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НОВОСТИПОЗДРАВЛЯЕМ!

Дорогие женщины!
От себя лично и от имени всех мужчин Территориального фонда обяза-
тельного медицинского страхования Кемеровской области поздравляю вас  
с международным женским днем! 

B этoт дeнь мы блaгoдapим 
вac, нaши удивительные и оча-
ровательные жeнщины, зa вашу 
зaбoтy и нeжнocть, кoтopыe вы 
дapитe нам. Женская обаятель-
ность, материнское тепло и му-
дрость делают нашу жизнь яркой 

и радостной, наполняют её любо-
вью и счастьем, заряжают созида-
тельной энергией и вдохновляют 
на позитивные свершения. 

Любимые наши женщины –  
вы наша главная ценность, наше 
богатство, без вас все остальное в 
мире лишается смысла. Вce лyчшee, 
чтo ecть в жизни – крепкая ceмья, 
дети, нежность, любовь, верность, 
yют poднoгo очага – дapитe нaм вы. 
Cпacибo вaм зa вce, чтo вы дeлaeтe 
для нас. Сегодня вы активно уча-
ствуете в самых разных сферах 
жизни, добиваясь профессиональ-
ного успеха наравне с мужчина-
ми. И при этом на ваших хрупких 
плечах лежит забота о доме, воспи-
тание детей. Вы со всем достойно 
справляетесь! Мы гордимся вами 

и восхищаемся вашим умением 
сочетать профессиональные до-
стижения с душевной щедростью, 
безграничным терпением, жен-
ственностью и красотой.

Дорогие наши женщины!  
В этот особый мартовский день, 
искренне желаю вам крепкого 
здоровья, ярких эмоций, прият-
ных сюрпризов, успехов в ваших 
начинаниях и настоящего жен-
ского счастья! Будьте любимы, 
красивы и счастливы! 

С уважением, 
директор Территориального 

фонда обязательного  
медицинского страхования 

Кемеровской области
И.В. Пачгин

АКТУАЛЬНО

СПЕЦИАЛИСТЫ КОНТАКТ-ЦЕНТРА  
ОТВЕЧАЮТ НА ВОПРОСЫ ГРАЖДАН

В прошлом году в Российской Федерации организована работа Контакт-цен-
тров в системе ОМС, выделены федеральные телефонные номера, звонки 
на которые осуществляются бесплатно. Любой гражданин может обратиться 
в Контакт-центр за консультацией. Как показала практика, эта услуга оказа-
лась востребованной среди населения, так, за 11 месяцев 2016 г. специа-
листы ТФОМС Кемеровской области приняли и обработали 2075 звонков.

Стоит отметить, что до по-
явления Контакт-центров в 
сфере ОМС уже несколько лет 
действовали «горячие линии» с 
прямыми телефонными номе-
рами, на которые обращались и 
продолжают обращаться граж-
дане по вопросам обязательно-
го медицинского страхования и 
прочим вопросам.

В ТФОМС Кемеровской об-
ласти организована работа Кон-
такт-центра с федеральным но-
мером 8-800-200-60-68.

Ежедневно специалисты 
Контакт-центра принимают в 
среднем от 5 до 8 звонков от 
жителей Кемеровской области 

и других регионов. Большую 
долю составляют вопросы о 
получении и замене полиса 
ОМС. «Бывают случаи, когда 
человек утерял полис или его 
дубликат, или еще не застра-
хован в системе ОМС и желает 
застраховаться, или хочет при-
крепить полис к другой меди-
цинской организации (здесь 
речь идет о выборе МО), –  
рассказывает начальник отде-
ла организации ОМС ТФОМС 
Кемеровской области Наталья 
Валерьевна Киселева. – Звонят в 
том числе инообластные граж-
дане, желающие заменить полис 
ОМС по месту пребывания».

Поскольку не каждый застра-
хованный гражданин знает о сво-
их правах в системе обязатель-
ного медицинского страхования, 
подавляющая часть обращений, 
поступающих в Контакт-центр, 
приходится на вопросы о видах, 
качестве и условиях предостав-
ления медицинской помощи по 
программам ОМС. Зачастую, 
граждане не помнят, в какой 
страховой медицинской органи-
зации (СМО) они застрахованы 
по обязательному медицинско-
му страхованию, а ведь эта ин-
формация указана на полисе 

Продолжение на стр. 2
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ВСЕ НА СТАРТ!
Специалисты Территориального фонда обяза-
тельного медицинского страхования приняли 
участие в лыжном забеге, который уже стал тра-
диционным. 

