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УТВЕРЖДАЮ

Председатель 

контрольно-счетной палаты Волгоградской области

____________И.А. Дьяченко

________________ 2019 года

Заключение

по результатам внешней проверки бюджетной отчетности и отдельных вопросов исполнения областного бюджета за 2018 год главным администратором средств областного бюджета - комитетом здравоохранения Волгоградской области

(далее Комитет)

Общие сведения

Проверка проведена в соответствии с пунктом 2.1.33 плана работы контрольно-счетной палаты Волгоградской области на 2019 год, утвержденного постановлением коллегии контрольно-счетной палаты Волгоградской области от 17.12.2018 № 23/2, и со Стандартом государственного финансового контроля, утвержденным постановлением коллегии КСП от 30.09.2008 № 37 (в редакции от 28.03.2018 №8/3) (далее Стандарт финансового контроля КСП), на основе бюджетной отчетности Комитета за 2018 год в составе, определенном Инструкцией о порядке составления и представления годовой, квартальной и месячной отчетности об исполнении бюджетов бюджетной системы РФ, утвержденной приказом Минфина РФ от 28.12.2010 № 191н (далее Инструкция №191н), и бухгалтерской отчётности в составе, определённой Инструкцией о порядке составления, представления годовой, квартальной бухгалтерской отчетности государственных (муниципальных) бюджетных и автономных учреждений, утверждённой приказом Минфина РФ от 25.03.2011 № 33н (далее Инструкция № 33н).

На 01.01.2018 в ведении Комитета находилось 135 учреждений (4 казенных, 109 бюджетных и 22 автономных), на 01.01.2019 - 132 учреждения (4 казенных, 108 бюджетных и 20 автономных). Среднесписочная численность работников государственных учреждений здравоохранения за 2018 год составила 45469,3 человек, что на 834,1 человека меньше аналогичного показателя 2017 года, составлявшего 46303,4 человека. 

Численность государственных гражданских служащих (далее ГГС) Комитета утверждена Законом Волгоградской области от 15.12.2017 № 124-ОД «Об областном бюджете на 2018 год и на плановый период 2019 и 2020 годов» (далее закон об областном бюджете) в количестве 66 единиц, что соответствует численности 2017 года. 

Фактическая численность ГГС на 01.01.2019 составляет 66 единиц.
Полнота и достоверность бюджетной отчетности 
Бюджетная отчетность представлена в комитет финансов Волгоградской области (далее Облфин) в соответствии с установленными сроками.
Проверкой установлено 6 случаев нарушения Инструкции № 191н, 1 случай нарушения письма Облфина от 19.12.2018 №06-05-01-61/10357, 1 случай нарушения п.1 письма Федерального казначейства России от 11.12.2012 № 42-7.4-05/2.1-704, 8 случаев нарушения Инструкции № 33н, устранено в ходе проверки 11 случаев.
Согласно письмам Комитета от 26.02.2019 №14-08-269 и от 01.03.2019 №14-08-281 уточнённые формы бюджетной отчетности были направлены в Облфин.

Информация о комплектности и соответствии установленным формам бюджетной отчетности представлена согласно таблице №1 к Стандарту финансового контроля КСП в приложении №1. 
Основные показатели бюджетной отчетности

Исполнение доходов

Анализ исполнения доходов за 2018 год представлен в приложении № 2.

Утверждённые бюджетные назначения неналоговых доходов в ф.0503127 «Отчет об исполнении бюджета главного распорядителя бюджетных средств» соответствуют прогнозным показателям поступлений, администрируемых Комитетом, учтенным при внесении изменений в закон об областном бюджете, доведённым до Комитета Облфином письмом от 21.11.2018 №6-10-02-18/1/9548.

Предложения по изменению планируемых прогнозных показателей поступлений администрируемых неналоговых доходов в Облфин не направлялись, соответствующие корректировки Облфином не осуществлялись. Данное обстоятельство Комитет объясняет поступлением доходов в конце финансового года.
Отдельные виды доходов (по строкам 4-9 приложения № 2) исполнены с отклонением от плановых назначений более чем на 10%, что согласно Стандарту финансового контроля КСП расценивается как некачественное планирование. 
Согласно ф.0503164 «Сведения об исполнении бюджета» и ф. 0503160 «Пояснительная записка» доходы перевыполнены:

- по строке 4 - по причине увеличения сумм возвратов части единовременной компенсационной выплаты медицинскими работниками в связи с расторжением трудовых договоров с медицинскими работниками, уволенными раньше установленного срока; 

- по строкам 5, 6, 9 - в связи с перечислением средств в конце отчетного периода;

- по строке 7 - в связи с увеличением размеров сумм возмещения причиненного ущерба в рамках уголовных дел в доход бюджета.

