Утвержден

Постановлением администрации 
Городищенского муниципального района
                                                                                                                             от              2012  г. № 

Административный регламент предоставления муниципальной услуги
«Организация оказания первичной медико-санитарной помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях»
 
1. Общие положения

Наименование муниципальной услуги:

 Административный регламент «Организация оказания первичной медико-санитарной помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях» определяет последовательность предоставления муниципальных услуг в области здравоохранения по оказанию первичной медико-санитарной помощи в амбулаторно-поликлинических  учреждениях  населению Городищенского муниципального района Волгоградской области (далее - Регламент). Настоящий регламент распространяется на услуги в области здравоохранения, предоставляемые населению МБУЗ «Городищенская ЦРБ», и устанавливает основные положения, определяющие качество предоставления услуг по амбулаторно-поликлинической  помощи.
Наименование органа, предоставляющего муниципальную услугу:

 Исполнение муниципальной осуществляется МБУЗ «Городищенская ЦРБ». 

Описание заявителей (физических и (или) юридических лиц), имеющих право на предоставление муниципальной услуги:

 В соответствии с Территориальной программой государственных гарантий оказания гражданам Волгоградской области бесплатной медицинской помощи (далее - Программа государственных гарантий) медицинская помощь оказывается гражданам Российской Федерации, иностранным гражданам, лицам без гражданства:

а) информация о местах нахождения и графике работы органа, предоставляющего муниципальную услугу,  способы получения информации о местах нахождения и графиках работы других органов, предоставляющих услугу, обращение в которые необходимо для предоставления муниципальной услуги, а также МФЦ;

Информация о местонахождении МБУЗ «Городищенская ЦРБ»:

адрес места нахождения: 403003, Волгоградская область, р.п. Городище пл. Павших борцов, дом 4. 

График работы МБУЗ «Городищенская ЦРБ»:

Понедельник                    08.00 – 20.00 (перерыв с 12.00 до 12.30)

Вторник                            08.00 – 20.00 (перерыв с 12.00 до 12.30)

Среда                                08.00 – 20.00 (перерыв с 12.00 до 12.30)

Четверг                             08.00 – 00.00 (перерыв с 12.00 до 12.30)

Пятница                            08.00 – 20.00 (перерыв с 12.00 до 12.30)

Суббота                            08.00 – 14.00  

Воскресенье                     Выходной день

б) справочные телефоны органов, предоставляющих муниципальную услугу, муниципальных учреждений, участвующих в предоставлении муниципальной услуги, в том числе номер телефона-автоинформатора;

Контактные телефоны для консультаций: (8-84468) 3-15-03; 5-12-07; 3-39-82; 3-15-85. Факс: (8-84468) 3-15-03. 

в) адреса официальных сайтов органов, предоставляющих муниципальную услугу, муниципальных учреждений, участвующих в предоставлении муниципальной услуги, в сети Интернет, содержащих информацию о предоставлении муниципальной услуги, услугах, необходимых и обязательных для предоставления муниципальной услуги, адреса их электронной почты;

             Адрес электронной почты: E-mail: gor-crb@volganet.ru 

Адрес официального сайта МБУЗ «Городищенская ЦРБ»  www.gor-crb.developmed.ru
Адрес официального сайта Администрация Городищенского муниципального района Волгоградской области в сети Интернет: www.agmr.ru
г) порядок получения информации заявителями по вопросам предоставления муниципальной услуги, услуг, необходимых и обязательных для предоставления муниципальных услуг, сведений о ходе предоставления указанных услуг;

Информация по вопросам предоставления муниципальной услуги (за исключением информации о ходе предоставления муниципальной услуги) предоставляется заявителям:

при личном обращении (на личном приеме, по телефону, в письменном виде, по электронной почте) в МБУЗ «Городищенская ЦРБ»;

на информационных стендах МБУЗ «Городищенская ЦРБ»;

на официальном сайте Администрация Городищенского муниципального района Волгоградской области в сети Интернет www.agmr.ru
 Информация о порядке предоставления муниципальной услуги 

- В устной форме:

на личном приеме у лечащего врача-специалиста МБУЗ Городищенская ЦРБ;

по номерам контактных телефонов МБУЗ Городищенская ЦРБ.

Врач-специалист, осуществляющий устное информирование о порядке предоставления услуги (лично или по телефону), должен принять все необходимые меры для дачи полного и оперативного ответа на поставленные вопросы, в случае необходимости - с привлечением других врачей-специалистов.

