
ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БАШКОРТОСТАН ДЕТСКАЯ ГОРОДСКАЯ БОЛЬНИЦА

ГОРОДА СТЕРЛИТАМАК
(ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак)

П Р И К А З

от 10 января 2021 года г. Стерлитамак № 1 - Д п. 107

Приказ об организации работы по предупреждению и 
противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ 
г. Стерлитамак (Антикоррупционная политика)

Руководствуясь требованиями Федерального закона от 25 декабря 2008 г. № 273-ФЗ «О 
противодействии коррупции», ст. 74-75 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об 
основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», 
приказываю:

1. Утвердить с 10 января 2022 года и ввести в действие Положение о мерах по 
предупреждению и противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 
(Антикоррупционная политика) (далее Положение) (Приложение № 1).

2. Утвердить состав комиссии по противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ 
г. Стерлитамак (далее Комиссия) (Приложение № 2).

3. Утвердить план мероприятий по противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ 
г. Стерлитамак на 2022-2023 годы (далее План) (приложение № 3).

4. Утвердить Кодекс профессиональной этики и служебного поведения работников 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (далее Кодекс) (приложение № 4).

5. В целях оперативного реагирования на возможные коррупционные проявления в 
деятельности работников ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак, а также для обеспечения защиты прав и 
интересов граждан, утвердить номер «телефона доверия» по фактам проявления коррупции в 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак -  8(3473)30-91-00.

6. Установить режим функционирования «телефона доверия» в ГБУЗ РБ ДБ 
г. Стерлитамак:

-  в рабочие дни с 08.30 до 17.00 часов.
7. Ответственным лицом за регистрацию обращений граждан, полученных по «телефону 

доверия» о фактах проявления коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак назначить секретаря 
руководителя Дема Е.В.

8. Утвердить Положение о «телефоне доверия» по фактам проявления коррупции в 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (далее Положение) (приложение № 5).

9. Назначить ответственным лицом за противодействие коррупции в медицинской 
организации заместителя главного врача по медицинской части ГБУЗ РБ Детская больница 
г. Стерлитамак Батыршину Л.К.

10. Ответственному лицу за противодействие коррупции в медицинской организации - 
заместителю главного врача по медицинской части ГБУЗ РБ Детская больница г. Стерлитамак 
Батыршиной Л.К.

-  организовать работу по противодействию коррупции в соответствии с утверждённым 
Положением в срок до 31 января 2022г.

11. Начальнику отдела кадров Талачевой Л.З. организовать ознакомление всех 
работников медицинской организации с настоящим приказом в срок до 31 января 2022г. под 
роспись в листе ознакомления.

12. Контроль исполнения ндсзгоящего приказа оставляю за собой.

Б.М. Шарипов
Главный врач 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитама:



Приложение 1 
к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

от 10.01.2022 № 1-Дп.107

Положение
о мерах по предупреждению и противодействию коррупции в медицинской организации

(Антикоррупционная политика)

1.Общие положения
1.1 .Настоящее Положение о мерах по предупреждению и противодействию коррупции в 

медицинской организации (Антикоррупционная политика) (далее Положение) разработано на 
основании и в соответствии с:

- Указом Президента Российской Федерации от 2 апреля 2013 г. № 309 «О мерах по реа­
лизации отдельных положений Федерального закона «О противодействии коррупции»;

- законом РФ от 25 декабря 2008 г. № 273-ФЗ «О противодействии коррупции»;
- Кодексом Российской Федерации об административных правонарушениях (КОАП РФ) 

от 30.12.2001 № 195-ФЗ;
- Трудовым кодексом Российской Федерации от 30.12.2001 г. № 197-ФЗ;
- Федеральным законом от 6 декабря 2011 г. № 402-ФЗ «О бухгалтерском учете»;
- Федеральным закон Российской Федерации от 21 ноября 2011 г. N 323-ФЗ «Об основах 

охраны здоровья граждан в Российской Федерации»;
- Уставом медицинской организации.
1.2.Термины и определения, используемые в Положении.
Коррупция -  злоупотребление служебным положением, дача взятки, получение взятки, 

злоупотребление полномочиями, коммерческий подкуп либо иное незаконное использование 
физическим лицом своего должностного положения вопреки законным интересам общества и 
государства в целях получения выгоды в виде денег, ценностей, иного имущества или услуг 
имущественного характера, иных имущественных прав для себя или для третьих лиц либо неза­
конное предоставление такой выгоды указанному лицу другими физическими лицами. Корруп­
цией также является совершение перечисленных деяний от имени или в интересах юридическо­
го лица (пункт 1 статьи 1 Федерального закона от 25 декабря 2008 г. № 273-ФЗ «О противодей­
ствии коррупции»).

