                                                                                                          проект

Административный регламент
предоставления (название  медицинского  учреждения)  государственной услуги
по выдаче  направления гражданам на прохождение медико-социальной экспертизы
I.  Общие положения:
 Административный регламент предоставления  государственной услуги по выдаче направлений на прохождение медико-социальной экспертизы» разработан в целях повышения качества и доступности предоставляемой  государственной услуги, создания комфортных условий для участников отношений, возникающих при предоставлении государственной услуги, определения сроков и последовательности действий (административных процедур) должностных лиц государственного учреждения здравоохранения.

1.1.     Регламент определяет стандарт государственной услуги, сроки и последовательность действий (административные процедуры) при исполнении услуги, формы контроля исполнения данного регламента, а также досудебный (внесудебный) порядок обжалования решений и действий (бездействия) органа, предоставляющего электронную государственную услугу.
1.2.  Заявителями на предоставление государственной услуги являются граждане Российской Федерации, а также лица имеющие право в соответствии с законодательством Российской Федерации выступать от имени заявителя при получении  государственной услуги. Заявители государственной услуги имеют право на неоднократное обращение за предоставлением государственной услуги 
1.3.     Сведения о месте нахождения и графике работы  ГУЗ_________(название) 
- Адрес: 
- Телефон: регистратура-     , главный врач-.

- Электронный адрес: Этот e-mail адрес защищен от спам-ботов, для его просмотра у Вас должен быть включен Javascript [image: image1.png]



- График работы: 

                    II. Стандарт предоставления муниципальной услуги:
2.1.     Наименование  государственной услуги:

2.1.1. Полное наименование услуги – «Выдача направлений на прохождение медико-социальной экспертизы».

2.2.     Наименование органа, предоставляющего государственную    услугу:

2.2.1. Государственная  услуга «Выдача направлений на прохождение медико-социальной экспертизы» предоставляется   ГУЗ ______, 2.3. Результат предоставления  государственной услуги:

- заполнение и выдача направления на медико-социальную экспертизу

- отказ в выдаче направления на медико-социальную экспертизу 

2.4.     Срок предоставления  государственной  услуги:

2.4.1 Государственная  услуга «Выдача направлений на прохождение медико-социальной экспертизы» осуществляется в течение 30 дней.
2.5.     Правовые основания для предоставления  государственной услуги:

   -   Конституция Российской Федерации;

   -   Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан, утверждёнными Верховным Советом Российской Федерации от 22.07.1993 № 5487-1;

 - Закон Российской Федерации от 07.02.1992 № 2300-1 «О защите прав потребителей»;

- Закон Российской Федерации от 28.06.1991 № 1499-1 «О медицинском страховании граждан в Российской Федерации»; 

 - Федеральный закон от 24 ноября 1995 г. № 181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации» (Собрание законодательства Российской Федерации, 1995, № 48, ст. 4563; 1998, № 31, ст. 3803; 1999, № 2, ст. 232; № 29, ст. 3693; 2000, № 22, ст. 2267; 2001, № 24, ст. 2410; № 33, ст.3426; № 53, ст. 5024; 2002, № 1, ст. 2; № 22, ст. 2026; 2003, № 2, ст. 167;    № 43, ст. 4108; 2004, № 35, ст. 3607; 2005, № 1, ст. 25; 2006, № 1, ст. 10; 2007, № 43, ст.5084; № , ст. 6070; 2008, № 9, ст.817; № 29, ст. 3410; № 30,  ст. 3616; № 52, ст. 6264; 2009, № 18, ст. 2152; № 30, ст. 3739; 2010, № 50, ст. 6609); 

