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ОТЧЕТ 
О РЕЗУЛЬТАТАХ КОНТРОЛЬНОГО МЕРОПРИЯТИЯ

«Проверка проведения аудита эффективности использования бюджетных средств, направленных на приобретение льготного лекарственного обеспечения»
(рассмотрен Коллегией Контрольно-счетной палаты Республики Алтай, 

Постановление от 29.07.2022 № 13(211)
г. Горно-Алтайск                                                                                                    26.07.2022
Основание для проведения контрольного мероприятия: п. 3.7. плана работы Контрольно-счетной палаты Республики Алтай на 2022 год.

Предмет контрольного мероприятия: деятельность Министерства здравоохранения Республики Алтай по использованию средств республиканского бюджета, направленных на приобретение льготного лекарственного обеспечения жителям Республики Алтай. Бюджетная, иная отчетность, первичные учетные и иные документы и материалы, относящиеся к вопросам контрольного мероприятия.

Цели контрольного мероприятия: 
1. Оценить законность и эффективность использования средств бюджетов бюджетной системы Российской Федерации.

2. Оценить ход реализации, а также полученные фактические результаты, в том числе в части достижения заявленных целей на приобретение льготного лекарственного обеспечения жителям Республики Алтай.

Объект контрольного мероприятия: Министерство здравоохранения Республики Алтай (далее – Министерство, Минздрав РА, Министерство здравоохранения РА).
Срок проведения контрольного мероприятия: с 07.06.2022 по 18.07.2022.

Проверяемый период: 2020 - 2021 гг.
Общий объем проверенных средств: 409 835,5 тыс. рублей, из них в 2020 году – 193 605,7 тыс. рублей; в 2021 году – 216 229,8 тыс. рублей.

Проверка проведения аудита эффективности использования бюджетных средств, направленных на приобретение льготного лекарственного обеспечения проведена впервые.

По результатам контрольного мероприятия составлен акт от 18.07.2022. Возражения или замечания ответственных лиц министерства здравоохранения Республики Алтай на результаты контрольного мероприятия отсутствуют. 
Краткая характеристика проверяемой сферы формирования и использования государственных средств
Главной целью социальной политики Российского государства является повышение уровня и качества жизни населения, соблюдение основных социальных гарантий, организация дополнительного обеспечения отдельных категорий граждан необходимыми лекарственными препаратами по рецептам врачей.

Совершенствование лекарственного обеспечения населения является одним из острых и значимых направлений развития системы здравоохранения.
Льготное лекарственное обеспечение – это возможности гражданина, страдающего определенным заболеванием или принадлежащего к определенной социальной группе, приобрести лекарственные средства на льготных условиях – бесплатно или со скидкой. 
В первую очередь льготное лекарственное обеспечение направлено на незащищенные группы пациентов, а также на пациентов, которые имеют редкие заболевания. 
Организация обеспечения граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями отнесена к полномочиям органов государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья п. 2 ч. 1 ст. 16 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации».
Министерство здравоохранения РА является исполнительным органом государственной власти Республики Алтай, осуществляющим функции по реализации государственной политики и нормативно-правовому регулированию в сфере здравоохранения, в том числе в области охраны здоровья граждан и обязательного медицинского страхования, а также осуществляющим переданные полномочия Российской Федерации в области охраны здоровья граждан и оказания государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг. 
Министерство действует на основании Положения о Министерстве здравоохранения Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 16.07.2009 № 160.
Минздрав РА осуществляет координацию деятельности субъектов государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения и фармацевтической деятельности, иных хозяйствующих субъектов в области охраны здоровья граждан, охраны здоровья семьи.
В соответствии с ч. 8 Положения о Министерстве здравоохранения Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 16.07.2009 № 160, для решения возложенных задач Министерство, в том числе осуществляет полномочия:

·  по вопросам обращения лекарственных средств:

устанавливает перечень медицинских организаций, имеющих лицензию на фармацевтическую деятельность, и их обособленных подразделений (амбулаторий, фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктов, центров (отделений) общей врачебной (семейной) практики), расположенных в сельских населенных пунктах, в которых отсутствуют аптечные организации, а также перечень лекарственных препаратов, продажа которых может осуществляться указанными организациями и их обособленными подразделениями;

принимает решение об использовании на территории Республики Алтай наряду с рецептами на лекарственные препараты, оформленными на бумажном носителе, рецептов на лекарственные препараты, сформированных в форме электронных документов;

устанавливает порядок бесплатного обеспечения лиц, находящихся под диспансерным наблюдением в связи с туберкулезом, и больных туберкулезом лекарственными препаратами для медицинского применения для лечения туберкулеза в амбулаторных условиях в медицинских организациях, подведомственных Министерству;

устанавливает порядок бесплатного обеспечения лекарственными препаратами для медицинского применения для лечения ВИЧ-инфекции в амбулаторных условиях в медицинских организациях, подведомственных Министерству;

организует обеспечение граждан лекарственными препаратами и специализированными продуктами лечебного питания для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности, предусмотренный ч. 3 ст. 44 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»;

организует бесплатное обеспечение лекарственными препаратами, приобретаемыми по рецептам врачей для детей в возрасте до 6 лет, многодетных семей;

ведет региональный сегмент Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации и своевременно представляет сведения, содержащиеся в нем, в порядке, установленном федеральным законодательством;
· по вопросам охраны здоровья матери, ребенка и семьи:

принимает меры по организации обеспечения детей лекарственными препаратами, специализированными продуктами лечебного питания, медицинскими изделиями;

· в области оказания государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи и не отказавшихся от получения социальной услуги, предусмотренной п. 1 ч. 1 ст. 6.2 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи», лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов:
осуществляет закупки (в том числе организует определение поставщиков) лекарственных препаратов для медицинского применения, медицинских изделий, а также специализированных продуктов лечебного питания для детей-инвалидов;

организует обеспечение населения лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, закупленными по государственным контрактам.

Ведение бухгалтерского учета и составление бюджетной отчетности Министерства в проверяемом периоде осуществляется казенным учреждением Республики Алтай «Управление по обеспечению деятельности Министерства здравоохранения Республики Алтай и подведомственных ему учреждений» (далее – КУ РА) на основании договоров безвозмездного оказания бухгалтерских услуг от 09.01.2019 № 1, от 01.01.2021 № 1. 

Ответственными за ведение финансово-хозяйственной деятельности в проверяемом периоде являлись: 

- с правом первой подписи: и.о. министра здравоохранения Республики Алтай С.М. Коваленко с 29.12.2019 по 02.02.2020; министр здравоохранения Республики Алтай С.М. Коваленко с 03.02.2020 по 10.03.2021; врио министра здравоохранения Республики Алтай А.Э. Григорян с 11.03.2021 по 13.04.2021; врио министра здравоохранения Республики Алтай Л.Г. Григоричева с 14.04.2021 по 17.10.2021;  первый заместитель министра здравоохранения Республики Алтай Л.Г. Григоричева с 18.10.2021 по настоящее время; и.о. министра здравоохранения Республики Алтай В.А. Елыкомов с 18.10.2021 по 31.01.2022; министр здравоохранения Республики Алтай В.А. Елыкомов с 01.02.2022 по настоящее время.
- с правом второй подписи: начальник Казенного учреждения Республики Алтай «Управление по обеспечению деятельности Министерства здравоохранения Республики Алтай» Е.В. Рязанова с 10.01.2012 по настоящее время; главный бухгалтер КУ РА «Управление по обеспечению деятельности Министерства здравоохранения Республики Алтай» Н.Ю. Киселева с 10.01.2012 по настоящее время.
Нормативными правовыми актами Российской Федерации предусмотрено льготное обеспечение отдельных категорий граждан лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов.
Обеспечение отдельных категорий граждан льготными лекарственными средствами осуществляется за счет средств федерального и республиканского бюджета.
Лекарственное обеспечение в Республике Алтай осуществляется по следующим направлениям:
- льготное лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной помощи в виде набора социальных услуг, предусмотрено Федеральным законом от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи» и приказом Министерства здравоохранения Республики Алтай от 11.03.2014 № 64 «Об организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай»
 (за счет средств федерального бюджета);
- льготное обеспечение лекарственными препаратами лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного) X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей (за счет средств федерального бюджета);

- льготное обеспечение отдельных групп населения бесплатно или в размере 50,0 % стоимости лекарственных препаратов по рецептам врачей, в соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от 30.07.1994 № 890 «О государственной поддержке развития медицинской промышленности и улучшении обеспечения населения и учреждений здравоохранения лекарственными средствами и изделиями медицинского назначения» и постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37 «О Порядке обеспечения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями отдельных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки, за счет средств республиканского бюджета Республики Алтай и признании утратившим силу постановления Правительства Республики Алтай от 7 августа 2006 года № 195» (за счет средств республиканского бюджета);
- лекарственное обеспечение граждан, страдающих редкими (орфанными) заболеваниями, приводящие к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности, осуществляется в соответствии с Федеральным законом от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (за счет средств республиканского бюджета).

Кроме того лица, страдающие сердечно-сосудистыми заболеваниями, обеспечиваются лекарственными препаратами в течение 2 лет со дня постановки на диспансерный учет в амбулаторных условиях, начиная с 1 января 2021 года (до 1 января 2021 года - в течение одного года) (за счет средств республиканского бюджета).

Информация о гражданах, имеющих право на получение государственной социальной помощи, содержится в Федеральном регистре, который формирует Пенсионный фонд Российской Федерации.
Информационное взаимодействие между участниками системы льготного лекарственного обеспечения, а также учет поступления и движения лекарственных препаратов по программам льготного лекарственного обеспечения осуществляется посредством региональной системы Единой государственной информационной системы здравоохранения (подсистемы) «Управление льготным лекарственным обеспечением»
 (далее – подсистема «Управление льготным лекарственным обеспечением»). 

Согласно ст. 6.3 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи», учет права граждан на получение социальных услуг, в том числе бесплатного обеспечения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями, осуществляется по месту жительства гражданина.
Исходя из ч. 1 ст. 44.1 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» в целях координации деятельности федеральных органов исполнительной власти, органов исполнительной власти субъектов Российской Федерации, в части обеспечения граждан лекарственными препаратами за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации уполномоченным федеральным органом исполнительной власти осуществляется ведение Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации.

В соответствии с п. 5 Правил ведения Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 12.10.2020 № 1656 (далее – постановление Правительства Российской Федерации от 12.10.2020 № 1656) федеральный регистр состоит из федерального и региональных сегментов, ведение региональных сегментов Федерального регистра осуществляется органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья.

В соответствии с ч. 8 Положения о Министерстве здравоохранения Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 16.07.2009 № 160, для решения возложенных задач Министерство, в том числе осуществляет полномочия по ведению регионального сегмента Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации и своевременно представляет сведения, содержащиеся в нем, в порядке, установленном федеральным законодательством.
Во исполнение постановления Правительства Российской Федерации от 12.10.2020 № 1656 Министерством издан приказ от 30.12.2020 № 221-од «Об организации ведения регионального сегмента Федерального регистра граждан, имеющих право на обеспечение лекарственными препаратами, медицинскими изделиями и специализированными продуктами лечебного питания за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета и бюджетов субъектов Российской Федерации», согласно которому медицинским организациям, подведомственным Министерству необходимо организовать работу в подсистеме «Управление льготным лекарственным обеспечением», назначить ответственное лицо за внесение данных, обеспечить конфиденциальность сведений, содержащихся в Федеральном регистре.

На основании ст. 6.1 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи» право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг имеют следующие категории граждан:

- инвалиды войны;

- участники Великой Отечественной войны;

- ветераны боевых действий из числа лиц, указанных в подпунктах 1 - 4 пункта 1 статьи 3 Федерального закона «О ветеранах»;

- военнослужащие, проходившие военную службу в воинских частях, учреждениях, военно-учебных заведениях, не входивших в состав действующей армии, в период с 22 июня 1941 года по 3 сентября 1945 года не менее шести месяцев, военнослужащие, награжденные орденами или медалями СССР за службу в указанный период;

- лица, награжденные знаком «Жителю блокадного Ленинграда», лица, награжденные знаком «Житель осажденного Севастополя»;

- лица, работавшие в период Великой Отечественной войны на объектах противовоздушной обороны, местной противовоздушной обороны, на строительстве оборонительных сооружений, военно-морских баз, аэродромов и других военных объектов в пределах тыловых границ действующих фронтов, операционных зон действующих флотов, на прифронтовых участках железных и автомобильных дорог, а также члены экипажей судов транспортного флота, интернированных в начале Великой Отечественной войны в портах других государств;

- члены семей погибших (умерших) инвалидов войны, участников Великой Отечественной войны и ветеранов боевых действий, члены семей погибших в Великой Отечественной войне лиц из числа личного состава групп самозащиты объектовых и аварийных команд местной противовоздушной обороны, а также члены семей погибших работников госпиталей и больниц города Ленинграда;

- инвалиды;

- дети-инвалиды.

В состав предоставляемого набора социальных услуг включается дополнительная бесплатная медицинская помощь, в том числе предусматривающая обеспечение в соответствии со стандартами медицинской помощи необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в объеме не менее, чем это предусмотрено перечнем жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, сформированным в соответствии с Федеральным законом от 12.04.2010 № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств», по рецептам на лекарственные препараты.

Порядок предоставления гражданам социальных услуг в соответствии с ч. 5 ст. 6.3 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи» установлен приказом Минздравсоцразвития России от 29.12.2004 № 328 «Об утверждении Порядка предоставления набора социальных услуг отдельным категориям граждан» (окончание действия документа - 31.08.2021), приказом Минтруда России № 929н, Минздрава России № 1345н от 21.12.2020 «Об утверждении Порядка предоставления набора социальных услуг отдельным категориям граждан» (начало действия документа - 01.09.2021).

Перечень лекарственных препаратов, отпускаемых по рецептам врача (фельдшера) при оказании дополнительной бесплатной медицинской помощи отдельным категориям граждан, имеющим право на получение государственной социальной помощи, утвержден распоряжением Правительства Российской Федерации от 12.10.2019 № 2406-р.

Учет права граждан на получение социальных услуг осуществляется по месту жительства гражданина с даты установления ему в соответствии с законодательством Российской Федерации ежемесячной денежной выплаты. Периодом предоставления гражданам социальных услуг является календарный год.

В случае, если гражданин в течение календарного года приобрел право на получение социальных услуг в соответствии с настоящей главой, периодом предоставления ему социальных услуг является период с даты приобретения гражданином права на получение социальных услуг до 31 декабря текущего года.

В случае, если гражданин в течение календарного года утратил право на получение социальных услуг в соответствии с настоящей главой, периодом предоставления ему социальных услуг является период с 1 января до даты утраты гражданином права на получение социальных услуг.

Гражданин, имеющий право на получение социальных услуг, может отказаться от их получения, обратившись с заявлением в территориальный орган Пенсионного фонда Российской Федерации, осуществляющий ему ежемесячную денежную выплату, непосредственно в территориальный орган Пенсионного фонда Российской Федерации, через многофункциональный центр предоставления государственных и муниципальных услуг или иным способом. Допускается отказ от получения набора социальных услуг полностью или в отдельности. Гражданин может до 1 октября текущего года подать заявление об отказе от получения набора социальных услуг (социальной услуги) на период с 1 января года, следующего за годом подачи указанного заявления, и по 31 декабря года, в котором гражданин обратится с заявлением о возобновлении предоставления ему набора социальных услуг (социальной услуги).
В соответствии со ст. 6.5 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи» на оплату предоставления гражданину набора социальных услуг направляется 705 рублей в месяц (с учетом индексации с 1 февраля 2020 года 1 155,06 рублей (коэффициент индексации 1,030), с 1 февраля 2021 года         1 211,66 рублей (коэффициент индексации 1,049), в том числе на оплату социальной услуги, предусмотренной обеспечение в соответствии со стандартами медицинской помощи необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в объеме не менее, чем это предусмотрено перечнем жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, сформированным в соответствии с Федеральным законом от 12.04.2010 № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств», по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, 543 рубля (с учетом индексации с 1 февраля 2020 года 889,66 рублей, с 1 февраля 2021 года 933,25 рублей).

По состоянию на 01.01.2021 из граждан, имеющих право на льготу за счет федеральных средств, отказались от лекарственного обеспечения в пользу получения компенсации 19547 человек, или 76,2% от всех льготников, по состоянию на 01.01.2022 – 18710 человек, или 75,5% от всех льготников
.

Финансовое обеспечение отдельных категорий граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи и не отказавшихся от получения социальной услуги, предусмотренной п. 1 ч. 1 ст. 6.2 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи» лекарственными средствами осуществляется за счет средств субвенции и иных межбюджетных трансфертов из федерального бюджета на финансовое обеспечение оказания отдельным категориям граждан социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов.

Средства на осуществление переданных в соответствии с ч. 1 ст. 4.1 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи», ч. 2 ст. 15 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» полномочий предусматриваются в виде субвенций из федерального бюджета.

Согласно постановлению Правительства Российской Федерации от 30.12.2010    № 1199 «О предоставлении из федерального бюджета иных межбюджетных трансфертов бюджетам субъектов Российской Федерации и бюджету г. Байконура на реализацию отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения» Правительством Российской Федерации разработаны Правила распределения и предоставления из федерального бюджета иных межбюджетных трансфертов бюджетам субъектов Российской Федерации и бюджету г. Байконура на реализацию отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения (далее – Правила).