Врач-специалист, осуществляющий устное информирование, не вправе осуществлять консультирование, выходящее за рамки стандартных процедур и условий предоставления услуги и прямо или косвенно влияющее на индивидуальное решение заинтересованного лица.

Устное информирование по телефону осуществляется по контактным телефонам МБУЗ Городищенская ЦРБ, указанным в настоящеем регламенте.

Устное информирование по вопросам предоставления услуги (лично или по телефону) осуществляется в доброжелательной, вежливой форме и не может превышать 30 минут при личном обращении, 10 минут - при обращении по телефону.

д) порядок, форма и место размещения указанной в настоящем подпункте информации, в том числе на стендах в местах предоставления муниципальной услуги, услуг, необходимых и обязательных для предоставления муниципальной услуги, а также на официальном сайте в сети Интернет органа, предоставляющего муниципальную услугу.

На информационных стендах МБУЗ Городищенская ЦРБ размещается следующая информация:


положения нормативных правовых актов, регламентирующих деятельность по предоставлению услуги;


текст настоящего Административного регламента;


режим работы МБУЗ Городищенская ЦРБ, графики личного приема, номера телефонов руководителя МБУЗ Городищенская ЦРБ, работников, ответственных за предоставление услуги. 

Основными требованиями к информированию заинтересованных лиц о порядке предоставления услуги являются:


достоверность предоставляемой информации;


четкость в изложении информации;


полнота информирования.

2. Стандарт муниципальной услуги Городищенского муниципального района в сфере здравоохранение «Оказание гражданам первичной амбулаторно-поликлинической помощи».

2.1. Наименование муниципальной услуги

2.1.1. Муниципальная услуга, предоставление которой регулируется настоящим административным регламентом, именуется «Оказание первичной медико-санитарной помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях».

2.2. Орган, непосредственно предоставляющий муниципальную услугу

2.2.1. Оформление документов по «Оказание первичной медико-санитарной помощи в амбулаторно-поликлинических учреждениях» непосредственно осуществляют:

· МБУЗ «Городищенская ЦРБ»

2.3. Результат предоставления муниципальной услуги

2.3.1.
Результатом предоставления муниципальной услуги является:

· выздоровление;

· клиническое выздоровление;

· улучшение состояния;

· состояние оставшееся без перемен.

2.3.2.
Конечным результатом предоставления муниципальной услуги является
обеспечение прав граждан на доступную бесплатную медицинскую помощь соответствующего
объема и качества в соответствии с программой государственных гарантий оказания жителям
Волгоградской области бесплатной медицинской помощи и медико-экономическими
стандартами.

2.4. Сроки предоставления муниципальной услуги

2.4.1.
При оказании муниципальной услуги в амбулаторно-поликлинических
учреждениях выполняется, предусмотренными медицинскими стандартами, следующий
комплекс организационно-практических мероприятий и действий:

оказание первой (доврачебной, врачебной) медицинской помощи пациентам при острых заболеваниях и обострениях хронических заболеваний;

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

диагностику и лечение различных заболеваний и состояний;

восстановительное лечение;

проведение профилактического осмотра;

проведение лабораторных, лечебных процедур, амбулаторных операций;

клинико-экспертная работа по оценке качества и эффективности лечебных и диагностических мероприятий, включая экспертизу временной нетрудоспособности;

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

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

проведение плановой или по эпидемиологическим показаниям вакцинации населения.

2.4.2.
Медицинская помощь пациентам осуществляется в соответствии со стандартами
оказания медицинской помощи, и включает:

осмотр пациента;

установление диагноза основного и сопутствующих заболеваний, составление амбулаторного или стационарного плана диагностики и лечения, определение результата лечения;

организацию лечебно-диагностических, профилактических и санитарно-гигиенических мероприятий;

обеспечение в полном объеме экстренных и неотложных мероприятий;

сопровождение пациента на следующий этап оказания медицинской помощи в случае непосредственной угрозы жизни и здоровью;

обеспечение в полном объеме противоэпидемических и карантинных мероприятий;

оформление медицинской документации в соответствии с установленными требованиями.

2.4.3.
Плановая амбулаторная помощь предоставляется с учетом следующих условий:
прикрепление к амбулаторно-поликлиническому учреждению;

запись на прием к врачу осуществляется по предварительной записи, в том числе по телефону и путем самозаписи;

возможно наличие очередности плановых больных на прием к врачу, отдельных диагностических исследований, консультативной помощи специалистов:

очередность для плановых больных на прием к врачам основных специальностей (терапевту, педиатру, хирургу, акушеру-гинекологу) составляет не более 5 рабочих дней и к другим врачам «узких» специальностей не более 10 рабочих дней.