  - Федеральный закон от 24 июля 1998 г. № 125-ФЗ «Об обязательном социальном страховании от несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний» (Собрание законодательства Российской Федерации, 1998, № 31, ст. 3803; 1999, № 29, ст. 3702; 2000, № 2, ст. 131; 2001, № 44, ст. 4152; 2002, № 1, ст. 2, 3; № 7, ст. 628; № 48, ст. 4737; 2003,    № 6, ст. 508; № 17, ст. 1554; № 28, ст. 2887; № 43, ст. 4108; № 50, ст. 4852;    № 52, ст. 5037; 2004, № 35, ст. 3607; № , ст. 4851; 2005, № 1, ст. 28; № 52, ст. 5593; 2006, № 1, ст. 22; № 52, ст. 5500; 2007, № 1, ст. 22; № 30, ст.3797, 3806; 2008, № 30, ст. 3616; 2009, № 30, ст. 3739;  № 48, ст. 5745; 2010, № 21, ст. 2528; № 31, ст. 4195);

     - Федеральный закон от 2 мая 2006 года N 59-ФЗ "О порядке рассмотрения обращений граждан Российской Федерации" ("Собрание законодательства РФ", 08.05.2006, N 19, ст. 2060 г.); 
 -  Закон РФ от 2 июля 1992г. № 3185-1 «О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании»;
   - Постановление Правительства Российской Федерации от 16 октября 2000 г. № 789 «Об утверждении Правил установления степени утраты профессиональной трудоспособности в результате несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2000, № 43, ст. 4247; 2005, № 7,    ст. 560);

  - Постановление Правительства Российской Федерации от 20 февраля 2006 г. № 95 «О порядке и условиях признания лица инвалидом» (Собрание законодательства Российской Федерации, 2006, № 9, ст. 1018; 2008, № 15,    ст. 1554; 2010, № 2, ст. 184);

 - Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 31 января 2007 г. № 77 «Об утверждении формы направления на медико-социальную экспертизу организацией, оказывающей лечебно-профилактическую помощь» (зарегистрирован Минюстом России  12 марта 2007 г. № 9089) с изменениями, внесенными приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 28 октября 2009 г. № 853н (зарегистрирован Минюстом России 26 ноября   2009 г. № 15324);

 -  Приказ  Министерства здравоохранения и социального развития РФ  от 24 сентября 2008г. № 513н «Об организации деятельности врачебной комиссии медицинской организации» (с изменениями на 22 мая 2009 года); 

- Территориальная программа государственных гарантий оказания бесплатной медицинской помощи в  Саратовской области гражданам Российской федерации на 2011 год (постановление Правительства Саратовской области от 30 декабря 2010г. № 685-П).
2.6. Перечень  документов, необходимых в соответствии с законодательными или иными нормативными правовыми актами для предоставления государственной услуги: 

2.6.1. Все документы предъявляются в день приема в  ГУЗ _______»:

-  документ, удостоверяющий личность;

- полис обязательного медицинского страхования;

- страховой номер индивидуального лицевого счета гражданина   (СНИЛС);

- амбулаторная карта с заключениями специалистов, результатами инструментальных обследований и лабораторных исследований.

2.6.2. За представление недостоверных или искаженных сведений гражданин несет ответственность в соответствии с законодательством Российской Федерации.

2.7. Исчерпывающий перечень оснований для приостановления или отказа в предоставлении  государственной услуги:

2.7.1. Отсутствие подтверждения клинико-функционального диагноза на этапе прохождения гражданином диагностических обследований, консультаций врачей-специалистов;

2.7.2. Отказ гражданина от прохождения необходимых диагностических исследований и консультаций врачей-специалистов;

2.7.3. Предоставление гражданином неполного пакета документов.

2.8. Размер платы, взимаемой с заявителя при предоставлении государственной услуги, и способы ее взимания в случаях, предусмотренных федеральными законами, принимаемыми в соответствии с ними иными нормативными правовыми актами Российской Федерации, нормативными правовыми актами субъектов Российской Федерации,  правовыми актами  Саратовской области:

2.8.1.  Государственная услуга предоставляется на безвозмездной основе.