Иные межбюджетные трансферты предоставляются бюджетам субъектов Российской Федерации в пределах бюджетных ассигнований, предусмотренных в федеральном законе о федеральном бюджете на соответствующий финансовый год и лимитов бюджетных обязательств, утвержденных в установленном порядке Министерству здравоохранения Российской Федерации на указанные цели (п. 3 Правил).

Таким образом, оплата за лекарственные препараты, полученные жителями Республики Алтай - федеральными льготниками по рецептам, выписанным в медицинских организациях, производилась за счет средств федерального бюджета, поступивших в виде межбюджетных трансфертов.

В целях организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай, Министерством разработан Порядок организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай, утвержденный приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 (далее – Порядок, утвержденный приказом Министерства от 11.03.2014 № 64).

Согласно Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 обеспечение граждан, имеющих право на получение набора социальных услуг, необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов производится в соответствии со стандартами медицинской помощи.

Назначение лекарственных препаратов для медицинского применения и выписка рецептов на них отдельным категориям граждан, имеющим право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг производится врачами (фельдшерами) медицинских организаций, в соответствии с приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 14.01.2019 № 4н «Об утверждении порядка назначения лекарственных препаратов, форм рецептурных бланков на лекарственные препараты, порядка оформления указанных бланков, их учета и хранения»
 (п. 1 разд. 1 Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014 № 64).

Закупки в Министерстве осуществляются на основании Сводных заявок, поступающих от лечебно-профилактических учреждений на приобретение лекарственных средств для обеспечения отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг Республики Алтай. 

Сводная заявка Республики Алтай на лекарственные препараты для медицинского применения формируется ежегодно до 1 сентября текущего года, в случае появления нового пациента, выявления новой патологии в Министерство направляется дополнительная заявка на лекарственные препараты для обеспечения льготных категорий граждан. В свою очередь, Минздравом РА направлялась дополнительная заявка на лекарственные препараты для обеспечения льготных категорий граждан в Министерство здравоохранения Российской Федерации.

Согласно п. 14 Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014    № 64, сводная заявка на лекарственные препараты для медицинского применения Республики Алтай утверждается заместителем министра здравоохранения Республики Алтай.

В нарушение п. 14 Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 сводные заявки на лекарственные препараты для обеспечения отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг Республики Алтай: на 2020 год без даты и подписи ответственных лиц; на 2021 год, утвержденная министром здравоохранения Республики Алтай от 01.09.2020.

Согласно п. 19 Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014   № 64 при временном отсутствии необходимых лекарственных препаратов для медицинского применения, медицинских изделий и специализированных продуктов лечебного питания для детей-инвалидов обеспечение осуществляется согласно приказу Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 29.12.2004 № 328 «Об утверждении порядка предоставления набора социальных услуг отдельным категориям граждан»
. 

В соответствии с п. 19 разд. 2 Порядка, утвержденного приказом Минтруда России № 929н, Минздрава России № 1345н от 21.12.2020 в связи с отсутствием в аптечной организации указанного в рецепте лекарственного препарата, медицинского изделия или специализированного продукта лечебного питания для детей-инвалидов рецепт принимается на отсроченное обслуживание с даты обращения пациента в аптечную организацию в сроки, установленные правилами отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения.

Проверкой установлено, что Порядок организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай, утвержденный приказом Министерства от 11.03.2014 № 64, утратил силу в связи с изданием приказа Минздрава Республики Алтай 07.04.2021 № 48-од «О признании утратившими силу некоторых приказов Министерства здравоохранения Республики Алтай», то есть более 14 месяцев назад (на момент проверки).

Таким образом, до настоящего времени не разработан порядок организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай, в связи с утратившим силу приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 «Об организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай», что влияет на организацию работы по льготному обеспечению отдельных категорий граждан Республики Алтай.

Обеспечение льготными лекарственными препаратами за счет средств республиканского бюджета осуществляется в рамках реализации Территориальных программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи (Территориальные программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов, на 2021 год и на плановый период 2022 и 2023 годов на территории Республики Алтай, утверждены постановлениями Правительства Республики Алтай от 30.12.2019 № 401, от 29.12.2020 № 454), в которых установлен перечень лекарственных препаратов, отпускаемых населению в соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства и изделия медицинского назначения отпускаются по рецептам врачей бесплатно, а также в соответствии с перечнем групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой в соответствии с перечнями, утвержденными постановлением Правительства Российской Федерации от 30.07.1994 № 890 «О государственной поддержке развития медицинской промышленности и улучшении обеспечения населения и учреждений здравоохранения лекарственными средствами и изделиями медицинского назначения».

Обеспечение лекарственными препаратами и медицинскими изделиями отдельных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки, за счет средств республиканского бюджета Республики Алтай регулируется также постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37 «О порядке обеспечения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями отдельных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки, за счет средств республиканского бюджета Республики Алтай».
Порядок определяет меры социальной поддержки и формы их предоставления по обеспечению лекарственными препаратами и медицинскими изделиями при амбулаторном лечении граждан, относящихся к определенным группам населения, граждан, страдающих отдельными категориями заболеваний, в соответствии с п. 2 ст. 2 Закона Республики Алтай от 11.10.2005 № 70-РЗ «О мерах социальной поддержки многодетных семей в Республике Алтай», п. п. 15, 27, 28 ч. 1 ст. 3 Закона Республики Алтай от 14.05.2008 № 48-РЗ «О полномочиях органов государственной власти Республики Алтай в области охраны здоровья граждан и обязательного медицинского страхования». 

Отпуск лекарственных средств льготной категории граждан осуществляется медицинскими организациями имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность, и их обособленными подразделениями (амбулаториями, фельдшерскими и фельдшерско-акушерскими пунктами, центрами (отделениями) общей врачебной (семейной) практики), расположенными в сельских поселениях, в которых отсутствуют аптечные организации, а именно 11 районными больницами, 127 фельдшерско-акушерскими пунктами, 10 врачебными амбулаториями (приказ Министерства здравоохранения Республики Алтай от 14.09.2020 № 153-од).
Рецепты на лекарственные препараты и медицинские изделия выписываются врачами (фельдшерами) государственных медицинских организаций в соответствии с приказами Министерства здравоохранения Российской Федерации (Приказ Минздравсоцразвития России от 12.02.2007 № 110 «О порядке назначения и выписывания лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и специализированных продуктов лечебного питания»).

В случае отсутствия необходимых лекарственных препаратов в аптечном учреждении рецепт ставится на учет для гарантированного обеспечения в течение 10 дней, в срочных случаях – 48 часов и регистрируется в журнале. 
В нарушение п. 7 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37, форма регистра льготных категорий граждан не утверждена распорядительным документом Министерства.
В нарушение п. 8 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37 не разработан приказ Министерства по утверждению форм и сроков отчетности за отпущенные лекарственные препараты и медицинские изделия.

В нарушение п. 10 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37, порядок снабжения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями аптечных учреждений в Республике Алтай приказом Министерства не установлен.

При реализации Территориальных программ за счет бюджетных ассигнований республиканского бюджета осуществляются:

обеспечение граждан зарегистрированными в установленном порядке на территории Российской Федерации лекарственными препаратами для лечения заболеваний, включенных в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни граждан или к их инвалидности;

обеспечение лекарственными препаратами в соответствии с перечнем групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты и медицинские изделия в соответствии с законодательством Российской Федерации отпускаются по рецептам врачей бесплатно;

обеспечение лекарственными препаратами в соответствии с перечнем групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой;

предоставление в рамках оказания паллиативной медицинской помощи для использования на дому медицинских изделий, предназначенных для поддержания функций органов и систем организма человека, по перечню, утверждаемому Министерством здравоохранения Российской Федерации, а также обеспечение лекарственными препаратами для обезболивания, включая наркотические лекарственные препараты и психотропные лекарственные препараты, при посещениях на дому.

Данных по обеспечению лекарственными препаратами в соответствии с перечнем групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные препараты отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой проверке не представлено. 

Согласно пояснению начальника отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения, программа по обеспечению населения лекарственными средствами и медицинскими изделиями по рецептам врача с 50 % скидкой за счет средств регионального бюджета не представлена, так как эта группа населения имеет право пользоваться льготным обеспечением по программе обеспечение необходимыми лекарственными препаратами и регионального лекарственного обеспечения.
На основании Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» лица, страдающие заболеваниями, включенными в перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний, приводящих к сокращению продолжительности жизни гражданина или инвалидности обеспечиваются лекарственными препаратами.

Редкими (орфанными) заболеваниями являются заболевания, которые имеют распространенность не более 10 случаев заболевания на 100 тысяч населения.

Перечень жизнеугрожающих и хронических прогрессирующих редких (орфанных) заболеваний формируется Министерством здравоохранения Российской Федерации. 

Согласно регистру лиц, страдающих орфанными заболеваниями число лиц имеющих право на обеспечение лекарственными средствами в 2020 и в 2021 году в Республике Алтай составло 15 человек.

В соответствии с п. 2 ст. 2 Закона Республики Алтай от 11.10.2005 № 70-РЗ «О мерах социальной поддержки многодетных семей в Республике Алтай» многодетным семьям устанавливаются в том числе меры социальной поддержки по бесплатному обеспечению лекарственными препаратами, приобретаемыми по рецептам врачей, для детей в возрасте до 6 лет.

Приказом Минздрава Республики Алтай от 21.10.2019 № 143-од утверждены:

Порядок бесплатного обеспечения лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в сочетании с вирусами гепатитов B и C, антивирусными лекарственными препаратами для медицинского применения в медицинских организациях, подведомственных Министерству здравоохранения Республики Алтай;

Порядок бесплатного обеспечения лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами для медицинского применения в медицинских организациях, подведомственных Министерству здравоохранения Республики Алтай.

Вышеуказанные порядки устанавливают правила обеспечения лиц:

- инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в сочетании с вирусами гепатитов B и C, антивирусными лекарственными препаратами для медицинского применения, включенными в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов в медицинских организациях, подведомственных Министерству;

- больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя, антибактериальными и противотуберкулезными лекарственными препаратами для медицинского применения в медицинских организациях, подведомственных Министерству.

Право больного на обеспечение лекарственными препаратами бесплатно возникает со дня включения сведений о нем в региональный сегмент Федерального регистра лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, а также больных туберкулезом. 
Численность имеющих право, заявки на поставку антивирусных лекарственных препаратов для медицинского применения, предназначенных для обеспечения лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в сочетании с вирусами гепатитов b и c, включенных в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, и формы заявки на поставку антибактериальных и противотуберкулезных лекарственных препаратов для медицинского применения, предназначенных для обеспечения лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя, включенных в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, проверке не представлены.

В Республику Алтай поступают как федеральные средства в виде межбюджетных трансфертов, так и посредством централизованной поставки лекарственные препараты, предназначенные для лечения граждан, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного) X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей (далее – лиц, больных 14 ВЗН).

Организация обеспечения лиц, больных 14 ВЗН, лекарственными препаратами осуществляется Минздравом России в порядке, установленном Правительством Российской Федерации. Обеспечение лекарственными препаратами указанных лиц осуществляется по перечню лекарственных препаратов, утверждаемому Правительством Российской Федерации и формируемому в установленном им порядке
. 
В соответствии с п. 21 ч. 2 ст. 14 и ч. 7 - 9 ст. 44 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» Правительством Российской Федерации утверждено постановление Правительства Российской Федерации от 26.11.2018 № 1416 «О порядке организации обеспечения лекарственными препаратами лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта - Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей» вместе с «Правилами организации обеспечения лекарственными препаратами лиц, больных 14 ВЗН», «Правилами ведения федерального регистра лиц, больных 14 ВЗН».

Источником финансирования организации обеспечения лиц, больных 14 ВЗН лекарственными препаратами являются бюджетные ассигнования, предусмотренные в федеральном бюджете Министерству здравоохранения Российской Федерации и перечисляемые федеральному казенному учреждению «Федеральный центр планирования и организации лекарственного обеспечения граждан» для организации и проведения закупок лекарственных препаратов
 (далее - Федеральный центр).
В соответствии с п. 5 Правил организации обеспечения лекарственными препаратами лиц, больных 14 ВЗН, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 26.11.2018 № 1416, приказом Минздрава России от 23.04.2020 № 371н
 органы государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья (Министерство здравоохранения Республики Алтай) не позднее 1 ноября текущего года представляют в Федеральный центр заявки на поставку лекарственных препаратов, с приложением обоснований по их объему, а также перечень организаций, имеющих лицензию на осуществление медицинской и (или) фармацевтической деятельности в субъектах Российской Федерации (далее - организации-получатели), в целях поставки организациям-получателям лекарственных препаратов. Потребность (объем поставки) в лекарственном препарате определяется с учетом клинических рекомендаций (протоколов лечения) и средней курсовой дозы лекарственного препарата исходя из ежемесячной фактической потребности больных в лекарственных препаратах в соответствии со сведениями регионального сегмента Федерального регистра и необходимости формирования запаса на 15 месяцев.
В соответствии с объемами поставок лекарственных препаратов, утвержденными органами государственной власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья с учетом решения комиссии, Федеральный центр в установленном законодательством Российской Федерации порядке осуществляет закупку лекарственных препаратов (п. 8 Правил организации обеспечения лекарственными препаратами лиц, больных 14 ВЗН). 
Согласно Заявкам на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц больных 14 ВЗН направленных в разрезе заболеваний численность лиц, нуждающихся в лекарственных препаратах из числа включенных в Федеральный регистр лиц, больных 14 ВЗН в 2020 году составило 120 лиц, в 2021 году – 136 лиц.

Анализ заявок от медицинских организаций со сводными заявками в разрезе заболеваний направленными Министерством в Федеральный центр установлено следующие.
Муковисцидоз:
Республике Алтай для лечения данного заболевания планируемая потребность на период с 1 января по 31 декабря 2021 для 5 лиц, нуждающихся в лекарственном препарате: дорназа альфа - раствор для ингаляций, 1 мг/мл, 2,5 мл составила 4563 мл.

Вместе с тем в соответствии с заявками от медицинских организаций (БУЗ РА «Республиканская больница», БУЗ «Майминская районная больница») планируемая потребность для 3 лиц, нуждающихся в лекарственном препарате, составила:

- дорназа альфа - раствор для ингаляций, 1 мг/мл, 2,5 мл составила 2287,5 мл (численность - 2),

-  дорназа альфа - раствор для ингаляций, 2,5 мг/мл, 2,5 мл составила 913 мл (численность - 1),

Итого общая потребность на 3 лиц одного препарата, но с разной дозировкой (1 мг/мл, 2,5 мл, 2,5 мг/мл, 2,5 мл) составила 3200,5 мл, вместо лекарственного препарата с одной дозировкой (1 мг/мл, 2,5 мл) на 5 лиц 4563 мл.
Таким образом, отклонение составило 2 лица и итоговая потребность больше на 1362,5 мл.

Наследственный дефицит факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра):
Республике Алтай для лечения данного заболевания планируемая потребность на период с 1 января по 31 декабря 2021 для 2 лиц, нуждающихся в лекарственном препарате: эптаког альфа (активированный): лиофилизат для приготовления раствора для внутреннего введения, 1-1,2 мг (50-60 КЕД/50-60 тыс. МЕ) составила 0 мг, в связи с планируемым остатком на 1 января следующего календарного года, в объеме 1094,0 мг (или 227 уп.).

Однако, в соответствии с единственной заявкой от БУЗ «Майминская районная больница» численность лиц составило 1 лицо, нуждающееся в лекарственном препарате: фактор свертывания крови VIII +Фактор Виллебранда 500 МЕ + 1200 МЕ вместо эптаког альфа (активированный): лиофилизат для приготовления раствора для внутреннего введения, 1-1,2 мг (50-60 КЕД/50-60 тыс. МЕ).
Вместе с тем по данному заболеванию в Республике Алтай имеется 1 льготник, проживающий в Кош-Агаче, заявка от БУЗ РА «Кош-Агачская районная больница» за счет средств федерального бюджета по заболеванию Министерству не представлена.

В нарушение приказа Минздрава России от 23.04.2020 № 371н заявки (выборочно), направленные медицинскими организациями в Министерство здравоохранения Республики Алтай, не соответствуют установленной форме заявки на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных ВЗН, так например заявка БУЗ РА «Республиканская больница» от 15.07.2020 на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных гипофизарным нанизмом на 2021 год. 
За счет бюджетных ассигнований федерального бюджета Территориальных программ осуществляется финансовое обеспечение:

закупки лекарственных препаратов, предназначенных для лечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей, по перечню лекарственных препаратов, сформированному в установленном порядке и утверждаемому Правительством Российской Федерации;

закупки антивирусных лекарственных препаратов для медицинского применения, включенных в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, для лечения лиц, инфицированных вирусом иммунодефицита человека, в том числе в сочетании с вирусами гепатитов B и C;

закупки антибактериальных и противотуберкулезных лекарственных препаратов для медицинского применения, включенных в перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов, для лечения лиц, больных туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя;

предоставления в установленном порядке бюджетам субъектов Российской Федерации и бюджету г. Байконура субвенций на оказание государственной социальной помощи отдельным категориям граждан в виде набора социальных услуг в части обеспечения необходимыми лекарственными препаратами, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов в соответствии с п. 1 ч. 1 ст. 6.2 Федерального закона от 17.07.1999 № 178-ФЗ «О государственной социальной помощи»;

дополнительных мероприятий, установленных в соответствии с законодательством Российской Федерации.
С 1 января 2020 года
 перечень 12-нозологий (лица, больные гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, и др.) дополнительно пополнен двумя позициями:

апластическая анемия неуточненная;

наследственный дефицит факторов II (фибриногена), VII (лабильного) X (Стюарта-Прауэра).
Однако, в Территориальной программе за 2020 год закупки для лечения апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра) за счет бюджетных ассигнований федерального бюджета отсутствуют.