По строке 8 приложения № 2 доходы не исполнены в связи с уменьшением количества взысканий за нарушения участником аукциона условий электронной площадки.

Исполнение расходов

Анализ исполнения расходов за 2018 год представлен в приложении № 3.

Бюджетные ассигнования законом об областном бюджете (в последней редакции) утверждены Комитету на 18764301,1 тыс. руб., бюджетной росписью на 18566660,2 тыс. руб., или на 197640,9 тыс. руб. (1,1%) меньше главным образом по расходам на предоставление субсидий бюджетным и автономным учреждениям на выполнение государственного задания и субсидий бюджетным учреждениям на иные цели.  
Комитетом исполнены расходы в сумме 18562418 тыс. руб., не исполнены на 4242,2 тыс. руб., или на 0,02%, в т. ч. в наибольшем размере по подразделам:

0902 «Амбулаторная помощь» и 0905 «Санаторно-оздоровительная помощь» - на 295,4 тыс. руб., или на 0,01% в основном на обеспечение деятельности подведомственных Комитету учреждений на сумму экономии в результате аукционных процедур;

0909 «Другие вопросы в области здравоохранения» - на 1908,6 тыс. руб., или на 0,2% на обеспечение деятельности Комитета и подведомственных ему учреждений по причинам: 

- экономии в результате аукционных процедур (197,3 тыс. руб.); 

- отсутствия кассового плана под принятые бюджетные обязательства (1048,6 тыс. руб.); 

- отсутствием счетов на оплату расходов казенных учреждений за декабрь 2018 года (318,7 тыс. руб.); 
- отсутствием принятых обязательств (344,0 тыс. руб.);
1003 «Социальное обеспечение населения» - на 1920,6 тыс. руб., или на 0,02% на финансовое обеспечение единовременных компенсационных выплат медицинским работникам, прибывшим на работу в сельские населенные пункты (рабочие поселки,  поселки городского типа, города с населением до 50 тыс. человек) по причине расторжения 2 медицинскими работниками трудовых договоров с медицинскими организациями, в связи с чем ими осуществлен возврат части неиспользованной единовременной компенсационной выплаты, предоставленной в 2018 году.
Указанные причины неисполнения Комитетом расходов в 2018 году являются объективными.
В 2018 году по причине несвоевременного финансирования Облфином заявок на кассовый расход Комитетом осуществлены неэффективные (в нарушение ст. 34 БК РФ) расходы за счет средств областного бюджета на оплату штрафов, пени, неустоек за нарушение законодательства о закупках, о налогах и сборах, о страховых взносах, а также за нарушение условий контрактов (договоров), общий объем которых составил 3363,7 тыс. рублей.

Основные расходы на 2674,1 тыс. руб. приходятся на оплату неустоек, предъявленных поставщиками лекарственных средств в связи с наличием кредиторской задолженности, а также пени по страховым взносам на ОМС и  обязательному страхованию от несчастных случаев на основании решений налогового органа и Фонда социального страхования. 

Сравнительный анализ показателей исполнения расходов областного бюджета за отчетный год и предыдущий год приведен в таблице № 1.









Таблица № 1, тыс. руб.
	Раздел (под-раздел)
	Направление расходов
	2017 год
	2018 год
	Отклонение

	
	
	
	
	Абсолютное 
	%

	0200
	Национальная оборона
	4 789,0
	9669,7
	+4 880,7
	+101,9

	0204
	Мобилизационная подготовка экономики
	4 789,0
	9669,7
	+4 880,7
	+101,9

	0700
	Образование
	176 729,9
	178820,5
	+2 090,6
	+1,2

	0704
	Среднее профессиональное образование
	172 609,7
	176627,2
	+4 017,5
	+2,3

	0705
	Профессиональная подготовка, переподготовка и повышение квалификации
	4 120,2
	2193,3
	-1 926,9
	-46,8

	0900
	Здравоохранение
	5 660 262,7
	7591361,6
	+1 931 098,9
	+34,1

	0901
	Стационарная медицинская помощь
	3 040 585,0
	3911207,4
	+870 622,4
	+28,6

	0902
	Амбулаторная помощь
	1 294 556,2
	1747159,8
	+452 603,6
	+35,0

	0904
	Скорая медицинская помощь
	246 874,9
	310008,2
	+63 133,3
	+25,6

	0905
	Санаторно-оздоровительная помощь
	157 487,6
	180074,8
	+22 587,2
	+14,3

	0906
	Заготовка, переработка, хранение и обеспечение безопасности донорской крови и ее компонентов
	137 833,1
	246732,6
	+108 899,5
	+79,0

	0907
	Санитарно-эпидемиологическое благополучие
	9 974,5
	77722,5
	+67 748,0
	+679,2

	0908
	Прикладные научные исследования в области здравоохранения
	10 778,5
	12296,7
	+1 518,2
	+14,1

	0909
	Другие вопросы в области здравоохранения
	762 172,9
	1106159,7
	+343 986,8
	+45,1

	1000
	Социальная политика
	9 989 638,4
	10782566,1
	+792 927,7
	+7,9

	1003
	Социальное обеспечение населения
	9 989 638,4
	10782566,1
	+792 927,7
	+7,9

	 
	ИТОГО:
	15 831 420,0
	18562417,9
	+2 730 997,9
	+17,3


Из таблицы №1 видно, что расходы Комитета в 2018 году по сравнению с 2017 годом увеличились почти по всем подразделам.

