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ПОСТАНОВА

19 травня 2016 року

м. Івано-Франківськ


№ ПР7-3-2

Про хід виконання постанови Президії 
Профспілки від 23.02.2016 р. № ПР7-1-4 

Розглянувши та обговоривши інформацію щодо ходу виконання постанови Президії «Про вплив фінансової та адміністративної децентралізації на трудові відносини та діяльність закладів охорони здоров’я»  від 23 березня 2016 року № ПР7-2-4 Президія  констатує, що процес створення об’єднаних територіальних громад прискорюється. Так, станом на 01 травня 2016 року створено 172 об’єднані територіальні громади (ОТГ), найактивніше створення ОТГ відбувається у Дніпропетровській (16), Львівській (16), Хмельницькій (22) та Тернопільській (26) областях.

За інформацією обласних організацій Профспілки на виконання вищезазначеної постанови Президії ними вживаються заходи щодо упередження та мінімізації негативних наслідків фінансової та адміністративної децентралізації, які впливають на  функціонування закладів охорони здоров'я, забезпечення трудових прав працюючих, діяльності первинних профспілкових організацій. 

Львівською обласною організацією Профспілки розроблено Методичні рекомендації «Формування мережі закладів охорони здоров'я об’єднаної територіальної громади», які ґрунтовно і практично наводять приклади різних способів формування мережі закладів охорони здоров’я ОТГ, визначають проблеми і шляхи їх вирішення в ході проведення територіальної реформи.

Питання децентралізації в охороні здоров'я розглядаються на засіданнях виборних органів організацій Профспілки в частині недопущення порушень трудових та соціально-економічних прав медичних працівників та прав профспілок, активно проводиться консультативно-роз’яснювальна робота, зустрічі з головами ОТГ та колективами медичних закладів на цих територіях, доводитися до їх відома алгоритм розмежування системи охорони здоров'я між районом та об’єднаною територіальною громадою.

Аналіз наданої інформації засвідчує, що основні ризики і проблеми щодо забезпечення трудових прав працівників та функціонування закладів охорони здоров'я при створенні ОТГ виникають у зв’язку із відсутністю нормативно-правової бази, відповідних роз’яснень Міністерства охорони здоров'я України (МОЗ) з питань реалізації Закону України «Про добровільне об’єднання територіальних громад», подальшого реформування системи охорони здоров'я. Загальною проблемою є несвоєчасне надходження субвенції на формування інфраструктури ОТГ, недостатнє врегулювання договірних відносин щодо міжбюджетних трансфертів для надання допомоги мешканцям ОТГ, недофінансування  вторинного рівня медичної допомоги (центральних районних лікарень) через запровадження прямих міжбюджетних відносин з ОТГ.

 Так наприклад, 11 березня 2016 року, Черкаська селищна рада Слов'янського району Донецької області прийняла рішення «Про внесення змін і доповнень до рішення селищної ради № 7/2-36 від 25.12.2015р. «Про селищний бюджет на 2016 рік»» № 7/5-97 (далі – Рішення ради), пунктом 3 якого затвердила перерозподіл обсягу видатків медичної субвенції з державного бюджету, місцевим бюджетам в межах видатків головного розпорядника коштів: по КФКВ 250380 «Інші субвенції» у сумі – 2717,5 тис. грн. з КЛПЗ «Слов’янська ЦРЛ» до Відділу охорони здоров’я Слов’янської міської ради, тобто 100 % вторинної медичної субвенції. Таким чином, згідно затвердженої нової редакції Помісячного розпису асигнувань загального фонду селищного бюджету на 2016 рік, кошти, які мали бути виділені на фінансування Слов’янської Центральної районної лікарні з 01.04.2016р. передали відділу охорони здоров’я Слов’янської міської ради (за 9 місяців 2016 року сума має скласти 2717500 грн.). Враховуючи не виваженість та негативні наслідки Рішення ради, пов’язане з можливим вивільненням працівників Слов’янської ЦРЛ, - Донецька обласна  організація Профспілки підготувала відповідний адміністративний позов від ЦРЛ. 
Крім того, в ході перевірок закладів охорони здоров'я ОТГ виявлено неправильні записи  в трудових книжках працівників. Є факти намагань створювати в ОТГ  профспілкові організації бюджетних галузей. Відмічаються непоодинокі випадки ігнорування керівництвом ОТГ вимог законодавства та рекомендацій МОЗ щодо передачі  частини медичної субвенції з бюджетів ОТГ до районних бюджетів на фінансування вторинної медичної допомоги у розмірі 70% від загального обсягу субвенції.

Президія зазначає, що потребує законодавчого закріплення, чіткого визначення та науково обґрунтування розподіл коштів між первинною і вторинною ланкою надання медичної допомоги. Необхідно визначити рівень професійного, функціонального підпорядкування закладів первинної медико-санітарної допомоги ОТГ, взаємодії цих закладів у випадках надзвичайних ситуацій, запровадити методику планування мережі медичних закладів ОТГ, особливості оплати праці, соціальних гарантій, професійної підготовки і атестації медичного персоналу ОТГ. 

Президія Профспілки вважає, що передача функцій і коштів щодо надання медичної допомоги на рівень територіальних громад потрібно проводити після повного закінчення реформи територіально-адміністративного устрою України.
Виходячи із вищезазначеного, Президія Профспілки працівників охорони здоров'я України,
П О С Т А Н ОВ Л Я Є:

       1. Головам територіальних організацій Профспілки забезпечити дієвий контроль за процесом утворення об’єднаних територіальних громад в частині дотримання законних прав та інтересів членів Профспілки.

Оперативно реагувати на всі факти порушення прав та інтересів членів Профспілки, втручання органів місцевого самоврядування в статутну діяльність організацій Профспілки.

2. Звернутися до Міністерства охорони здоров’я щодо створення спільної робочої групи для розробки  на основі рекомендацій Львівської обласної організації Профспілки Методичних рекомендацій «Формування мережі закладів охорони здоров'я об’єднаної територіальної громади» із урахуванням специфіки структури закладів охорони здоров’я усіх територіально-адміністративних одиниць України. 

3. Контроль за виконанням постанови покласти на заступника голови Профспілки Швець І.М.

Голова Профспілки





В.М.Коваль
_________
Надіслано: керівництву Профспілки - 2, членам Президії - 25,  відділу правової роботи, відділу соціально-економічного захисту, до протоколу – 2. Всього – 31 прим.



            ПРОФЕСІЙНА СПІЛКА                      


ПРАЦІВНИКІВ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я УКРАЇНИ
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