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	УТВЕРЖДАЮ

Председатель  Контрольно-счетной палаты Республики Хакасия

_______________________О.А. Лях

«_____»____________2015 г.


Отчет

о результатах контрольного мероприятия «Аудит эффективности использования средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, направленных в 2014-2015 годах на закупку лекарственных препаратов (медикаментов)»

Аудит эффективности использования средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, направленных в 2014-2015 годах на закупку лекарственных препаратов (медикаментов) проведен на основании пункта 1.1 Плана контрольных и экспертно-аналитических мероприятий Контрольно-счетной палаты Республики Хакасия на 2015 год, утвержденного решением коллегии Контрольно-счетной палаты Республики Хакасия от 19.12.2014.

Контрольное мероприятие осуществлялось на основе исследования нормативных правовых актов Российской Федерации, Республики Хакасия, информации Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, Министерства здравоохранения Республики Хакасия и подведомственных ему государственных учреждений здравоохранения,  представленной по запросам Контрольно-счетной палаты Республики Хакасия. Кроме того, при подготовке отчета использованы материалы внешней проверки отчета Правительства Республики Хакасия об исполнении бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия за 2014 год.
По результатам проверок подготовлено 3 акта по Министерству здравоохранения Республики Хакасия и подведомственным ему учреждениям здравоохранения ГБУЗ РХ  «Республиканская клиническая больница имени Г.Я. Ремишевской» (далее также - ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской»), ГБУЗ РХ «Республиканский клинический онкологический диспансер» (далее также – ГБУЗ РХ «РКОД»), которые подписаны без разногласий. 
Общие сведения
Лекарственное обеспечение является важнейшей составной частью государственной политики охраны здоровья граждан России. Система лекарственного обеспечения должна обеспечивать принцип справедливости. Это означает, что доступ к реально необходимой лекарственной помощи должен осуществляться на равных условиях вне зависимости от социального статуса гражданина. При этом участие государства в возмещении затрат различных категорий граждан на лекарственное обеспечение определяется объемом государственных гарантий бесплатной медицинской помощи.
Исполнительным органом государственной власти Республики Хакасия, осуществляющим функции по реализации государственной политики и управлению в сфере здравоохранения, защите прав и свобод человека и гражданина в области охраны здоровья граждан, включая вопросы организации оказания медицинской помощи и лекарственного обеспечения, является Министерство здравоохранения Республики Хакасия (далее также - Минздрав Хакасии, Министерство). Минздрав Хакасии действует на основании положения, утвержденного постановлением Правительства Республики Хакасия от 11.06.2009 № 260 «»Об утверждении положения о Министерстве здравоохранения Республики Хакасия» (далее – Положение о Министерстве). Согласно Положению о Министерстве Минздрав Республики Хакасия в соответствии с возложенными на него полномочиями организует:
- обеспечение населения Республики Хакасия, имеющего право на получение государственной социальной помощи, лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов;
- обеспечение лекарственными препаратами лиц, страдающих социально значимыми заболеваниями и заболеваниями, представляющими опасность для окружающих;
- осуществление закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных нужд в сфере здравоохранения в соответствии с законодательством Российской Федерации о контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд.

Медицинские учреждения взаимодействуют с другими организациями и гражданами во всех сферах хозяйственной деятельности на основе договоров, соглашений, контрактов в порядке, установленном действующим законодательством Российской Федерации.
1. Оценка организации лекарственного обеспечения населения за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия
Организация обеспечения лекарственными средствами, изделиями медицинского назначения отдельных категорий граждан за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия в проверяемом периоде осуществлялась 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» (далее – также постановление Правительства Российской Федерации № 890, региональные льготники), которым утвержден перечень групп населения и категорий заболеваний, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства и изделия медицинского назначения отпускаются по рецептам врачей бесплатно, и перечень групп населения, при амбулаторном лечении которых лекарственные средства отпускаются по рецептам врачей с 50-процентной скидкой и Методическими рекомендациями по организации работы по лекарственному обеспечению населения Республики Хакасия, утвержденными приказом Министерства здравоохранения Республики Хакасия от 19.07.2013 № 769 (далее также – Приказ Минздрава Хакасии № 769). 
Лекарственные препараты отдельным категориям граждан предоставляются бесплатно в соответствии со стандартами медицинской помощи в амбулаторно-поликлинических условиях и Перечнем лекарственных препаратов, утвержденным постановлением Правительства Республики Хакасия от 30.12.2013 № 733 «О территориальной программе государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики Хакасия на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов» (далее также - Постановление Правительства Республики Хакасия № 733).
В соответствии с Законом Республики Хакасия от 25.12.2013 № 118-ЗРХ «О республиканском бюджете Республики Хакасия на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов» в рамках подпрограммы «Совершенствование системы лекарственного обеспечения, в том числе в амбулаторных условиях» государственной программы «Развитие здравоохранения Республики Хакасия до 2020 года», утвержденной постановлением Правительства  Республики Хакасия от 13.11.2013 № 614, Министерству здравоохранения Республики Хакасия утверждены бюджетные ассигнования по КБК 80609095051408 в размере 306 471 тыс. рублей, в том числе на организацию обеспечения лекарственной помощи пациентам, страдающим орфанными заболеваниями - 25 000 тыс. рублей.
Кассовое исполнение расходов на лекарственное обеспечение составило 206 907,6 тыс. рублей или 67,5% от бюджетных ассигнований. 

В результате недофинансирования в 2014 году государственной программы «Развитие здравоохранения Республики Хакасия до 2020 года» кредиторская задолженность за поставленные лекарственные препараты и оказанные услуги по сравнению с 01.01.2014 увеличилась в 2 раза и по состоянию на 31.12.2014 составила 84 543,2 тыс. рублей. 
Основными кредиторами (84,6%) являются поставщики лекарственных препаратов и логистических услуг, в том числе:
- ГУП РХ «Ресфармация» - 42 878,9 тыс. рублей (50,7%);

- ООО «Марвин Фарм» - 15 451,6 тыс. рублей  (18,3%);

- ООО «Компания  ФармаВита»» - 9938,1 тыс. рублей (11,8%);

- ООО «Компания Фармстор» - 3246,7 тыс. рублей (3,8%).
В соответствии с Законом Республики Хакасия от 17.12.2014 № 121-ЗРХ «О республиканском бюджете Республики Хакасия на 2015 год и на плановый период 2016 и 2017 годов» в рамках подпрограммы «Совершенствование системы лекарственного обеспечения, в том числе в амбулаторных условиях» государственной программы «Развитие здравоохранения Республики Хакасия до 2020 года», утвержденной постановлением Правительства  Республики Хакасия от 13.11.2013 № 614, Министерству здравоохранения Республики Хакасия утверждены бюджетные ассигнования по КБК 80609095051408 в размере 217 386 тыс. рублей.

Кассовое исполнение расходов на лекарственное обеспечение по состоянию на 01.05.2015 составило 78 997,2 тыс. рублей или 36,3% от бюджетных ассигнований.  Кредиторская задолженность за поставленные лекарственные препараты и оказанные услуги по состоянию на 01.05.2015 составила 68 543,2 тыс. рублей.
Основными кредиторами (74,8%) являются поставщики лекарственных препаратов и логистических услуг, в том числе:
- ООО «ЛЕК 19» - 14 738,3 тыс. рублей (21,5%);
- ЗАО «РОСТА» - 9827 тыс. рублей  (14,3%);
- ГУП РХ «Ресфармация» - 9123 тыс. рублей (13,3%);

- ЗАО «Фирма Евросервис» - 7111,6 тыс. рублей (10,4%);

- ООО «Компания  ФармаВита»» - 4869,1 тыс. рублей (7,1%);
- ООО  ПКФ «Фортуна Плюс Инк» - 2843,5 тыс. рублей (4,1%);
- ЗАО «Р-Фарм» - 2803,8 тыс. рублей (4,1%).
Анализ обеспечения необходимыми лекарственными средствами региональных льготников за 2014 год за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия по данным мониторинга Минздрава Хакасии представлен в таблице № 1.

Таблица № 1
	Наименование показателя
	2012 год
	2013 год
	Отклонение, гр.3-гр.2
	Темп роста, 
гр.3/гр.2
	2014 год
	Отклонение, гр.6-гр.3
	Темп роста, гр.6/гр.3

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	Объем использованных финансовых средств 
(тыс. рублей)
	164 102,7
	217 263,2
	53 160,5
	132,4
	206 907,6
	-10 355,6
	95,2

	Общее количество льготников, имеющих право на льготу (чел.)
	69 935
	70 382
	447
	100,6
	60 728
	-9 654
	86,3

	Количество льготников, заявивших право на льготу (чел.)
	34 259
	32 070
	-2 189
	93,6
	31 406
	-664
	97,9

	Удельный вес заявивших право на льготу (в %)
	49,0
	45,6
	-3,4
	х
	51,7
	6,1
	х

	Количество обратившихся за медицинской помощью
	30 489
	32 070
	1 581
	105,2
	31 406
	-664
	97,9

	Отпущено  лекарственных препаратов на сумму 
(тыс. рублей)
	139 976,9
	170 041,0
	30 064,1
	121,5
	185 241,5
	15 200,5
	108,9

	Среднее потребление на одного обратившегося  льготника в месяц (рублей)
	382,6
	441,8
	59,2
	115,5
	491,5
	49,7
	111,2

	Обслужено рецептов (шт.)
	188 424
	199 326
	10 902
	105,8
	186 993
	-12 333
	93,8


	Средняя стоимость одного рецепта (рублей)
	742,9
	853,1
	110,2
	114,8
	990,6
	137,5
	116,1


По состоянию на 01.01.2015 численность региональных льготников, имеющих право на бесплатное льготное обеспечение необходимыми лекарственными средствами, составило 60 728 человек или 11,3% от общей численности населения Республики Хакасия. Заявили право на льготу 31 406 человек или 51,7% от количества льготников, имеющих право на льготу.
Снижение количества льготников, имеющих право на льготу на 9654 человека и числа обратившихся за медицинской помощью на 664 человека обусловлено перерегистрацией граждан, имеющих право на получение мер социальной поддержки по обеспечению лекарственными средствами при амбулаторном лечении за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия по состоянию на 01.05.2014 в соответствии с приказом Минздрава Хакасии от 24.04.2014 № 431. 
Среднее потребление на одного обратившегося льготника в 2014 году составило 491,5 рублей в месяц, что больше на 49,7 рублей (на 11,2%) аналогичного показателя 2013 года и меньше в 2,4 раза подушевого норматива финансирования на 2014 год, предусмотренного постановлением Правительства Республики Хакасия № 733.
При одновременном снижении количества обслуженных рецептов и численности льготников, обратившихся за медицинской помощью, в 2013 - 2014 годах наблюдается рост показателя средней стоимости одного рецепта на  14,8% и 16,1% соответственно.

