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ПРИВЕТСТВЕННЫЙ АДРЕС ГЛАВЫ ЧР, ГЕРОЯ РОССИИ Р.А. КАДЫРОВА

– СТЕРЖЕНЬ СОВРЕМЕННОЙ МЕДИЦИНЫ
Ñèñòåìà ÎÌÑ 

Первый Президент Чечен-

ской Республики, Герой России 

Ахмат-Хаджи Кадыров первосте-

пенное значение придавал возро-

ждению системы здравоохране-

ния, которая, как известно, была 

практически полностью разруше-

на в ходе военных действий.

Именно на первоначальной 

базе, созданной в те годы, мы и 

продолжили работу по воссозда-

нию и дальнейшему развитию ме-

дицины в регионе.

На сегодняшний день восста-

новлены и построены заново сот-

ни объектов здравоохранения, в 

том числе лучшие на юге страны 

больницы, оснащённые самым со-

временным оборудованием. Пер-

сонал медучреждений проходит 

постоянную переподготовку и по-

вышение квалификации в лучших 

клиниках страны, а также во мно-

гих зарубежных странах.

Министр здравоохранения 

республики Шахид Ахмадов и его 

команда сегодня прилагают мак-

симум усилий для повышения ка-

чества оказания медицинской по-

мощи населению и, как следствие 

того, положительные результаты 

деятельности возглавляемого им 

ведомства сегодня налицо.

В современных условиях осо-

бое место в механизме предо-

ставления людям медицинских 

услуг отведено сфере обязатель-

ного медицинского страхования, 

в рамках которой выстроена гиб-

кая система финансового обеспе-

чения медицинской помощи, ока-

зываемой  населению.

В Чеченской Республике так 

же, как и в других регионах стра-

ны, реализация государственной 

политики в области обязатель-

ного медицинского страхования 

возложена на Территориальный 

фонд обязательного медицинско-

го страхования республики, в ко-

тором трудится коллектив, состо-

ящий из профессионалов своего 

дела.

Нужно отметить, что ведом-

ство при всемерной поддержке 

федерального центра и республи-

канского правительства претер-

пело значительные позитивные 

изменения. Так, в самые короткие 

сроки было построено и открыто 

новое здание ведомства, чётко 

налажена работа самого фонда, 

касающаяся надлежащего финан-

сирования медицинских учреж-

дений.

Помимо прочего, и это нема-

ловажно, была построена схема 

непосредственного контакта па-

циентов с работниками фонда, 

которая позволила минимизиро-

вать нарушения в сфере предо-

ставления населению качествен-

ной медицинской помощи.

Мобильная и синхронная ра-

Здравоохранение 

всегда было и 

остаётся одним 

из приоритетных 

направлений 

в реализации 

государственной 

социальной политики в 

Чеченской Республике.

официально
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бота Министерства здравоохра-

нения, Территориального фонда 

обязательного медицинского 

страхования региона, а, главным 

образом, чеченских врачей, ме-

дицинского персонала – именно 

это стало главным фактором, по-

зволившим нашей медицине пре-

одолеть неимоверные трудности, 

перед которыми она стояла в 

начале 2000-х, создать прочную 

платформу, на которой продолжа-

ется строительство качественной 

базы.

Всем известно, что здоровье 

человека бесценно. Поэтому хочу 

подчеркнуть, что руководство Че-

ченской Республики, профильные 

министерства и ведомства, ответ-

ственные официальные лица на-

ходятся в постоянном поиске но-

вых решений и подходов, которые 

позволили бы ещё более улуч-

шить качество оказания медицин-

ской помощи нашим гражданам, 

повысить профессионализм на-

ших врачей, способствовали бы 

более тесному контакту пациента 

с докторами, лучшему взаимопо-

ниманию между ними.

В наших планах – дальней-

шее совершенствование систе-

мы здравоохранения региона, 

строительство новых больниц, 

всестороннее обучение врачеб-

ного и сестринского персонала, 

открытие дополнительных меди-

цинских пунктов (в том числе в 

сельских местностях), внедрение 

в наших медицинских учреждени-

ях всех доступных достижений со-

временной мировой медицины, 

создание здоровой альтернативы 

в сфере оказания медуслуг насе-

лению.

В условиях послевоенного пе-

риода, как было ранее отмечено, 

была уничтожена вся инфраструк-

тура системы здравоохранения 

Чеченской Республики. Чечен-

ская Республика при помощи Все-

вышнего, благодаря крепкому 

духу и сильной воле чеченского 

народа, высокому патриотизму 

наших врачей, многие из кото-

рых не выезжали за пределы 

республики в период военного 

лихолетья, совершила настоящий 

прорыв, сумев по многим показа-

телям не только догнать, но и опе-

редить другие регионы страны.

Уверен, что в ближайшем бу-

дущем чеченское здравоохране-

ние ждут новые успехи и достиже-

ния, которые станут результатом 

неутомимого и благородного 

труда всех тех, кто занят в этой 

важной и жизненно необходимой 

сфере.

Мобильная и 

синхронная работа 

Министерства 

здравоохранения, 

Территориального 

фонда обязательного 

медицинского 

страхования региона, 

а, главным образом, 

чеченских врачей, 

медицинского 

персонала – именно 

это стало главным 

фактором, 

позволившим нашей 

медицине преодолеть 

неимоверные 

трудности, перед 

которыми она 

стояла в начале 

2000-х, создать 

прочную платформу, 

на которой 

продолжается 

строительство 

качественной базы.
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ОБЯЗАТЕЛЬНОЕ МЕДИЦИНСКОЕ 
СТРАХОВАНИЕ КАК ГАРАНТИЯ 
КОНСТИТУЦИОННЫХ ПРАВ 
ГРАЖДАН НА ОХРАНУ ЗДОРОВЬЯ

НАТАЛЬЯ СТАДЧЕНКО,
Председатель Федерального фонда обязательного 

медицинского страхования 

Как известно, система обяза-

тельного медицинского страхова-

ния в нашей стране была создана 

с целью обеспечения конститу-

ционных прав граждан на полу-

чение бесплатной медицинской 

помощи, которые закреплены в 

основном законе – Конституции 

Российской Федерации.

На территории России глав-

ным документом, регулирующим 

функционирование системы обя-

зательного медицинского стра-

хования, является Федеральный 

Закон Российской Федерации от 

29 ноября 2010 года №326-ФЗ «Об 

обязательном медицинском стра-

ховании граждан в Российской 

Федерации», который устанавли-

вает правовые, экономические и 

организационные основы меди-

цинского страхования населения 

в Российской Федерации, опре-

деляет средства обязательного 

медицинского страхования в ка-

честве одного из источников фи-

нансирования медицинских уч-

реждений и закладывает основы 

всей системы страховой модели 

финансирования здравоохране-

ния в стране.

Вместе с тем обязательное ме-

дицинское страхование является 

составной частью государствен-

ного социального страхования 

и обеспечивает всем гражданам 

Российской Федерации равные 

возможности в получении меди-

цинской и лекарственной помо-

щи, предоставляемой в рамках 

действующего законодательства 

за счёт средств обязательного 

медицинского страхования в объ-

ёме и на условиях, соответствую-

щих тем программам обязатель-

ного медицинского страхования, 

которые реализуются в нашей 

стране.

Сегодняшнее законодатель-

ство определяет схему предо-

ставления медицинских услуг 

населению, в которой опреде-

ляющими являются следующие 

субъекты и участники обязатель-

ного медицинского страхования: 

застрахованные лица, страхова-

тели, Федеральный и террито-

риальные фонды обязательного 

медицинского страхования, стра-

ховые медицинские организации, 

медицинские учреждения. Необ-

ходимо отметить, что в настоящее 

время реализацию государствен-

ной политики в сфере обязатель-

ного медицинского страхования, 

кроме Федерального фонда ОМС, 

осуществляют 86 территориаль-

ных фондов обязательного ме-

дицинского страхования, в том 

числе два из них на территории 

Крымского федерального округа. 

Общая численность лиц в нашей 

стране, застрахованных по обяза-

тельному медицинскому страхо-

ванию, - 143,8 млн. человек; в том 

числе, 60 млн. работающих и 83,8 

млн. неработающих граждан.

Говоря о значимых достижени-

ях в сфере здравоохранения на-

шей страны, хотелось бы обратить 

особое внимание и на следующее. 

В целях обеспечения выполнения 

«майских» указов Президента Рос-

сийской Федерации до 2018 года 

предусмотрено повышение за-

работной платы для всех катего-

рий медицинских работников и, 

причём, довольно значительное: 

для врачей – до 200% от средней 

зарплаты по региону, а для сред-

него и младшего медицинского 

персонала – до 100% от средней 

по региону. Таким образом, пред-

полагается, что уже в 2015 году 

объем финансового наполнения 

системы здравоохранения уве-

личится более чем в два раза и 

составит сумму около 1,6 трлн. 

официально
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рублей. Следует добавить, что 

повышение зарплаты происхо-

дит системно – через финансовое 

наполнение стандартов медицин-

ской помощи.

Вместе с тем мы можем кон-

статировать, что отечественная 

медицина переходит на новый 

технологический уровень, обнов-

ляется инфраструктура отрасли, 

совершенствуются технологии и 

логистика медицинской помощи, 

приоритетное значение прини-

мает инновационное развитие 

системы здравоохранения. В этой 

связи проведённое повышение 

уровня страховых взносов на 

обязательное медицинское стра-

хование работающих граждан, 

а также принятие закона о стра-

ховых взносах на обязательное 

медицинское страхование нера-

ботающего населения являются 

значимыми финансовыми гаран-

тиями для выравнивания условий 

оказания медицинской помощи в 

регионах.

Отдельное место в системе 

здравоохранения нашей страны 

и, в частности, в механизме обяза-

тельного медицинского страхова-

ния занимают территориальные 

фонды обязательного медицин-

ского страхования – важнейшие 

звенья общей системы ОМС, от 

грамотного и надлежащего функ-

ционирования которых зависит 

общая картина предоставления 

медицинских услуг застрахован-

ным лицам. 

В частности, по вопросу ста-

новления и развития обязатель-

ного медицинского страхования 

в Чеченской Республике хочу на-

помнить, что всестороннее содей-

ствие и помощь во всех вопросах, 

касающихся оказания качествен-

ной медицинской помощи насе-

лению, всегда оказывает Глава 

Чеченской Республики, Герой Рос-

сии Рамзан Кадыров. Глава респу-

блики особо отмечает значимую 

роль ОМС в полноценном функ-

ционировании здравоохранения 

региона. 

В целом, за более чем 20-лет-

ний период работы фонды обя-

зательного медицинского страхо-

вания нашей страны стали новой 

формой социальной защиты на-

селения в системе здравоохра-

нения. И от эффективности их 

работы во многом зависит финан-

совая устойчивость медицинских 

учреждений, доступность меди-

цинской помощи для населения, 

возможности государства обеспе-

чить необходимые гарантии граж-

данам в сфере охраны здоровья.

В ближайшие планы и перспек-

тивы развития системы обяза-

тельного медицинского страхо-

вания в Российской Федерации 

входит дальнейшая модерниза-

ция механизмов предоставления 

медицинских услуг гражданам, 

направленная, в первую очередь, 

на повышение их качества. Систе-

ма ОМС – это «живой организм», 

функционирование которого 

должно естественным образом 

совершенствоваться и контроли-

роваться на надлежащем государ-

ственном уровне. 

И я выражаю уверенность, 

что при сохранении нынешних 

темпов деятельности Федераль-

ного фонда обязательного ме-

дицинского страхования, тер-

риториальных фондов, при том 

энтузиазме, который имеется у 

наших коллег, задействованных 

в системе ОМС, у нас есть все ос-

нования надеяться, что работа по 

оказанию застрахованным лицам 

качественных медицинских услуг 

будет только расширяться и улуч-

шаться.
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АБУБАКАР ЭДЕЛЬГЕРИЕВ,
Председатель Правительства Чеченской Республики

ОХРАНА ЗДОРОВЬЯ НАСЕЛЕНИЯ – 
ПРИОРИТЕТНОЕ НАПРАВЛЕНИЕ В 
РАБОТЕ ПРАВИТЕЛЬСТВА

Вопросы охраны здоровья 

населения во все времена яв-

лялись приоритетными в ряду 

основных направлений реализа-

ции государственной политики 

в России – как федеральной, так 

и региональной. В Чеченской Ре-

спублике данный вопрос имел ис-

ключительное значение, так как в 

результате известных событий ре-

гион оказался целиком лишённым 

всей системы предоставления ме-

дицинских услуг населению.

Именно поэтому задачу воз-

рождения здравоохранения 

региона как первостепенную 

определял Первый Президент 

Чеченской Республики, Герой 

России Ахмат-Хаджи Кадыров. 

Его вклад в это направление дей-

ствительно трудно переоценить. 

При неустанном содействии А-Х. 

Кадырова, в республике были 

заложены основы воссоздания 

сферы здравоохранения, которые 

впоследствии получили своё раз-

витие уже при нынешнем Главе 

республики, Герое России Рамза-

не Кадырове.

При непосредственной под-

держке федерального центра в 

лице, в первую очередь, Прези-

дента России Владимира Путина, 

Главой Чеченской Республики 

Рамзаном Кадыровым и его ко-

мандой была проделана колос-

сальная работа, позволившая 

кардинально изменить ситуацию 

в области охраны здоровья насе-

ления, вывести её на качественно 

новый уровень.

Восстановленные и возве-

денные с нуля, современно осна-

щённые объекты здравоохране-

ния, реализация многочисленных 

программ, направленных на по-

вышение уровня квалификации 

врачебного персонала регио-

на – это  лишь часть огромного 

комплекса мер, направленных на 

реализацию одного из основных 

прав граждан нашей страны, за-

креплённых в Конституциях Рос-

сийской Федерации и Чеченской 

Республики, – на защиту их здо-

ровья.

Важной вехой в процессе 

возрождения чеченской меди-

цины, конечно, следует считать 

зарождение в республике систе-

мы обязательного медицинского 

страхования, ставшей составной 

частью федеральной системы 

ОМС. В тесном контакте с Прави-

тельством Чеченской Республики 

были пройдены все этапы форми-

рования и налаживания эффек-

тивной схемы финансирования 

медицинских услуг, предоставля-

емых населению за счет средств 

обязательного медицинского 

страхования. Высокая результа-

официально



��

ИТОГИ-2014

тивность ТФОМС Чеченской Ре-

спублики – это во многом заслуга 

его коллектива, который, оправ-

дывая высокое доверие Главы 

Чеченской Республики и руковод-

ства   Федерального фонда ОМС, 

поставил работу в Территориаль-

ном фонде на самый достойный 

уровень, позволяющий говорить 

об эффективности его деятельно-

сти. 

В 2014 году Министерством 

здравоохранения, Территориаль-

ным фондом обязательного меди-

цинского страхования Чеченской 

Республики была продолжена 

работа, направленная на повыше-

ние качества медицинских услуг, 

предоставляемых в рамках систе-

мы обязательного медицинского 

страхования. Усилия ведомств, 

отвечающих за качество систе-

мы здравоохранения в регионе, 

были сфокусированы на расши-

рении возможностей и спектра 

медицинской помощи, оказывае-

мой гражданам в рамках системы 

ОМС. Эта работа велась согласно 

изменениям в федеральном и 

республиканском законодатель-

ствах.

Вместе с тем, говоря о раз-

витии системы здравоохранения 

региона, хочется подчеркнуть, 

что основными задачами для 

республики были и остаются со-

хранение и укрепление здоровья 

населения, повышение качества и 

доступности медицинской помо-

щи, особенно в отдалённых рай-

онах республики, реализация тех 

программ и проектов, которые 

направлены на дальнейшее со-

вершенствование медицинской 

сферы.

Здесь же следует отметить, 

что для достижения главной 

цели программы социально-э-

кономического развития Че-

ченской Республики в области 

здравоохранения Правительство 

Чеченской Республики в стро-

гом соответствии с установками 

Правительства Российской Фе-

дерации определило следующие 

приоритетные направления на 

ближайшее время: выполнение 

«майских» указов Президента 

Российской Федерации, осущест-

вление диспансеризации населе-

ния, совершенствование оказа-

ния медицинской помощи матери 

и ребёнку, а также повышение 

доступности высокотехнологиче-

ской помощи населению.

Вместе с тем планов развития, 

стоящих перед здравоохранени-

ем Чеченской Республики, много, 

и все они требуют скорейшей реа-

лизации. Делается всё возможное 

для улучшения здоровья населе-

ния и, уверен, решение сегодняш-

них основных задач (финансовое 

и правовое обеспечение граждан 

доступной и качественной меди-

цинской помощью) должно при-

нести ожидаемые результаты в 

самом ближайшем будущем.

Отрадно констатировать, 

что в последние годы работа че-

ченских медиков получила до-

стойную оценку Министерства 

здравоохранения Российской 

Федерации, а грамотное решение 

ставящихся задач позволило обе-

спечить граждан качественной 

и доступной медицинской помо-

щью – как того требуют и принци-

пы гуманности, и законодатель-

ство нашего государства.
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ДУКУВАХА АБДУРАХМАНОВ, 
Председатель Парламента Чеченской Республики

ОБЯЗАТЕЛЬНОЕ МЕДИЦИНСКОЕ 
СТРАХОВАНИЕ – ГАРАНТИЯ 
ЗАЩИТЫ ЗДОРОВЬЯ НАСЕЛЕНИЯ

Как мы помним, в связи с рас-

падом СССР и формированием 

новых органов власти в новой 

стране, более 20 лет назад начал-

ся поэтапный переход от старой 

бюджетной модели финансиро-

вания здравоохранения к модели, 

основанной на принципах госу-

дарственного медицинского стра-

хования. На тот момент главной 

целью введения обязательного 

медицинского страхования яви-

лась необходимость обеспечения 

конституционных прав граждан 

на получение бесплатной меди-

цинской помощи в возникших 

новых сложных экономических 

условиях.

Таким образом, в 1991 году в 

истории российского здравоох-

ранения начался новый этап. Как 

раз начавший действовать Закон 

«О медицинском страховании 

граждан в РСФСР» и обозначил пе-

реход отрасли от бюджетной си-

стемы финансирования к бюджет-

но-страховой. В первую очередь, 

он был направлен на улучшение 

финансирования здравоохране-

ния, обеспечение гарантий по 

оплате труда медицинских работ-

ников и разработку подходов к 

защите прав пациентов.

В отдельных регионах нашей 

страны этот процесс протекал 

по-разному. В Чеченской Респу-

блике по причине известных дра-

матических событий он начался 

значительно позже. С приходом 

к власти в регионе Ахмата-Хаджи 

Кадырова произошло полное пе-

реосмысление роли здравоохра-

нения в обществе. Слова Первого 

Президента Чеченской Республи-

ки о том, что без здоровой нации 

невозможно никакого возрожде-

ния, явились лейтмотивом, послу-

жившим началом всестороннего 

восстановления системы здраво-

охранения Чеченской Республи-

ки.

Глава республики, Герой Рос-

сии Рамзан Кадыров продолжил 

начатую отцом работу, вывел ме-

дицину региона на совершенно 

новый уровень – с внедрением 

новейших технологий и достиже-

ний современной медицинской 

науки.

В последние годы достиже-

ния чеченского здравоохранения 

при грамотной политике Прави-

тельства Чеченской Республики, 

Министерства здравоохранения 

Чеченской Республики, а также 

Территориального фонда обя-

зательного медицинского стра-

хования Чеченской Республики 

значительно повысились. От 

этапа восстановления медицина 

перешла к периоду динамичного 

развития. И, несмотря на то, что и 

сегодня в области здравоохране-

ния региона имеется множество 

проблем, мы можем уверенно 

констатировать, что сегодняшние 

темпы развития, внимание к этим 

вопросам со стороны федераль-

ного центра, республиканских 

властей и, главным образом, Гла-

вы Чеченской Республики, Героя 

России Рамзана Кадырова позво-

лят в самом скором времени гово-

рить о кардинальных изменениях 

уже по сравнению с сегодняшней 

ситуацией.

Значительная роль, как уже 

не раз отмечалось, в процессе 

развития здравоохранения ре-

спублики и страны, в целом, отве-

дена системе обязательного ме-

дицинского страхования, которое 

по праву называют величайшим 

достижением современной ме-

тодики бесплатного предостав-

ления населению качественных 

официально



��

ИТОГИ-2014

медицинских услуг.

Считаю уместным отметить 

здесь роль работы, проводимой 

и Парламентом, и ТФОМС Че-

ченской Республики по форми-

рованию и принятию годового 

бюджета Территориального фон-

да обязательного медицинского 

страхования Чеченской Респу-

блики. Нет надобности напо-

минать, что именно от бюджета 

Фонда во многом зависит реа-

лизация тех программных и не-

посредственных задач, которые 

стоят перед здравоохранением 

Чеченской Республики. И нужно 

подчеркнуть, что особое внима-

ние со стороны Главы Чеченской 

Республики Рамзана Кадырова, 

понимание руководства Феде-

рального фонда обязательного 

медицинского страхования, а так-

же грамотный, всегда патриотич-

ный подход к своим служебным 

обязанностям руководства Тер-

риториального фонда обязатель-

ного медицинского страхования  

Чеченской Республики позволяют 

ежегодно формировать бюджет 

Фонда, который является гаран-

тией предоставления населению 

всего спектра медицинских услуг, 

предусмотренных действующим 

законодательством.