Противодействие коррупции -  деятельность федеральных органов государственной вла­
сти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации, органов местного са­
моуправления, институтов гражданского общества, организаций и физических лиц в пределах 
их полномочий (пункт 2 статьи 1 Федерального закона от 25 декабря 2008 г. № 273-ФЗ «О про­
тиводействии коррупции»):

а) по предупреждению коррупции, в том числе по выявлению и последующему устране­
нию причин коррупции (профилактика коррупции);

б) по выявлению, предупреждению, пресечению, раскрытию и расследованию коррупци­
онных правонарушений (борьба с коррупцией);

в) по минимизации и (или) ликвидации последствий коррупционных правонарушений.
Контрагент -  любое российское или иностранное юридическое или физическое лицо, с

которым организация вступает в договорные отношения, за исключением трудовых отношений.
Взятка -  получение должностным лицом лично или через посредника денег, ценных бу­

маг, иного имущества либо в виде незаконных оказания ему услуг имущественного характера, 
предоставления иных имущественных прав за совершение действий (бездействие) в пользу 
взяткодателя или представляемых им лиц, если такие действия (бездействие) входят в служеб­
ные полномочия должностного лица либо если оно в силу должностного положения может спо­
собствовать таким действиям (бездействию), а равно за общее покровительство или попусти­
тельство по службе.

Коммерческий подкуп -  незаконные передача лицу, выполняющему управленческие 
функции в организации, денег, ценных бумаг, иного имущества, оказание ему услуг имуще­
ственного характера, предоставление иных имущественных прав за совершение действий (без­
действие) в интересах дающего в связи с занимаемым этим лицом служебным положением 
(часть 1 статьи 204 Уголовного кодекса Российской Федерации).



Конфликт интересов -  ситуация, при которой личная заинтересованность (прямая или 
косвенная) работника медицинской организации влияет или может повлиять на надлежащее ис­
полнение им должностных (трудовых) обязанностей и при которой возникает или может воз­
никнуть противоречие между личной заинтересованностью работника медицинской организа­
ции и правами и законными интересами медицинской организации, способное привести к при­
чинению вреда правам и законным интересам, имуществу и (или) деловой репутации медицин­
ской организации, работником которой он является.

Конфликт интересов медицинского ши фармацевтического работника - ситуация, при 
которой у медицинского работника или фармацевтического работника при осуществлении ими 
профессиональной деятельности возникает личная заинтересованность в получении лично либо 
через представителя компании материальной выгоды или иного преимущества, которое влияет 
или может повлиять на надлежащее исполнение ими профессиональных обязанностей вслед­
ствие противоречия между личной заинтересованностью медицинского работника или фарма­
цевтического работника и интересами пациента.

Под личной заинтересованностью медицинского или фармацевтического работника, ко­
торая влияет или может повлиять на надлежащее исполнение им должностных (служебных) 
обязанностей, понимается возможность получения медицинским или фармацевтическим работ­
ником при исполнении должностных (служебных) обязанностей доходов в виде денег, ценно­
стей, иного имущества или услуг имущественного характера, иных имущественных прав для 
себя или для третьих лиц.

2. Цели и задачи Положения
2.1. Целью Положения является обеспечение работы по профилактике и противодействию 

коррупции в медицинской организации.
2.2.Задачами Положения являются:

• информирование работников медицинской организации о нормативно-правовом 
обеспечении работы по противодействию коррупции и ответственности за совер­
шение коррупционных правонарушений;

• определение основных принципов противодействия коррупции, направлений дея­
тельности и мер по противодействию коррупции в медицинской организации;

• методическое обеспечение разработки и реализации мер, направленных на про­
филактику и противодействие коррупции в медицинской организации.

З.Нормативно-правовое обеспечение мер по предупреждению коррупции в медицинской
организации

3.1. Обязанность медицинской организации принимать меры по предупреждению корруп­
ции

3.1.1.Основополагающим нормативным правовым актом в сфере борьбы с коррупцией 
является Федеральный закон от 25 декабря 2008 г. № 273-ФЗ «О противодействии коррупции» 
(далее -  Федеральный закон № 273-ФЗ).

3.1.2.Частью 1 статьи 13.3 Федерального закона № 273-ФЗ установлена обязанность орга­
низаций всех организационно-правовых форм -разрабатывать и принимать меры по предупре­
ждению коррупции. Меры, рекомендуемые к применению в организациях, содержатся в части 2 
указанной статьи.

3.2. Ответственность юридических лиц
3.2.1. Общие нормы
3.2.1.1.Общие нормы, устанавливающие ответственность юридических лиц за коррупци­

онные правонарушения, закреплены в статье 14 Федерального закона № 273-ФЗ. В соответ­
ствии с данной статьей, если от имени или в интересах юридического лица осуществляются ор­
ганизация, подготовка и совершение коррупционных правонарушений или правонарушений, 
создающие условия для совершения коррупционных правонарушений, к юридическому лицу 
могут быть применены меры ответственности в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.