Информация о соотношении общего объема закупаемых лекарственных препаратов и объема препаратов стоимостью свыше 1000 рублей за 2013 – 2014 годы представлена в таблице № 2. 
Таблица № 2
тыс. рублей

	Показатель
	2013 год
	2014 год

	
	в абсолютном выражении
	в %
	в абсолютном выражении
	в %

	Объем государственных контрактов по закупке лекарственных препаратов, в т.ч.
	299 722,0
	100,0
	226 347,2
	100,0

	- стоимостью до 50 рублей
	5 694,7
	1,9
	2 942,5
	1,3

	- стоимостью от 100 до 1000 рублей
	103 104,4
	34,4
	55 002,4
	24,3

	- свыше 1000 рублей
	190 922,9
	63,7
	168 402,3
	74,4


Закупка препаратов для льготного обеспечения региональных льготников сформирована в 2013 году на 63,7% и в 2014 году на 74,4% за счет дорогостоящих лекарственных препаратов (стоимостью свыше 1000 рублей). Наименьший удельный вес приходится на лекарственные препараты стоимостью до 50 рублей и составляет в 2013 году 1,9%, в 2014 году - 1,3%  от общего объема закупленных лекарственных средств. Доля лекарственных препаратов  в ценовом диапазоне от 100 до 1000 рублей снизилась на 10,1 процентных пункта к аналогичному периоду 2013 года и составила 24,3%. 
По состоянию на 01.01.2015  на отсроченном обеспечении находилось 288 рецептов или 0,15% от предъявленных в аптечные учреждения при общероссийском показателе 0,03%. 
В условиях ограниченности финансовых средств в части льготного обеспечения граждан лекарственными средствами на региональном складе и аптечных учреждениях товарные запасы лекарственных препаратов превышают двухмесячную норму потребления и составили на 01.01.2014 -  39 989,7 тыс. рублей (2,9 месяца), на 01.01.2015 – 50 021,7 тыс. рублей (3,2 месяца), на 01.06.2015 – 48 217 тыс. рублей (2,6 месяца), что свидетельствует о нерациональном использовании финансовых средств, направленных на приобретение лекарственных препаратов для льготного обеспечения граждан.  
По-прежнему наблюдается различный уровень финансовой обеспеченности федеральных и региональных льготников. Так, расходы на 1 регионального льготника составили в 2014 году 491,5 рублей в месяц, в 1 квартале 2015 года – 518,9 рублей в месяц, что в 2 раза и в 2,2 раза соответственно меньше фактических расходов на 1 федерального льготника. Одновременно отмечается значительное превышение численности обратившихся за медицинской помощью региональных льготников над численностью федеральных льготников в 2014 – в 2,6 раза, в 1 квартале 2015 – в 3,1 раза.

В структуре затрат на лекарственное обеспечение основная доля (66,9%) приходится на лечение онкологических  заболеваний и сахарный диабет, при этом в количественном отношении их доля составляет 29,4%.
В 2014 году за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия обслужено 18 739 рецептов федеральных льготников на сумму 54 722,4 тыс. рублей, что на 10 645,6 тыс. рублей или на 24,2% больше аналогичного периода 2013 года, за 1 квартал 2015 года обслужено 4940 рецептов на сумму 16 900,2 тыс. рублей. 

Таким образом, доля республиканского бюджета Республики Хакасия в общей сумме отпущенных лекарственных препаратов федеральным льготникам увеличилась с 29,8% в 2013 году до 38,9% в 2014 году. 

Основными причинами приобретения лекарственных средств для федеральных льготников за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия являются: 

- обеспечение граждан, отказавшихся от федеральной льготы и имеющих заболевание, включенное в перечень, утвержденный постановлением Правительства Российской Федерации от 30.07.1994 № 890, источником финансирования которых является республиканский бюджет Республики Хакасия;

- вновь зарегистрированные пациенты или прибывшие из другого региона, по которым не формировалась заявка на лекарственные препараты; 

- изменение схемы лечения пациента.
Заявки на приобретение лекарственных средств в разрезе фармакотерапевтических групп для обеспечения региональных льготников в 2014-2015 годах формировались медицинскими организациями в соответствии с приказами Минздрава Хакасии от 05.09.2013 № 971 и от 12.09.2014 № 894 соответственно исходя из доведенных проектных нормативов финансовых средств, а не реальной потребности льготников в лекарственном обеспечении.
Норматив финансовых затрат в месяц на одного гражданина, проживающего на территории Республики Хакасия и получающего лекарственное обеспечение за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия при оказании медицинской помощи в амбулаторных условиях, не установлен.
При этом Федеральным законом от 21.12.2013 № 355-ФЗ «О нормативе финансовых затрат в месяц на одного гражданина, получающего государственную социальную помощь в виде социальной услуги по обеспечению лекарственными препаратами, изделиями медицинского назначения, а также специализированными продуктами лечебного питания для детей-инвалидов, на 2014 год» установлен федеральный норматив в размере 671 рубль.

Расчетная потребность средств республиканского бюджета Республики Хакасия в 2014 году для полного и бесперебойного обеспечения льготных категорий граждан, имеющих право на бесплатное лекарственное обеспечение, исходя из установленного федерального норматива, составляет 488 981,9 тыс. рублей, что в 2,4 раза больше кассовых расходов 2014 года. 
2. Анализ организации и достаточности финансового обеспечения медицинских организаций на закупку лекарственных препаратов (медикаментов) за счет бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия
Оплата медицинской помощи, оказанной застрахованным лицам на территории Республики Хакасия, производится по тарифам на оплату медицинской помощи по обязательному медицинскому страхованию (далее также – ОМС), установленным Тарифным соглашением в сфере обязательного медицинского страхования Республики Хакасия на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов (далее – Тарифное соглашение), в пределах плановых объемов медицинской помощи. 
Для обеспечения государственных гарантий бесплатного оказания застрахованным лицам медицинской помощи в объеме территориальной программы ОМС, медицинские организации самостоятельно регулируют выполнение плановых объемов медицинской помощи, в том числе путем установления очередности оказания плановой медицинской помощи с соблюдением условий предоставления бесплатного оказания медицинской помощи, установленных территориальной программой ОМС.
В сфере обязательного медицинского страхования медицинские организации используют полученные финансовые средства за оказанную медицинскую помощь на статьи затрат, включенные в структуру тарифа, в том числе на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов (далее также - медикаменты).

По данным ТФОМС Республики Хакасия общий объем плановых расходов медицинских организаций на лекарственные препараты и расходные материалы на 2014 год составляет 864 620 тыс. рублей. Кроме того, решением Комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования Республики Хакасия (далее – Комиссия) предусмотрено приобретение дорогостоящих лекарственных препаратов и медицинских изделий на сумму 197 830,8 тыс. рублей. Таким образом, общая сумма плановых расходов медицинских организаций на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов за счет средств ОМС в 2014 году составляет 1 062 450,8 тыс. рублей. 
Структура плановых и фактических расходов медицинских организаций на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов представлена в таблице № 3.
Таблица № 3
тыс. рублей
	№ п/п
	Наименование показателя
	2013 год
	2014 год
	2015 год

	1.
	Плановые расходы*
	888 063,3
	1 062 450,8
	1 094 991,5

	
	удельный вес в общем объеме плановых расходов, в %
	17,2
	19,3
	18,9

	2.
	Кассовые расходы (ф.14Ф) **
	783 009,2
	864 022,3
	164 178,2

	
	удельный вес в общем объеме фактических расходов, в %
	16,3
	16,5
	х

	2.1.
	в т.ч. дорогостоящие препараты, из них:
	124 961,1
	194 676,2
	х

	2.1.1.
	ГБУЗ РХ «РКОД»
	103 063,1
	123 208,5
	х

	2.1.2.
	ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской»
	27 722,8
	31 952,1
	х


Примечание: *) плановые расходы в соответствии с решениями Комиссии по разработке территориальной программы обязательного медицинского страхования Республики Хакасия

                      **) кассовые расходы за 2015 год приведены по состоянию на 01.04.2015

Кассовые расходы медицинских организаций на медикаменты в 2014 году составили 864 022,3 тыс. рублей, что меньше плановых расходов на 198 428,5 тыс. рублей (или на 18,7%) и больше фактических расходов 2013 года на 81 013,1 тыс. рублей или на 10,3%.

