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– Наталья Валерьевна, 
кто был инициатором со-
здания «горячей линии» Тер-
риториального фонда ОМС 
Кемеровской области? С 
какими трудностями при-
шлось столкнуться в самом 
начале?

– «Горячая линия» ТФОМС 
была создана в 2009 году по 
инициативе Тамары Алексан-
дровны Пехоты, именно она в 
то время возглавляла отдел ор-
ганизации ОМС. У кузбассов-
цев появилась возможность 
иметь круглосуточную связь с 
Фондом, они в любой момент 
могли обратиться к нам за кон-
сультацией. Для реализации 
проекта подключили операто-
ра контакт-центра. 

Как работает наша «горя-
чая линия»? Позвонив по те-
лефону: 8 (3842) 49-60-68, вы 
попадете на автоинформатора, 
выбираете тему вопроса – и 
вас соединяют с нужным спе-
циалистом. Если по какой-то 
причине он не может сразу 
ответить на звонок, то опера-
тор записывает вопрос и кон-

«Горячая линия» ТФОМС – 
ваша скорая 
информационная помощь 
Уже седьмой год в Территориальном фонде 
обязательного медицинского страхования 
действует круглосуточная телефонная «горя-
чая линия». За это время большое количество 
людей получили квалифицированные отве-
ты на все интересующие их вопросы о своих 
правах в системе обязательного медицинско-
го страхования. О том, как организовывалась 
работа «горячей линии» и как она функциони-
рует сегодня, мы побеседуем с начальником 
отдела организации ОМС Натальей Валерьев-
ной Киселевой.

В Территориальном фонде ОМС Кемеровской области 
сложилась добрая традиция – помогать ребятишкам из 
детских домов. 

Сотрудники Территориального фонда ОМС Кемеров-
ской области продолжают отвечать на вопросы читате-
лей в ходе «Прямой линии», которую организовывает 
редакция газеты «Комсомольская правда».

Есть вопрос – звоните!

Подарки к празднику

тактные данные звонившего, 
чтобы позже специалист мог 
перезвонить и ответить на по-
ставленный вопрос.

Первое время звонков было 
очень мало, граждане просто 
не знали о существовании 
«горячей линии» ТФОМС. 
Совместно с консультантами 
по работе со СМИ провели 
огромную работу по информи-
рованию населения: печатали 
памятки и листовки, которые 
распространялись в медицин-
ских организациях, размеща-
ли объявления в газетах и на 
информационных стендах в 
больницах и поликлиниках. 
Все это дало свой результат, и 
сегодня на телефон «горячей 
линии» поступает достаточно 
много звонков. 

– И какова тематика во-
просов?

– Самая разная. В основном 
вопросы связаны с получени-
ем, восстановлением, обменом 
и подтверждением действи-
тельности полиса ОМС. Кро-
ме того, людей интересует, ка-
кие медицинские процедуры 

входят в перечень бесплатных 
услуг по полису ОМС, а за ка-
кие все же придется платить и 
почему. 

Часто просят рассказать, 
как лучше поступить в слож-
ной ситуации, когда сотрудни-
ки медицинской организации 
нарушают права гражданина, 
к примеру, отказываются при-
нять по старому полису, про-
сят оплатить операцию или 
купить лекарства и т.п. Много 
звонков о порядке прохожде-
ния диспансеризации и о том, 
как осуществить выбор стра-
ховой компании, медицин-
ского учреждения или врача.

– Судя по темам вопро-
сов, которые интересуют 
граждан, и по статистике 
звонков, более чем на по-
ловину из них приходится 
отвечать именно вашему 
отделу. Как справляетесь с 
таким объемом работы?

– Практически каждое мое 
утро начинается с ответов на 
вопросы, которые прислали 
из call-центра. Плюс, в тече-
ние дня на рабочие телефоны 
отдела поступает множество 
звонков от наших граждан. 
Как правило, люди звонят к 
нам тогда, когда им нужно 
срочно решить какую-то про-
блему. 