 В наибольшем размере выросли расходы по подразделам: 

- 0901 «Стационарная медицинская помощь» в связи с необходимостью обеспечения уровня заработной платы медицинских работников, достигнутого во исполнение  Указа Президента РФ от 07.05.2012 № 597 «О мероприятиях по реализации государственной социальной политики» (далее с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597) на 637693,2 тыс. руб., на приобретение иммунологических лекарственных препаратов для исследований на 124531,7 тыс. руб. и на развитие материально-технической базы детских поликлинических отделений в составе стационарных медицинских организаций на 108397,5 тыс. руб. (из них за счет субсидии из федерального бюджета - 98965,4 тыс. руб., софинансирование областного бюджета - 9432,1 тыс. руб.);

- 0902 «Амбулаторная помощь» с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 35304,8 тыс. руб., на погашение кредиторской задолженности прошлых лет на 3870,7 тыс. руб., на развитие материально-технической базы детских поликлиник медицинских организаций на 89781,8 тыс. руб. (из них за счет субсидии из федерального бюджета - 71468,8 тыс. руб.,  софинансирование областного бюджета - 18313 тыс. руб.), на лекарственное обеспечение отдельных категорий граждан при оказании им медицинской помощи в амбулаторных условиях на 313574,4 тыс. руб., на обеспечение деятельности подведомственных бюджетных учреждений (10071,9 тыс. руб.);
- 0904 «Скорая медицинская помощь» с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 30967,4 тыс. руб., на обеспечение сотрудников скорой медицинской помощи специальной одеждой, оснащение автомобилей скорой медицинской помощи видеорегистраторами в рамках подготовки к проведению в 2018 году Чемпионата мира по футболу на 24998 тыс. руб. и на закупку авиационной услуги для оказания медицинской помощи с применением авиации на 7167,9 тыс. руб.;
- 0905 «Санаторно-оздоровительная помощь» с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 16241,8 тыс. руб. и на погашение кредиторской задолженности прошлых лет на 6345,4 тыс. руб.;

- 0906 «Заготовка, переработка, хранение и обеспечение безопасности донорской крови и ее компонентов» в связи с необходимостью обеспечения уровня заработной платы медицинских работников, достигнутого во исполнение  Указа № 597 (4515,2 тыс. руб.) и на закупку аппаратного тромбоконцентрата в целях обеспечения выполнения госзадания по обеспечению больных с острыми лейкемиями (67158,5 на тыс. руб.), на погашение кредиторской задолженности прошлых лет на 37325,8 тыс. руб.;

- 0907 «Санитарно-эпидемиологическое благополучие» с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 1627,9 тыс. руб. и на мероприятия, направленные на минимизацию мошки в целях улучшения санитарно-эпидемиологической обстановки на территории Волгоградской области в период подготовки и проведения матчей Чемпионата мира по футболу 2018 года на 65351,5 тыс. руб.; 

- 0908 «Прикладные научные исследования в области здравоохранения» с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 1301,3 тыс. руб. и на погашение кредиторской задолженности прошлых лет на 216,9 тыс. руб.;

- 0909 «Другие вопросы в области здравоохранения» главным образом в связи с увеличением ассигнований на приобретение оборудования по договору лизинга в целях совершенствования системы выявления и лечения онкологических заболеваний на 40000,0 тыс. руб.; приобретение за счет средств резервного фонда Правительства РФ модульных конструкций врачебных амбулаторий, фельдшерских и фельдшерско-акушерских пунктов на 57000 тыс. руб. и передвижных медицинских комплексов на 26814,8 тыс. руб.; на обеспечение деятельности подведомственных учреждений с целью достижения уровня заработной платы по Указу № 597 на 195551,5 тыс. руб., на погашение кредиторской задолженности прошлых лет в сумме на 11174,2 тыс. руб., на транспортировку больных, страдающих хронической почечной недостаточностью от места проживания до места получения медицинской помощи на 13446,3 тыс. руб.;

- 1003 «Социальное обеспечение населения» главным образом на страховые взносы на обязательное медицинское страхование неработающего населения на 744048,2 тыс. руб. в связи с увеличением размера взноса на ОМС данной категории граждан и на финансовое обеспечение единовременных компенсационных выплат врачам и фельдшерам, прибывшим на работу в сельские населенные пункты (рабочие поселки, поселки городского типа, города с населением до 50 тыс. человек) на 48879,5 тыс. руб. из-за увеличения их количества.
Уменьшились расходы по подразделу 0705 «Профессиональная подготовка, переподготовка и повышение квалификации» в связи с сокращением количества обучающихся. 
Анализ задолженностей Комитета за 2018 год приведен в таблице № 2.