определение времени, отведенного на прием больного в амбулаторно-поликлиническом учреждении, действующими расчетными нормативами. Время ожидания приема - не более 20 минут с момента, назначенного пациенту, за исключением случаев, когда врач участвует в оказании экстренной помощи другому пациенту или осмотр сложного больного; вызовы на дому обслуживаются в течение рабочего дня. В период эпидемического подъема заболеваемости время ожидания может увеличиваться;

обеспечение обязательного присутствия родителей или законных представителей при оказании медицинской помощи и консультативных услуг детям до 15 лет. В случае оказания медицинской помощи детям до 15 лет в отсутствие их родителей или законных представителей (при необходимости оказания экстренной помощи), решение о медицинском вмешательстве принимает консилиум, а при невозможности собрать консилиум - непосредственно лечащий (дежурный) врач с последующим уведомлением должностных лиц Учреждения и законных представителей.

2.4.4.
Амбулаторно-поликлиническая помощь по экстренным показаниям
обеспечивается при острых и внезапных ухудшениях в состоянии здоровья, а именно:

острые и внезапные боли любой локализации;

судороги;

кровотечения;

иные состояния заболевания, отравления и травмы, требующие экстренной помощи и консультации врача;

прием пациента осуществляется вне очереди и без предварительной записи, независимо от прикрепления пациента к амбулаторно-поликлиническому учреждению.

Отсутствие страхового полиса и личных документов не является причиной отказа в экстренном приеме.

Гражданам, не имеющим полиса ОМС, бесплатно экстренная помощь оказывается только в день обращения, в ходе которого решается вопрос о необходимости дальнейшего лечения в условиях стационара или в амбулаторно-поликлинических условиях. Экстренная медицинская помощь оказывается до устранения угрозы жизни и (или) здоровью гражданина.

При отсутствии показаний для госпитализации дальнейшие приемы и консультации незастрахованным гражданам оказываются по договорам на платной основе.

Экстренная и неотложная помощь в праздничные нерабочие и выходные дни осуществляется скорой медицинской помощью, и дежурными врачами стационарных медицинских учреждений.

2.4.5. Консультации врачей-специалистов осуществляются по направлению лечащего врача амбулаторно-поликлинического учреждения с соблюдением следующих условий:

в учреждении имеется доступная для пациента информация о консультативных приемах, которые он может получить в данном амбулаторно-поликлиническом учреждении;

обеспечение реализации права пациента на обращение за консультацией к врачу-специалисту по собственной инициативе, без направления, при неудовлетворенности результатами лечения;

консультативный прием осуществляется на условиях планового амбулаторного приема.

2.4.6. Медицинская помощь на дому обеспечивается врачами участковой сети (врачами терапевтами участковыми и педиатрами участковыми), а в эпидемические периоды и фельдшерами и оказывается в следующих случаях:

при наличии острого внезапного ухудшения состояния здоровья, тяжелых хронических заболеваниях (при невозможности передвижения пациента);

при необходимости соблюдения строгого домашнего режима, рекомендованного лечащим врачом;

при патронаже детей до одного года;

при патронаже беременных женщин и женщин в течение послеродового периода; при необходимости наблюдения детей в возрасте до 3 лет до их выздоровления (при инфекционных заболеваниях - независимо от возраста);

иные случаи оказания медицинской помощи на дому могут быть установлены действующим законодательством.

Время ожидания медицинского работника не превышает 8 часов с момента вызова, за исключением следующих случаев:

для детей первого года жизни время ожидания не должно превышать 3 часов;

для детей медико-биологического риска время ожидания не должно превышать одного

часа.

2.4.7. Направление на консультацию в другие лечебно-профилактические учреждения, в том числе и вышестоящие, осуществляется по направлению врача амбулаторно-поликлинического учреждения по месту жительства или на платной основе по договору с этими учреждениями. Для получения консультации необходимо иметь:

направление от лечащего врача амбулаторно-поликлинического учреждения;

направление с результатами клинико-лабораторных исследований оформляется на бланке лечебного учреждения за подписью лечащего врача и заверяется печатью лечебного учреждения;

паспорт и полис ОМС, СНИЛС.

Результат консультации оформляется медицинским заключением специалиста и предоставляется пациентом лечащему врачу.

