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АДМИНИСТРАТИВНЫЙ РЕГЛАМЕНТ

исполнения Комитетом по здравоохранению государственной функции

«Разработка и реализация территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге, включающей в себя территориальную программу обязательного медицинского страхования»

Раздел 1. Общие положения.

1.1 Наименование государственной функции: «Разработка и реализация территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге, включающей в себя территориальную программу обязательного медицинского страхования» (далее – государственная функция). 

Краткое наименование государственной функции – «разработка и реализация территориальной программы»

1.2 Наименование исполнительного органа государственной власти, непосредственно исполняющего государственную функцию: Комитет по здравоохранению (далее - Комитет)

1.3 Блок-схема исполнения Комитетом государственной функции приведена в приложении к настоящему Административному регламенту.

1.4 Перечень нормативных правовых актов, регулирующих исполнение государственной функции:

- Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан», утвержденные Верховным Советом  Российской Федерации от 22.07.1993 № 5487-1 ("Ведомости СНД и ВС РФ", 19.08.1993, №33, ст. 1318, "Российские вести", № 174, 09.09.1993; "Ведомости СНД и ВС РФ", 19.08.1993, № 33, ст. 1318, "Российские вести", №174, 09.09.1993; "Российская газета", №43, 05.03.1998, "Собрание законодательства РФ", №10, 09.03.1998, ст. 1143; "Собрание законодательства РФ", 20.12.1999, №51, ст. 6289, "Парламентская газета", №242, 22.12.1999, "Российская газета", №254, 24.12.1999; "Собрание законодательства РФ", 04.12.2000, №49, ст. 4740, "Парламентская газета", №231, 05.12.2000, "Российская газета", №232, 05.12.2000; "Собрание законодательства РФ", 13.01.2003, №2, ст. 167, "Парламентская газета", №7, 15.01.2003, "Российская газета", №5, 15.01.2003;  "Собрание законодательства РФ", 03.03.2003, №9, ст. 805, "Парламентская газета", №42, 05.03.2003, "Российская газета", №42, 05.03.2003; "Российская газета", №126, 01.07.2003, "Собрание законодательства РФ", 07.07.2003, №27 (ч. I), ст. 2700; "Парламентская газета", №118-119, 01.07.2004, "Российская газета", №138, 01.07.2004, "Собрание законодательства РФ", 05.07.2004, №27, ст. 2711; "Собрание законодательства РФ", 30.08.2004, №35, ст. 3607, "Парламентская газета", №159-160, 31.08.2004 (до ст. 56 п. 7), "Парламентская газета", №161-162, 01.09.2004, "Российская газета", №188, 31.08.2004; "Собрание законодательства РФ", 06.12.2004, №49, ст. 4850, "Парламентская газета", №230, 07.12.2004, "Российская газета", №271, 07.12.2004; "Собрание законодательства РФ", 07.03.2005, №10, ст. 763, "Российская газета", №48, 11.03.2005, "Парламентская газета", №43, 14.03.2005; "Собрание законодательства РФ", 26.12.2005, №52 (1 ч.), ст. 5583, "Российская газета", №292, 27.12.2005; "Российская газета", №297, 31.12.2005, "Собрание законодательства РФ", 02.01.2006, №1, ст. 10, "Парламентская газета", №4-5, 16.01.2006; "Собрание законодательства РФ", 06.02.2006, №6, ст. 640, "Парламентская газета", №23, 08.02.2006, "Российская газета", №25, 08.02.2006; "Российская газета", №297, 31.12.2006, "Собрание законодательства РФ", 01.01.2007, №1 (1 ч.), ст. 21; Собрание законодательства РФ", 30.07.2007, №31, ст. 4011, "Российская газета", №165, 01.08.2007, "Парламентская газета", №99-101, 09.08.2007; "Собрание законодательства РФ", 22.10.2007, №43, ст. 5084, "Российская газета", №237, 24.10.2007; "Российская газета", №158, 25.07.2008, "Собрание законодательства РФ", 28.07.2008, №30 (ч. 2), ст. 3616, "Парламентская газета", №47-49, 31.07.2008; Собрание законодательства РФ", 10.11.2008, №45, ст. 5149, "Российская газета", №232, 11.11.2008, "Парламентская газета", №72, 18.11.2008; "Собрание законодательства РФ", 29.12.2008, №52 (ч. 1), ст. 6236, "Российская газета", №266, 30.12.2008, "Парламентская газета", №90, 31.12.2008; "Российская газета", №67, 31.12.2008, "Собрание законодательства РФ", 05.01.2009, №1, ст. 17, "Парламентская газета", № 2-3, 20.01.2009; "Собрание законодательства РФ", 27.07.2009, №30, ст. 3739, "Российская газета", №138, 29.07.2009; "Российская газета", №226, 27.11.2009, "Собрание законодательства РФ", 30.11.2009, №48, ст. 5717,"Парламентская газета", №64, 01.12.2009; "Собрание законодательства РФ", 28.12.2009, №52 (1 ч.), ст. 6441, "Российская газета", №252, 29.12.2009; "Российская газета", №166, 29.07.2010, "Собрание законодательства РФ", 02.08.2010, №31, ст. 4161; "Российская газета", №220, 30.09.2010, "Парламентская газета", №48, 01-07.10.2010, "Собрание законодательства РФ", 04.10.2010, №40, ст. 4969);

