Результаты выполнения планов мероприятий административной реформы и мониторинга населения (получателей услуг) в сфере здравоохранения

Распоряжение Правительства РФ N 768-р от 18 мая 2010 г. (отменено 15 мероприятий, перенесено 15 мероприятий в №995) и распоряжение Правительства РФ N 995-р от 10 июня 2011 г. по состоянию на 1 декабря 2011 года из запланированных 31-го мероприятия (с учетом 15 перенесенных из №768) - формально выполнено 16 мероприятий, срок исполнения не наступил по 7 мероприятиям, не выполнено 8. 
План мероприятий включает в себя вопросы в сфере государственного регулирования медицинской и фармацевтической деятельности, обращения медицинских изделий и лекарственных средств, санитарно-эпидемиологического надзора и оказания санитарно-эпидемиологических услуг, контроля качества и безопасности пищевой продукции.

Остаются нерешенными основные системные вопросы по государственной политике и принципам регулирования деятельности в сфере здравоохранения и обращения лекарственных средств, медицинских изделий и применения медицинских методов и технологий, в первую очередь в части целей такого регулирования и определения предмета регулирования.

Ряд вопросов в сфере здравоохранения, социального развития, санитарно-эпидемиологического благополучия и потребительского рынка, в текущем периоде остались за рамками решений ПКАР, так, мероприятия по совершенствованию контрольно-надзорных и разрешительных функций и оптимизации предоставления государственных услуг в части государственного регулирования донорства, медицинского страхования, охраны здоровья, социального развития и защиты, медицинской науки и образования не планировались и не проводились.

Важно отметить, что закон ФЗ N 323 «Об охране здоровья граждан в Российской Федерации» от 21.11.2011 г. носит системный характер и вносит значимые изменения в политику, принципы государственного регулирования в сфере здравоохранения. Очевидно, что реализация положений закона потребует внесения изменений в иные законодательные акты, принятия новых и внесения изменений в большое количество нормативно-правовых актов. ФЗ N 323 от 21.11.2011 г. содержит ряд положений, которые должны будут применяться совместно с положениями Закона N 61-ФЗ от 12.04.2010 г. "Об обращении лекарственных средств", вопросы взаимного влияния таких положений и их совместного применения не учтены в планах мероприятий.

Все мероприятия в части регулирования и осуществления контрольно-надзорных функций касательно фармацевтической и ряда видов медицинской деятельности, осуществления государственного регулирования применения медицинских технологий, государственного регулирования при обращении медицинских изделий, считаются выполненными исключительно на формальной основе в силу того, что таким основанием являлась подготовка изменений в проекте федерального закона N 534829-5 «Об охране здоровья граждан в Российской Федерации» к чтению Государственной Думой РФ (Федеральный Закон N 323 от 21.11.2011 г.). Более того, даже при формальном исполнении, не были учтены реальные цели плановых мероприятий Правительства РФ, все мероприятия, выполненные через внесение изменений в проект закона, реализованы через отсылочные нормы, а не через прямое законодательное урегулирование, что, фактически, означает перенос реализации решений Правительства РФ на более поздние сроки.

Мероприятия в части государственного санитарно-эпидемиологического надзора, оказания санитарно-эпидемиологических услуг и контроля качества и безопасности пищевой продукции, в рамках планов по совершенствованию контрольно-надзорных и разрешительных функций и оптимизации, утвержденных Правительством РФ, практически реализованы только частично - касательно перераспределения полномочий в пользу субъектов РФ и в части пропуска через границу и выдачи санитарно-эпидемиологических заключений по отдельным видам продукции, вне рамок исполнения распоряжений Правительства РФ, в ходе работы Комиссии Таможенного союза и органов ЕврАзЭС. По всей видимости, Правительству РФ следует провести работу по созданию единой политики санитарно-эпидемиологического надзора, оказания санитарно-эпидемиологических услуг и контроля качества и безопасности пищевой продукции с учетом международных обязательств РФ, а также четким разграничением сфер регулирования и межотраслевого взаимодействия с инициацией внесения соответствующих изменений в законодательство РФ и, при необходимости, их трансляции в рамках международного сотрудничества.

В целом, можно сделать вывод, что решения, принятые по реализации мероприятий по совершенствованию контрольно-надзорных и разрешительных функций и оптимизации предоставления государственных услуг в сфере здравоохранения, социального развития, санитарно-эпидемиологического благополучия и потребительского рынка практически не были реализованы, цели мероприятий не могут считаться достигнутыми. Для практического введения в действие решений, требуется проведение значительного количества дополнительных мероприятий. Следует отметить, что значительная часть мероприятий по оптимизации и снижению административных барьеров могли быть реализованы иными способами, в значительно более короткие сроки, через внесение изменений в действующую нормативно-правовую базу, преимущество стратегии реализации реформы с акцентом на принятие фактически нового законодательства в сфере здравоохранения неочевидно, т.к. практически привело к нулевому результату. Более того, планы мероприятий не содержали каких-либо поручений ответственным ФОИВ в пределах реализации имеющихся у них полномочий. В частности, какие-либо значимые мероприятия, направленные на реализацию мероприятий по совершенствованию контрольно-надзорных и разрешительных функций и оптимизации предоставления государственных услуг, Минздравом РФ не проводились.