2.5. Правовые основания для предоставления муниципальной услуги

2.5.1. Предоставление муниципальной услуги регулируется следующими нормативными правовыми актами:

· Конституция Российской Федерации;

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

· «Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан» от 22.07.1993г. № 5487-1; от 21.11.2011г. №323-ФЗ;

· Федеральный закон от 04.05.2011г. № 99-ФЗ «О лицензировании отдельных видов деятельности»;

· Федеральный закон от 29.11.2010 № 326 ФЗ «О медицинском страховании граждан в Российской Федерации»;

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

· Федеральный закон от 30.03.1999г. № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения»;

· Постановление Правительства РФ от 04.10.2010г. № 782 «О программе государственных гарантий оказания гражданам Российской Федерации бесплатной медицинской помощи на 2011г.» (ежегодно утверждается постановлением Правительства РФ);

· Закон Волгоградской области от 01.03.2012г. № 19-ОД «О Территориальной программе государственных гарантий оказания населению Волгоградской области бесплатной медицинской помощи на 2012 год» (ежегодно утверждается законом Волгоградской области);

-Приказы Министерства здравоохранения и социального развития РФ, устанавливающие систему отраслевых стандартов в здравоохранении;

· ведомственные федеральные, региональные и местные нормативные правовые акты.

2.6. Перечень документов, необходимых для предоставления муниципальной услуги

2.6.1. Для предоставления муниципальной услуги необходимы следующие документы:

Для детей до 14 лет: свидетельство о рождении ребенка;

действующий полис обязательного медицинского страхования (далее - ОМС);

паспорт (иной документ, удостоверяющий личность) одного из родителей (законного представителя) с регистрацией по месту жительства;

письменное согласие на обработку персональных данных;

письменное согласие родителей или законных представителей на проведение лечебно-диагностических мероприятий.

Для детей старше 14 лет и взрослых:

паспорт (иной документ, удостоверяющий личность) с регистрацией по месту жительства;

действующий полис обязательного медицинского страхования (далее - ОМС); письменное согласие пациента на обработку персональных данных и письменное согласие родителей или законных представителей;

письменное согласие на проведение лечебно-диагностических мероприятий.

2.6.2. От заявителя не вправе требовать:

· представления документов и информации или осуществления действий, представление или осуществление которых не предусмотрено нормативными правовыми актами, регулирующими отношения, возникающие в связи с предоставлением муниципальной услуги;

· представления документов и информации, которые находятся в распоряжении органов, предоставляющих муниципальные услуги, иных государственных органов, органов местного самоуправления, организаций, в соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации, нормативными правовыми актами Волгоградской области, муниципальными правовыми актами;

· представления документов, не предусмотренных настоящим административным регламентом.

2.7. Основания для отказа в предоставлении муниципальной услуги.

2.7.1.
Должностное лицо, ответственное за предоставление муниципальной услуги,
отказывает в ее предоставлении в случае:

1.1 . При оказании муниципальной услуги в плановом порядке:

· не имеющим вышеуказанных документов или имеющим документы, оформленные ненадлежащим образом.

1.2. При обращении по экстренным показаниям:

· основания для отказа отсутствуют.

2.8.
Перечень оснований для отказа в предоставлении муниципальной услуги или ее

приостановлении

2.8.1 Оснований для отказа в предоставлении муниципальной услуги по экстренным показаниям нет.

Оснований для отказа в предоставлении муниципальной услуги в плановом порядке нет, кроме случаев:

· отсутствие приема специалиста необходимого профиля в данном амбулаторно-поликлиническом учреждении;

· отсутствия документов, указанных в п. 2.6.1 настоящего административного регламента, кроме случаев, оговоренных в Программе государственных гарантий оказания жителям Волгоградской области бесплатной медицинской помощи.

2.8.2. При отсутствии необходимого специалиста пациент, по показаниям, может быть направлен в другое лечебное учреждение после осмотра врачом-терапевтом участковым. При желании пациента получить желаемую услугу более быстро, возможен прием на платной основе.

2.8.3. Муниципальная услуга может быть приостановлена по требованию пациента, кроме угрожающих жизни состояниях.

2.9.
Информация о платности (бесплатности) предоставления муниципальной услуги.

2.9.1. Услуга предоставляется в соответствии с нормативными правовыми актами, регламентирующими оказание амбулаторно-поликлинической помощи.

· Услуга оказывается бесплатно. Гарантированный объем и виды бесплатной медицинской помощи предоставляются населению Городищенского муниципального района Волгоградской области в соответствии с Законом Волгоградской области от 01.03.2012г. № 19-ОД «О Территориальной программе государственных гарантий оказания населению Волгоградской области бесплатной медицинской помощи на 2012 год» (ежегодно утверждается законом Волгоградской области);

2.9.2. оплата медикаментов и изделий медицинского назначения при амбулаторном лечении, за исключением случаев оказания неотложной медицинской помощи в амбулаторно-поликлиническом учреждении и на дому, производится за счет личных средств граждан (кроме категории граждан, имеющих льготы по лекарственному обеспечению).