Таким образом, в 2014 году по медикаментам наблюдаются значительные отклонения фактических расходов от запланированных (неисполнение более 18%), что свидетельствует о недостаточном уровне планирования расходов.

Доля расходов на медикаменты в структуре фактических затрат в 2014 году составляет 16,5%, что меньше на 2,8 процентных пункта доли плановых расходов (19,3%).

Причиной неосвоения средств ОМС является невыполнение медицинскими организациями государственного заказа на оказание медицинской помощи, а также изменение в конце 2014 года индивидуальных коэффициентов корректировки тарифов на оплату медицинской помощи с 01.07.2014 по 30.11.2014 согласно решениям Комиссии, в результате чего образовавшаяся сумма дополнительных средств не была использована  на закупку лекарственных средств в 2014 году.

Данные о выполнении государственного заказа на оказание медицинской помощи населению Республики Хакасия медицинскими организациями в рамках территориальной программы ОМС за 2014 год представлены в таблице № 4.

Таблица № 4
	№ п/п
	Виды и способы оплаты медицинской помощи
	2014 год
	Выполнено,                  %

	
	
	Плановые объемы
	Принято к оплате
	

	1.
	Стационарная помощь, законченный случай
	97 219
	97 194
	99,9

	2.
	Амбулаторная помощь, вт.ч.
	
	
	

	
	- с профилактической целью, посещение
	1 250 815
	1 185 424
	94,8

	
	- по поводу заболевания, обращения
	1 057 620
	804 756
	76,1

	
	- неотложная помощь, посещения
	253 462
	191 007
	75,4

	3.
	Пребывание в дневных стационарах, законченный случай
	30 371
	29 874
	98,4


Объемы государственного заказа на оказание  медицинской помощи по всем видам медицинской помощи в 2014 году по Республике Хакасия, как и в 2013 году, не выполнены, что объясняется, в том числе низкой обеспеченностью населения врачами – 34,2 ед. на 10 тысяч населения Хакасия, что ниже на 0,1 ед. показателей 2013 года и на 5,5 ед. показателя по Российской Федерации за 2014 год (39,7 ед. на 10 тысяч населения). 

Концепцией развития здравоохранения и медицинской науки в Российской Федерации одним из основных направлений повышения эффективности использования коечного фонда определено внедрение малозатратных технологий и развития стационарозамещающих форм организации и оказания медицинской помощи населению, перераспределение части ее объемов в амбулаторно-поликлинический сектор. 

При этом в Республике Хакасия в 2014 году отмечается отрицательная динамика уровня выполнения плановых показателей по амбулаторной помощи с профилактической целью -  показатель снизился с 99% в 2013 году до 94,8% в 2014 году, по поводу заболевания – с 95,2% до 76,1%.
Плановые расходы на медикаменты за счет средств ОМС в 2015 году по сравнению с фактическими расходами 2014 года увеличены на 230 969,2 тыс. рублей или на 26,7% и составляют 1 094 991,5 тыс. рублей, доля расходов на медикаменты в структуре плановых затрат составляет 18,9%, что больше на 2,4 процентных пункта доли фактических расходов 2014 года (16,5%). 
Имеющиеся остатки лекарственных средств в медицинских учреждениях не всегда обеспечивают двухмесячную потребность для бесперебойного лечения пациентов. Так, по состоянию на 01.01.2015 общий остаток лекарственных средств ГБУЗ РХ «РКОД» составляет 1,9 месячных запасов по химиопрепаратам и 1,4 месячных запаса  по прочим лекарственным средствам.
Согласно данным ФГБУ Министерства здравоохранения Российской Федерации «Московский научно-исследовательский онкологический институт им. П.А. Герцена» в 2014 году показатель заболеваемости злокачественными новообразованиями (далее – ЗНО) на 100 тыс. населения в Республике Хакасия про сравнению с аналогичным периодом 2013 года вырос на 2,6% и составил 377,3 случая (по России и СФО данные за 2014 год отсутствуют).
При этом показатель диагностики злокачественных новообразований, выявленных в 2013 году на ранних стадиях (1-2 стадии), в Республике Хакасия составил 42,9% от зарегистрированных ЗНО, что на 15,6% ниже уровня по Российской Федерации (50,8%) и на 11,2% ниже уровня по СФО (48,3%). При профилактических осмотрах 1 и 2 стадии ЗНО по Республике Хакасия выявлено 9,4% больных (РФ – 12,1%, СФО – 10,5%), что на 22,3% ниже показателя по РФ и на 10,5% ниже уровня по СФО. 
Эффективная деятельность онкологической службы требует значительных финансовых затрат. При лечении онкологических больных самой дешевой является лечение 1 стадии заболевания, лечение больных с 2-й стадией стоит уже в 3,6 раза дороже, с 3 и 4 стадией – в 5,5 раза. В связи с этим ранняя диагностика опухолей на ранних этапах их развития с использованием современных диагностических средств и методологий можно назвать одним из ключевых способов повышения результативности лечения и эффективного использования бюджетных средств.
Расчетная потребность ГБУЗ РХ «РКОД» в лекарственных препаратах специфического противоопухолевого действия (дорогостоящие препараты) на 2014 год составляет 177 881,8 тыс. рублей, т.е. больше фактически приобретенных дорогостоящих медикаментов на 54 673,3 тыс. рублей или на 44,4%.
Анализ эффективности размера тарифа на оплату медицинской помощи за законченный случай лечения заболевания в ГБУЗ РХ «РКОД» и ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я.Ремишевской»  в целом показал, что он зависит от уровня финансового обеспечения территориальной программы ОМС, что закреплено Тарифным соглашением в системе ОМС Республики Хакасия, и в отдельных случаях не соответствует реальным потребностям медицинских учреждений в лекарственном обеспечении. 
Так, в 2014 году дефицит финансового обеспечения реализации территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики Хакасия на 2014 год и на плановый период 2015 и 2016 годов, утвержденной постановлением Правительства Республики Хакасия № 733 составляет 704,7 тыс. рублей или 8,6% от потребности, в т.ч. за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия - 1369,9 млн. рублей или 51,9%, что снижает доступность бесплатной медицинской помощи гражданам Республики Хакасия. 
В соответствии с Уставом, а также в рамках лицензии на осуществление медицинской деятельности, медицинские учреждения вправе оказывать платные медицинские услуги пациентам за счет их личных средств на основании заключенного договора, в том числе и договора добровольного медицинского страхования, которые являются дополнительным источником финансирования для медицинских учреждений. 
При этом удельный вес доходов от оказания платных услуг в 2014 году в медицинских учреждениях существенно различается. Так, по ГБУЗ РХ «РКОД» он составил 2% от общей суммы доходов и сократился на 0,8 процентных пункта по сравнению с 2013 годом, по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я.Ремишевской»  - 9,6% от общей суммы доходов и сократился на 0,9 процентных пункта по сравнению с 2013 годом. 
В доле платных медицинских услуг, наиболее востребованных населением, следует отметить услуги параклинических  подразделений – клинико-диагностические, функциональные, ультразвуковые, ренгенологические, эндоскопические исследования, которые в совокупности составляют 95% по ГБУЗ РХ «РКОД» и 75,4% по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я.Ремишевской».
3. Анализ эффективности механизма управления и системы контроля за использованием средств, выделяемых на осуществление закупок лекарственных препаратов (медикаментов)
3.1. Анализ организации Министерством здравоохранения Республики Хакасия ведомственного контроля в отношении учреждений здравоохранения, в том числе в вопросе расходования средств республиканского бюджета Республики Хакасия на лекарственные препараты (медикаменты)
В соответствии с приказом Минздрава Хакасии от 01.07.2013 № 671 «О ведомственном контроле качества и безопасности медицинской деятельности на территории Республики Хакасия» в проверяемом периоде Министерством осуществлялись тематические проверки, относящиеся к предмету контрольного мероприятия, в том числе:
- финансово-экономической деятельности государственных бюджетных и казенных учреждений здравоохранения – в 2014 году 14 проверок и за 5 месяцев 2015 года 5 проверок (нарушений соблюдения внутренних стандартов и процедур составления и исполнения бюджета по расходам, включая расходы на закупку медикаментов, не установлено);
- соблюдения законодательства о размещении заказов в рамках Федерального закона от 21.07.2005  № 94-ФЗ «О размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для государственных и муниципальных нужд» (далее – Федеральный закон № 94-ФЗ) и Федерального закона 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) – 14 и 4 проверки соответственно (выявлены отдельные нарушения законодательства о размещении заказов, в т.ч. нарушение срока опубликования плана-графика, в приложении к договору не указаны характеристики поставляемого товара. Предписание об устранении выявленных нарушений не выдавалось, другие меры по устранению нарушений не принимались);
- соблюдения правил формирования розничных цен на лекарственные препараты, включенные в Перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов (далее - ЖНВЛП) – 30 и 20 проверок соответственно (нарушений не установлено);
- соблюдения требований к наличию и порядку оформления протоколов согласования цен поставки лекарственных препаратов, включенных в Перечень жизненно необходимых и важнейших лекарственных препаратов – 30 и 20 проверок соответственно (нарушений не установлено).
Содержание актов тематических проверок не позволяет определить действенность внутреннего контроля за эффективным использованием средств, а также результативность проведенных контрольных мероприятий.
Оперативный контроль хода реализации государственных программ льготного лекарственного обеспечения граждан проводится Минздравом Хакасии путем еженедельного мониторирования по форме, установленной письмом Росздравнадзора от 28.12.2011№ 04И-1387/11. Еженедельно оцениваются показатели поставок медикаментов, дефектуры, количество выписанных и обслуженных рецептов, отсроченного обслуживания, наличия «блуждающих рецептов» и др. Проверки осуществлялись путем автоматизированного (формализованного) медико-экономического контроля счетов и реестров отпущенных рецептов. 
Анализ экспертизы реестров отпущенных рецептов за 2014-2015 годы по государственной программе «Развитие здравоохранения Республики Хакасия до 2020 года», утвержденной постановлением Правительства  Республики Хакасия от 13.11.2013 № 614, по данным Минздрава Хакасии представлен в таблице № 5.