РЕГУЛИРОВАНИе И ОСУЩЕСТВЛЕНИе КОНТРОЛЬНО-НАДЗОРНЫХ ФУНКЦИЙ КАСАТЕЛЬНО ФАРМАЦЕВТИЧЕСКОЙ И РЯДА ВИДОВ МЕДИЦИНСКОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ

Все мероприятия в сфере государственного регулирования медицинской и фармацевтической деятельности связаны с принятием системного закона об охране здоровья, при этом никаких решений в части совершенствования контрольно-надзорных и разрешительных функций и оптимизации предоставления государственных услуг в сфере здравоохранения, в конечном итоге принято не было. Так, первоначальное решение по переходу на уведомительный порядок деятельности было отменено, а каких либо мер по оптимизации существующего порядка лицензирования определено не было. 
Практический результат: отсутствует и не предполагался.

Причина: Распоряжение Правительства РФ N 995-р не содержит каких-либо мероприятий, направленных на оптимизацию государственных функций, снижение административных барьеров. Все изначальные мероприятия, носящие какой либо значимый характер (РП №768), отменены.

Экспертная оценка достижения целей: ухудшение ситуации. 

Основание: передача полномочий субъектам РФ без надлежащего обеспечения – фрагментация рынка медицинских услуг, коррупция, неготовность субъектов / отсутствие внятной политики госрегулирования медицинской деятельности, в том числе в части определения единых и понятных требований к ведению такой деятельности и правил, процедур надзора.

ОСУЩЕСТВЛЕНИЕ ГОСУДАРСТВЕННОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ ПРИ ОБРАЩЕНИИ МЕДИЦИНСКИХ ИЗДЕЛИЙ

Практический результат: отсутствует.

Причина: Формальное исполнение всех мероприятий через принятие нового системного закона об охране здоровья (конец 2011 года) / отсутствие значимых изменений по сравнению с состоянием дел до принятия закона / требуется большое количество подзаконных актов.

Экспертная оценка достижения целей: ухудшение ситуации. 

Основание: отсутствие внятной политики госрегулирования (в том числе, ошибки/несоответствия нового закона и иного действующего законодательства, конфликт с законодательством о техническом регулировании, неопределенность целей и предмета регулирования) / появление новых разрешительных и надзорных полномочий исполнительных органов касающихся неограниченного круга лиц. 

ОСУЩЕСТВЛЕНИЕ ГОСУДАРСТВЕННОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ ПРИ ОБРАЩЕНИИ ЛЕКАРСТВЕННЫХ СРЕДСТВ

В части государственного регулирования при обращении лекарственных средств, планы мероприятий предусматривали работу только по оптимизации контрольно-надзорных и разрешительных функций касательно ввоза-вывоза лекарственных средств и установления ответственности за нарушения требований закона.
Практический результат: отсутствует и не предполагался.

Причина: Распоряжение Правительства РФ N 995-р не содержит каких-либо конкретных мероприятий, направленных на оптимизацию государственных функций, снижение административных барьеров. 

Экспертная оценка достижения целей: цели отсутствуют. Ситуация ухудшилась из-за реализации положений закона о лекарственных средствах. 

Вывод: Необходимо дополнительное рассмотрение функций и барьеров с учетом действия двух законов – об охране здоровья и о лекарственных средствах. 

ОСУЩЕСТВЛЕНИЕ ГОСУДАРСТВЕННОГО РЕГУЛИРОВАНИЯ ПРИМЕНЕНИЯ МЕДИЦИНСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ

Практический результат: формально выполнено, однако, по сути, определение медицинской техники, настолько обширно, что включает в себя все что угодно.

Вывод: Необходимо дополнительное рассмотрение функций и барьеров с учетом целей и предмета государственного регулирования. 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЙ НАДЗОР И ОКАЗАНИЕ САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИХ УСЛУГ

Практический результат: ограничен.

Причина: Отменена обязательная выдача санитарно-эпидемиологических заключений при переходе к декларированию отдельных видов продукции (Соглашение Таможенного союза по санитарным мерам от 11 декабря 2009 года и 248-ФЗ от 19 июля 2011), определен порядок осуществления санитарно-карантинного контроля в пунктах пропуска через государственную границу России, осуществляемый Роспотребнадзором, а также таможенными органами (Постановление Правительства РФ от 29 июня 2011 г. N 500).

Решения в части отмены выдачи санитарно-эпидимиологических заключений по отдельным видам продукции животного происхождения, передачи полномочий по выдаче медицинских книжек медицинским учреждениям, разграничения и передачи полномочий субъектам РФ касательно профилактических, санитарно- гигиенических и противоэпидемических мероприятий, а также мероприятий по проведению дезинфекции, дезинсекции и дератизации не выполнены.

Вывод: Необходимо дополнительное рассмотрение функций и барьеров с учетом целей и предмета государственного регулирования, а также международных соглашений РФ. 

КОНТРОЛЬ КАЧЕСТВА И БЕЗОПАСНОСТИ ПИЩЕВОЙ ПРОДУКЦИИ

Практический результат: отсутствует.

Причина: Мероприятия в рамках распоряжения не выполнены. Мероприятия проводились только в рамках Комиссии таможенного союза.