Таблица № 2, тыс. руб.

	Наименование показателя
	на начало года
	на конец года
	Отклонение, т.р.

	Дебиторская задолженность, в том числе:
	251608,5
	69142,2
	-182466,3

	205 Расчеты по доходам 
	32,0
	24,3
	-7,7

	206 Расчеты по выданным авансам 
	223514,3
	48777,6
	-174736,7

	208 Расчеты с подотчётными лицами
	2 052,2
	28,3
	-2023,9

	209 Расчеты по ущербу и иным доходам 
	13537,3
	9838,6
	-3698,7

	303 Расчеты по платежам в бюджеты  
	12472,7
	10473,4
	-1999,3

	Кредиторская задолженность, в том числе:
	405834,0
	8991,6
	-396842,4

	302 Расчеты по принятым обязательствам
	381082,6
	3095,3
	-377987,3

	303 Расчеты по платежам в бюджеты
	24597,4
	4220,5
	-20 376,9

	304 Прочие расчеты с кредиторами
	43,9
	7,9
	-36,0

	205 Расчеты по доходам
	0,0
	1593,3
	+1 593,3

	208 Расчеты с подотчётными лицами
	35,9
	0
	-35,9

	209 Расчеты по ущербу и иным доходам 
	74,2
	74,6
	+0,4


В структуре дебиторской задолженности Комитета на конец 2018 года наибольшую долю занимает задолженность: 

по выданным авансам (70,6%) в сумме первоначального лизингового платежа на приобретение оборудования для совершенствования системы обследования и лечения онкологических заболеваний (40000 тыс. руб.) и перечисленных субсидий государственным бюджетным и автономным учреждениям здравоохранения на иные цели, по которым не наступил срок предоставления отчетности на 31.12.2018 (8777,6 тыс. руб.);
по ущербу и иным доходам (14,2%) на сумму подлежащей возмещению неустойки  за нарушение условий государственных контрактов;
по платежам в бюджеты (15,2%) по возмещению администраторами доходов, осуществляющими полномочия по начислению и учету платежей в бюджет, сумм принудительного изъятия.
Просроченная дебиторская задолженность у Комитета отсутствовала.

В структуре кредиторской задолженности на конец 2018 года наибольшую долю занимает задолженность:

по платежам в бюджеты (46,9%) на сумму неустоек, подлежащих перечислению в доход бюджета, взысканных с исполнителей государственных контрактов и договоров (4220,5 тыс. руб.);

по принятым обязательствам (34,4%) главным образом на сумму просроченной задолженности по субсидиям государственным бюджетным учреждениям на выполнение государственного задания (2726,3 тыс. руб.).
по расчетам по доходам (17,7%) на сумму средств, подлежащих возврату в Минздрав РФ, по компенсационной выплате медицинскому работнику в связи с расторжением им трудового договора с медицинской организацией (585,5 тыс. руб.) (перечислена в Минздрав РФ в январе 2019 года) и задолженности перед получателями лицензий в размере перечисленных ими сумм соответствующих государственных пошлин (1007,8 тыс. руб.).

Общая сумма кредиторской задолженности на 31.12.2018 в размере 3177,8 тыс. руб. (без учёта задолженности по платежам в бюджеты и расчетам по доходам, источником которых не являются бюджетные ассигнования в сумме 5813,8 тыс. руб.), не превысила разницу между доведенными лимитами бюджетных обязательств и исполненными расходами (3874,9 тыс. руб.).

Доля дебиторской задолженности по доходам от платных услуг относительно кассового исполнения по доходам от платных услуг составила 0,2%, доля просроченной кредиторской задолженности относительно кассового исполнения расходов в отчетном году составила 0,02%, что в соответствии со Стандартом финансового контроля КСП свидетельствует о хорошей работе Комитета, проводимой с задолженностями. 
Анализом задолженностей бюджетных и автономных учреждений установлено, что в 2018 году перед тремя автономными учреждениями образовалась задолженность в размере 17602,6 тыс. руб. на сумму остатка денежных средств (полученных от приносящей доход деятельности) на счетах, открытых  в 2013-2014 годах в АО «Акционерный коммерческий банк «КОР» (г. Волгоград) (далее АО «АКБ «КОР»).
Остатки образовались в связи с отзывом у АО «АКБ «КОР» лицензии на осуществление банковских операций. 