Таблица № 5 
тыс. рублей
	Период
	Предъявлено рецептов
	Принято к оплате
	Отклонено от оплаты
	Доля ошибок, %

	
	Количество, 

шт.
	Сумма
	Количество, шт.
	Сумма 
	Количество шт.
	Сумма
	по количеству
	по сумме

	2013 год
	199 258
	170 003,6
	198 986
	169 711,3
	312
	292,3
	0,16
	0,17

	2014 год
	188 745
	186 074,9
	187 967
	184 415,6
	355
	482,6
	0,19
	0,26

	1 квартал 2015 года
	56 133
	53 917,7
	56 111
	53 887,6
	22
	30,1
	0,04
	0,06


Доля выявленных ошибок по отпущенным рецептам в 2014 году в сравнении с аналогичным периодом 2013 года выросла по количеству ошибок на 13,8%, по сумме – на 65,1%. 
По данным Министерства основными ошибками (96,3%) являются следующие:
- пациент не имеет право на получение государственной социальной помощи (отсутствует в регистре) – 39%;
- врач отсутствует в справочнике врачей – 48%;
- неверная серия или номер рецепта -7%;

- дубликат рецепта по серии/номеру в течение месяца - 2,3%.
Анализ качества лекарственного обеспечения льготных категорий граждан по обращениям и жалобам населения показал, что за 2014 год в Министерство здравоохранения Республики Хакасия поступило 160 письменных обращений граждан по вопросам лекарственного обеспечения (16% от общего количества обращений), что на 28% меньше аналогичного показателя 2013 года. Наибольшее количество обращений по-прежнему связано с вопросами недостаточного или несвоевременного обеспечения граждан необходимыми лекарственными препаратами (71,3%), отсутствием необходимых лекарственных препаратов в аптечных организациях, длительным отсроченным обеспечением, по адресной доставке препаратов – 28,7%. 
На телефон «горячей линии» в 2014 году по вопросам организации лекарственного обеспечения поступило 156 звонков, связанных с отсутствием препаратов в аптеках, отказом в обеспечении по конкретному торговому наименованию, адресной доставкой препаратов.
В целях удовлетворения жалоб и потребности граждан в льготных лекарственных препаратах проводятся мероприятия по дополнительным закупкам препаратов для вновь выявленных больных, закупка препаратов по экстренным показаниям, перераспределение препаратов между аптечными учреждениями. 
3.2. Анализ механизма управления и организации контроля за использованием средств бюджета ТФОМС Республики Хакасия на приобретение лекарственных препаратов (медикаментов) 
Основными задачами подготовительного этапа планирования закупок медикаментов являются объективная оценка расходования лекарств в стационаре, выявление существующих проблем лекарственного обеспечения и определение причин, которые лежат в их основе.
Проверка ГБУЗ РХ «РКОД» и ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» показала, что в данных учреждениях отсутствует программное обеспечение по персонифицированному учету лекарственных средств  и расходных материалов, позволяющее проводить:
- детальный анализ медикаментозного обеспечения по жизненно необходимым и важнейшим лекарственным средствам;
- формирование объективно обоснованных заявок на любой период времени (месяц, квартал, год);

- учет использования медикаментов конкретными пациентами по всем группам лекарственных средств в соответствии с нозологическими формами заболеваний;

- экспертную оценку адекватности  лекарственной терапии;

- анализ информации о лекарственных средствах в разрезе поставщиков, цен, фармакологических форм, сроков годности лекарственных препаратов;

- определение удельного веса стоимости медикаментов в структуре тарифа медицинской услуги;

- текущий мониторинг обеспеченности лекарственными средствами.
Федеральный закон от 29.11.2010 № 326-ФЗ «Об обязательном медицинском страховании в Российской Федерации» (далее - Федеральный закон № 326-ФЗ) возлагает на страховые медицинские организации и территориальные фонды обязательного медицинского страхования функцию контроля. Она реализуется в форме медико-экономического контроля, медико-экономической экспертизы, экспертизы качества медицинской помощи, защиты прав застрахованных граждан. 
По результатам проведенных страховыми медицинскими организациями в 2014-2015 годах проверок в ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской», в ГБУЗ РХ «РКОД» нарушений при оказании медицинской помощи в части правильности выбора и использования лекарственных средств не по назначению, не установлено.

Кроме того, ТФОМС Республики Хакасия с целью осуществления контроля за  использованием средств обязательного медицинского страхования проведены комплексные проверки в ГБУЗ РХ «РКОД» за 2013 год – 8 месяцев 2014 года (Акт от 23.09.2014 № 36), в ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» за период с 01.01.2014 по 31.12.2014, по отдельным вопросам за период январь-февраль 2015 года (Акт от 24.03.2015 № 7). Нарушений в части целевого использования средств ОМС, направляемых на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов, нарушений, связанных с превышением предельно-допустимых цен на ЖНВЛП,  а также наличия лекарственных препаратов с истекшим сроком годности, не выявлено.
Между тем, в ходе проверки ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской», проведенной в рамках настоящего аудита, установлено нецелевое использование средств бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия в результате использования в 2014 году лекарственных препаратов и расходных материалов, приобретенных за счет средств ОМС, для  оказания медицинской помощи пациентам, не застрахованным в системе ОМС или получающим медицинскую помощь на платной основе, в общей сумме 2714,3 тыс. рублей, что является нарушением ст.38 Бюджетного кодекса Российской Федерации (далее - БК РФ), ст.4 Федерального закона № 326-ФЗ, разделов 3, 6 Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики Хакасия на 2014 год и на  плановый период 2015 и 2016 годов, утвержденной Постановлением Правительства Республики Хакасия от 30.12.2013№ 733, раздела II заключенных  договоров на  оказание  и  оплату  медицинской  помощи  по  обязательному медицинскому страхованию со страховыми медицинскими организациями. 
По результатам проверки произведено восстановление лекарственных препаратов в сумме выявленного нецелевого использования средств ОМС (2714,3 тыс. рублей), что подтверждается данными бухгалтерского учета по состоянию на 01.06.2015.
Внутренний контроль качества и безопасности медицинской деятельности  осуществляется проверенными медицинскими учреждениями в соответствии с
приказом Министерства здравоохранения Республики Хакасия от 20.11.2012 № 916 «Об организации внутреннего контроля качества и безопасности медицинской деятельности в медицинских организациях» в порядке, установленном руководителем медицинского учреждения. В проверяемом периоде нарушений при оказании медицинской помощи в ГБУЗ РХ «РКОД» и в ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» в части обоснованности и эффективности лечебно-диагностических мероприятий, в том числе назначения лекарственных препаратов, не установлено.
4. Анализ результатов и достижения целей закупок лекарственных препаратов (медикаментов), финансируемых за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия
4.1. Анализ организации, планирования и обоснования закупок
Во исполнение статьи 38 Федерального закона 44-ФЗ заказчиками созданы контрактные службы.

Заказчиками не учитывались особенности приказа Министерства экономического развития Российской Федерации от 29.10.2013 № 631 «Об утверждении типового положения (регламента) о контрактной службе» в части:

- определения способа создания контрактной службы (Министерство здравоохранения Республики Хакасия, ГБУЗ РХ «РКОД»);

- издания приказа о назначении на должность руководителя контрактной службы (ГБУЗ РХ «Республиканская клиническая больница им. Г.Я. Ремишевской»);

- определения должностных обязанностей и персональной ответственности работников контрактной службы (Министерство здравоохранения Республики Хакасия, ГБУЗ РХ «Республиканская клиническая больница им. Г.Я. Ремишевской»).

В нарушение части 3 статьи 94 Федерального закона № 44-ФЗ с 01.01.2014 до 30.07.2014 заказчиком ГБУЗ РХ «РКОД» не были назначены ответственные лица за приемку товаров, работ, услуг, включая проведение экспертизы результатов, предусмотренных контрактами.