2.9.3. Оказание платных медицинских услуг производится в соответствии с Основами законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан, Законами РФ «О медицинском страховании граждан в Российской Федерации», «О защите прав потребителей», Гражданским кодексом Российской Федерации, Постановлением Правительства Российской Федерации от 13.01.96 № 27 «Об утверждении Правил предоставления платных медицинских услуг населению медицинскими учреждениями», «Программой государственных гарантий оказания населению Волгоградской области бесплатной медицинской помощи и Перечнем видов и объемов медицинской помощи населению Волгоградской области, оказываемых за счет средств предприятий, учреждений, организаций и личных средств граждан».

2.9.4. Платные медицинские услуги и услуги по добровольному медицинскому страхованию предоставляются в муниципальных бюджетных учреждениях в рамках договоров с гражданами или организациями на оказание медицинских услуг сверх гарантированного объема бесплатной медицинской помощи. Оказание платных медицинских услуг работниками амбулаторно-поликлинических учреждений осуществляется вне основного приема.

2.10. Требования к помещениям, в которых предоставляется муниципальная услуга.

2.10.1.1. 2.10.1. Описание требований к удобству и комфорту мест предоставления муниципальной услуги, включая необходимое оборудование мест ожидания, мест получения информации и мест заполнения необходимых документов:

2.10.1.2. Организация приема заявителей осуществляется в течение всего рабочего времени в соответствии с графиком работы амбулаторно-поликлинического учреждения.

2.10.1.3. Помещения, предназначенные для предоставления муниципальной услуги, должны соответствовать санитарно-эпидемиологическим правилам и нормативам, правилам пожарной безопасности, нормам охраны труда.

2.10.1.4. Рабочие места специалистов для предоставления муниципальной услуги оборудуются телефоном, компьютером с возможностью печати и другой оргтехникой, позволяющей своевременно и в полном объеме организовать оказание муниципальной услуги.

2.10.1.5. Места для приема пациентов должны быть снабжены стулом, иметь место для письма и раскладки документов.

2.10.1.6. В целях обеспечения конфиденциальности сведений о пациенте, одним специалистом одновременно ведется прием только одного пациента. Одновременный прием двух и более пациентов не допускается.

2.10.1.7. Места для информирования и заполнения необходимых документов оборудуются информационными стендами, стульями и столами либо стойками для оформления документов.

2.10.1.8. Информационные стенды о порядке предоставления муниципальной услуги должны содержать следующую информацию:

режим работы;

виды медицинской помощи, оказываемой бесплатно в рамках Программы государственных гарантий на текущий год;

перечень оказываемых платных услуг и их стоимость; условия предоставления и получения платных услуг; перечень специалистов, ведущих прием;

перечень категорий лиц, имеющих право на обслуживание вне очереди;

перечень необходимых документов для оказания медицинской помощи в данном амбулаторно-поликлиническом учреждении и при направлении на консультацию в другие медицинские учреждения.

2.11. Показатели доступности и качества муниципальной услуги

2.11.1. Показателями оценки доступности муниципальной услуги являются:

· транспортная доступность к местам предоставления муниципальной услуги;

· размещение информации о порядке предоставления муниципальной услуги в едином портале государственных и муниципальных услуг;

-
размещение информации о  порядке  предоставления  муниципальной услуги на официальном сайте Администрации городского округа - город Камышин.

2.11.2. Показателями оценки качества предоставления муниципальной услуги являются:

· соблюдение срока предоставления муниципальной услуги;

· соблюдение сроков ожидания в очереди при предоставлении муниципальной услуги;

· отсутствие поданных в установленном порядке жалоб на решения или действия (бездействие), принятые или осуществленные при предоставлении муниципальной услуги.
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3. Состав, последовательность и сроки выполнения административных процедур, требования к порядку их выполнения, в том числе особенности выполнения административных процедур в электронной форме
 Требования к порядку предоставления муниципальной услуги:
Последовательность предоставления услуг:

Пациент обращается  в регистратуру поликлиники лично, предоставляет: 

-Для детей до 14 лет:

· свидетельство о рождении ребенка;

· действующий полис обязательного медицинского страхования (далее - ОМС);

· паспорт (иной документ, удостоверяющий личность) одного из родителей (законного представителя) с регистрацией по месту жительства;

-Для детей старше 14 лет и взрослых:

· действующий полис ОМС;

· паспорт (иной документ, удостоверяющий личность) с регистрацией по месту жительства (лицам, не имеющим вышеуказанных документов или имеющим документы, оформленные ненадлежащим образом, оказывается только экстренная и неотложная помощь по жизненным показаниям);
          делает устное заявление на услугу.

