Приказ Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики
Об утверждении Положения о государственном учреждении «Республиканский консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности»

Редакция на 1 февраля 2023 года

В соответствии со статьей 47 Закона Приднестровской Молдавской Республики от 16 января 1997 года № 29-З «Об основах охраны здоровья граждан» (СЗМР 97-1) в действующей редакции, Законом Приднестровской Молдавской Республики от 26 июня 2006 года № 51-З-IV «О социальной защите инвалидов» (САЗ 06-27) в действующей редакции, Постановлением Правительства Приднестровской Молдавской Республики от 6 апреля 2017 года № 60 «Об утверждении Положения, структуры и предельной штатной численности Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики» (САЗ 17-15) с изменениями и дополнениями, внесенными постановлениями Правительства Приднестровской Молдавской Республики от 14 июня 2017 года № 148 (САЗ 17-25), от 7 декабря 2017 года № 334 (САЗ 17-50), от 17 октября 2018 года № 352 (САЗ 18-42), от 14 декабря 2018 года № 448 (САЗ 18-51), от 26 апреля 2019 года № 143 (САЗ 19-17), от 8 августа 2019 года № 291 (САЗ 19-30), от 15 ноября 2019 года № 400 (САЗ 19-44), в целях совершенствования организации деятельности государственного учреждения «Республиканский консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности», приказываю:
1. Утвердить Положение о государственном учреждении «Республиканский консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности» согласно Приложению к настоящему Приказу.
2. Председателю государственного учреждения «Республиканский консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности» руководствоваться настоящим Приказом при организации деятельности учреждения.
3. Настоящий Приказ вступает в силу со дня, следующего за днем его официального опубликования.

Министр            К. Албул

г. Тирасполь
13 августа 2020 г.
№ 707
Приложение к Приказу
Министерства здравоохранения
Приднестровской Молдавской Республики
от 13 августа 2020 года № 707
Положение
о государственном учреждении «Республиканский консилиум врачебной экспертизы
жизнеспособности»

1.Общие положения

1. Настоящее Положение регулирует деятельность государственного учреждения «Республиканский консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности» (далее -ГУ РКВЭЖ) и его филиалов (далее - консилиумы), подведомственного Министерству здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики и осуществляющего проведение врачебной экспертизы жизнеспособности лиц, установление причинной связи заболеваний, наступившей инвалидности и смерти лиц, пострадавших вследствие Чернобыльской катастрофы, в результате боевых действий в Приднестровской Молдавской Республике в 1992 году, и в иных случаях, предусмотренных законодательством Приднестровской Молдавской Республики.
2. Основными задачами консилиумов являются:
а) определение группы инвалидности, ее причин (обстоятельств и условий возникновения), сроков и времени наступления инвалидности, потребности инвалида в различных видах социальной защиты;
б) разработка индивидуальных программ реабилитации инвалидов, содействие в реализации мероприятий социальной защиты инвалидов, включая их реабилитацию, и оценка эффективности этих мероприятий;
в) формирование данных государственной системы учета инвалидов, изучение состояния, динамики инвалидности и факторов, к ней приводящих;
г) участие в разработке комплексных программ в области профилактики инвалидности, медицинской реабилитации и социальной защиты инвалидов.
3. Консилиумы в своей деятельности руководствуются законами Приднестровской Молдавской Республики, иными нормативными правовыми актами Приднестровской Молдавской Республики, а также настоящим Положением.
4. Консилиумы осуществляют свою деятельность во взаимодействии с органами социальной защиты и занятости населения, учреждениями здравоохранения и другими организациями, осуществляющими деятельность в сфере медико-социальной реабилитации инвалидов, а также с представителями общественных организаций, представляющих интересы инвалидов.
5. Решение об установлении инвалидности принимается коллегиально простым большинством голосов специалистов консилиума, проводивших врачебную экспертизу жизнеспособности, и является обязательным для исполнения исполнительными органами государственной власти в сферах социальной защиты населения, налогообложения, оказания  коммунальных услуг, а также органами местного государственного управления и организациями всех форм собственности.
6. Консилиумы несут в установленном законодательством Приднестровской Молдавской Республики порядке ответственность за выполнение возложенных на них задач.
7. Консилиумы в своей деятельности используют формы первичных учетно-расчетных документов и бланков строгой отчетности, утверждаемых в порядке, установленном законодательством Приднестровской Молдавской Республики.

