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ФГУ, оказывающие ВМТ сверх ОМС: утвержден 
перечень на следующий год

Приказ Министерства здравоохранения РФ от 27 августа 
2018 г. N 560н

Минздрав утвердил - на следующий 2019 год - перечень ФГЦ, ока-
зывающих гражданам РФ высокотехнологичную медицинскую по-
мощь, не включенную в базовую программу ОМС.

Перечень, в частности, дополнился Волгоградским медицинским 
клиническим центром ФМБА (г. Волгоград, ул. имени Никитина, д. 
64) и Лечебно-реабилитационным клиническим центром Минобо-
роны РФ (г. Москва, ул. Кржижановского, д. 24/35).

Росздравнадзор напомнил, какие сведения 
фармпроизводители и импортеры должны 

предоставлять для целей выборочного контроля 
качества лекарств

Письмо Росздравнадзора от 12 сентября 2018 г. N 01И-
2222/18

Организации, осуществляющие производство лекарственных 
средств в Российской Федерации и ввоз лекарственных средств в РФ, 
в обязательном порядке должны предоставлять в Росздравнадзор 
сведения, предусмотренные пунктом 8 Порядка осуществления вы-
борочного контроля качества лекарственных средств для медицин-
ского применения.

Для сбора и обработки сведений о сериях, партиях лекарственных 
средств, поступающих в гражданский оборот в России, предоставля-
ется авторизованный доступ к АИС Росздравнадзора.

Также Росздрав напомнил, что непредставление или несвоевре-
менное представление таких сведений влечет административную 
ответственность по ст. 19.7.8 КоАП РФ.

Кадровый резерв Росздравнадзора: кого 
возьмут?

Приказ Федеральной службы по надзору в сфере здравоох-
ранения от 27 августа 2018 г. N 5687

Росздрав утвердил положение о своем кадровом резерве.
Этот резерв формируется кадровыми подразделениями Росздрав-

надзора (кадровый резерв центрального аппарата) и его региональ-
ных управлений (отдельные резервы «под себя»).

Как попасть в такой резерв?
- во-первых, можно участвовать в конкурсе на включение в этот 

резерв (могут участвовать и госслужащие, и иные лица),
- во-вторых, можно участвовать в конкурсе на замещение вакан-

сии в Росздравнадзоре (могут участвовать и госслужащие, и иные 
лица, в резерв включат особо заметных претендентов, которым ва-
кансия все же не досталась),

- в-третьих, успешно пройти очередную аттестацию и заявить о 
жажде карьерного роста (только для служащих Росздравнадзора),

- в четвертых, в случае увольнения из Росздравнадзора по неко-
торым основаниям (сокращение штатов, избрание в легислатуру и 
т.п.).

Однако сотрудников с выговором или «неполным служебным» в 
кадровый резерв не запишут.

Внимание! Получить преимущества из включения в кадровый ре-
зерв нужно, максимум, в течение ближайших трех лет - потом из Ре-
зерва все равно исключат. Могут и еще раньше - если госслужащий 
получит взыскание в виде выговора или предупреждения о непол-
ном должностном соответствии, или уволится (по ряду оснований), 
или если его понизят в должности.

Напомним, что получение акта о включении в кадровый резерв 
не означает, что счастливчика повысят при первой же возможности: 
работодатель вправе закрыть вакансию и другим претендентом, во-
все не из резерва. Именно так толкует нормы о кадровом резерве 
Конституционный Суд РФ.

Какие требования планируется предъявлять к 
технику протезно-ортопедических изделий?

Проект Приказа Министерства труда и социальной защиты 
РФ «Об утверждении профессионального стандарта «Тех-
ник протезно-ортопедических изделий»

Подготовлен проект профстандарта «Техник протезно-ортопеди-
ческих изделий».

Проект содержит описание трудовых функций, требования к об-
разованию и обучению, к опыту практической работы, особые усло-
вия допуска к исполнению обязанностей, возможные наименования 
должностей, профессий.

Цель деятельности - оказание протезно-ортопедической помощи 
населению.

Выделяются следующие обобщенные трудовые функции: обеспе-
чение протезно-ортопедическими изделиями; подготовка процес-
сов изготовления индивидуальных протезно-ортопедических изде-
лий; изготовление последних; управление упомянутым процессом.