На вопросы о системе обязательного медицинского стра-
хования отвечают Наталья Киселева, начальник отдела орга-
низации ОМС, и Игорь Иванов, начальник отдела организа-
ции защиты прав. Любой волнующий вас вопрос вы можете 
задать, позвонив по телефону: 8 (3842) 52-33-53.

О дате и времени проведения очередной «Прямой линии» 
вы можете узнать на сайте Территориального фонда ОМС 
Кемеровской области (http://site.kemoms.ru/) и на страницах 
газеты «Комсомольская правда».

В преддверии Международного дня защиты детей со-
трудники Фонда второй год подряд планируют посетить 
Окунёвский детский дом «Мечта» в селе Окунёво Промыш-
ленновского района, где проживают дети в возрасте от 1,5 
до 18 лет. 

Для этого в Фонде организован сбор денежных средств, 
детских игрушек, настольных игр, товаров для творчества, 
одежды и обуви. Все подарки будут переданы детям 1 июня.

АКТУАЛЬНО
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Специально к 9 Мая специалисты Террито-
риального фонда ОМС Кемеровской области на 
собственные деньги приобрели лекарственные 
препараты и сформировали 32 аптечки для ве-
теранов войны и тружеников тыла. А дети ра-
ботников своими руками сделали для них по-
здравительные открытки.

Всего в акции приняло участие 26 ребят от 
4 до 15 лет. Свои работы они выполнили в раз-
ных техниках – рисунок, оригами, скрапбукинг, 
разные виды аппликаций. Открытки получи-
лись очень красивыми и яркими, в каждой дети 
написали слова искренней благодарности и по-
здравление с 70-летием Великой Победы.

 

Поклонимся 
великим 
тем годам…

Услышав строчку или фразу,
Хоть это непонятно мне,
Бывает, спрашивают сразу:
А это о какой войне?

О той войне – ужасной самой,
О бесконечной той войне,
Где смерть ходила вслед за славой,
Где год за десять был вполне!

О той – отечественной, страшной,
Где жизнь была ценой в пустяк…
Мужчины погибали наши,
А иногда – запросто так.

Потом, конечно, были войны,
Но всех их не сравнишь с одной,
Так будем памяти достойны,
Оплаченной такой ценой!

И если говорят «Победа!»,
То никогда не забывай,
Про ту войну, про кровь, про деда,
Про самый долгожданный май!

День Победы. Из поколения в поколение наш народ передает береж-
ное отношение к этому величайшему празднику. В этот день мы чтим 
память тех, кто выстоял в огненной битве, и кто погиб, защищая сво-
ей грудью нашу Родину. Важно, чтобы наши дети знали, помнили и 
с почтением относились к героям Великой Отечественной, к святому 
поколению победителей.

В честь 70-летия Победы

Для них «горячая линия» – 
это скорая информационная 
помощь, и мы не можем им 
в ней отказать. Поэтому ста-
раемся, чтобы каждый зво-
нивший получил ответ на 
свой вопрос, даже если суть 
вопроса не относится к дея-
тельности Территориального 
фонда ОМС, например, как 
производится оплата боль-
ничных листов. В этом случае 
мы рассказываем абоненту, 
куда ему нужно обратиться 
для получения необходимой 
информации.

К сожалению, было не-
сколько случаев, когда мы не 
смогли дозвониться до або-
нента. Но и в этой ситуации 
мы находим способ пере-
дать информацию, например, 
оставляем ответ на автоответ-
чике или отправляем голосо-
вое сообщение.

– Наталья Валерьевна, 
скажите, существует ли 
какая-то сезонность или пе-
риодичность вопросов?