3.2.1.2. Применение мер ответственности за коррупционное правонарушение к юридиче­
скому лицу не освобождает от ответственности за данное коррупционное правонарушение ви­
новное физическое лицо. Привлечение к уголовной или иной ответственности за коррупцион­
ное правонарушение физического лица не освобождает от ответственности за данное корруп­
ционное правонарушение юридическое лицо.
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3.2.2. Незаконное вознаграждение от имени юридического лица
3.2.2.1. Статья 19.28 Кодекса Российской Федерации об административных правонаруше­

ниях (далее -  КоАП РФ) устанавливает меры ответственности за незаконное вознаграждение 
от имени юридического лица (незаконные передача, предложение или обещание от имени или в 
интересах юридического лица должностному лицу, лицу, выполняющему управленческие 
функции в коммерческой или иной организации, иностранному должностному лицу либо 
должностному лицу публичной международной организации денег, ценных бумаг, иного иму­
щества, оказание ему услуг имущественного характера, предоставление имущественных прав за 
совершение в интересах данного юридического лица должностным лицом, лицом, выполняю­
щим управленческие функции в коммерческой или иной организации, иностранным должност­
ным лицом либо должностным лицом публичной международной организации действия (без­
действие), связанного с занимаемым ими служебным положением, влечет наложение на юри­
дическое лицо административного штрафа).

3.2.3. Незаконное привлечение к трудовой деятельности бывшего государственного (му­
ниципального) служащего

3.2.3.1. В своей деятельности медицинская организация учитывает положения статьи 12 
Федерального закона № 273-ФЗ, устанавливающие ограничения для гражданина, замещавшего 
должность государственной или муниципальной службы, при заключении им трудового или 
гражданско-правового договора.

3.3. Ответственность физических лиц
3.3.1.Ответственность физических лиц за коррупционные правонарушения установлена 

статьей 13 Федерального закона № 273-ФЗ. Граждане Российской Федерации, иностранные 
граждане и лица без гражданства за совершение коррупционных правонарушений несут уго­
ловную, административную, гражданско-правовую и дисциплинарную ответственность в соот­
ветствии с законодательством Российской Федерации.

3.3.2. В Трудовом кодексе Российской Федерации
(далее -  ТК РФ) существует возможность привлечения работника к дисциплинарной ответ­
ственности. Так, согласно статье 192 ТК РФ к дисциплинарным взысканиям, в частности, отно­
сится увольнение работника по основаниям, предусмотренным пунктами 5, 6, 9 или 10 части 
первой статьи 81, пунктом 1 статьи 336, а также пунктами 7 или 7.1 части первой статьи 81 ТК 
РФ в случаях, когда виновные действия, дающие основания для утраты доверия, совершены ра­
ботником по месту работы и в связи с исполнением им трудовых обязанностей.

3.3.3. Трудовой договор может быть расторгнут работодателем, в том числе в следующих 
случаях:

• однократного грубого нарушения работником трудовых обязанностей, выразившегося 
в разглашении охраняемой законом тайны (государственной, врачебной, коммерческой и иной), 
ставшей известной работнику в связи с исполнением им трудовых обязанностей, в том числе 
разглашении персональных данных другого работника (подпункт «в» пункта 6 части 1 ста­
тьи 81 ТК РФ);

• совершения виновных действий работником, непосредственно обслуживающим денеж­
ные или товарные ценности, если эти действия дают основание для утраты доверия к нему со 
стороны работодателя (пункт 7 части первой статьи 81 ТК РФ);

• принятия необоснованного решения руководителем организации (филиала, представи­
тельства), его заместителями и главным бухгалтером, повлекшего за собой нарушение сохран­
ности имущества, неправомерное его использование или иной ущерб имуществу организации 
(пункт 9 части первой статьи 81 ТК РФ);

• однократного грубого нарушения руководителем организации, его заместителями сво­
их трудовых обязанностей (пункт 10 части первой статьи 81 ТК РФ).

4.Основные принципы противодействия коррупции в медицинской организации
4.1. Система мер противодействия коррупции в медицинской организации основывается 

на следующих ключевых принципах:
4.1.1. Принцип соответствия политики медицинской организации действующему законо­

дательству и общепринятым нормам.
Соответствие реализуемых антикоррупционных мероприятий Конституции Российской 

Федерации, заключенным Российской Федерацией международным договорам, законодатель­
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ству Российской Федерации и иным нормативным правовым актам, применимым к медицин­
ской организации.

4.1.2. Принцип личного примера руководства.
Ключевая роль руководства организации в формировании культуры нетерпимости к кор­

рупции и в создании внутриорганизационной системы предупреждения и противодействия кор­
рупции.

4.1.3. Принцип вовлеченности работников.
Информированность работников медицинской организации о положениях антикоррупци­

онного законодательства и их активное участие в формировании и реализации антикоррупци­
онных стандартов и процедур.