Вместе с тем по данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» отражен 1 льготник с заболеванием наследственный дефицит других факторов свертывания (Х - болезнь Стюарта-Прауэра) (D68.2) находящийся в регистре лиц, страдающих орфанными заболеваниями и которому выписано и отпущено лекарственного препарата Октаплекс лиоф. д/р-ра в/в вв. в 2020 году за счет средств республиканского бюджета на сумму 238,0 тыс. рублей (по рецептам с февраля по май), за счет средств федерального бюджета 46,9 тыс. рублей (декабрь), в 2021 году за счет средств федерального бюджета – 604,7 тыс. рублей, за счет республиканского бюджета – 0,0 тыс. рублей.

В нарушение разд. 5 Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 07.12.2019 № 1610, Министерством не внесены изменения в части дополнения круга заболеваний за счет федерального бюджета, по которым проводятся закупки лекарственных препаратов, предназначенных для лечения лиц, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра) в Территориальную программу за 2020 год, утвержденную постановлением Правительства Республики Алтай от 30.12.2019         № 401.
Согласно сводным заявкам, общая сумма потребности в лекарственных препаратах:

для обеспечения отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг Республики Алтай, составила на 2020 год 152 902,9 тыс. рублей (216 международных непатентованных наименований), на 2021 год – 155 783,4 тыс. рублей (220 МНН);
для обеспечения в течение одного года
 в амбулаторных условиях лиц, перенесших острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркта миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стенированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний составила на 2020 год 11 792,6 тыс. рублей (21 МНН); на 2021 год – 13 219,1 тыс. рублей (8 МНН);
для обеспечения региональных льготников имеющих право на получение мер социальной поддержки составила на 2020 год 55 839,2 тыс. рублей (153 МНН), на 2021 год - 103 528,4 тыс. рублей (130 МНН).

Информация об утвержденных бюджетных ассигнованиях на льготное лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан
 на 2020, 2021 гг., представлена в Таблице № 1.
Таблица № 1
тыс. рублей

	Наименование статьи расходов
	Объем бюджетных ассигнований на 2020 год
	Объем бюджетных ассигнований на 2021 год

	на реализацию отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения в рамках основного мероприятия «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями» подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения»
	20 988,0
	23 358,7

	на обеспечение лекарственными препаратами отдельных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки в рамках основного мероприятия «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями» подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения»
	98 712,8
	113 371,4

	на оказание отдельным категориям граждан социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов в рамках основного мероприятия «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями» подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения»
	61 809,0
	66 073,9

	на финансовое обеспечение расходов на организационные мероприятия, связанные с обеспечением лиц лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), а также после трансплантации органов и (или) тканей в рамках основного мероприятия «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям» подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения»
	572,4
	561,4

	на обеспечение профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на диспансерном наблюдении по основному мероприятию «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями» подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения»
	11 524,6
	12 869,3

	Итого
	193 606,8
	216 234,7


Данные по отчетам об исполнении бюджета главного распорядителя получателя бюджетных средств, главного администратора, администратора источников финансирования дефицита бюджета, главного администратора, администратора доходов бюджета (далее – отчет об исполнении бюджета) по состоянию на 01.01.2021, на 01.01.2022 представлены в Таблице № 2.
Таблица № 2
	Наименование показателя
	На 01.01.2021
	На 01.01.2022

	
	Утвержденные бюджетные назначения
	Исполнено
	Утвержденные бюджетные назначения
	Исполнено

	Доходы бюджета

	Субвенции бюджетам субъектов Российской Федерации на оказание отдельным категориям граждан социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделиями по рецептам на медицинские изделия, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов
	61 809,0
	61 809,0
	66 073,9
	66 069,0

	Межбюджетные трансферты, передаваемые бюджетам субъектов Российской Федерации на реализацию отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения
	20 988,0
	20 986,8
	23 358,7
	23 358,7

	Межбюджетные трансферты, передаваемые бюджетам субъектов Российской Федерации на финансовое обеспечение расходов на организационные мероприятия, связанные с обеспечением лиц лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), а также после трансплантации органов и (или) тканей
	572,4
	572,4
	561,4
	561,4

	Субсидии бюджетам субъектов Российской Федерации на обеспечение профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на диспансерном наблюдении
	11 409,4
	11 409,4
	12 740,6
	12 740,6

	Итого по доходам
	94 778,8
	94 777,6
	102 734,6
	102 729,7

	Расходы бюджета

	Оказание отдельным категориям граждан социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами для медицинского применения по рецептам на лекарственные препараты, медицинскими изделия, а также специализированными продуктами питания
	61 809,0
	61 809,0
	66 073,9
	66 069,0

	Реализация отдельных полномочий в области лекарственного обеспечения
	20 988,0
	20 986,8
	23 358,7
	23 358,7

	Обеспечение лекарственными препаратами отдельных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки
	98 712,8
	98 712,8
	113 371,4
	113 371,4

	Финансовое обеспечение расходов на организационные мероприятия, связанные с обеспечением лиц лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных гемофилией муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), а также после трансплантации органов и (или) тканей
	572,4
	572,4
	561,4
	561,4

	Обеспечение профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на диспансерном наблюдении
	11 524,65
	11 524,65
	12 869,3
	12 869,3

	Итого по расходам
	193 606,8
	193 605,7
	216 234,7
	216 229,8


На лекарственное обеспечение льготных категорий граждан исполнено, согласно отчетам об исполнении бюджета (ф. 0503127):

по состоянию на 01.01.2021 – 193 605,7 тыс. рублей, в том числе за счет средств федерального бюджета 94 777,6 тыс. рублей, за счет средств республиканского бюджета 98 828,1 тыс. рублей. 
по состоянию на 01.01.2022 – 216 229,8 тыс. рублей, в том числе за счет средств федерального бюджета 102 729,7 тыс. рублей, за счет средств республиканского бюджета 113 500,1 тыс. рублей. 

На закупку лекарственных препаратов и медицинских изделий направлено – 391 141,5 тыс. рублей, в том числе в 2020 году – 185 816,5 тыс. рублей, в 2021 году – 205 325,0 тыс. рублей; на специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов в 2020 году - 1 216,8 тыс. рублей, в 2021 году - 2 193,6 тыс. рублей; по оказанию услуг по отпуску лекарственных препаратов 15 283,6 тыс. рублей, в том числе в 2020 году - 6 572,4 тыс. рублей (в том числе за счет федерального бюджета 572,4 тыс. рублей), в 2021 году – 8 711,2 тыс. рублей (в том числе за счет федерального бюджета – 561,4 тыс. рублей).
Согласно сводным заявкам на лекарственные препараты для обеспечения отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг Республики Алтай, общая сумма потребность в лекарственных препаратах по ОНЛП на 2020 год составила 152 902,9 тыс. рублей, на 2021 год – 155 783,4 тыс. рублей, выделено по ОНЛП из федерального бюджета в 2020 году 82 797,0 тыс. рублей, или 54,2 % от заявленной потребности, в 2021 году 89 432,6 тыс. рублей, или 57,4 % от заявленной потребности, из полученных средств Министерством было использовано в 2020 году 82 795,8 тыс. рублей, или 100,0 %, в 2021 году 89 427,7 тыс. рублей, или 99,99 %. 

Расчётно, исходя из численности граждан на 1 июля (2020 год – 5784; 2021 год – 5949) объем финансового обеспечения расходов по обеспечению граждан лекарственными препаратами в 2020 году - 64 837,0 тыс. рублей, в 2021 году - 69 954,0 тыс. рублей.

На основании расчета средств на лекарственное обеспечение за счет регионального бюджета, представленного Министерством, сумма на 2020 год 113 288,0 тыс. рублей (15223 льготника), в 2021 году 118 719,1 тыс. рублей (14598 льготника). Потребность по заявкам, формируемым до сентября текущего года, на 2020 год составляла 55 839,2 тыс. рублей, на 2021 год – 103 528,4 тыс. рублей. Фактически утверждено Законом Республики Алтай от 20.12.2019 № 64-РЗ «О республиканском бюджете Республики Алтай на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов» (с учетом изменений) (далее – Закон о республиканском бюджете на 2020 год) на 2020 год 98 712,8 тыс. рублей (или 176,8 % от заявленной потребности), Законом Республики Алтай от 14.12.2020 № 74-РЗ «О республиканском бюджете Республики Алтай на 2021 год и на плановый период 2022 и 2023 годов» (с учетом изменений) (далее – Закон о республиканском бюджете на 2021 год) на 2021 год 113 371,4 тыс. рублей (или 109,5 %).
Согласно заявкам на лекарственные препараты для медицинского применения для обеспечения в течение одного года в амбулаторных условиях  лиц, перенесших острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркта миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стенированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний на 2020 год общая сумма потребности в лекарственных препаратах в 2020 году составила 11 792,6 тыс. рублей (21 МНН); на 2021 год – 13 219,1 тыс. рублей (8 МНН). Фактически утверждено Законом о республиканском бюджете на 2020 год 11 524,65 тыс. рублей (или 97,7%), на 2021 год - 12 869,3 тыс. рублей (или 97,4 %), средства использованы в полном объеме, или 100 %. 
Оказание услуг по отпуску лекарственных препаратов, закупленных по государственным контрактам, отдельным категориям граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки осуществлялось через уполномоченную фармацевтическую организацию ГУП «Фармация» РА за счет средств республиканского бюджета Республики Алтай и составляет в проверяемом периоде 15 283,6 тыс. рублей, в том числе в 2020 году за счет средств республиканского бюджета 6 000,0 тыс. рублей, за счет средств федерального бюджета 572,4 тыс. рублей, в 2021 году за счет средств республиканского бюджета 8 149,8 тыс. рублей, за счет средств федерального бюджета 561,4 тыс. рублей. 

Всего в проверяемом периоде оказание логистических услуг (приемка, хранение и отпуск лекарственных препаратов) заключено в 2020 году 14 государственных контрактов (договоров) на общую сумму 6 572,4 тыс. рублей, в том числе 12 контрактов (договоров) за счет республиканского бюджета, 2 контракта (договора) за счет федерального бюджета; в 2021 году 7 государственных контрактов (договоров) на общую сумму 8 711,2 тыс. рублей, в том числе 6 контрактов (договоров) за счет республиканского бюджета на сумму 8 149,8 тыс. рублей, 1 контракт за счет средств федерального бюджета на сумму 561,4 тыс. рублей.
Предметом вышеуказанных государственных контрактов является оказание услуг по отпуску лекарственных препаратов, закупленных по государственным контрактам, отдельным категориям граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки, за счет средств республиканского бюджета. Под отпуском лекарственных средств понимается реализация лекарственных средств по льготным и бесплатным рецептам.

В соответствии с разд. 2 «Обязательства сторон» заключенных государственных контрактов ГУП «Фармация» РА обязуется осуществить приемку, хранение и учет лекарственных средств, направленных поставщиками. 

Контрольно-счетная палата Республики Алтай считает, что предмет контракта, как и предмет любого договора, является его существенным условием, таким образом предмет должен быть конкретизирован в соответствии с оказываемыми ГУП «Фармация» РА услугами.

В нарушение пп. 3.1.1 п. 3.1 государственных контрактов Министерством произведена оплата за фактически не оказанные услуги ГУП «Фармация» РА так, например согласно Акту приемки-сдачи услуг, оказанных ГУП «Фармация» Республики Алтай за февраль 2020 года от 04.02.2020 по государственному контракту от 03.02.2020 № РЛО ОУ 02/2020 (ЭА 4516), ГУП «Фармация» РА за февраль 2020 оказала следующие виды услуг: осуществило приемку, хранение и учет лекарственных средств поставленных по государственным контрактам; организовало отпуск лекарственных средств аптечным учреждениям Республики Алтай. В рамках реализации данного государственного контракта за февраль 2020 года ГУП «Фармация» РА в Акте приемки-сдачи услуг, количество обслуженных рецептов, по которым были отпущены лекарственные средства не указано. Услуги оказаны в полном объеме, то есть на следующий день после заключения государственного контракта.

Аналогичные нарушения допущены по государственным контрактам от 26.02.2020 № РЛО ОУ 05/2020 (ЗК 0024), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 04/2020 (ЗК 0023), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 03/2020 (ЗК 0022), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 06/2020 (ЗК 0025).

В нарушение ч. 1 ст. 2 Федерального закона от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», ст. 425 Гражданского кодекса Российской Федерации, заключенный Министерством с ГУП «Фармация» РА государственный контракт от 03.02.2020 № РЛО ОУ 01/2020 (ЗК 4517), содержит условие о распространении действия контракта на отношения сторон, возникшие с 03.02.2020 по 31.01.2020, то есть дата начала оказания услуг не сопоставима с датой окончания оказываемых услуг.

Срок оказания услуг с 16.08.2021 по 31.08.2021 включительно по государственному контракту от 31.07.2021 № РЛО ОУ 08-2/2021 не сопоставляется со сроком начала оказания услуг с 30.08.2021 по государственному контракту от 30.08.2021 № РЛО ОУ 02/2021 (ЭА 2719), в связи с чем существует риск двойной оплаты за 30-31.08.2021.
В пп. 3.1.1 п. 3.1 государственных контрактов от 06.04.2020 № МЗ РА 10/2020 (ОУ ЗК 0442), от 06.04.2020 № МЗ РА 09/2020 (ОУ ЗК 0443), от 30.06.2021 № МЗ РА ОУ 21/2021 указано «…и надлежаще оформленных документов, поименованных в п. 2.1.5» тогда как в п. 2.1.5 государственных контрактов отражено «Организовать и обеспечить учет и хранении подлинников рецептов, по которым были отпущены лекарственные средства граждан и сформированы счета на компенсацию стоимости лекарственных средств, в соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации».

Согласно п. 1.3 государственных контрактов от 06.04.2020 № МЗ РА 10/2020 (ОУ ЗК 0442), от 06.04.2020 № МЗ РА 09/2020 (ОУ ЗК 0443), от 30.06.2021 № МЗ РА ОУ 21/2021 заказчик обязуется оплатить оказанную услугу за счет средств республиканского бюджета, однако оплата произведена за счет средств федерального бюджета по коду бюджетной классификации 901/0901/ 1010152160/244.

В соответствии с Федеральным законом от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд» (далее – Федеральный закон № 44-ФЗ) по льготному лекарственному обеспечению всего в 2020 году заключено 487 контрактов (договоров)
 на сумму 174 240,5 тыс. рублей, в 2021 году - заключено 533 контракта (договора)12 на общую сумму 198 254,8 тыс. рублей. 

Договоры по п. 4 ч. 1 ст. 93 Федерального закона № 44-ФЗ за 2020 год проверке представлены не в полном объеме (66 договоров из 168 заключенных договоров).

Согласно пояснению начальника отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения договора на закупку лекарственных препаратов в 2020 году представлены не в полном объеме, так как документы изъяты Следственным комитетом Российской Федерации по Республике Алтай.

В ходе проверки установлены нарушения требований, установленных ч. 3 ст. 103 Федерального закона от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», в соответствии с которыми заказчиками для включения в реестр контрактов, заключенных заказчиками, в Федеральное казначейство направляется информация, указанная в п. 13 ч. 2 настоящей статьи в течение пяти рабочих дней с даты соответственно изменения контракта, исполнения контракта (отдельного этапа исполнения контракта), расторжения контракта, приемки поставленного товара, выполненной работы, оказанной услуги, так Минздравом РА нарушены регламентированные сроки в отношении следующих государственных контрактов (выборочно):

· от 18.01.2021 № РЛО 19/20-21 (ЭА 4643) (ИКЗ 0177200000920004643) на поставку лекарственных препаратов (Ипратропия бромид+Фенотерол):

– товарная накладная от 27.01.2021 № 547 (подписанная 01.02.2021) направлена в указанный орган 15.02.2021, то есть на 5 рабочих дней позже установленного срока (08.02.2021),

– товарная накладная от 10.03.2021 № 2665 (подписанная 12.03.2021) направлена 31.03.2021, то есть на 8 рабочих дней позже установленного срока (19.03.2021),
– товарная накладная от 03.03.2021 № 2346 (подписанная 08.03.2021) направлена от 31.03.2021, то есть на 12 рабочих дней позже установленного срока (15.03.2021),

– товарная накладная от 09.06.2021 № 8858 (подписанная 12.06.2021) направлена от 09.08.2021, то есть на 35 рабочих дней позже установленного срока (21.06.2021),

– товарная накладная от 14.04.2021 № 5075 (подписанная 16.04.2021) направлена от 24.05.2021, то есть на 15 рабочих дней позже установленного срока (26.04.2021).

· от 02.12.2019 № РЛО 08/19-20 (ЭА 3225) (ИКЗ 0177200000919003225) на поставку тест-полосок для определения уровня глюкозы в крови:

– товарная накладная от 09.01.2020 № 3 (подписанная 22.01.2020) направлена в указанный орган от 26.02.2020, то есть на 19 рабочих дней позже установленного срока (29.01.2020),

– товарная накладная от 02.03.2020 № 169 (подписанная 19.03.2020) направлена от 07.04.2020, то есть на 1 рабочий день позже установленного срока (26.03.2020).
· от 22.11.2021 № МЗРА 37/2021 (БСК ЭА 3947) (ИКЗ 0177200000921003947-1) на поставку лекарственных препаратов для медицинского применения (Тикагрелор):

- товарная накладная от 23.11.2021 № ик2111230020 (подписанная 30.11.2021) направлена в указанный орган от 07.02.2022, то есть на 38 рабочих дней позже установленного срока (07.12.2021),

– товарная накладная от 25.11.2021 № ик2111250008 (подписанная 02.12.2021) направлена от 07.02.2022, то есть на 36 рабочих дней позже установленного срока (09.12.2021).