Пациенту выдается   амбулаторный талон к специалисту.

Пациент получает заявленную услугу  специалиста, направление на обследование и лечение.

Специалистом заполняется форма N25-У, у детей -N112-У.

При необходимости  выдается больничный лист.

Завершением услуги является улучшение состояния здоровья или выздоровление пациента .что фиксируется в форме N112-У ,форме N25-У и закрытие больничного листа. 

Отказ на получение услуги;

-отсутствие медицинского  полиса  при плановом посещении больного за помощью

 
Результатом оказания первичной медико-санитарной помощи  может быть  оказание медицинской помощи больным на дому и в поликлинике; 

Первичная медико-санитарная помощь в амбулаторно-поликлинических учреждениях оказывается в соответствии со стандартами медицинской помощи.

        Первичная   медико-санитарная помощь гражданам Российской Федерации и иным лицам, находящимся на ее территории, оказывается бесплатно. 

        Финансовое обеспечение мероприятий по оказанию первичной медико-санитарной  помощи жителям Городищенского муниципального района и иным лицам, находящимся на его территории, осуществляется за счет  средств обязательного медицинского страхования и средств бюджета.

Амбулаторно-поликлиническая помощь предоставляется непосредственно в амбулаторно-поликлиническом учреждении  или на дому.
Оказание первичной медико-санитарной  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.
Организация помощи в период установления диагноза заключается в правильном выборе и получении лекарств, порядке их приема до установления окончательного диагноза. Пациентам 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 пагубных привычек. 
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 должна обеспечивать наличие необходимого диагностического оборудования.

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 должны 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. 
 Требования  к условиям размещения и оснащения амбулаторно-поликлинического учреждения.

- площадь, занимаемая поликлиникой, должна обеспечивать размещение работников и населения в соответствии с санитарными правилами и нормами;

- по площади и техническому оснащению помещения должны отвечать требованиям противопожарной безопасности, безопасности труда и быть защищены от воздействия факторов, отрицательно влияющих на качество предоставляемых услуг (повышенная температура воздуха, влажность воздуха, запыленность, загрязненность, шум, вибрация) и должны быть оснащены необходимым специальным оборудованием и инструментом.

 Техническое оснащение амбулаторно-поликлинического учреждения

Амбулаторно-поликлиническое учреждение должно быть оснащено  специальным и табельным оборудованием, аппаратурой и приборами,  транспортом, отвечающими требованиям стандартов, технических условий, других нормативных документов и обеспечивающим надлежащее качество предоставляемых услуг в области здравоохранения соответствующих видов.

  Оборудование, приборы и аппаратуру следует использовать строго по назначению в соответствии с эксплуатационными документами, содержать в технически исправном состоянии, которое следует систематически проверять. Средства измерения и средства измерения медицинского назначения должны проходить поверку в установленном порядке.

Неисправное  оборудование, приборы и аппаратура, дающее при работе сомнительные результаты, должны быть сняты с эксплуатации, заменены и отремонтированы (если они подлежат ремонту), а пригодность отремонтированного оборудования должна быть подтверждена их поверкой.

 Требования к технологии оказания услуги:

При оказании первичной медицинской помощи в амбулаторно-поликлинических условиях (поликлинике) должны соблюдаться следующие требования:
Создание необходимых условий  для обеспечения посещения пациентами соответствующих врачей-специалистов (размещение информации, связанной с деятельностью учреждения, оформление медицинской документации) и содействие в сборе всех документов, необходимых для комплексной оценки состояния организма обратившегося за медицинской помощью пациента.
Наличие в поликлинике санитарно-бытовых и административно-хозяйственных помещений (регистратура, гардероб, санузел), кабинетов врачей-специалистов и кабинетов для проведения лечебно-диагностических мероприятий и дополнительных обследований, укомплектование необходимой мебелью (в том числе медицинской) этих помещений, а также мест для размещения пациентов, ожидающих приема у врача-специалиста.
Оснащение кабинетов для проведения лечебно-диагностических мероприятий и дополнительного обследования специальным медицинским оборудованием, аппаратурой, приборами и инструментами, отвечающими требованиям стандартов, технических условий и обеспечивающими предоставление качественных услуг соответствующих видов.
Выполнение врачебных назначений средним медицинским персоналом (медицинскими сестрами) в соответствии с их должностными инструкциями.
Направление пациентов к врачам других специальностей при выявлении сопутствующей патологии и по показаниям.
Направление пациентов для проведения медико-социальной экспертизы при наличии у них признаков стойкой утраты трудоспособности.
Направление на госпитализацию пациентов с целью проведения диагностических исследований и лечения, требующих стационарного режима.
Соблюдение санитарно-эпидемиологических правил и нормативов: ежедневная влажная уборка, проветривание и кварцевание помещений, осуществление их текущей и заключительной дезинфекции.
Организация, оказывающая муниципальную услугу, не вправе отказать в предоставлении неотложной медицинской помощи.

