
АДМИНИСТРАЦИЯ ГОРОДА БАЙКОНУР
ПРОТОКОЛ № 1

заседания Координационного совета по организации защиты прав 
застрахованных при предоставлении медицинской помощи и реализации 

законодательства в сфере обязательного медицинского
страхования

г. Байконур 7 апреля 2025 года

Всего членов комиссии — 7 человек.
Присутствовало: 6 человек
Председатель Комиссии -  Н.П. Адасев
Заместитель председателя Комиссии -  Квач Ж.В.
Секретарь Комиссии -  С.А. Альмаханова
1. Избаева Ж.Н., 3. Мезенова Н.М.
2. Зенкова О.В.,

Кворум имеется.
Председатель Комиссии, огласил повестку дня заседания и объявил 

докладчика.
Повестка заседания комиссии:
1. План работы Координационного совета.
Докладчик Альмаханова С.А. -  заместитель директора ТФОМС города 

Байконур.
2. Анализ контрольно-экспертных мероприятий по заключениям
экспертиз качества медицинской помощи за период 2024 год, с планами

по устранению нарушений.
Докладчик Избаева Ж.Н. - директор Байконурского филиала АО «СК 

СОГАЗ-Мед».
3. Разное.
Председатель комиссии объявил голосование по вопросу утверждения 

повестки заседания:
- «за» -6 человек, «против» -нет, «воздержавшихся» -нет.
Члены Комиссии решили: повестку заседания утвердить.
Председатель Комиссии открыл заседание.
По первому вопросу повестки Альмаханова С.А., 

ознакомила с планом работы Координационного совета на 2025 год, по 
организации защиты прав застрахованных при предоставлении медицинской 
помощи и реализации законодательства в сфере обязательного медицинского 
страхования города Байконур, план принят и утвержден на заседании КС,



2

также довела информацию до членов КС, что в течение отчетного периода, 
можно вносить в принятый план изменения и дополнения при возникновении 
необходимости. Дополнительные вопросы для включения в план и 
рассмотрения на ближайшем заседании КС доводить до секретаря КС.

Доклад принят во внимание, вопросов к докладчику не поступало.
По второму вопросу повестки заседания Избаева Ж.Н. довела до членов 

КС результаты анализа контрольно-экспертных мероприятий по 
заключениям экспертиз качества медицинской помощи за период 2024 год, с 
планами по устранению нарушений.

В 2024 году филиалом проведено 5 238 экспертиз, из них 1 749 
заключений экспертиз качества медицинской помощи (далее -  ЭКМП), что 
составило 33,4% от общего объема контрольно-экспертных мероприятий.

Страховые случаи медицинской помощи, подвергшиеся плановой и 
внеплановой ЭКМП в 2024 году, по условиям оказания медицинской помощи 
распределилось следующим образом:

Подвергнуты внеплановой ЭКМП 951 случай, из них: по 
круглосуточному стационару 308 случаев (32,4%); по дневному стационару 
25 случаев (2,6%); АПП 442 случая (46,5%); вне медицинской организации 
176 вызовов (18,5%);

Подвергнуты плановой ЭКМП: 798 случай, из них: по круглосуточному 
стационару 302 случая (37,9%); по дневному стационару 80 случаев (10,0%); 
АПП 261 случай (32,7%); вне медицинской организации 155 вызовов (19,4%).

Всего (плановые и внеплановые ЭКМП) проведено 1749 ЭКМП, из них: 
в АПП -  по 703 случаям (40,2%) от всех случаев ЭКМП, проведенной 
филиалом; по круглосуточному стационару -по 610 случаям 34,9%; по 
дневному стационару по 105 случаям (6,0%) и вне медицинской организации 
-  по 331 вызову (18,9%). Из них с нарушениями выявлено сформировано 739 
заключений ЭКМП (42,3%).

В структуре нарушений, выявленных при проведении ЭКМП, в 
соответствие Перечню оснований для отказа в оплате медицинской помощи 
(уменьшения оплаты медицинской помощи) превалирует код нарушения 
3.2.1 -  невыполнение, несвоевременное или ненадлежащее выполнение 
необходимых пациенту диагностических и (или) лечебных мероприятий, 
оперативных вмешательств в соответствии с порядком оказания 
медицинской помощи, на основе клинических рекомендации и с учетом 
стандартов медицинской помощи, в том числе по результатам проведенного 
диспансерного наблюдения, рекомендации по применению методов 
профилактики, диагностики, лечения и реабилитации, данных медицинскими 
работниками НМИЦ в ходе консультации/консилиумов с применением ТМТ.

Отклонение от оплаты (уменьшение оплаты) по вышеуказанному коду 
нарушения составило 48,2% от объема выполненных ЭКМП.

Структуру случаев, подвергнутых ЭКМП составляют социально­
значимые заболевания: болезни системы кровообращения, злокачественные
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новообразования, сахарный диабет, а также профилактические мероприятия 
диспансеризация и диспансерное наблюдение, то есть те направления 
системы здравоохранения, которые входят в национальные проекты 
(федеральные или ведомственные проекты).

В соответствие п. 44 приказу М3 РФ от 19.03.2021 №231 «Об 
утверждении Порядка проведения контроля объемов, сроков, качества и 
условий предоставления медицинской помощи по обязательному 
медицинскому страхованию застрахованным лицам, а также ее финансового 
обеспечения» медицинской организацией предоставлены планы по 
устранению нарушений при оказании медицинской помощи, выявленных по 
результатам ЭКМП за отчетный 2024 год. Работа организована с октября 
2024 года, на регулярной основе проводятся занятия с врачебным составом 
по замечаниям и рекомендациям экспертов КМП в круглосуточном 
стационаре; осуществляется закупка реактивов для лабораторно­
диагностических исследований в должном объеме; проводится 
корректировка плановой записи к врачам отделение функциональной 
диагностики для проведения УЗДГ; проводятся занятия по соблюдению 
порядка диспансерного наблюдения, утвержденного приказом М3 РФ от 
15.03.2022 г. № 168н, по соблюдению клинические рекомендации при 
лечении артериальной гипертензии, сахарного диабета у взрослых.

Заслушав и обсудив информацию докладчиков, рассмотрев предложения 
членов Комиссии по вопросам рассмотрения повестки заседания Комиссия:

РЕШИЛА:
1. Принять к сведению информацию докладчиков.

Предложений, замечаний и возражений по рассмотренным вопросам от 
членов Комиссии не поступило. Голосование не проводилось.

Председатель КС 

Секретарь КС 

Подписи членов КС

Адасев Н.П.

Альмаханова С.А

Квач Ж.В. 

Зенкова О.В 

Избаева Ж.Н. 

Мезенова Н.М.