2.9. Максимальный срок ожидания в очереди и продолжительность приема в учреждении льготников при решении отдельных вопросов, связанных с предоставлением  государственной  услуги и при получении результата предоставления  государственной  услуги:

2.9.1. Максимальный срок ожидания приема в ГУЗ _______  не более 30 минут с  момента, назначенного пациенту, за исключением случаев, когда врач участвует в оказании экстренной помощи другому пациенту. Продолжительность приема определяется в соответствии со стандартами медицинской помощи.

2.10. Срок предоставления государственной услуги:
2.10.1. Срок предоставления государственной услуги составляет 30 календарных дней с момента принятия решения врачебной комиссией о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу и выдачи соответствующего направления установленного образца.

2.11. Требования к помещениям, в которых предоставляются государственные услуги, к залу ожидания, местам для заполнения запросов о предоставлении муниципальной услуги, информационным стендам с образцами их заполнения и перечнем документов, необходимых для предоставления  государственной услуги:
2.11.1. Получить сведения о месте нахождения, номера телефонов и графике работы  ГУЗ _________-, предоставляющей данную услугу, можно посредством телефонной связи.

2.11.2. Помещения для предоставления  государственной услуги в  ГУЗ __________оборудованы противопожарной системой и средствами пожаротушения.

2.11.3. Требования к помещению в ГУЗ ___________должен соответствовать санитарно-эпидемиологическим правилам и нормативам «Гигиенические требования к персональным электронно-вычислительным машинам и организации работы, СанПиН 2.2.2/2.4.1340-03».

2.11.4. Здание  ГУЗ _________оборудовано информационной табличкой со следующей информацией: наименование, место нахождения, график работы, телефонные номера и адреса электронной почты.

2.11.5. В помещениях ГУЗ _________, где предоставляется  государственная услуга, оборудованы доступные места общего пользования.

На информационных стендах в  ГУЗ _________должна содержаться следующая информация:

- место нахождения, график работы, номера телефонов, адрес электронной почты;

- процедура предоставления  государственной услуги (в текстовом виде и в виде блок-схемы);

- порядок обжалования решения, действия или бездействия  ГУЗ __________;

- перечень получателей  государственной услуги;

- перечень документов, необходимых для получения государственной  услуги;

- основания для отказа (приостановления) в предоставлении государственной услуги.

2.12. Иные требования, в том числе учитывающие особенности предоставления государственных услуг в электронной форме:

2.12.1.  Основанием для предоставления  государственной  услуги является наличие у гражданина признаков ограничения жизнедеятельности и нуждающегося в социальной защите, а также  нарушений функций организма вследствие заболевания, последствия травмы или дефектов, подтвержденных данными медицинских обследований.

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

а) достоверность предоставляемой информации;

б) четкость в изложении информации;

в) полнота информирования.

2.12.3. Информация о порядке предоставления  государственной услуги, в том числе о ходе оказания  государственной услуги предоставляется:

а) в устной форме на личном приеме у лечащего врача ГУЗ ____________,

б) путем размещения информации на информационных стендах  ГУЗ ____________
в) по номерам контактных телефонов ГУЗ ____________

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

III. Административные процедуры

3.1.  Последовательность действий гражданина, особенности получения услуги государственной услуги и требования к порядку получения услуги:
3.1.1. Прием пациента лечащим врачом-специалистом осуществляется в день обращения заявителя.
3.1.2. Лечащий врач-специалист, осуществляющий динамическое наблюдение за состоянием здоровья гражданина,  при установлении признаков ограничения жизнедеятельности и нуждающегося в социальной защите, а также  нарушений функций организма вследствие заболевания, последствия травмы или дефектов, подтвержденных данными медицинских обследований, вправе принять решение о направлении гражданина  на врачебную комиссию для решения вопроса о необходимости направления на медико-социальную экспертизу.