Для получения первичной медико-санитарной помощи, не связанной с оказанием неотложной медицинской помощи, потребителю муниципальной услуги необходимо обратиться в регистратуру амбулаторно-поликлинического учреждения (поликлинику) по месту прикрепления (либо осуществить запись в соответствии с административным регламентом «Прием заявок (запись) граждан на прием к врачу»). Обращение в регистратуру осуществляется в порядке очередности. 

       При обращении необходимо предоставить в регистратуру учреждения документ, удостоверяющий личность и страховой медицинский полис системы обязательного медицинского страхования.

        После предоставления документов, медицинский работник регистратуры должен выдать  обратившемуся талон на прием к врачу. В  талоне должны быть указаны: фамилия, имя, отчество медицинского работника (врача), номер кабинета, дата и время приема.

В выдаче талона может быть отказано в случае непредставления документов.

Обратившийся за медицинской помощью должен явится на прием в указанное в талоне  дату и время.

          При необходимости амбулаторного лечения выдается направление на проведение медицинских процедур в процедурный кабинет, кабинет физиотерапии. В направлении указывается: наименование процедуры и номер кабинета. Выданное направление должно быть заверено подписью медицинского работника, его выдавшего.

При наличии медицинских показаний к стационарному лечению медицинский работник выдает направление на госпитализацию.

Для получения  медицинского обслуживания на дому (вызов участкового врача) необходимо лично или по телефону обратиться в поликлинику.

Учреждение, оказывающая медицинскую услугу, должна обеспечить  прием всех обращений (вызовов участкового врача).

При обращении указываются: фамилия, имя, отчество,  причина вызова врача, контактный телефон и адрес местонахождения больного. 

При установлении факта нетрудоспособности, организацией оказывающей услугу, выдается документ, удостоверяющий факт временной нетрудоспособности. При оформлении документа, удостоверяющего факт временной нетрудоспособности, обратившийся за медицинской помощью должен указать основное место работы или учебы.  

 
4. Формы контроля за исполнением административного регламента

а) Текущий контроль за соблюдением и исполнением должностными лицами, ответственными за предоставление Услуги, также принятием решений вышеуказанными лицами, осуществляют заведующие амбулаториями, заместители главного врача по городской, детской, стоматологической поликлиникам, заместитель главного врача по медицинской части.

б) В лечебных учреждениях проводятся плановые проверки полноты и качества предоставления Услуги в том числе:

· путем реализации системы ведомственного многоуровнего контроля качества в учреждении (заместитель главного врача по поликлинике, заведующий отделением);

· контроль качества оказания медицинской помощи в рамках переданных полномочий в субъекты Российской Федерации по лицензированию;

· контроль за соблюдением законодательства при оказании платных медицинских услуг, определенных Программой государственных гарантий;

· комплексные проверки учреждений здравоохранения.

в) Порядок и периодичность осуществления плановых и внеплановых проверок полноты и качества исполнения предоставления Услуги, в том числе порядок и формы контроля за полнотой и качеством предоставления Услуги осуществляется согласно плану проверок или по мере поступления претензий.

г) Перечень решений, которые могут быть приняты по итогам оценки фактического качества оказания муниципальной услуги:

· оформление по итогам проверки справки/акта/предписания с указанием выявленных нарушений и сроков их устранения с предоставлением в управление здравоохранения письменного уведомления об исполнении (при необходимости с приложением подтверждающих документов);

· организация внеплановой проверки для контроля устранения выявленных нарушений;

· оказание дополнительной организационно-методической помощи учреждению здравоохранения;

· применение мер дисциплинарного воздействия к руководителю муниципального учреждения здравоохранения;

· материалы проверок, проведенных в рамках реализации переданных полномочий по контролю качества оказания медицинской помощи, могут быть направлены в правоохранительные органы.

За решения, принимаемые (осуществляемые) в ходе предоставления Услуги, и действия (бездействия), осуществляемые в ходе предоставления Услуги, должностные лица, ответственные за предоставление Услуги, несут ответственность в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.

