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ПОРЯДОК 
ОБЕСПЕЧЕНИЯ СЛУХОВЫМИ АППАРАТАМИ ЛИЦ, ПРОРАБОТАВШИХ В ТЫЛУ В ПЕРИОД С 22 ИЮНЯ 1941 ГОДА 
ПО 9 МАЯ 1945 ГОДА НЕ МЕНЕЕ ШЕСТИ МЕСЯЦЕВ, ИСКЛЮЧАЯ ПЕРИОД РАБОТЫ НА ВРЕМЕННО ОККУПИРОВАННЫХ ТЕРРИТОРИЯХ СССР, ЛИБО НАГРАЖДЕННЫХ ОРДЕНАМИ ИЛИ МЕДАЛЯМИ СССР 
ЗА САМООТВЕРЖЕННЫЙ ТРУД В ПЕРИОД ВЕЛИКОЙ ОТЕЧЕСТВЕННОЙ ВОЙНЫ, РЕАБИЛИТИРОВАННЫХ ЛИЦ И ЛИЦ, ПРИЗНАННЫХ ПОСТРАДАВШИМИ ОТ ПОЛИТИЧЕСКИХ РЕПРЕССИЙ

1. Общие положения

1.1. Настоящий Порядок определяет порядок обеспечения слуховыми аппаратами лиц, проработавших в тылу в период с 22 июня 1941 года по 9 мая       1945 года не менее шести месяцев, исключая период работы на временно оккупированных территориях СССР, либо награжденных орденами или медалями СССР за самоотверженный труд в период Великой Отечественной войны  из числа граждан Российской Федерации, имеющих место жительства или место пребывания на территории Ленинградской области, а также иностранных граждан и лиц                без гражданства, имеющих место жительства на территории Ленинградской области, реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими                              от политических репрессий из числа граждан Российской Федерации, имеющих место жительства или место пребывания на территории Ленинградской области (далее – лица льготной категории), в соответствии с областным законом                     от 17 ноября 2017 года № 72-оз «Социальный кодекс Ленинградской области».
1.2. Право на получение слуховых аппаратов в соответствии с настоящим Порядком предоставляется лицам льготной категории, не являющимся инвалидами по слуху, но имеющим ограничение жизнедеятельности по слуху и нуждающимся по медицинским показаниям в обеспечении слуховыми аппаратами, за исключением лиц, обеспечение которых слуховыми аппаратами осуществлено за счет средств федерального бюджета, средств бюджетов других субъектов Российской Федерации, средств бюджета Фонда пенсионного и социального страхования Российской Федерации.
1.3. Обеспечение слуховыми аппаратами лиц льготной категории осуществляется за счет средств областного бюджета Ленинградской области.
1.4. Организация мероприятий, направленных на обеспечение лиц льготной категории слуховыми аппаратами, на оказание медицинских услуг по слуховому протезированию с предоставлением слуховых аппаратов лицам льготной категории осуществляется государственным бюджетным учреждением здравоохранения Ленинградская областная клиническая больница (далее – ГБУЗ ЛОКБ) в соответствии с требованиями Федерального закона от 5 апреля 2013 года № 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд».
1.5. Предоставление слуховых аппаратов лицам льготной категории осуществляется на основании предъявления ими направления на получение слуховых аппаратов, оформленного ГБУЗ ЛОКБ.
1.6. Предоставленные лицам льготной категории слуховые аппараты не подлежат отчуждению третьим лицам, в том числе продаже или дарению.