2. Организация деятельности консилиумов

8. Консилиумы создаются, реорганизуются и ликвидируются в порядке, установленном законодательством Приднестровской Молдавской Республики.
9. Расходы на содержание консилиумов производятся за счет средств республиканского бюджета Приднестровской Молдавской Республики.
Количество консилиумов, а также их организационная структура и штаты устанавливаются Министерством здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики. В зависимости от уровня, структуры заболеваемости и инвалидности образуются консилиумы врачебной экспертизы жизнеспособности общего профиля и специализированного профиля, в том числе для освидетельствования больных туберкулезом, онкологическими заболеваниями, иммуно-психическими расстройствами, заболеваниями и дефектами органов зрения лиц в возрасте до 18 (восемнадцати) лет, смешанного профиля.
Учитывая структуру заболеваемости и инвалидности в Приднестровской Молдавской Республике образовывается консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности смешанного профиля.
Консилиум врачебной экспертизы жизнеспособности смешанного профиля организовывается для оказания услуг по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности лицам любого возраста с различными заболеваниями.
Консилиумы обеспечивают маршрутизацию и освидетельствование лиц в зависимости от  возраста, характера заболевания и их раздельный прием при оказании государственной услуги по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности.
10. Формирование консилиумов производится исходя из социально-демографических, географических особенностей и численности населения, проживающего на соответствующей обслуживаемой административной территории и количества освидетельствуемых в год граждан из расчета: один консилиум на 70-90 тысяч населения, при условии освидетельствования 1200-1500 человек в год.
11. В штатное расписание консилиумов, являющихся филиалами ГУ РКВЭЖ, входят специалисты, принимающие экспертное решение: председатель филиала ГУ РКВЭЖ, врач-терапевт, врач-хирург, врач-невролог, врач-педиатр, специалист по социальной работе, старшая медицинская сестра, медицинская сестра, медицинский регистратор, уборщица, водитель.
12. В штатное расписание ГУ РКВЭЖ входят специалисты принимающие экспертное решение: председатель ГУ РКВЭЖ, врач-терапевт, врач-хирург, врач-невролог, врач- травматолог, врач-психиатр, врач-педиатр, врач-офтальмолог, врач-онколог. Штатным расписанием так же предусматриваются должности главного бухгалтера, бухгалтера, главного экономиста, главного программиста, старшей медицинской сестры, медицинской сестры, медицинского статиста, начальника отдела кадров, главного юрисконсульта, секретаря-руководителя, водителя, уборщицы.
13. Для проведения врачебной экспертизы жизнеспособности граждан ГУ РКВЭЖ может привлечь специалистов необходимого профиля из лечебно-профилактических учреждений подведомственных Министерству здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики  как независимых экспертов с правом совещательного голоса.
14. Специалисты, входящие в состав консилиумов и принимающие экспертное решение должны иметь специальную подготовку по клинической специальности, соответствующей занимаемой должности, квалификационную категорию по клинической специальности не ниже первой.