На лыжню вышли 22 участника. Выполнить нормативы 
Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса «Готов 
к труду и обороне» смогли 11 человек. Из них трое показали 
наилучшие результаты: «золото» – у Дины Чупиной, «серебро» –  
у Елены Кулигиной и Никиты Южанина. Поздравляем 
медалистов и всех участников лыжного забега.

ДНИ ОМС В КУЗБАССЕ
Заместитель начальника отдела организации за-
щиты прав граждан Анатолий Бирюков и началь-
ник отдела организации ОМС Наталья Киселева 
встретились с пациентами Школы будущих мам 
«Областного клинического перинатального цен-
тра им. Л.А. Решетовой» и «Областной детской 
клинической больницы» г. Кемерово.

Специалисты ТФОМС Кемеровской области в 
рамках акции «Дни ОМС в Кузбассе» подробно рассказали 
пациентам где и как можно получить полис ОМС взрослым 
и детям, в каких случаях старый полис ОМС подлежит 
замене на полис единого образца, а также о бесплатной 
медицинской помощи по полису ОМС.



ЗДОРОВЬЕ

Здоровые зубы без затрат?  
Это реально.

Среди россиян существует ошибочное мнение о низком уровне оказания 
бесплатной стоматологической помощи в наших поликлиниках. Поэтому 
для многих вылечить зубы становится проблемой, ведь в частных клиниках 
такое лечение стоит немалых денег. Постараемся развеять этот миф на 
страницах нашей газеты. А поможет нам в этом Галина Ивановна ЛАХМОТКО, 
главный врач Областной клинической стоматологической поликлиники, 
заслуженный врач Российской Федерации, главный стоматолог Кузбасса.

«Уровень стоматологиче-
ской помощи в Кемеровской 
области достаточно высокий 
по сравнению с другими реги-
онами, – рассказывает Галина 
Ивановна. – Наши врачи еже-
годно повышают свою квали-
фикацию, осваивают новые 
методы работы, в этом их боль-
шое преимущество».

В ГАУЗ КО «Областная кли-
ническая стоматологическая 
поликлиника» число желающих 
бесплатно пройти плановое ле-
чение увеличивается, впрочем, 
также как и экстренное. Так, в 
2016 году почти 20% пациентов 
обратились в поликлинику за 

экстренной неотложной стома-
тологической помощью, 25% с 
осложненными формами кари-
еса, в том числе дети. 

В стенах поликлиники 
каждый гражданин бесплатно 
по полису ОМС может полу-
чить профилактику, лечение 
и удаление зубов в объеме, 
утвержденном Территориаль-
ной программой обязательно-
го медицинского страхования. 
В лечении используются тра-
диционные методы и стандар-
ты, соответствующие порядку 
оказания бесплатной меди-
цинской помощи, лекарствен-
ные средства и расходные 
материалы преимущественно 
отечественного производите-
ля. Так, в состав отечествен-
ных пломб входят различные 
селикатные цементы, кото-
рые, в отличие от пломб, 
практикующих в 90-е гг.,  
хорошо полируются.

«Если правильно соблю-
дать все технологии, можно 
качественно и надежно поло-
жить селициновые пломбы», –  
отмечает Г.И. Лахмотко. При-
мечательно, что в лечении 
зубов у беременных женщин 

стали применяться расход-
ные материалы импортного 
производства, это позволяет 
им в дальнейшем длительное 
время не обращаться к стома-
тологу.

Удаление зубов производит-
ся с использованием лидокаи-
на, отечественного анастетика, 
который хотя и уступает им-
портным, но вполне эффекти-
вен. Говоря о гигиене полости 
рта, бесплатно пациент может 
получить чистку зубов, изба-
виться от различных отложе-
ний с помощью ручной чистки. 
Эту процедуру проводит в по-
ликлинике гигиенист стомато-
логический.