- Федеральный закон «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации от 29.10.2010 № 326-ФЗ ("Российская газета", N 274, 03.12.2010, "Российская газета", N 275, 06.12.2010 (уточнение), "Собрание законодательства РФ", 06.12.2010, N 49, ст. 6422, "Парламентская газета", N 64, 10-16.12.2010, "Российской газета" 17.06.2011);

- Постановление Правительства Российской Федерации от 06.05.2003 №255  «О разработке и финансировании выполнения заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи и контроле за их реализацией» ("Российская газета" от 13.05.2003  No 87 (3201).
- Постановление Правительства Российской Федерации от 15.02.2011 N 74 «О правилах обязательного медицинского страхования» ("Российская газета",   N 35, 18.02.2011);

- Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 28.02.2011 №158н «Об утверждении правил обязательного медицинского страхования» («Российская газета», N 47, 05.03.2011 (текст приказа), «Российская газета»,  N 51, 11.03.2011 (Правила);

- Приказ Федеральной службы государственной статистики от 29.07.2009  N 154  «Об утверждении статистического инструментария для организации Минздравсоцразвития России федерального статистического наблюдения в сфере здравоохранения» ("Вопросы статистики", N 12, 2009; 

- Постановление Правительства Санкт-Петербурга от 25.12.2007 N 1673   «О Комитете по здравоохранению» («О Комитете по здравоохранению» (Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, №11, 24.03.2008; Санкт-Петербургские ведомости", № 240, 23.12.2008; Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, № 5, 16.02.2009; Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, № 5, 16.02.2009; Утро Петербурга, № 47-48, 14-17 мая 2009 г.; Вестник Администрации Санкт-Петербурга, №6, 26.06.2009; Санкт-Петербургские ведомости, № 97, 01.06.2009; Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, №39, 12.10.2009; Вестник Администрации Санкт-Петербурга, № 10, 29.10.2009; Вестник Администрации Санкт-Петербурга, №11, 27.11.2009; Вестник Администрации Санкт-Петербурга, №2, 26.02.2010; Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, №14, 19.04.2010; Петербургский дневник, № 25, 05.07.2010, Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, №12, 11.04.2011);

- Постановление Правительства Санкт-Петербурга от 25.07.2011 N 1037    «О порядке разработки и утверждения исполнительными органами государственной власти Санкт-Петербурга административных регламентов предоставления государственных услуг (исполнения государственных функций)» (Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, N 30, 15.08.2011);

- Постановление Правительства Санкт-Петербурга от 20.01.2011 N 63       «О порядке формирования государственных заданий для государственных учреждений Санкт-Петербурга и порядке финансового обеспечения выполнения государственных заданий» (Информационный бюллетень Администрации Санкт-Петербурга, N 4, 07.02.2011).