3.2. Административные процедуры для специалистов ГУЗ _____, оказывающих  государственной  услугу:
3.2.1. Заседание врачебной комиссии (с участием лечащего врача-специалиста) по решению вопроса о необходимости направления на медико-социальную экспертизу проводится согласно плану-графику, утвержденному председателем врачебной комиссии, но не реже 1 раза в неделю, в дни, установленные в ГУЗ ___________.

3.2.2. Внеплановые заседания врачебной комиссии проводятся по решению председателя врачебной комиссии, согласованному с главным врачом  ГУЗ ____________.
3.2.3. Врачебная комиссия действует в  ГУЗ _________на основании положения о врачебной комиссии, утвержденного распорядительным документом руководителя  ГУЗ ____________ и состоит из председателя комиссии, одного или двух заместителей председателя, членов комиссии (врачей-специалистов) и секретаря.

3.2.4. По результатам заседания комиссия вправе принять следующие решения:

- о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу и выдачи соответствующего направления установленного образца с составлением индивидуальной программы обследования;

- об отказе в выдаче направления на медико-социальную экспертизу.

3.2.5. Решение о направлении гражданина на медико-социальную экспертизу принимается врачебной комиссией при наличии признаков ограничения жизнедеятельности, нарушений функций организма вследствие заболевания, последствия травмы или дефектов, подтвержденных данными медицинских обследований.

3.2.6. В случае принятия решения врачебной комиссией о направлении на медико-социальную экспертизу, гражданина (его законному представителю) врачебной комиссией выдается направление на медико-социальную экспертизу  установленного образца (форма 088/у-06, утвержденная приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 31 января 2007 года № 77), в котором расписывается индивидуальная программа обследования.

3.2.7. Индивидуальная программа обследования гражданина составляется с учетом его заболевания, с использованием классификаций и критериев, утвержденных Министерством здравоохранения и социального развития Российской Федерации, а также медико-экономических стандартов оказания медицинской помощи.

3.2.8. Индивидуальная программа обследования указывается в протоколе врачебной комиссии и в направлении на медико-социальную экспертизу.

3.2.9. Максимальный срок для выдачи направления не может превышать 60 минут с момента принятия решения о его выдачи.

3.2.10. Решение об отказе в выдаче направления на медико-социальную экспертизу принимается врачебной комиссией при отсутствии медицинских показаний, а также исходя из комплексной оценки состояния организма, на основе анализа клинико-функциональных, социально-бытовых и психологических данных гражданина.

3.2.11. В случае принятия решения об отказе в выдаче направления на медико-социальную экспертизу гражданину (его законному представителю) по его желанию выдается справка врачебной комиссии, на основании которой гражданин (его законный представитель) вправе самостоятельно обратиться в ФГУ «Главное бюро медико-социальной экспертизы по Саратовской области».

3.2.12. Максимальный срок для выдачи справки врачебной комиссии не может превышать 60 минут с момента  принятия соответствующего решения.

3.2.13. Решение врачебной комиссии принимается большинством голосов и оформляется протоколом заседания комиссии. При наличии разногласий врачей-специалистов, в протоколе заседания врачебной комиссии указывается особое мнение. Протокол врачебной комиссии подписывается всеми членами комиссии, участвовавшими в заседании, после чего в него запрещается вносить какие-либо изменения и дополнения.

3.2.14. Прохождение гражданином необходимых диагностических исследований, получение консультаций и заключений врачей-специалистов осуществляется с учетом заболевания и индивидуальной программы обследования в условиях Учреждения, оказывающего первичную медико-санитарную помощь.

3.2.15. После прохождения гражданином необходимых диагностических исследований, получение консультаций и необходимых заключений врачей-специалистов он обращается на врачебную комиссию.

3.2.16. В случае, выявления отсутствия признаков, подтверждающих клинико-функциональный диагноз, на этапе прохождения гражданином диагностических обследований, получения консультаций врачей-специалистов лечащий врач-специалист информирует гражданина об отсутствии таких  признаков  и предлагает ему приостановить дальнейшее прохождение диагностических обследований, консультаций.