· от 29.12.2020 № 08/20-21 (ЭА 4091) (ИКЗ 0177200000920004091) на поставку лекарственных препаратов для медицинского применения (Адалимумаб):
– товарная накладная от 14.01.2021 № рф2101140034 (подписанная 18.01.2021) направлена в указанный орган от 17.02.2021, то есть на 17 рабочих дней позже установленного срока (25.01.2021),

– товарная накладная от 10.03.2021 № рф2103100533 (подписанная 15.03.2021) направлена от 20.05.2021, то есть на 37 рабочих дня позже установленного срока (22.03.2021),
– товарная накладная от 08.06.2021 № рф2106080713 (подписанная 12.06.2021) направлена от 06.07.2021, то есть на 11 рабочих дней позже установленного срока (21.06.2021).
Выборочной проверкой соблюдения договорных обязательств поставщиками установлено, что имелись случаи нарушения сроков исполнения обязательств, а также неисполнения или ненадлежащего исполнения обязательств по заключенным контрактам (договорам) (в 2020 году – 15, в 2021 году – 5). По данным фактам Министерством проводилась претензионная работа. В результате с поставщиков взысканы неустойки в общей сумме 150,6 тыс. рублей (в 2020 году – 150,2 тыс. рублей, в 2021 году – 0,4 тыс. рублей).

При этом имелись случаи неоплаты выставленных претензий (выборочно), так, например:

в нарушение ст. 40 Бюджетного кодекса Российской Федерации недополученные доходы республиканского бюджета Республики Алтай за нарушение условий, а также за ненадлежащее исполнение обязательств, предусмотренных в 2020 году государственным контрактом от 18.03.2020 № РЛО 07/2020 (ЭА 0130), составили 151,4 тыс. рублей; в 2021 году государственным контрактом от 02.02.2021 № РЛО ОУ 01/2021 (ЭА), составили 300,0 тыс. рублей.
Кроме того, Министерством допускались случаи не выставления претензий за несоблюдение календарных планов, а именно в связи с просрочкой поставки лекарственных препаратов по государственному контракту:

В соответствии с пп. 5.1 п. 5 государственного контракта от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097) (ИКЗ 0177200000920004097), поставка лекарственных препаратов для медицинского применения (Инсулин растворимый [человеческий генно-инженерный]) на сумму 616,7 тыс. рублей осуществляется поставщиком в место доставки на условиях, предусмотренных п. 1.3 Контракта, в сроки, определенные Календарным планом (приложение № 3 к Контракту).

Срок первой поставки товара – не ранее 11.01.2021 и не позднее 20.01.2021. Первая поставка осуществлена ЗАО «Экофарм» 05.02.2021 (товарная накладная от 01.02.2021 № 249, подписанная 05.02.2021) на сумму 154,2 тыс. рублей (крайний срок поставки 20.01.2021);

Вторая поставка – не ранее 08.03.2021 и не позднее 19.03.2021, вторая поставка осуществлена 30.03.2021 на сумму 102,8 тыс. рублей (товарная накладная от 29.03.2021 № 660, подписана аптечной организацией 30.03.2021), 20.04.2021 на сумму 51,4 тыс. рублей (товарная накладная от 16.04.2021 № 770, подписанная 20.04.2021), крайний срок поставки 19.03.2020; 

На момент проверки Министерством не приняты меры ответственности за нарушение ЗАО «Экофарм» сроков поставки по государственному контракту от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097), и не направлено требование об уплате неустойки (пени).

Контрольно-счетной палатой Республики Алтай произведен расчет пени, в соответствии с п. 11.1. государственного контракта от 29.12.2020                                  № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097), согласно которому размер неустойки (штрафов, пеней) составил 0,8 тыс. рублей. 
В нарушение требований ч. 6 ст. 34 Федерального закона от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», п. 11.1. государственного контракта от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097) на поставку лекарственных препаратов для медицинского применения (Инсулин растворимый [человеческий генно-инженерный]) Министерством не применены меры ответственности в связи с просрочкой исполнения Подрядчиком обязательств, предусмотренных контрактом, а именно не направлено требование об уплате неустойки (пени) в размере 0,8 тыс. рублей в адрес ЗАО «Экофарм».
Таким образом, в нарушение ст. 40 Бюджетного кодекса Российской Федерации недополученные доходы в виде неустойки республиканского бюджета Республики Алтай в 2021 году за несвоевременное выполнение сроков поставки, предусмотренных государственным контрактом от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097), составили 0,8 тыс. рублей.

Кроме того, по государственному контракту от 02.12.2019 № РЛО 08/19-20 (ЭА 3225) (ИКЗ 0177200000919003225) Министерством в соответствии с п. 5.1 поставка товара осуществляется поставщиком вместо доставки на условиях, предусмотренных п. 1.3 Контракта, в сроки, определенные Календарным планом выставлена претензия от 18.02.2020 № 1092 на сумму 0,2 тыс. рублей, тогда как согласно п. 5.1 данного контракта «Качество поставляемого Товара должно соответствовать требованиям нормативно-технической документации, что удостоверяется Регистрационным удостоверением, выданным Уполномоченным органом по регистрации в установленном порядке и Сертификатами соответствия на каждую партию товара. Продукция должна быть соответствующим образом упакована. Каждая упаковка должна содержать инструкции-вкладыши на русском языке», пункт 1.3 в Контракте отсутствует.

В Республике Алтай граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг по программе обеспечения необходимыми лекарственными препаратами в 2020 году из 6091 человек, имеющих право на получение государственной социальной помощи за счет средств федерального бюджета, необходимыми лекарственными препаратами обеспечено 3852 граждан (63,2 % от имеющих право граждан на набор социальных услуг); в 2021 году из 6087 человек, имеющих право на получение государственной социальной помощи за счет средств федерального бюджета, необходимыми лекарственными препаратами обеспечено 3532 граждан (58,0 % от имеющих право граждан на набор социальных услуг), что в сравнении с 2020 годом меньше на 320 граждан.
В Республике Алтай в 15 медицинских организациях, оказывающих первичную помощь гражданам, имеющим право на государственную социальную помощь, производится назначение лекарственных препаратов и выписка рецептов на них, 12 аптечных организаций осуществляют отпуск лекарственных препаратов по рецептам врачей (фельдшеров), в 2020 году 517 врачей и 88 фельдшеров, в 2021 году 498 врачей и 86 фельдшеров, имеют право на выписку лекарственных препаратов.
Согласно п. 4 Порядка представления отчетов об осуществлении органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов и отчетов о расходовании предоставленных субвенций на осуществление органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, утвержденного приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 29.12.2007 № 816 отчет об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов (далее – Отчет) представляется каждый квартал и по итогам за год до 15 числа месяца, следующего за отчетным периодом.

В нарушение п. 4 Порядка представления отчетов об осуществлении органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов и отчетов о расходовании предоставленных субвенций на осуществление органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, утвержденного приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации  от 29.12.2007        № 816 Отчет Министерством руководителю Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения направлен 20.01.2021, то есть позднее срока на 5 дней.

Согласно Отчетам, количество поставленных международных непатентованных наименований (МНН) лекарственных средств за 2020 год составило 164 наименований, за 2021 год 151 наименование; количество поставленных торговых наименований лекарственных средств (ТН) за 2020 год составило 284 на общую сумму 86 594,5 тыс. рублей, за 2021 год – 248 наименований на общую сумму 89 994,0 тыс. рублей.

Таким образом, согласно Отчету в 2020 году поставлено лекарственных препаратов в субъект Российской Федерации на общую сумму 86 594,5 тыс. рублей, тогда как утвержденные бюджетные назначения по доходам по состоянию на 01.01.2021 в соответствии с Отчетом об исполнении бюджета (ф. 0503127) межбюджетные трансферты составили 83 369,4 тыс. рублей.

Исходя из вышеизложенного Министерством в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения направлен Отчет с искажением отчетных данных по доходам на сумму 3 225,1 тыс. рублей.

Информация по Отчетам за 2020 - 2021 годы в разрезе получателей лекарственных средств за счет средств федерального бюджета представлена в Таблице № 3.
Таблица № 3
	Категории получателей лекарственных препаратов за счет средств федерального бюджета
	Количество выписанных рецептов
	Предъявлено в аптечные организации, всего
	Обслужено
	из них находится на отсроченном обслуживании
	Стоимость отпущенных по рецептам лекарственных препаратов (тыс. рублей)

	
	2020
	2021
	2020
	2021
	всего
	% предъявленных
	всего
	% предъявленных
	всего
	по одному рецепту (тыс. рублей)

	
	
	
	
	
	2020
	2021
	2020
	2021
	2020
	2021
	2020
	2021
	2020
	2021
	2020
	2021

	Всего по получателям
	75926
	66610
	75892
	66566
	75892
	66469
	100
	99,8543
	0
	97
	0
	0,1457
	95673,06
	93 296,46
	1,261
	1,404

	из них:

по инвалидам войны
	7
	10
	7
	10
	7
	10
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	19,75
	8383
	2,821
	0,838

	по участникам Великой Отечественной войны
	56
	59
	56
	59
	56
	59
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	2,56
	9003
	0,046

	0,153

	по ветеранам боевых действий
	385
	305
	385
	305
	385
	305
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	312,82
	54328
	0,813

	1,781

	по членам семей погибших (умерших) инвалидов войны, участников Великой отечественной войны и ветеранов боевых действий, членам семей
	48
	74
	48
	74
	48
	74
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	5,24
	21,428
	0,109
	0,290

	по инвалидам
	73051
	63568
	73029
	63532
	73029
	63438
	100
	99,852
	0
	94
	0
	0,148
	83904,4
	75720,47
	1,149
	1,194

	по детям-инвалидам, всего
	2345
	2557
	2333
	2549
	2333
	2546
	100
	99,8823
	0
	3
	0
	0,1177
	11411,59
	16973,081
	4,891
	6,667

	по лицам, подвергшимся воздействию радиации вследствие катастрофы на Чернобыльской АЭС, а также вследствие ядерных испытаниий
	34
	37
	34
	37
	34
	37
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	16,7
	20,82
	0,4911
	0,562

	из всех получателей по прочим категориям, всего
	55470
	53792
	55455
	53758
	55455
	53703
	100
	99,8977
	0
	55
	0
	0,1023
	52246,58
	64380,916
	0,942
	1,198

	из них:

по ветеранам Великой Отечественной войны
	114
	59
	114
	59
	114
	59
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	10,16
	9003
	0,089
	0,152

	по лицам, старше трудоспособного возраста
	55356
	51176
	55341
	51150
	55341
	51098
	100
	99,8983
	0
	52
	0
	0,1017
	52236,42
	47398,83
	0,943
	0,927

	из них:

по мужчинам в возрасте от 60 лет и старше
	20153
	18220
	20144
	18210
	20144
	18190
	100
	99,8902
	0
	20
	0
	0,1098
	19745,37
	17632,37
	0,980
	0,969

	по женщинам в возрасте от 55 лет и старше
	35203
	32956
	35197
	32940
	35197
	32908
	100
	99,9029
	0
	32
	0
	0,0971
	32491,05
	29766,46
	0,923
	0,904

	по детям, всего
	2345
	2557
	2333
	2549
	2333
	2546
	100
	99,8823
	0
	3
	0
	0,1177
	11411,59
	16973,081
	4,891
	6,666

	из них:

по детям в возрасте до 3-х лет
	38
	41
	38
	41
	38
	41
	100
	100
	0
	0
	0
	0
	64,69
	178721
	1,702
	4,359

	по детям в возрасте от 3-х до 18 лет
	2307
	2516
	2295
	2508
	2295
	2505
	100
	99,8804
	0
	3
	0
	0,1196
	11346,9
	16794,36
	4,944
	6,704


Количество выписанных рецептов в 2021 году по сравнению с 2020 годом меньше на 9 316 рецептов, или на 87,7 %, обслуженных аптечными организациями рецептов от предъявленных в 2020 году составляет 100,0 %, в 2021 году на 97 рецептов меньше в следствие чего данные рецепты считаются отсроченными.
Средний размер финансовых затрат за счет средств федерального бюджета на обеспечение одного бесплатного рецепта составил в 2020 году 1 403,61 рубля; в 2021 - 1 260,65 рублей.
Средняя стоимость лекарственного обеспечения, приходящаяся в месяц на 1 льготника, в 2020 году составила 2 069,8 рублей; в 2021 году - 2 201,2 рубля в то время как на 2020 год и на 2021 год законодательно установлено 889,66 рублей, 933,25 рубля соответственно на 1 гражданина в месяц.
В соответствии с данными по учету выписанных и отпущенных рецептов из подсистемы количество выписанных и отпущенных рецептов в 2020 году 72647 рецептов, стоимость отпущенных рецептов 94 480,9 тыс. рублей, в 2021 году 66488 рецептов, стоимость отпущенных рецептов 93 692,4 тыс. рублей.

Таким образом, установлено расхождение между данными по учету выписанных и отпущенных рецептов федеральным льготникам из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» и Отчетами в 2020 году на 3245 рецептов, стоимость отпущенных рецептов на 1 192,16 тыс. рублей; в 2021 году на 19 рецептов, стоимость отпущенных рецептов на 395,94 тыс. рублей.

По состоянию на 30.12.2020 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА имелись остатки лекарственных средств
, приобретенных за счет средств федерального бюджета на сумму 22 645,4 тыс. рублей (39930 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 7 477,6 тыс. рублей (13037 уп.), в аптеках на сумму 15 167,8 тыс. рублей (26893 уп.). 

Кроме того, по состоянию на 30.12.2020 в соответствии с данными из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» числились остатки лекарственных препаратов с истекшим сроком годности на общую сумму 502,1 тыс. рублей (551 уп.), в том числе 1999 года на сумму 12,7 тыс. рублей (123 уп.), 2017 года – 0,8 тыс. рублей (5 уп.), 2018 года – 9,3 тыс. рублей (25 уп.), 2019 года – 1,6 тыс. рублей (37 уп.), 2020 года – 477,7 тыс. рублей (361 уп.).

По состоянию на 01.01.2022 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА имелись остатки лекарственных средств, приобретенных за счет средств федерального бюджета на сумму 18 217,1 тыс. рублей (24274 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 6 575,1 тыс. рублей (8356 уп.), в аптеках на сумму 11 642,0 тыс. рублей (15 918 уп.). 

Также, по состоянию на 01.01.2022 числились остатки лекарственных препаратов с истекшим сроком годности на общую сумму 537,9 тыс. рублей (699 уп.), в том числе 1999 года на сумму 1,0 тыс. рублей (23 уп.), 2020 года – 299,9 тыс. рублей (262 уп.), 2021 года – 236,4 тыс. рублей (411 уп.).

Однако, ГУП «Фармация» РА по состоянию на 01.01.2022 не приняло решения об уничтожении остатков по лекарственным препаратам 1999 года на сумму 1,0 тыс. рублей (23 уп.), 2020 года – 299,9 тыс. рублей (262 уп.), 2021 года – 236,4 тыс. рублей (411 уп.).

В нарушение Правил уничтожения изъятых фальсифицированных лекарственных средств, недоброкачественных лекарственных средств и контрафактных лекарственных средств, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 15.09.2020 № 1447 ГУП «Фармация» РА по состоянию на 01.01.2022 не приняло решения об уничтожении остатков по лекарственным препаратам закупленным за счет федерального бюджета на общую сумму 537,9 тыс. рублей, в том числе 1999 года на сумму 1,0 тыс. рублей (23 уп.), 2020 года – 299,9 тыс. рублей (262 уп.), 2021 года – 236,4 тыс. рублей (411 уп.).

В нарушение п. 12 Правил хранения лекарственных средств, утвержденных Приказом Минздравсоцразвития России от 23.08.2010 № 706н лекарственный препарат Гидрохлортиазид таб. 25 мг № 20 с истекшим сроком годности 30.11.1999 находится не в карантинной зоне, а на складе.
Министерством в соответствии с приказом Минздрава России от 08.06.2017        № 319н
 направляет информацию о достижении целевых прогнозных показателях в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения.