Именно ответственный под-

ход к решению текущих и новых 

задач, стоящих перед здравоох-

ранением республики, стал зало-

гом очевидных успехов, которые 

достигла современная чеченская 

медицина. Новые многофункци-

ональные медицинские учреж-

дения, работа, ведущаяся над 

постоянным повышением квали-

фикации чеченских врачей, по 

привлечению специалистов из 

других регионов и из-за рубежа, 

а также контроль над качеством 

и доступностью лекарственных 

препаратов – это лишь малая 

доля колоссального объема тру-

да, выполняемого в регионе Ми-

нистерством здравоохранения 

Чеченской Республики и Террито-

риальным фондом обязательного 

медицинского страхования.

Считаю здесь важным под-

черкнуть, что Парламент Чечен-

ской Республики и в дальнейшем 

будет выполнять роль союзника 

всех, кому небезразлична судь-

ба республиканского здравоох-

ранения. В рамках полномочий 

законодательного органа мы и 

впредь будем всячески содей-

ствовать укреплению чеченской 

медицины, повышению качества 

и доступности медицинских услуг, 

предоставляемых населению. 

При строгом соблюдении кур-

са нашего национального лидера, 

Главы Чеченской Республики, Ге-

роя России Рамзана Кадырова на 

поддержку действий Министер-

ства здравоохранения, Террито-

риального фонда обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики наши усилия 

будут направлены на создание 

максимально комфортных усло-

вий для получения своевремен-

ной и качественной медицинской 

помощи нашими гражданами. 

Для этого (для сохранения самой 

важной категории – здоровья на-

ции), как нас нацеливает и Рамзан 

Кадыров, мы будем использовать 

весь арсенал доступных средств и 

возможностей.

Парламент Чеченской 

Республики — высший 
законодательный 
(представительный) 
однопалатный орган 
государственной власти 
Чеченской Республики, 
является постоянно 
действующим высшим и 
единственным органом 
законодательной власти 
республики.
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АБДУЛ МАГОМАДОВ, 
заместитель Председателя Правительства 

Чеченской Республики

ЗДРАВООХРАНЕНИЕ – 
КЛЮЧЕВАЯ СОСТАВЛЯЮЩАЯ 
СОЦИАЛЬНОЙ ПОЛИТИКИ

В статье 7 Конституции наше-

го государства чётко определено, 

что «Российская Федерация – со-

циальное государство, политика 

которого направлена на созда-

ние условий, обеспечивающих 

достойную жизнь и свободное 

развитие человека». Именно это 

положение легло в основу поли-

тики руководства страны, властей 

субъектов как платформа феде-

рального и регионального зако-

нодательства.

Центральное место в соци-

альной политике любого госу-

дарства, как известно, занимает 

здравоохранение, служащее ос-

новой физической и моральной 

устойчивости народа, а главное 

– одним из первых факторов его 

сохранения как нации. И на сегод-

няшний день созданы и успешно 

реализуются законодательные, 

организационные и финансовые 

условия для совершенствования 

медицинской помощи населению.

Здравоохранение в Россий-

ской Федерации, и в особенности 

в Чеченской Республике, прошло 

сложный, тернистый путь, усеян-

ный и достижениями, и трудно-

стями. В нашем регионе, как мы 

знаем, процесс развития меди-

цинской отрасли долгое время 

находился в состоянии стагнации, 

вызванной известными катаклиз-

мами, уверенно преодолев кото-

рые мы за последние годы вышли 

на качественно новый уровень 

медицинского облуживания насе-

ления.

Не будет преувеличением 

сказать, что медицинская сфера 

– одна из самых актуальных про-

блем сегодняшнего дня. И рассма-

тривая её деятельность, решая её 

задачи, намечая перспективы его 

развития, следует особое внима-

ние уделить поучительной отече-

ственной практике.

В этом смысле действительно 

уникален опыт Чеченской Респу-

блики. Поражает воображение 

работа, проведённая в по части 

возрождения здравоохранения 

республики за последние 10 лет, 

ведь самыми смелыми оптими-

стами на это отводилось не менее 

20-30 лет. Масштабные измене-

ния, которые претерпела сфера 

медицины, получили самую вы-

сокую оценку и со стороны фе-

дерального центра, в том числе 

Министерства здравоохранения 

Российской Федерации. В ходе 

регулярных визитов в республику 

руководители Минздрава России 

отмечали и качество, и сроки вы-

полненных работ, а также высо-

кий энтузиазм и производитель-

ность труда команды чеченских  

медиков, положивших на алтарь 

возрождения здравоохранения 

республики огромные силы.

Необходимо отметить, что с 

восстановлением медицинской 

сферы неразрывно связано и по-

вышение качества социальных ус-

луг населению (в первую очередь, 

медицинских), что означает улуч-

шение ситуации в области охраны 

здоровья в целом.

Наряду с полноценным вос-

становлением инфраструктуры  

здравоохранения Чеченской Ре-

спублики был в кратчайшие сро-

ки решён вопрос формирования 

полноценной системы обязатель-

ного медицинского страхования 

региона – так, как это уже прои-

зошло во всех других субъектах 

страны с принятием Закона «О 

медицинском страховании граж-

дан в РСФСР». И сегодня Терри-

ториальный фонд обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики, функциони-

рующий при всемерной поддерж-

ке Главы Чеченской Республики 

Рамзана Кадырова, Федерального 

фонда ОМС, – это составная часть 

системы обязательного медицин-

ского страхования Российской 

Федерации.

Вместе с тем роль и место си-

стемы ОМС в современном обще-

стве, в жизни каждого гражданина 

трудно переоценить. Достаточно 

вспомнить, что введение в Рос-

сии обязательного медицинского 

страхования как формы социаль-

ной защиты населения явилось 

реальным шагом на пути рефор-

мирования системы здравоохра-

нения. И в связи с этим возникла 

необходимость углубленного из-

учения экономических, социаль-

ных и исторических предпосылок 

и обоснования необходимости 

перехода к ОМС в современных 

условиях развития общества.

Обязательное медицинское 

страхование – это экономиче-

ский стержень здравоохранения 

на современном этапе развития 

страны, которое в период транс-

формации государственного 

устройства было призвано заме-

нить финансирование всех зве-

ньев отрасли из общественных 

фондов потребления.

Реализация разработанного 

и принятого соответствующего 

законодательства позволила на-

копить огромный опыт и кадро-

вый потенциал, существенно рас-

ширить горизонт экономических 

знаний о происходящих в здра-

официально
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воохранении процессах при ме-

дицинском и лекарственном обе-

спечении граждан, понять роль 

и меру ответственности государ-

ства и местных органов власти, 

отраслевых органов управления, 

фондов медицинского страхова-

ния, страховщиков и иных хозяй-

ствующих субъектов в вопросах 

охраны здоровья населения.

Говоря шире, мы можем 

констатировать, что в условиях 

жёсткого бюджетного дефицита 

организация системы обязатель-

ного медицинского страхования 

явилась тем политическим и эко-

номическим решением, которое 

позволило сохранить здравоох-

ранение как отрасль и создать 

предпосылки для формирования 

нового социального института, 

сочетающего принципы страхова-

ния и качественно иные подходы 

к финансированию медицинской 

помощи.

За прошедшие два десятка 

лет система обязательного ме-

дицинского страхования России 

прошла путь от «дополнительно-

го» источника финансирования 

до основы в построении взаимо-

расчётов в здравоохранении, а 

также раскрыла возможности по-

вышения экономической эффек-

тивности деятельности медицин-

ских организаций. Возможность 

проведения финансово-эконо-

мического и медико-статисти-

ческого анализа, мониторинга 

заболеваемости в системе ОМС 

создаёт объективную основу для 

эффективного планирования и 

управления социально значимой 

отраслью.

Так или иначе, во многом 

благодаря именно обязательно-

му медицинскому страхованию 

в России в условиях рынка не 

исчезло окончательно (и сле-

дует надеяться, что никогда  не 

исчезнет) бесплатное оказание 

медицинской помощи – важней-

шей составляющей социальной 

политики нашего государства. И 

это, как представляется, является 

основным достижением, полу-

ченным на основе данной модели 

страхования.



��

ТЕРРИТОРИАЛЬНЫЙ ФОНД ОБЯЗАТЕЛЬНОГО МЕДИЦИНСКОГО СТРАХОВАНИЯ ЧЕЧЕНСКОЙ РЕСПУБЛИКИ

ЭЛЬХАН СУЛЕЙМАНОВ,
к.м.н., советник Главы Чеченской Республики по вопросам 

здравоохранения, главный врач ГБУ «Республиканский 

онкологический диспансер»

ГРОЗНЫЙ СТАНЕТ ЦЕНТРОМ 
БОРЬБЫ С РАКОВЫМИ 
ЗАБОЛЕВАНИЯМИ

За последние годы медицин-

ская наука значительно продви-

нулась в изучении и разработке 

методов лечения раковых заболе-

ваний. Однако, невзирая на оче-

видные успехи в борьбе с отдель-

ными разновидностями опухолей, 

общая тенденция в мире всё же 

тяготеет к увеличению количе-

ства онкобольных. Именно поэ-

тому исследованию опухолевых 

заболеваний во многих развитых 

государствах уделяют самое при-

стальное внимание. На должном 

уровне данная работа поставлена 

и в Российской Федерации, где 

успешно функционирует множе-

ство научно-исследовательских 

институтов и других профильных 

медучреждений.

Чеченская Республика по 

причине известных событий, при-

ведших, как мы помним, к полно-

му разрушению инфраструктуры 

здравоохранения, за последнее 

время значительно отстала от 

общефедерального уровня раз-

вития не только онкологического 

направления, но и всей медици-

ны. Первые значительные шаги к 

реанимированию республикан-

ской системы здравоохранения 

были сделаны Первым Прези-

дентом Чеченской Республики, 

Героем России Ахматом-Хаджи 

Кадыровым, который прекрасно 

осознавал, что один из главных 

критериев успешного развития 

общества – здоровье нации – как 

духовное, морально-нравствен-

ное, так и физическое. 

Военные действия, проходив-

шие на территории Чеченской Ре-

спублики, а также последующее 

массовое стрессовое состояние 

населения привели к тому, что 

здесь значительно повысилось 

количество опухолевых заболева-

ний, которые намного превзошли 

средние показатели по стране. 

По поручению Главы Чечен-

ской Республики, Героя России 

Рамзана Кадырова, который хо-

рошо понимает первостепенную 

значимость данной проблемы, в 

столице Чеченской Республики 

в г. Грозный в кратчайшие сроки 

был построен комплекс зданий, в 

которых расположился Республи-

канский онкологический диспан-

сер, соответствующий современ-

ным требованиям. 

Сегодня необходимо кон-

статировать, что онкологическая 

служба Чеченской Республики 

переживает процесс своего ста-

новления. С учётом целей и задач, 

которые перед нами поставил 

Глава Чеченской Республики Рам-

зан Кадыров, проводится работа, 

направленная на то, чтобы в ре-

гионе полноценно заработали 

все составляющие современной 

онкологии.

По имеющимся у нас прибли-

зительным данным сегодня на 

учёте в онкодиспансере состоит 

примерно 14 тысяч человек; при-

мерно столько же не зарегистри-

рованы у нас и обслуживаются в 

других регионах. Для опериро-

вания более точными данными 

мы внедряем систему статистиче-

ской обработки, то есть мы будем 

брать на учёт всех пациентов; к 

нам будут стекаться данные из 

Ростова-на-Дону, Ставрополя, Ка-

зани, Москвы, Санкт-Петербурга и 

других городов. 

На настоящий момент у нас 

полноценно работает химиоте-

рапевтическая служба; на ста-

дии развития – хирургическое и 

радиологическое (лучевое) на-

правления. Также за прошедшие 

несколько месяцев нам удалось 

значительно улучшить ситуацию 

с кадрами. На сегодняшний день 

на обучении в Москве, Санкт-Пе-

тербурге и Ростове-на-Дону нахо-

дятся порядка 35 человек. Кроме 

того, нами активизирована рабо-

та по наладке и запуску имеюще-

гося оборудования. Проводится 

подготовка операционных залов; 

мы уже готовимся принять их в 

эксплуатацию. Идёт доукомплек-

тация хирургического корпуса 

– в плане инструментария, рас-

ходных материалов, диагности-

ческого оборудования, которое 

необходимых для обслуживания 

хирургических пациентов. Произ-

водится установка лабораторной 

техники, оборудования, которое 

необходимо для работы гистоло-

гов, иммуногистохимиков и т.д. То 

есть идёт активный процесс соз-

дания тех условий, без которых 

трудно представить современную 

онкологическую службу.

Вместе с тем, онкология – это 

такое направление в медицине, 

которое не может развиваться 

само по себе, в изоляции. В этой 

сфере важно, чтобы происходил 

постоянный обмен, регулярное 

обогащение онкологическими 

знаниями тех или иных специа-

листов. Главой Чеченской Респу-

блики Рамзаном Кадыровым по-

ставлена цель – привлечение для 

работы в Грозном на кратковре-

менной и долгосрочной основе 

ведущих специалистов. С этой 

официально
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целью наши доктора уже участво-

вали во многих конференциях, се-

минарах, практических занятиях, 

которые проводятся на базе тех 

или иных ведущих онкологиче-

ских учреждений страны. Кроме 

того, по программе обмена у нас 

в гостях побывали делегации из 

Японского научно-исследова-

тельского центра по изучению 

рака; наш диспансер посетило 

руководство Московского науч-

но-исследовательского онколо-

гического института им. Герцена, 

Российского онкологического 

центра им. Блохина. Очень ско-

ро мы ждём гостей из инсти-

тута онкологии им. Петрова (г. 

Санкт-Петербург). Наряду с этим 

мы планируем организовать тес-

ное сотрудничество с Казанским 

онкологическим диспансером, 

Ростовским научно-исследова-

тельским институтом, Онкологи-

ческим диспансером Ростовской 

области. И сегодня мы можем уве-

ренно утверждать, что в нашем 

диспансере сломлена тенденция, 

когда каждый врач – «сам по себе» 

в «век интернета».

Помимо этого, в рамках раз-

вития онкослужбы мы налажи-

ваем тесное сотрудничество с 

такими ведущими германскими 

институтами по борьбе с онколо-

гией, как университетские кли-

ники Фрайбурга, Дюссельдорфа, 

Гамбурга, есть личные отноше-

ния, которые позволят постро-

ить плодотворные отношения 

между нашими организациями, 

осуществить обмен опытом, зна-

ниями, организовать участие в 

каких-то совместных меропри-

ятиях. Спектр взаимодействия 

достаточно широк. Очень много 

специалистов, которые готовы 

к нам приезжать, оперировать, 

консультировать. Но для них нуж-

но создать условия, и над этим мы 

сейчас также работаем.

Из ближайших мероприятий, 

которые состоятся уже в сентя-

бре, хочу отметить конференцию 

онкологов стран СНГ. Из нашей 

республики выедет делегация в 

составе 6-7 человек. Будем ак-

тивно участвовать, обмениваться 

опытом, знаниями, и, уверен, это 

окажется очень полезным для 

персонала нашего диспансера. А 

в конце месяца предстоит боль-

шой всемирный саммит онколо-

гов, который пройдет в Барселоне 

также с участием наших врачей. 

Здесь же хочу отметить, что в 

плане дальнейшего развития он-

кологической службы Чеченской 

Республики, в частности, совер-

шенствования диагностических 

возможностей нашего учрежде-

ния мы собираемся внедрять ра-

диоизотопные методы исследова-

ния, в том числе есть намерения 

закупить и установить систему 

позитронно-эмиссионной томо-

графии (ПЭТ), которая позволит 

нам на самых ранних стадиях вы-

являть опухоли и метастазы.

Особо хочу подчеркнуть роль 

Главы Чеченской Республики, Ге-

роя России Рамзана Кадырова в 

становлении и развитии онко-

логической службы ЧР. Должен 

отметить, что внимание, которое 

уделяет данной сфере Рамзан 

Кадыров, является импульсом к 

более активной деятельности и 

помощи диспансеру со стороны 

всех компетентных министерств 

и ведомств. Ведь общеизвестно, 

что для полноценного функцио-

нирования службы требуются ко-

лоссальные усилия – умственные, 

человеческие, эмоциональные, 

финансовые. И мы очень благо-

дарны Рамзану Ахматовичу за его 

всестороннюю поддержку.

Наша задача – не оставать-

ся в стороне от жизни мирового 

онкологического сообщества. И 

я искренне верю, что это прине-

сёт пользу – не столько нашим 

специалистам, сколько, в первую 

очередь, пациентам, жителям 

нашей республики, которых мы 

обслуживаем. Благодаря этому 

повысится уровень, арсенал он-

кологических средств для борьбы 

с онкологическими заболевани-

ями. И есть все основания пола-

гать, что при помощи Всевышнего, 

при той поддержке, которую мы 

постоянно видим со стороны на-

шего национального лидера, Гла-

вы Чеченской Республики, Героя 

России Рамзана Кадырова, город 

Грозный станет одним из ведущих 

в стране центров по борьбе с ра-

ковыми заболеваниями.
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ШАХИД АХМАДОВ,  
министр здравоохранения Чеченской Республики

РЕГИОНАЛЬНОЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЕ: 
ЧЕЧЕНСКИЙ ОПЫТ

История становления и раз-

вития чеченской медицины свя-

зана с сложнейшими этапами, 

которые местные врачи, многие 

из которых уже десятки лет ра-

ботают на ниве здравоохранения 

региона, прошли с достоинством. 

Сейчас можно с уверенностью 

говорить о том, что данная сфера 

вышла на совершенно новый уро-

вень, связанный с накопленным 

опытом освоения и внедрения 

высокотехнологичных методов 

лечения и оказанием населению 

фактически всех видов качествен-

ной специализированной меди-

цинской помощи. Наряду с этим 

совершенствуется материаль-

но-техническая база медицинских 

организаций, а доктора и средний 

медицинский персонал совер-

шенствуют свои знания в лучших 

клиниках России и зарубежья.

Вместе с тем, медицинская 

сфера всё ещё имеет достаточно 

проблем, на решении которых 

сосредоточено внимание прави-

тельства региона и, в частности, 

Министерства здравоохранения 

Чеченской Республики. В чис-

ле основных вопросов, которые 

сегодня стоят перед республи-

канским здравоохранением, 

необходимо назвать отсутствие 

квалифицированных кадров. К 

сожалению, мы ещё не вернулись 

к довоенному уровню по количе-

ству специалистов, которые были 

заняты в данной области. По на-

шим данным дефицит врачебных 

кадров в среднем по Чеченской 

Республике составляет около 40-

45%. В числе принимаемых про-

фильными ведомствами  мер – это 

реализация программ «Кадровое 

обеспечение системы здравоох-

ранения Чеченской Республики 

на 2013-2017 годы» и «Земский 

доктор».

Говоря конкретно о механиз-

ме оказания населению медицин-

ской помощи, следует отметить, 

что в сфере задействовано 90 

медучреждений. А в целях улуч-

шения доступности населению 

медицинской помощи прово-

дятся мероприятия по инфор-

матизации здравоохранения, в 

частности, посредством системы 

«Электронная регистратура». 

Также реализуются мероприятия 

по увеличению общей мощности 

амбулаторно-поликлинических 

учреждений и сокращению ста-

ционарных учреждений. Во всех 

амбулаторно-поликлинических 

учреждениях функционируют ка-

бинеты доврачебной помощи.

Наряду с этим, во исполнение 

Указа Президента России от 7 мая 

2012 года №598 «О совершенство-

вании государственной политики 

в сфере здравоохранения» наши 

усилия направлены на снижение 

смертности от предотвратимых 

причин. И необходимо отметить, 

что на сегодняшний день пока-

затели смертности по Чеченской 

Республике ниже, чем в среднем 

по стране.

Министерством здравоохра-

нения Чеченской Республики 2014 

год был объявлен Годом женских 

консультаций. Так, акушерско-ги-

некологическая служба сделала 

упор на раннюю постановку на 

учёт беременной женщины, каче-

ство обслуживания и наблюдение 

её на этапе женской консульта-

ции, что, в свою очередь, позволя-

ет выявить патологии у женщины, 

провести необходимое лечение 

с тем, чтобы на свет появился 

здоровый доношенный ребёнок. 

Добавлю, что в рамках этого на-

правления в республику неодно-

кратно приезжали специалисты 

из Санкт-Петербурга, которые 

официально
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Говоря конкретно о 

механизме оказания 

населению медицин-

ской помощи, следует 

отметить, что в этой 

сфере задействовано 

79 медучреждений. 

А в целях улучшения 

доступности населению 

медицинской помощи 

проводятся мероприятия 

по информатизации 

здравоохранения, в 

частности, посредством 

системы «Электронная 

регистратура». 