4.1.4. Принцип соразмерности антикоррупционных процедур риску коррупции.
Разработка и выполнение комплекса мероприятий, позволяющих снизить вероятность во­

влечения медицинской организации, ее руководителей и сотрудников в коррупционную дея­
тельность, осуществляется с учетом существующих в деятельности данной организации кор­
рупционных рисков.

4.1.5. Принцип эффективности антикоррупционных процедур.
Применение в медицинской организации таких антикоррупционных мероприятий, кото­

рые имеют низкую стоимость, обеспечивают простоту реализации и приносят значимый ре­
зультат.

4.1.6. Принцип ответственности и неотвратимости наказания.
Неотвратимость наказания для работников медицинской организации вне зависимости от 

занимаемой должности, стажа работы и иных условий в случае совершения ими коррупцион­
ных правонарушений в связи с исполнением трудовых обязанностей, а также персональная от­
ветственность руководства медицинской организации за реализацию внутриорганизационной 
антикоррупционной политики.

4.1.7. Принцип открытости деятельности.
Информирование контрагентов, партнёров, заказчиков, пациентов, а так же общественно­

сти о принятых в медицинской организации антикоррупционных стандартах осуществления 
медицинской деятельности.

4.1.8. Принцип постоянного контроля и регулярного мониторинга.
Регулярное осуществление мониторинга эффективности внедренных антикоррупционных 

стандартов и процедур, а также контроля за их исполнением.
5.Антикоррупционная политика медицинской организации

5.1. Общие подходы к разработке и реализации антикоррупционной политики:
5.1.1. Антикоррупционная политика медицинской организации представляет собой ком­

плекс взаимосвязанных принципов, процедур и конкретных мероприятий, направленных на 
профилактику и пресечение коррупционных правонарушений в деятельности медицинской ор­
ганизации.

5.1.2. Сведения о реализуемой в организации антикоррупционной политике закрепляются 
в данном Положении, а также в иных локальных нормативных актах, обязательных для выпол­
нения всеми работниками медицинской организации.

5.2. Информирование работников о принятой в медицинской организации антикоррупци­
онной политике

5.2.1. Утвержденная антикоррупционная политика доводится до сведения всех работников 
медицинской организации под роспись.

5.2.2.Обеспечивается возможность беспрепятственного доступа работников к тексту по­
литики.

5.3. Реализация предусмотренных политикой антикоррупционных мер
5.3.1. Утвержденная политика подлежит непосредственной реализации и применению в 

деятельности медицинской организации. Для реализации указанной политики в медицинской 
организации разрабатываются соответствующие меры, в том числе и представленные в данном 
Положении.

5ААнализ применения антикоррупционной политики и, при необходимости, ее пере­
смотр

5.4.1. В медицинской организации осуществляется регулярный мониторинг хода и эффек­
тивности реализации антикоррупционной политики.
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5.4.2. В случае выявления по результатам мониторинга неэффективности реализуемых 
антикоррупционных мероприятий в антикоррупционную политику вносятся необходимые до­
полнения и изменения.

5.4.3. Пересмотр принятой антикоррупционной политики может проводиться и в иных 
случаях, таких как внесение изменений в ТК РФ и законодательство о противодействии кор­
рупции и т.д.

5.5. Область применения политики и круг лиц, попадающих под её действие
5.5.1.Основным кругом лиц, попадающих под действие политики, являются работники 

организации, находящиеся с ней в трудовых отношениях, вне зависимости от занимаемой 
должности и выполняемых функций.

5.5.2. Антикоррупционная политика может закреплять случаи и условия, при которых ее 
действие распространяется и на других лиц, например, физических и (или) юридических лиц, с 
которыми организация вступает в иные договорные отношения. Эти случаи, условия и обяза­
тельства закрепляются в договорах, заключаемых медицинской организации с контрагентами.

5.6.Закрепление обязанностей работников, связанных с предупреждением и противодей­
ствием коррупции

5.6.1.Обязанности работников медицинской организации в связи с предупреждением и 
противодействием коррупции устанавливаются:

- настоящим Положением;
- Положением об организации работы по соблюдению ограничений, налагаемых на меди­

цинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональ­
ной деятельности;

- Положением о порядке взаимодействия медицинских работников медицинской органи­
зации с представителями организаций по разработке, производству и/или реализации медицин­
ских изделий, лекарственных препаратов, организаций, обладающих правами на использование 
торгового наименования лекарственного препарата, организаций оптовой торговли лекарствен­
ными средствами, аптечных организаций

- должностными инструкциями медицинских и фармацевтических работников;
- Уведомлениями медицинских и фармацевтических работников о налагаемых ограниче­

ниях при осуществлении им профессиональной деятельности;
- Положением о порядке работы по предотвращению конфликта интересов и при возник­

новении конфликта интересов медицинских или фармацевтических работников при осуществ­
лении ими профессиональной деятельности;

- Порядком участия представителей организаций, занимающихся разработкой, производ­
ством и (или) реализацией лекарственных препаратов, медицинских изделий, в собраниях ме­
дицинских работников и иных мероприятиях;

- Уведомлением о сотрудничестве с компаниями и правах на лекарственных средства 
и(или) медицинские изделия;

- и при необходимости иными локальными нормативными актами, принимаемыми в ме­
дицинской организации.