Плановая стоматологиче-
ская помощь в ГАУЗ КО «Об-
ластная клиническая стома-
тологическая поликлиника» 
оказывается по предваритель-
ной записи, запись на приём к 
врачу осуществляется по ин-
тернету, телефону регистрату-
ры или инфомату. Для этого 
прикрепление не обязательно, 
достаточно иметь при себе по-
лис ОМС. Время ожидания для 
взрослого населения состав-
ляет до 3 недель, маленьких 

пациентов стараются принять 
раньше.

Экстренная неотложная 
стоматологическая помощь 
оказывается гражданам в день 
обращения, когда нужно купи-
ровать острую боль, устранить 
отек, при температуре и дру-
гих проблемах. Даже при от-
сутствии документа и полиса 
ОМС пациентов принимают и 
делают все возможное для об-
легчения их состояния. 

Бесплатную стоматологи-
ческую помощь: лечение, уда-
ление зубов, протезирование 

врачи поликлиники оказыва-
ют и в отдаленных от города 
районах, там, где нет стома-
толога, для этого 4 бригады 
врачей круглый год выезжают 
в села. В прошлом году таких 
выездов было 60.

ПРОФИЛАКТИКА ПЕРВИЧНА
В поликлинике пациентам 

предлагаются и платные сто-
матологические услуги, многие 
соглашаются на них, тем более 
что традиционными методами 
не всегда можно добиться, на-
пример, эстетики. 

«Однако, качество лечения, 
платного или бесплатного, толь-

ко на 8% зависит от действий 
врача и применяемых в лече-
нии расходных материалов, –  
отмечает Галина Ивановна.  
– Люди не привыкли или не 
хотят заботиться о своем здо-
ровье. Правильное питание, 
уход за полостью рта, своев-
ременное обращение к вра-
чам-стоматологам – вот то, 
что позволит нашим гражда-
нам избежать проблем, с ко-
торыми обращаются в стома-
тологическую поликлинику. И 
несмотря на то, что культура 
стоматологического здоро-

вья в последние годы заметно 
повысилась, особенно среди 
молодежи, к сожалению, есть 
люди, которые неправильно 
питаются, не чистят зубы, к 
врачу обращаются уже с ос-
ложнениями. Даже детей ро-
дители часто приводят только 
тогда, когда зубная боль не 
дает ребенку уснуть. Такой 
ребенок и сам, повзрослев, не 
будет посещать стоматолога, 
так как в его семье не было 
положительного отношения 
к стоматологии. Профилак-
тирование обходится значи-
тельно дешевле, чем лечение с 
большими осложнениями».

Обязательное медицинское страхование

2 Начало на стр. 1
ОМС. Не знают телефонов Кон-
такт-центров СМО, поэтому не 
имеют возможности своевре-
менно обратиться к страховым 
представителям своей страховой 
медицинской организации.

В настоящее время на тер-
ритории Кемеровской области в 
системе ОМС работают три стра-
ховые медицинские организации: 
ООО «АльфаСтрахование-ОМС» 
филиал «Сибирь» имеет феде-
ральный номер 8-800-555-10-01, 
АО СМК «Сибирский Спас-Мед» 
федеральный номер 8-800-200-
23-63, ООО «СК «Ингосстрах-М» 
филиал в г. Кемерово имеет стаци-
онарный номер 8(3842)57-59-29.  
По указанным телефонам гражда-
не могут узнать любую информа-
цию по обязательному медицин-
скому страхованию: о видах, ка-
честве, условиях предоставления 
медицинской помощи по ОМС, 
лекарственном обеспечении, о 
получении медицинской помощи 
по базовой программе ОМС вне 
территории страхования, о по-
лучении плановой медицинской 
помощи, об организации работы 
медицинских организаций и мно-
гое другое.

В случае, когда гражданин не 
удовлетворен работой медицин-

ской организации или качеством 
лечения, он может обратиться 
в СМО для содействия в реше-
нии возникших вопросов. В том 
случае, если гражданин не удов-
летворен работой СМО (рассмо-
трением своего обращения), он 
вправе обратиться в ТФОМС Ке-
меровской области, в том числе в 
Контакт-центр.