провели возымевший большой 

эффект огромный объём практи-

ческой и консультативной рабо-

ты с нашими докторами и другим 

медперсоналом. Здесь же отмечу, 

что в рамках государственной 

программы «Развитие здравоох-

ранения Чеченской Республики 

на 2014-2020 годы» реализуются 

мероприятия подпрограммы «Ох-

рана здоровья матери и ребёнка».

В целях снижения младенче-

ской смертности Министерством 

здравоохранения Чеченской Ре-

спублики на регулярной основе 

проводится мониторинг в разрезе 

всех медицинских подразделений 

службы детства и родовспоможе-

ния. Профильные специалисты 

выезжают в наиболее крупные 

сельские районы и медицинские 

организации третьего уровня и 

изучают обстоятельства младен-

ческой смертности. Наглядным 

примером служит тот факт, что на 

базе ГБУ «Республиканская дет-

ская клиническая больница» на-

чала функционировать выездная 

неонатальная реанимационная 

бригада, которая наряду с выез-

дами на места проводит консуль-

тативную помощь по телефону по 

вопросам оказания экстренной 

реанимационной медицинской 

помощи новорожденным детям. 

А на базе Республиканского кли-

нического центра охраны здоро-

вья матери и ребёнка имени А.Н. 

Кадыровой действует дистанци-

онный консультативный центр с 

выездными акушерско-реанима-

ционными бригадами. Также на 

базе ГБУ «Родильный дом» функ-

ционирует Республиканский ме-

дико-генетический центр.

Среди приоритетных направ-

лений и подпрограмм разработан-

ной в 2013 году государственной 

программы «Развитие здравоох-

ранения Чеченской Республики 

на 2014-2020 годы», необходимо 

назвать следующие: профилакти-

ка заболеваний  и формирование 

здорового образа жизни, разви-

тие первичной медико-санитар-

ной помощи; совершенствование 

оказания специализированной, в 

том числе высокотехнологичной 

медицинской и скорой помощи, 

медицинской эвакуации; раз-

витие государственно-частного 

партнёрства; охрана здоровья 

матери и ребёнка; развитие меди-

цинской реабилитации и санатор-

но-курортного лечения; оказание 

паллиативной помощи; кадровое 

обеспечение системы здравоох-

ранения; совершенствование ме-

ханизмов лекарственного обеспе-

чения; развитие информатизации 

в здравоохранении; обеспечение 

реализации государственной 

программы в сфере здравоохра-

нения Чеченской Республики; ре-

ализация мероприятий в области 

развития здравоохранения в рам-

ках Федеральной целевой про-

граммы «Юг России» (2014-2020 

годы) и др. 

Отдельно хочется отметить, 

что для увеличения объёмов 

оказания высокотехнологичной 

помощи жителям Чеченской Ре-

спублики в 2014 году на базе ГБУ 

«Республиканская клиническая 

больница скорой медицинской 

помощи» и ГБУ «Республиканский 

клинический госпиталь ветера-

нов войн» было организовано 

оказание этого вида помощи 

за счёт средств обязательного 

медицинского страхования в 

соответствии с установками Ми-

нистерства здравоохранения Рос-

сийской Федерации.

В целом, мы можем констати-

ровать, что динамично развива-

ющаяся сфера здравоохранения 

Чеченской Республики сегодня 

является полноценной частью 

всей российской медицины. И с 

учётом уже проделанного огром-

ного объема работы по воссоз-

дания данной сферы, поддержки 

федерального центра, Главы Че-

ченской Республики, Героя Рос-

сии Рамзана Кадырова, у нас есть 

все основания верить, что в самое 

ближайшее время будут устране-

ны и имеющиеся на сегодняшний 

день в системе здравоохранения 

Чеченской Республики проблемы.
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«Несмотря на сложности текущего 

года, ТФОМС Чеченской Республики 

все намеченные задачи 

будут реализованы»

ДЕНИЛБЕК АБДУЛАЗИЗОВ,  
директор ТФОМС Чеченской Республики 

Одно из ключевых преоб-

разований, проводимых в сфе-

ре здравоохранения страны в 

последние годы, является со-

вершенствование системы обя-

зательного медицинского стра-

хования. В Чеченской Республике 

этому вопросу уделяется особое 

внимание, так как охрана здоро-

вья населения является одним 

из приоритетных направлений в 

осуществлении государственной 

социальной политики в Чечен-

ской Республике. В этом, безус-

ловно, заслуга Главы республики, 

Героя России Р.А. Кадырова.

В течение последних лет в си-

стеме обязательного медицинско-

го страхования Чеченской Респу-

блики произошли колоссальные 

изменения, которые позволили 

вывести работу медицинских 

учреждений республики на ка-

чественно новый уровень. Про-

водимая работа способствовала 

повышению финансового обеспе-

чения медицинских учреждений, 

работающих в системе ОМС, что 

в свою очередь привело к повы-

шению качества и эффективности 

оказываемой медицинской помо-

щи населению. Наша медицина 

стала доступной и вобрала в себя 

достижения зарубежного и рос-

сийского здравоохранения. 

Сейчас можно уверенно го-

ворить о том, что меры, приня-

тые руководством республики во 

главе с Р.А. Кадыровым  в сфере 

охраны здоровья граждан, дали 

положительные и ощутимые ре-

зультаты. 

Обязательное медицинское 

страхование обеспечивает всем 

гражданам нашей республики, 

независимо от пола, возраста, 

социального положения, уровня 

доходов, равные возможности в 

получении медицинской помо-

щи в рамках территориальной 

программы ОМС. Система ОМС 

призвана реализовать право всех 

застрахованных граждан на бес-

платное оказание медицинской 

помощи на равных условиях. Га-

рантией бесплатного медицин-

ского обслуживания является по-

лис обязательного медицинского 

страхования единого образца, 

действующий на всей террито-

рии Российской Федерации. Так, 

в 2014 году в Чеченской Респу-

блике страховыми медицински-

ми организациями было  выдано 

372142 полиса ОМС единого об-

разца. Численность застрахован-

ного населения  по состоянию на 

31 декабря 2014 года составила 

1 320 859 человек, охват населе-

ния обязательным медицинским 

страхованием составил более 

95% населения. В 2014 году в си-

стеме ОМС медицинскую помощь 

населению оказывали 83 меди-

цинские организации, в том числе 

10 федеральных государственных 

бюджетных учреждений. 

Территориальный фонд обя-

зательного медицинского стра-

хования Чеченской Республики 

вносит весомый вклад в развитие 

социальной сферы республики. 

официально
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Свидетельством тому является 

и то, что с января 2014 года обя-

зательное медицинское страхо-

вание включило в себя финанси-

рование высокотехнологичной 

медицинской помощи. Уже сегод-

ня некоторые виды ВМП оказыва-

ют в лечебно-профилактических 

учреждениях нашей республики, 

что является отрадным фактом 

– больному нет необходимости 

выезжать за пределы республики. 

 Также в 2014 году нами была 

продолжена работа по реализа-

ции Указа Президента РФ от 7 мая 

2012 г. № 597 в части повышения 

заработных плат медицинским 

работникам. Так, в прошедшем 

году в медицинские учреждения, 

работающие в системе ОМС, были 

направлены финансовые сред-

ства, которые предусматривали в 

том числе средства для достиже-

ния целевых индикаторов уров-

ня заработной платы по каждой 

категории медицинских работ-

ников, включая  дополнительные  

стимулирующие выплаты. Это 

позволило исполнить в 2014 году 

требования указа Президента 

Российской Федерации от 7 мая 

2012 г. №597 «О мероприятиях по 

реализации государственной  со-

циальной политики».  

Кроме того, среди основных 

задач, стоящих перед ТФОМС Че-

ченской Республики в 2014 году, 

были такие направления, как  

развитие профилактической на-

правленности амбулаторно-поли-

клинической помощи,  развитие 

способов оплаты медицинской 

помощи на основе клинико-стати-

стических групп, совершенство-

вание персонифицированного 

учета оказанной медицинской 

помощи гражданам, застрахован-

ным в системе ОМС Чеченской 

Республики, и многое другое. По 

всем этим направлениям были 

достигнуты значимые результаты. 

Хочется добавить и то, что в 

период деятельности Террито-

риального фонда обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики проходило 

и проходит постоянное совер-

шенствование нормативно-мето-

дической базы организации дея-

тельности системы ОМС региона, 

совершенствуются взаимоотно-

шения сторон – участников си-

стемы ОМС, внедряются способы 

развития экономических методов 

управления отраслью и ведение 

юридической защиты прав за-

страхованных граждан. Преодо-

левая естественные трудности 

роста, обязательное медицинское 

страхование Чеченской Респу-

блики с каждым годом выходит на 

более высокий уровень.

Что касается текущего года, 

то мы определили себе задачи и 

поставили цели. Этот год обеща-

ет быть непростым. Но, несмотря 

на сложности, работники Фонда 

будут реализовывать намеченные 

планы, оперативно решать все 

вопросы, связанные с реализаци-

ей государственной политики в 

области обязательного медицин-

ского страхования на территории 

Чеченской Республики, решать 

задачи по сохранению и укрепле-

нию здоровья населения, орга-

низации и финансирования бес-

платно оказываемой населению 

медицинской помощи, развитию 

частной медицины, обеспечению 

доступности медицинских услуг в 

отдаленных районах, по кадровой 

подготовке, а также по реализа-

ции прав граждан в сфере ОМС на 

территории Чеченской Республи-

ки и многое другое.

В 2014 году в Чеченской 

Республике страховыми 

медицинскими органи-

зациями было  выдано 

372 142 
полиса ОМС единого 

образца.
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РИТА ТЕРМУЛАЕВА,  
руководитель Территориального органа Федеральной 

службы по надзору в сфере здравоохранения по Чеченской 

Республике

«Медорганизации 

должны делать всё, 
чтобы обеспечить 

потребности пациентов»

Здравоохранение – это жизненно важная и вместе с тем тончайшая область, 

которая требует от занятых в ней людей максимальной ответственности за 

выполняемую работу, ведь на кону самое ценное – жизнь и здоровье человека. 

Для организации соответствующего контроля в России функционирует 

Федеральная служба по надзору в сфере здравоохранения – Росздравнадзор. 

Территориальные органы данного ведомства в регионах осуществляют 

возложенные на них функции, касающиеся соблюдения права граждан страны 

на качественную медицинскую помощь.

По своему определению и 

функциональным обязанностям 

Росздравнадзор – это государ-

ственный орган, основная задача 

которого – контроль за реали-

зацией принятого в Российской 

Федерации законодательства для 

обеспечения эффективности и 

безопасности медицинской помо-

щи и соблюдения прав граждан в 

сфере здравоохранения. С внесе-

нием поправок в данное законо-

дательство менялись и функции 

Росздравнадзора. Сейчас служба 

имеет четыре основные зоны от-

ветственности: это контроль за 

такими направлениями, как об-

ращение медицинских изделий, 

качество лекарственных средств, 

качество оказания медицин-

ской помощи, а также контроль 

за реализацией федеральных и 

региональных государственных 

программ, принятых в сфере 

здравоохранения.

В конце прошлого года с 

утверждением новой редакции 

Кодекса РФ «Об административ-

ных правонарушениях» и при-

нятием Федерального закона от 

25.11.2013 года № 317-ФЗ, внесше-

го изменения в отдельные законо-

дательные акты РФ по вопросам 

охраны здоровья граждан, круг 

полномочий Росздравнадзора 

ещё более расширился.

 В условиях динамичного ро-

ста социально-экономического 

состояния республики   значимым   

разделом в сфере функциональ-

ных обязанностей Росздравнад-

зора остаётся контроль за обра-

щением медицинских изделий 

и контроль за качеством лекар-

ственных средств. В настоящий 

момент на территории РФ зареги-

стрировано более 37 тысяч меди-

цинских изделий. Среди наиболее 

часто встречающихся нарушений 

при проведении контрольно-над-

зорных мероприятий можно вы-

делить следующие: отсутствие 

информации на русском языке; 

отсутствие информации о месте 

нахождения изготовителя и отсут-

ствие сведений о государствен-

ной регистрации медицинского 

изделия; отсутствие инструкции 

на медицинское изделие. На се-

годняшний день ведется разра-

ботка соответствующего Феде-

рального закона «Об обращении 

медицинских изделий», вступле-

ние в силу которого должно зна-

чительно облегчить работу в этом 

направлении.

Так как качество лекарствен-

ных средств в значительной 

мере определяет эффективность 

оказания медицинской помо-

щи населению, в деятельности 

Росздравнадзора одним из ос-

новных направлений обозначен 

государственный контроль ка-

чества лекарственных средств, 

находящихся в обращении.  В 

Чеченской Республике функци-

онирует межрегиональная кон-

трольно-аналитическая лабора-

тория, на базе которой работает 

передвижная экспресс-лаборато-

рия. Контрольные мероприятия 

сопровождаются экспертизой 

качества лекарственных средств. 

официально
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Она проводятся в отношении всех субъектов обра-

щения лекарственных средств: аптечных и меди-

цинских организаций, оптовых фармацевтических 

организаций. Несмотря на значительное снижение 

доли фальсифицированных препаратов в обраще-

нии, службой проводится активная работа по пре-

сечению оборота данной продукции. Важную роль 

в этом играет взаимодействие с Прокуратурой ЧР, 

Министерством внутренних дел по ЧР, Федераль-

ной службой Российской Федерации по контролю за 

оборотом наркотиков по ЧР, а также общественными 

организациями.

И, наконец, важнейший раздел нашей работы 

– это качество медицинской помощи. Сюда входит 

контроль за соблюдением стандартов качества ме-

дицинской помощи, организация и порядок произ-

водства медицинской экспертизы, допуск к профес-

сиональной деятельности иностранных граждан, 

контроль за организацией и осуществлением ве-

домственного контроля качества и безопасности 

медицинской деятельности. Это крайне значимое 

направление, которым мы занимаемся совместно с 

Министерством здравоохранения ЧР и Территори-

альным фондом обязательного медицинского стра-

хования Чеченской Республики. 

Сегодня мы должны констатировать, что назре-

ла необходимость создавать в медицинских орга-

низациях определенную систему мер обеспечения 

качества медицинской помощи. Она состоит из мно-

гих разделов: туда входит и качество лабораторных 

исследований, и качество организации инфекцион-

ного контроля внутри медицинской организации, и 

управление рисками, и система работы с кадрами, в 

том числе повышение квалификации (не только фор-

мально раз в 5 лет, но и постоянное поддержание 

профессиональных навыков врача). Медицинская 

специальность, несомненно, особенная, она сочета-

ет в себе много компонентов: научную деятельность, 

профессиональное мастерство врача, мануальные 

навыки, которые необходимы для оказания помощи, 

и многое другое. И жизнь нам об этом ежедневно на-

поминает.

Несмотря на неравнозначные стартовые усло-

вия по сравнению с остальными регионами России, 

реализация программных мероприятий в позитив-

ную сторону изменила лечебно-диагностический 

процесс в учреждениях здравоохранения республи-

ки. В первую очередь,  это связано с повышенным 

вниманием к вопросам здравоохранения в Чечен-

ской Республике со стороны руководства ЧР – глав-

ным образом, Главы Чеченской Республики, Героя 

России Рамзана Ахматовича  Кадырова, который, 

как мы знаем, делает всё для получения населением 

качественной медицинской помощи. Так, улучши-

лась оснащенность амбулаторно-поликлинических 

учреждений медицинским оборудованием и обе-

спеченность станций и отделений скорой помощи 

специализированным медицинским автотранспор-

том; произошло повышение оплаты труда врачей и 

среднего медицинского персонала первичного зве-

на и т.д. 

Вместе с тем результаты наших проверок пока-

зывают, что в сфере оказания медицинской помо-

щи жителям республики остаются неразрешённые 

вопросы: в частности, нами выявлено, что  высоко-

технологичное оборудование и медицинская техни-

ка используется недостаточно эффективно. В этой 

связи необходимо отметить, что каждая медицин-

ская организация должна ответственно относить-

ся к тому ресурсу, который дан им государством, и 

каждый врач, медсестра, руководитель учреждения 

должны приложить все усилия, чтобы потребности 

пациентов, которые заложены в государственную 

программу, были полностью удовлетворены. В этом 

и есть главное предназначение государственной по-

литики в сфере оказания населению медицинской 

помощи.

Несмотря на неравно-

значные стартовые 

условия по сравнению с 

остальными регионами 

России, реализация про-

граммных мероприятий 

в позитивную сторону 

изменила лечебно-диа-

гностический процесс в 

учреждениях здравоох-

ранения республики.
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ИДРИС  БАЙСУЛТАНОВ,

����� !�"���#�$%�ого института Чеченского 

государственного университета, заслуженный врач РФ, 

кандидат медицинских наук

Развитие системы здравоохранения республики напрямую 

зависит от качества и количества выпускающихся молодых 

медицинских работников. Для выполнения этой важной задачи 

в республике создан и функционирует Медицинский институт 

Чеченского государственного  университета.   На коллективе 

института лежит большая  ответственность   - подготовить  

профессионалов в своем деле и снизить фактор  существования 

дефицита врачебных кадров в республике. В интервью  журналу 

«ОМС в Чеченской Республике» к.м.н., доцент, заслуженный врач 

Российской Федерации, директор Медицинского института 

Чеченского государственного  университета  Идрис Байсултанов 

рассказывает о становлении и развитии медицинской науки, 

высшего медицинского образования и здравоохранения.

- &'()*+,*./,0: ;'(<+
Хасаевич. Вы в свое время воз-

главляли  крупное лечебно-про-

филактическое учреждение, 

сейчас трудитесь в главном ме-

дицинском образовательном 

учреждении республики. Слож-

но было перестраиваться?  

- Добрый день. Да, действи-

тельно я посвятил сфере здраво-

охранения 28 лет. Честно говоря, 

вначале переход из здравоохра-

нения в образование, где я никог-

да не работал, был сложным. При-

шлось постигать новую методику 

работы  и  параллельно учиться 

многому. Глава Чеченской Респу-

блики Рамзан Кадыров поставил 

передо мной важную задачу – по-

высить уровень медицинского об-

разования в республике, подгото-

вить жизненно необходимых для 

региона специалистов высшей 

квалификации в различных от-

раслях здравоохранения. Над вы-

полнением этой задачи мы и  тру-

димся повседневно. Две отрасли, 

в которых я трудился, объединяет 

общая цель,  которая для меня яв-

ляется основополагающей в жиз-

ни, - это здоровье нации. 

- Какие проблемы стояли 

перед вами в первую очередь?

- На момент моего назначе-

ния это был медицинский факуль-

тет Чеченского государственного 

университета, где существовала 

острая необходимость в порядке, 

начиная от дисциплины сотруд-

ников и заканчивая качеством 

подготовки специалистов. Отсут-

ствовала элементарная органи-

зованность рабочего процесса,  и, 

конечно, самая большая пробле-

ма – кадровая. Преподаватель-

ский состав, который стоял  здесь 

у истоков и работал много лет, 

естественно, уже в том возрасте, в 

котором преподавать не могут.  В 

настоящий момент 80% кадрово-

го состава требует омоложения, и 

к этому вопросу необходимо от-

нестись очень серьезно. Посколь-

ку, если какой-то специальности 

можно научить за несколько лет 

и воспитать преемника, то  в си-

стеме здравоохранения сделать 

это очень сложно. Даже для того, 

чтобы из врача, который получил 

диплом, сформировался специ-

алист, необходимо порядка 10 

лет.  А медик, который работает в 

системе образования, должен об-

ладать не только профессиональ-

ными навыками, но и научными: 

защититься, получить определен-

ную степень. Кафедра считается 

полноценной, если в ней на 60%  

задействованы научные работни-

ки.  А у нас на сегодняшний день 

в целом институт состоит из 20% 

наших специалистов, остальные – 

это совместители, которые рабо-

тают в системе здравоохранения.  

Это создает определенные про-

блемы для нас в процессе фор-

мирования учебного процесса и  

сказывается на качестве работы.

- На Ваш взгляд, как решать 

эту проблему?   

- Первое. Необходимо со-

здать сильный кадровый резерв. 

Мы над этим работаем. Если мы не 

будем формировать  молодое по-

коление врачей, то, пока они фор-

мируются, те люди, которые ра-

ботают, не смогут передавать им 

свой опыт и знания. Сегодня в си-

стеме здравоохранения региона 

не все так уж и радужно. Подход 

к работе требует обновления, не-

обходимо успевать за динамикой 

более развитых государств в этом 

направлении. Перед здравоох-

ранением стоит уникальная воз-

можность возродить  эту отрасль 

в более современной модели. 

Больницы отстроены, оснащены 

современным  и высокотехноло-

интервью
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жено финансирование системы 

здравоохранения,  но нет самого 

главного - специалистов. И  мы 

сегодня работаем над решением 

этой проблемы. У нас есть опре-

деленные результаты. Но мы стре-

мимся к лучшему. К примеру, нам 

всем известно, что любое обору-

дование  дает максимальный ре-

зультат в совокупности с правиль-

ными действиями специалистов.  

Так и в системе здравоохранения 

- для того, чтобы поставить диа-

гноз, врач должен интерпретиро-

вать и сформировать правильный 

вывод о состоянии здоровья па-

циента. Он должен уметь мыслить, 

дифференцировать, должен быть 

профессионалом в своем деле. 