5.6.2. Общими обязанностями работников медицинской организации в связи с предупре­
ждением и противодействием коррупции являются следующие:

• воздерживаться от совершения и (или) участия в совершении коррупционных пра­
вонарушений в интересах или от имени медицинской организации;

• воздерживаться от поведения, которое может быть истолковано окружающими как 
готовность совершить или участвовать в совершении коррупционного правонару­
шения в интересах или от имени медицинской организации;

• незамедлительно информировать непосредственного руководителя; лицо, ответ­
ственное за реализацию антикоррупционной политики; руководство медицинской 
организации о случаях склонения работника к совершению коррупционных пра­
вонарушений;

• незамедлительно информировать непосредственного начальника; лицо, ответ­
ственное за реализацию антикоррупционной политики; руководство медицинской 
организации о ставшей известной работнику информации о случаях совершения 
коррупционных правонарушений другими работниками, контрагентами организа­
ции или иными лицами;

5



• сообщать непосредственному начальнику или соответствующему ответственному 
лицу о возможности возникновения либо возникшем у работника конфликте инте­
ресов.

5.6.3. Специальные обязанности в связи с предупреждением и противодействием корруп­
ции могут устанавливаться для следующих категорий лиц, работающих в медицинской органи­
зации:

- руководства медицинской организации;
- лица, ответственного за реализацию антикоррупционной политики;
- медицинских и фармацевтических работников;
- работников финансово-хозяйственной службы, чья деятельность связана с коррупцион­

ными рисками;
- лиц, осуществляющих внутренний контроль и аудит.
5.6.4. Исходя и х  положений статьи 57 ТК РФ по соглашению сторон в трудовой договор 

могут также включаться права и обязанности работника и работодателя, установленные трудо­
вым законодательством и иными нормативными правовыми актами, содержащими нормы тру­
дового права, локальными нормативными актами (включая локальные нормативные акты, ре­
гламентирующие деятельность по противодействию и предупреждению коррупции), а также 
права и обязанности работника и работодателя, вытекающие из условий коллективного догово­
ра, соглашений.

5.6.5. При условии закрепления обязанностей работника в связи с предупреждением и 
противодействием коррупции в трудовом договоре работодатель вправе применить к работнику 
меры дисциплинарного взыскания, включая увольнение, при наличии оснований, предусмот­
ренных ТК РФ, за совершения неправомерных действий, повлекших неисполнение возложен­
ных на него трудовых обязанностей.

5.7. Установление перечня проводимых организацией антикоррупционных мероприятий и 
порядок их выполнения (применения)

В антикоррупционную политику медицинской организации включается перечень кон­
кретных мероприятий, которые реализуются и планируются к реализации в медицинской орга­
низации в целях предупреждения и противодействия коррупции. 
б.Антикоррупционные мероприятия и порядок их применения в медицинской организа­

ции
6.1. В медицинской организации реализуются следующие антикоррупционные мероприя­

тия:
6.1.1. В части нормативного обеспечения, закрепления стандартов поведения и деклара­

ции намерений:
- разработка и принятие Положения о мерах по предупреждению и противодействию 

коррупции - антикоррупционная политика в медицинской организации;
- закрепление соответствующих положений в должностных инструкциях работников;
- введение антикоррупционных положений в трудовые договора с работниками;
- введение в договоры, связанные с хозяйственной деятельностью организации, стан­

дартной антикоррупционной оговорки;
- разработка при необходимости иных локальных нормативных актов.
6.1.2. В части разработки и введения специальных антикоррупционных процедур:

- разработка и утверждение Положения об организации работы по соблюдению ограни­
чений, налагаемых на медицинских работников и фармацевтических работников при осуществ­
лении ими профессиональной деятельности;

- разработка и утверждение Положения о порядке взаимодействия медицинских работни­
ков медицинской организации с представителями организаций по разработке, производству 
и/или реализации медицинских изделий, лекарственных препаратов, организаций, обладающих 
правами на использование торгового наименования лекарственного препарата, организаций 
оптовой торговли лекарственными средствами, аптечных организаций

- разработка и внедрение форм Уведомлений медицинских и фармацевтических работни­
ков о налагаемых ограничениях при осуществлении им профессиональной деятельности;

- разработка и утверждение Положения о порядке работы по предотвращению конфликта 
интересов и при возникновении конфликта интересов медицинских или фармацевтических ра­
ботников при осуществлении ими профессиональной деятельности;
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- разработка Порядка участия представителей организаций, занимающихся разработкой, 
производством и (или) реализацией лекарственных препаратов, медицинских изделий, в собра­
ниях медицинских работников и иных мероприятиях;