2. Организация обеспечения лиц льготной категории
слуховыми аппаратами

2.1. Первичное обследование нарушений слуха у лиц льготной категории осуществляется в медицинской организации, участвующей в реализации Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи в Ленинградской области, оказывающей первичную специализированную медико-санитарную помощь по специальности «оториноларингология», по месту прикрепления полиса обязательного медицинского страхования.
2.2. По результатам первичного обследования при наличии ограничений жизнедеятельности по слуху, в целях определения медицинских показаний о нуждаемости лица льготной категории в слуховых аппаратах (далее – медицинские показания) оформляется направление на консультацию к врачу-сурдологу-оториноларингологу ГБУЗ ЛОКБ или медицинской организации, подведомственной федеральным органам исполнительной власти, и выписка из медицинской карты пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях, содержащая информацию о ранее проведенных обследованиях.
Срок действия заключения врача-сурдолога-оториноларинголога ГБУЗ ЛОКБ или медицинской организации, подведомственной федеральным органам исполнительной власти, составляет шесть месяцев с даты его получения.
2.3. При наличии медицинских показаний, подтвержденных заключением врача-сурдолога-оториноларинголога ГБУЗ ЛОКБ или медицинской организации, подведомственной федеральным органам исполнительной власти, медицинская организация по месту прикрепления полиса обязательного медицинского страхования лица льготной категории направляет по защищенным каналам связи (при наличии) документы, в том числе письменное заявление об обеспечении слуховыми аппаратами, предусмотренные приложением 1 к настоящему Порядку (далее соответственно – документы, заявление), полученные от лица льготной категории (его представителя), в ГБУЗ ЛОКБ.
Представлять интересы лиц льготной категории имеют право представители (далее – представитель):
законные представители недееспособного или не полностью дееспособного лица льготной категории; 
уполномоченные лица, действующие в силу полномочий, основанных на доверенности, оформленной в соответствии с действующим законодательством и подтверждающей наличие у представителя прав действовать от лица льготной категории. 
Заявление представляется по форме согласно приложению 2 к настоящему Порядку.
Лица льготной категории (их представители) вправе самостоятельно представить документы и заявление при личном обращении в ГБУЗ ЛОКБ.
2.4. ГБУЗ ЛОКБ осуществляет оценку документов и заявления на предмет соответствия настоящему Порядку.
2.5. Основаниями для отказа в приеме документов и заявления являются:
а) непредставление (представление не в полном объеме) документов и заявления;
б) наличие технической ошибки (опечатки) в заявлении и(или) документах.
2.5.1. При наличии основания (оснований) для отказа в приеме документов и заявления, указанных в пункте 2.5 настоящего Порядка, ГБУЗ ЛОКБ в срок не позднее трех рабочих дней с даты их получения информирует медицинскую организацию по месту прикрепления полиса обязательного медицинского страхования лица льготной категории об отказе в приеме документов и заявления с указанием основания (оснований) для отказа в приеме документов и заявления – в случае получения документов и заявления по защищенным каналам связи (при наличии).
2.5.2. При наличии основания (оснований) для отказа в приеме документов и заявления, указанных в пункте 2.5 настоящего Порядка, ГБУЗ ЛОКБ информирует непосредственно лицо льготной категории (его представителя) в день обращения об отказе в приеме документов и заявления с указанием основания (оснований) для отказа в приеме документов и заявления - в случае получения документов и заявления при их представлении лицом льготной категории (его представителем) при личном обращении в ГБУЗ ЛОКБ.
2.6. Определение оснований для обеспечения слуховыми аппаратами лиц льготной категории осуществляется врачебной комиссией ГБУЗ ЛОКБ (далее – врачебная комиссия).
Положение о деятельности врачебной комиссии, ее состав утверждаются локальным актом ГБУЗ ЛОКБ.
2.7. Заседание врачебной комиссии проводится в течение 10 рабочих дней с даты регистрации документов и заявления в ГБУЗ ЛОКБ.
2.8. По результатам рассмотрения документов и заявления врачебная комиссия выносит решение о наличии (отсутствии) оснований для обеспечения слуховыми аппаратами лиц льготной категории (далее – решение врачебной комиссии).
Решение об отсутствии оснований для обеспечения слуховыми аппаратами лиц льготной категории принимается при несоответствии лица, обратившегося за обеспечением слуховыми аппаратами, категориям лиц, указанным в пунктах 1.1  и 1.2 настоящего Порядка.
Решение врачебной комиссии оформляется протоколом на бумажном носителе, подписываемом присутствовавшими на заседании членами врачебной комиссии, или формируется в форме электронного документа, подписанного усиленными квалифицированными электронными подписями указанных лиц.
2.9. Информирование лиц льготной категории (их представителей) о решении врачебной комиссии осуществляется ГБУЗ ЛОКБ в течение пяти рабочих дней         с даты проведения заседания врачебной комиссии посредством почтовых отправлений, либо по электронной почте, указанной в заявлении.
В случае наличия оснований для обеспечения слуховыми аппаратами лиц льготной категории, подтвержденных решением врачебной комиссии: 