В нарушение пп. 2.3.3 п. 2.3 Положения о Министерстве и пунктов 4.1, 4.2 Регламента о контрактной службе заказчика сотрудниками отдела экономики и финансов Министерства здравоохранения Республики Хакасия не осуществляется приемка поставленного товара, а также отдельного этапа исполнения контракта не ведется контроль за исполнением контрактов в части медикаментов.
В нарушение пункта 4.9. Устава ГБУЗ РХ «Республиканская клиническая больница им. Г.Я. Ремишевской», утвержденного постановлением Правительства Республики Хакасия от 05.08.2011 № 500, и приказа заказчика от 08.09.2014 № 446/А, пунктом 6.2. Положения о контрактной службе полномочия по заключению контрактов и договоров на поставку товаров, выполнение работ, оказание услуг возложены на лиц, не являющихся уполномоченными лицами заказчика (возложены на старшего юрисконсульта, юрисконсультов, следовало возложить на руководителя заказчика).
В ходе проверки планирования закупок товаров, работ, услуг проанализированы планы-графики заказчиков:

- ГБУЗ РХ «РКОД» - 2014 год – 253 449,6 тыс. рублей, 2015 год – 100 756 тыс. рублей;
- ГБУЗ РХ «Республиканская клиническая больница им. Г.Я. Ремишевской» - 2014 год – 383 660,1 тыс. рублей, 2015 год – 159 057,7 тыс. рублей;
- Министерство здравоохранения Республики Хакасия - 2014 год – 753 368,2 тыс. рублей, 2015 год – 491 698,9 тыс. рублей. 
При планировании закупок товаров, работ, услуг, заказчиками не учитывались особенности составления планов-графиков в проверяемом периоде, предусмотренные приказом Министерства экономического развития Российской Федерации и Федерального казначейства от 27.12.2011 № 761/20н «Об утверждении порядка размещения на официальном сайте планов-графиков размещения заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для нужд заказчиков и формы планов-графиков размещения заказа на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг для нужд заказчиков» и совместным приказом Министерства экономического развития Российской Федерации и Федерального казначейства от 20.09.2013 № 544/18н «Об особенностях размещения на официальном сайте Российской Федерации в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» для размещения информации о размещении заказов на поставки товаров, выполнение работ, оказание услуг планов-графиков размещения заказов на 2014 и 2015 годы» (далее также – Приказ № 544/18н) в части его структуры, оформления, утверждения.

Кроме того, нарушены сроки опубликования планов-графиков, предусмотренные пунктом 2 Приложения к Приказу № 544/18н, влекущие за собой ответственность в виде наложения административного штрафа на должностных лиц в размере пятнадцати тысяч рублей, на юридических лиц - пятидесяти тысяч рублей по каждому нарушению в соответствии с частью 1.4. статьи 7.30 Кодекса об административных правонарушениях Российской Федерации (ГБУЗ РХ «РКОД» - на 2015 год, Министерство здравоохранения Республики Хакасия – на 2014 год). 
План-график на 2015 год заказчика ГБУЗ РХ «РКОД» сформирован без учета общего объема закупок лекарственных средств, необходимых для удовлетворения потребностей (не включены закупки на сумму 109 292,7 тыс. рублей). 
4.2. Анализ процедуры проведения закупок, заключения и исполнения государственных контрактов на поставку лекарственных препаратов (медикаментов)
В ходе контрольного мероприятия проведена выборочная проверка законности, своевременности, эффективности и результативности расходов на закупки по ряду заключенных и исполненных контрактов. 

Также заказчиками допущены отдельные технические ошибки при заключении двух государственных контрактов в части их номера и даты (Министерство здравоохранения Республики Хакасия, ГБУЗ РХ «РКОД»).

Порядок организации закупок лекарственных средств и изделий медицинского назначения регламентирован приказом Минздрава Хакасии и ТФОМС РХ от 21.12.2012 № 1025/814/П «О порядке организации закупок лекарственных средств и изделий медицинского назначения для государственных медицинских организаций Республики Хакасия» (далее - совместный приказ № 1025/814/П), согласно которому Минздрав  Хакасии осуществляет следующие функции:

- разработка шаблона заявки на централизованный закуп лекарственных средств и изделий медицинского назначения с периодичностью по мере их необходимости;

- согласование сводной заявки на централизованные закупки лекарственных средств и изделий медицинского назначения, включая начальную максимальную цену;

- формирование начальной (максимальной) цены контракта на лекарственные препараты и  изделия медицинского назначения;

- согласование заявок медицинских организаций на закупки лекарственных средств и изделий медицинского назначения.

При этом в соответствии с п.3.1. Методических рекомендаций по организации работы по лекарственному обеспечению населения Республики Хакасия, утвержденных приказом Министерства здравоохранения Республики Хакасия № 769, медицинские учреждения осуществляют приобретение лекарственных препаратов путем участия в централизованных закупках (не менее 80% от суммы финансовых затрат, предусмотренных на лекарственное обеспечение) и самостоятельно организуют закупки лекарственных препаратов (20% от общего финансирования на лекарственное обеспечение). 

Данные нормы противоречат положениям части 1 статьи 26 Федерального закона № 44-ФЗ, согласно которым не допускается возлагать на уполномоченные органы (учреждения) полномочия по обоснованию закупок, определению условий контракта, в том числе по определению начальной (максимальной) цены контракта.

Так, по итогам совместных торгов, организованных Министерством здравоохранения Республики Хакасия, в 2014 году ГБУЗ РХ «РКОД» заключен 171  гражданско-правовой договор бюджетного учреждения на сумму 123 309,4 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 206 гражданско-правовых договоров бюджетного учреждения на сумму 146 854,3 тыс. рублей, за 1 квартал 2015 года – 113 договоров на сумму 74 210,2 тыс. рублей и 111 договоров на сумму 42 392,7 тыс. рублей соответственно (всего за проверяемый период на общую сумму 386 766,6 тыс. рублей).

При этом в нарушение частей 1, 2 ст.25 Федерального закона № 44-ФЗ, постановления Правительства Российской Федерации от 28.11.2013 № 1088 «Об утверждении Правил проведения совместных конкурсов и аукционов» (далее - Постановление Правительства Российской Федерации № 1088) у заказчиков (ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской»)  отсутствуют соглашения, определяющие права, обязанности и ответственность заказчиков при проведении совместных аукционов, а также не определен организатор совместных торгов. Кроме того, в нарушение части 1 статьи 22 Федерального закона № 44-ФЗ, Положений о контрактной службе Заказчиками не выполнялось определение и обоснование НМЦК по совместным аукционам.

 В нарушение части 1 статьи 26 Федерального закона № 44-ФЗ полномочия по определению и обоснованию НМЦК по совместным аукционам осуществлялись Минздравом Хакасии, не являющимся заказчиком совместных торгов.

При выборочной проверке заключенных  Минздравом Хакасии, ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» государственных контрактов установлены нарушения действующего законодательства, в том числе:

1. В нарушение ч.1 ст. 50 Федерального закона № 44-ФЗ, п. 2.1 Методических рекомендаций по применению методов определения начальной (максимальной) цены контракта, цены контракта, заключаемого с единственным поставщиком, утвержденных приказом Минэкономразвития России от 02.10.2013 № 567 (далее — Методические рекомендации), таблица расчета НМЦК не содержит реквизитов документов, используемых в качестве обоснования НМЦК (Минздрав Хакасии – 8 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 6 госконтрактов).

2. В нарушение п. 3.10.3 Методических рекомендаций запрос о предоставлении ценовой информации, направляемый потенциальному поставщику, не содержит  основные условия поставки лекарственных препаратов, включая требования к порядку поставки, размер обеспечения исполнения контракта, сроки предоставления ценовой информации, информацию о том, что сбор сведений не влечет возникновения каких-либо обязательств заказчика (Минздрав Хакасии – 6 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 3 госконтракта).
3. В нарушение частей 1, 8 ст. 22 Федерального закона № 44-ФЗ при определении НМЦК при осуществлении  закупок  ЖНВЛП Заказчиком не указан метод определения данной цены либо использован метод сопоставимых рыночных цен (анализа рынка),  фактически использовался тарифный метод (Минздрав Хакасии – 6 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 3 госконтракта, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 4 госконтракта). При этом НМЦК формировалась данными заказчиками с учетом предельных оптовых надбавок, установленных Правительством Республики Хакасия от 24.02.2010 № 81 к зарегистрированной отпускной цене производителя без учета разъяснений Минэкономразвития Российской Федерации от 31.12.2014 № Д28и-2909, от 12.01.2015 № Д28и-11, согласно которым НМЦК рассчитывается как максимальное значение предельных отпускных цен производителей (с учетом НДС). 
4. В нарушении частей 2, 5, 7, 8 ст. 34 Федерального закона № 44-ФЗ при заключении контрактов ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» не указано, что цена контракта является твердой и определяется на весь срок исполнения контракта (2 госконтракта), не  определены размеры неустойки и пени в случае просрочки исполнения обязательств поставщиком и заказчиком (4 госконтракта), не предусмотрены штрафы за неисполнение или ненадлежащее исполнение поставщиком обязательств, предусмотренных контрактом (2 госконтракта).
5. В нарушение п.2 ч.1 ст. 64 Федерального закона № 44-ФЗ документация об электронном аукционе содержит противоречивые требования к участникам закупки, препятствующие однозначному восприятию участниками условий и требований заказчика и содержит признаки административного правонарушения, ответственность за совершение которого предусмотрена частью 4.2 статьи 7.30 КоАП РФ (у всех Заказчиков по 5 госконтрактов).

6. В нарушение п.2.8 части 2 Постановления Правительства Республики Хакасия № 733, п. 1.2 Приказа Минздрава Хакасии от 24.04.2014 № 424 «Об обеспечении лекарственными препаратами отдельных категорий граждан при амбулаторном лечении за счет средств республиканского бюджета» Министерством заключены государственные контракты на приобретение лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем 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, на общую сумму 19 716,7 тыс. рублей. 
7. В нарушение п.1 ч.1 ст. 31 Федерального закона № 44-ФЗ в аукционной документации не установлено требование к лицам, осуществляющим поставку товара о наличии действующей лицензии на фармацевтическую деятельность с указанием видов деятельности: оптовая торговля лекарственными средствами для медицинского применения; хранение лекарственных средств для медицинского применения; перевозка лекарственных средств для медицинского применения, в результате чего поставка лекарственных препаратов и расходных материалов в 2014 - 2015 годах неправомерно осуществлялась хозяйствующими субъектами, не имеющими лицензии на данный вид деятельности, при этом имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность с видом деятельности розничная торговля лекарственными средствами для медицинского применения на общую сумму 163 822,1 тыс. рублей, в т.ч. за счет средств республиканского бюджета за 2014 – 2015 по Минздраву Хакасии 91 188,3  тыс. рублей, средств ОМС на общую сумму 72 633,8 тыс. рублей (в т.ч. ГБУЗ РХ «РКОД» - 17 988,4 тыс. рублей, ГБУЗ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 54 645,4 тыс. рублей).
5. Оценка эффективности использования средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, направленных в 2014-2015 годах на закупку лекарственных препаратов (медикаментов)  
Общий объем средств, направленных на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов  (кассовое исполнение) для стационарного и амбулаторного лечения за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия и бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия составил в 2014 году 1 070 929,9 тыс. рублей (республиканский бюджет Республики Хакасия – 206 907,6 тыс. рублей, средства ОМС – 864 022,3 тыс. рублей), в 1 квартале 2015 года - 243 175,4 тыс. рублей (республиканский бюджет Республики Хакасия – 78 997,2 тыс. рублей, средства ОМС – 164 178,2 тыс. рублей).
В структуре расходов на приобретение медикаментов за 2014 год – 1 квартал 2015 года наибольший удельный вес приходится на средства ОМС – 80,7% и 67,5% соответственно.