- разработка и внедрение форм Уведомлений о сотрудничестве с компаниями и правах на 
лекарственных средства и(или) медицинские изделия;

- проведение периодической оценки коррупционных рисков в целях выявления сфер дея­
тельности организации, наиболее подверженных таким рискам, и разработки соответствующих 
антикоррупционных мер;

- разработка и введение иных необходимых процедур.
6.1.3. В части обучения и информирования работников:
- ежегодное ознакомление работников под роспись с нормативными документами, регла­

ментирующими вопросы предупреждения и противодействия коррупции в организации;
- проведение обучающих мероприятий по вопросам профилактики и противодействия 

коррупции;
- организация индивидуального консультирования работников по вопросам применения 

(соблюдения) антикоррупционных стандартов и процедур.
6.1.4. В части обеспечения соответствия системы внутреннего контроля и аудита меди­

цинской организации требованиям антикоррупционной политики организации:
- осуществление регулярного контроля соблюдения всеми категориями работников тре­

бований локальных нормативных актов;
- осуществление регулярного контроля данных бухгалтерского учета, наличия и досто­

верности первичных документов бухгалтерского учета;
- осуществление регулярного контроля экономической обоснованности расходов в сферах 

с высоким коррупционным риском: обмен деловыми подарками, представительские расходы, 
благотворительные пожертвования, вознаграждения внешним консультантам.

6.1.5. В части привлечения экспертов:
- периодическое проведение внешнего аудита;
- привлечение внешних независимых экспертов при осуществлении хозяйственной дея­

тельности организации и организации антикоррупционных мер.
6.1.6. В части оценки результатов проводимой антикоррупционной работы:
- проведение регулярной оценки результатов работы по противодействию коррупции;
- подготовка и распространение отчетных материалов о проводимой работе и результатах 

в сфере противодействия коррупции.
6.2. Медицинская организация утверждает план реализации антикоррупционных меро­

приятий в качестве составной части настоящего Положения или приложения к нему.
7.0пределение должностного лица, ответственного за противодействие коррупции в

медицинской организации
7.1. Лицом, ответственным за противодействие коррупции в медицинской организации 

(далее Ответственное лицо) является руководитель медицинской организации или уполномо­
ченное им соответствующим приказом лицо.

7.2. Деятельность Ответственного лица включает:
• разработку и представление на утверждение руководителю медицинской органи­

зации проектов локальных нормативных актов и иных предложений, направлен­
ных на реализацию мер по предупреждению коррупции;

• проведение контрольных мероприятий, направленных на выявление коррупцион­
ных правонарушений работниками медицинской организации;

• организацию проведения оценки коррупционных рисков;
• прием и рассмотрение сообщений о случаях склонения работников к совершению 

коррупционных правонарушений в интересах или от имени иной организации или 
физического лица, а также о случаях совершения коррупционных правонаруше­
ний работниками, контрагентами организации или иными лицами;

• организацию приёма сведений о конфликте интересов;
• организацию обучающих мероприятий по вопросам профилактики и противодей­

ствия коррупции и индивидуального консультирования работников;
• оказание содействия уполномоченным представителям контрольно-надзорных и 

правоохранительных органов при проведении ими инспекционных проверок дея­
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тельности медицинской организации по вопросам предупреждения и противодей­
ствия коррупции;

• оказание содействия уполномоченным представителям правоохранительных ор­
ганов при проведении мероприятий по пресечению или расследованию корруп­
ционных преступлений, включая оперативно-розыскные мероприятия;

• проведение оценки результатов антикоррупционной работы и подготовка соот­
ветствующих отчётных материалов руководителю медицинской организации.

8.0ценка коррупционных рисков в медицинской организации
8.1. Целью оценки коррупционных рисков является определение конкретных процессов и 

деловых операций в деятельности медицинской организации, при реализации которых наиболее 
высока вероятность совершения работниками коррупционных правонарушений как в целях по­
лучения личной выгоды, так и в целях получения выгоды организацией.

8.2. В медицинской организации выделяют следующие категории (группы) коррупцион­
ных рисков.

8.2.1. Коррупционные риски по процессам:
- осуществление медицинской деятельности;
- оказание платных медицинских услуг;
- закупки и иная финансово-хозяйственная деятельность.
8.2.2. Коррупционные риски по категориям работников:
- руководство медицинской организации (главный врач и заместитель(и));
- бухгалтер, гл. бухгалтер;
- зав. хозяйственной частью;
- медицинские работники.
8.3. В целях минимизации коррупционных рисков в медицинской организации реализу­

ются следующие механизмы:
- детальное закрепление в локальных нормативных актах деятельности медицинской ор­

ганизации по осуществлению его основных функций, установленных законодательством о 
здравоохранении;

- детальное закрепление в локальных нормативных актах деятельности медицинской ор­
ганизации по оказанию платных услуг;

- обеспечение информационной открытости деятельности медицинской организации в 
соответствии с требованиями действующего законодательства;

- введение необходимых ограничений для отдельных категорий работников;
- а также иные механизмы.