По пояснениям Комитета автономными учреждениями в АО «АКБ «КОР» направлены требования о включении в реестр кредиторов в целях дальнейшего получения денежных средств.


Наибольшая доля невостребованных средств (96,1%, или 16910,0 тыс. руб.) приходится на ГАУЗ «Клиническая стоматологическая поликлиника № 3».


Согласно уведомлениям, поступившим от АО «АКБ «КОР» (от 29.10.2018 №465-ВА, от 11.02.2019 №02/582, от 02.11.2018 №620-ВА), автономные учреждения включены в реестр кредиторов третьей очереди.
Достижение поставленных целей и ожидаемых результатов

Анализ проведен на основании данных бюджетной и бухгалтерской отчетности, а также отчетности о реализации государственных программ. 


Согласно ф.0503162 «Сведения о результатах деятельности» (далее ф.0503162), содержащей информацию о результатах деятельности государственных казённых учреждений здравоохранения (ГКУЗ «Волгоградский областной специализированный дом ребенка для детей с органическим поражением центральной нервной системы с нарушением психики» и ГКУЗ «Волгоградский областной противотуберкулезный санаторий «Палласовский») при исполнении ими государственного задания, оба запланированных показателя выполнены. Расходы исполнены на 99,4 и 99,8 процентов (приложение № 4 - информация о результатах деятельности казённых учреждений).

Кроме того, согласно ф.0503762 «Сведения о результатах деятельности учреждения по исполнению государственного задания» исполнение запланированных натуральных показателей деятельности государственных заданий бюджетными и автономными учреждениями варьируется от 95% до 105%, в стоимостном выражении расходы исполнены пропорционально уровню выполнения натуральных показателей. 


С учетом доведенных до учреждений в госзаданиях допустимых отклонений от установленных показателей объема государственной услуги, в пределах  которых  госзадание считается выполненным, отклонение за 2018 год (по натуральным показателям от 100%) находится в установленных пределах, в связи с чем госзадания считаются выполненными (приложение № 5 - информация о результатах деятельности бюджетных и автономных учреждений).
Реализация государственных программ

В 2018 году Комитетом осуществлялась реализация 6 государственных программ (далее госпрограммы). Доля программных расходов в общей сумме исполненных Комитетом расходов областного бюджета в 2018 году составила 99,6 процентов.

Комитет выступал ответственным исполнителем госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области», утверждённой постановлением Правительства Волгоградской области от 25.11.2013 № 666-п (далее Программа). 
Информация о реализации Комитетом государственных программ представлена в приложении № 6. 

Программой предусмотрено расходов на 45533753,9 тыс. руб., в том числе за счет федерального бюджета - 1182515,5 тыс. руб., областного бюджета - 17796310,1  тыс. руб., средств обязательного медицинского страхования - 26554928,3 тыс. рублей.

Ассигнования, предусмотренные Программой за счет средств федерального и областного бюджетов (18978825,6 тыс. руб.) не соответствуют на 16691,7 тыс. руб. (межбюджетные трансферты из федерального бюджета) объёму расходов, утверждённому законом об областном бюджете (18962133,9 тыс. руб.), что является нарушением п. 4.3 Порядка разработки, реализации и оценки эффективности реализации государственных программ Волгоградской области, утвержденного постановлением Правительства Волгоградской области от 27.08.2013  № 423-п (далее Порядок № 423-п). 
Данный факт обусловлен поступлением межбюджетных трансфертов из федерального бюджета в 4 квартале 2018 года с внесением изменений в Программу согласно сводной бюджетной росписи без внесения изменений в закон об областном бюджете в соответствии с п.8 ст.217 БК РФ.
В отличие от Порядка № 423-п на федеральном уровне финансовые показатели государственных программ могут отличаться от показателей закона о бюджете. Так, согласно п. 26(1) Порядка разработки, реализации и оценки эффективности государственных программ РФ, утвержденного постановлением Правительства РФ от 02.08.2010 № 588, в ходе исполнения федерального бюджета показатели финансового обеспечения реализации госпрограммы могут отличаться от показателей, утвержденных в составе государственной программы, в пределах и по основаниям, которые предусмотрены бюджетным законодательством РФ для внесения изменений в сводную бюджетную роспись федерального бюджета.
Бюджетной росписью Комитету предусмотрены расходы на реализацию Программы 18466836,5 тыс. руб., которые исполнены на 18463380,2 тыс. руб., не исполнены на 3456,3 тыс. руб., или на 0,02 процента.