Специалисты Контакт-центра 
разъясняют права обратившим-
ся гражданам. Каждый вопрос 
требует детального рассмотре-
ния, для того чтобы дать пол-
новесный ответ или правильно 
сориентировать гражданина. 
По вопросам, не относящимся к 
сфере деятельности ОМС, граж-
дан направляют в организации, 
курирующие данные вопросы. 
Так, застрахованные, интересу-
ющиеся вопросами о льготном 
лекарственном обеспечении в 
амбулаторных условиях (отсут-
ствие лекарственных препаратов 
в аптеках, нарушение в выписке 
льготных рецептов в поликли-
нике), направляются к страхо-
вым представителям СМО, в 
фармацевтическое управление 
департамента охраны здоровья 
населения Кемеровской области 
для решения вопросов.

Встречается группа вопросов, 
относящаяся к компетенции фонда 
социального страхования, обраще-
ния по вопросам средств передви-
жения (коляски). Люди интересу-
ются вопросами диспансеризации 
и профилактических осмотров в 
разные возрастные периоды: ка-
ких специалистов можно пройти, 
какие исследования проводятся 
бесплатно, о качестве таких иссле-
дований, и получают доступную и 
полную информацию. В сезон ак-
тивности клещей интересуются о 
профилактике против клещевого 
энцефалита. Встречаются вопросы 
о включении частных медицинских 
организаций в реестр МО, работа-
ющих в системе ОМС.

Примечательно то, что ни один 
вопрос не остается без ответа, ни 
один позвонивший – без помощи! 
Если ответ на профильный вопрос 
требует уточнения, специалисты 
Контакт-центра запрашивают 
информацию у ведущих, главных 
специалистов области, затем пе-
резванивают гражданам и дают 
полный ответ. Каждое обращение 
регистрируется. Помимо этого, 
специалисты Контакт-центра рас-
сматривают письменные обраще-
ния, поступающие на корпоратив-
ный сайт ТФОМС Кемеровской 

области, по электронной почте 
и почтой России, которые также 
требуют большого внимания.

Юлия Анатольевна Чеберда и 
Нина Владимировна Пашутская 
проводят работу по рассмотре-
нию обращений застрахованных 
граждан, требующую определен-
ных навыков, сосредоточенности 
и последовательности. В работе 
с людьми нужно быть предель-
но внимательным, корректным, 
в какой-то мере даже психоло-
гом. Граждане, обратившиеся в 
Контакт-центр, остаются удов-
летворены результатами рассмо-
трения обращений и благодарят 
специалистов как в устной форме, 
так и письменно на электронный 
адрес ТФОМС Кемеровской об-
ласти. Так, в прошлом году пись-
мо с благодарностью поступило 
от женщины, застрахованной в 
одной из СМО Кемеровской об-
ласти. В поликлинике по месту 
прикрепления ее, с диагнозом ка-
таракта, доктор по неизвестным 
причинам направил в частную 
клинику на платную операцию. 
Пациентка обратилась в свою 
страховую компанию, где ей по-
мочь не смогли. После её обра-
щения в Контакт-центр, специа-
листы Фонда провели работу со 

страховой медицинской органи-
зацией и медицинской организа-
цией, в итоге женщине провели 
бесплатно операцию в Областной 
офтальмологической больнице  
г. Кемерово. 

Информирование граждан 
об их правах на получение ка-
чественной медицинской помо-
щи по программам ОМС – одна 
из главных задач Контакт-цен-
тров. «Эта работа формирует 
страховую культуру граждан, 
повышает грамотность, что 
очень важно», – отмечает Ната-
лья Валерьевна Киселева. Чело-
век, знающий о своих правах, в 
определенной ситуации всегда 
может ими воспользоваться и 
уже не будет дезориентирован 
в вопросах получения каче-
ственной, своевременной бес-
платной медицинской помощи.

Рассмотрение обращений, 
их регистрация в едином элек-
тронном журнале, мониторинг 
вопросов от граждан позволя-
ют увидеть «пробелы» в рабо-
те медицинских организаций, 
страховых медицинских орга-
низаций, устранить недостатки 
и максимально сориентировать 
их специалистов на правильный 
диалог с застрахованными.
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ЭКСПЕРТИЗА КАЧЕСТВА

«Врач должен сам себя 
контролировать»

Забота о здоровье матери и ребенка – важнейшая задача для системы 
здравоохранения. Ведь это как раз те категории населения, от которых зависит 
будущее любого государства. По степени развития службы охраны материнства 
и детства можно судить об уровне социального благополучия общества. 
О качестве оказания медицинской помощи по профилю акушерства 
и гинекологии мы сегодня побеседуем с кандидатом медицинских 
наук, доцентом кафедры акушерства и гинекологии № 2 Кемеровского 
государственного медицинского университета, врачом – экспертом качества, 
включенным в Территориальный реестр экспертов качества, Валентиной 
Ивановной ЧЕРНЯЕВОЙ.