3.2.17. Заседание врачебной комиссии по рассмотрению документов, выдача заверенного в установленном порядке направления на медико-социальную экспертизу:

3.2.17.1. Заседания врачебной комиссии проводится согласно плану-графику, утверждаемому председателем врачебной комиссии, но не реже 1 раза в неделю, в дни, установленные ГУЗ ______________.

3.2.17.2. Внеплановые заседания врачебной комиссии проводятся по решению председателя врачебной комиссии, согласованному с главным врачом ГУЗ _____________.

3.2.17.3. При обращении гражданина не в установленный ГУЗ ________день приема, он обслуживается в соответствии с графиком работы ГУЗ ______и извещается о порядке обращения в установленный день.

3.2.17.4. В направлении на медико-социальную экспертизу, заверенном печатью, указываются данные о состоянии здоровья гражданина, отражающие степень нарушения функций органов и систем, состояние компенсаторных возможностей организма, а также результаты проведенных реабилитационных мероприятий.

3.2.17.5. Направление на медико-социальную экспертизу подписывается председателем и членами врачебной комиссии и заверяется печатями и штампами ГУЗ ________, дополнительные листы к форме 088/у-06 также должны быть подписаны председателем врачебной комиссии и заверены печатью и штампом  ГУЗ _____________.
Направление на медико-социальную экспертизу может быть представлено в виде бумажного  или электронного документа. Электронный документ оформляется с использованием электронной цифровой подписи и направляется с использованием единого портала государственных и муниципальных услуг. 

IV. Порядок и формы контроля за предоставлением государственной услуги:
4.1. Текущий контроль за соблюдением и исполнением должностными лицами, ответственными за предоставление данной электронной муниципальной услуги, положений настоящего Регламента и иных нормативных правовых актов, устанавливающих требования к предоставлению  государственной  услуги, а также принятием решений вышеуказанными лицами, осуществляет главный врач   ГУЗ ___.
4.2. В исключительных случаях (наличие обращений, содержащих сведения о предоставлении услуги ненадлежащего качества) в ГУЗ ________  министерством здравоохранения саратовской области  могут быть проведены внеплановые проверки полноты и качества предоставления услуги.

4.3. Контроль полноты и качества исполнения   государственной услуги включает в себя проведение проверок и устранение нарушений  прав граждан, принятие решений и подготовку ответов на обращения граждан, содержащие жалобы на действие (бездействие)  должностных лиц.

4.4. Проверки могут быть плановыми (в соответствии с годовыми планами работы), внеплановыми, комплексными или тематическими. По конкретному обращению граждан.

4.5. Заместитель главного врача ГУЗ _________ по клинико-экспертной работе несет ответственность за достоверность, полноту сведений, указанных в направлении на медико-социальную экспертизу, в порядке, установленном действующим законодательством Российской Федерации.

4.6. За действия (бездействия), осуществляемые в ходе предоставления государственной услуги, лица, ответственные за предоставление муниципальной услуги, несут ответственность в соответствии с действующим законодательством Российской Федерации.

V. Порядок обжалования
5.1. Действия (бездействия), осуществляемые в ходе предоставления услуги, решения, принимаемые (осуществляемые) в ходе предоставления услуги, могут быть обжалованы главному врачу ГУЗ ______, а также уполномоченному органу- Министерству здравоохранения Саратовской области. Гражданин (далее - заявитель) имеет право обратиться к главному врачу ГУЗ ________ лично или в письменной форме.

5.2. Обращение в письменной форме должно содержать:

- фамилию, имя, отчество заявителя;

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

- суть заявления или жалобы;

- личную подпись заявителя и дату.

5.3.  К обращению могут быть приложены копии документов, подтверждающие изложенную в обращении информацию. 