– Да, конечно. Весной всег-
да есть звонки о том, где и как 
можно поставить прививку 
от клещевого энцефалита. 
Шквал вопросов на «горячую 
линию» начинает поступать 
после различных нововведе-
ний, к примеру, когда нача-
ли выдавать полисы единого 
образца, когда ЭКО вошло 
в систему обязательного 
медицинского страхования,  
высокотехнологичная меди-
цинская помощь стала опла-
чиваться из средств ОМС и 
т.п. 

– Скажите, на телефон 
«горячей линии» звонят 
только пациенты?

– Нет. К нам обращают-
ся и специалисты медицин-
ских организаций. Даже были 
случаи, когда по одной и той 
же ситуации звонили и па-
циенты, и врачи. Поступают 
вопросы и от страхователей– 
плательщиков страховых 
взносов. Много   обращений 

от индивидуальных предпри-
нимателей. 

А с начала 2014 года на «го-
рячую линию» стали активно 
поступать звонки из меди-
цинских организаций и тер-
риториальных фондов других 
регионов страны, как прави-
ло, чтобы уточнить данные 
поступившего к ним пациен-
та, подтвердить факт страхо-
вания.

– Наталья Валерьевна, 
скажите, что для вас «го-
рячая линия»? Она как-то 
помогает вам в текущей 
работе? 

– Мне кажется, что наша 
«горячая линия» – это свое-
образный «барометр», ведь 
анализ звонков помогает вы-
явить проблемные вопросы, 
которые волнуют кузбассов-
цев, показывает, на что нам 
следует обращать больше 
внимания.

Все свои усилия мы на-
правляем на то, чтобы обес-

печить максимальный охват 
населения обязательным ме-
дицинским страхованием – 
застраховать тех, у кого еще 
нет полиса ОМС либо он на 
руках, но не числится в нашей 
базе (это могло случиться из-
за того, что в 2010-2011 гг. при 
увольнении с предприятий 
сведения о гражданах были 
выведены из баз застрахован-
ных, но полисы ОМС многие 
из них в страховые компании 
не вернули). 

Каждого звонящего мы 
просим оставить свои дан-
ные. Это помогает нам отсле-
дить «судьбу» обращения. К 
примеру, человек интересует-
ся, как можно получить полис 
ОМС, а через несколько дней 
я вижу его фамилию в нашей 
базе. Получается, мы смогли 
правильно донести информа-
цию.

Когда стали поступать во-
просы о том, как получить 
полис на новорожденного, мы 

поняли, что этот момент тре-
бует более детального осве-
щения. В итоге появился ви-
деоролик, в котором показан 
весь алгоритм получения по-
лиса на ребенка. Кроме того, 
мы разработали для молодых 
родителей специальную па-
мятку о том, как и где мож-
но оформить медицинский 
полис на детей. Памятки мы 
рассылаем каждой семье, в 
которой еще не получен по-
лис на своего малыша. Эта 
работа дает свои результаты: 
практически все новорожден-
ные дети 2014 года уже имеют 
полисы ОМС.

Таким образом, можно ска-
зать, что работа «горячей ли-
нии» помогает не только па-
циентам защищать свое право 
на получение качественной 
и бесплатной медицин-
ской помощи, но и Фонду  – 
увеличивать процент охвата 
страхованием и актуализиро-
вать базу застрахованных. 

Тот самый долгожданный май
                                            Петр Давыдов
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В честь 70-летия Победы

 В те суровые годы на защи-
ту Отечества в один ряд с вои-
нами, со всем советским на-
родом встали и медицинские 
работники. В 1941 году в пере-
довой статье газеты «Правда» 
была сформулирована страте-
гическая задача, которая стоя-
ла перед медициной: «Каждый 
возвращенный в строй воин 
– это наша победа. Это – побе-
да советской медицинской на-
уки… Это – победа воинской 
части, в ряды которой вернул-
ся старый, уже закаленный в 
сражениях воин».