1.5 Описание результата исполнения государственной функции

Результатом исполнения государственной функции является подготовка проекта постановления Правительства Санкт-Петербурга о проекте Закона Санкт-Петербурга о территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге на соответствующий год; разработка, установление и корректировка плановых заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год и  предоставление в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации отчета по разделу II (2000) «Формирование и выполнение территориальной программы госгарантий» статистической формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению» за соответствующий год.
1.6 Порядок исполнения государственной функции

1.6.1 Порядок информирования об исполнении государственной функции:

1.6.1.1. Место нахождения Комитета и почтовый адрес для направления документов и заявлений по вопросам исполнения государственной функции: Малая Садовая ул., д. 1, Санкт-Петербург, 191023.

График работы Комитета: понедельник-четверг с 09.00 до 18.00, пятница с 09.00 до 17.00 (обеденный перерыв с 13.00 до 13.48), выходные дни - суббота, воскресенье. В предпраздничные дни продолжительность времени работы Комитета сокращается на 1 час и прекращается на  1 час раньше.

Телефоны отдела медицинского страхования Комитета для получения информации, связанной с исполнением государственной функции:  (812) 595-89-89,  (812) 595-89-91,   (812) 571-30-90, номер факса  (812) 595-89-89.

1.5.1.2 Электронный адрес для направления в Комитет электронных сообщений по вопросам исполнения государственной функции: KOG@kzdrav.gov.spb.ru
Информация о порядке исполнения государственной функции размещается на официальном сайте Комитета в сети «Интернет» по электронному адресу: www.zdrav.spb.ru (далее - сайт Комитета), а также на Интернет-портале «Государственные услуги в Санкт-Петербурге» по электронному адресу  www.gu.spb.ru (далее – Портал).

1.6.1.3 Информация по вопросам исполнения государственной функции доводится до сведения получателей результатов исполнения государственной функции путем:

· консультирования физических и юридических лиц специалистами Комитета, ответственными за выполнение действий, связанных с исполнением государственной функции в ходе личного приема, по телефону, по письменным обращениям,  по электронной почте;

· -размещения на информационных стендах в помещении Комитета,  в сети Интернет на сайтах, указанных в п.1.5.1.2.

1.6.1.4 Перечень вопросов, по которым осуществляется консультирование:

· нормативные документы, регламентирующие процесс разработки, утверждения и реализации территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге;

· виды медицинской помощи, предоставляемые в рамках территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге;

· условия предоставления медицинской помощи в рамках территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге;

· участие медицинских организаций в реализации территориальной программы обязательного медицинского страхования,

· иная информация о предоставлении государственной услуги.
1.6.1.5. При ответе на телефонные звонки, устные, письменные и электронные обращения специалисты Комитета подробно и в корректной форме информируют обратившихся по вопросам исполнения государственной функции.

Ответ на телефонный звонок начинается с информации о наименовании органа исполнительной власти, фамилии, имени, отчестве и должности специалиста, принявшего телефонный звонок. В случае если специалист, принявший телефонный звонок, не может исчерпывающе ответить на данный вопрос в настоящий момент, то он предлагает обратившемуся лицу назначить другое удобное для него время с учетом графика работы Комитета для получения ответа на интересующий вопрос в полном объеме.

Ответы на письменные обращения и обращения по электронной почте предоставляются в соответствии с требованиями Регламента Комитета, утвержденного приказом Комитета по здравоохранению от 29.07.2011 № 518-п (далее – Регламент Комитета).

Основными требованиями при ответе на телефонные звонки, устные и письменные обращения заявителей, к форме и характеру взаимодействия должностных лиц с получателями государственной функции являются:

достоверность;

актуальность;

своевременность;

полнота предоставляемой информации;

четкость в изложении материалов;

соблюдение правил деловой этики.