В 2014 году основные поставки (89,8%) лекарственных препаратов для региональных льготников (амбулаторный сектор) осуществляли 5 основных поставщиков, в том числе ГУП РХ «Ресфармация» - 67%, ООО «Марвин Фарм» - 15,4%, ООО «Компания «ФармаВита» - 4,6%, МП «Аптека № 58» - 1,4%, ООО «ФармаВита» - 1,4%.
Основные поставки (70,6% по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» и  82,7% по ГБУЗ РХ «РКОД») лекарственных препаратов и расходных материалов для госпитального сектора осуществляли 5-6 основных поставщиков, в т.ч. ГУП РХ «Ресфармация», удельный вес поставок которого составляет по ГБУЗ РХ «РКОД» - 56,8%, по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 16,1%.
При этом доля поставки лекарственных препаратов для медицинского применения взаимозависимыми лицами (ГУП РХ «Ресфармация», ООО «МарвинФарм», ООО «Компания «ФармаВита», ООО «ФармаВита», ООО «ФармаЛайф») в 2014 году составила по амбулаторному сектору - 88,5% от совокупного годового объема закупок, по госпитальному сектору - 66,2% по ГБУЗ РХ «РКОД», 36,7% - по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской», что свидетельствует о низкой конкуренции участников торгов.
Значительные объемы лекарственных препаратов закупались по розничным ценам в аптечных учреждениях. Так, например, Минздравом Хакасии в 2014 году закуплено медикаментов в аптечных учреждениях на общую сумму 4932 тыс. рублей,  за 5 месяцев 2015 года - на общую сумму 4917,5 тыс. рублей. 

При проведении торгов в проверяемом периоде 2014 – 2015 годов отмечается высокая доля неконкурентных способов закупок лекарственных препаратов у единственного поставщика (без проведения торгов): Минздрав Хакасии - 62,5% и 38,9% соответственно, ГБУЗ РХ «РКОД» - 34,6% и 33,9% соответственно, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 46,9% и 39,3% соответственно.
Экономический эффект от осуществления закупок лекарственных средств представлен в таблице № 6.
Таблица № 6 
тыс. рублей
	№ п/п
	Заказчик
	Экономия 

за 2014 год
	Экономия 

за 2015 год*

	
	
	сумма
	%
	сумма
	%

	1.
	Минздрав Хакасии
	38 692,1
	13,9
	50 485,3
	24,8

	2.
	ГБУЗ РХ «РКОД»
	16 389,0
	9,9
	13 114,1
	15,0

	3.
	ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской»
	26 690,6
	10,9
	7 914,6
	8,6


Примечание: *) данные по Минздраву Хакасии приведены за 5 месяцев 2015 года, по медицинским учреждениям – за 1 квартал 2015 года
Экономический эффект от осуществления закупок лекарственных средств для региональных льготников в 2014 году не превышал 13,9% (Минздрав Хакасии) и находился в пределах 9,9-10,9% по Медицинским  учреждениям. На снижение эффективности закупок повлияли результаты несостоявшихся торгов или торгов с единственным участником, по результатам которых заключался контракт по цене близкой или равной начальной, что не обеспечивает должной конкуренции и возможности более эффективного (экономного) использования бюджетных средств.
Информация о динамике осуществления закупок лекарственных средств у единственного поставщика (по результатам несостоявшихся торгов или торгов с единственным участником) представлена в таблице № 7.

Таблица № 7
	№ п/п
	Заказчик
	2014 год
	2015 год*

	
	
	Кол-во ГК
	Уд. вес %
	Экономия, тыс. рублей
	Кол-во ГК
	Уд. вес %
	Экономия, тыс. рублей

	1.
	Минздрав Хакасии
	8
	4,1
	10,6
	36
	19,9
	394,8

	2.
	ГБУЗ РХ «РКОД»
	56
	27,7
	600,3
	13
	11,5
	0

	3.
	ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской»
	179
	46,5
	0
	73
	39,7
	0


Примечание: *) данные по Минздраву Хакасии приведены за 5 месяцев 2015 года, по медицинским учреждениям – за 1 квартал 2015 года
В 2015 году по Минздраву Хакасии наблюдается рост в 4,5 раза числа несостоявшихся торгов или торгов с единственным участником.
При анализе структуры и исполнения заявки на льготные лекарственные препараты установлено, что по ряду наименований при поставке лекарственных препаратов предпочтение отдается препаратам зарубежного производства. Доля поставок отечественных препаратов в 2014 году в суммовом выражении за счет средств регионального бюджета составляет 21,9%, за счет средств ОМС: ГБУЗ РХ «РКОД» - 37%, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 23%.

В ходе проверки установлены нарушения сроков поставки лекарственных средств для обеспечения отдельных категорий граждан (заказчик Минздрав Хакасии), определенных условиями государственных контрактов от 16.12.2013 № 2013.224190/806.13.0472, от 24.10.2014 № 2014.303904/806.14.0110, от 24.11.2014 № 2014.342352/806.14.0124, от 01.12.2014 № 2014.351709/806.14.0130 и другие.  При этом, в нарушение ч. 6 ст. 34 Федерального закона № 44-ФЗ Минздравом Хакасии  каких-либо мер к обеспечению выполнения условий контрактов не предпринимается, претензионная работа по взысканию неустоек (штрафов, пеней) с поставщиков не ведется.  
Таким образом, при наличии в проверяемом периоде экономии при проведении торгов (всего на сумму 153 285,7 тыс. рублей, в т.ч. по Минздраву Хакасии - 89 177,4 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКОД» - 29 503,1 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 34 605,2 тыс. рублей) в ходе проверки установлены нарушения и недостатки действующего законодательства на общую сумму 575 933,4 тыс. рублей, в том числе за счет нарушения порядка ведения совместных торгов в размере 386 766,6 тыс. рублей, за счет неправомерного предъявления к оплате ГУП РХ «Ресфармация» завышенных оптовых надбавок на ЖНВЛП, установленных Правительством Республики Хакасия, в размере 666,7 тыс. рублей, за счет неправомерного предъявления к оплате ГУП РХ «Ресфармация» розничной надбавки на ЖНВЛП при их оптовой поставке в размере 2247 тыс. рублей, неправомерной поставки медикаментов хозяйствующими субъектами, не имеющими лицензии на фармацевтическую деятельность с видом деятельности оптовая торговля лекарственными средствами, на сумму 163 822,1  тыс. рублей, приобретения лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем лекарственных препаратов, отпускаемых населению по рецептам врачей бесплатно, на общую сумму 19 716,7 тыс. рублей, нецелевого использования лекарственных препаратов на сумму 2714,3 тыс. рублей. 

Превышение установленных оптовых надбавок и применение розничных надбавок при оптовых поставках ЖНВЛП, заключение контрактов на приобретение лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем лекарственных препаратов, отпускаемых населению по рецептам врачей бесплатно, свидетельствует о несоблюдении принципа результативности и эффективности использования бюджетных средств при проведении государственных закупок лекарственных препаратов (медикаментов), установленного ст.34 Бюджетного кодекса Российской Федерации, на общую сумму 22 630,4 тыс. рублей.
Нецелевое использование лекарственных препаратов  на сумму 2714,3 тыс. рублей свидетельствует о нарушении принципа адресности и целевого характера бюджетных средств, установленного статьей 38 Бюджетного кодекса Российской Федерации.
Выводы: 

Аудит эффективности использования средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, направленных в 2014-2015 годах на закупку лекарственных препаратов (медикаментов), показал следующее:
1. Общий объем средств, направленных на приобретение лекарственных препаратов и расходных материалов  (кассовое исполнение) для стационарного и амбулаторного лечения за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия и бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, составил в 2014 году – 1 070 929,9 тыс. рублей (республиканский бюджет Республики Хакасия – 206 907,6 тыс. рублей, средства ОМС – 864 022,3 тыс. рублей), в 1 квартале 2015 года  -  243 175,4 тыс. рублей (78 997,2 тыс. рублей и 164 178,2 тыс. рублей соответственно).

В структуре расходов на приобретение медикаментов за 2014 год – 1 квартал 2015 года наибольший удельный вес приходится на средства ОМС – 80,7% и 67,5% соответственно. 

2. Доля расходов на медикаменты в структуре фактических затрат Медицинских учреждений в 2014 году составляет 16,5%, что меньше на 2,8 процентных пункта доли плановых расходов (19,3%).