Наша задача - вырастить поколе-

ние именно таких специалистов. 

И второе. Должен укрепить-

ся сам медицинский институт. 

Стоит необходимость создания  

медицинской  академии в Чечне, 

поскольку нам требуются ква-

лифицированные врачи. Быть 

профессионалом своего дела 

невозможно, не постигая того 

объема знаний и не достигая того 

уровня, который студент должен 

получить в высшем медицинском 

учебном заведении. Сегодня я 

могу сказать, что начало мы зало-

жили неплохое.  Надеемся, что в 

дальнейшем  при таком контроле 

и содействии со стороны руко-

водства региона мы сделаем ме-

дицинский институт  престижным 

не только  в республике, но и за 

пределами. Мы будем  выпускать 

качественных специалистов, име-

ющих базовые профессиональ-

ные знания.      

- Многие жалуются на от-

сутствие соответствующих 

знаний у выпускников меди-

цинского института ЧГУ. Что 

можете сказать по этому по-

воду?

- Да, я с Вами согласился бы  

пару лет назад.  Хочу отметить, 

что тенденция в последние годы 

существенная. Наши выпускники 

и студенты понемногу завоевы-

вают доверие. Для  того чтобы 

показать, что наши действия про-

зрачны, мы создали комиссию, в 

составе которой представители 

Министерства здравоохранения 

Чеченской Республики, Обще-

ственной палаты региона и даже 

представители Правительства ЧР. 

Эта комиссия присутствует на го-

сударственном экзамене. Члены 

комиссии неоднократно отмеча-

ли результаты наших стараний. 

- Какие задачи стоят перед 

институтом в ближайшем бу-

дущем?

- Мы развиваемся и делаем 

это быстрыми темпами. В этом 

году открыли педиатрический фа-

культет,  уже имеем  лицензию на 

открытие стоматологического фа-

культета в следующем году, также 

со следующего года врачи будут 

иметь возможность пройти пе-

реквалификацию. И, самое глав-

ное, на мой взгляд, планируем, 

что у нас заработает ординатура 

и по некоторым направлениям - 

аспирантура. Это станет большим 

подспорьем в реализации наме-

ченных планов. 

- Что бы Вы хотели поже-

лать молодым людям, кото-

рые решили стать врачами?

- Рекомендую, в первую оче-

редь, подумать! Объективно оце-

нить все сложности этой профес-

сии. Это не просто надеть белый 

халат. Ты должен пропускать че-

рез себя всю боль, которую испы-

тывает пациент,   иметь большое 

терпение к больному независимо 

от его поведения, знать, что такое 

этика, культура поведения. Ты не 

освобождаешься  ровно в шесть 

или после своего дежурства, ты 

можешь в любой момент быть 

задействован. Врач просто обя-

зан быть компетентным. Профес-

сия врача ответственна, прежде 

всего, перед Всевышним,  а уже 

после - перед государством и об-

ществом. 

- Спасибо за беседу.
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Денилбек Абдулазизов передал Председателю ФОМС 

Наталье Стадченко поздравительный адрес Главы 

Чеченской Республики Рамзана Кадырова

В преддверии нового 2015 

года в Федеральном фонде обя-

зательного медицинского страхо-

вания прошла встреча Председа-

теля ФФОМС Натальи Стадченко 

с первым заместителем руково-

дителя Федеральной службы фи-

нансово-бюджетного надзора Эли 

Исаевым и директором ТФОМС 

Чеченской Республики Денилбе-

ком Абдулазизовым. Участники 

встречи обсудили ряд вопросов, 

касающихся деятельности си-

стемы обязательного медицин-

ского страхования Чеченской 

Республики. В частности, были 

подведены итоги работы системы 

ОМС региона в уходящем году и 

намечены задачи на 2015 год. В 

беседе с гостями Наталья Нико-

лаевна отметила, что реализация 

государственной политики в сфе-

ре обязательного медицинско-

го страхования на территории 

Чеченской Республики прохо-

дит успешно. После завершения 

официальной части собравши-

еся перешли к поздравлениям. 

Так, гости отметили, что на них 

возложена приятная миссия по-

здравить Наталью Николаевну 

с наступающим Новым годом, а 

также с Днем рождения от име-

ни Главы Чеченской Республики 

Рамзана Кадырова. Они передали 

имениннице поздравительный 

адрес и слова благодарности от 

Рамзана Ахматовича. В свою оче-

редь, Наталья Николаевна также 

поздравила с 50-летним юбилеем 

Эли Абубакаровича и преподнес-

ла ему в подарок картину извест-

ного художника. В завершение 

встречи Наталья Николаевна по-

просила Денилбека Шерваниеви-

ча поздравить от своего имени с 

наступающим Новым годом Главу 

региона Рамзана Кадырова и в его 

лице весь чеченской народ, поже-

лав мира, благополучия и процве-

тания Чеченской Республике.

Источник:  

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики 

поздравление
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ОМС в Чеченской 

Республике: 

актуальные аспекты

В более широком понима-

нии, как того и требуют законо-

дательные нормы, обязательное 

медицинское страхование стало 

формой социальной защиты ин-

тересов населения в охране здо-

ровья и со стороны государства 

- гарантом обеспечения равных 

возможностей для всех застра-

хованных граждан в получении 

медицинской и лекарственной 

помощи.

Вместе с тем, говоря в целом 

о системе обязательного меди-

цинского страхования в стране, 

стоит напомнить, что, с одной 

стороны, – это составная часть 

государственного социального 

страхования, с  другой – эконо-

мический стержень российского 

здравоохранения. Главной целью 

обязательного медицинского 

страхования остаётся обеспече-

ние доступности медицинской 

помощи застрахованным лицам, 

контроль над тем, чтобы система 

оказания и оплаты медицинских 

услуг оставалась организационно 

простой и достаточно экономич-

ной. 

Принятое действующее за-

конодательство способствовало 

тому, что фонды обязательного 

медицинского страхования стали 

не только некими государствен-

ными юридическими лицами 

(субъектами частного права), но 

и выступили в качестве специаль-

ных органов публичной власти 

– то есть субъектами публичного 

права, которые непосредственно 

реализуют Закон о медицинском 

страховании. Необходимо отме-

тить, что подобная двойственная 

природа фондов позволила до-

стигнуть в системе обязательного 

медицинского страхования ба-

ланса частных и публичных инте-

ресов, обеспечения финансовой 

устойчивости этой системы и за-

щиты прав застрахованных. 

Если акцентировать внима-

ние конкретно на развитии ОМС 

в нашем регионе, то в 2014 году 

в рамках дальнейшего развития 

системы обязательного медицин-

ского страхования в Чеченской 

Республике была продолжена 

активная работа по совершен-

Сегодня здравоохранение Чеченской Республи-

ки, прошедшее за последние годы сложный этап 

от периода возрождения до нынешнего уровня 

развития, трудно представить без системы обяза-

тельного медицинского страхования, которая, без 

преувеличения, стала неотъемлемой частью жиз-

ни каждого человека и явилась основным меха-

низмом предоставления населению качественной 

медицинской помощи.
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ствованию процесса оказания 

медицинской помощи населению: 

достигнуты все поставленные 

цели, в том числе по обеспечению 

сбалансированности и финансо-

вой устойчивости обязательного 

медицинского страхования, эф-

фективного функционирования 

данной системы на территории 

нашего региона.

В частности, участие Чечен-

ской Республики в программе 

модернизации здравоохранения 

позволило укомплектовать все 

медицинские учреждения необ-

ходимым оборудованием, ввести 

стандарты медицинской помощи, 

организовать помощь по соци-

ально значимым направлениям 

таким образом, чтобы достигнуть 

значительного увеличения каче-

ства предоставления медицин-

ских услуг в республике.

Необходимо отметить, что 

помимо реализации основных 

задач, стоящих перед Территори-

альным фондом обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики, нами отдель-

ное внимание уделяется работе 

по информированию населения 

в вопросах ОМС: в медицинских 

организациях размещены ин-

формационные стенды, издаются 

плакаты, буклеты, памятки. Также 

фондом ОМС республики подго-

товлены социальные ролики о 

правах застрахованных граждан, 

о единых полисах обязательного 

медицинского страхования и дру-

гое. 

В помощь жителям Чечен-

ской Республики с целью наибо-

лее полного и своевременного 

информирования населения о 

системе обязательного медицин-

ского страхования и меропри-

ятиях, проводимых территори-

альным фондом в этой области, а 

также для обеспечения обратной 

связи с учётом требований фе-

дерального и республиканского 

законодательства создан и успеш-

но функционирует официальный 

сайт Территориального фонда 

обязательного медицинского 

страхования Чеченской Респу-

блики, на котором размещена 

вся необходимая информация о 

Фонде, страховых медицинских 

организациях, законодатель-

но-нормативная база, информа-

ция о правах застрахованных лиц, 

порядке получения медицинской 

помощи.

Здесь же добавлю, что Терри-

ториальный фонд обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики регулярно 

взаимодействует со средствами 

массовой информации, при этом 

используя различные формы – 

ответы на вопросы читателей, 

информационные статьи, меро-

приятия в форме «круглого сто-

ла» с представителями страховых 

медицинских организаций. На-

ряду с сотрудничеством с пери-

одическими изданиями работу 

фонда в части информирования 

населения поддерживают респу-

бликанские телекомпании, транс-

лирующие сюжеты по актуальным 

для застрахованных граждан во-

просам.

Следует напомнить, что од-

ной из основных задач Террито-

риального фонда обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики (как и, в це-

лом, всей системы ОМС) остаётся 

финансовое и правовое обеспе-

чение граждан доступной и каче-

ственной медицинской помощью. 

И не вызывает никаких сомнений 

то обстоятельство, что дальней-

шая поддержка со стороны Гла-

вы Чеченской Республики, Героя 

России Рамзана Кадырова, высо-

кий уровень профессионализма 

и чувство участия сотрудников 

нашего Фонда и впредь будет слу-

жить защите интересов и здоро-

вья жителей региона.

Хочется здесь же подчер-

кнуть, что сотрудниками Террито-

риального фонда обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики делается всё 

возможное, чтобы обеспечить до-

ступную и качественную помощь 

в рамках системы обязательного 

медицинского страхования, под-

держивая курс руководства стра-

ны и республики на сохранение и 

укрепление здоровья населения.

Подводя итоги, мы можем 

констатировать, что система обя-

зательного медицинского страхо-

вания Чеченской Республики до-

статочно мобильна и развивается 

динамично. Из года в год через 

ОМС вводятся различные новше-

ства – как в системе здравоохра-

нения России, так и в развитии ме-

дицины Чеченской Республики. 

Участие Чеченской 

Республики в программе 

модернизации здраво-

охранения позволило 

укомплектовать все 

медицинские учреж-

дения необходимым 

оборудованием, ввести 

стандарты медицинской 

помощи, организовать 

помощь по социально 

значимым направле-

ниям.
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рантом финансовой стабильности 

в медицинских учреждениях ре-

спублики, обеспечивая жителей 

нашего региона качественной 

медицинской помощью в рам-

ках территориальной програм-

мы ОМС. Ежедневно  сотрудники  

ТФОМС Чеченской Республики 

неустанно трудятся над тем, что-

бы система обязательного меди-

цинского страхования в полной 

мере финансово обеспечивала 

государственные гарантии меди-

цинской помощи, оказываемой 

населению. 

В своей работе сотрудники 

Фонда ОМС Чеченской Республи-

ки уделяют большое внимание 

вопросам, связанным с ответ-

ственностью самого  человека за 

свое здоровье. Мы считаем, что 

пациент должен знать, какую по-

мощь ему обязаны предоставить 

бесплатно за счет средств ОМС, 

а медицинские работники – по-

нимать, как оплачивается их ра-

бота. Мы также работаем над тем, 

чтобы медицинские учреждения 

предоставляли качественные ус-

луги, пристально следили за тем, 

чтобы пациент был удовлетворен 

качеством предоставленной ему 

медицинской помощи. 

Безусловно, сегодня благода-

ря Главе Чеченской Республики 

Рамзану  Кадырову и его команде, 

«Основная задача - 
оказание бесплатной,  
качественной 
и эффективной 
медицинской помощи 
гражданам»

Вместе с тем человек сам 

должен уделять своему здоровью 

первостепенное внимание, а го-

сударство должно стимулировать 

граждан к здоровому образу жиз-

ни.

Одним из рычагов достиже-

ния этой цели является система 

обязательного медицинского 

страхования граждан, целью 

которой является сбор и капи-

тализация страховых взносов и 

предоставление за счет собран-

ных средств медицинской помо-

щи всем категориям граждан на 

законодательно установленных 

условиях и в гарантированных 

размерах. 

Сегодня без обязательного 

медицинского  страхования не-

возможно представить систему 

здравоохранения Чеченской Ре-

спублики. Эти две отрасли тесно 

связаны друг с другом и имеют 

общую, социально значимую 

цель. Уже на протяжении 15 лет 

система ОМС Чечни является га-

Здоровье граждан как социально-экономи-

ческая категория представляет собой важнейший 

элемент национального богатства. Для поддержа-

ния здоровья потребляется определенная часть 

валового национального продукта, здоровье че-

ловека рассматривается как ресурс, необходимый 

для производства материальных благ. 

аналитика
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которая отвечает за сферу здраво-

охранения в лице министра здра-

воохранения Шахида Ахмадова 

и директора ТФОМС Чеченской 

Республики Денилбека Абдулази-

зова, у нас в республике созданы 

все необходимые условия для 

оказания качественной медицин-

ской помощи населению. Работа 

в этом направлении идет как по 

пути финансового наполнения 

системы здравоохранения, так и 

в обеспечении конституционных 

прав граждан на бесплатное по-

лучение медицинской помощи, 

улучшения показателей здоровья 

и увеличения продолжительно-

сти активной жизни населения 

республики. Благодаря много-

летнему труду, здравоохранение 

региона прошло этап  коренных 

преобразований, которые охва-

тили все стороны системы охра-

ны здоровья населения, начиная 

с правовой и организационной 

и заканчивая внедрением новых 

медицинских технологий. Это 

дало толчок к формированию бо-

лее эффективной модели здраво-

охранения, обеспечивающей га-

рантии прав пациентов и равные 

возможности получения каче-

ственной медицинской помощи. 

Нужно отметить, что работа 

по совершенствованию систе-

мы обязательного медицинского 

страхования республики продол-

жается. Внедряются новые про-

граммные продукты, призванные 

автоматизировать рабочий про-

цесс. Наряду с этим основной 

задачей, стоящей перед Терри-

ториальным фондом обязатель-

ного медицинского страхования 

Чеченской Республики, остается 

поддержание необходимых ус-

ловий для оказания бесплатной,  

качественной и эффективной ме-

дицинской помощи гражданам. 

Над этим мы и работаем. В насто-

ящее время в рамках ОМС созда-

ны все необходимые условия для 

оказания качественной медицин-

ской помощи застрахованным: 

с каждым годом увеличиваются 

расходы на финансирование тер-

риториальной программы ОМС,  

повышаются тарифы на меди-

цинские услуги, повышается и 

своевременно выплачивается 

заработная плата медицинским 

работникам, улучшается обеспе-

чение лечебного процесса меди-

каментами и расходными матери-

алами и многое другое. 

В заключение хотелось бы 

отметить  то, что оказание бес-

платной медицинской помощи 

требует немалых затрат, и сегодня 

именно обязательное медицин-

ское страхование дает возмож-

ность лечебно-профилактиче-

ским учреждениям республики 

работать в бесперебойном режи-

ме,  а жителям и гостям Чеченской 

Республики, застрахованным по 

обязательному медицинскому 

страхованию, получать каче-

ственную медицинскую помощь. 
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Об организации 
обязательного медицинского 
страхования в Чеченской 
Республике в 2014 году

Система ОМС Чеченской Ре-

спублики чутко реагирует на по-

требности населения. Ведется 

огромная работа для того, чтобы 

оказываемые медицинские услуги 

были доступными, а отношение к 

людям – уважительным. Проводи-

мая работа дает свои плоды, что 

ежедневно  улучшает жизнь лю-

дей.

Надо отметить, что руковод-

ство Чеченской Республики во 

главе с Рамзаном Ахматовичем Ка-

дыровым уделяет огромное вни-

мание системе обязательного ме-

дицинского страхования. Именно 

благодаря ему, за короткий срок в 

сфере ОМС произошли  значитель-

ные изменения к лучшему. 

Внедрение обязательного ме-

дицинского страхования способ-

ствовало появлению дополнитель-

ной возможности у государства  

для организации охраны здоровья 

Система обязательного медицинского страхо-

вания – это совокупность организаций, институтов 

и ресурсов, главной целью которых является улуч-

шение здоровья населения. 

и социальной защиты населения. 

Благодаря системе ОМС  любой 

гражданин страны, независимо от 

пола, возраста и уровня доходов, 

имеет право получить медицин-

скую помощь высокого уровня.

Основными задачами системы 

ОМС сегодня являются реализа-

ция государственной политики в 

области обязательного медицин-

ского страхования на территории 

Чеченской Республики, норматив-

но-правовое регулирование в сфе-

ре ОМС, защита прав застрахован-

ных граждан, а также мониторинг 

медицинской профилактики. 

Сегодня, благодаря систе-

ме обязательного медицинского 

страхования, в медицинских орга-

низациях республики бесплатно 

осуществляется лечение и диагно-

стика любого заболевания как в 

поликлинике, так и в стационаре, 

оказывается стоматологическая 

помощь, медицинская помощь бе-

ременным и роженицам, оказыва-

ется также медицинская помощь 

на дому тем, кто по состоянию здо-

ровья не в состоянии обратиться к 

врачу в лечебное учреждение. 

Всеобщность системы ОМС 

Чеченской Республики заключает-

ся в обеспечении всем гражданам 

равных гарантированных возмож-

ностей получения медицинской, 

лекарственной и профилактиче-

ской помощи в объемах, устанав-

ливаемых государственными про-

граммами ОМС. 

Одной из основных обязан-

ностей ТФОМС Чеченской Респу-

блики, согласно Закону «О меди-

цинском страховании граждан в 

РФ»,  является «защита интересов 

застрахованных». В этой связи в 

Фонде ОМС Чеченской Республи-

ки проводится объемная работа, 

направленная на защиту прав 

граждан в системе обязательного 

медицинского страхования, в том 

числе на контроль качества ме-

дицинской помощи, предоставля-

емой в рамках Территориальной 

программы ОМС. 

Помимо контроля деятель-

ности медицинских организаций, 

ТФОМС Чеченской Республики 

проводит повторные экспертизы 

по страховым случаям, проверен-

ным экспертами страховых меди-

цинских организаций.

Так, в частности, в 2014 году  

было проверено 63 медицинские 

организации. Из них: 12 республи-
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канских учреждений, 38 городских 

и 13 центральных районных боль-

ниц. Было также проведено   26578  

повторных медико-экономиче-

ских экспертиз. 

Кроме того, в 2014 году прове-

дено 2877 экспертиз качества ме-

дицинской помощи (ЭКМП) с при-

влечением внештатных экспертов 

качества медицинской помощи, в 

том числе 2846 плановых (повтор-

ных ЭКМП), 11 целевых  (по жало-

бам) и 20 тематических ЭКМП. 

Важной задачей ТФОМС Че-

ченской Республики является 

организация работы по своевре-

менному обеспечению лиц, за-

страхованных по  обязательному  

медицинскому страхованию, поли-

сами обязательного медицинско-

го страхования единого образца 

и временными свидетельствами, 

подтверждающими оформление 

полиса ОМС.

Так, в 2014 году  гражданам  

выдано  446380  временных свиде-

тельств, 372142  человека  получи-

ли  полисы  ОМС единого образца. 

Численность застрахованного на-

селения  по состоянию на 1 дека-

бря 2014 года составляет 1 300 289 

человек. Охват населения обяза-

тельным медицинским страхова-

нием составляет более 95%. 

В 2014 году в системе обя-

зательного медицинского стра-

хования осуществляли свою 

деятельность 83 медицинские ор-

ганизации, в том числе 7 учрежде-

ний частной формы собственности 

и 10 федеральных государствен-

ных бюджетных учреждений.   

Также хотелось бы отметить, 

что в 2014 году из средств обяза-

тельного медицинского страхова-

ния производилась оплата случаев 

оказания  высокотехнологичной 

медицинской помощи по отдель-

ным видам, включенным в пере-

чень в соответствии с приказом 

Министерства здравоохранения 

РФ № 565н от 12.08.2013г.  На тер-

ритории Чеченской Республики 

такую помощь оказывают в Респу-

бликанской клинической больни-

це скорой медицинской помощи 

имени У. Хамбиева, Республикан-

ском клиническом госпитале ве-

теранов войн и в Республиканской 

детской клинической больнице. 

Так, за 11 месяцев 2014 года 

объем оказанной высокотехно-

логичной медицинской помощи 

составил 202 случая. Это дало воз-

можность уменьшить количество 

выездов пациентов на иногород-

нее лечение и повысить в нашей 

республике доступность высоко-

технологичной  медицинской по-

мощи по месту жительства. 