3. Функции ГУ РКВЭЖ и их филиалов

15. Филиалы ГУ РКВЭЖ выполняют следующие функции:
а) устанавливают факт наличия инвалидности, определяют группу, причины, срок и время наступления инвалидности, потребности инвалида в различных видах социальной защиты;
б) разрабатывают индивидуальные программы реабилитации инвалидов, в том числе определяют виды, формы, сроки и объемы мероприятий по медицинской, социальной, профессиональной и психолого-педагогической реабилитации;
в) определяют степень утраты профессиональной трудоспособности (в процентах);
г) определяют стойкую утрату трудоспособности освидетельствуемых лиц; 
д) определяют нуждаемость пострадавших в результате несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний в медицинской, социальной и профессиональной реабилитации и разрабатывают программы реабилитации пострадавших в результате несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний;
е) определяют причинную связь смерти инвалида, а также лица, пострадавшего в результате несчастного случая на производстве, профессионального заболевания, катастрофы на Чернобыльской атомной электро-станции и других радиационных или техногенных катастроф либо в результате ранения, контузии, увечья или заболевания, полученных в период прохождения военной службы, в результате боевых действий в Приднестровской Молдавской Республике в 1992 году, в случаях, когда законодательством Приднестровской Молдавской Республики предусматривается предоставление семье умершего мер социальной поддержки согласно Приказу Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики от 27 января 2021 года №40 «Об утверждении Положения о порядке определения причинной связи смерти пострадавшего лица с производственной травмой, профессиональным заболеванием, пребыванием на фронте и другими обстоятельствами, при которых законодательством Приднестровской Молдавской Республики предусматривается предоставление льгот семье умершего» (регистрационный № 10154 от 15 апреля 2021 года) (САЗ 21-15) (далее - Приказ Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики № 40);
ж) представляют в военные комиссариаты сведения обо всех случаях признания инвалидами граждан, состоящих на воинском учете или не состоящих, но обязанных состоять на воинском учете;
з) участвуют в разработке программ реабилитации инвалидов, профилактики инвалидности и социальной защиты инвалидов;
и) формируют банк данных о гражданах, проживающих на обслуживаемой территории, прошедших врачебную экспертизу жизнеспособности, осуществляют государственное статистическое наблюдение за демографическим составом инвалидов, проживающих на обслуживаемой территории;
к) организуют и проводят выездные заседания специалистов консилиума врачебной экспертизы жизнеспособности на базе медицинских организаций;
л) организуют и оказывают услугу по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности на дому в случае, если гражданин не может явиться на консилиум по состоянию здоровья, в медицинской организации, оказывающей гражданину медицинскую помощь в стационарных условиях, в организации социального обслуживания, оказывающей социальные услуги в стационарной форме социального обслуживания, в исправительном учреждении;
м) организуют и проводят заседания специалистов филиалов ГУ РКВЭЖ по организационно-методической работе;
н) обеспечивают условия для проведения независимой оценки качества условий оказания услуги по проведению временной экспертизы жизнеспособности.
16. ГУ РКВЭЖ выполняет следующие функции:
а) оказывает государственную услугу по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности гражданам, обжалующим решения филиалов ГУ РКВЭЖ, а также гражданам по направлению филиалов ГУ РКВЭЖ в случаях, требующих специальных видов обследования с использованием специального диагностического оборудования или консультативного заключения экспертного состава ГУ РКВЭЖ;
б) проводит врачебную экспертизу жизнеспособности медицинских работников государственной системы здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики;
в) осуществляет контроль за решениями экспертных вопросов филиалов ГУ РКВЭЖ. При  осуществлении контроля за решениями филиалов проводит в экспертном составе ГУ РКВЭЖ повторную врачебную экспертизу жизнеспособности граждан, прошедших врачебную экспертизу жизнеспособности в филиале ГУ РКВЭЖ, в том числе граждан, группа инвалидности которым установлена без указания срока переосвидетельствования (категория «ребенок-инвалид» до достижения возраста 18 (восемнадцати) лет), с использованием специального диагностического оборудования, и по ее результатам при наличии оснований изменяет либо отменяет решения филиала ГУ РКВЭЖ;
г) рассматривает жалобы граждан на действия (бездействие) специалистов филиалов ГУ РКВЭЖ, их должностных лиц при оказании услуги по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности, и в случае признания их не обоснованными принимает меры по устранению выявленных недостатков;
д) дает гражданам, проходящим врачебную экспертизу жизнеспособности, разъяснения по вопросам экспертизы жизнеспособности;
е) формирует банк данных о гражданах, проживающих на обслуживаемой территории, прошедших врачебную экспертизу жизнеспособности, осуществляет государственное статистическое наблюдение за демографическим составом инвалидов, проживающих на обслуживаемой территории;
ж) участвует в разработке программ реабилитации инвалидов, профилактики инвалидности и социальной защиты инвалидов;
з) координирует деятельность филиалов ГУ РКВЭЖ и обобщает опыт их работы на обслуживаемой территории;
и) в случае оказания государственной услуги по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности:
1) устанавливает факт наличия инвалидности, группу, причины, срок, время наступления  инвалидности, потребности инвалида в различных видах социальной защиты, разрабатывает индивидуальные программы реабилитации инвалидов, в том числе определяет виды, формы, сроки и объемы мероприятий по медицинской, социальной, профессиональной и психолого-педагогической реабилитации;
2) определяет степень утраты профессиональной трудоспособности (в процентах);
3) определяет стойкую утрату трудоспособности освидетельствуемых лиц;
4) определяет нуждаемость пострадавших в результате несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний в медицинской, социальной и профессиональной реабилитации, а также разрабатывает программы реабилитации пострадавших в результате несчастных случаев на производстве и профессиональных заболеваний;
5) определяет причинную связь смерти инвалида, а также лица, пострадавшего в результате несчастного случая на производстве, профессионального заболевания, катастрофы на Чернобыльской атомной электро-станции и других радиационных или техногенных катастроф, либо в результате ранения, контузии, увечья или заболевания, полученных в период прохождения военной службы в результате боевых действий в Приднестровской Молдавской Республике в 1992 году, в случаях, когда законодательством Приднестровской Молдавской Республики предусматривается предоставление семье умершего мер социальной поддержки согласно Приказу Министерства здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики №40; 
к) организует и проводит заседания специалистов ГУ РКВЭЖ по организационно- методической работе;
л) организует и оказывает услугу по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности на дому в случае, если гражданин не может явиться в ГУ РКВЭЖ по состоянию здоровья, в медицинской организации, оказывающей гражданину медицинскую помощь в стационарных условиях, в организации социального обслуживания, оказывающей социальные услуги в стационарной форме социального обслуживания, в исправительном учреждении;
м) обеспечивает условия для проведения независимой оценки качества условий оказания услуги по проведению врачебной экспертизы жизнеспособности;
н) оказывает методологическую и организационно-методическую помощь филиалам ГУ РКВЭЖ, обеспечивает единообразное применение законодательства Приднестровской Молдавской Республики в области социальной защиты инвалидов в сфере врачебной экспертизы жизнеспособности.
17. ГУ РКВЭЖ и их филиалы для выполнения своих полномочий имеют право:
а) направлять граждан, проходящих врачебную экспертизу жизнеспособности, на обследование в республиканские лечебно-профилактические учреждения государственной системы здравоохранения, оказывающие медицинскую помощь, в том числе реабилитационные, в целях уточнения клинико-функционального диагноза, профессиональных возможностей и экспертно-реабилитационной диагностики;
б) запрашивать и получать у организаций независимо от их организационно-правовой формы сведения, необходимые для выполнения полномочий, возложенных на ГУ РКВЭЖ.