3. Дефицит финансового обеспечения реализации территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики Хакасия, утвержденной постановлением Правительства Республики Хакасия № 733, составляет  704,7 тыс. рублей или 8,6% от потребности, в т.ч. за счет средств республиканского бюджета Республики Хакасия - 1369,9 млн. рублей или 51,9%, что снижает доступность бесплатной медицинской помощи гражданам Республики Хакасия. 

Размер тарифа на оплату медицинской помощи за законченный случай лечения заболевания зависит от уровня финансового обеспечения территориальной программы ОМС и не соответствует реальным потребностям Медицинских учреждений в лекарственном обеспечении.
4. Расчетная потребность средств республиканского бюджета Республики Хакасия в 2014 году для полного и бесперебойного обеспечения льготных категорий граждан, имеющих право на бесплатное лекарственное обеспечение, исходя из установленного федерального норматива, составляет 488 981,9 тыс. рублей (в 2,4 раза больше кассовых расходов 2014 года). 

5. Численность региональных льготников, имеющих право на льготное лекарственное обеспечение, по состоянию на 01.01.2015 составила 60 728  человек или 11,3% населения Республики Хакасия, из них обратились за медицинской помощью 31 406 человек или 51,7% от количества льготников, имеющих право на льготу.

 В 2014 году расходы на одного регионального льготника увеличились по отношению к уровню 2013 года на 11,5% и составили 491,5 рублей в месяц, в 1 квартале 2015 года – 518,9 рублей в месяц, что в 2 раза и в 2,2 раза соответственно меньше фактических расходов на 1 федерального льготника. По состоянию на 31.12.2014 на отсроченном обеспечении находилось 288 рецептов или 0,15% от числа предъявленных в аптечные учреждения при общероссийском показателе 0,03%.
6. Размер товарных запасов лекарственных препаратов для региональных льготников превышает двухмесячную норму потребления и по состоянию на 01.01.2015 составил 50 021,7 тыс. рублей (3,2 месяца), на 01.06.2015 – 48 217 тыс. рублей (2,6 месяца). 

Остатки лекарственных средств в медицинских учреждениях не всегда обеспечивают двухмесячную потребность для бесперебойного лечения пациентов. Так, по состоянию на 01.01.2015 общий  остаток  лекарственных средств ГБУЗ РХ «РКОД» составляет 1,9 месячных запасов по химиопрепаратам и 1,4 месячных запасов  по прочим лекарственным средствам.

7. Содержание актов проверок, осуществляемых Минздравом Хакасии,  ТФОМС Республики Хакасия не позволяет определить действенность контроля за эффективным использованием средств, направляемых на лекарственное обеспечение, ведомственного контроля в сфере закупок медикаментов, а также результативность проведенных контрольных мероприятий.
8. В Медицинских учреждениях отсутствует программное обеспечение по персонифицированному учету лекарственных средств  и расходных материалов, позволяющее проводить детальный анализ медикаментозного обеспечения, формирование объективно обоснованных заявок,  анализ информации о лекарственных препаратах в разрезе поставщиков, цен, фармакологических форм, сроков годности лекарственных препаратов. 
9. При организации и планировании закупок установлены следующие системные нарушения действующего законодательства в сфере закупок:

9.1. В нарушение части 3 статьи 94 Федерального закона № 44-ФЗ с 01.01.2014 до 30.07.2014 заказчиком ГБУЗ РХ «РКОД» не назначены ответственные лица за приемку товаров, работа, услуг, включая проведение экспертизы результатов, предусмотренных контрактами.

9.2. В нарушение пп. 2.3.3 п. 2.3 Положения о Министерстве и пунктов 4.1, 4.2 Регламента о контрактной службе заказчика, сотрудниками отдела экономики и финансов Министерства здравоохранения Республики Хакасия не осуществляется приемка поставленного товара, а также отдельного этапа исполнения контракта в части медикаментов, не ведется контроль за исполнением контрактов в части медикаментов.

9.3. В нарушение пункта 4.9. Устава ГБУЗ РХ «Республиканская клиническая больница им. Г.Я. Ремишевской», утвержденного постановлением Правительства Республики Хакасия от 05.08.2011 № 500, и приказа заказчика от 08.09.2014 № 446/А, пунктом 6.2. Положения о контрактной службе полномочия по заключению контрактов и договоров на поставку товаров, выполнение работ, оказание услуг возложены на лиц, не являющихся уполномоченными лицами заказчика (возложены на старшего юрисконсульта, юрисконсультов, следовало возложить на руководителя заказчика).

9.4. При планировании закупок товаров, работ, услуг, заказчиком не учитывались особенности составления планов-графиков в проверяемом периоде, предусмотренные Приложением к приказу № 544/18н в части его структуры, оформления, утверждения.
9.5. Нарушены сроки опубликования планов-графиков, предусмотренные пунктом 2 Приложения к Приказу № 544/18н, влекущие за собой ответственность в виде наложения административного штрафа на должностных лиц в размере пятнадцати тысяч рублей, на юридических лиц - пятидесяти тысяч рублей по каждому нарушению в соответствии с частью 1.4. статьи 7.30 Кодекса об административных правонарушениях Российской Федерации (ГБУЗ РХ «РКОД» - на 2015 год, Министерство здравоохранения Республики Хакасия – на 2014 год).

9.6. План-график на 2015 год заказчика ГБУЗ РХ «РКОД» сформирован без учета общего объема закупок лекарственных средств, необходимых для удовлетворения потребностей (не включены закупки на сумму 109 292,7 тыс. рублей).

10. При проведении процедуры закупок, заключении и исполнении государственных контрактов на поставку лекарственных средств установлены следующие системные нарушения действующего законодательства:
10.1. Приказ Министерства здравоохранения Республики Хакасия № 769, совместный приказ № 1025/814/П, противоречат положениям части 1 статьи 26 Федерального закона № 44-ФЗ, согласно которым не допускается возлагать на уполномоченные органы (учреждения) полномочия по обоснованию закупок, определению условий контракта, в том числе по определению начальной (максимальной) цены контракта.

При этом в нарушение частей 1, 2 ст.25 Федерального закона № 44-ФЗ, постановления Правительства Российской Федерации № 1088 у заказчиков (ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской») отсутствуют соглашения, определяющие права, обязанности и ответственность заказчиков при проведении совместных аукционов, а также не определен организатор совместных торгов. Кроме того, в нарушение части 1 статьи 22 Федерального закона № 44-ФЗ, Положений о контрактной службе ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» не выполнялось определение и обоснование НМЦК по совместным аукционам.

 В нарушение части 1 статьи 26 Федерального закона № 44-ФЗ полномочия по определению и обоснованию НМЦК по совместным аукционам осуществлялись Минздравом Хакасии, не являющимся заказчиком совместных торгов.

10.2. В нарушение ч.1 ст. 50 Федерального закона № 44-ФЗ, п. 2.1 Методических рекомендаций таблица расчета НМЦК не содержит реквизитов документов, используемых в качестве обоснования НМЦК (Минздрав Хакасии – 8 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 6 госконтрактов).

10.3. В нарушение п. 3.10.3 Методических рекомендаций запрос о предоставлении ценовой информации, направляемый потенциальному поставщику, не содержит  основные условия поставки лекарственных препаратов, включая требования к порядку поставки, размер обеспечения исполнения контракта, сроки предоставления ценовой информации, информация о том, что сбор сведений не влечет возникновения каких-либо обязательств заказчика (Минздрав Хакасии – 6 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 3 госконтракта).
10.4. В нарушение частей 1, 8 ст. 22 Федерального закона № 44-ФЗ при определении НМЦК при осуществлении  закупок ЖНВЛП Заказчиком не указан метод определения данной цены либо использован метод сопоставимых рыночных цен (анализа рынка),  фактически использовался тарифный метод (Минздрав Хакасии – 6 госконтрактов, ГБУЗ РХ «РКОД» - 3 госконтракта, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 4 госконтракта). При этом НМЦК формировалась данными Заказчиками с учетом предельных оптовых надбавок, установленных Правительством Республики Хакасия от 24.02.2010 № 81 к зарегистрированной отпускной цене производителя без учета разъяснений Минэкономразвития Российской Федерации от 31.12.2014 № Д28и-2909, от 12.01.2015 № Д28и-11, согласно которым НМЦК рассчитывается как максимальное значение предельных отпускных цен производителей (с учетом НДС).
10.5. При заключении контрактов допущены нарушения Федерального закона № 44-ФЗ в части определения размеров неустойки и пени, не предусмотрены штрафы, а также в отдельных случаях заказчик предусматривает изменение и расторжение контракта по основаниям утратившего силу Федерального закона № 94-ФЗ.

 10.6. В нарушение п.2 ч.1 ст. 64 Федерального закона № 44-ФЗ документация об электронном аукционе содержит противоречивые требования к участникам закупки, препятствующие однозначному восприятию участниками условий и требований заказчика и содержит признаки административного правонарушения, ответственность за совершение которого предусмотрена частью 4.2 статьи 7.30 КоАП РФ (у всех Заказчиков по 5-ти госконтрактам).

10.7. В нарушение п.2.8 части 2 Постановления Правительства Республики Хакасия № 733, п. 1.2 Приказа Минздрава Хакасии от 24.04.2014  № 424 Министерством заключены государственные контракты на приобретение лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем 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, на общую сумму 19 716,7 тыс. рублей. 