– Валентина Ивановна, 
скажите, от чего зависит ка-
чество оказания медицинской 
помощи, и какая медицинская 
помощь может считаться 
качественной?

– Качественной медицин-
ской помощью можно назвать 
те случаи, когда выполняются 
рекомендации всех клинических 
протоколов Минздрава РФ и де-
партамента охраны здоровья на-
селения Кемеровской области, а 
также приказ Минздрава России 
от 01.11.2012 года № 572н «Об 
утверждении Порядка оказания 
медицинской помощи по профи-
лю «акушерство и гинекология 
(за исключением использования 
вспомогательных репродуктив-
ных технологий)».

Но в акушерстве и гинеколо-
гии качество оказания медицин-
ской помощи не всегда зависит 
от строгого выполнения данных 
рекомендаций. На благоприят-
ный исход родов во многом вли-
яют условия, которые напрямую 
не зависят от медицинских ра-
ботников женской консультации 
и родильного дома. Это, прежде 
всего, исходное соматическое 
состояние здоровья женщины, 
ее ответственное отношение к 
выполнению всех рекоменда-
ций и назначений врача во вре-
мя беременности. Важно, чтобы 
беременная женщина не имела 
вредных привычек, не курила, 
не употребляла алкоголь или 
наркотики и у нее отсутствовали 
инфекции, передаваемые поло-
вым путем.  Большое значение 
также имеет рациональное пита-
ние и прием комплекса витами-
нов, если питание не содержит 
достаточного количества ово-
щей и фруктов.

– В каких случаях прово-
дится экспертиза качества  
медицинской помощи в системе  
ОМС и с какой целью?

– Объем экспертиз и поводы 
для их проведения определены 
приказом Федерального фонда 
обязательного медицинского 
страхования. Целевому контро-
лю качества медицинской по-
мощи в системе ОМС подлежат 
обращения и жалобы граждан, 
которые поступают в страховую 
компанию. Если пациенты счи-
тают, что медицинская помощь 
оказана с дефектом, и ослож-
нения возникли в результате 
действий медицинских работ-
ников, то специалисты отдела 
защиты прав застрахованных 
граждан страховой медицин-
ской организации проводят 
анализ данного случая, поручая 
врачам – экспертам качества 
провести оценку ведения дан-
ной пациентки на всех этапах 
наблюдения и сделать соответ-
ствующие выводы.

Ключевая цель проведения 
экспертизы качества меди-
цинской помощи – выяснить 
насколько полно и грамотно 
ведутся пациентки с той или 
иной патологией на всех этапах 
оказания медицинской помо-
щи, как выполняются лечеб-
ными учреждениями все меди-
цинские протоколы и приказы, 
ведутся ли беременные женщи-
ны в соответствии с данными 
рекомендациями.

– Скажите, на какие вопро-
сы должен в конечном итоге 
ответить врач-эксперт?

– При проведении эксперти-
зы качества лечения основная 
оценка дается исходу данного 
случая: всё ли было сделано для 
пациентки в соответствии с со-
стоянием её здоровья и течением 
беременности, проведены ли го-
спитализация или консультации 
смежных специалистов, если в 
этом была необходимость. По 
сути, самой лучшей оценкой ка-
чества оказания медицинской 
помощи является благополуч-
ный исход беременности, без ос-
ложнений для матери и ребенка. 

Если какие-то осложнения 
всё-таки возникают, то прихо-
дится оценивать поэтапно все 
назначения медицинских ра-
ботников, включая наблюдение 
в женской консультации, меро-
приятия, которые могли быть 

выполнены работниками скорой 
медицинской помощи, врачами 
стационара. И только комплекс-
ная, всесторонняя оценка ло-
жится в основу окончательного 
заключения по данному случаю.