1.6.2 Срок исполнения государственной функции

Общий срок исполнения государственной функции - с момента вступления в силу постановления Правительства Российской Федерации о программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год  до 25 марта следующего года (срок предоставления в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации отчета по разделу II (2000) «Формирование и выполнение территориальной программы госгарантий» статистической формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», предусмотрен приказом Федеральной службы государственной статистики от 29.08.2009    N 154)

Раздел 2. Состав, последовательность и сроки выполнения административных процедур (действий), требования к порядку их выполнения, в том числе особенности выполнения административных процедур (действий) в электронной форме

2.1 Исполнение государственной функции  включает в себя следующие административные процедуры (действия):

· разработка проекта постановления Правительства Санкт-Петербурга о проекте Закона Санкт-Петербурга о территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге на соответствующий год;

· разработка, установление и корректировка плановых заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год;

· предоставление в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации отчета по  разделу II (2000) «Формирование и выполнение территориальной программы госгарантий» статистической формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденной приказом Федеральной службы государственной статистики от 29.08.2009  N 154, за соответствующий год.
2.2 Разработка проекта постановления Правительства Санкт-Петербурга о проекте Закона Санкт-Петербурга о территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге на соответствующий год (далее – проект).

2.2.1 Основанием для начала выполнения административной процедуры (действия) является вступление в силу постановления Правительства Российской Федерации о программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год.

2.2.2 Должностным лицом, ответственным за подготовку проекта, является специалист отдела медицинского страхования Комитета.

2.2.3 В течение двух рабочих дней специалист, ответственный за подготовку проекта, направляет запросы в структурные подразделения Комитета о предоставлении информации, необходимой для подготовки проекта.

2.2.4 В течение десяти рабочих дней структурные подразделения предоставляют  в отдел медицинского страхования следующую информацию (в соответствии с требованиями, установленными Правительством Российской Федерации и Министерством здравоохранения и социального развития  Российской Федерации к территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год):

2.2.4.1 управление по организации медицинской помощи взрослому населению и восстановительной медицины и отдел по организации медицинской помощи матерям и детям:

· необходимые объемы оказания амбулаторной, стационарной, скорой медицинской помощи и медицинской помощи в условиях дневного стационара гражданам на территории Санкт-Петербурга в соответствующем году;

· предложения по дополнительным условиям оказания медицинской помощи в рамках территориальной программы государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге (далее – территориальная программа);

· целевые значения критериев доступности и качества медицинской помощи, предоставляемой в рамках территориальной программы;
· перечень видов высокотехнологичной медицинской помощи, предоставляемых за счет средств бюджета Санкт-Петербурга и объемы оказания данных видов помощи в разрезе медицинских организаций на соответствующий год;

· перечень  медицинских организаций, оказывающих медицинскую помощь в рамках территориальной программы за счет средств бюджета Санкт-Петербурга.

2.2.4.2 отдел экономики и перспективного планирования: 

· данные по ведомственной структуре расходов бюджета Санкт-Петербурга Комитета по здравоохранению и Администраций районов Санкт-Петербурга в разрезе главных распорядителей бюджетных средств и целевых статей;

· расчет стоимости территориальной программы по видам помощи, финансирование которых осуществляется за счет средств бюджета Санкт-Петербурга.

2.2.4.3 отдел кадров и учебных заведений: нормативы обеспеченности населения врачебными кадрами по видам медицинской помощи.
2.2.5 Проект территориальной программы обязательного медицинского страхования на соответствующий год, являющейся частью территориальной программы, разрабатывается комиссией по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования в порядке, установленном федеральным законодательством.

2.2.6 Срок обобщения специалистом, ответственным за разработку проекта,  информации, необходимой для подготовки проекта, составляет не более 5 рабочих дней с момента получения специалистом документов.

2.2.7 Специалист, ответственный за разработку проекта, в течение 10 рабочих дней обеспечивает согласование проекта в Комитете в порядке, установленном Регламентом Комитета, и направляет проект на согласование в соответствии с требованиями Регламента Правительства Санкт-Петербурга, утвержденным постановлением Правительства Санкт-Петербурга от 16.12.2003 N 100 (далее – Регламент Правительства Санкт-Петербурга).

