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Организация оказания гражданам Российской Федерации ВМП регламентируется приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 02.10.2019 г. № 824н «Об утверждении Порядка организации оказания высокотехнологичной медицинской помощи с применением единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения».                                               

Согласно раздела II настоящего приказа медицинские показания к оказанию ВМП определяет лечащий врач той медицинской организации, в которой пациент проходит диагностику и лечение в рамках оказания первичной специализированной медико-санитарной помощи и (или) специализированной медицинской помощи (далее – лечащий врач).
Наличие медицинских показаний к оказанию ВМП подтверждается решением врачебной комиссии указанной медицинской организации, которое оформляется протоколом и вносится в медицинскую документацию пациента. Медицинскими показаниями для направления на оказание ВМП является наличие у пациента заболевания и (или) состояния, требующих применения ВМП в соответствии с перечнем видов ВМП, ежегодно утверждаемым постановлением Правительства Российской Федерации в приложении к программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи.  
При наличии медицинских показаний к оказанию ВМП лечащий врач оформляет направление на госпитализацию для оказания ВМП на бланке направляющей медицинской организации, которое должно быть заверено личной подписью лечащего врача, личной подписью руководителя медицинской организации (уполномоченного лица), печатью направляющей медицинской организации и содержать следующие сведения:

фамилия, имя, отчество пациента, дату его рождения, адрес регистрации по месту жительства (пребывания);

номер полиса обязательного медицинского страхования и название страховой медицинской организации; 

номер страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования (СНИЛС);

код диагноза основного заболевания по МКБ-10;
профиль, наименование вида ВМП в соответствии с перечнем видов ВМП, показанной пациенту;

наименование медицинской организации, в которую направляется пациент для оказания ВМП;

фамилия, имя, отчество и должность лечащего врача.

К направлению на госпитализацию для оказания ВМП прилагаются следующие документы пациента:

выписка из медицинской документации, заверенная личной подписью лечащего врача, личной подписью руководителя (уполномоченного лица) направляющей медицинской организации, содержащая диагноз заболевания (состояния), код диагноза по МКБ-10, сведения о состоянии здоровья пациента, результаты лабораторных, инструментальных и других видов исследований, подтверждающих установленный диагноз и необходимость оказания ВМП.

копия паспорта (1-я страница и страница с регистрацией по месту жительства);

копия полиса обязательного медицинского страхования;

копия страхового свидетельства обязательного пенсионного страхования (СНИЛС);

согласие на обработку персональных данных.

Указанный комплект документов предоставляется медицинской организацией в Комитет по здравоохранению Псковской области (в случае наличия показаний к оказанию ВМП, не включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования) либо непосредственно в медицинскую организацию, оказывающую ВМП (в случае наличия показаний к оказанию ВМП, включенной в базовую программу обязательного медицинского страхования).

Пациент (его законный представитель) вправе самостоятельно представить оформленный комплект документов в указанные выше инстанции (комитет либо принимающую медицинскую организацию).

Документы принимаются специалистами Комитета по адресу:          г. Псков, ул. Кузнецкая, д.23. При возникновении вопросов Вы также можете обратиться по телефонам: (8112)20-18-47, 20-18-48.