Целевые прогнозные показатели осуществления органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации в области оказания государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов за 2020 – 2021 год представлены в Таблице № 4.
Таблица № 4
	№ п/п
	Наименование показателя
	2020 год (%)
	2021 год (%)

	1.
	Соотношение расходов на организационные мероприятия по обеспечению граждан лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов к общему объему расходов на финансовое обеспечение лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов (за отчетный период)
	0
	0

	2.
	Соотношение объема выписанных лекарственных препаратов для медицинского применения, медицинских изделий, а также специализированных продуктов лечебного питания для детей-инвалидов к объему закупленных лекарственных препаратов для медицинского применения, медицинских изделий, а также специализированных продуктов лечебного питания для детей-инвалидов в натуральном выражении (за отчетный период)
	100
	100

	3.
	Соотношение количества рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, оформленных с нарушением установленного порядка (приказ Минздрава России от 14.01.2019 № 4н), к количеству рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, предъявленных в аптечные организации (за отчетный период)
	0,3
	0,2

	4.
	Соотношение количества рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, находившихся на отсроченном обслуживании, к общему количеству рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, предъявленных в аптечные организации (за отчетный период)
	0,01
	0,1

	5.
	Соотношение объема закупленных лекарственных препаратов для медицинского применения, медицинских изделий, а также специализированных продуктов лечебного питания для детей-инвалидов с учетом расходов на организационные мероприятия в денежном выражении на одного гражданина набора социальных услуг в части лекарственного обеспечения в месяц к нормативу финансовых затрат, утверждаемого ежегодно (2020 год – 889,66 рублей, 2021 – 933,25)
, в месяц на одного гражданина, получающего государственную социальную помощь в виде указанной социальной услуги (за отчетный период)
	100
	100

	6.
	Соотношение количества предъявленных к обслуживанию рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, к количеству выписанных рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов (за отчетный период)
	99,99
	99,7


Контрольно-счетная палата Республики Алтай установлено расхождение:

- целевого показателя «Соотношение количества рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, находившихся на отсроченном обслуживании, к общему количеству рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, предъявленных в аптечные организации» в 2020 году на 0,01 % между информацией о целевых прогнозных показателей реализации программы ОНЛП в 2020 году -       0,01 % (8 рецептов), и Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов количество рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, ввиду того, что на отсроченном обслуживании в 2020 году 0 рецептов;

- целевого показателя «Соотношение количества предъявленных к обслуживанию рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, к количеству выписанных рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов» в 2020 году - 0,03; в 2021 году - 0,09 между информацией о целевых прогнозных показателей реализации программы ОНЛП в 2020 году – 99,99 %, в 2021 году – 99,7 %, и Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов в 2020 году – 99,96 % (75892/75926), в 2021 году – 99,79 % (66469/66610). 

Между Министерством здравоохранения Российской Федерации и Правительством Республики Алтай заключено Соглашение о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации от 22.12.2019 № 056-09-2020-284 (с учетом доп. Соглашения от 20.12.2020                      № 056-09-2020-284/1) на предоставление из федерального бюджета в 2020-2023 годах бюджету Республики Алтай субсидии на обеспечение профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений у пациентов высокого риска, находящихся на диспансерном наблюдении, бюджетам субъектов Российской Федерации по кодам классификации расходов бюджетов Российской Федерации: 056/0902/01КN255860/521 в целях достижения результатов регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (республика Алтай)», обеспечивающего достижение целей, показателей и результатов федерального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями» национального проекта «Здравоохранение» подпрограммы «Совершенствование оказания медицинской помощи, включая профилактику заболеваний и формирование здорового образа жизни» государственной программы Российской Федерации «Развитие здравоохранения».

В соответствии с п. 2.1 Соглашения о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации от 22.12.2019 № 056-09-2020-284 объем бюджетных ассигнований, предусматриваемых в бюджете Республики Алтай на финансовое обеспечение расходных обязательств, в целях софинансирования которых предоставляется субсидия, составляет в 2020 году в сумме 11 524,6 тыс. рублей, в 2021 – 12 869,3 тыс. рублей.

В соответствии с отчетами о расходах, в целях софинансирования которых предоставляется субсидия кассовые расходы составили на 01.01.2021 в сумме 11 524,65 тыс. рублей, на 01.01.2022 – 12 869,3 тыс. рублей, или 100,0 %, то есть средства израсходованы в полном объеме.

Согласно Отчету о достижении значений результатов использования субсидии за 2021 год по Соглашению о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации от 22.12.2019 № 056-09-2020-284 в соответствии с которым, количество пациентов
, перенесших сердечно-сосудистое событие в течение года до отчетной даты, в том числе, находящихся под диспансерным наблюдением составляет 294 пациента, количество пациентов диспансерного наблюдения, обеспеченных лекарственными препаратами в амбулаторных условиях (пациенты ДНЛЛО) 290 пациентов. 

В результате выборки из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» Контрольно-счетной палатой Республики Алтай установлено, что количество обратившихся в 2020 году составляет 219 человек, в 2021 году 318 человек, тогда как обратившихся по Отчету о достижении значений результатов использования субсидии за 2021 год - 290 пациентов.

Таким образом, в ходе проведения проверки установлено расхождение количества обратившихся в 2021 году на 28 пациентов. 

В 2020 отпущено 1787 рецептов на сумму 2 026,9 тыс. рублей (3122 уп.), в 2021 году отпущено 3456 рецептов на сумму 4 818,3 тыс. рублей (5880 уп.).

По состоянию на 30.12.2020 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА числились остатки лекарственных средств
, приобретенных за счет средств федерального бюджета на сумму 8 945,8 тыс. рублей (10433 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 6 031,2 тыс. рублей (7034 уп.), в аптеках на сумму       2 914,6 тыс. рублей (3399 уп.). 

Кроме того, по состоянию на 30.12.2020 числился остаток лекарственного препарата Аторвастатин таб. п.п.о. 40 мг № 30 с истекшим сроком годности (31.03.2020) на сумму 6,7 тыс. рублей (28 уп.) - в Онгудайской аптеке.

По состоянию на 01.01.2022 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА имелись остатки лекарственных средств, приобретенных за счет средств федерального бюджета на сумму 17 259,4 тыс. рублей (12397 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 13 689,8 тыс. рублей (8383 уп.), в аптеках на сумму 3 569,6 тыс. рублей (4014 уп.). 

Вместе с тем, фактически отпущено рецептов в 2020 году на сумму 2 026,9 тыс. рублей, в 2021 году – 4 818,3 тыс. рублей, что привело к остаткам лекарственных средств в 2020 году на сумму 8 945,8 тыс. рублей, в 2021 году 17 259,4 тыс. рублей, что почти в два раза больше чем за 2020 год.

Также следует отметить, что на складе ГУП «Фармация» РА находится лекарственных препаратов на сумму 13 689,8 тыс. рублей, или 79,3 % от общей суммы остатков.

Контрольно-счетная палата Республики Алтай считает, что образование значительных остатков лекарственных препаратов указывает на недостатки работы поликлинического звена в предоставлении льготных лекарственных препаратах, а также в управлении товарными запасами.

Кроме того, установлено расхождение между информацией по движению товара из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» и данными по выписанным и отпущенным рецептам из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением», а именно по остатку на начало года (2021 год – 3,6 тыс. рублей), приходу (2020 год – «-» 1 351,25 тыс. рублей; 2021 год – 6 881,4 тыс. рублей), расходу (2020 год – «-» 802,9 тыс. рублей; 2021 год – 6 605,1 тыс. рублей) и остатку на конец года (2020 год- 3,6 тыс. рублей; 2021 год – 17,4 тыс. рублей).

При анализе сведений о выписанных и отпущенных рецептах, выгруженных из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» проверкой установлено, что аптечными пунктами допускается некорректное заполнение данных в подсистему, а именно вместо количество упаковок указывается миллилитры, миллиграммы, флаконы, что приводит к ошибочному количеству выписанных и отпущенных упаковок и в дальнейшем к не верным остаткам лекарственных средств в результате чего негативно отразиться на льготниках нуждающихся в лекарственных препаратах.

Министерством не соблюдаются полномочия, установленные п. 8 положения о Министерстве, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 16.07.2009 № 160, в части организации обеспечения населения лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, закупленными по государственным контрактам.

В рамках обеспечения лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных 14 ВЗН в 2020 году получено лекарственных препаратов на сумму 49 837,4 тыс. рублей (21 наименование), в 2021 году – 40 079,8 тыс. рублей (28 наименований).

Общее количество лиц имеющих право на ВЗН в 2020 году 119 человек (количество обратившихся 115 человек), в 2021 году – 130 человек (количество обратившихся 118 человек). Таким образом количество имеющих право увеличилось на 11 человек, а количество обратившихся увеличилось на 3 человека. 

В 2020 году отпущено 800 рецептов на сумму 37 899,5 тыс. рублей, в 2021 году отпущено 720 рецептов на сумму 48 829,1 тыс. рублей. При уменьшении отпущенных рецептов в 2021 году на 80, сумма отпущенных рецептов возросла на 10 929,6 тыс. рублей или больше на 28,8 %.
При этом согласно представленного к проверке мониторинга льготного лекарственного обеспечения (по данным еженедельного мониторинга о выписке и обслуживании рецептов гражданам) направляемого в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения в 2020 году выписано и обслужено рецептов 781 (от 28.12.2020); в 2021 году - 721 (от 10.01.2022).

Расхождение по выписанным и обслуженным рецептам составило в 2020 году 19 рецептов (781-800), в 2021 году 1 рецепт (721-720).

За проверяемый период поступило лекарственных препаратов на сумму 89 917,2 тыс. рублей, выдано на сумму 86 728,6 тыс. рублей, остатки сложились в сумме 3 188,6 тыс. рублей.

Однако, согласно представленной информации по движению товара по виду льготы: ВЗН остатки с учетом остатков на начало проверяемого периода сложились в сумме 13 516,0 тыс. рублей, но при этом по 15 торговым наименованиям только поступившим в 2021 году остаток сложился 7 815,3 тыс. рублей, что больше и не сопоставляется с поступившими лекарственными препаратами и отпущенными по рецепту в 2021 году.

Средняя стоимость рецепта составила в 2020 году - 47 374,4 рублей, в 2021 году – 67 818,2 рублей, или больше на 20 443,8 рублей (на 43,0 %).

По результатам проведенного выборочного анализа поступивших по централизованной закупке лекарственных препаратов с выданными препаратами по рецепту, а также со сведениями об остатках установлено отклонение (Таблица № 5).

Таблица № 5
	МНН (ТН)
	Количество упаковок

	
	Остаток на 31.12.2019
	Приход (поступившие лекарственные препараты) по товарным накладным
	Расход (отпущенные по рецептам)
	Остаток на 31.12.2020
	Приход (по ступившие лекарственные препараты) по товарным накладным
	Расход (отпущенные по рецептам)
	Остаток на 31.12.2021

	
	
	
	
	по данным сведений об остатках
	по расчетным данным (гр2+гр 3- гр 4)
	Отклонение
	
	
	по данным сведений об остатках
	по расчетным данным (гр6+гр 8- гр9)
	Отклонение

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12

	Дорназа альфа, раствор для ингаляций 1 мг/мл, 2,5 мл (Тигераза)
	40
	209 
	183
	45
	66
	21
	306


	105
	246
	267
	21

	Глатирамера ацетат: р-р для подкожн введения 20 мг/мл, 1 мл (Тимексон)
	145
	233


	300
	91
	78
	- 13
	318 
	268
	133
	128
	- 5

	СинноВекс: раствор и/или лиофилизат для приготовления раствора для внутримышечного введения 30 мкг (6 млн МЕ) (Интерферон бета-1а)
	17
	78
	60
	35
	35
	0
	14
	43
	24
	6
	- 18

	Ларонидаза, концентрат для приготовления раствора для инфузий, 100 ЕД/мл, 5 мл (Альдуразим)
	79
	180
	156
	103
	103
	0
	59
	150
	0
	12
	 12

	Ритуксимаб: концентрат для приготовления раствора для инфузий 10 мг/мл, 10 мл (Ацеллбия)
	120
	0
	40


	68
	80
	12
	22
	50
	33
	52
	19

	Ритуксимаб: концентрат для приготовления раствора для инфузий 10 мг/мл, 50 мл (Ацеллбия Реддитукс)
	38
	0
	28
	23
	10
	-13
	46
	9
	19
	47
	28

	Такролимус: капсулы 1 мг (Адваграф)
	151
	330 
	170 
	158
	311
	153
	88
	233
	151
	166
	15

	Тоцилизумаб, концентрат для приготовления раствора для инфузий, 20 мг/мл, 10 мл (Актемра)
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	130 
	108
	22
	22
	0

	Тоцилизумаб, концентрат для приготовления раствора для инфузий, 20 мг/мл, 4 мл (Актемра)
	126
	96
	150
	0
	72
	72
	104
	92
	12
	84
	72

	Эптаког альфа (активированный): лиофилизат для приготовления раствора для внутривенного введения 4,8-5,0 мг (240-250 КЕД/240-250 тыс. МЕ) (Коагил-VII)
	0
	300
	32
	223
	268
	45
	0
	268
	0
	0
	0


Из представленного анализа остатков лекарственных препаратов по состоянию на 01.01.2021, на 01.01.2022 следует, что остатки лекарственных препаратов, отраженных в Таблице 5 (Дорназа альфа, Глатирамера ацетат, СинноВекс, Ларонидаза, Ритуксимаб, Такролимус, Тоцилизумаб 20 мг/мл, 4 мл) согласно представленных Министерством сведений об остатках не соответствуют остаткам на конец года исходя из остатка на начало, прихода и выбытия в результате централизованной поставки.

Согласно пояснению начальника отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения при выгрузке отчета по движению лекарственных препаратов по программе «14 ВЗН» из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» по некоторым позициям не корректно сформированы расход и остатки лекарственных препаратов на конец 2020 г. и 2021 г. Это связано с переходом в 2020 году из программы учета льготных препаратов «Граф Бестужефф» в программу «Управление льготным лекарственным обеспечением»: не корректно перенесены остатки лекарственных препаратов в аптеках медицинских организаций (данные правились в течение 2021 года).
Контрольно-счетная палата Республики Алтай отмечает, что не точность в остатках на конец года влечет к риску нехватки либо избытку того или иного лекарственного препарата.

Проверкой отчета аптеки о движении лекарственных средств, подлежащих количественному учету ГУП «Фармация» РА за 2021 год по лекарственному препарату Коагил-VII, дозировка 4,8 мг. установлено: остаток на начало 52 уп., приход 45 уп., расход 107 уп., итого «-» 10 уп., то есть ГУП «Фармация» РА получено 97 уп., а выдано 107 уп.

Согласно движению товара, выгруженного из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» расход по данному лекарственному препарату ГУП «Фармация» РА в 2021 году составил 108 уп. (+1).

Исходя из вышеизложенного, данные по количеству полученных упаковок (97) ГУП «Фармация» РА расходятся с данными отпущенных по рецептам (107) ГУП «Фармация» РА, а также данные по количеству обслуженных рецептов в подсистеме «Управление льготным лекарственным обеспечением» расходятся с данными учета ГУП «Фармация» РА.
В нарушение п. 3 приказа Министерства от 30.12.2020 № 220-од начальником отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения Министерства не организован контроль за предоставлением сведений медицинскими и аптечными организациями в подсистему ведения специализированных регистров пациентов по отдельным нозологиям и категориям граждан.
Выборочной проверкой освоения лекарственного препарата «Эптаког альфа (активированный): лиофилизат для приготовления раствора для внутривенного введения 4,8-5,0 мг (240-250 КЕД/240-250 тыс. МЕ) (торговое наименование Коагил-VII)» (далее – лекарственный препарат) установлено следующее.

Согласно Таблицы № 5 остаток на 01.01.2020 по данному лекарственному препарату отсутствовал.

В соответствии с Актом приема – передачи от 15.06.2020 № 1 по государственному контракту от 20.05.2020 № 0195100000220000154-0001 поставщик АО «Фармстандарт» поставил, а получатель ГУП «Фармация» РА принял товар: Коагил-VII, лиофилизат для приготовления раствора для внутривенного введения 4,8 мг (240 КЕД/240 тыс. МЕ) № 1 в комплекте с растворителем в соответствии со спецификацией в установленные сроки. Количество упаковок тыс. (0,300). Стоимость: 19 295,9 тыс. рублей, в том числе НДС - 1 754,2 тыс. рублей (цена за каждую упаковку 64 319,76 рублей). Срок годности товара до 01.01.2022 года.

На основании сведений о назначенных и отпущенных лекарственных препаратах, предоставленных из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» в 2020 году данный лекарственный препарат отпущен трем льготникам в количестве 32 уп. на общую сумму 1 809,0 тыс. рублей, в 2021 году трем льготникам (один льготник сменился на другого) в количестве 107 уп. на общую сумму 6 882,2 тыс. рублей.

В соответствии с представленными извещениями Министерство отправляет, а Департамент здравоохранения Тюменской области получает: Коагил-VII, лиофилизат для приготовления раствора для внутривенного введения 4,8 мг в комплекте с растворителем 165 уп. на сумму 10 602,8 тыс. рублей, в том числе 90 уп. по извещению от 01.02.2021 № 2021-187 и 75 уп. по извещению от 22.06.2021 № 2021-186.

Таким образом, остаток лекарственного препарата составил «-» 4 упаковки (300-32-107-165), в соответствии со сведениями, представленными Министерством об остатках, составляет 0.

В ходе анализа рецептов, установлено, что по рецепту серия 04ВН101 № 0001624 Льготника 3, лечащим врачом выписан Октанат 4 уп. по 250 мг и Коагил-VII 16 уп. по 4.8 мг., в то же время в подсистеме «Управление льготным лекарственным обеспечением» по данному рецепту выписано и отпущено 20 уп. Коагил-VII.

Согласно сводным заявкам Республики Алтай для лечения данного заболевания планируемая потребность на период: с 1 января по 31 декабря 2020 года отсутствовала; с 1 января по 31 декабря 2021 года составила 0 мг, в связи с планируемым остатком на 1 января следующего календарного года, в объеме 1094,0 мг (или 227 уп.).