Во время войны в состав 
медицинской службы входи-
ло более 200 тысяч врачей и 
свыше полумиллиона фельд-
шеров, санинструкторов и 
санитарок, которые работали 
в госпиталях, медсанчастях 
и прямо на поле боя. Однако 
дефицит врачебных кадров 
ощущался всегда. И он был не-
избежен. Медицинская служ-
ба несла огромные потери. 
Смертность медработников 
на поле боя занимала второе 
место после гибели бойцов 
стрелковых подразделений.

Много врачей, медсестер и 
санитаров осталось под руи-
нами разрушенных больниц 
и госпиталей. За годы Вели-
кой Отечественной погибли 
или пропали без вести более            
85 тыс. медиков: 5 тыс. врачей,     
9 тыс. средних медработни-
ков, 23 тыс. санинструкторов и       
48 тыс. санитаров и санитаров-
носильщиков.

 В тяжелое военное вре-
мя медицинские работники 
проявляли чудеса храбрости, 
душевной стойкости и само-
отверженности. Приказы того 
времени требовали: «Ни один 
раненый не должен остаться 
на поле боя!». Ежесекундно 
рискуя собственной жизнью, 
медсестры спасали раненых 
солдат в самом пекле боя – на 
передовой. Под шквальным 
огнем противника молодые 
девушки находили раненых, 
оказывали им первую помощь 
и своими некрепкими девичь-

Незримые герои Великой Отечественной

«То, что сделано советской военной медициной
в годы минувшей войны, по всей справедливости
может быть названо подвигом».

Маршал Советского Союза 
И.Х. Баграмян

70 лет отделяет нас от самой страшной и кровопролитной войны.              
В ходе Великой Отечественной наша страна понесла колоссальные 
потери – по официальным данным они составили более 27 млн чело-
век. И эти цифры могли быть еще более сокрушительными, если бы не 
удивительный подвиг военных медиков.

Материал подготовлен на основе информации из сети интернет

В 1941 году средняя продолжи-
тельность жизни 
санинструкторов на передовой 
составляла 40 секунд

Орденами и медалями награждены 
116 тыс. врачей, фельдшеров, сани-
таров и медсестер, которые свято 
выполнили свой долг. 47 медицинских 
работников получили звание Героя 
Советского Союза. 18 медиков стали 
полными кавалерами ордена Славы. 
44 медсестры отмечены медалью 
Флоренс Найтингейл – высшим зна-
ком отличия Международного коми-
тета Красного Креста.

управления Красной армии 
Ефиму Ивановичу Смирно-
ву – блестящему теоретику и 
практику отечественной меди-
цины, выпускнику Военно-ме-
дицинской академии. В основе 
его системы лежала сортиров-
ка пациентов. То есть раненые 
с фронта эвакуировались не в 
любой госпиталь, а в специа-
лизированный, предназначен-
ный для определенных видов 
ранений.

В чем заключалась этап-
ность лечения? Все гениаль-
ное просто: борьба за жизнь 
раненого начиналась непо-
средственно на поле боя. 
Санинструктор оказывал  
помощь в роте, потом фель-
дшерский пункт – в баталь-
оне, полковой медицинский 
пункт – в полку, медико-сани-

тарные батальоны – в дивизии, 
далее хирургические пере-
движные полевые госпитали, 
а затем – специализированные 
госпитали.

Только вдумайтесь: что зна-
чит развернуть передвижной 
госпиталь в полевых услови-
ях, в сжатые сроки, под огнем 
противника? Для этого врачи 
и медперсонал, помимо всего 
прочего, учились, как делать 
нары для раненых из только 
что срубленного сосняка, без-
дымную лампу – из консерв-
ной банки, печь – из железной 
бочки, чтобы прямо в холще-
вой палатке устроить операци-
онную. 