При финансировании Программы за счет всех источников на 99,98% от утвержденных назначений из 85 целевых показателей программы в 2018 году не выполнено 11 показателей (12,9%), подробная информация о которых представлена в приложении № 7.  

Например, показатель 2 вышеуказанного приложения «младенческая смертность» выполнен на 85,7% (план - 4,2, факт - 4,9) за счет увеличения смертности в постнеонатальном периоде от внешних причин (неуправляемая патология); показатель 8 «Доля медицинских и фармацевтических работников, обучавшихся по образовательным программам высшего образования в рамках квоты целевого приема граждан на обучение за счет средств бюджетных ассигнований федерального бюджета, установленной Минздравом  РФ комитету здравоохранения, трудоустроившихся после завершения обучения в медицинские или фармацевтические организации государственной системы здравоохранения Волгоградской области» выполнен на 84,2% (план - 90, факт - 75,8) в связи с невыполнением обязательств по трудоустройству 8 специалистами; показатель 9 «Доля аккредитованных специалистов» выполнен на 26,3% (план - 8, факт - 2,1) в связи с изменением сроков аккредитации специалистов и порядка расчета согласно приказу Минздрава РФ от 22.12.2017 № 1043н, а также меньшего по сравнению с плановым показателем количества специалистов, подлежащих обязательной аккредитации; показатель 10 «Детская смертность в возрасте 0-4 года» выполнен на 85,5% (план - 5,3, факт - 6,2) за счет увеличения показателя младенческой смертности.
Вместе с тем по отношению к плановому значению показателя 10, установленному в соглашении о предоставлении субсидии от 19.07.2018 №056-08-2018-307, заключенном Администрацией Волгоградской области с Минздравом РФ (6,8 случаев на 1 тыс. новорожденных, родившихся живыми), этот показатель достигнут.

Отдельные целевые показатели (10 шт.) в 2018 году также, как и в 2017 году, значительно перевыполнены относительно их планового значения от 1,8 до 4,4 раза (приложение № 8). Перевыполнение наблюдается на протяжении нескольких лет, однако корректировка показателей с учетом фактического исполнения Комитетом не производится. 
В нарушение п. 2.5 Порядка № 423-п целевой показатель Программы «охват диспансеризацией детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, пребывающих в стационарных учреждениях» (план - 99%, факт - 101,8%) рассчитывался Комитетом в отсутствие установленной методики. 

Из 38 мероприятий Программы не выполнено 6 (15,8%), информация о причинах неисполнения которых представлена в приложении № 9.  

По отдельным мероприятиям непосредственные результаты реализации Программы (10 шт.) значительно перевыполнены от 1,9 до 129,9 раз, при этом корректировка непосредственных результатов с учетом реального положения дел Комитетом не производилась (приложение № 10 - сравнительный анализ непосредственных результатов).

Комитет при составлении годового доклада о ходе реализации и оценке эффективности реализации Программы за 2018 год (далее Годовой доклад о ГП) не в полной мере обеспечил исполнение «Методических рекомендаций по подготовке ответственным исполнителем государственной программы Волгоградской области годового доклада …», утвержденных приказом комитета экономики Волгоградской области от 30.01.2015 № 01:
- по основному мероприятию «Финансовое обеспечение территориальной программы ОМС в рамках базовой программы ОМС» по 4 непосредственным результатам первоначально указаны причины недостижения результата, не раскрывающие сути проблемы, возникшей в ходе выполнения мероприятия, в связи с чем в комитет экономической политики и развития Волгоградской области письмом от 15.03.2019 №14-12-1063 Комитетом направлен уточненный Годовой доклад о ГП с актуальными причинами;
- при оценке эффективности реализации Программы, рассчитанной согласно  п. 6.12.3 Порядка № 423-п как средняя, а также недостижении ряда целевых показателей и непосредственных результатов мероприятий, в докладе отсутствуют предложения по совершенствованию  дальнейшей реализации госпрограммы (в уточненном Годовом докладе о ГП предложения по совершенствованию  госпрограммы указаны).
По госпрограмме «Развитие информационного общества Волгоградской области» Комитет отвечает за выполнение показателя «доля граждан, записавшихся на прием к врачу в электронном виде, от общего количества граждан, записавшихся на прием к врачу в лечебно-профилактические учреждения Волгоградской области». Плановое значение целевого показателя на 2018 год составляет 17 процентов.

Согласно отчету Комитета расчет фактически сложившегося значения показателя не производился. Оценка его достижения произведена исходя из изменения количества записей на прием к врачу в электронном виде, а не исходя из изменения доли граждан, записавшихся на прием к врачу в электронном виде. 