а) при наличии заключенного контракта на организацию мероприятий, направленных на обеспечение лиц льготной категории слуховыми аппаратами, на оказание медицинских услуг по слуховому протезированию с предоставлением слуховых аппаратов лицам льготной категории (далее – контракт) ГБУЗ ЛОКБ информирует лицо льготной категории (его представителя) о дате и времени приема для оформления направления на получение слуховых аппаратов (далее – прием) в порядке, предусмотренном настоящим пунктом.
Предельный срок ожидания приема составляет не более 14 рабочих дней с даты проведения заседания врачебной комиссии;
б) в случае отсутствия заключенного контракта, а также если число слуховых аппаратов, выданных в текущем календарном году, достигло максимально возможного, исходя из объема средств, предусмотренных в областном бюджете Ленинградской области на текущий финансовый год на обеспечение слуховыми аппаратами лиц льготной категории, запись лица льготной категории (его представителя) на прием не осуществляется, а ГБУЗ ЛОКБ вносит сведения о лицах льготной категории, имеющих основания для обеспечения слуховыми аппаратами, в «лист ожидания» в последовательности, определяемой по дате и номеру регистрации документов и заявления в ГБУЗ ЛОКБ, и одновременно с информированием о решении врачебной комиссии уведомляет лицо льготной категории (его представителя) о постановке в «лист ожидания».
Порядок ведения «листа ожидания», его форма утверждаются локальным актом ГБУЗ ЛОКБ.
2.10. ГБУЗ ЛОКБ в день явки лица льготной категории (его представителя) на прием оформляет и выдает направление на получение слуховых аппаратов.
2.11. В случае заключения контракта в текущем финансовом году ГБУЗ ЛОКБ возобновляет оформление и выдачу лицам льготной категории (их представителям) направлений на получение слуховых аппаратов.
ГБУЗ ЛОКБ в срок не позднее 10 рабочих дней с даты заключения контракта осуществляет запись на прием лиц льготной категории, имеющих основания для обеспечения слуховыми аппаратами, сведения о которых внесены в «лист ожидания» (их представителей), в последовательности внесения сведений о лицах льготной категории в "лист ожидания" и информирует о дате и времени приема.
2.12. Основаниями для исключения сведений о лицах льготной категории из «листа ожидания» являются:
а) оформление и выдача направления на получение слуховых аппаратов;
б) письменный отказ лица льготной категории от получения направления на получение слуховых аппаратов;
в) смерть лица льготной категории;
г) утрата оснований для обеспечения слуховыми аппаратами.
2.13. Направление на получение слуховых аппаратов выдается лицу льготной категории (его представителю) ГБУЗ ЛОКБ на бумажном носителе в виде документа на имя лица льготной категории по форме, утвержденной нормативным правовым актом Комитета по здравоохранению Ленинградской области.
Ответственное лицо за оформление направления на получение слуховых аппаратов назначается локальным актом ГБУЗ ЛОКБ.
2.14. Срок действия направления на получение слуховых аппаратов составляет три месяца с даты его оформления.
2.15. В случае неполучения лицом льготной категории (его представителем) направления на получение слуховых аппаратов в течение трех месяцев с даты оформления, ГБУЗ ЛОКБ аннулирует направление на получение слуховых аппаратов.
В случае аннулирования направления на получение слуховых аппаратов по основанию, установленному абзацем первым настоящего пункта, мера социальной поддержки по обеспечению слуховыми аппаратами признается непредоставленной.
2.16. В случае признания меры социальной поддержки по обеспечению слуховыми аппаратами непредоставленной лицу льготной категории предоставляется право на повторное обращение для обеспечения слуховыми аппаратами в порядке, предусмотренном пунктами 2.1 - 2.15 настоящего Порядка, по истечении четырех месяцев с даты оформления последнего направления на получение слуховых аппаратов.
2.17. ГБУЗ ЛОКБ в течение трех рабочих дней с даты выдачи лицу льготной категории (его представителю) направления на получение слуховых аппаратов направляет поставщику слуховых аппаратов заявку с указанием фамилии, имени, отчества (при наличии), контактных данных лица льготной категории и адреса поставки слухового аппарата.
2.18. Получение слуховых аппаратов осуществляется посредством предъявления лицом льготной категории поставщику слуховых аппаратов документа, удостоверяющего личность, и направления на получение слуховых аппаратов на бумажном носителе.
Факт подтверждения получения слуховых аппаратов оформляется путем подписания акта приема-передачи и направления на получение слуховых аппаратов лицом льготной категории и передачи указанных документов поставщику.
2.19. Повторное предоставление слухового аппарата лицу льготной категории после истечения гарантийного срока эксплуатации последнего полученного слухового аппарата осуществляется в порядке, предусмотренном пунктами 2.1 - 2.15 настоящего Порядка, при условии его возврата поставщику.
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2.20. В случае ухудшения слуха (на степень потери слуха и более) лица льготной категории производится досрочная замена слухового аппарата в порядке, предусмотренном пунктами 2.1 - 2.15 настоящего Порядка, при этом полученный ранее слуховой аппарат подлежит возврату поставщику.
Приложение 1
к Порядку...