5.4. Письменный ответ направляется заявителю обращения не позднее 30 дней со дня поступления письменного обращения.
5.5. Письменный ответ, содержащий результаты рассмотрения письменного обращения, направляется заявителю по указанному им адресу.

5.6. Если в письменном обращении не указаны фамилия заявителя, направившего обращение, и почтовый адрес, по которому должен быть направлен ответ (анонимное обращение), ответ на обращение не дается.
    Если в указанном обращении содержатся сведения о подготавливаемом, совершаемом или совершенном противоправном деянии, а также о лице, его подготавливающем, совершающем или совершившем, обращение подлежит направлению в государственный орган в соответствии с его компетенцией.
5.7. Если текст письменного обращения не поддается прочтению, ответ на обращение не дается,  о чем в течение семи дней со дня  регистрации сообщается заявителю, направившему обращение, если его фамилия и почтовый адрес поддаются прочтению.

5.8. Если ответ по существу поставленного в обращении вопроса не может быть дан без разглашения сведений, составляющих государственную или иную охраняемую действующим законодательством тайну, заявителю, направившему обращение, сообщается о невозможности дать ответ по существу поставленного в нем вопроса в связи с недопустимостью разглашения указанных сведений.

5.9. Если жалоба признана обоснованной, то принимается решение о применении мер дисциплинарной ответственности к сотруднику, допустившему нарушение требований законодательства Российской Федерации, Саратовской области  и настоящего административного регламента.

5.10. Жалоба считается разрешенной, если рассмотрены все поставленные в ней вопросы, приняты необходимые меры, даны письменные ответы или дан устный ответ (с согласия заявителя).

5.11. Заявитель вправе обжаловать решения, принимаемые (осуществляемые) в ходе предоставления услуги, и действия (бездействия), осуществляемые в ходе предоставления услуги, в судебном порядке.

5.12. Порядок подачи, порядок рассмотрения и порядок разрешения жалоб, направляемых в суды и арбитражные суды, определяются законодательством Российской Федерации о гражданском судопроизводстве и судопроизводстве. 
     
  

                                                                                   Приложение к административному
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БЛОК-СХЕМА

                      │        Прием пациента лечащим       │

                      │  врачом-специалистом и определение  │

                      │признаков нарушения жизнедеятельности│

                      └───────────────────┬─────────────────┘

                                         \/

             ┌─────────────────────────────────────────────────────┐

             │       Заседание врачебной комиссии (с участием      │

             │врача-специалиста) по решению вопроса о необходимости│

             │                 направления на МСЭ                  │

             └────┬───────────────────────────────────────┬────────┘

                  \/                                      \/

┌────────────────────────────────────┐     ┌──────────────────────────────┐

│ При наличии признаков ограничения  │     │   При отсутствии признаков   │

│         жизнедеятельности          │     │ограничения жизнедеятельности │

└─────────────────┬──────────────────┘     └──────────────┬───────────────┘

                  \/                                      \/

┌────────────────────────────────────┐     ┌──────────────────────────────┐

│Принятие решения врачебной комиссией│     │  Принятие решения об отказе  │

│   о направлении на МСЭ и выдача    │     │  в выдаче направления на МСЭ │

│ направления на МСЭ установленного  │     └──────────────┬───────────────┘

│              образца               │                    │

└─────────────────┬──────────────────┘                    │

                  \/                                      \/

┌────────────────────────────────────┐     ┌──────────────────────────────┐

│   Прохождение получателем услуги   ├────>│   Выдача справки врачебной   │

│    необходимых диагностических     │     │комиссии (по желанию пациента)│

│обследований, получение консультаций│     └──────────────────────────────┘

│  и заключений врачей-специалистов  │

└─────────────────┬──────────────────┘

                  \/

┌────────────────────────────────────┐

│   Заседание врачебной комиссии     │

│по рассмотрению документов с выдачей│

│заверенного в установленном порядке │

│         направления на МСЭ         │

└────────────────────────────────────┘

 