Комитетом в отчете о реализации мероприятий подпрограммы «Оказание содействия добровольному переселению в РФ соотечественников, проживающих за рубежом» госпрограммы «Развитие рынка труда и обеспечение занятости в Волгоградской области» в нарушение приказа министерства экономики, внешнеэкономических связей и инвестиций Волгоградской области от 06.02.2014 № 37, не указан фактический результат реализации мероприятия «медицинское освидетельствование участников подпрограммы и членов их семей». 

По подпрограмме «Государственная поддержка социально ориентированных некоммерческих организаций, осуществляющих деятельность на территории Волгоградской области» госпрограммы «Развитие гражданского общества на территории Волгоградской области» Комитет является соисполнителем мероприятия «привлечение СО НКО к реализации государственной политики в социальной сфере». Непосредственным результатом реализации этого мероприятия является «количество государственных учреждений социальной сферы, при которых действуют попечительские (общественные, наблюдательные) советы, в состав которых входят представители СО НКО». При этом результат его реализации установлен в целом для всех исполнителей мероприятия,  непосредственно для Комитета не установлен.
По информации Комитета, представленной в ходе проверки, у него нет подведомственных госучреждений, при которых действуют попечительские (общественные, наблюдательные) советы, в состав которых входят представители СО НКО, так как представители СО НКО, соответствующие требованиям системы здравоохранения и которые могут быть включены в составы общественных и попечительских советов при медицинских организациях, в Волгоградской области отсутствуют. То есть со стороны Комитета вклад в данное мероприятие отсутствует. 


По мнению КСП в условиях отсутствии представителей СО НКО, соответствующих предъявляемым требованиям, необходимо рассмотреть целесообразность участия Комитета в данном мероприятии. 
Состояние внутреннего финансового контроля и аудита
Проверкой организации Комитетом внутреннего финансового контроля (далее ВФК) установлены отдельные нарушения (приложение № 11) постановления Правительства Волгоградской области от 26.05.2014 № 266-п «Об утверждении порядка осуществления внутреннего финансового контроля и внутреннего финансового аудита на территории Волгоградской области» (далее Порядок № 266-п) при утверждении формы карты ВФК, установлении контрольных действий и методов контроля, приказа Комитета от 19.04.2017 № 1010 «О некоторых мерах по реализации постановления Правительства Волгоградской области от 26.05.2014 № 266-п …» (далее Приказ № 1010)  при оформлении отчетов о результатах ВФК.

Также проверкой установлены отдельные недостатки при формировании карт ВФК. 

Отдельные вопросы организации Комитетом внутреннего финансового аудита (далее ВФА)
В нарушение п. 3.12 Порядка № 266-п форма плана ВФА Комитета, установленная Приказом № 1010, и фактически утвержденный план ВФА не предполагают указания информации об ответственных исполнителях по каждой аудиторской проверке (в форму плана ВФА внесены необходимые изменения).

В 2018 году проведено 7 проверок ВФА, что на 1 проверку меньше, чем в 2017 году. 

Выявлено нарушений на 4,6 млрд. руб. (устранено - 4,5 млрд. руб., или 97,8%), что в 36,5 раз превышает сумму нарушений за 2017 год..

Главным образом (4,1 млрд. руб.) нарушение состоит в несоответствии расходов на реализацию госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области» ассигнованиям, предусмотренным Комитету законом об областном бюджете, которое согласно отчету сектора ВФА устранено.

Информация о состоянии ВФА Комитета за 2018 год приведена в приложении №12.
Выводы
1. Проверкой состава и содержания бюджетной отчетности Комитета за 2018 год выявлено 6 случаев нарушения Инструкции №191н, 8 случаев нарушения Инструкции №33н, 1 случай нарушения письма Облфина от 19.12.2018 №06-05-01-61/10357 и 1 случай нарушения п.1 письма Федерального казначейства России от 11.12.2012 № 42-7.4-05/2.1-704, из которых в ходе проверки устранено 11 нарушений.

2. Отдельные виды доходов исполнены с отклонением от плановых назначений более чем на 10%, что согласно Стандарту финансового контроля КСП расценивается как некачественное планирование. 


3. В нарушение принципа эффективности использования бюджетных средств, установленного ст. 34 БК РФ, Комитетом в 2018 году израсходовано 3363,7 тыс. руб. на оплату штрафов, пени, неустоек за счет средств областного бюджета.

4.  В нарушение Порядка 423-п:

- п. 4.3 - ассигнования, предусмотренные госпрограммой «Развитие здравоохранения в Волгоградской области» за счет средств федерального и областного бюджетов, не соответствуют объёму ассигнований, утверждённому законом об областном бюджете;
- п.2.5 - целевой показатель госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области» «охват диспансеризацией детей-сирот и детей, находящихся в трудной жизненной ситуации, пребывающих в стационарных учреждениях» рассчитывался Комитетом в отсутствие установленной методики. 