Хотелось бы напомнить, что 

право граждан на бесплатное ока-

зание  медицинской помощи на 

всей территории Российской Фе-

дерации, в том числе за предела-

ми постоянного места жительства, 

определено в Законе Российской 

Федерации «О медицинском стра-

ховании граждан в Российской 

Федерации». ТФОМС Чеченской  

Республики, обеспечивая реали-

зацию прав граждан РФ на по-

лучение медицинской помощи 

на всей территории Российской 

Федерации, в том числе за преде-

лами постоянного места житель-

ства, выступает гарантом оплаты 

медицинской помощи, оказанной 

гражданам РФ вне территории 

страхования, путем межтеррито-

риальных взаиморасчетов в систе-

ме обязательного медицинского 

страхования.  

Ежегодно ТФОМС Чеченской  

Республики проводит расчеты с 83 

фондами ОМС субъектов Россий-

ской Федерации. Среди них можно 

выделить 11 регионов, в которых 

наблюдается наибольшее число 

обращений жителей Чеченской 

Республики, это: 

-Москва

-Московская область

-Республика Дагестан

-Ростовская область

-Республика Ингушетия

-Ставропольский край

-Астраханская область

-Республика Северная Осети-

я-Алания

-Краснодарский край

-Кабардино-Балкарская Ре-

спублика

-Волгоградская область.

При этом отмечается значи-

тельное количество случаев оказа-

ния медицинских услуг в  г. Москве 

по сравнению с иными регионами 

страны. Кроме того, в настоящее 

время значительно увеличился 

удельный вес пациентов с тяжелой 

патологией, требующей оказания 

специализированных, высокотех-

нологичных видов медицинской 

помощи. 

В свою очередь, в лечеб-

но-профилактические учрежде-

ния  Чеченской Республики за ме-

дицинской помощью обращаются 

в основном граждане, застрахо-

ванные на таких территориях, как:

-Москва

-Республика Дагестан

-Республика Ингушетия

-Ростовская  область

-Волгоградская область

-Республика Северная Осетия-А-

лания

Объем межтерриториальных 

расчетов ежегодно растет как в 

части входящих, так и в части ис-

ходящих счетов. В Чеченской Ре-

спублике отмечается  тенденция к 

превалированию  количества вхо-

дящих  счетов над  исходящими.

Подводя итоги деятельности, 

хотелось бы отметить, что систе-

ма обязательного медицинского 

страхования Чеченской Республи-

ки остается одним из рычагов раз-

вития отрасли здравоохранения 

в регионе, занимает четко очер-

ченную нишу и наравне с мини-

стерством здравоохранения несет 

ответственность за осуществление 

государственной политики в охра-

не здоровья населения республи-

ки. Наша работа призвана реали-

зовать право всех застрахованных 

граждан на бесплатное оказание 

доступной, качественной меди-

цинской помощи.

Численность застрахо-

ванного населения  по 

состоянию на 1 декабря 

2014 года составляет 1 

300 289 человек. Охват 

населения обязатель-

ным медицинским стра-

хованием составляет 

более 95%. 
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О реализации Указа 

Президента РФ от 7 мая 

2012 г. 597 в 2014 году и 

планах на 2015 год

Выполнению этой важной со-

циальной задачи на территории 

Чеченской Республики большое 

внимание уделяется Министер-

ством здравоохранения, а также 

Фондом обязательного медицин-

ского страхования Чеченской 

Республики, основной задачей 

которого является осуществле-

ние финансового обеспечения 

объемов медицинской помощи, 

оказываемых медицинскими ор-

ганизациями застрахованному 

населению в рамках ежегодно 

утверждаемой Правительством 

Чеченской Республики  террито-

риальной программы  ОМС.

Расходы на территориаль-

ную программу ОМС  2014 года, 

утвержденную постановлением 

Правительства Чеченской Респу-

блики от 19 декабря 2013 года 

№343 в составе Территориаль-

ной программы государственных 

гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи 

в Чеченской Республике на 2014 

год и  на плановый период 2015 

и 2016 годов, составляли 8831,0 

млн. рублей.  Из указанной об-

щей суммы расходов на террито-

риальную программу ОМС  2014 

В соответствии с майскими указами Президента 

Российской Федерации В.В. Путина зарплаты меди-

цинских работников к 2018 году должны составить 

200% от средней по экономике в субъекте. 

года расходы на медицинскую 

помощь застрахованному населе-

нию  были утверждены  в сумме 

8 592,9 млн. рублей, из которых 

более 500,0 млн. рублей предус-

матривались на финансирование 

медицинской помощи, оказыва-

емой жителям Чеченской Респу-

блики  в других субъектах Россий-

ской Федерации.

В рамках объемов меди-

цинской помощи с учетом их 

финансового обеспечения, рас-

пределенные Согласительной 

Комиссией медицинским ор-

ганизациям, осуществляющим 

деятельность в сфере ОМС  Че-

ченской Республики, запланиро-

ванные на 2014 год расходы на 

заработную плату и начисления 

на оплату труда медицинских 

организаций, осуществляющих 

деятельность в системе ОМС  Че-

ченской Республики, составляли 4 

858,1 млн. рублей (против 4 359,0 

млн. рублей в 2013 году, т.е. рост 

111,4% по отношению к  уровню 

2013 года), тогда  как фактические 

расходы средств на  заработную 

плату и начисления на оплату тру-

да составили 4 975,8 млн. рублей, 

т.е. больше на 117,7 млн. рублей. 

С учетом ежемесячного 

оперативного анализа, прове-

денного специалистами ТФОМС 

Чеченской Республики в разрезе 

каждой медицинской организа-

ции, работающей в системе ОМС, 

в рамках объемов, выполненных 

медицинскими организациями, 

направлялись финансовые сред-

ства, которые предусматривали, 

в том числе средства для дости-

жения целевых индикаторов по 

каждой категории медицинских 

работников, включая  дополни-

тельные  стимулирующие выпла-

ты, что позволило исполнить в 

2014 году требования указа Пре-

зидента Российской Федерации 

от 7 мая 2012 г. №597 «О меро-

приятиях по реализации государ-

ственной  социальной политики».   

Законом Чеченской Респу-

блики «О республиканском бюд-

жете на 2014 год и на плановый 

период 2015 и 2016 годов» для 

применения в рамках исполнения 

«майских указов» была установле-

на среднемесячная заработная 

плата по республике на 2014 год 

в размере 21140,9 рублей, исходя 

из прогноза социально – эконо-

мического развития Чеченской 

Республики на 2014 год и плано-

вый период до 2016 года, в соот-

ветствии с которым определены 

целевые индикаторы.

Таким образом,  в 2014 году 

в медицинских организациях, 

работающих в системе ОМС, до-

стигнуты следующие показатели 

по уровню начисленной средне-

месячной заработной платы, учи-

тывающей все виды начислений: 

врачи и работники, имеющие выс-

шее фармацевтическое или иное 

высшее образование – 30 060 

рублей – 108,8% к целевому ин-

дикатору, средний медицинский 

аналитика
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персонал  – 17 040 рублей   - 105,8 

% к индикатору, младший медпер-

сонал  – 11 390 рублей  - 105,6 % к 

индикатору.

Достигнутые показатели по 

отношению к установленному 

уровню целевых индикаторов в 

проценте к среднемесячной зар-

плате по республике составили:   

у врачей - 142,2%  при целевом 

индикаторе - 130,7%,  у среднего 

медперсонала - 80,6%  при целе-

вом индикаторе - 76,2%,  у  млад-

шего медперсонала - 53,9%  при 

целевом индикаторе - 51,2%.   При 

этом показатели уровня средней 

заработной платы по Чеченской 

Республике, по данным Росстата 

за 2014 год, формируются в опре-

деленные  сроки, как правило, по 

истечении 1-2 месяцев по оконча-

нии отчетного периода. Если ре-

зультат исполнения исчисляется 

после подведения итогов отчет-

ности к уровню уже достигнутых 

значений показателей в резуль-

тате принятых мер по повыше-

нию оплаты труда определенных 

категорий работников, то сто-

процентное достижение целевых 

показателей, установленных в 

соответствии с Указом будет  не-

реальным, так как любые финан-

совые вливания в заработную 

плату работников сферы здраво-

охранения Чеченской Республики 

будут заметно повышать уровень 

средней заработной платы по ре-

спублике.         

Хотелось бы отметить, что 

Законом Чеченской Республики 

«О республиканском бюджете на 

2015 год и на плановый период 

2016 и 2017 годов» для примене-

ния в рамках исполнения указа 

Президента Российской Федера-

ции от 7 мая 2012 г. № 597  установ-

лена среднемесячная заработная 

плата по республике на 2015 год в 

размере 22 303,6 рублей. 

Объемы медицинской по-

мощи, распределенные меди-

цинским организациям на 2015 

год,  в рамках  территориальной 

программы государственных га-

рантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи 

в Чеченской Республике на 2015 

год и на плановый период 2016 

и 2017 годов, так же, как и в пре-

дыдущем году, в первую очередь 

обеспечивают потребности ка-

ждой медицинской организации 

в средствах на оплату труда, в том 

числе, для достижения целевых 

индикаторов в рамках требова-

ний Указа Президента Российской 

Федерации от  07.05.2012г. № 597 

«О мероприятиях по реализации 

государственной социальной по-

литики».

В составе тарифа в финансо-

вых средствах, предназначенных 

на оплату труда в медицинских 

организациях, предусматривают-

ся денежные выплаты стимулиру-

ющего характера: 

-врачам-терапевтам участко-

вым, врачам-педиатрам участко-

вым, врачам общей практики (се-

мейным врачам);

-медицинским сестрам участ-

ковым врачей-терапевтов участ-

ковых, врачей-педиатров участ-

ковых и медицинским сестрам 

врачей общей практики (семей-

ных врачей);

-врачам станции скорой ме-

дицинской помощи;  

-фельдшерам, акушеркам 

станций (отделений, подстанций) 

скорой медицинской помощи 

(включая старших), фельдшер-

ско-акушерских пунктов (включая 

заведующих ФАПами);

 -медицинским сестрам 

станций (отделений, подстанций) 

скорой медицинской помощи 

(включая старших), фельдшер-

ско-акушерских пунктов, а также 

патронажным медсестрам. 

Денежные выплаты указан-

ным медицинским работникам 

производятся в медицинских 

организациях с учетом показа-

телей и критериев эффективно-

сти деятельности учреждений 

здравоохранения Чеченской 

Республики согласно Методиче-

ским рекомендациям, утверж-

денным приказом Министерства 

здравоохранения Чеченской 

Республики от 19.09.2013 № 220 

(с учетом изменений) в порядке, 

предусмотренном Положением 

об отраслевой системе оплаты 

труда работников государствен-

ных бюджетных, автономных и 

казенных учреждений здравоох-

ранения Чеченской Республики, 

утвержденным постановлением 

Правительства Чеченской Респу-

блики от 03.09.2013                      № 

222 (с учетом изменений) и на-

числяются дифференцированно 

с учетом фактически отработан-

ного времени в отчетном месяце. 

Здесь хотелось бы отметить, что 

ответственность за выполнение 

требований Указа Президента РФ 

№ 597 по обеспечению уровня 

среднемесячной начисленной за-

работной платы в расчете на каж-

дого медицинского работника, с 

учетом категории медицинских 

работников и оценки критери-

ев эффективности деятельности 

каждого работника, целиком и 

полностью возложена на руково-

дителей медицинских организа-

ций.

Законом Чеченской 

Республики «О респу-

бликанском бюджете на 

2014 год и на плановый 

период 2015 и 2016 

годов» для применения 

в рамках исполнения 

«майских указов» была 

установлена среднеме-

сячная заработная плата 

по республике на 2014 

год в размере 21140,9 

рублей
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h ijklmnkomm pjiqrimstmuv

направленных на профи-
лактику заболеваний в 2014 
году и планах на 2015 год

Сегодня уже не возникает ни-

каких вопросов по поводу того, 

важна ли профилактика заболе-

ваний или нет. При этом задача 

государства состоит в том, чтобы 

создать систему, которая будет 

предупреждать заболевания лю-

дей. Также важно, чтобы по воз-

можности были устранены любые 

риски заболеваний тех людей, ко-

торые здоровы. 

В здравоохранении профи-

лактика заболеваний, в зависимо-

сти от состояния здоровья чело-

века, условно подразделяется на 

три вида: первичная профилак-

тика, вторичная и так называемая 

«третичная профилактика заболе-

ваний».

Первичная профилактика – 

это применение всех доступных 

мер, которые устраняют возмож-

ность заболеваний. Сюда входит 

система правильного рациональ-

ного питания (по режиму), стаби-

лизированный день (время рабо-

ты сбалансировано со временем 

отдыха), полноценный сон (7-8 

часов), постоянные физически 

активные действия, а также – оз-

доровление всей окружающей 

среды.

Профилактика заболеваний – это комплекс ме-

роприятий, которые предпринимаются для предот-

вращения заболеваний, а также для повышения 

иммунитета и сохранения организма в целом. 

Вторичная профилактика – 

это мероприятия, которые при-

меняются для устранения уже 

выраженных факторов риска. 

Другими словами, если у чело-

века понижается иммунитет или 

ухудшается самочувствие – суще-

ствует вероятность заболевания. 

Именно в такие моменты приме-

няют вторичную профилактику. 

Основными мероприятиями вто-

ричной профилактики являются 

медицинские осмотры и диспан-

серизация, которые помогают 

определить или предотвратить 

болезнь (направленное лечение, 

либо последовательное оздоров-

ление человека).

Выделяется еще «третичная 

профилактика», которая направ-

лена на реабилитацию уже боль-

ных людей. Эта профилактика 

заключается в социальной, меди-

цинской, трудовой и психологи-

ческой реабилитации человека.

В соответствии с постановле-

нием Правительства Российской 

Федерации от 18.10.2013 № 932 

«О программе государственных 

гарантий бесплатного оказания 

гражданам медицинской помощи 

на 2014 год и на плановый пери-

од 2015 и 2016 годов» в 2014 году 

отдельным категориям граждан 

проводилась диспансеризация 

и профилактические медицин-

ские осмотры в соответствии с 

порядками, утверждаемыми Ми-

нистерством здравоохранения 

Российской Федерации, включая 

аналитика
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взрослое население в возрасте 18 

лет и старше, в том числе работа-

ющих и неработающих граждан, 

обучающихся в образовательных 

организациях по очной форме, 

пребывающих в стационарных 

учреждениях детей-сирот и де-

тей, находящихся в трудной жиз-

ненной ситуации, детей-сирот и 

детей, оставшихся без попечения 

родителей, в том числе усынов-

ленных (удочеренных), принятых 

под опеку (попечительство), в 

приемную или патронатную се-

мью, и другие категории.

В рамках реализации меро-

приятий, направленных на про-

филактику заболеваний в 2014 

году, медицинскими учреждени-

ями, подведомственными Мини-

стерству здравоохранения Че-

ченской Республики, проведены 

следующие мероприятия:

1)    диспансеризация опреде-

ленных групп взрослого населе-

ния в количестве 104 963 чел. на 

общую сумму 115 345,00 тыс. руб.;

2) 76 827 профилактических 

медицинских осмотров несовер-

шеннолетних на общую сумму 103 

857,40 тыс. руб.;

3)   33 010 профилактических 

медицинских осмотров взросло-

го населения на общую сумму 22 

781,30 тыс. руб.;

4) диспансеризация пребы-

вающих в стационарных учреж-

дениях детей-сирот и детей, на-

ходящихся в трудной жизненной 

ситуации в количестве 917 чел. на 

общую сумму 3 166,6 тыс. руб.

5) диспансеризация детей-си-

рот и детей, оставшихся без по-

печения родителей, в том числе 

усыновленных (удочеренных), 

принятых под опеку (попечитель-

ство), в приемную или патронат-

ную семью в количестве 788 чел. 

на общую сумму 2 203,10 тыс. руб.

В соответствии с Терри-

ториальной программой го-

сударственных гарантий бес-

платного оказания гражданам 

медицинской помощи в Чечен-

ской Республике на 2015 год и на 

плановый период 2016 и 2017 го-

дов (утверждена постановлением 

Правительства Чеченской Респу-

блики              от 31.12.2014 №260) 

запланировано проведение сле-

дующих мероприятий по профи-

лактике заболеваний и формиро-

ванию здорового образа жизни:

1) Профилактические ме-

дицинские осмотры населения 

Чеченской Республики, за исклю-

чением граждан, подлежащих 

медицинским осмотрам, порядок 

и условия которых регламентиру-

ются законодательством Россий-

ской Федерации за счет бюджет-

ных ассигнований федерального 

бюджета.

2) Медицинская консульта-

ция несовершеннолетних при 

определении профессиональной 

пригодности.

3) Профилактические осмот-

ры несовершеннолетних, связан-

ные с организацией их отдыха, 

оздоровления и занятости в кани-

кулярное время.

4) Диспансерное наблюдение 

здоровых детей.

5) Диспансерное наблюдение 

лиц с хроническими заболевани-

ями, а также краткосрочная дис-

пансеризация лиц, перенесших 

острые заболевания, включая от-

дельные категории граждан, уста-

новленные законодательством 

Российской Федерации.

6) Диспансерное наблюдение 

женщин в период беременности 

и осуществление мер по преду-

преждению абортов.

7) Дородовой и послеродо-

вой патронаж, осуществляемый 

медицинскими работниками ме-

дицинских организаций Чечен-

ской Республики.

8) Предварительные и пери-

одические медицинские осмот-

ры учащихся, студентов очных 

форм обучения государственных 

образовательных организаций 

Чеченской Республики и муници-

пальных образовательных орга-

низаций Чеченской Республики, 

в том числе флюорографическое 

обследование, скрининговое об-

следование на онкопатологию.

9) Проведение профилакти-

ческих флюорографических об-

следований лиц в возрасте стар-

ше 15 лет.

10) Проведение диспансе-

ризации отдельных категорий 

взрослого населения Чеченской 

Республики.

11) Оказание медицинских 
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услуг по введению иммунобио-

логических препаратов в рамках 

национального календаря про-

филактических прививок.

12) Проведение профилак-

тических прививок в рамках 

календаря профилактических 

прививок по эпидемическим по-

казаниям.

13) Проведение туберкули-

нодиагностики перед иммуни-

зацией в рамках национального 

календаря профилактических 

прививок.

14) Проведение лечебной им-

мунизации против бешенства.

15) Проведение экстренной 

специфической профилактики 

столбняка.

16) Проведение лицам в воз-

расте до 18 лет включительно ту-

беркулинодиагностики.

17) Оказание медицинских 

услуг в центрах и отделениях 

медицинской профилактики, 

созданных на базе медицинских 

организаций государственной 

системы здравоохранения Чечен-

ской Республики.

18) Организация и проведе-

ние массовых профилактических 

мероприятий среди населения 

Чеченской Республики, направ-

ленных на просвещение и обу-

чение населения Чеченской Ре-

спублики принципам здорового 

образа жизни, профилактику и 

раннее выявление социально 

значимых заболеваний.

19) Проведение скрининго-

вого обследования населения 

Чеченской Республики в центрах 

здоровья, в том числе центрах 

здоровья для детей, на предмет 

выявления факторов риска раз-

вития хронических неинфекцион-

ных заболеваний.

20) Коррекция факторов ри-

ска развития хронических неин-

фекционных заболеваний путем 

проведения групповых меропри-

ятий и разработки индивидуаль-

ных планов оздоровления.

21) Разработка, изготовле-

ние и распространение среди 

населения Чеченской Республи-

ки информационных материалов 

(буклетов, листовок, брошюр) 

по профилактике заболеваний и 

принципам формирования здо-

рового образа жизни.

22) Размещение материалов, 

посвященных профилактике за-

болеваний и пропагандирующих 

здоровый образ жизни, в сред-

ствах массовой информации, 

иных печатных изданиях, а также 

с использованием средств наруж-

ной рекламы.

23) Регулярное обновление 

материалов, посвященных фор-

мированию у населения Чечен-

ской Республики мотивации к 

ведению здорового образа жиз-

ни, на официальных сайтах меди-

цинских организаций Чеченской 

Республики, ТФОМС Чеченской 

Республики в информационно-те-

лекоммуникационной сети Ин-

тернет.

24) Групповое обучение в 

школах здоровья, проведение 

лекций, бесед и индивидуального 

консультирования по вопросам 

ведения здорового образа жизни, 

гигиеническим навыкам, сохра-

нению и укреплению здоровья, 

включая рекомендации по рацио-

нальному питанию, двигательной 

активности, занятиям физкульту-

рой и спортом, режиму сна, усло-

виям быта, труда (учебы) и отды-

ха, психогигиене и управлению 

стрессом, профилактике и кор-

рекции поведенческих факторов 

риска неинфекционных заболева-

ний, ответственному отношению 

к своему здоровью и здоровью 

своих близких, принципам ответ-

ственного отношения к здоровью 

своих детей.

В завершение хотелось бы от-

метить, что самое главное направ-

ление всех профилактических 

действий – это сформировать у 

населения правильные взгляды 

на жизнь. Научить граждан созда-

вать комфортные условия полно-

ценной жизни для себя и других 

людей. И обязательно дать уста-

новки на нормальный, активный, 

здоровый образ жизни.