В разрезе льготников (выборочно), имеющих право на данный лекарственный препарат установлено следующее:

согласно выписке из амбулаторной карты, Льготник 1 должен был обеспечен 20 уп. по 1,2 мг. в 2020 году и 48 уп. по 1,2 мг. в 2021 году, однако в соответствии с выписанными рецептами Льготник 1 обеспечен 2 уп. по 4,8 мг. на сумму 128,6 тыс. рублей в 2020 году и 28 уп. по 4,8 мг. на сумму 1 801,0 тыс. рублей в 2021 году.
Согласно выписке из амбулаторной карты, Льготник 2 должен был обеспечен 10 уп. по 1,2 мг. в 2020 году и 26 уп. по 1,2 мг. в 2021 году, однако в соответствии с выписанными рецептами Льготник 2 обеспечен 10 уп. по 4,8 мг. в 2020 году и 59 уп. по 4,8 мг. в 2021 году.

Таким образом, Льготнику 2 в 2021 году излишне выписано и отпущено – 33 уп. по 4,8 мг. (59-26) на сумму 2 122,6 тыс. рублей.

Кроме того, Льготникам из необходимого препарат Коагил-VII в объеме 1,2 мг., выписываются рецепты из имеющейся дозировки препарат Коагил-VII в объеме 4,8 мг.

Вместе с тем, рекомендуется использовать препарат Коагил-VII сразу же после разведения, то есть оставшаяся часть должна быть утилизирована. 
Согласно заключению ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр гематологии» по результатам клинического и лабораторного обследования от 05.08.2020 Льготнику 3 рекомендовано применение профилактической терапии концентратами коагуляционного фактора VIII в профилактическом режиме с учетом веса 20-40МЕ/кг 2-3 раза в неделю. Месячная потребность плазменного концентрата коагуляционного фактора VIII 2500-3000 МЕ флаконы по 250 МЕ
, то есть необходимо Льготнику 3 – 10 флаконов ежемесячно. Иного заключения (выписки) проверке не представлено.
К препаратам плазменного концентрата коагуляционного фактора VIII относится, в том числе Коэйт – ДВИ, Гемате П, Иммунат, Октанат, Эмоклот.

Исходя из анализа выписанных и отпущенных рецептов по данным за 2020 – 2021 гг. Льготнику 3 выписано и отпущено по рецептам следующие лекарственные препараты:

Октанат лиоф.д/инф. 250 МЕ № 1 в 2020 году 40 уп. на сумму 80,4 тыс. рублей, в 2021 году 96 уп. на сумму 193,2 тыс. рублей;
Коагил-VII лиоф в/в 4,8мг (240КЕД/240тыс) в 2020 году 20 уп. 4,8 мг на сумму 1 037,2 тыс. рублей;
Эмоклот Д.И. лиоф. д/р-ра д/инф. 1000 МЕ №1 в 2020 году 11 уп. на сумму 81,6 тыс. рублей;
Иммунат лиоф в/в фл 1000 МЕ №1+р-р+наб в 2020 году 8 уп. на сумму 59,4 тыс. рублей;
Гемате П лиоф. д/р-ра д/ в/в введ. 500 МЕ+1200 МЕ №1 в 2021 году 20 уп. на сумму 304,3 тыс. рублей.

Проверка рецепта серия 04ВН101 № 0001624 показала, что лечащим врачом выписан Октанат 4 уп. Лиоф.д/инф. 250 МЕ № 1 по 250 мг и Коагил-VII 16 уп. по 4,8 мг., в то же время в подсистеме «Управление льготным лекарственным обеспечением» по данному рецепту выписано и отпущено 20 уп. Коагил-VII.

Исходя из вышеизложенного Льготнику 3 в 2020 году выписан рецепт (07.08.2020) и отпущен (14.08.2020) лекарственный препарат Коагил-VII 16 уп. по 4,8 мг. на сумму 1 029,1 тыс. рублей не рекомендованный заключением ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр гематологии» по результатам клинического и лабораторного обследования от 05.08.2020 и в потребности которого Льготник 3 не нуждался.

При этом как отмечалось ранее срок годности товара (Коагил-VII), поступившего в результате централизованной закупки от 20.05.2020                                     № 0195100000220000154-0001 до 01.01.2022 года.

Вместе с тем, выписано и отпущено по рецептам от 08.11.2021, от 09.12.2021 49 упаковок на сумму 3 151,7 тыс. рублей со сроком годности до 01.01.2022. 

На основании вышеизложенного Контрольно-счетная палата Республики Алтай отмечает, что излишне выписанные и отпущенные лекарственные препараты, отпущенные препараты с истекающим сроком годности, выписанный и отпущенный лекарственный препарат, не рекомендованный заключением, влечет за собой угрозу жизни гражданина (льготника).

Общее количество имеющих право на получение мер социальной поддержки, за счет средств республиканского бюджета Республики Алтай в 2020 году составляет 14375 человек, из них обратившихся 9563 человека, или 66,5 %, в 2021 году – 13740 человек, из них обратившихся 9629 человек, или 70,1%.

В соответствии с мониторингом льготного лекарственного обеспечения (по данным еженедельного мониторинга о выписке и обслуживании рецептов гражданам) направляемого в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения в 2020 году выписано и обслужено рецептов 57580 (или 100%) на общую сумму 100 981,55 тыс. рублей; в 2021 году – выписано 47805 рецептов, обслужено 47715 рецептов (или 99,8 %) на общую сумму 97 316,27 тыс. рублей. Поставлено рецептов на гарантию в 2020 году – 6, в 2021 году – 90.

В соответствии с данными выгружаемым из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» по выписанным и отпущенным рецептам, в 2020 году выписано и обслужено рецептов 57468 на общую сумму 102 173,5 тыс. рублей; в 2021 году – выписано и обслужено рецептов 47631 на общую сумму 97 279,8 тыс. рублей.
Таким образом, в ходе проверки установлено расхождение данных выгружаемых из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» по выписанным и отпущенным рецептам за счет средств республиканского бюджета с мониторингом льготного лекарственного обеспечения направляемого в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения в 2020 году на 112 рецептов, в 2021 году на 174 по выписанным рецептам и на 84 по отпущенным рецептам.

Средний размер финансовых затрат за счет средств республиканского бюджета на обеспечение одного бесплатного рецепта по данным мониторинга составил в 2020 году 1 753,8 рубля (100 981,55 тыс. рублей/количество рецептов 57580); в 2021 – 2 039,5 рублей (97 316,27 тыс. рублей/количество рецептов 47715).

Средний размер финансовых затрат за счет средств республиканского бюджета на обеспечение одного бесплатного рецепта по данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» составил в 2020 году 1 777,9 рублей (102 173,5 тыс. рублей/количество рецептов 57468); в 2021 – 2 042,4 рублей (97 279,8 тыс. рублей/количество рецептов 47631).

Средняя стоимость лекарственного обеспечения, приходящаяся в месяц на одного льготника по данным мониторинга, в 2020 году составила 879,97 рублей (100 981,55 тыс. рублей/9563чел./12 мес.); в 2021 году составила 842,2 рубля (97 316,27 тыс. рублей /9629 чел./12 мес.).  

Средняя стоимость лекарственного обеспечения, приходящаяся в месяц на одного льготника по данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением», в 2020 году составила 890,4 рублей (102 173,5 тыс. рублей/9563чел./12 мес.); в 2021 году составила 841,9 рублей (97 279,8 тыс. рублей /9629 чел./12 мес.).  
По состоянию на 30.12.2020 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА имелись остатки лекарственных средств
, приобретенных за счет средств республиканского бюджета на сумму 16 129,4 тыс. рублей (30894 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 6 191,1 тыс. рублей (11085 уп.), в аптеках на сумму 9 938,3 тыс. рублей (19809 уп.). 
По состоянию на 30.12.2020 числились остатки лекарственных препаратов с истекшим сроком годности на общую сумму 336,5 тыс. рублей (685 уп.), в том числе  2018 года – 13,7 тыс. рублей (40 уп.), 2019 года – 146,5 тыс. рублей (318 уп.), 2020 года – 176,3 тыс. рублей (327 уп.).

По состоянию на 01.01.2022 в аптеках и на складе ГУП «Фармация» РА имелись остатки лекарственных средств, приобретенных за счет средств республиканского бюджета на сумму 18 563,0 тыс. рублей (18849 уп.), из них на складе ГУП «Фармация» РА на сумму 5 320,6 тыс. рублей (7244 уп.), в аптеках на сумму 13 242,4 тыс. рублей (11605 уп.). 

Кроме того, по состоянию на 01.01.2022 числились остатки лекарственных препаратов с истекшим сроком годности на общую сумму 537,9 тыс. рублей (699 уп.), в том числе 2020 года – 88,5 тыс. рублей (280 уп.), 2021 года – 140,8 тыс. рублей (408 уп.). 
При этом ГУП «Фармация» РА не приняло решения по состоянию на 01.01.2022 об уничтожении остатков по лекарственным препаратам 2020 года на общую сумму 88,5 тыс. рублей (280 уп.), 2021 года – 140,8 тыс. рублей (408 уп.).

В нарушение Правил уничтожения изъятых фальсифицированных лекарственных средств, недоброкачественных лекарственных средств и контрафактных лекарственных средств, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 15.09.2020 № 1447 ГУП «Фармация» РА по состоянию на 01.01.2022 не приняли решение об уничтожении остатков по лекарственным препаратам закупленным за счет средств республиканского бюджета на общую сумму 229,3 тыс. рублей, в том числе 2020 года - 88,5 тыс. рублей (280 уп.), 2021 года - 140,8 тыс. рублей (408 уп.).

В нарушение п. 12 Правил хранения лекарственных средств, утвержденных Приказом Минздравсоцразвития России от 23.08.2010 № 706н лекарственные препараты в Майминской, Усть-Коксинской и Усть-Канской аптеке с истекшим сроком годности находятся не в карантинной зоне.

В 2020 году отпускались лекарственные препараты за счет республиканского бюджета стоимостью до 500 рублей – 43359 рецепта, или 75,4 % всех отпущенных лекарственных препаратов, лекарственные препараты стоимостью от 500 до 5000 рублей – 13260 рецептов, или 23,1 %, стоимостью от 5 000 рублей до 15 000 рублей – 578 рецептов, или 1,0 % всех отпущенных лекарственных препаратов. На приобретение дорогостоящих лекарственных препаратов (более 15,0 тыс. рублей за упаковку) в 2020 году израсходовано 58 023,9 тыс. рублей (271 рецепт), или 56,8 % от общей суммы использованных средств.

Необходимо отметить, что в 2021 году, как и в предыдущем периоде в основном отпускались лекарственные препараты за счет республиканского бюджета стоимостью до 500 рублей – 30709 рецептов, или 64,5 % всех отпущенных лекарственных препаратов, лекарственные препараты стоимостью от 500 до 5000 рублей – 16537 рецептов, или 34,7 %, стоимостью от 5 000 рублей до 15 000 рублей – 244 рецепта, или 0,5 % всех отпущенных лекарственных препаратов. 

На приобретение дорогостоящих лекарственных препаратов (более 15,0 тыс. рублей за упаковку) в 2021 году израсходовано 52 224,6 тыс. рублей (141 рецепт), или 53,7 от общей суммы использованных средств, что в сравнении с 2020 годом меньше на 5 799,3 тыс. рублей, или на 10,0 % (в 2020 году – 58023,9 тыс. рублей, или 56,8 % общей суммы).
Согласно регистру лиц, страдающих орфанными заболеваниями имеющих право на обеспечение лекарственными средствами в 2020 и 2021 годах в Республике Алтай составляет 15 человек (количество обратившихся в 2020 году 8 человек, в 2021 году 9 человек).
В 2020 году отпущено лекарственных средств по 70 рецептам на сумму 4 239,9 тыс. рублей, в 2021 году отпущено лекарственных средств по 89 рецептам на сумму 7 155,5 тыс. рублей, что больше на 19 рецептов, или на 2 915,6 тыс. рублей.

Средняя стоимость лекарственного обеспечения, приходящаяся в месяц на одного льготника в 2020 году, составила 44 165,6 рублей и в 2021 году 66 254,6 рублей, что больше на 22 089,0 рублей.
Провести анализ по количеству граждан, получивших льготное лекарственное обеспечение в разрезе заболеваний (по остальным нозологиям), не представляется возможным ввиду того, что программный продукт «Управление льготным лекарственным обеспечением» в Республике Алтай не предусматривает хранение регистров граждан по заболеваниям, категориям, инвалидности, количеству льготополучателей прошедших периодов, в связи с этим не представляется возможным предоставить информацию по регистрам граждан с разбивкой по категориям заболеваний на 2020 и 2021 гг.(согласно пояснению начальника отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения). 

Однако, в соответствии с п. 3.6.2 Методических рекомендаций по обеспечению функциональных возможностей централизованной системы (подсистемы) Управление льготным лекарственным обеспечением государственной информационной системы в сфере здравоохранения субъекта Российской Федерации. Версия 1.0 (утв. Минздравом России 19.01.2021, ФГБУ ЦНИИОИЗ Минздрава России 28.12.2020) помимо формализованных отчетных форм, система льготного лекарственного обеспечения должна обеспечивать формирование универсальных отчетов с многокритериальными условиями отбора информации и сохранение отчетов в различных форматах предоставления информации.

Администратором государственной программы «Развитие здравоохранения»
 (далее – Программа «Развитие здравоохранения») является Министерство. 
Общий объем бюджетных ассигнований в целом на реализацию Программы «Развитие здравоохранения» составит 49 910 164,3 тыс. рублей, в том числе: в 2020 году 8 936 344,9 тыс. рублей; в 2021 году 8 402 709,2 тыс. рублей.

Стратегическая задача, на реализацию которой направлена Программа «Развитие здравоохранения»: развитие человеческого капитала.

Целью Программы «Развитие здравоохранения» является повышение доступности, качества и эффективности медицинской помощи населению Республики Алтай.

Одной из задач Программы «Развитие здравоохранения» является улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай.
Мероприятия по лекарственному обеспечению льготных категорий граждан, а также по хранению лекарственных препаратов Минздравом РА реализовались в рамках двух подпрограмм: 

В рамках подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай» реализуются основные мероприятия:

- Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями;
- Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Республика Алтай)».
В рамках подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай» реализуется основное мероприятие «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям» (мероприятия по обеспечению расходов на организационные мероприятия, связанные с обеспечением лиц лекарственными препаратами).

Исполнение расходов республиканского бюджета и средств иных источников Министерства на лекарственное обеспечение льготных категорий граждан по программе «Развития здравоохранения» на 01.01.2021, на 01.01.2022 представлено в Таблице № 6.

Таблица № 6
тыс. рублей 

	Наименование подпрограммы, основных мероприятий
	на 01.01.2021
	на 01.01.2022

	
	Плановый объем расходов
	Фактический объем расходов
	% исполнения
	Оценка расходов (согласно ГП)
	Фактический объем расходов
	% исполнения

	Подпрограмма «Улучшение качества оказания медицинский помощи населению Республики Алтай», в том числе
	193 034,48
	193 303,33
	99,99
	215 673,3
	215 668,4
	99,99

	республиканский бюджет РА
	98 828,08
	98 828,08
	100,0
	113 500,1
	113 500,1
	100,0

	федеральный бюджет
	94 206,4
	94 205,22
	99,99
	102 173,2
	102 168,3
	99,9

	Основное мероприятие «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями», в том числе
	181 509,83
	181 508,65
	99,99
	202 804,0
	202 799,1
	99,9

	республиканский бюджет РА
	98 712,83
	98 712,83
	100,0
	113 371,4
	113 371,4
	100,0

	федеральный бюджет
	82 797,0
	82 795,82
	99,99
	89 432,6
	89 427,7
	99,9

	мероприятие «Приобретение лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения в рамках программы обеспечения лекарственными препаратами льготных категорий граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки
	98 712,83
	98 712,83
	100,0
	-
	-
	-

	Основное мероприятие «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Республика Алтай)
	11 524,65
	11 524,65
	100,0
	12 869,3
	12 869,3
	100,0

	республиканский бюджет РА
	115,25
	115,25
	100,0
	128,7
	128,7
	100,0

	федеральный бюджет
	11 409,4
	11 409,4
	100,0
	12 740,6
	12 740,6
	100,0

	мероприятие «приобретение оборудования»
	11 524,65
	11 524,65
	100,0
	-
	-
	-

	республиканский бюджет РА
	115,25
	115,25
	100,0
	-
	-
	-

	федеральный бюджет
	11 409,4
	11 409,4
	100,0
	-
	-
	-

	Подпрограмма «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай»
	572,4
	572,4
	100,0
	561,4
	561,4
	100,0

	федеральный бюджет
	572,4
	572,4
	100,0
	561,4
	561,4
	100,0

	Основное мероприятие «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниями
	572,4
	572,4
	100,0
	561,4
	561,4
	100,0

	Федеральный бюджет
	572,4
	572,4
	100,0
	561,4
	561,4
	100,0

	Мероприятие «Обеспечение лиц лекарственными препаратами, предназначенными для лечения больных 14 ВЗН»
	572,4
	572,4
	100,0
	-
	-
	-


Проверкой установлено, что приобретение лекарственных препаратов по борьбе с сердечно-сосудистыми заболеваниями в 2020 году на сумму 11 524,6 тыс. рублей; в 2021 году – 12 896,3 тыс. рублей Министерством отражено по мероприятию «Приобретение оборудования» направление «Оснащение оборудованием региональных сосудистых центров и первичных сосудистых отделений» основного мероприятия «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Республика Алтай)».

Анализ достижения целевых показателей подпрограмм, достигнутых в 2020-2021 гг. в разрезе основных мероприятий, относящихся к лекарственному обеспечению льготных категорий граждан согласно Отчету о достигнутых значениях целевых показателей государственной программы, по состоянию на 31.12.2020, на 31.12.2021 представлен в Таблице № 7.

