
ВЫПИСКА ИЗ ПРОТОКОЛА 
заседания комиссии по разработке территориальной программы обязательного 
медицинского страхования Амурской области 

18.05.2017 № 6 
Благовещенск 

Председатель - Тезиков П Л . 

Секретарь - Аргучинцева Я.Г. 

Присутствовали: Гаврилова Т.П., Дьячкова EJL, Завада Л.В., Комарова 
Л.М., Лесик Н.В., Субботин А.Ю., Сучков А.А. 

Повестка дня: 

1. О проекте дополнительного соглашения к Тарифному соглашению в 
сфере обязательного медицинского страхования Амурской области на 2017 год. 

2. О корректировке плановых объемов медицинской помощи в рамках 
территориальной программы обязательного медицинского страхования на 2017 
год. 

3. Разное. 

1. РЕШИЛИ: 
1.1. Рекомендовать «Сторонам», определенным статьей 30 Федерального 

Закона Российской Федерации от 29.11.2010 № 326-ФЗ «Об обязательном 
медицинском страховании в Российской Федерации»: 

министерству здравоохранения Амурской области, 
Территориальному фонду обязательного медицинского страхования 

Амурской области; 
Амурскому филиалу АО «Страховая компания «СОГАЗ-Мед», 

осуществляющему свою деятельность в сфере обязательного медицинского 
страхования Амурской области; 

Амурской областной организации профсоюза работников 
здравоохранения Российской Федерации; 

Региональной общественной организации «Медицинская 11алата 
Амурской области»: 

Согласовать Дополнительное соглашение № 4 к Тарифному соглашению в 
сфере обязательного медицинского страхования Амурской области на 2017 год. 

1.2. Страховым медицинским организациям осуществлять оплату 
медицинской помощи с учетом Дополнительного соглашения № 4 к Тарифному 
соглашению в сфере обязательного медицинского страхования Амурской 
области на 2017 год. 

Решение принято единогласно. 



2. РЕШИЛИ: 
2.1. Утвердить плановые объемы по высокотехнологичной медицинской 

помощи, оказываемой за счет средств обязательного медицинского страхования 
(в рамках установленных плановых объемов по стационарной помощи на 2017 
год) в разрезе медицинских организаций с учетом корректировки по ГЛУЗ ЛО 
«Благовещенская городская клиническая больница», ФГБОУ ВО Амурская ГМА 
Минздрава России. 

2.2. Утвердить поквартальное распределение объемов медицинской 
помощи в стационарных условиях между медицинскими организациями и 
страховыми медицинскими организациями на 2017 год с учетом корректировки. 

2.3. Страховым медицинским организациям медицинские услуги, 
оказанные ГБУЗ АО «Зейская больница им. Б.Е.Смирнова» и ЫУЗ «Узловая 
больница на ст.Февральск ОАО «РЖД» в стационарных условиях в I квартале 
2017 года в количестве 150 и 49 госпитализаций соответственно, оплатить в 
рамках установленного планового задания на I квартал при расчете за май. 

2.4. Утвердить поквартальное распределение объемов медицинской 
помощи в условиях дневного стационара между страховыми медицинскими 
организациями на 2017 год с учетом корректировки. 

Решение принято единогласно. 

3. РЕШИЛИ: 
3.1. Страховым медицинским организациям принимать к оплате услуги 

диализа но фактически выполненным объемам. 
3.2. Обращения медицинских организаций об увеличении плановых 

объемов медицинской помощи оставить без удовлетворения в связи с 
отсутствием средств в нормированном страховом запасе Территориального 
фонда ОМС. 

3.3. Министерству здравоохранения проработать вопрос об оказании 
специализированной медицинской помощи по профилю «офтальмология» 
населению Амурской области, результаты рассмотреть па очередном заседании 
Комиссии. 

3.4. Во исполнение п.2.8. решения Комиссии от 17.02.2017 (протокол № 3) 
к обращению медицинской организации по увеличению плановых объемов 
медицинской помощи должны быть приложены сводные реестры оказанной 
медицинской помощи сверх установленного планового объема с соблюдением 
требований конфиденциального делопроизводства, которые предоставляются в 
страховые медицинские организации, а также реестры всех случаев оказанной 
медицинской помощи в плановой форме для проведения страховыми 
медицинскими организациями плановых тематических медико-экономических 
экспертиз на выявление госпитализаций застрахованных лиц без медицинских 
показаний (необоснованная госпитализация). 



В связи с непредоставлением медицинскими организациями всех 
вышеуказанных документов, страховыми медицинскими организациями не 
проведены плановые тематические медико-экономические экспертизы. 

Комиссии рассматривать обращения медицинских организаций об оплате 
сверхплановых объемов после проведения страховыми медицинскими 
организациями плановых тематических медико-экономических экспертиз при 
наличии финансовых возможностей. 

3.5. Территориальному фонду ОМС произвести расчет размера месячного 
дифференцированного подушевого норматива финансирования в амбулаторных 
условиях и при оказании скорой медицинской помощи с учетом численности 
прикрепленного населения к медицинским организациям, половозрастного 
состава населения по состоянию на 01.06.2017 года. 

Решение принято единогласно. 

Верно: 
19.05.2017 

Секретарь Комиссии: Я.Г.Аргучинцева 