4. Управление ГУ РКВЭЖ и филиалами

18. Управление ГУ РКВЭЖ осуществляет председатель, который назначается на должность и освобождается от должности министром здравоохранения Приднестровской Молдавской Республики.
На должность председателя ГУ РКВЭЖ назначается лицо, имеющее высшее медицинское образование и стаж работы врачом не менее 10 (десяти) лет.
19. Председатель ГУ РКВЭЖ:
а) организует врачебную экспертизу жизнеспособности и обеспечивает ее качественное проведение;
б) разрабатывает структуру, штатное расписание консилиума;
в) утверждает должностные обязанности работников консилиума;
г) несет персональную ответственность за деятельность консилиума и проведение врачебной экспертизы жизнеспособности граждан.
20. Председатель филиала ГУ РКВЭЖ назначается и освобождается от должности председателем ГУРКВЭЖ.
На должность председателя филиала ГУ РКВЭЖ назначается лицо, имеющее высшее медицинское образование и стаж работы врачом не менее 5 (пяти) лет.

5. Имущество консилиумов

21. Консилиумы в целях обеспечения реализации возложенных на них задач обладают имуществом, закрепленным за ними собственником в установленном законодательством Приднестровской Молдавской Республики порядке на праве оперативного управления.
22. Консилиумы несут ответственность за сохранность и эффективное использование по назначению закрепленного за ним имущества.
23. Консилиумам собственником представляются помещения, позволяющие обеспечить свободный доступ к ним инвалидов, а также транспортные средства и необходимое оборудование.

 