2.2.8 Срок приостановления предоставления государственной функции: приостановление исполнения государственной функции не предусмотрено

2.2.9. Критерии принятия решения: 

· соответствие проекта Регламенту Правительства Санкт-Петербурга;

· соответствие проекта постановлению Правительства Российской Федерации о  программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год.

2.2.10. Результат административной процедуры (действия) и порядок его передачи: передача в Юридический Комитет Администрации                      Санкт-Петербурга.
2.2.11 Способ фиксации результата выполнения административной процедуры (действия): согласование проекта в соответствии с Регламентом Правительства Санкт-Петербурга.

2.3 Разработка, установление и корректировка плановых заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на соответствующий год (далее – плановые задания).

2.3.1 Основанием для начала выполнения административной процедуры (действия) является утверждение Закона Санкт-Петербурга о бюджете Санкт-Петербурга и Закона о бюджете Территориального фонда обязательного медицинского страхования Санкт-Петербурга на соответствующий год. 

2.3.2 Должностным лицом, ответственным за подготовку плановых заданий по обеспечению государственных гарантий по оказанию бесплатной медицинской помощи гражданам (лицам) в рамках территориальной программы обязательного медицинского страхования в Санкт-Петербурге, является специалист отдела медицинского страхования Комитета.
2.3.3 Должностным лицом, ответственным за подготовку государственных заданий на оказание государственных услуг (выполнение работ) государственными учреждениями Санкт-Петербурга, предоставление медицинской помощи в которых в соответствии с территориальной программой осуществляется за счет средств бюджета Санкт-Петербурга, является специалист отдела экономики и перспективного планирования Комитета.
2.3.4. Должностное лицо, указанное в п.2.3.2 на основании решения комиссии, созданной в соответствии с требованиями Положения о разработке и финансировании выполнения заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи и контроле за их реализацией, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 06.05.2003 №255, не позднее 10 рабочий дней с момента принятия решения указанной комиссией,  готовит проект распоряжения Комитета об установлении плановых заданий по обеспечению государственных гарантий по оказанию бесплатной медицинской помощи гражданам (лицам) в рамках территориальной программы обязательного медицинского страхования в Санкт-Петербурге.

Примечание: государственные учреждения здравоохранения Санкт-Петербурга направляют в Комитет (для рассмотрения на заседании комиссии) предложения по разработке плановых заданий на основании потребности населения в медицинской помощи, а также объемов медицинской помощи и объемов финансовых средств, выделенных на ее оказание в предшествующий период. Иные медицинские организации, расположенные на территории субъекта Российской Федерации, также могут направить в Комитет предложения по разработке плановых заданий.

2.3.5. Должностное лицо, указанное в п.2.3.3, разрабатывает государственное задание на оказание государственных услуг (выполнение работ) государственными учреждениями Санкт-Петербурга, предоставление медицинской помощи в которых в соответствии с территориальной программой осуществляется за счет средств бюджета Санкт-Петербурга, в соответствии с Порядком формирования государственных заданий для государственных учреждений Санкт-Петербурга и порядком финансового обеспечения выполнения государственных заданий, утвержденным постановлением Правительства Санкт-Петербурга от  20.01.2011  N 63.

2.3.6 Корректировка плановых заданий проводится в течение соответствующего года в соответствии с требованиями Положения о разработке и финансировании выполнения заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи и контроле за их реализацией, утвержденного  постановлением Правительства Российской Федерации от 06.05.2003 №255, а также  Порядка формирования государственных заданий для государственных учреждений Санкт-Петербурга и порядка финансового обеспечения выполнения государственных заданий, утвержденного постановлением Правительства Санкт-Петербурга от  20.01.2011  N 63.