Стратегия действий в интересах женщин: план 
Минздрава

Приказ Министерства здравоохранения РФ от 5 июля 2018 
г. N 412

Минздрав России - в рамках национальной стратегии действий в 
интересах прекрасной половины населения РФ - составил план соб-
ственных мероприятий на ближайшие четыре месяца.

Уже в этом месяце ведомство намерено выпустить методические 
рекомендации для регионов по профилактике неинфекционных за-
болеваний у женщин.

В октябре планируется выпустить методичку о повышении моти-
вации к ЗОЖ, а в ноябре - методички по профилактике рака груди и 
предотвращении преждевременного старения. В декабре Минздрав 
проведет ряд встреч с зарубежными коллегами, а в ближайшие дни 
- проведет второй Евразийский женский форум.

В числе мероприятий в интересах женщин упомянуто и участие 
в разработке информационно-методических материалов по вопро-
сам профилактики насилия в отношении женщин. Пособия предна-
значены для обучения сотрудников правоохранительных органов и 
организаций здравоохранения. Примерный срок этого мероприя-
тия, однако, не указывается.
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ФФОМСу могут дать право одобрять размеры 
региональных тарифов на оплату медпомощи

Проект Федерального закона «О внесении изменений в Фе-
деральный закон «Об обязательном медицинском страхо-
вании в Российской Федерации»

Минздрав представил поправки в Закон об ОМС, которые предус-
матривают обязательное согласование ФФОМСом тарифов на опла-
ту медпомощи в регионах со следующего года.

Напомним, что сейчас эти тарифы устанавливаются тарифным 
соглашением между регионом, ТерФОМС, СМО профсоюзами ме-
диков и медицинскими профессиональными НКО. ФФОМС лишь 
утверждает Требования к структуре и содержанию указанного та-
рифного соглашения.

По мнению Правительства РФ и Минздрава, необходимо все же 
дать ФФОМСу прямой контроль над размерами этих тарифов. По за-
думке, это позволит исключить нарушения при установлении объе-
мов медпомощи и размеров финансирования для медорганизаций, 
и повысить эффективность использования средств ОМС.

Численность аппарата ФФОМС обещают не увеличивать.

Для клиник системы ФМБА: утверждены 
документы для медкомиссий о проведении 

психиатрических освидетельствований 
работников

Приказ Федерального медико-биологического агентства от 
18 апреля 2018 г. N 79

Приказ Федерального медико-биологического агентства от 9 июня 
2018 г. N 121

Руководитель ФМБА приказал руководителям подведомственных 
медорганизаций, во-первых, организовать деятельность врачебных 
комиссий по обязательному психиатрическому освидетельствова-
нию работников, осуществляющих отдельные виды деятельности, в 

том числе связанные с источниками повышенной опасности, либо 
в условиях повышенной опасности, а во-вторых, утвердил Инструк-
цию по организации работы таких комиссий и бланки необходимых 
документов.

В состав комиссии должны входить не менее трех специалистов 
(врачи-психиатры, врач-психиатр - нарколог), конкретный персо-
нальный состав утверждается руководителем медорганизации. Он 
же отвечает за своевременность, обоснованность и достоверность 
выдаваемых комиссией заключений.

В процессе психиатрического освидетельствования в обязатель-
ном порядке освидетельствуемый осматривается врачами-психи-
атрами, и проводится электроэнцефалография. Другие осмотры и 
исследования, в т.ч. экспресс-тест мочи на наркотики, проводятся по 
показаниям.

Если по результатам психиатрического освидетельствования ра-
ботника невозможно принять решение, комиссия обязана предло-
жить прохождение углубленного (стационарного) обследования с 
последующим освидетельствованием.

Если комиссия выявит у работника медицинские противопока-
зания к отдельным видам деятельности, она обязана предложить 
работнику освидетельствование в медико-социальной экспертной 
комиссией для решения вопроса о переводе на другую работу в со-
ответствии с медицинским заключением.

Услуги по организации и проведению 
клинических исследований лекарственных 

средств: как быть с НДС?
Письмо Минфина России от 6 июля 2018 г. N 03-07-11/47229

Услуги по проведению клинических исследований лекарственных 
средств можно отнести к выполнению НИР. В связи с этим такие услуги 
могут освобождаться от НДС. При этом услуги по организации НИР, в 
том числе клинических исследований, облагаются НДС по ставке 18%.
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