аналитика
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Руководители фондов ОМС регионов России 

ознакомились с австрийской моделью 

медицинского страхования 

 В столице Австрии, городе 

Вена прошел недельный семинар 

по повышению квалификации 

работников Федерального фон-

да обязательного медицинского 

страхования и участников систе-

мы ОМС по теме: «Опыт оплаты 

стационарной медицинской по-

мощи на основе модифициро-

ванной системы клинико-стати-

стических групп. Медицинское 

страхование в Австрии. Электрон-

ное медицинское обслуживание». 

В семинаре приняли участие 

директора территориальных фон-

дов ОМС Московской, Тверской, 

Самарской и Нижегородской об-

ластей, Хабаровского края, фон-

дов ОМС республики Мордовия 

и Карачаево-Черкесия, города 

Севастополь, а также директор 

ТФОМС Чеченской Республики 

Д.Ш. Абдулазизов.   Кроме того 

в семинаре приняли участие за-

меститель председателя Феде-

рального фонда обязательного 

медицинского страхования – ру-

ководитель группы Соколова 

И.В., заместитель начальника 

контрольно-ревизионного управ-

ления ФФОМС Михайленко Н.Н. 

и начальник отдела сопровожде-

ния профилактических меропри-

ятий ФФОМС Мельникова Ю.С.

В первый день семинара со-

стоялось посещение Австрийско-

го Агентства по здравоохранению 

и продовольственной безопас-

ности. Руководитель Агентства 

доктор  Фридрих Полесны расска-

зал гостям об организационной 

структуре системы здравоохране-

ния Австрии, а также о роли Агент-

ства в системе здравоохранения.  

По словам доктора, Агентство 

занимается минимизацией риска 

в области здравоохранения, про-

довольственной безопасности и 

защитой прав потребителя. Он 

рассказал, что Агентство работает 

над обеспечением максимально-

го качества здравоохранения, а 

также над организацией высокой 

степени продовольственной без-

опасности и защиты прав потре-

бителя в Австрии. 

Далее участники семинара 

посетили Федерацию страховых 

организаций социального страхо-

вания, где ознакомились с вопро-
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сами организации медицинского 

страхования в Австрии, с вопро-

сами выравнивания финансовой 

обеспеченности здравоохране-

ния регионов Австрии, поговори-

ли о роли и функции страховых 

организаций. 

Докладчик, руководитель 

департамента страхования Алек-

сандр Тох рассказал, что  типич-

ной характеристикой системы со-

циального страхования в Австрии 

является то, что оно обязательно 

для каждого жителя. Социальное 

страхование затрагивает прак-

тически всех трудоустроенных 

граждан Австрии. При наличии 

трудоустройства возникает обя-

зательное страхование, которое 

подразумевает страховую защиту. 

В ходе мероприятия участ-

ники семинара воспользовались 

возможностью ознакомиться с 

региональным здравоохранени-

ем Австрии и посетили с рабо-

чим визитом второй по величине 

город страны – Грац. Здесь гости 

побывали в Региональном фонде 

здравоохранения федеральной 

земли Штирия, где им рассказали 

об особенностях местного здра-

воохранения и медицинского 

страхования. 

Следующим объектом по-

сещения российской делегации 

стала Региональная страховая ор-

ганизация, где прошли семинары 

по вопросам формирования га-

рантий в рамках программы обя-

зательного медицинского стра-

хования, учета застрахованных 

граждан и оказанных медицин-

ских услуг, по вопросам договор-

ных отношений с медицински-

ми организациями на оказание 

медицинской помощи, методов 

оплаты медицинской помощи, а 

также вопросам качества меди-

цинских услуг. 

 Руководитель службы по ра-

боте с общественностью Барбара 

Койзер рассказала, что австрий-

ская система социального страхо-

вания обеспечивает защиту от ри-

сков, связанных с заболеваниями, 

старением и несчастными случая-

ми на работе, действуя при этом с 

полной ответственностью в инте-

ресах своих клиентов. Она имеет 

большое влияние на социальную 

стабильность, благосостояние и 

демократическое устройство в 

Австрии. Эта система  является га-

рантом социальной надёжности в 

Австрии. Медицинское страхова-

ние берёт на себя прежде всего 

расходы на медицинские услуги, 

независимо от размера уплачен-

ных страховых взносов. После 

окончания трудовой деятельно-

сти сохранение высокого жизнен-

ного уровня обеспечивается за 

счёт пенсионного страхования. 

Страхование от несчастных слу-

чаев предотвращает несчастные 

случаи на работе и профессио-

нальные заболевания и занимает-

ся преодолением их последствий. 

Эти услуги финансируются из 

взносов застрахованных и рабо-

тодателей, а пенсии ещё и частич-

но из налоговых поступлений.

Барбара Койзер также от-

метила, что в Австрии придают 

большое значение профилактике 

заболеваний и утверждению здо-

рового образа жизни. 

- Наша задача состоит в том, 

чтобы способствовать созна-

тельному отношению к своему 

организму как на работе, так и в 

свободное время. Улучшение ус-

ловий труда для предотвращения 

несчастных случаев, професси-

ональных заболеваний и преж-

девременного окончания трудо-

вой деятельности является ещё 

одним важным приоритетом для 

нас, - отметила специалист. 

О реформе системы здраво-

охранения Австрии участникам 

семинара рассказали уже в Фе-

деральной организации здраво-

охранения, где прошел «круглый 

стол» на данную тему. Здесь го-

стям рассказали, что австрий-

ская система здравоохранения 

основана на принципах соли-

дарности, доступности и универ-

сальности. Это означает, что все 

жители Австрии, независимо от 

возраста, пола, расы, социально-

го и имущественного положения 

имеют право на качественное 

медицинское обслуживание. Си-

стема здравоохранения Австрии 

базируется на законодательно 

регулируемом взаимодействии 

многочисленных заинтересован-

ных организаций на федераль-

ном, земельном и муниципаль-

ном уровне. Было отмечено, что 

основной задачей Федерального 

Министерства здравоохранения 

является обеспечение здоровья 

жителей Австрии. Оно формирует 

новости
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государственную политику стра-

ны в области здравоохранения, 

готовит законодательные акты 

и контролирует их исполнение, 

осуществляет взаимодействие с 

международными организаци-

ями, планирует распределение 

государственных средств, рас-

ходуемых на здравоохранение, 

контролирует деятельность орга-

нов обязательного медицинского 

страхования, несет ответствен-

ность за работу амбулаторных 

врачей, а также за лекарственное 

обеспечение населения. Деятель-

ность стационарных медицинских 

учреждений относится к компе-

тенции Земель, а социальное 

обеспечение населения - к компе-

тенции муниципальных органов 

власти. Для профессионального 

выполнения своих обязанно-

стей Федеральное Министерство 

здравоохранения пользуется ус-

лугами многочисленных консуль-

тационных Советов. 

Далее по программе семина-

ра для российской группы было 

организовано посещение и озна-

комление с работой стационара. 

Директор клиники, профессор 

Кристоф Рейззер ознакомил го-

стей с принципами финансиро-

вания больниц и оплаты меди-

цинских услуг. Он рассказал, что 

система обязательного меди-

цинского страхования Австрии 

регулируется социальным зако-

нодательством, которое гаранти-

рует застрахованным лицам пре-

доставление следующих видов 

услуг:

-стационарное и амбулатор-

ное лечение у врачей общего про-

филя и у врачей - специалистов;

-медицинское сопровожде-

ние беременности и родов;

-услуги психиатрии;

-рентгеновские и лаборатор-

но-медицинские услуги;

-физиотерапевтические услу-

ги;

-базовые услуги стоматоло-

гов;

-обеспечение медикамента-

ми (в 2013 году введена фиксиро-

ванная доплата за медикаменты 

- 5,3 евро, но суммарные расходы 

на лекарства и другие медицин-

ские услуги не должны превы-

шать 2% годового дохода застра-

хованного лица (люди с малыми 

доходами и хронические больные 

освобождаются от доплат));

-обеспечение необходимы-

ми медицинскими средствами 

(костыли, «ходунки», измерители 

уровня сахара в крови и т.д.);

-обеспечение медицинским 

транспортом;

-медицинский уход на дому;

-профилактические и преду-

предительные мероприятия (на-

пример, прививки, высокотехно-

логичные обследования и др.);

-реабилитационные меро-

приятия;

-длительный уход;

-уход за лицами с инвалидно-

стью.

К. Рейззер также отметил, 

что пациент имеет право на сво-

бодный выбор лечащего врача и 

места оказания других видов ме-

дицинской помощи. 

 Интересным стало для 

участников семинара и посе-

щение компании «ELGA Gmbh», 

которая специализируется на 

электронном здравоохранении, 
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координации внедрения «элек-

тронных медицинских файлов». 

Директор компании Хаберт Эйсл 

рассказал присутствующим о том, 

что важным фактором развития 

австрийской системы здравоох-

ранения стало введение элек-

тронных карт социального стра-

хования «е-card» (SV-Chipkarte). 

Система электронных карт 

поддерживает административ-

ные процессы между застрахо-

ванными, поставщиками услуг 

(врачами, больницами, фарма-

цевтами и т.д.) и другими орга-

низациями социального обеспе-

чения. Она позволяет исполнять 

законы социального страхования 

в значительной степени без пись-

менных бумажных документов. 

Создание системы электронных 

карт было начато в Австрии в 

1993-1994 г.г. Проект создания 

этой системы называется ELGA 

(elektronische Gesundheitsakte). 

В 2005 году электронные карты 

социального страхования „е-card" 

были внедрены во всей Австрии. 

На электронной карте запи-

сываются следующие данные:

-номер карты;

-имя и фамилия владельца 

карты;

-дата рождения;

-ученая степень;

-идентификационный номер 

учреждения социального страхо-

вания, где застрахован владелец 

карты;

-дата, до которой действует 

карта;

-идентификационный номер 

страхового свидетельства.

На обратной стороне элек-

тронной карты находится Ев-

ропейская карта медицинско-

го страхования (Europaische 

Krankenversicherungskarte - EKVK 

или European Health Insurance 

Card - EHIC), что позволяет полу-

чать необходимую медицинскую 

помощь в период временного 

пребывания (например, отдых, 

деловые поездки и т.д.) в стра-

нах-членах ЕС, - рассказал Хаберт 

Эйсл. 

В целом на семинарах было 

изучено множество вопросов, ка-

сающихся оплаты стационарной 

медицинской помощи на основе 

модифицированной системы кли-

нико-статистических групп. Были 

рассмотрены методы определе-

ния потребности в финансовых 

ресурсах системы здравоохране-

ния, другие методы оплаты  меди-

цинских услуг. 

В свою очередь члены рос-

сийской группы живо интере-

совались  вопросами финанси-

рования лечебных учреждений, 

вопросами организации лечебно-

го процесса, тем, как обстоят дела 

с защитой прав застрахованных 

граждан в системе обязательного 

медицинского страхования. 

Нужно отметить и то, что ни 

один докладчик на семинаре не 

остался без памятного сувенира. 

В ходе мероприятия стало прият-

ной традицией то, что после ка-

ждой прочитанной лекции лектор 

получал из рук заместителя пред-

седателя Федерального фонда 

ОМС - руководителя группы Со-

коловой И.В. сувенир, символизи-

рующий регион России, который 

был представлен на семинаре. 

Среди памятных подарков были 

такие сувениры как макеты мо-

сковского Кремля и мечети «Серд-

це Чечни». 

Директор ТФОМС Чеченской 

Республики Денилбек Абдула-

зизов отметил, что руководство 

Федерального фонда обязатель-

ного медицинского страхова-

ния уделяет большое внимание 

вопросам повышения уровня 

системы ОМС Российской Феде-

рации. Мероприятия такого рода 

дают возможность изучить мо-

дели медицинского страхования 

зарубежных стран, это позволит 

перенять их опыт и реализовать 

его у себя на местах, что в свою 

очередь благоприятно скажется 

на развитии медицинского стра-

хования в стране.

По окончании мероприятий 

каждый участник в праздничной 

обстановке получил из рук орга-

низаторов удостоверение о повы-

шении квалификации и  сертифи-

кат об участии в семинаре.Источник: 

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики

новости
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В конференц-зале Террито-

риального фонда обязательно-

го медицинского страхования 

Чеченской Республики прошло 

расширенное совещание под 

председательством заместите-

ля Председателя Правительства 

Чеченской Республики Абдуллы 

Магомадова.  В мероприятии так-

же приняли участие советники 

Главы республики Рустам Абазов 

и Эльхан Сулейманов, министр 

здравоохранения Шахид Ахма-

дов, директор ТФОМС Чеченской 

Республики Денилбек Абдулази-

зов, представители Министер-

ства здравоохранения, ТФОМС 

ЧР, страховой медицинской орга-

низации и руководители лечеб-

но-профилактических учрежде-

ний региона.

 Главной темой совещания 

стало обсуждение хода реализа-

ции мероприятий Указа Прези-

дента Российской Федерации от 

7 мая 2012 года №597 «О меро-

приятиях по реализации государ-

ственной социальной политики» 

в части повышения оплаты труда 

работников медицинских органи-

заций.

Открывая совещание, заме-

ститель председателя Правитель-

ства А. Магомадов рассказал, что 

руководством ТФОМС Чеченской 

Республики совместно с Мини-

стерством здравоохранения, при 

поддержке Главы  Чеченской Ре-

спублики Р.А. Кадырова ежегодно 

принимаются меры, направлен-

ные на повышение уровня оплаты 

труда медицинских работников 

в медицинских организациях, 

осуществляющих деятельность 

в сфере обязательного медицин-

ского страхования. Он пояснил, 

что законом Чеченской Республи-

ки «О республиканском бюджете 

на 2014 год и на плановый период 

2015 и 2016 годов» для примене-

ния в рамках исполнения указа 

Президента Российской Федера-

ции №597, принятого в 2012 году, 

установлена среднемесячная 

заработная плата по республике 

на 2014 год в размере 21 140,9 

рублей, исходя из прогноза соци-

ально – экономического развития 

Чеченской Республики на 2014 и 

плановый период до 2016 года, в 

соответствии с которым опреде-

лены целевые индикаторы.

Также А. Магомадов проин-

формировал присутствующих, о 

том, что по состоянию на первое 

сентября 2014 года в медицин-

ских организациях, работающих в 

системе ОМС, достигнуты следую-

щие показатели по уровню начис-

ленной среднемесячной заработ-

ной платы:

- врачи и работники, имею-

щие высшее фармацевтическое 

или иное высшее образование  – 

28 320 рублей – 102,5% к целево-

му индикатору;

- средний медперсонал – 16 

240  рублей  - 100,8% к индикато-

ру;

- младший медперсонал – 10 

820 рублей  - 100,4 % к индикато-

ру.

Продолжая свое выступле-

ние, Абдулла Магомадов отметил, 

что ответственность за выполне-

ние требований Указа Президента 

РФ № 597 по обеспечению уровня 

среднемесячной начисленной 

заработной платы в расчете на 

каждого медицинского работника 

целиком и полностью возложена 

на руководителей медицинских 

организаций.

Далее участники совещания 

говорили о результатах провер-

ки деятельности медицинских 
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учреждений в части оптимиза-

ции бюджетных расходов с це-

лью высвобождения финансовых 

ресурсов и направления их на 

финансирование оплаты труда 

работников медицинских учреж-

дений. 

По этому вопросу выступил 

директор ТФОМС Чеченской Ре-

спублики Д.Ш. Абдулазизов. Он 

пояснил, что достижение целе-

вых показателей уровня средней 

заработной платы отдельных 

категорий работников сферы 

здравоохранения, определенных 

Указом Президента Российской 

Федерации от 07 мая 2012 г. №597, 

должно быть осуществлено с при-

влечением на эти цели не менее 

трети бюджетных средств, полу-

чаемых за счет реорганизации 

неэффективных организаций и 

снижения неэффективных рас-

ходов. Для этого в сфере здра-

воохранения было необходимо 

реализовать ряд мероприятий, 

направленных на оптимизацию 

бюджетных расходов с учетом со-

хранения качества оказания услуг 

медицинскими организациями.

Д. Абдулазизов отметил, что 

данные мероприятия позволят 

высвободить значительные фи-

нансовые ресурсы и направить их 

на повышение заработной платы 

работников организаций здраво-

охранения.

Участники совещания удели-

ли большое внимание вопросу 

о ходе диспансеризации опре-

деленных групп взрослого насе-

ления в Чеченской Республике. 

Министр здравоохранения Ш. 

Ахмадов отметил, что этот во-

прос находится на постоянном 

контроле Главы республики Р. А. 

Кадырова. В связи с этим он при-

звал ответственных работников 

министерства здравоохранения  

и медицинских учреждений уси-

лить контроль за организацией 

и качеством проведения диспан-

серизации определенных групп 

взрослого населения, усилить 

контроль за организацией и каче-

ством прохождения несовершен-

нолетними медицинских осмо-

тров, также обязал представлять в 

Правительство Чеченской Респу-

блики результаты мониторинга 

хода реализации мероприятий по 

диспансеризации определенных 

групп взрослого населения и про-

хождения несовершеннолетними 

медицинских осмотров в разрезе 

медицинских учреждений и муни-

ципальных районов. 

На мероприятии также затро-

нули тему обеспечения платных 

услуг в медицинских организа-

циях Чеченской Республики. По 

этому вопросу были даны кон-

кретные поручения. Так было по-

ручено внести в Правительство 

Чеченской Республики предло-

жения по расширению перечня 

медицинских учреждений, ока-

зывающих платные услуги насе-

лению, включая медицинские 

и сервисные, а также провести 

анализ выполнения медицински-

ми учреждениями плановых за-

даний на оказание платных услуг 

населению в целях актуализации 

доведенных объемов на выполне-

ние платных услуг.

В завершение мероприятия 

участникам совещания были даны 

отдельные поручения, которые 

будут способствовать совершен-

ствованию системы здравоохра-

нения Чеченской Республики.  

Так, например, при фор-

мировании Территориальной 

программы обязательного ме-

дицинского страхования на 2015 

год было поручено обеспечить 

представление медицинскими 

учреждениями детализирован-

ных обоснований по всем видам 

планируемых расходов с прило-

жением расчетов в соответствии с 

действующими нормативами, при 

этом обратив особое внимание 

на формирование фонда оплаты 

труда. Кроме того, было рекомен-

довано обеспечить медицинские 

организации устойчивой, инту-

итивно понятной программной 

средой, позволяющей врачебно-

му персоналу работать на совре-

менном уровне,  а также обеспе-

чить выполнение медицинскими 

организациями работы по авто-

матизированной обработке ин-

формации и интеграции системы 

ведения персонифицированного 

учета медицинской помощи с ре-

сурсом информационного сопро-

вождения застрахованного.  

Завершая совещание, пред-

седательствующий Абдулла Ма-

гомадов отметил, что работу по 

совершенствованию системы 

здравоохранения республики 

нужно активизировать. Он при-

звал все заинтересованные лица  

приложить максимум усилий для 

выполнения поручений, данных 

на совещании. Итоги проведен-

ной работы будут подведены в 

конце декабря текущего года.

Источник: 

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики

новости
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В ТФОМС Чеченской Республики прошла 
пресс-конференция с представителями 
ведущих СМИ региона

В конференц-зале Террито-

риального фонда обязательно-

го медицинского страхования 

Чеченской Республики прошла 

ежегодная пресс-конференция на 

тему «Обязательное медицинское 

страхование в Чеченской Респу-

блике. Итоги и перспективы». В 

ней приняли участие сотрудники 

ТФОМС Чеченской Республики и 

представители ведущих СМИ ре-

гиона. Предметом состоявшейся 

беседы стали вопросы, касаю-

щиеся системы ОМС, на которые 

журналисты получили вполне со-

держательные ответы. 

Ведущий конференции – по-

мощник директора ТФОМС Чечен-

ской Республики Сулиман Эниев 

в своем приветственном слове 

отметил, что в прошедшем году 

системе обязательного медицин-

ского страхования в Российской 

Федерации исполнилось 20 лет. 

За это время было принято два за-

кона, по которым живет не толь-

ко обязательное медицинское 

страхование, но и все здравоох-

ранение страны. И если первый 

закон, принятый в 1991 году, был 

призван дать начало жизни самой 

системе, то принятие второго за-

кона, заработавшего в 2011 году, 

вызвано необходимостью настро-

ить работу системы таким обра-

зом, чтобы это мог почувствовать 

каждый конкретный человек.

- Несмотря на то, что систе-

ма обязательного медицинского 

страхования введена в действие 

20 лет назад, в нашей республике 

она действует лишь с 2000 года, 

- сказал он. – Впервые Террито-

риальный  фонд обязательного 

медицинского страхования Че-

ченской Республики был создан 

Указом первого Президента Че-

ченской Республики, Героя Рос-

сии Ахмат-Хаджи Кадырова для 

реализации государственной 

политики в области обязательно-

го медицинского страхования в 

Чечне. 