2.3.7 Критерием принятия решений является соблюдение требований Положения о разработке и финансировании выполнения заданий по обеспечению государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи и контроле за их реализацией, утвержденного  постановлением Правительства Российской Федерации от 06.05.2003 №255, и Порядка формирования государственных заданий для государственных учреждений Санкт-Петербурга и порядка финансового обеспечения выполнения государственных заданий, утвержденного постановлением Правительства Санкт-Петербурга от  20.01.2011  N 63.

2.3.8. Результат административной процедуры (действия): утверждение Комитетом плановых заданий.

2.3.9 Способ фиксации результата выполнения административной процедуры (действия): доведение плановых заданий до медицинских организаций должностными лицами, указанными  в п.2.3.2 и 2.3.3, не позднее начала очередного финансового года.

2.4 Предоставление в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации отчета по  разделу II (2000) «Формирование и выполнение территориальной программы госгарантий» статистической формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению», утвержденной приказом Федеральной службы государственной статистики от 29.08.2009  N 154, за соответствующий год (далее – отчет).
2.4.1 Основанием для начала выполнения административной процедуры (действия) является наступление сроков представления медицинскими организациями, участвующими в реализации территориальной программы, статистической отчетности (1 февраля после отчетного периода)
2.4.2. Должностным лицом, ответственным за предоставление отчета в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации, является специалист отдела экономики и перспективного планирования Комитета.
2.4.3 Должностное лицо, указанное в п.2.5.2, осуществляет проверку свода отчетных данных медицинских организаций в части утвержденных и исполненных объемов финансирования.

Примечание: свод отчетных данных медицинских организаций  предоставляется в Комитет Санкт-Петербургским государственным учреждением здравоохранения «Медицинский информационно-аналитический центр» в соответствии с требованиями приказа Федеральной службы государственной статистики от 29.08.2009  N 154 и Практическим инструктивно-методическим пособием по статистике здравоохранения, утвержденным приказом Федеральной службой государственной статистики от 22.11.2010 N 409 и согласованным с Минздравсоцразвития России (письмо от 16.09.2010 N 14-6/242938, и Минэкономразвития России (письмо от 21.10.2010 N 19866-АЛ/Д04).

2.4.5. Результат административной процедуры (действия): подготовка должностным лицом, указанным в п.2.5.2, отчета и пояснительной записки к нему  до 25 марта года, следующего за отчетным.

2.4.6 Способ фиксации результата выполнения административной процедуры (действия): направление отчета в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации 
Раздел 3. Формы контроля за исполнением административного регламента

3.1 Контроль за соблюдением и исполнением ответственными должностными лицами положений настоящего Административного регламента и иных нормативных правовых актов, устанавливающих требования к исполнению государственной функции, осуществляет председатель Комитета, заместитель председателя Комитета, курирующий вопросы экономики.

3.2 Проверка полноты и качества исполнения государственной функции осуществляется председателем Комитета, заместителем председателя Комитета, курирующим вопросы экономики:

· один раз в квартал – плановая проверка;

· не реже одного раза в год – внеплановая проверка.

3.3. Ответственность должностных лиц, государственных гражданских служащих Комитета за решения и действия (бездействия), принимаемые (осуществляемые) ими в ходе исполнения государственной функции, устанавливается в соответствии с законодательством Российской Федерации.

3.4 Граждане (их объединения, организации) направляют в адрес Комитета жалобы и предложения по исполнению государственной функции.

Раздел 4. Досудебный (внесудебный) порядок обжалования решений и действий (бездействия) Комитета, а также должностных лиц, государственных служащих Комитета

4.1. Действия (бездействие) должностных лиц Комитета, и решения, принятые ими в ходе исполнения государственной функции на основании настоящего Регламента, могут быть обжалованы получателями результатов исполнения государственной функции, в порядке и сроки, предусмотренные действующим законодательством, а также в досудебном (внесудебном) порядке.

4.2. Основанием для начала досудебного (внесудебного) обжалования является обращение (жалоба), поступившая в Комитет, в том числе в форме электронного документа,  или направленная по почте.

4.3. Срок рассмотрения обращения (жалобы) не должен превышать 30 дней со дня его регистрации в Комитете.

