	Приложение 4 к приказу

	ТФ ОМС Курганской области

	от  22 декабря  2014 г. № 396           

	"Об утверждении "Плана проведения проверок 

	использования средств, полученных

	медицинскими организациями и страховыми

	медицинскими организациями, работающими в 

	сфере обязательного медицинского страхования 

	Курганской области на финансовое обеспечение

	территориальной программы обязательного

	медицинского страхования на 2015 г."


Типовая программа проверки использования средств, полученных медицинскими организациями на осуществление денежных выплат стимулирующего характера отдельным категориям медицинских работников,  имеющим право на получение таких выплат
1. Проверке подлежат порядок и условия осуществления денежных выплат стимулирующего характера следующим категориям медицинских работников, имеющих право на получение таких выплат:

- врачам-терапевтам участковым, врачам-педиатрам участковым, врачам общей практики (семейным врачам), медицинским сестрам участковым врачей-терапевтов участковых, врачей-педиатров участковых и медицинским сестрам врачей общей практики (семейных врачей) за оказанную медицинскую помощь в амбулаторных условиях;

- медицинским работникам фельдшерско-акушерских пунктов (заведующим фельдшерско-акушерскими пунктами, фельдшерам, акушерам (акушеркам), медицинским сестрам, в том числе медицинским сестрам патронажным) за оказанную медицинскую помощь в амбулаторных условиях;

- врачам, фельдшерам и медицинским сестрам медицинских организаций и подразделений скорой медицинской помощи за оказанную скорую медицинскую помощь вне медицинской организации.

2. При проверке использования средств, полученных медицинской организацией из бюджета территориального фонда на финансовое обеспечение денежных выплат стимулирующего характера отдельным категориям медицинских работников, имеющих право на получение таких выплат проверяются:

- наличие у медицинской организации лицензий на оказание соответствующей медицинской помощи;
- наличие договора о финансовом обеспечении денежных выплат стимулирующего характера, заключенного между медицинской организацией и ТФ ОМС Курганской области; 
3. При проверке обоснованности включения медицинских работников в заявку на финансирование денежных выплат стимулирующего характера проверяются:

- наличие медицинского работника в региональном регистре медицинских работников;
- документы, подтверждающие оформление трудовых отношений между работником и медицинской организацией (численность прикрепленного населения, приказ о количестве созданных участков, приказ о приеме на работу, трудовая книжка, штатное расписание и др.);

- занятие каждым медицинским работником, получающим выплаты стимулирующего характера, одной штатной единицы;
- наличие заключенного медицинским работником с работодателем дополнительного соглашения к трудовому договору (с 1-го рабочего дня месяца) на оказание медицинской помощи в амбулаторных условиях или на оказание скорой медицинской помощи вне медицинской организации.

4. При проверке выполнения условий Договора о финансовом обеспечении денежных средств стимулирующего характера, заключенного между медицинской организацией и ТФ ОМС Курганской области: 
- наличие и своевременность предоставления медицинскими организациями заявок на финансирование денежных выплат стимулирующего характера категориям медицинских работников, имеющих право на получение таких выплат;
- осуществление выплат в соответствии с заявкой (проверяются - штатное расписание, табель учета рабочего времени, платежная ведомость, расчеты по начислениям на выплаты согласно законодательству);

- своевременность предоставления и достоверность данных отчетных форм медицинских организаций о поступлении и расходовании средств, полученных на денежные выплаты стимулирующего характера категориям медицинских работников, имеющих право на получение таких выплат.