С тех пор прошло немало 

времени. Система ОМС Чечен-

ской Республики прочно встала 

на рельсы социального развития 

и стала надежным партнером ре-

спубликанских органов власти в 

реализации социальных задач, 

поставленных перед Правитель-

ством Главой Чеченской Респу-

блики Рамзаном Кадыровым.   

Сегодня ТФОМС Чеченской 

Республики защищает право 

граждан на своевременное полу-

чение квалифицированной меди-

цинской помощи и является га-

рантом финансового обеспечения 

объемов медицинской помощи, 

бесплатно оказываемой застра-

хованному населению в рамках 

территориальной программы 

ОМС. Работа фонда направлена, 

прежде всего, на обеспечение 

каждому гражданину республики 

возможности получать качествен-

ную медицинскую помощь, чтобы 

жители даже самых отдаленных 

населенных пунктов имели к ней 

доступ. 

Фонд придает большое зна-

чение информированию населе-

ния об их правах в системе ОМС. 

Несмотря на ту огромную работу, 

которая проводится в этом на-

правлении,  у граждан остается 

немало вопросов к системе обя-

зательного медицинского страхо-

вания. 

Со слов первого заместите-

ля директора ТФОМС Чеченской 

Республики Мустапы Сагилаева 

стало известно, что из себя пред-

ставляет Территориальная про-

грамма государственных гаран-
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тий бесплатного оказания гражданам медицинской 

помощи: 

- Территориальная Программа государственных 

гарантий включает в себя территориальную про-

грамму обязательного медицинского страхования, 

соответствующую требованиям законодательства 

Российской Федерации об обязательном медицин-

ском страховании. В рамках Территориальной Про-

граммы государственных гарантий предусматрива-

ются: объемы в разрезе видов медицинской помощи, 

расчетная и утвержденная стоимость медицинской 

помощи по источникам финансирования,   включа-

ющая стоимость территориальной программы ОМС, 

а также подушевые размеры финансовых средств на 

реализацию Территориальной Программы государ-

ственных гарантий   (в том числе,   территориальной 

программы ОМС). 

- Если сказать в двух словах, - подчеркнул М. 

Сагилаев, - Территориальная программа государ-

ственных гарантий (в том числе, Территориальная 

программа ОМС) - это бесплатно оказываемые на-

селению гарантированные объемы  медицинской 

помощи (стационарной, амбулаторно-поликлиниче-

ской, в условиях дневных стационаров, скорая меди-

цинская помощь)  и  финансовое обеспечение этих 

объемов. 

Журналистов интересовали также и преимуще-

ства подушевого финансирования скорой медицин-

ской помощи, так как с недавнего времени «скорая» 

включена в систему ОМС.

 Начальник финансово - экономического  управ-

ления фонда Асет Хасуева осведомила их касательно 

данного вопроса: 

- Подушевое финансирование скорой медицин-

ской помощи обладает рядом преимуществ. Во-пер-

вых, средства из фонда обязательного медицин-

ского страхования при использовании такой схемы 

выделяются в зависимости от числа застрахованных 

жителей, независимо от количества вызовов. Во-вто-

рых, это позволяет минимизировать случаи припи-

сок объемов услуг в документах и необоснованных 

выездов бригад. В-третьих, применение другого 

способа оплаты (например, когда размер финанси-

рования зависит от количества выездов скорой по-

мощи) не позволил бы медицинским организациям 

полностью компенсировать затраты на оказание 

этого вида помощи. При подушевом финансирова-

нии служба скорой помощи ежемесячно получает 

фиксированную сумму за каждого застрахованного 

жителя в районе обслуживания. 

По мнению начальника управления по обяза-

тельному медицинскому страхованию и монито-

рингу медицинской профилактики Эдгара Алиева, 

одно из главных направлений деятельности фонда 

на сегодняшний день - это положительная динамика 

количества застрахованных граждан в системе обя-

зательного медицинского страхования: 

- С 2010-го года страховой компанией совмест-

но с территориальным фондом ОМС была создана 

единая база застрахованных граждан, отвечающая 

требованиям нормативных документов. Повышение 

активности населения в получении полисов и заклю-

чении договоров на работающих граждан явилось 

результатом работы Фонда по информированию на-

селения по вопросам системы ОМС. На сегодняшний 

день количество застрахованных в системе обяза-

тельного медицинского страхования лиц составляет 

около 95% от общего числа населения республики. 

Также Э.Алиев поведал журналистам о новой 

возможности получить полис обязательного ме-

дицинского страхования в составе универсальной 

электронной карты: 

- На территории Чеченской Республики выда-

новости
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ются полисы обязательного ме-

дицинского страхования единого 

образца в бумажном варианте 

исполнения. Кроме того, с 1 ян-

варя 2013 года на территории 

Чеченской Республики граждане 

могут получить полис обязатель-

ного медицинского страхования 

в составе универсальной элек-

тронной карты. Универсальную 

электронную карту гражданина 

можно получить в ЗАО «Вайнах 

Телеком» по адресу: Чеченская 

Республика, г. Грозный, ул. Лорса-

нова, 6 (при себе иметь паспорт, 

ИНН, СНИЛС, Единый полис обя-

зательного медицинского страхо-

вания).

Так как в последнее время 

много стали говорить об ин-

форматизации, на конференции 

обсуждалась и необходимость 

внедрения в здравоохранение 

информационных систем. Началь-

ник управления информационно-

го обеспечения Увайс Магомадов 

рассказал, чем это обусловлено: 

- Если ранее финансирование  

медицинских организаций велось 

по упрощенной схеме, то на ны-

нешнем  этапе  наблюдается тен-

денция ко всеобщей стандарти-

зации системы здравоохранения.    

В этой связи постоянно уточня-

ется и  детализируется система 

расчета потребности финансовых 

средств.  Это, в свою очередь, 

требует  наличия статистических 

и динамических информацион-

ных ресурсов и систем обработ-

ки информации, основанных  на 

использовании этих ресурсов. 

Более того, современные инфор-

мационные ресурсы при правиль-

ном их использовании позволяют 

значительно уменьшить  риск 

врачебных ошибок,  позволяют 

хранить информацию о состоя-

нии пациента на разных этапах 

лечения, проводить сравнитель-

ный анализ лабораторных иссле-

дований, упорядочивает  систему 

записи на прием к врачу и график 

работы врача, что способствует  

ликвидации очередей,  и многое 

другое. Приоритетными на дан-

ном этапе являются задачи по 

формированию  паспорта лечеб-

ного учреждения, электронных 

медицинских карт  пациентов, 

приведение схемы формирова-

ния реестров счетов в соответ-

ствие с требованиями норматив-

ных документов. 

- К сожалению, состояние ин-

форматизации медицинских орга-

низаций остается пока на низком 

уровне, - отметил У. Магомадов. 

- Руководители лечебных учреж-

дений не уделяют вопросам ин-

форматизации должного внима-

ния. Между тем, опыт показывает, 

что чем глобальнее медицинская 

информационная система ре-

гиона, чем больше функций она 

включает в себя, тем она инер-

тнее.  Руководителям МО нужно 

более активно решать вопросы 

информатизации МО, комплек-

товать информационные службы 

из инициативных и способных со-

трудников, создавать условия для 

их работы. 

Особо собравшихся интере-

совал вопрос об иногороднем 

лечении, когда жителю нашей ре-

спублики приходится платить, не-

смотря на наличие медицинского 

страхового полиса. Как вырази-

лась по этому поводу заместитель 

директора ТФОМС Чеченской 

Республики Зара Баудинова, в за-

коне о медицинском страховании 

закреплено право граждан на  

бесплатное оказание медицин-

ской помощи на всей территории 

России:

- Безусловно, страховой ме-

дицинский полис является гаран-

том  для оказания необходимой 

медицинской помощи как на тер-

ритории Чеченской Республики, 

так и за ее пределами, обеспечи-

вая тем самым  реализацию прав  

граждан  на бесплатное полу-

чение   медицинской помощи в 

рамках базовой программы обя-

зательного медицинского стра-

хования. Конечно, встречаются 

единичные случаи отказа от го-

спитализации, ссылаясь на то, что 

нет мест даже для своих застрахо-

ванных граждан. В подобных слу-

чаях выехавшие созваниваются с 

нами или в письменном обраще-

нии излагают возникшие пробле-

мы, и мы звоним в территориаль-

ный фонд субъекта страны или 

непосредственно в медицинское 

учреждение и совместными уси-

лиями отстаиваем интересы на-

ших граждан. 

Начальник управления защи-

ты прав застрахованных граждан  

и организации межтерритори-

альных взаиморасчетов Светлана 

Бишаева осведомила, куда могут 

обращаться граждане в случае 

возникновения вопросов и жа-

лоб: 

- Существуют  отделы  по 

защите прав застрахованных 

граждан как  в ТФОМС Чечен-

ской Республики, так и в страхо-

вой медицинской организации 

«МАКС-М», которые непосред-

ственно занимаются  вопросами 

и жалобами, возникшими в про-

цессе лечения  или обследования. 

Работают  телефоны  горячей ли-

нии: 8 800 333 55 03;   8 800 555 94 

49,  по которым    застрахованные  

граждане могут задать интересу-

ющий   их вопрос.  

В случае разбора жалобы по 

мере необходимости привлека-

ются врачи-эксперты для про-

ведения  экспертизы качества 

медицинской помощи данного 

страхового случая. Наши специ-

алисты прилагают все усилия, 

чтобы обратившийся остался до-
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волен результатом  разбора  его 

жалобы и чтобы  все  спорные 

случаи  были разрешены   в досу-

дебном порядке. 

Касательно защиты прав за-

страхованных граждан, ТФОМС 

Чеченской Республики ведет 

огромную работу. Качество ме-

дицинской помощи, оказываемой 

застрахованному населению, с 

каждым годом повышается. Руко-

водством республики  уделяется 

огромное внимание соблюдению 

правил деонтологии, требованию 

уважительного и бережного отно-

шения к больным и их родствен-

никам. 

- Надо сказать, что во время 

опроса пациентов наши сотруд-

ники чаще слышат слова благо-

дарности врачам и медсестрам, 

но есть и жалобы, - говорит З. Ба-

удинова. - По каждой жалобе про-

водится работа, каждому пациен-

ту дается исчерпывающий ответ 

о мерах, принимаемых по поводу 

его жалобы, в некоторых случаях 

приняты меры по возврату де-

нежных средств, незаконно полу-

ченных от пациентов. Задачи, по-

ставленные  руководством Фонда 

в лице директора Д.Ш. Абдулази-

зова перед коллективом, направ-

лены на достижение конечной 

цели – обеспечение реализации 

прав граждан на охрану здоровья 

путем повышения качества и до-

ступности медицинской помощи. 

Следует отметить, что на сегод-

няшний день эти задачи успешно 

реализуются.  Меры, принимае-

мые руководством республики по 

оснащению медицинских органи-

заций  необходимым оборудова-

нием и лекарственными препара-

тами,  способствуют повышению 

качества медицинской помощи, 

оказываемой застрахованному 

населению на территории респу-

блики.  Об этом свидетельствует 

то, что число граждан,  выезжа-

ющих за пределы республики на 

иногороднее лечение, становится 

меньше.   

В  свою очередь, начальник 

управления формирования фи-

нансовых средств и статистиче-

ской отчетности Турпал-Али Гай-

рабеков рассказал журналистам 

об объемах медицинской помо-

щи, оказываемой медицинскими 

организациями в рамках Террито-

риальной программы ОМС. 

- Объемы медицинской по-

мощи, бесплатно оказываемые 

застрахованному населению в 

рамках утвержденной Террито-

риальной программы ОМС, рас-

пределяются  Согласительной 

Комиссией  медицинским орга-

низациям, включенным в  Феде-

ральный регистр  медицинских 

организаций, оказывающих ме-

дицинскую помощь в  сфере ОМС.   

Эти объемы с учетом их финансо-

вого обеспечения являются для 

каждой медицинской организа-

ции гарантом (обязательством) 

со стороны государства на возме-

щение фактических расходов МО  

по медицинской помощи, оказан-

ной застрахованному населению.  

Объемы медицинской помощи, 

оказанные МО сверх объемов, 

распределенных Согласительной 

Комиссией, не являются обяза-

тельством государства и могут 

не оплачиваться  за счет средств 

ОМС.  

Здесь следует отметить, что 

до 2013 года по большинству ме-

дицинских организаций наблю-

далось невыполнение объемов 

медицинской помощи, распреде-

ленных Согласительной Комисси-

ей.  В результате серьезных и дей-

ственных  мер, принятых  в 2013 

году Территориальным фондом 

ОМС  совместно с Министерством 

здравоохранения Чеченской Ре-

спублики при поддержке Главы 

Чеченской Республики  Р.А. Кады-

рова, в целом по стационарной 

медицинской помощи  фактиче-

ские объемы  превысили запла-

нированные.  Эта тенденция с 

января 2014 года продолжается  и  

наблюдается рост стационарных 

объемов. 

 Этого пока нельзя сказать 

об амбулаторно-поликлиниче-

ской помощи и о медицинской 

помощи, оказываемой в условиях 

дневного стационара.  В связи с 

этим в медицинских организаци-

ях осуществляются меры, направ-

ленные на повышение уровня и 

объемов амбулаторно-поликли-

нической помощи с профилак-

тической целью и в неотложной 

форме, а также  значительное уве-

личение объемов, выполняемых в 

условиях дневных стационаров.  

Эти мероприятия предусмотрены 

в рамках  изменений, вносимых 

Министерством здравоохранения 

Чеченской Республики, в утверж-

денную «дорожную карту».    

Указанные мероприятия со-

гласовываются с нормативными 

требованиями Министерства 

здравоохранения Российской 

Федерации, предусмотренными 

в рамках утвержденной поста-

новлением Правительства РФ  от 

18.10.2013 года  № 932   Програм-

мы государственных гарантий 

бесплатного оказания гражданам 

медицинской помощи на 2014 год 

и на плановый период 2015 и 2016 

новости
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годов.

На пресс-конференции от-

метили, что среди мероприятий, 

направленных на профилакти-

ку заболеваний выделяют два 

основных – диспансеризацию и 

профилактические медицинские 

осмотры.

- Диспансеризация пред-

ставляет собой комплекс меро-

приятий, в том числе медицин-

ский осмотр врачами нескольких 

специальностей и применение 

необходимых методов обследо-

вания, осуществляемых в целях 

раннего выявления хронических 

неинфекционных заболеваний 

(состояний), являющихся основ-

ной причиной инвалидности и 

преждевременной смертности 

населения России и факторов ри-

ска их развития, а также в целях 

формирования групп состояния 

здоровья и выработки рекомен-

даций для пациентов, - рассказал 

Э. Алиев.

Он отметил, что профилакти-

ческий медицинский осмотр про-

водится в целях раннего (своевре-

менного) выявления хронических 

неинфекционных заболеваний 

(состояний) и факторов риска их 

развития, потребления наркоти-

ческих средств и психотропных 

веществ без назначения врача, 

а также в целях формирования 

групп состояния здоровья и вы-

работки рекомендаций для паци-

ентов на те годы, когда диспансе-

ризация для данного гражданина 

не проводится.

Регулярная диспансери-

зация и профилактические ме-

дицинские осмотры являются 

важнейшими массовыми и высо-

коэффективными медицинскими 

технологиями сбережения здоро-

вья и снижения преждевремен-

ной смертности населения.

В 2014 году запланировано 

проведение:

- диспансеризации опреде-

ленных групп взрослого населе-

ния и профилактического меди-

цинского осмотра в количестве 

366 885 человек;

- профилактических и перио-

дических медицинских осмотров 

несовершеннолетних в количе-

стве 231 734 человек;

- диспансеризации детей-си-

рот и детей, оставшихся без по-

печения родителей, в том числе 

усыновленных (удочеренных), 

принятых под опеку (попечитель-

ство), в приемную или патронат-

ную семью, а также детей-сирот 

и детей, находящихся в трудной 

жизненной ситуации в количе-

стве 2 258 человек.

В конце мероприятия пред-

ставители ТФОМС Чеченской 

Республики выразили благодар-

ность журналистам за участие в 

мероприятии и активное освеще-

ние деятельности системы обяза-

тельного медицинского страхова-

ния. 

Значение системы обязатель-

ного медицинского страхования 

растет ежегодно, вместе с тем 

растет и число задач, стоящих пе-

ред ней. Эта система создана с це-

лью обеспечения конституцион-

ных прав граждан на бесплатное 

получение медицинской помо-

щи, закрепленное в Конституции 

Российской Федерации. Система 

ОМС, как и большинство соци-

альных отраслей, является еще и 

стратегической отраслью. Низкий 

уровень ее развития может при-

вести к ухудшению предоставля-

емой медицинской помощи на-

селению. Понимая это, коллектив 

ТФОМС Чеченской Республики во 

главе с директором Денилбеком 

Абдулазизовым прилагает все 

усилиях для полноценной реали-

зации этой важной социальной 

задачи. Сегодня система ОМС 

чутко реагирует на потребности 

населения. Ведется огромная ра-

бота для того, чтобы оказываемые 

медицинские услуги были до-

ступными, а отношение к людям 

– уважительным. Стоит отметить, 

что проводимая работа дает свои 

плоды.  Эти плоды ежедневно  

улучшают жизнь людей. 

Милана УСМАНОВА 

при содействии 

пресс-службы ТФОМС 

Чеченской Республики 
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В Чеченской Республике вы-

шел в свет специализированный 

научно-практический журнал 

«Обязательное медицинское 

страхование в Чеченской Респу-

блике», который стал методи-

ческим пособием по вопросам 

обязательного медицинского 

страхования. 

Журнал посвящен вопросам 

функционирования системы обя-

зательного медицинского стра-

хования в Чеченской Республике, 

деятельности Федерального фон-

да ОМС и ТФОМС Чеченской Ре-

спублики, субъектов и участников 

системы ОМС.

В 6 номерах журнала, ко-

торые вышли в 2014 году,  пу-

бликовались необходимые для 

применения в работе медицин-

ской организации, работающей 

в системе ОМС, федеральные 

и региональные законы, нор-

мативно-правовые акты, поста-

новления Правительства РФ и 

Чеченской Республики, приказы 

Министерства здравоохранения 

России, Министерства здраво-

охранения Чеченской Республи-

ки, Федерального фонда ОМС, 

ТФОМС Чеченской Республики, 

методические рекомендации к 

ним, научные и практические ста-

тьи, обзоры литературы, интер-

вью с ведущими специалистами 

в области системы здравоохра-

нения и обязательного меди-

цинского страхования, новости с 

информацией о проводимых ме-

роприятиях.

Журнал «ОМС в Чеченской 

Республике» пользуется большой 

популярностью в лечебно-профи-

лактических учреждениях респу-

блики. По словам руководителей 

медицинских учреждений, а так-

же медицинских работников, дан-

ное пособие стало для них боль-

шим подспорьем в реализации 

поставленных в республиканском 

здравоохранении задач. 

Автор проекта, директор 

ТФОМС Чеченской Республики 

Денилбек Абдулазизов рассказал 

о том, что Фонд  уделяет большое 

внимание правовому информи-

рованию субъектов и участников 

системы  ОМС обо всех нововве-

дениях в сфере здравоохранения.

- Система обязательного ме-

дицинского страхования Чечен-

ской Республики за последние 

годы прочно встала на рельсы 

социального развития нашего 

региона. Благодаря эффективной 

политике Главы Чеченской Ре-

спублики Рамзана Кадырова, 

региональная система здравоох-

ранения вступила в новую фазу 

развития. Существенная роль в 

этом процессе отводится систе-

ме обязательного медицинского 

страхования. Журнал «ОМС в ЧР» 

стал информационно-правовым 

ресурсом и одновременно пло-

щадкой для обсуждения актуаль-

ных вопросов функционирования 

системы обязательного медицин-

ского страхования и здравоохра-

нения Чеченской Республики в 

новости
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целом, - отметил Д. Абдулазизов. 

Свою оценку идее издания  

такого рода журнала дали и в Фе-

деральном фонде обязательного 

медицинского страхования. В сво-

ем обращении к редакции журна-

ла председатель ФФОМС Наталья 

Стадченко отметила важность и 

актуальность данного проекта. 

«Большая роль в реализации 

поставленных задач возлагается 

на медицинские организации, 

работающие в системе ОМС. Сто-

ящие перед ними задачи, безус-

ловно, требуют ответственности, 

профессионализма, самоотдачи и, 

самое главное, - правовой грамот-

ности от всех специалистов, рабо-

тающих в системе. Руководство 

Федерального фонда обязатель-

ного медицинского страхования 

всегда отмечает, что в Чеченской 

Республике уделяется большое 

внимание вопросам информиро-

вания граждан и медицинских ра-

ботников о системе ОМС. Издание 

регионального журнала «Обя-

зательное медицинское страхо-

вание в Чеченской Республике», 

который будет способствовать 

повышению правовой грамот-

ности участников системы ОМС 

Чеченской Республики,  являет-

ся еще одним доказательством 

этому. Выражаю уверенность 

в том, что реализация данного 

проекта, несомненно, послужит 

повышению информированности 

участников системы ОМС, а также 

поможет в решении многих воз-

никающих вопросов», - говорится 

в обращении Н. Стадченко. 