Таблица № 7
	№ п/п
	Наименование показателя
	Единица измерения
	Утверждено Программой
	Значения целевых показателей согласно отчету 
	Отклонение
	% выполнения

	
	
	
	
	План на текущий год


	Значение на конец отчетного года
	
	

	Подпрограмма «Улучшение качества оказания медицинской помощи населению Республики Алтай»

	2020 год

	1
	Доля обслуженных рецептов на лекарственные средства по льготным категориям граждан от общего количества выписанных рецептов
	%
	98,0
	98
	99,9
	1,9
	101,9

	Основное мероприятие «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями»

	2
	Уровень обеспечения годовых заявок в части закупки лекарственных препаратов для обеспечения льготных категорий граждан на конец года, не менее
	%
	100,0
	100,0
	100,0
	0,0
	100,0

	Основное мероприятие «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями»

	1
	Доля лиц, которые перенесли острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний, бесплатно получивших в отчетном году необходимые лекарственные препараты в амбулаторных условиях
	%
	50,0
	50,0
	50,0
	0,0
	100,0

	2021 год

	1
	Доля обслуженных рецептов на лекарственные средства по льготным категориям граждан от общего количества выписанных рецептов
	%
	98,0
	98,0
	100,0
	2
	102,0

	Основное мероприятие «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями»

	2
	Уровень обеспечения годовых заявок в части закупки лекарственных препаратов для обеспечения льготных категорий граждан на конец года, не менее
	%
	100,0
	100,0
	100,0
	0
	100,0

	Основное мероприятие «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями»

	1
	Доля лиц, которые перенесли острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний, бесплатно получивших в отчетном году необходимые лекарственные препараты в амбулаторных условиях
	%
	80,0
	80,0
	55,7
	- 24,3
	69,6

	Подпрограмма «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай»

	2020 год

	1
	Доля рецептов, находящихся на отсроченном обеспечении
	%
	1
	1
	0,01
	0,99
	10000

	Основное мероприятие «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям»

	2
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	2021 год

	1
	Доля рецептов, находящихся на отсроченном обеспечении
	%
	1
	1
	0,01
	0,99
	10000

	Основное мероприятие «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям»

	2
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-


По данным отчетов о достигнутых значениях целевых показателей программы «Развитие здравоохранения» в 2020 году из 4 целевых показателей выполнено 4 показателя, в том числе с превышением 2 показателя; в 2021 году из 4 целевых показателей выполнено 3 показателя, в том числе с превышением 2 показателя, не выполнен 1 показатель.

Показатель «Доля обслуженных рецептов на лекарственные средства по льготным категориям граждан от общего количества выписанных рецептов» перевыполнен на 1,9 % в 2020 году и на 2,0 % в 2021 году.
По данным Отчетов об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов количество выписанных рецептов в 2020 году 75926 рецептов, в 2021 году 66610 рецептов, количество обслуженных в 2020 году 75892 рецепта, в 2021 году 66469 рецепта.

В соответствии с данными
 по выписанным и отпущенным рецептам по региональным льготникам, в 2020 году выписано и обслужено рецептов 57468 на общую сумму 102 173,5 тыс. рублей; в 2021 году – выписано и обслужено рецептов 47631 на общую сумму 97 279,8 тыс. рублей.
Таким образом, данный показатель должен составить в 2020 году – 99,97 % (75892+57468/75926+57468*100), в 2021 году 99,88 % (66469+47631/66610+47631*100), то есть показатель перевыполнен в 2020 году на 1,97 %, в 2021 году на 1,88 %.

По данным Мониторинга льготного лекарственного обеспечения за 2020 и 2021 года по региональным льготникам количество выписанных рецептов в 2020 году составило 57580 рецептов, в 2021 году – 47805 рецепта, количество обслуженных в 2020 году – 57580 рецептов, в 2021 году – 47715 рецептов, то данный показатель должен составить в 2020 году – 99,97 % (75892+57580/75926+57580*100), в 2021 году 99,80 % (66469+47715/66610+47805*100), то есть показатель перевыполнен в 2020 году на 1,97 %, а в 2021 году на 1,80 %.
Показатель «Доля рецептов, находящихся на отсроченном обеспечении» перевыполнен на 10000,0 %. 
По данным Мониторинга льготного лекарственного обеспечения за 2020 год рецепты, находящиеся на отсроченном обеспечении по региональным льготникам равны 6 рецептам, по федеральным льготникам 0, то есть доля находящегося на отсроченном обслуживании 0,004 % (6/75892+57580), согласно Отчету о достигнутых значениях целевых показателей государственной программы по состоянию на 31.12.2020 показатель составил 0,01 %
. 
По данным Пояснительной записки на 01.01.2022 (ф. 0503160) за 2021 год обслужено 66 469 рецептов (ОНЛП). С начала года на отсроченное обслуживание поставлено 152 рецепта.

В соответствии с Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов на 01.01.2022 количество отсроченных рецептов 97 по ОНЛП.

Кроме того, согласно информации, представленной начальником отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения для формирования отчетности о реализации государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения» 682 рецепта по ОНЛП, находились на отсроченном обеспечении.

По данным мониторинга льготного лекарственного обеспечения (по данным еженедельного мониторинга о выписке и обслуживании рецептов гражданам) направляемого в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения льготного лекарственного обеспечения за 2021 год всего обслужено по региональным льготникам 47715 рецептов, поставлено на гарантию 90 рецептов.

Контрольно-счетной палатой Республики Алтай не представляется возможным объективно оценить перевыполнение показателя «Доля рецептов, находящихся на отсроченном обеспечении» на 10000,0 %, ввиду различных данных по отсроченным рецептам, предоставляемых Министерством.

Вышеизложенное свидетельствует о недостоверности данных о количестве рецептов, находящихся на отсроченном обслуживании, что привело к искаженному показателю «Доля рецептов, находящихся на отсроченном обеспечении».

Вместе с тем, доля рецептов, поставленных на отсроченное обслуживание, является одним из контрольных показателей, используемых для оценки эффективности осуществления органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных им полномочий Российской Федерации в сфере оказания государственной социальной помощи. 

Показатель «Доля лиц, которые перенесли острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний, бесплатно получивших в отчетном году необходимые лекарственные препараты в амбулаторных условиях» в 2020 году достигнут 100 %, в 2021 году выполнен на 69,6 % (примечание отсутствует). 
Недостижение целевого показателя по пояснению ведущего специалиста 3 разряда отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения, связано с ошибкой допущенной в отчете, так фактическое значение показателя 55,7% за 2021 год внесено в отчет исходя их предоставленных данных КУЗ РА «Медицинский информационно-аналитический центр», где учитываются количество пациентов предоставленные медицинскими организациями в информационно-аналитической системе «Своды» (БАРС-Своды) только за 2021 год. Согласно предоставленным данным годового отчета ГИС Электронный бюджет по региональным проектам «Развитие здравоохранения» за 2021 год, где учитываются данные пациентов нуждающихся в лекарственном обеспечении занесенные в подсистему «Управление льготным лекарственным обеспечением» фактическое значение показателя за 2021 год составляет 80,95% (обеспеченных лекарственными препаратами 340 человек/число пациентов высокого риска 420 человек), что превышает установленные плановые значения на 2021 год на 0,95 процентных пункта. 
Согласно Отчету о достижении значений результатов использования субсидии за 2021 год по Соглашению о предоставлении субсидии из федерального бюджета бюджету субъекта Российской Федерации от 22.12.2019 № 056-09-2020-284 в соответствии с которым количество пациентов, перенесших сердечно-сосудистое событие в течение года до отчетной даты, в том числе, находящихся под диспансерным наблюдением составляет 294 пациента, количество пациентов диспансерного наблюдения, обеспеченных лекарственными препаратами в амбулаторных условиях (пациенты ДНЛЛО) 290 пациентов, доля пациентов ДНЛЛО, в общем числе пациентов диспансерного наблюдения составляет 98,6 %.
Таким образом, проверкой установлено отклонение количества пациентов диспансерного наблюдения, обеспеченных лекарственными препаратами за 2021 год между Отчетом о достижении значений результатов использования субсидии за 2021 год по Соглашению, пояснением ведущего специалиста 3 разряда отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения и отчетом о достигнутых значениях целевых показателей Программы «Развитие здравоохранения».
В нарушение требований, установленных пп. 13 п. 1 ст. 158, п. п. 2, 3 ст. 179 Бюджетного кодекса Российской Федерации, п. 45 разд. VI Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановление Правительства Республики Алтай от 18.12.2014 № 392 Министерством в адрес Министерства финансов Республики Алтай и Министерства экономического развития Республики Алтай представлен отчет о реализации государственной программы «Развитие здравоохранения» за 2020, 2021 гг., содержащий недостоверные данные в части неверного отражения значения целевых показателей. 

В нарушение абз. 20 п. 12 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 18.12.2014 № 392 методика расчета значений целевых показателей государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения» на 2020 год, на 2021 год Министерством не утверждена.
Значение целевого показателя по основному мероприятию «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям» подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай» в Приложении № 1 «Сведения о составе и значениях целевых показателей государственной программы» к государственной программе Республики Алтай «Развитие здравоохранения» по организационным мероприятиям, связанным с обеспечением лиц лекарственными препаратами, предназначенным для лечения больных 14 ВЗН Министерством не установлено.
Вышеуказанные факты свидетельствует, о недостаточно эффективном управлении государственной программой Министерством, как администратором, установленном разд. 5 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 18.12.2014 № 392 в части, разработки и реализации Программы «Развитие здравоохранения» касающейся льготного лекарственного обеспечения. 

Вместе с тем, согласно Докладу о реализации государственной программы «Развитие здравоохранения» за 2021 год коэффициент результативности:  

основного мероприятия «Обеспечение льготных категорий граждан лекарственными препаратами и медицинскими изделиями» высокоэффективное – 1,0;

основного мероприятия «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями» эффективное – 1,01.

С целью контроля за реализациями программ льготного лекарственного обеспечения в Министерстве функционирует штаб по оптимизации обеспечения необходимыми лекарственными препаратами, организована работа «горячей линии». Информация по вопросам лекарственного обеспечения ежемесячно освещается в средствах массовой информации, на официальном сайте Министерства, а также в республиканской медицинской газете «Эмчи» («Доктор»), в республиканской газете «Звезда Алтая»
.

Согласно официальному сайту Министерства, телефон горячей линии, касающийся вопросов льготного лекарственного обеспечения 8 (38822) 2-26-13; для приема обращений граждан по вопросам качества и доступности медицинской помощи на территории Республики Алтай по телефону 8-913-691-0220.

Проверке представлены протоколы внеочередного заседания штаба по оптимизации льготного лекарственного обеспечения населения Республики Алтай (июнь, июль, октябрь 2020 года), согласно которым основная повестка дня о ситуации и принимаемых мерах по реализации льготных программ лекарственного обеспечения. За 2021 год протоколы не представлены.

Представленная информация в полном объеме не позволяет сделать вывод о результативности проводимых мероприятий.

В 2021 году Министерством по итогам видеоселекторного совещания проведенного 01.04.2021 рассматривался вопрос реализации льготного лекарственного обеспечения в Республике Алтай (руководителям медицинских организаций направлено решение от 05.04.2021 № 2717), в соответствии с которым главным врачам необходимо организовать со своей стороны ежедневный контроль за реализацией льготных программ лекарственного обеспечения, ежедневный контроль за сроками годности лекарственных препаратов и их расходованию, ежедневный доклад аптеки по текущей ситуации. Итоги принятых решений руководителями медицинских организаций проверке не представлены.

Информация по вопросам лекарственного обеспечения ежемесячно освещается, на официальном сайте Министерства не находит своего отражения, так, например информация об остатках лекарственных препаратов отражена только на 15.12.2010, оперативные данные по выписке рецептов и отпуске лекарственных препаратов, поставке лекарственных препаратов на 23.12.2010, на 20.01.2011.

Кроме того, на официальном сайте отражены документы, которые утратили силу, так например:

- постановление Правительства Российской Федерации от 26.12.2011 № 1155 «О закупках лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, лиц после трансплантации органов и (или) тканей», утратило силу с 1 января 2019 года; 

- приказа Министерства здравоохранения Республики Алтай от 17.02.2014 № 26 «Об организации работы «Горячей линии» Министерства здравоохранения Республики Алтай», утратил силу с 07.11.2018;

- приказ Минздрава России от 03.08.2016 № 574н «О форме заявки на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, лиц после трансплантации органов и (или) тканей», утратил силу с 26.02.2019 и т.д.
Контрольно-счетная палата Республики Алтай считает, что на официальном сайте Министерства должна размещаться актуальная информация, касающаяся особенностей льготного лекарственного обеспечения в Республике Алтай.
Согласно данным отчета Сведения о дебиторской и кредиторской задолженности (ф. 0503169) на 01.01.2021 в Министерстве числилась кредиторская задолженность по счету «Расчеты по пособиям по социальной помощи населению в натуральной форме» в сумме 3,0 тыс. рублей, в связи с неверно отраженной суммой в бухгалтерском учете, так товарно-накладная от 17.03.2020 № ХК РН-000467 на поставку хлорпромазина по государственному контракту от 18.11.2019 № ОНЛП 24/19-20 (ЭА2831) на сумму 56,3 тыс. рублей была отражена на сумму 59,3 тыс. рублей (+ 3,0 тыс. рублей), данная ошибка выявлена в январе 2021 года в соответствии с чем сделана исправительная проводка.

Согласно данным отчета Сведения о дебиторской и кредиторской задолженности (ф. 0503169) на 01.01.2021, на 01.01.2022 в Министерстве числилась дебиторская задолженность по счету «Расчеты по авансам по пособиям по социальной помощи населению в натуральной форме» – 1,2 тыс. рублей (авансовый платеж за лекарственные препараты сложился в связи с выставленной корректировочной счет-фактурой).
В нарушение п. 35 Федерального стандарта бухгалтерского учета для организаций государственного сектора «Финансовые инструменты», утвержденного приказом Минфина России от 30.06.2020 № 129н, п. п. 47, 48 Федерального стандарта бухгалтерского учета для организаций государственного сектора «Концептуальные основы бухгалтерского учета и отчетности организаций государственного сектора», утвержденного приказом Минфина России от 31.12.2016 № 256н, на Балансе главного распорядителя, распорядителя, получателя бюджетных средств, главного администратора, администратора источников финансирования дефицита бюджета, главного администратора, администратора доходов бюджета (ф. 0503130) на 01.01.2022 в составе дебиторской задолженности числится задолженность не исполненная в срок, не соответствующая критериям признания актива (сомнительная задолженность) на общую сумму 1,2 тыс. рублей.
Вышеуказанное нарушение отражено в акте внешней проверки бюджетной отчетности Контрольно-счетной палаты Республики Алтай за 2021 год главного администратора бюджетных средств в Министерстве здравоохранения Республики Алтай от 07.04.2022.
Ведомственный контроль за реализацией мероприятий по льготному лекарственному обеспечению населения Республики Алтай Министерством в проверяемом периоде не осуществлялся в связи с распространением новой коронавирусной инфекции, что также подтверждается отсутствием на официальном сайте Министерства плана проведения проверок по ведомственному контролю качества и безопасности медицинской деятельности Министерства и плана проведения проверок отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения Министерства на 2020 – 2021 годы.

Выводы:
1. На лекарственное обеспечение льготных категорий граждан в проверяемом периоде направлено – 409 835,5 тыс. рублей, из них в 2020 году – 193 605,7 тыс. рублей, в 2021 году – 216 229,8 тыс. рублей, в том числе:

на лекарственные препараты – 391 141,5 тыс. рублей, в том числе в 2020 году – 185 816,5 тыс. рублей, в 2021 году – 205 325,0 тыс. рублей;
на специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов - 3 410,4 тыс. рублей, в том числе в 2020 году - 1 216,8 тыс. рублей, в 2021 году - 2 193,6 тыс. рублей;
по оказанию услуг по отпуску лекарственных препаратов 15 283,6 тыс. рублей, в том числе в 2020 году - 6 572,4 тыс. рублей, в 2021 году – 8 711,2 тыс. рублей.

2. В нарушение разд. 5 Программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов, утвержденной постановлением Правительства Российской Федерации от 07.12.2019 № 1610, Министерством не внесены изменения в части дополнения круга заболеваний за счет федерального бюджета по которым проводятся закупки лекарственных препаратов, предназначенных для лечения лиц, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра) в Территориальную программу за 2020 год, утвержденную постановлением Правительства Республики Алтай от 30.12.2019        № 401. 

3. В нарушение пп. 3.1.1 п. 3.1 государственных контрактов от 03.02.2020            № РЛО ОУ 02/2020 (ЭА 4516), от 26.02.2020 № РЛО ОУ 05/2020 (ЗК 0024), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 04/2020 (ЗК 0023), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 03/2020 (ЗК 0022), от 02.03.2020 № РЛО ОУ 06/2020 (ЗК 0025) Министерством произведена оплата ГУП «Фармация» РА за фактически не оказанные услуги.

4. В нарушение ч. 1 ст. 2 Федерального закона от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», ст. 425 Гражданского кодекса Российской Федерации, заключенный Министерством с ГУП «Фармация» РА государственный контракт, содержит условие о распространении действия контракта на отношения сторон, возникшие с 03.02.2020 по 31.01.2020, то есть дата начала оказания услуг не сопоставима с датой окончания оказываемых услуг.