Основные факторы, влияющие на качество предоставления Услуги:

· наличие и состояние документов, в соответствии с которыми функционирует Учреждение;

· организационно-технические условия и материально-техническое оснащение, включая оборудование, инструменты, транспорт и документацию, обеспечивающие использование медицинских технологий, разрешенных к применению Федеральной службой по надзору в сфере здравоохранения и социального развития;

· укомплектованность учреждения специалистами и их квалификация;

· состояние информации об учреждении, порядке и правилах предоставления Услуги населению;

· наличие собственной (внутренней) и внешней систем контроля деятельности Учреждения.

5. Досудебный (внесудебный) порядок обжалования решений и действий (бездействия) органа, предоставляющего муниципальную услугу, а также должностных лиц.
5.1. Пациенты имеют право на обжалование действий (бездействия) и решений должностных лиц, осуществляемых (принятых) в ходе исполнения муниципальной услуги.
5.2. Жалоба на действие (бездействие) и решения должностных лиц (далее - жалоба) может быть подана как в форме устного обращения, так и в письменной форме:
1) по адресу: Волгоградская область, р.п. Городище пл. Павших Борцов. дом, 4;
2) по телефону: 8(84468) 3-15-03;
3) по электронной почте: gor-crb@mail.ru
5.3.
Заявитель в письменной жалобе в обязательном порядке указывает либо наименование учреждения здравоохранения, в которое направляет жалобу, либо фамилию, имя, отчество соответствующего должностного лица, либо должность соответствующего лица, а также свою фамилию, имя, отчество (последнее - при наличии), почтовый адрес, по которому должны быть направлены ответ, уведомление о переадресации жалобы, излагает суть жалобы, ставит личную подпись и дату.
В случае необходимости в подтверждении своих доводов заявитель прилагает к письменной жалобе документы и материалы либо их копии. Жалоба может быть подана в форме устного обращения на личном приеме заявителей.

Прием заявителей в МБУЗ «Городищенская ЦРБ» осуществляет главный врач и его заместители.

Прием заявителей главным врачом и его заместителями проводится по предварительной записи, которая осуществляется в соответствии с графиком работы администрации ЦРБ, в приемной главного врача МБУЗ «Городищенская ЦРБ».

При личном приеме заявитель предъявляет документ, удостоверяющий его личность.

Содержание устной жалобы заносится в карточку личного приема заявителя. В случае если изложенные в устной жалобе факты и обстоятельства являются очевидными и не требуют дополнительной проверки, ответ на жалобу с согласия заявителя может быть дан устно в ходе личного приема, о чем делается запись в карточке личного приема заявителя. В остальных случаях дается письменный ответ. В ходе личного приема заявителю может быть отказано в дальнейшем рассмотрении жалобы, если ему ранее был дан ответ по существу поставленных в жалобе вопросов.

5.4. Письменная жалоба должна быть рассмотрена администрацией МБУЗ «Городищенская ЦРБ» района в течение 15 дней со дня ее регистрации. В исключительных случаях, когда для проверки решения поставленных в жалобе вопросов требуется более длительный срок, допускается продление главным врачом сроков ее рассмотрения, но не более чем на 30 дней, о чем сообщается заявителю, подавшему жалобу, в письменной форме с указанием причин продления.

5.5. Порядок подачи, рассмотрения и разрешения жалоб, направляемых в суды, определяется законодательством Российской Федерации о гражданском судопроизводстве.

5.6. Жалоба считается разрешенной, если рассмотрены все поставленные в ней вопросы, приняты необходимые меры и даны письменные и устные с согласия заявителя ответы.

Комитет экономики администрации Городищенского муниципального района 

Приложение к административному регламенту
предоставления муниципальной услуги

«организация оказания первичной 

медико-санитарной помощи в 

амбулаторно-поликлинических учреждениях»
Блок-схема 
последовательности действий при предоставлении муниципальной услуги
 
	 Обращение в регистратуру поликлиники 


	Заявитель предоставляет паспорт и полис о медицинском страховании и делает устное заявление на услугу 


 
	Пациенту дается талон амбулаторного пациента на прием к специалисту


 
	 Пациент получает заявленную услугу и получает назначение специалиста на обследование и лечение


 
	Специалистом заполняется карта амбулаторного пациента ф. N 25-У  и у детей Ф. N 112-У. При необходимости выписывается больничный лист


 
	Завершением услуги является улучшение состояния здоровья или выздоровление, что фиксируется в формах N 25-У или ФЗ N 112-У, и закрытие больничного листа








Мотивированный отказ в предоставленииуслуги











1