В исключительных случаях срок рассмотрения обращения (жалобы) может быть продлён, но не более чем на 30 дней, с уведомлением получателя результатов исполнения государственной функции, направившего письменное обращение, о продлении срока рассмотрения обращения.

4.4. Обращения (жалобы) принимаются Комитетом от получателей результатов исполнения государственной функции в письменном виде в свободной форме. Получателями результатов исполнения государственной функции в письменном обращении (жалобе) указываются:

наименование государственного органа, в который направляется письменное обращение (жалоба), либо фамилия, имя, отчество (последнее – при наличии) соответствующего должностного лица либо его должность;

полное наименование для юридического лица, 

почтовый адрес, по которому должен быть направлен ответ, уведомление о переадресации, 

суть (обстоятельства) обжалуемого действия (бездействия),

подпись руководителя, иного должностного лица или уполномоченного представителя юридического лица;

дата.

В случае необходимости в подтверждение изложенных в письменном обращении (жалобе) фактов получатель результатов исполнения государственной функции прилагает к письменному обращению (жалобе) документы и материалы либо их копии, заверенные в порядке, установленном действующим законодательством.

К письменному обращению (жалобе) в случае подписания указанного обращения (жалобы) представителем получателя результатов исполнения государственной функции, не имеющем права действовать от лица получателя без доверенности, должна прилагаться доверенность, подтверждающая его полномочия на подписание обращения (жалобы).

Обращение (жалоба) и документы (или их копии) должны быть составлены на русском языке или представляться с заверенным в установленном действующим законодательством порядке переводом на русский язык.

4.5. По результатам рассмотрения обращения (жалобы) дается письменный ответ, который направляется по адресу, указанному в обращении (жалобе) получателя результатов исполнения государственной функции. Ответ на обращение, поступившее в форме электронного документа, направляется в форме электронного документа по адресу электронной почты, указанному в обращении.

4.6. Получатель результатов исполнения государственной функции может сообщить о нарушении своих прав и законных интересов, противоправных решениях, действии (бездействии) должностных лиц Комитета, нарушении положений настоящего Регламента, некорректном поведении или нарушении деловой этики по номеру телефона заместителя председателя Комитета 371-36-60, e-mail: FTV@kzdrav.gov.spb.ru

Сообщение должно содержать следующую информацию:

фамилию, имя, отчество (последнее – при наличии), должность обратившегося;

должность, фамилию, имя, отчество (последнее – при наличии) должностного лица Комитета (при наличии информации), решение, действия (бездействие) которого нарушают права и законные интересы заявителя;

суть нарушения прав и законных интересов, противоправного решения. Действия (бездействия);

сведения о способе информирования заявителя о принятых мерах по результатам рассмотрения его сообщения.

 4.7. Порядок рассмотрения отдельных обращений.

 Письменное обращение, содержащее вопросы, решение которых не входит в компетенцию Комитета, направляется в течение семи дней со дня регистрации в соответствующий орган или соответствующему должностному лицу, в компетенцию которых входит решение поставленных в обращении вопросов, с уведомлением гражданина, направившего обращение, о переадресации обращения.

В случае, если решение поставленных в письменном обращении вопросов относится к компетенции нескольких государственных органов или иных должностных лиц, копия обращения в течение семи дней со дня регистрации направляется в соответствующие государственные органы или соответствующим должностным лицам.

В случае, если в письменном обращении не указаны фамилия гражданина, направившего обращение, и почтовый адрес, по которому должен быть направлен ответ, ответ на обращение не дается. Если в указанном обращении содержатся сведения о подготавливаемом, совершаемом или совершенном противоправном деянии, а также о лице, его подготавливающем, совершающем или совершившем, обращение подлежит направлению в государственный орган в соответствии с его компетенцией.

Обращение, в котором обжалуется судебное решение, в течение семи дней со дня регистрации возвращается гражданину, направившему обращение, с разъяснением порядка обжалования данного судебного решения.