5. Согласно п. 1.3 государственных контрактов от 06.04.2020 № МЗ РА 10/2020 (ОУ ЗК 0442), от 06.04.2020 № МЗ РА 09/2020 (ОУ ЗК 0443), от 30.06.2021 № МЗ РА ОУ 21/2021 заказчик обязуется оплатить оказанную услугу за счет средств республиканского бюджета, однако оплата произведена за счет средств федерального бюджета.

6. В нарушение требований, установленных ч. 3 ст. 103 Федерального закона от 05.04.2013 № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», Министерством информация об исполнении контракта в Федеральное казначейство для включения в реестр контрактов, заключенных заказчиками, направлялась с нарушением сроков. 
7. В нарушение п. 14 Порядка, утвержденного приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 сводные заявки на лекарственные препараты для обеспечения отдельных категорий граждан, имеющих право на получение государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг Республики Алтай: на 2020 год без даты и подписи ответственных лиц; на 2021 год, утвержденная министром здравоохранения Республики Алтай от 01.09.2020.

8. Министерством не разработан порядок организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай, в связи с утратившим силу приказом Министерства от 11.03.2014 № 64 «Об организации работы по реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами для медицинского применения в Республике Алтай», что способствует неправильной организации работы по льготному обеспечению отдельных категорий граждан Республики Алтай.

9. В нарушение п. 4 Порядка представления отчетов об осуществлении органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов и отчетов о расходовании предоставленных субвенций на осуществление органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, утвержденного приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 29.12.2007 № 816 отчет Министерством здравоохранения Республики Алтай руководителю Федеральной службы по надзору в сфере здравоохранения направлен 20.01.2021, то есть позднее срока на 5 дней.

10. Министерством в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения направлен Отчет об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов с искажением отчетных данных по доходам на сумму 3 225,1 тыс. рублей.

11. Установлено расхождение данных по учету выписанных и отпущенных рецептов федеральным льготникам из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» с Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов в 2020 году на 3245 рецептов, стоимость отпущенных рецептов на 1 192,16 тыс. рублей; в 2021 году на 19 рецептов, стоимость отпущенных рецептов на 395,94 тыс. рублей.

12. В нарушение Правил уничтожения изъятых фальсифицированных лекарственных средств, недоброкачественных лекарственных средств и контрафактных лекарственных средств, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 15.09.2020 № 1447 по состоянию на 01.01.2022 ГУП «Фармация» РА не приняло решения об уничтожении остатков по лекарственным препаратам закупленным за счет федерального бюджета на общую сумму 537,9 тыс. рублей, в том числе 1999 года на сумму 1,0 тыс. рублей (23 уп.), 2020 года – 299,9 тыс. рублей (262 уп.), 2021 года – 236,4 тыс. рублей (411 уп.); за счет средств республиканского бюджета на общую сумму 229,3 тыс. рублей, в том числе 2020 года - 88,5 тыс. рублей (280 уп.), 2021 года - 140,8 тыс. рублей (408 уп.).

13. В нарушение п. 12 Правил хранения лекарственных средств, утвержденных Приказом Минздравсоцразвития России от 23.08.2010 № 706н, лекарственные препараты в Майминской, Усть-Коксинской и Усть-Канской аптеке с истекшим сроком годности находятся не в карантинной зоне, лекарственный препарат Гидрохлортиазид таб. 25 мг № 20 с истекшим сроком годности 30.11.1999 находится не в карантинной зоне, а на складе. 
14. Установлено расхождение между данными подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» и Отчетом о достижении значений результатов использования субсидии за 2021 год, количества обратившихся лиц, перенесших острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний в Республике Алтай в 2021 году на 28 пациентов. 

15. Образование значительных остатков лекарственных препаратов для обеспечения профилактики развития сердечно-сосудистых заболеваний и сердечно-сосудистых осложнений (на 30.12.2020 на сумму 8 945,8 тыс. рублей (10433 уп.); на 01.01.2022 на сумму 17 259,4 тыс. рублей (12397 уп.) указывает на недостатки работы поликлинического звена в предоставлении льготных лекарственных препаратах, а также в управлении товарными запасами.
16. Установлено расхождение между информацией по движению товара из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» и данными по выписанным и отпущенным рецептам лицам, перенесшим острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стентированием и катетерная абляция по поводу сердечно-сосудистых заболеваний в Республике Алтай, а именно по остатку на начало года (2021 год – 3,6 тыс. рублей), приходу (2020 год – «-»1 351,25 тыс. рублей; 2021 год – 6 881,4 тыс. рублей), расходу (2020 год – «-» 802,9 тыс. рублей; 2021 год – 6 605,1 тыс. рублей) и остатку на конец года (2020 год - 3,6 тыс. рублей; 2021 год – 17,4 тыс. рублей).

17. При анализе сведений о выписанных и отпущенных рецептах, выгруженных из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» установлено, что аптечными пунктами допускается некорректное заполнение данных в подсистему, а именно вместо количество упаковок указывается миллилитры, миллиграммы, флаконы, что приводит к ошибочному количеству выписанных и отпущенных упаковок и в дальнейшем к не верным остаткам лекарственных средств в результате чего негативно отразиться на льготниках нуждающихся в лекарственных препаратах.

18. Министерством не соблюдаются полномочия, установленные п. 8 положения о Министерстве, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 16.07.2009 № 160, в части организации обеспечения населения лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, закупленными по государственным контрактам.

19. В нарушение приказа Минздрава России от 23.04.2020 № 371н заявки, направленные медицинскими организациями в Министерство здравоохранения Республики Алтай, не соответствуют установленной форме заявки на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных ВЗН.

20. Установлено расхождение по выписанным и обслуженным рецептам лиц, больных 14 ВЗН в 2020 году на 19 рецептов, в 2021 году на 1 рецепт.

21. Остатки лекарственных препаратов, для лиц, больных ВЗН на 01.01.2021, на 01.01.2022 согласно представленных Министерством сведений об остатках не соответствуют остаткам на конец года исходя из остатка на начало, прихода и выбытия в результате централизованной поставки для лиц, больных 14 ВЗН. Не точность в остатках на конец года влечет к риску нехватки либо избытку того или иного препарата.

22. Данные по количеству полученных упаковок (97 уп.) ГУП «Фармация» РА расходятся с данными отпущенных по рецептам (107 уп.) ГУП «Фармация» РА, а также данные по количеству обслуженных рецептов (108 уп.) в подсистеме «Управление льготным лекарственным обеспечением» расходятся с данными учета ГУП «Фармация» РА (107 уп.).
23. В нарушение п. 3 приказа Министерства от 30.12.2020 № 220-од начальником отдела организации медицинской помощи и лекарственного обеспечения Министерства не организован контроль за предоставлением сведений медицинскими и аптечными организациями в подсистему ведения специализированных регистров пациентов по отдельным нозологиям и категориям граждан.
24. Установлено расхождение данных рецепта серия 04ВН101 № 0001624, выписанному Льготнику 3 лекарственных препаратов Октанат 4 уп. по 250 мг и Коагил-VII 16 уп. по 4,8 мг., с данными подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» выписано и отпущено 20 уп. Коагил-VII.
25. Льготнику 3 в 2020 году выписан рецепт (07.08.2020) и отпущен (14.08.2020) лекарственный препарат Коагил-VII лиоф в/в 4,8мг (240КЕД/240тыс) 16 уп. по 4,8 мг. на сумму 1 029,1 тыс. рублей не рекомендованный заключением ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр гематологии» по результатам клинического и лабораторного обследования от 05.08.2020 и в потребности которого Льготник 3 не нуждался.

26. Льготнику 2 в 2021 году излишне выписано и отпущено - 33 уп. по 4,8 мг. (59-26) на сумму 2 122,6 тыс. рублей.

27. Льготникам 1,2 выписан и отпущен по рецептам лекарственный препарат Коагил-VII лиоф в дозировке в/в 4,8 мг. вместо назначенных 1,2 мг.  
28. В нарушение п. 7 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37, форма регистра льготных категорий граждан не утверждена распорядительным документом Министерства здравоохранения Республики Алтай.

29. В нарушение п. 8 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37 не разработан приказ Министерства по утверждению форм и сроков отчетности за отпущенные лекарственные препараты и медицинские изделия.

30. В нарушение п. 10 Порядка, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 19.02.2009 № 37, порядок снабжения лекарственными препаратами и медицинскими изделиями аптечных учреждений в Республике Алтай приказом Министерства не установлен.

31. Установлено расхождение между данными выгружаемыми из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» по выписанным и отпущенным рецептам за счет средств республиканского бюджета и мониторингом льготного лекарственного обеспечения (по данным еженедельного мониторинга о выписке и обслуживании рецептов гражданам) направляемого в Федеральную службу по надзору в сфере здравоохранения в 2020 году по выписанным и отпущенным рецептам на 112, в 2021 году на 174 по выписанным рецептам и на 84 по отпущенным рецептам.

32. Установлено расхождение целевого показателя «Соотношение количества рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, находившихся на отсроченном обслуживании, к общему количеству рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, предъявленных в аптечные организации» в 2020 году на 0,01 % между информацией о целевых прогнозных показателей реализации программы ОНЛП в 2020 году - 0,01 % (8 рецептов), и Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов количество рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, ввиду того, что на отсроченном обслуживании в 2020 году 0 рецептов. 

33. Установлено отклонение целевого показателя «Соотношение количества предъявленных к обслуживанию рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов, к количеству выписанных рецептов на лекарственные препараты для медицинского применения, медицинские изделия, а также специализированные продукты лечебного питания для детей-инвалидов» в 2020 году - 0,03; в 2021 году - 0,09 между информацией о целевых прогнозных показателей реализации программы ОНЛП в 2020 году – 99,99 %, в 2021 году – 99,7 %, и Отчетом об осуществлении органом государственной власти субъекта Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов в 2020 году – 99,96 %, в 2021 году – 99,79 %.

34. В нарушение ст. 40 Бюджетного кодекса Российской Федерации недополученные доходы республиканского бюджета Республики Алтай за нарушение условий, а также за ненадлежащее исполнение обязательств, предусмотренных в 2020 году государственным контрактом от 18.03.2020 № РЛО 07/2020 (ЭА 0130), составили 151,4 тыс. рублей; в 2021 году государственным контрактом от 02.02.2021 № РЛО ОУ 01/2021 (ЭА), составили 300,0 тыс. рублей.
35. В нарушение требований ч. 6 ст. 34 Федерального закона от 05.04.2013         № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд», п. 11.1. государственного контракта от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097) на поставку лекарственных препаратов для медицинского применения (Инсулин растворимый [человеческий генно-инженерный]) Министерством не применены меры ответственности в связи с просрочкой исполнения Подрядчиком обязательств, предусмотренных контрактом, а именно не направлено требование об уплате неустойки (пени) в размере 0,8 тыс. рублей в адрес ЗАО «Экофарм».
В нарушение ст. 40 Бюджетного кодекса Российской Федерации недополученные доходы в виде неустойки республиканского бюджета Республики Алтай в 2021 году за несвоевременное выполнение сроков поставки, предусмотренных государственным контрактом от 29.12.2020 № РЛО 07/20-21 (ЭА 4097), составили 0,8 тыс. рублей.

36. Установлено, что приобретение лекарств по борьбе с сердечно-сосудистыми заболеваниями в 2020 году на сумму 11 524,6 тыс. рублей; в 2021 году - 12 896,3 тыс. рублей отражено по мероприятию «Приобретение оборудования» направление «Оснащение оборудованием региональных сосудистых центров и первичных сосудистых отделений» основного мероприятия «Реализация регионального проекта «Борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями (Республика Алтай)», подпрограммы «Улучшение качества оказания медицинский помощи населению Республики Алтай» государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения».

37. В нарушение требований, установленных пп. 13 п. 1 ст. 158, п. п. 2, 3 ст. 179 Бюджетного кодекса Российской Федерации, п. 45 разд. VI Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 18.12.2014        № 392, Министерством в адрес Министерства финансов Республики Алтай и Министерство экономического развития Республики Алтай представлен отчет о реализации государственной программы «Развитие здравоохранения» за 2020, 2021 гг., содержащий недостоверные данные в части неверного отражения значения целевых показателей. 

38. В нарушение абз. 20 п. 12 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 18.12.2014 № 392, методика расчета значений целевых показателей государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения» на 2020 год, на 2021 год Министерством не утверждена.
39. Значение целевого показателя по основному мероприятию «Предупреждение и борьба с социально значимыми заболеваниям» подпрограммы «Профилактика заболеваний и формирование здорового образа жизни, развитие первичной медико-санитарной помощи населению Республики Алтай» в Приложении № 1 «Сведения о составе и значениях целевых показателей государственной программы» к государственной программе Республики Алтай «Развитие здравоохранения» по организационным мероприятиям, связанным с обеспечением лиц лекарственными препаратами, предназначенным для лечения больных 14 ВЗН Министерством не установлено.
40. Министерство недостаточно эффективно управляет государственной программой, как администратор, в установленном разд. 5 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ Республики Алтай, утвержденного постановлением Правительства Республики Алтай от 18.12.2014        № 392, в части разработки и реализации государственной программы Республики Алтай «Развитие здравоохранения» касающейся льготного лекарственного обеспечения. 

Предложения
1. Направить отчет контрольного мероприятия «Проверка проведения аудита эффективности использования бюджетных средств, направленных на приобретение льготного лекарственного обеспечения»:
- в Государственное Собрание - Эл Курултай Республики Алтай;
- Главе Республики Алтай, Председателю Правительства Республики Алтай.

2. Направить представление для рассмотрения и принятия мер по устранению выявленных нарушений и недостатков в Министерство здравоохранения Республики Алтай.
3. Направить копию отчета контрольного мероприятия в Министерство здравоохранения Республики Алтай.
4. Направить копию отчета контрольного мероприятия в Прокуратуру Республики Алтай.
� Документ утратил силу в связи с изданием приказа Министерства здравоохранения Республики Алтай от 07.04.2021 № 48-од «О признании утратившими силу некоторых приказов Министерства здравоохранения Республики Алтай»


� До ноября 2020 года информационное взаимодействие осуществлялось посредством программного продукта ПО «Граф Бестужефф»


� По данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением»


� Документ утратил силу с 1 марта 2022 года в связи с изданием приказа Минздрава России от 24.11.2021 № 1094


� Приказ Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 29.12.2004 № 328 утратил силу с 1 сентября 2021 года в связи с изданием Приказа Минтруда России № 929н, Минздрава России № 1345н от 21.12.2020.





� п. 7 ст. 44 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»


� п. 2 Правил организации обеспечения лекарственными препаратами лиц, больных 14 ВЗН, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 26.11.2018 № 1416.


� «Об утверждении формы заявки на поставку лекарственных препаратов, предназначенных для обеспечения лиц, больных гемофилией, муковисцидозом, гипофизарным нанизмом, болезнью Гоше, злокачественными новообразованиями лимфоидной, кроветворной и родственных им тканей, рассеянным склерозом, гемолитико-уремическим синдромом, юношеским артритом с системным началом, мукополисахаридозом I, II и VI типов, апластической анемией неуточненной, наследственным дефицитом факторов II (фибриногена), VII (лабильного), X (Стюарта-Прауэра), лиц после трансплантации органов и (или) тканей».





� Федеральный закон от 27.12.2019 № 452-ФЗ О внесении изменений в Федеральный закон «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»





� С 2021 года – 2 года.


� Согласно Законам Республики Алтай от 20.12.2019 № 64-РЗ «О республиканском бюджете Республики Алтай на 2020 год и на плановый период 2021 и 2022 годов», от 14.12.2020 № 74-РЗ «О республиканском бюджете Республики Алтай на 2021 год и на плановый период 2022 и 2023 годов»


� Количество без договоров по специализированным продуктам лечебного питания для детей-инвалидов


� Согласно данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» представленным Министерством здравоохранения Республики Алтай


� «Об утверждении целевых прогнозных показателей осуществления органами государственной власти субъектов Российской Федерации переданных полномочий Российской Федерации в области оказания государственной социальной помощи в виде набора социальных услуг по организации обеспечения граждан, включенных в Федеральный регистр лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами для медицинского применения, медицинскими изделиями, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов»


� Постановление Правительства Российской Федерации от 31.07.2020 № 1145, от 08.06.2021 № 869, с учетом коэффициента индексации постановление Правительства Российской Федерации от 29.01.2020 № 61 (1,030), от 28.01.2021 № 73 (1,049)


� Пациенты – лица, которые перенесли сердечно-сосудистое событие (острое нарушение мозгового кровообращения, инфаркт миокарда, а также которым были выполнены аортокоронарное шунтирование, ангиопластика коронарных артерий со стенированием и катетерная абляция п поводу сердечно-сосудистых заболеваний), за исключением лиц, имеющих право на получение социальной услуги в виде обеспечения лекарственными препаратами для медицинского применения в соответствии с Федеральным законом «О государственной социальной помощи»


� Согласно данным из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» представленным Министерством здравоохранения Республики Алтай


� Согласно заключению ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр гематологии»





� Согласно данным, выгружаемым из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» представленным Министерством здравоохранения Республики Алтай


� Государственная программа Республики Алтай «Развитие здравоохранения» утверждена постановлением Правительства Республики Алтай от 09.10.2018 № 314


� Согласно данным, выгружаемым из подсистемы «Управление льготным лекарственным обеспечением» представленным Министерством здравоохранения Республики Алтай


� Расчет показателя за 2020 год проверке не представлен





� Информация из докладов о реализации государственной программы «Развитие здравоохранения» за 2020-2021 гг.
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