В то время ни одна армия 
мира не имела такой структу-
ры. Благодаря четкой и гра-
мотной организации, уже с        
1 января 1943 г. из каждой сот-
ни раненых 85 человек возвра-
щались в строй из медицин-
ских учреждений полкового, 
армейского и фронтового рай-
онов и только 15 человек – из 
тыловых госпиталей. А всего 
с 1941 по 1945 гг. врачи, фель-
дшеры, медсестры и санитары 

вылечили и вернули в строй 
72,3 процента раненых – это 
около 18 млн солдат и офице-
ров с боевым опытом.

У немцев такая многоэтап-
ность в оказании медицинской 
помощи отсутствовала, поэто-
му умирало намного больше 
пациентов. Для сравнения: у 
немцев в строй вернулась по-
ловина раненых, а у нас – три 
четверти. Разница – в 150 ди-
визий! 

Военные меди-
ки не только спаса-
ли жизни солдат и 
офицеров. Если того 
требовали обстоя-
тельства, они тоже 
становились под ру-
жье и увлекали за 
собой других. Осо-
бое внимание уде-
лялось требованию 
выносить раненых с поля боя 
вместе с личным оружием. 
Ведь это восстанавливало не 
только человеческий, но и во-
енно-технический потенциал 
Красной армии. Такая работа 
санитаров приравнивалась к 
боевому подвигу. За вынос с 
поля боя 15-ти раненых с ору-
жием  награждали  медалью 
«За боевые заслуги» или «За 
отвагу», за 25 раненых – ор-
деном Красной Звезды, за 40 
раненых – орденом Красного 
Знамени, за 80 раненых – орде-
ном Ленина. К сожалению, не 

всем удавалось дожить до вы-
соких боевых наград.  

Оценивая вклад военных 
медиков в Победу над Герма-
нией, участник Великой Оте-
чественной войны, академик 
РАМН, генерал-полковник 
медицинской службы Федор 
Иванович Комаров справед-
ливо отмечал: «Война была 
выиграна в значительной сте-
пени солдатами и офицерами, 

ими руками вытаскивали их 
из-под обстрела. Невозможно 
сосчитать, сколько киломе-
тров они прошли и проползли 
с самым ценным грузом на 
плечах – человеческой жиз-
нью. 

В самом начале войны, ког-
да количество раненых превы-
сило все немыслимые цифры, 
врачей, фельдшеров и санин-
структоров катастрофически 
не хватало. У медиков не было 
самого необходимого. В сумке 
санинструкторов находилось 
две косынки, шина, индивиду-
альные антисептические паке-
ты, бинты, салфетки, вата – и 
все! 

Обезболивающих препа-
ратов и анестезии не хватало: 
стакан спирта – и на операци-
онный стол.

«Помочь всем страждущим 
во что бы то ни стало» – на 
войне этот принцип мирного 
времени не действовал. Пока 
спасали одного, могли погиб-
нуть десять. Война диктовала 
свои, более жестокие, но край-
не необходимые правила игры.

Уже в первый год вой-
ны была налажена система 
этапного лечения раненых с 
эвакуацией по назначению. 
Основная заслуга в разработ-
ке новых принципов оказания 
медицинской помощи в усло-
виях военного времени при-
надлежит начальнику Глав-
ного военно-медицинского 

возвращенными в строй меди-
цинской службой». 

В Москве на Девичьем поле 
установлен памятник Меди-
кам – Героям Великой Отече-
ственной войны. Он сделан из 
красного гранита на народные 
средства. Но по сути, он вы-
леплен из бесконечной бла-
годарности людей, которые 
остались живы, благодаря са-
моотверженному труду фрон-
товых медиков, благодаря их 
ежедневному подвигу мило-
сердия. И эту память сердца не 
искоренить и не переписать! 
Никогда!
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– Для изучения мнения 
руководителей медицинских 
организаций по вопросам 
взаимодействия с Террито-
риальным фондом ОМС Ке-
меровской области и его фи-
лиалами в декабре 2014 года 
провели анкетирование. На 
вопросы анкеты ответили 
169 руководителей медицин-
ских организаций области (в 
том числе, 33 руководителя 
частных МО, 6 руководителей 
федеральных МО). Это 94,4% 
от общего числа медицинских 
организаций, которые рабо-
тают в системе ОМС. Остано-
вимся подробнее на некото-
рых результатах. 