9. Выявление и урегулирование конфликта интересов
9.1 .Своевременное выявление конфликта интересов в деятельности работников медицин­

ской организации является одним из ключевых элементов предотвращения коррупционных 
правонарушений.

9.2. С целью регулирования и предотвращения конфликта интересов в деятельности ме­
дицинских работников -  основной категории работников медицинской организации - в меди­
цинской организации разрабатываются:

- Положение о порядке работы по предотвращению конфликта интересов и при возник­
новении конфликта интересов медицинских или фармацевтических работников при осуществ­
лении ими профессиональной деятельности;

- Положение об организации работы по соблюдению ограничений, налагаемых на меди­
цинских работников и фармацевтических работников при осуществлении ими профессиональ­
ной деятельности;

- Положение о порядке взаимодействия медицинских работников медицинской организа­
ции с представителями организаций по разработке, производству и/или реализации медицин­
ских изделий, лекарственных препаратов, организаций, обладающих правами на использование 
торгового наименования лекарственного препарата, организаций оптовой торговли лекарствен­
ными средствами, аптечных организаций

- Уведомления медицинских и фармацевтических работников о налагаемых ограничениях 
при осуществлении им профессиональной деятельности;
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- Порядок участия представителей организаций, занимаю-щихся разработкой, производ­
ством и (или) реализацией лекарственных препаратов, медицинских изделий, в собраниях ме­
дицинских работников и иных мероприятиях;

- Уведомления о сотрудничестве с компаниями и правах на лекарственных средства 
и(или) медицинские изделия.

9.3. Положение о порядке работы по предотвращению конфликта интересов и при воз­
никновении конфликта интересов медицинских или фармацевтических работников при осу­
ществлении ими профессиональной деятельности - внутренний документ организации, уста­
навливающий порядок выявления и урегулирования конфликтов интересов, возникающих у ме­
дицинских и фармацевтических работников медицинской организации.

9.4. Деятельность медицинской организации по выявлению и предотвращению конфлик­
та интересов в медицинской организации регулируется настоящим Положением, а также Поло­
жением о порядке работы по предотвращению конфликта интересов и при возникновении кон­
фликта интересов медицинских или фармацевтических работников при осуществлении ими 
профессиональной деятельности, учитывающим соответствующую специфику.

9.5.Основные принципы управления конфликтом интересов в медицинской организации:
• обязательность раскрытия сведений о реальном или потенциальном конфликте интере­

сов;
• индивидуальное рассмотрение и оценка репутационных рисков для организации при 

выявлении каждого конфликта интересов и его урегулирование;
• конфиденциальность процесса раскрытия сведений о конфликте интересов и процесса 

его урегулирования;
• соблюдение баланса интересов организации и работника при урегулировании конфлик­

та интересов;
• защита работника от преследования в связи с сообщением о конфликте интересов, ко­

торый был своевременно раскрыт работником и урегулирован (предотвращен) организацией.
9.6.Общие обязанности работников медицинской организации в связи с раскрытием и 

урегулированием конфликта интересов:
• при принятии решений по деловым вопросам и выполнении своих трудовых обязанно­

стей руководствоваться интересами организации -  без учёта своих личных интересов, интере­
сов своих родственников и друзей;

• избегать (по возможности) ситуаций и обстоятельств, которые могут привести к кон­
фликту интересов;

• раскрывать возникший (реальный) или потенциальный конфликт интересов;
• содействовать урегулированию возникшего конфликта интересов.
9.6. Общий порядок раскрытия конфликта интересов работником медицинской организа­

ции:
• раскрытие сведений о конфликте интересов при приеме на работу;
• раскрытие сведений о конфликте интересов при назначении на новую должность;
• разовое раскрытие сведений по мере возникновения ситуаций конфликта интересов;
Раскрытие сведений о конфликте интересов осуществляется в письменном виде.
9.7. Поступившая информация о конфликте интересов тщательно проверяется уполномо­

ченным на это должностным лицом с целью оценки серьезности возникающих для организации 
рисков и выбора наиболее подходящей формы урегулирования конфликта интересов.

9.8. Возможные способы разрешения возникшего конфликта интересов, в том числе:
• ограничение доступа работника к конкретной информации, которая может затрагивать 

личные интересы работника;
• добровольный отказ работника организации или его отстранение (постоянное или вре­

менное) от участия в обсуждении и процессе принятия решений по вопросам, которые находят­
ся или могут оказаться под влиянием конфликта интересов;

• пересмотр и изменение функциональных обязанностей работника;
• временное отстранение работника от должности, если его личные интересы входят в 

противоречие с функциональными обязанностями;
• перевод работника на должность, предусматривающую выполнение функциональных 

обязанностей, не связанных с конфликтом интересов;
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• отказ работника от своего личного интереса, порождающего конфликт с интересами 
организации;

• увольнение работника из организации по инициативе работника;
• увольнение работника по инициативе работодателя за совершение дисциплинарного 

проступка, то есть за неисполнение или ненадлежащее исполнение работником по его вине воз­
ложенных на него трудовых обязанностей.