5. При финансировании госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области» за счет средств областного бюджета в объеме 99,98% от утвержденных бюджетных назначений, Комитетом не достигнуто 11 целевых показателей (12,6% от плана), не выполнено 6 мероприятий (15,8% от плана).

6. Отдельные целевые показатели и непосредственные результаты реализации мероприятий госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области» значительно перевыполнены, что наблюдается на протяжении нескольких лет и может свидетельствовать о недостатках планирования.

7. Комитетом расчет фактически сложившегося значения показателя «доля граждан, записавшихся на прием к врачу в электронном виде, от общего количества граждан, записавшихся на прием к врачу в лечебно-профилактические учреждения Волгоградской области» по госпрограмме «Развитие информационного общества Волгоградской области» не производился. Оценка его достижения произведена исходя из изменения количества записей на прием к врачу в электронном виде, а не исходя из изменения доли граждан, записавшихся на прием к врачу в электронном виде. 

8. По информации Комитета он не участвует в реализации мероприятия «привлечение СО НКО к реализации государственной политики в социальной сфере» по подпрограмме «Государственная поддержка социально ориентированных некоммерческих организаций, осуществляющих деятельность на территории Волгоградской области» госпрограммы «Развитие гражданского общества на территории Волгоградской области».
9. Организация внутреннего финансового контроля и аудита не в полной мере отвечает Порядку № 266-п в части формирования карт ВФК структурных подразделений Комитета и форм отдельных документов.

Предложения

           Комитету:

          1. Обратить внимание на ненадлежащий контроль за соблюдением требований:

           - Инструкции № 191н при заполнении форм годовой бюджетной отчетности за 2018 год;
- «Методических рекомендаций по подготовке ответственным исполнителем государственной программы Волгоградской области годового доклада …», утвержденных приказом комитета экономики Волгоградской области от 30.01.2015 № 01, при составлении Годового доклада о ГП.

2. В связи с образованием остатков денежных средств, размещенных на счетах АО «АКБ «КОР» тремя автономными учреждениями здравоохранения, в сумме 17602,6 тыс. руб., рассмотреть вопрос о проведении работы по снижению рисков финансовых потерь в случае принятия решения о размещении автономными учреждениями денежных средств в коммерческих банках.  
3. Рассмотреть вопрос о корректировке значений отдельных целевых показателей и непосредственных результатов реализации мероприятий госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области», по которым на протяжении нескольких лет наблюдается высокая динамика невыполнения и перевыполнения, с учетом фактически сложившихся обстоятельств и реального потенциала медицины Волгоградской области.
4. Утвердить методики расчета по целевым показателям госпрограммы «Развитие здравоохранения в Волгоградской области», в отношении которых они до настоящего времени не установлены.

           5. В связи с отсутствием вклада Комитета в реализацию мероприятия «привлечение СО НКО к реализации государственной политики в социальной сфере» по подпрограмме «Государственная поддержка социально ориентированных некоммерческих организаций, осуществляющих деятельность на территории Волгоградской области» госпрограммы «Развитие гражданского общества на территории Волгоградской области» совместно с комитетом по делам территориальных образований, внутренней и информационной политики Волгоградской области рассмотреть вопрос о целесообразности дальнейшего участия Комитета в его выполнении.
         6. Дополнить карты ВФК структурных подразделений Комитета операциями о фактически проводимых смежном контроле и контроле по уровню подведомственности.
         7. Утвердить форму карты ВФК в соответствии с Порядком № 266-п.

         8. Рассмотреть вопрос о проведении с ответственными сотрудниками рабочего совещания с разъяснением выявленных ошибок и способов устранения:

- с ГКУ «Дирекция по обеспечению деятельности государственных учреждений здравоохранения Волгоградской области» в целях недопущения случаев искажения форм бюджетной отчетности и нарушения требований Инструкций №191н при составлении бюджетной отчетности Комитета; 

- в целях обеспечения достоверности планирования прогнозных показателей поступлений администрируемых неналоговых поступлений;
- для улучшения качества управления и усиления контроля за реализуемыми госпрограммами в части обеспечения достижения запланированных результатов, своевременного внесения в них необходимых изменений, а также подготовки объективных и полных отчетов о ходе выполнения госпрограмм;
          - по вопросам устранения и недопущения впредь выявленных нарушений в документах об осуществлении ВФК.


10. Рассмотреть вопрос о проведении совместной с комитетом информационных технологий Волгоградской области работы по обеспечению расчета количественного значения целевого показателя «доля граждан, записавшихся на прием к врачу в электронном виде, от общего количества граждан, записавшихся на прием к врачу в лечебно-профилактические учреждения Волгоградской области» госпрограммы «Развитие информационного общества Волгоградской области». 

Аудитор                                                                                             М.Е. Татаринцев[image: image1.png]