Положение стабильное
и вселяющее оптимизм
В ноябре 2013 года Территориальный фонд ОМС Кемеровской области внедрил 
систему менеджмента качества, которая позволяет улучшать деятельность орга-
низации, совершенствовать методы управления, осуществлять постоянный кон-
троль качества оказываемых услуг. Специалисты Фонда регулярно занимаются 
изучением требований потребителей, анализом обращений граждан, страховых 
медицинских организаций, медицинских организаций (МО), проводят ежегодное 
анкетирование.
Об отдельных результатах анкетирования руководителей медицинских органи-
заций Кемеровской области по результатам 2014 года рассказывает начальник 
управления организации ОМС ТФОМС Кемеровской области Ольга Геннадьевна 
Хакимова.

КОМПЕТЕНТНОСТЬ
77% руководителей высо-

ко оценили компетентность 
специалистов ТФОМС (для 
сравнения: в 2013 году такую 
оценку дали 67% респонден-
тов). 88% руководителей от-
ветили, что удовлетворены 
своевременностью решения 
проблем, которые они ставят 
перед ТФОМС. 

ПРИОРИТЕТЫ
Среди вопросов, которые, 

по мнению руководителей 
медицинских организаций, 
требуют дополнительного 
внимания со стороны специ-
алистов ТФОМС, наиболее 

часто упоминались: планиро-
вание заданий медицинских 
организаций (43%), расчет 
стоимости медицинской по-
мощи (41%), финансирование 
медицинской помощи в кру-
глосуточном и дневном ста-
ционарах по КСГ (27%). 

Эти направления ТФОМС 
Кемеровской области считает 
для себя приоритетными, и в 
2015 году специалисты Фон-
да  планируют  проведение 
обучающих семинаров и ра-
бочих встреч с работниками 
медицинских организаций по 
соответствующим темам. 

СТАБИЛЬНОСТЬ
Более половины всех ре-

спондентов (100 человек, 
или 59,3%) оценили текущее 
положение дел в сфере здра-
воохранения Кузбасса как 
стабильное и вселяющее оп-
тимизм (в 2013 году такую 
оценку дали только 54% руко-
водителей МО). 

ИНФОРМИРОВАНИЕ
Одной из основных функ-

ций Территориального фонда 
является информирование 
застрахованных об их праве 
на получение бесплатной ме-
дицинской помощи гаранти-

рованного объема и качества 
в системе ОМС. В 2014 году 
руководители МО оценили 
информированность жителей 
своих территорий по вопросам 
ОМС: как «хорошую» – 41,4% 
респондентов, как «удовлет-
ворительную» – 48,5%. Если 
сравнивать с результатами за 
предыдущий год, то показате-
ли выросли на 2,4% и на 0,5% 
соответственно.

В настоящее время продол-
жается работа по информиро-
ванию населения по вопросам 
ОМС, ведется модернизация 
официального сайта ТФОМС 
(www.kemoms.ru), актуализи-
руются его разделы, появля-
ются новые рубрики, внедря-

ются сервисы, максимально 
удобные для пользователей. 
В 2015 году в медицинских 
организациях планируется 
обновить информационные 
стенды ТФОМС с материала-
ми о полисе ОМС, о правах 
застрахованных граждан в 
сфере ОМС, о правах и обя-
занностях медицинских ра-
ботников. 

Специалисты ТФОМС 
продолжат публиковать ма-
териалы в средствах массовой 
информации, отвечать на во-
просы читателей в рубрике 
«Горячая линия», выступать 
на телевидении по тематике 
обязательного медицинского 
страхования.