Благодарность учредителям 

за создание дополнительного 

источника правового информи-

рования в системе здравоохра-

нения региона выразил также 

министр здравоохранения Чечен-

ской Республики Муса Ахмадов.

- Считаю очень актуальным 

выход научно-практического 

журнала «Обязательное меди-

цинское страхование в Чеченской 

Республике», который стал мето-

дическим пособием для большин-

ства медицинских работников на-

шего региона. Уверен, что журнал, 

в первую очередь, станет путево-

дителем в вопросах обязатель-

ного медицинского страхования, 

став источником информации 

обо всех нововведениях в сфере 

здравоохранения, – отметил М. 

Ахмадов.

Источник: 

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики
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Обязательное медицинское 

страхование – один из наиболее 

важных элементов системы соци-

альной защиты населения в части 

охраны здоровья и получения не-

обходимой медицинской помощи 

в случае заболевания.  

В России обязательное ме-

дицинское страхование является 

государственным и всеобщим для 

населения. Всеобщность ОМС за-

ключается в обеспечении всем 

гражданам равных гарантиро-

ванных возможностей получения 

медицинской, лекарственной 

и профилактической помощи в 

размерах, устанавливаемых госу-

дарственными программами обя-

зательного медицинского страхо-

вания.

Одним из важнейших преи-

муществ введения в стране обя-

зательного медицинского стра-

хования стало то, что у пациента 

появился квалифицированный 

защитник его интересов при по-

лучении медицинской помощи в 

лице Фонда обязательного меди-

цинского страхования и страхо-

вой медицинской организации. 

Но не всегда сами пациенты 

пользуются своими правами в 

системе ОМС. Причина того – не-

достаточная информированность 

граждан.  Население не всегда ис-

пользует имеющиеся источники 

правовой информации. Именно 

поэтому информирование застра-

хованных граждан об их правах 

в системе обязательного меди-

цинского страхования является 

приоритетной задачей для руко-

водства ТФОМС Чеченской Респу-

блики. 

Для выполнения этой задачи 

фонд разработал и изготовил се-

рию информационных брошюр, 

буклетов, листовок и плакатов о 

правах застрахованных граждан 

в системе ОМС. Информационные 

материалы  помогут гражданам 

реализовать свои права на бес-

платное получение, доступной и 

качественной медицинской помо-

щи в медицинских организациях, 

осуществляющих деятельность 

в сфере обязательного медицин-

ского страхования на территории 

всей страны. 

В материалах содержится 

информация по основным вопро-

сам, которые могут возникнуть у 

обладателя полиса ОМС. В какие 

новости
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лечебные учреждения можно обращаться? Что де-

лать, если в поликлинике требуют оплату? Можно ли 

вернуть деньги, если пациент был вынужден запла-

тить за услуги и лекарства? Как действует полис ОМС, 

если обратиться за помощью пришлось не по месту 

прописки? Информационные материалы содержат от-

веты на эти и многие другие вопросы, а также номера 

телефонов «горячих линий» фонда ОМС и страховых 

медицинских организаций. Тираж в 900 тысяч экзем-

пляров был распространен во всех городах и районах 

Чеченской Республики. Это послужило значительным 

подспорьем в деле защиты прав граждан в системе 

обязательного медицинского страхования, а также 

информирования населения об их правах в системе 

ОМС. 

С этой целью ТФОМС Чеченской Республики со-

вместно с подведомственным учреждением Мини-

стерства транспорта и связи - Грозненским филиалом  

ГУП «Чечавтотранс» - организовал проведение акции 

по раздаче наглядных информационных материалов 

пассажирам общественного транспорта республики. 

Каждый гражданин, который воспользовался услуга-

ми предприятия, получил возможность ознакомить-

ся со своими правами в системе ОМС. Предприятие 

обеспечило все имеющиеся единицы общественного 

транспорта информационными материалами по за-

щите прав застрахованных граждан в системе ОМС. 

Благодаря этому каждый пассажир с удовольствием 

скоротал свой путь, изучая свои права в системе ОМС, 

которые иногда так необходимо знать при обращении 

за медицинской помощью.

Также мероприятие такого рода проводилось 

совместно с Министерством образования и науки Че-

ченской Республики. Информационную кампанию, на-

правленную на разъяснение прав граждан в системе 

обязательного медицинского страхования, провели 

в образовательных организациях, раздавая учащим-

ся информационные буклеты, брошюры, листовки и 

плакаты. 

Большое значение в распространении информа-

ционных материалов отводится социально-значимым 

учреждениям. В этой связи у фонда есть договорен-
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ность с Министерством труда, за-

нятости и социального развития 

Чеченской Республики. Учреж-

дения министерства представле-

ны во всех районах. Это центры 

занятости населения, комплекс-

ные центры социального обслу-

живания, а также отделы труда 

и социального развития. Все эти 

организации содействуют фонду 

в распространении данной ин-

формационной продукции. 

Огромную роль в информи-

ровании граждан о правах граж-

дан в системе обязательного ме-

дицинского страхования играют 

общественные организации, с 

которыми фонд также взаимодей-

ствует. 

Так, например, молодежное 

общественно-патриотическое 

движение «Ахмат» совместно с 

ТФОМС Чеченской Республики 

провело в республике массовые 

мероприятия среди населения по 

информированию граждан об их 

правах в системе обязательного 

медицинского страхования. Во 

время акции активисты движения 

совместно с работниками фонда 

распространяли раздаточный ма-

териал с информацией о правах 

граждан в системе ОМС, проводя 

при этом разъяснительную бесе-

ду с гражданами. 

Кроме того, работа по ин-

формированию пациентов об их 

правах в системе обязательно-

го медицинского страхования и 

порядке бесплатного оказания 

медицинской помощи регулярно 

проводились во всех лечебно - 

профилактических учреждениях 

республики, работающих в систе-

ме ОМС.

Все эти мероприятия, в ко-

нечном итоге, направлены на 

совершенствование системы за-

щиты прав и законных интересов 

застрахованных лиц при получе-

нии медицинской помощи. 

Источник: 

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики

новости
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Согласно данным, разме-

щенным на официальном сайте 

Министерства здравоохранения 

Российской Федерации (www.

rosminzdrav.ru) всероссийским 

центром изучения общественно-

го мнения (ВЦИОМ), завершено 

масштабное исследование отно-

шения населения к системе здра-

воохранения. В рамках исследо-

вания проведен опрос более 5 

000 респондентов из числа город-

ского и сельского населения в 7 

федеральных округах (погреш-

ность менее 1,5%).

Исследование, проведенное 

ВЦИОМ, показало, что население 

России в целом позитивно отно-

сится к системе здравоохранения, 

понимает существующие слож-

ности и поддерживает общее 

направление развития здравоох-

ранения. 44% респондентов по-

ложительно оценили состояние 

российской системы здравоохра-

нения в целом. Причем более оп-

тимистично настроены молодые 

участники опроса.

Примерно треть опрошен-

ных (32%) выразила уверенность, 

что ситуация в здравоохранении 

улучшается. Отметим, что еще год 

назад, по данным Левада-Центра, 

свою удовлетворенность систе-

мой здравоохранения выражали 

лишь 20% населения (в текущем 

году Левада-Центр также фикси-

ровал увеличение удовлетворен-

ности системой здравоохранения 

до 31%).

При оценке отдельных кри-

териев оказания услуг в медуч-

реждениях практически все 

параметры (12 из 13) получили 

положительные оценки (доля 

оценок 4 и 5 баллов колеблется 

в пределах 48-67%). Наименьшую 

удовлетворенность респонденты 

высказывали относительно вре-

мени ожидания медицинской по-

мощи – данным параметром до-

вольны только 36%. Однако этот 

показатель варьируется: в феде-

ральных центрах он составляет 

около 60%.

При оценке медицинских 

учреждений разного типа феде-

ральные медицинские учрежде-

ния получали положительные 

отзывы в 67% случаев, региональ-

ные медицинские организации 

– почти в 50% случаев. Одними 

из наиболее важных показателей 

оценки работы медучреждения с 

точки зрения населения являют-

ся наличие врачей-специалистов, 
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доброжелательное отношение к 

пациентам, современное обору-

дование и несложность записи на 

прием.

Основными проблемами рос-

сийской медицины, по мнению 

опрошенных, являются очереди, 

трудности с записью на прием, а 

также нехватка специалистов, что 

ведет к чрезмерной нагрузке на 

врачей и снижает качество помо-

щи.

Наиболее заметными пози-

тивными сдвигами респонденты 

считают появление нового обору-

дования, повышение доступности 

высокотехнологичной помощи, 

развитие дистанционных методов 

записи на прием к врачу, а также 

повышение заработной платы ме-

диков.

Исследование выявило также 

положительное отношение насе-

ления к реализуемой программе 

диспансеризации. Большинство 

респондентов выражают согла-

сие с необходимостью для всех 

категорий граждан проходить 

диспансеризацию или регуляр-

ные профилактические осмотры. 

Декларируемый уровень готовно-

сти проходить диспансеризацию 

на бесплатной основе достаточно 

высокий.

Приведенные результаты 

исследования позволяют утвер-

ждать, что в результате предпри-

нимаемых государством усилий 

удовлетворенность населения 

системой здравоохранения уве-

личивается.

Необходимо отметить, что 

тренд на повышение удовлетво-

ренности населения системой 

здравоохранения наблюдается и 

в Чеченской Республике.

Так, по данным социологи-

ческих опросов, проведенных 

сотрудниками страховой меди-

цинской организации и Терри-

ториального фонда обязатель-

ного медицинского страхования 

Чеченской Республики, итоги 

2014 года выглядят следующим 

образом: 89 % от общего чис-

ла опрошенных лиц заявили об 

удовлетворенности качеством 

медицинской помощи, а 4 % 

граждан выразили свое неудов-

летворение. В этой связи следует 

отметить, что по итогам 2013 года 

удовлетворенность качеством 

медицинской помощи выразили 

87% от общего числа опрошен-

ных лиц, при этом 4% граждан вы-

сказали свое неудовлетворение. 

Увеличение доли лиц, удовлетво-

ренных качеством медицинской 

помощи, в 2014 году, по сравне-

нию с 2013 годом, произошло за 

счет изменения мнения граждан, 

ранее воздерживавшихся от оце-

нок качества медицинской помо-

щи.

Источник: 

Пресс-служба ТФОМС 

Чеченской Республики

новости
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В Чеченской Республике реализуется программа

В 2014 году в Чеченской Респу-

блике продолжилась реализация 

федеральной программы "Земский 

доктор", которая предусматривает 

выплату молодым врачам одного 

миллиона рублей, если они соглаша-

ются на работу в сельской местности. 

Эта мера социальной поддержки 

медицинских работников, направ-

ленная на улучшение доступности 

и качества медицинской помощи на 

селе, определена Федеральным за-

коном от 25 ноября 2013 № 317-ФЗ «О 

внесении изменений в Федеральный 

закон «Об обязательном медицин-

ском страховании в Российской Фе-

дерации». 

Решение привлечь молодых вра-

чей на работу в сельской местности 

было принято в начале 2012 года в 

рамках программы модернизации 

здравоохранения. Со-

гласно закону "Об обя-

зательном медицинском 

страховании", специали-

сты в возрасте до 45 лет, 

уехавшие жить и тру-

диться в деревню, долж-

ны получить в качестве 

подъемных один милли-

он рублей. Как правило, 

эти средства уходят на 

приобретение жилья 

либо решение других 

бытовых проблем. 

В Чеченской Респу-

блике данная програм-

ма очень актуальна, ее 

целью является привле-

чение молодых кадров 

в сельские районы. По 

данным Министерства 

здравоохранения Че-

ченской Республики, 

в  целях восполнения  

кадрового дефицита  

отрасли, с 2011 года 

министерством заклю-

чено  466  договоров  о  

предоставлении  едино-

временных компенсаци-

онных выплат медицин-

ским работникам, что 

позволило  привлечь 

в сельскую местность 

около 461 молодого врача.

Финансовое обеспечение еди-

новременных компенсационных 

выплат в размере 1 млн. рублей на 

одного медицинского работника осу-

ществляется в равных долях за счёт 

трансфертов, предоставляемых бюд-

жету Территориального фонда обяза-

тельного медицинского страхования 

Чеченской Республики из бюджета 

Федерального фонда ОМС, и средств 

бюджета Чеченской Республики.

В соответствии с заявкой на 2014 

год для нашей республики  было 

предусмотрено  100 млн. рублей из 

федеральных средств. С учетом рав-

ного софинансирования из бюджета 

республики, эта мера позволит при-

влечь дополнительно для работы в 

сельской местности 200 врачей. 

Критерии, при соответствии которым молодо-

му специалисту может быть предоставлена 

единовременная компенсационная выплата 

в размере одного миллиона рублей.

1.Возрастной критерий. Единовременная компен-

сационная выплата предоставляется медицинскому 

работнику в возрасте до 45 лет.

2.Требования к образованию. Наличие у меди-

цинского работника высшего профессионального 

образования и диплома об окончании интернатуры 

или ординатуры.

3.Время начала работы в учреждении здраво-

охранения субъекта Российской Федерации или 

муниципального образования, которое находится 

на территории сельского населенного пункта. По-

ступление в 2011-2012 годах на работу в указанные 

учреждения здравоохранения:

-прибытие на работу в сельский населенный пункт 

после окончания образовательного учреждения;

-переезд на работу в сельский населенный пункт из 

другого населенного пункта.

Обязательным условием для получения указан-

ных выплат является наличие двух заключенных 

договоров в 2011-2012 годах:

-трудового договора между медицинским работ-

ником и государственным учреждением здраво-

охранения субъекта Российской Федерации или 

муниципальным учреждением здравоохранения;

-договора между медицинским работником и 

уполномоченным органом исполнительной власти 

субъекта Российской Федерации о предоставлении 

единовременной компенсационной выплаты.

В случае, если учреждение здравоохранения 

находится в городском населенном пункте, а его 

структурное подразделение (отделение), где осу-

ществляется медицинская деятельность, располо-

жено в сельском населенном пункте, медицинский 

работник, прибывший на работу в структурное 

подразделение (отделение) учреждения здравоох-

ранения, имеет право на получение единовремен-

ной компенсационной выплаты.
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С 1 января 2015 года все 

граждане России, проходящие 

лечение в государственных уч-

реждениях здравоохранения, 

смогут узнать, сколько средств 

выделено на оказанную им ме-

дицинскую помощь. Разработкой 

механизмов внедрения форм ин-

дивидуального информирования 

застрахованных лиц о перечне и 

стоимости медуслуг с июля зани-

маются Минздрав и Федеральный 

фонд обязательного медицин-

ского страхования по поручению 

президента РФ.

1 сентября пилотный проект 

по информированию населения 

начал работать в семи субъектах 

РФ, информацию о стоимости 

лечения получали пациенты 320 

медицинских организаций. На 1 

декабря к проекту подключились 

почти 2 тысячи организаций из 46 

субъектов РФ. В новом году про-

цедура информирования должна 

стать доступной гражданам по 

всей стране.

О том, какие цели ставят пе-

ред собой разработчики проекта, 

рассказал на пресс-конференции 

в ТАСС заместитель председате-

ля ФОМС Юрий Нечепоренко. По 

его словам, данная инициатива 

поможет сформировать у населе-

ния объективное представление 

о затратах государства на медпо-

мощь и предупредить коррупцию 

в виде дополнительного возна-

граждения врачам.

Юрий Нечепоренко также 

выразил надежду, что получен-

ная информация стимулирует 

медицинские организации более 

дисциплинированно относиться 

к качественному и достоверному 

учету услуг: ведь от этого зависит 

грамотное планирование и про-

гнозирование, и, как следствие, 

эффективность расходов в сфере 

здравоохранения.

Кроме того, участники проек-

та рассчитывают с его помощью 

сформировать у населения стра-

ны более ответственное отноше-

ние к своему здоровью и спод-

вигнуть людей на регулярное 

прохождение профилактических 

осмотров.

Опытом внедрения пилотно-

го проекта в своем регионе по-

делился министр здравоохране-

ния республики Татарстан Адель 

Вафин. «В республике последние 

шесть лет уделяется особое вни-

мание развитию высокотехно-

логичной медицинской помощи, 

– рассказал он. – Это дорогосто-

ящие виды исследований и лече-

ния, которые требуют значитель-

ных финансовых затрат, дорогих 

имплантатов, медицинских изде-

лий, расходных материалов. Ког-

да пациента направляют на такое 

лечение, ему вручают памятку, в 

которой указано, что помощь ока-

зывается за счет средства бюдже-

та РФ и республики».

Адель Вафин подчеркнул, что 

у проекта есть важный социаль-

ный аспект. Жители России, не 

зная о реальной стоимости вы-

сокотехнологичной помощи, по-

рой воспринимают ее как долж-

ное. Однако государство тратит 

на их лечение серьезные суммы: 

например, стентирование ко-

ронарного сосуда стоит от 112 

тысяч рублей, установка сердеч-

ного клапана – более 200 тысяч 

рублей, а пересадка почки – бо-

лее 800 тысяч рублей. «18 тысяч 

жителей республики Татарстан 

ежегодно получают высокотехно-

логичную помощь бесплатно, на 

что выделяется 2-3 миллиарда ру-

блей, – отметил глава Минздрава 

Татарстана. – У человека должно 

быть представление о том, что 

государство позаботилось о нем».

На сегодняшний день в Та-

тарстане выдано более 375 тысяч 

справок (258 тысяч – на уровне 

первичного звена, то есть по-

ликлиник, более 100 тысяч – на 

уровне стационаров). Населению 

новости
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разъясняют, что в стоимость лече-

ния входят также стимулирующие 

выплаты специалистам – до 20% 

от стоимости медуслуг.

В Брянской области проект 

рассмотрели в качестве еще од-

ного аспекта развития электрон-

ной медицинской карты. Заме-

ститель директора департамента 

здравоохранения Брянской обла-

сти Максим Орлов сообщил, что в 

проекте участвовали все лечеб-

ные учреждения региона. В обла-

сти сочли, что выдача бумажных 

справок – процедура слишком 

затратная, да и сами такие памят-

ки недолговечны. Поэтому прио-

ритетом стало развитие личных 

кабинетов, к которым граждане 

получают доступ, регистрируясь 

на региональном портале. В элек-

тронной карте содержится вся ин-

формация о полученном лечении 

и его стоимости. Сейчас личные 

кабинеты имеют порядка 20% на-

селения, и в течение двух послед-

них месяцев к проекту присоеди-

нились 30 тысяч жителей региона. 

«Конечно, те, кто не может поль-

зоваться компьютером, получают 

ту же информацию на бумажном 

носителе», – отметил Максим Ор-

лов. Однако, по его словам, боль-

шинство пользователей элек-

тронной системы – люди старше 

50 лет, что опровергает стереотип 

о недоступности электронных ус-

луг для старшего поколения.

Директор территориально-

го фонда ОМС Краснодарского 

края Людмила Морозова расска-

зала, что в регионе уже имеется 

опыт информирования граждан 

о стоимости лечения: с 2008 года 

пациенты круглосуточных ста-

ционаров вместе с выпиской из 

истории болезни получали и дан-

ные о стоимости лечения. Неуди-

вительно, что участие в пилотном 

проекте ФОМС и Минздрава для 

медицинских организаций Крас-

нодарского края сложностей не 

представляло: соответствующие 

справки здесь уже выдаются ав-

томатизированным способом, и 

с 1 сентября выдано уже около 3 

миллионов справок.

По словам Людмилы Моро-

зовой, информация о затратах 

государства на лечение оказалась 

очень востребованной даже в са-

мых удаленных участковых боль-

ницах, тем более что в регионе 24 

тысячи человек ежегодно обра-

щаются за высокотехнологичной 

медицинской помощью. «Сейчас 

мы совместно с Министерством 

здравоохранения края ведем 

большую подготовительную ра-

боту, чтобы информировать граж-

дан через личные кабинеты на 

портале государственных услуг», 

– сообщила в заключение Людми-

ла Морозова.

Юрий Нечепоренко также 

подчеркнул, что личный кабинет 

– ключевой инструмент инфор-

мирования о стоимости медпо-

мощи. С помощью этого сервиса 

гражданин может сам проконтро-

лировать медицинское учрежде-

ние. «Если на сайте человек видит 

набор услуг, которые ему на са-

мом деле не оказывали, он име-

ет право обратиться с жалобой 

в свою страховую медицинскую 

организацию, – добавил Юрий 

Нечепоренко. – У страховых ме-

дицинских организаций есть все 

рычаги влияния на медицинскую 

организацию с точки зрения ка-

чества и корректности оказания 

медицинской помощи».

При этом зампредседателя 

ФОМС напомнил, что страховые 

медицинские организации долж-

ны располагать своими пунктами 

в медицинских учреждениях. Па-

циенты, не имеющие доступа к 

электронному кабинету и не вла-

деющие компьютером, всегда 

смогут обратиться в такие пункты 

за нужной информацией.

«Гражданин имеет право 

знать, сколько платит государство 

за ту медицинскую помощь, кото-

рую он получает бесплатно», – ре-

зюмировал Юрий Нечепоренко.

Источник: 

http://itar-tass.com/

foms/
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