской помощи, оказанной медицинскими организациями» дополнить пунктами 4.14, 4.14.1, 4.14.2, 4.14.3, 4.14.4, 4.14.5 следующего содержания:

«4.14. Порядок оплаты медицинской помощи на основе подушевого финансового обеспечения первичной медико-санитарной помощи.
4.14.1. Ежемесячно, по состоянию на первое число месяца, медицинская организация получает информацию от Кировского областного ТФОМС о численности прикрепленного к медицинской организации (далее – МО) населения в соответствии с Порядком прикрепления застрахованных лиц к медицинским организациям Кировской области и договором о передаче конфиденциальной информации.

4.14.2. Оплата амбулаторно-поликлинической медицинской помощи, оказанной МО прикрепленному населению, производится на основании счета, сумма которого сформирована в соответствии с разделом 9 «Методика расчета нормативов финансирования первичной медико-санитарной помощи» Порядка расчета тарифов на медицинские услуги в системе обязательного медицинского страхования Кировской области, утвержденного Тарифным соглашением по оплате медицинской помощи в системе ОМС Кировской области, и равна сумме остаточного дохода МО.

4.14.3. Сумма остаточного дохода, имеющая отрицательное значение, подлежит удержанию при оплате амбулаторно-поликлинической медицинской помощи по подушевым нормативам в последующих периодах. 

4.14.4. Оплата амбулаторно-поликлинической медицинской помощи, оказанной МО не прикрепленному населению, производится по тарифам посещения.
4.14.5. Для проведения МО анализа суммы остаточного дохода в разрезе страховых медицинских организаций, анализа обращений прикрепленного населения в другие МО к специалистам в соответствии с Перечнем специалистов, определенном разделом 9 «Методика расчета нормативов финансирования первичной медико-санитарной помощи» Порядка расчета тарифов на медицинские услуги в системе обязательного медицинского страхования Кировской области, утвержденного Тарифным соглашением по оплате медицинской помощи в системе ОМС Кировской области (далее – Перечень специалистов), обращения населения к специалистам МО из Перечня специалистов, прикрепленных к другим МО, оплаченные по тарифу посещения, в МО в формате Exel направляется справка в следующем формате:
1. Лист 1

	Расчет остаточного дохода подушевого финансирования первичной медико-санитарной помощи

	за ______________ 2012 года

	


(Наименование МО)
	СМО
	Количество прикрепленных
	Адаптированный базовый норматив финансирования (АБНФ)
	Норматив финансирования на коммунальные услуги (НФКУ)
	Сумма АБНФ и НФКУ с учетом коэффициентов корректировки тарифов на поликлинику (КК)
	Фактические расходы прикрепленного населения, обратившихся в другие МО к специалистам в соответствии с Перечнем специалистов
	Остаточный доход по подушевому финансированию (руб.)

	А
	1
	2
	3
	4=(2+3)*КК
	5
	6=4-5


2. Лист 2 

	Расшифровка фактических расходов прикрепленного населения, обратившихся в 
другие МО к специалистам в соответствии с Перечнем специалистов,

	за ______________ 2012 года

	

	(Наименование МО)

	
	
	
	
	

	Номер полиса
	Профиль специалиста из Перечня специалистов
	Медицинская организация, 
в которую обратился прикрепленный
	Количество посещений
	Сумма, руб.

	1
	2
	3
	4
	5


3.Лист 3 

	Обращения населения к специалистам из Перечня специалистов, 
прикрепленных к другим МО, оплаченные за посещения,

	за _____________ 2012 года

	

	
	 (Наименование МО)
	 
	
	

	
	
	
	
	

	МО, прикрепления
	Профиль специалиста из Перечня специалистов
	История болезни/талон амбулаторного пациента
	Количество посещений
	Сумма, руб.

	1
	2
	3
	5
	6»