ПЕРЕЧЕНЬ
ДОКУМЕНТОВ, НЕОБХОДИМЫХ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ СЛУХОВЫМИ АППАРАТАМИ ЛИЦ, ПРОРАБОТАВШИХ В ТЫЛУ В ПЕРИОД С 22 ИЮНЯ 1941 ГОДА ПО 9 МАЯ 1945 ГОДА НЕ МЕНЕЕ ШЕСТИ МЕСЯЦЕВ, ИСКЛЮЧАЯ ПЕРИОД РАБОТЫ НА ВРЕМЕННО ОККУПИРОВАННЫХ ТЕРРИТОРИЯХ СССР, ЛИБО НАГРАЖДЕННЫХ ОРДЕНАМИ ИЛИ МЕДАЛЯМИ СССР ЗА САМООТВЕРЖЕННЫЙ ТРУД В ПЕРИОД ВЕЛИКОЙ ОТЕЧЕСТВЕННОЙ ВОЙНЫ, РЕАБИЛИТИРОВАННЫХ ЛИЦ И ЛИЦ, ПРИЗНАННЫХ ПОСТРАДАВШИМИ ОТ ПОЛИТИЧЕСКИХ РЕПРЕССИЙ

1. Заявление об обеспечении слуховыми аппаратами по форме согласно приложению 2 к Порядку обеспечения слуховыми аппаратами лиц, проработавших в тылу в период с 22 июня 1941 года по 9 мая 1945 года не менее шести месяцев, исключая период работы на временно оккупированных территориях СССР, либо награжденных орденами или медалями СССР за самоотверженный труд в период Великой Отечественной войны, реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий;
2. Паспорт гражданина Российской Федерации, либо для лиц, проработавших в тылу в период с 22 июня 1941 года по 9 мая 1945 года не менее шести месяцев, исключая период работы на временно оккупированных территориях СССР, иной документ, указанный в статье 10 Федерального закона от 25.07.2002 № 115-ФЗ «О правовом положении иностранных граждан в Российской Федерации»;
3. Заключение врача-сурдолога-оториноларинголога государственного бюджетного учреждения здравоохранения Ленинградская областная клиническая больница или медицинской организации, подведомственной федеральным органам исполнительной власти, определяющее медицинские показания о нуждаемости в слуховых аппаратах (срок действия заключения составляет шесть месяцев с даты его получения).
4. Документы (сведения), подтверждающие место жительства или место пребывания на территории Ленинградской области;
5. Документ, подтверждающий регистрацию в системе индивидуального (персонифицированного) учета и содержащий сведения о страховом номере индивидуального лицевого счета (при наличии);
6. Удостоверение ветерана Великой Отечественной войны, либо справка о реабилитации или справка о признании пострадавшим от политических репрессий. 
7. Согласие на обработку персональных данных лиц, обработка персональных данных которых потребуется для обеспечении слуховыми аппаратами по форме согласно приложению 2 к Порядку обеспечения слуховыми аппаратами лиц, проработавших в тылу в период с 22 июня 1941 года по 9 мая 1945 года не менее шести месяцев, исключая период работы на временно оккупированных территориях СССР, либо награжденных орденами или медалями СССР за самоотверженный труд в период Великой Отечественной войны, и реабилитированных лиц по форме, установленной нормативным правовым актом Комитета по здравоохранению Ленинградской области.
[bookmark: _GoBack]8. Документ, удостоверяющий личность представителя и документ, подтверждающий наличие у представителя прав действовать от лица льготной категории, оформленный в соответствии с действующим законодательством (при подаче заявления представителем).
.




Приложение 2
к Порядку...
(Форма)
В государственное бюджетное
учреждение здравоохранения
Ленинградская областная
клиническая больница
от ________________________________
    (фамилия, имя, отчество (при наличии)
__________________________________________
дата рождения ______________________
проживающего(ей) по адресу: _________
__________________________________
__________________________________
Документ, удостоверяющий личность:
____________________________________
  (вид документа, серия и номер, дата выдачи, кем выдан)
____________________________________
____________________________________
Удостоверение ветерана Великой Отечественной войны, 
справка о реабилитации, 
справка о признании пострадавшим                    от политических репрессий
                 (нужное подчеркнуть)
№ ________________________________
Адрес электронной почты______________
                            (при наличии)
__________________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ
об обеспечении слуховыми аппаратами

     Прошу обеспечить слуховым аппаратом. Документы, установленные приложением 1 к Порядку обеспечения слуховыми аппаратами лиц, проработавших в тылу в период с 22 июня 1941 года по 9 мая 1945 года не менее шести месяцев, исключая период работы на временно оккупированных территориях СССР, либо награжденных орденами или медалями СССР за самоотверженный труд в период Великой Отечественной войны, реабилитированных лиц и лиц, признанных пострадавшими от политических репрессий, прилагаю.

___________       _________________________________    ___________________
       (подпись)                              (фамилия, имя, отчество (при наличии)                                         (дата)

Подтверждаю, что не имею инвалидности по слуху.

________________________                                 ________________________
                  (подпись)                                                                                            (расшифровка подписи)     

Подтверждаю, что за счет средств федерального бюджета, средств бюджетов других субъектов Российской Федерации, средств бюджета Фонда пенсионного и социального страхования Российской Федерации слуховым аппаратом (слуховыми аппаратами) не обеспечивался (не обеспечивалась).

________________________                                 ________________________
                  (подпись)                                                                                           (расшифровка подписи)  