При получении письменного обращения, в котором содержатся нецензурные либо оскорбительные выражения, угрозы жизни, здоровью и имуществу должностного лица, а также членов его семьи, Комитет по здравоохранению вправе оставить обращение без ответа по существу поставленных в нем вопросов и сообщить гражданину, направившему обращение, о недопустимости злоупотребления правом.

В случае, если текст письменного обращения не поддается прочтению, ответ на обращение не дается и оно не подлежит направлению на рассмотрение в государственный орган, орган местного самоуправления или должностному лицу в соответствии с их компетенцией, о чем в течение семи дней со дня регистрации обращения сообщается гражданину, направившему обращение, если его фамилия и почтовый адрес поддаются прочтению.

В случае, если в письменном обращении гражданина содержится вопрос, на который ему многократно давались письменные ответы по существу в связи с ранее направляемыми обращениями, и при этом в обращении не приводятся новые доводы или обстоятельства, председатель Комитета по здравоохранению либо уполномоченное на то лицо вправе принять решение о безосновательности очередного обращения и прекращении переписки с гражданином по данному вопросу. О данном решении уведомляется гражданин, направивший обращение.

В случае, если ответ по существу поставленного в обращении вопроса не может быть дан без разглашения сведений, составляющих государственную или иную охраняемую федеральным законом тайну, гражданину, направившему обращение, сообщается о невозможности дать ответ по существу поставленного в нем вопроса в связи с недопустимостью разглашения указанных сведений.

4.8. Наименование вышестоящих органов государственной власти и должностных лиц, которым может быть адресовано обращение (жалоба) заявителя в досудебном (внесудебном) порядке:

- Губернатор Санкт-Петербурга;

- Правительство Санкт-Петербурга.

4.9. Информационно-консультативную помощь можно получить в приемной Правительства Санкт-Петербурга или записаться на прием к членам Правительства Санкт-Петербурга по телефону (812) 576-60-94 с 9:00 до 18:00 по рабочим дням.

Номера телефонов и адреса электронной почты, по которым можно сообщить о нарушении должностным лицом положений настоящего Регламента, указаны в п.1.5 настоящего Регламента.

Также о нарушении должностным лицом положений настоящего Регламента можно сообщить в приемную Правительства Санкт-Петербурга по телефону (812) 576-60-94 с 9:00 до 18:00 по рабочим дням.

4.10. Получатель результатов исполнения государственной функции, считающий, что его права нарушены, имеет право на обжалование решений, действий (бездействия) должностных лиц Комитета в судебном порядке в соответствии с положениями действующего законодательства.

Приложение

к Административному регламенту Комитета

по исполнению государственной функции
БЛОК-СХЕМА
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Корректировка плановых 

заданий

представление медицинскими организациями

, 

участвующими в реализации территориальной программы

, 

статистической отчетности 

(

1 

февраля после отчетного периода

)

Предоставление в Министерство здравоохранения и социального 
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Вступление в силу постановления Правительства РФ о программе государственных гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи на соответствующий год


Утверждение Закона Санкт-Петербурга о бюджете Санкт-Петербурга и Закона о бюджете Территориального фонда ОМС  Санкт-Петербурга на соответствующий год


Запросы в структурные подразделения Комитета  о предоставлении информации, необходимой для подготовки проекта (в течение 2х рабочих дней)


Предоставление информации   в отдел медицинского страхования (в течение 10ти рабочих дней)    


Разработка и утверждение плановых заданий


Разработка проекта постановления Правительства Санкт-Петербурга о проекте Закона Санкт-Петербурга о территориальной программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи в Санкт-Петербурге на соответствующий год


доведение плановых заданий до медицинских организаций


Корректировка плановых заданий


представление медицинскими организациями, участвующими в реализации территориальной программы, статистической отчетности (1 февраля после отчетного периода)



Предоставление в Министерство здравоохранения и социального развития Российской Федерации отчета по  разделу II (2000) «Формирование и выполнение территориальной программы госгарантий» статистической формы № 62 «Сведения об оказании и финансировании медицинской помощи населению» (до 25 марта после отчетного периода)