– Валентина Ивановна, 
каждая экспертиза качества 
медицинской помощи – это ча-
стичка цельной, единой кар-
тины. Скажите, каким обра-
зом происходит обобщение и 
анализ полученных данных?  

– При проведении экспер-
тизы прежде всего изучают-
ся медицинские документы, 
проводится поэтапная оценка 
всех данных: как собран ана-
мнез, указаны ли все исходы 
предыдущих беременностей, 
правильно ли выставлен диа-
гноз – основной и сопутству-
ющий, что сказано о возник-
ших осложнениях. Обраща-
ется внимание на проведение 
расспроса пациентки, прове-
дение физикального обследо-
вания, на лабораторные дан-
ные, оцениваются консуль-
тации других специалистов. 
Анализируется проведенное 
лечение (хирургическое, ме-
дикаментозное, прочие виды 
и способы лечения). Далее 
анализируется преемствен-
ность: обоснованность по-

ступления в стационар, дли-
тельность лечения, перевод в 
другое отделение, содержание 
рекомендаций в выписном 
эпикризе. Указываются нега-
тивные последствия ошибок 
и преемственность лечения. 
Дается заключение, где ука-
зываются наиболее значимые 
ошибки, которые могли по-
влиять на исход заболевания.

Конкретно по каждому слу-
чаю я обращаюсь к клиниче-
ским протоколам и анализи-
рую: допущены ли нарушения 
в лечении данной пациентки 
или их нет, учитывались ли 
осложнения данной беремен-
ности при принятии конкрет-
ного врачебного решения?

– С какими сложностями 
Вам приходится сталкивать-
ся в работе в качестве врача- 
эксперта?

– Прежде всего, ни во всех 
лечебных учреждениях есть 
возможность предоставлять пе-
чатный текст, а почерк многих 
врачей трудно разобрать. Ино-
гда записи настолько короткие 
и неинформативные, что край-
не сложно представить, что врач 
хотел этим выразить, невоз-
можно уловить смысл его назна-
чений. Представить общую кар-
тину порой проблематично из-
за краткости собранного анам-
неза, иногда его вообще нет в 
истории болезни. Очень часто 
отсутствует план обследования 
и лечения пациентки. В некото-
рых медицинских документах, 
особенно стационара, не соблю-
дается хронология дневников, 
записей консультантов, резуль-
татов клинико-биохимических 
исследований, что создает опре-
делённую трудность при прове-
дении экспертизы.

– На Ваш взгляд, как каче-
ство оказания медицинской 
помощи взаимосвязано с эф-
фективностью деятельно-
сти лечебного учреждения? 
Меняется ли подход врачей к 
самому процессу лечения?

– При проведении экс-
пертизы качества лечения я 
стараюсь контактировать с 
врачами того отделения, кого 
это замечание непосредствен-
но касается. И надо отметить, 
что они прислушиваются к 
экспертному мнению, делают 
соответствующие выводы, а 
в ряде случаев звонят и кон-
сультируются, когда возника-
ют спорные вопросы по веде-
нию тех или иных пациенток.

Могу отметить, что у вра-
чей меняется отношение и 
подход к лечению и ведению 
беременных женщин, они уже 
ссылаются на клинические 
протоколы и приказ № 572н 
и в большинстве случаев учи-

тывают замечания, сделан-
ные ранее врачом-экспертом. 
И когда в этих лечебных уч-
реждениях вновь проводятся 
экспертизы качества меди-
цинской помощи, то прежние 
замечания, как правило, уже 
не повторяются, да и в целом 
замечаний и недочетов стано-
вится меньше.

– Валентина Ивановна, как 
Вы считаете, какой контроль 
качества эффективнее –  
внутренний или внешний?

– На мой взгляд, систему 
контроля качества лечения 
менять не надо, пусть она 
остается такой же многоу-
ровневой. Но каждый врач 
должен сам себя контролиро-
вать, думать, что он пишет и 
что назначает, тогда и каче-
ство лечения будет выше, и 
замечаний врачей-экспертов 
меньше.

И в заключение нашей бе-
седы мне хотелось бы вспом-
нить очень точное выска-
зывание выдающегося док-
тора медицины, профессора, 
судебного медика Михаила 
Ивановича Райского: «Врачу 
надлежит всегда помнить, что 
нерадиво и неправильно со-
ставляемая история болезни –  
первый его обвинитель».