10.8. В нарушение п.1 ч.1 ст. 31 Федерального закона № 44-ФЗ в аукционной документации не установлено требование к лицам, осуществляющим поставку товара о наличии действующей лицензии на фармацевтическую деятельность с указанием видов деятельности: оптовая торговля лекарственными средствами для медицинского применения; хранение лекарственных средств для медицинского применения; перевозка лекарственных средств для медицинского применения, в результате чего поставка лекарственных препаратов и расходных материалов в 2014 - 2015 годах неправомерно осуществлялась хозяйствующими субъектами, не имеющими лицензии на данный вид деятельности, при этом имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность с видом деятельности розничная торговля лекарственными средствами для медицинского применения на общую сумму 163 822,1 тыс. рублей, в т.ч. за счет средств республиканского бюджета за 2014 – 2015 по Минздраву Хакасии 91 188,3  тыс. рублей, средств ОМС на общую сумму 72 633,8 тыс. рублей (в т.ч. ГБУЗ РХ «РКОД» - 17 988,4 тыс. рублей, ГБУЗ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 54 645,4 тыс. рублей).
10.9. Поставщиком ГУП РХ «Ресфармация» при формировании цены на ЖНВЛП в нарушение постановления Правительства Республики Хакасия от 24.02.2010 № 81 «О государственном регулировании предельных размеров оптовых надбавок и предельных размеров розничных надбавок к фактическим отпускным ценам на лекарственные препараты, включенные в перечень ЖНВЛП» завышены размеры предельных оптовых надбавок, в результате чего излишне предъявленная к оплате ГБУЗ РХ «РКОД»  в 2014 году сумма составила 666,7 тыс.  рублей.   

10.10. Поставщик ГУП РХ «Ресфармация» в нарушение п.8 Правил, утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации от 29.10.2010 № 865 «О государственном регулировании цен на лекарственные препараты, включенные в перечень ЖНВЛП» неправомерно применял розничную надбавку при формировании оптовой отпускной цены на ЖНВЛП, в результате чего излишне предъявленная ГУП РХ «Ресфармация» к оплате сумма за 2014 год составила 2247 тыс.  рублей (ГБУЗ РХ «РКОД» - 1709,5 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» – 537,5 тыс. рублей). 
11. ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» допущено нецелевое использование лекарственных препаратов и расходных материалов, приобретенных за счет средств ОМС, для  оказания медицинской помощи пациентам, не застрахованным в системе ОМС или получающим медицинскую помощь на платной основе, в общей сумме 2714,3 тыс. рублей.
12. Региональный фармацевтический рынок характеризуется небольшим количеством поставщиков медикаментов, взаимосвязанных между собой, которые владеют способностью влиять на цену лекарственных препаратов. Так, по проверенным медицинским организациям доля поставки лекарственных препаратов для медицинского применения взаимозависимыми лицами (ГУП РХ «Ресфармация», ООО «МарвинФарм», ООО «Компания «ФармаВита», ООО «ФармаВита», ООО «ФармаЛайф») в 2014 году составила по амбулаторному сектору - 88,5% от совокупного годового объема закупок, по госпитальному сектору - 66,2% по ГБУЗ РХ «РКОД» и 36,7% - по ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской».

13. Значительные объемы лекарственных препаратов закупались по розничным ценам в аптечных учреждениях. Так, например, Минздравом Хакасии в 2014 году закуплено медикаментов на общую сумму 4932 тыс. рублей,  за 5 месяцев 2015 года на общую сумму 4917,5 тыс. рублей. 

14. При проведении торгов в 2014 – 2015 годах отмечается высокая доля неконкурентных способов закупок лекарственных препаратов у единственного поставщика (без проведения торгов): Минздрав Хакасии - 62,5% и 38,9% соответственно, ГБУЗ РХ «РКОД» - 34,6% и 33,9%, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 46,9% и 39,3%.

15. Экономический эффект от осуществления закупок лекарственных препаратов для региональных льготников в 2014 году не превышает 13,9% (Минздрав Хакасии) и находится в пределах 9,9-10,9% по Медицинским  учреждениям. На снижение эффективности закупок повлияли результаты несостоявшихся торгов или торгов с единственным участником, по результатам которых заключался контракт по цене близкой или равной начальной, что не обеспечивает должной конкуренции и возможности более эффективного (экономного) использования средств бюджетов.
16. Основной объем средств ОМС и республиканского бюджета Республики Хакасия направлен на оплату лекарственных средств, производимых зарубежными фармацевтическими предприятиями. Доля поставок отечественных препаратов в 2014 году в суммовом выражении за счет средств регионального бюджета составляет 21,9%, за счет средств ОМС: ГБУЗ РХ «РКОД» - 37%, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 23%.

17. В нарушение ч. 6 ст. 34 Федерального закона № 44-ФЗ Минздравом Хакасии не принимались меры к обеспечению выполнения условий государственных контрактов от 16.12.2013 № 2013.224190/806.13.0472, от 24.10.2014 № 2014.303904/806.14.0110, от 24.11.2014 № 2014.342352/806.14.0124, от 01.12.2014 № 2014.351709/806.14.0130 в части соблюдения сроков поставки лекарственных средств для обеспечения отдельных категорий граждан, претензионная работа по взысканию неустоек (штрафа, пеней) с поставщиков не ведется. 

Таким образом, при наличии в проверяемом периоде экономии при проведении торгов (всего на сумму 153 285,7 тыс. рублей, в т.ч. по Минздраву Хакасии - 89 177,4 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКОД» - 29 503,1 тыс. рублей, ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» - 34 605,2 тыс. рублей) в ходе проверки установлены нарушения и недостатки действующего законодательства на общую сумму 575 933,4 тыс. рублей, в том числе за счет нарушения порядка ведения совместных торгов в размере 386 766,6 тыс. рублей, за счет неправомерного предъявления к оплате ГУП РХ «Ресфармация» завышенных оптовых надбавок на ЖНВЛП, установленных Правительством Республики Хакасия, в размере 666,7 тыс. рублей, за счет неправомерного предъявления к оплате ГУП РХ «Ресфармация» розничной надбавки на ЖНВЛП при их оптовой поставке в размере 2247 тыс. рублей, неправомерной поставки медикаментов хозяйствующими субъектами, не имеющими лицензии на фармацевтическую деятельность с видом деятельности оптовая торговля лекарственными средствами, на сумму 163 822,1  тыс. рублей, приобретения лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем лекарственных препаратов, отпускаемых населению по рецептам врачей бесплатно, на общую сумму 19 716,7 тыс. рублей, нецелевого использования лекарственных препаратов  на сумму 2714,3 тыс. рублей. 

Превышение установленных оптовых надбавок и применение розничных надбавок при оптовых поставках ЖНВЛП, заключение контрактов на приобретение лекарственных препаратов, не предусмотренных Перечнем лекарственных препаратов, отпускаемых населению по рецептам врачей бесплатно, свидетельствует о несоблюдении принципа результативности и эффективности использования бюджетных средств при проведении государственных закупок лекарственных препаратов (медикаментов), установленного ст.34 Бюджетного кодекса Российской Федерации, на сумму 22 630,4 тыс. рублей.
Нецелевое использование лекарственных препаратов  на сумму 2714,3 тыс. рублей свидетельствует о нарушении принципа адресности и целевого характера бюджетных средств, установленного статьей 38 Бюджетного кодекса Российской Федерации.

Предложения 

По результатам контрольного мероприятия Контрольно-счетная палата Республики Хакасия предлагает:
1. направить представление Министру здравоохранения Республики Хакасия, главным врачам ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» с предложением: 
1.1. рассмотреть отчет по результатам контрольного мероприятия «Аудит эффективности использования средств республиканского бюджета Республики Хакасия, бюджета Территориального фонда обязательного медицинского страхования Республики Хакасия, направленных в 2014-2015 годах на закупку лекарственных препаратов (медикаментов)». 
1.2. привести нормативные правовые акты, регламентирующие организацию работы по лекарственному обеспечению населения Республики Хакасия, порядок организации закупок лекарственных средств в  соответствие с положениями Федерального закона № 44-ФЗ;

1.3. обеспечить исполнение Федерального закона № 44-ФЗ, а также иных нормативных правовых актов при организации и планировании закупок, а также заключении и исполнении государственных контрактов;
1.4. рассмотреть вопрос о внедрении в ГБУЗ РХ «РКОД», ГБУЗ РХ «РКБ имени Г.Я. Ремишевской» персонифицированного учета лекарственных средств с использованием компьютерных технологий;
1.5. рассмотреть вопрос о взыскании с ГУП РХ «Ресфармация» неправомерно предъявленной лечебным учреждениям суммы к оплате по отдельным государственным контрактам за счет применения завышенных оптовых надбавок на ЖНВЛП, а также розничной надбавки на ЖНВЛП при их оптовой поставке.
2. Министерству здравоохранения Республики Хакасия совместно с Министерством финансов Республики Хакасия в целях своевременной организации обеспечения лекарственными средствами отдельных категорий граждан в 2016 году, в соответствии с положениями статей 161 и 219 Бюджетного кодекса Российской Федерации, рассмотреть возможность доведения в 2015 году лимитов бюджетных обязательств, предусмотренных на плановый период 2016 года, для проведения процедуры закупок и заключения контрактов на приобретение лекарственных средств на 2016 год.
Отчет рассмотрен и утвержден на заседании коллегии Контрольно-счетной палаты Республики Хакасия 2 июля 2015 года. 

Отчет по результатам контрольного мероприятия направить в Верховный Совет Республики Хакасия, Главе Республики Хакасия - Председателю Правительства Республики Хакасия, прокуратуру Республики Хакасия, Министерство здравоохранения Республики Хакасия, Общественную палату Республики Хакасия.
Аудитор Контрольно-счетной 
палаты Республики Хакасия                                                                                     С.В. Подкина