Ю.Возможные ситуации возникновения конфликта интересов
10.1. Возможные общие ситуации возникновения конфликта интересов работников в 

медицинской организации:
10.1.1. Работник медицинской организации в ходе выполнения своих трудовых обязан­

ностей участвует в принятии решений, которые могут принести материальную или нематери­
альную выгоду лицам, являющимся его родственниками, друзьями или иным лицам, с которы­
ми связана его личная заинтересованность.

10.1.2. Работник медицинской организации участвует в принятии кадровых решений в 
отношении лиц, являющихся его родственниками, друзьями или иными лицами, с которым свя­
зана его личная заинтересованность.

10.1.3. Работник медицинской организации или иное лицо, с которым связана личная 
заинтересованность работника, выполняет или намерен выполнять оплачиваемую работу в 
иной организации, имеющей деловые отношения с медицинской организацией, намеревающей­
ся установить такие отношения или являющейся его конкурентом.

10.1.4. Работник медицинской организации принимает решение о закупке товаров ме­
дицинской организацией, являющихся результатами интеллектуальной деятельности, на кото­
рую он или иное лицо, с которым связана личная заинтересованность работника, обладает ис­
ключительными правами.

10.1.5. Работник медицинской организации или иное лицо, с которым связана личная 
заинтересованность работника, владеет ценными бумагами иной организации, которая имеет 
деловые отношения с медицинской организацией, намеревается установить такие отношения 
или является ее конкурентом.

10.1.6. Работник медицинской организации или иное лицо, с которым связана личная 
заинтересованность работника, имеет финансовые или имущественные обязательства перед 
иной организацией, которая имеет деловые отношения с медицинской организацией, намерева­
ется установить такие отношения или является ее конкурентом.

10.1.7. Работник медицинской организации принимает решения об установлении (со­
хранении) деловых отношений медицинской организации с иной организацией, которая имеет 
перед работником или иным лицом, с которым связана личная заинтересованность работника, 
финансовые или имущественные обязательства.

10.1.8. Работник медицинской организации или иное лицо, с которым связана личная 
заинтересованность работника, получает материальные блага или услуги от иной организации, 
которая имеет деловые отношения с медицинской организацией, намеревается установить такие 
отношения или является ее конкурентом.

10.1.9. Работник медицинской организации или иное лицо, с которым связана личная 
заинтересованность работника, получает дорогостоящие подарки от своего подчиненного или 
иного работника медицинской организации, в отношении которого работник выполняет кон­
трольные функции.

10.1.10. Работник медицинской организации уполномочен принимать решения об уста­
новлении, сохранении или прекращении деловых отношений медицинской организации с иной 
организацией, от которой ему поступает предложение трудоустройства.

10.1.11. Работник медицинской организации использует информацию, ставшую ему из­
вестной в ходе выполнения трудовых обязанностей, для получения выгоды или конкурентных 
преимуществ при совершении коммерческих сделок для себя или иного лица, с которым связа­
на личная заинтересованность работника.

10.2. Возможные ситуации возникновения конфликта интересов медицинских работни­
ков при выполнении ими профессиональных обязанностей регулируются кроме того Положе­
нием о порядке работы по предотвращению конфликта интересов и при возникновении кон­
фликта интересов медицинских или фармацевтических работников при осуществлении ими 
профессиональной деятельности, утверждённом руководителем медицинской организации.
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11. Стандарты поведения работников медицинской организации
11.1 .Важным элементом работы по предупреждению коррупции является внедрение ан­

тикоррупционных стандартов поведения работников в корпоративную культуру медицинской 
организации.

11.2. Настоящее Положение устанавливает ряд общих правил и стандартов поведения ра­
ботников медицинской организации, затрагивающих общую этику деловых отношений и 
направленных на формирование этичного, добросовестного поведения работников и организа­
ции в целом и принятые в данном профессиональном сообществе. К таковым относятся:

• соблюдение высоких этических стандартов поведения, уважительного отношения к 
коллегам и пациентам;

• поддержание высоких стандартов профессиональной деятельности;
• следование лучшим практикам корпоративного управления;
• создание и поддержание атмосферы доверия и взаимного уважения;
• следование принципу добросовестной конкуренции;
• соблюдение законности и принятых на себя договорных обязательств;
• соблюдение принципов объективности и честности при принятии кадровых решений.

12. Обучение и консультирование работников
12.1. При организации обучения работников медицинской организации вопросам профи­

лактики и противодействия коррупции учитывается категория обучаемых и время его проведе­
ния.

12.2.Обучение проводится по следующей тематике:
• коррупция в государственном и частном секторах экономики;
• юридическая ответственность за совершение коррупционных правонарушений;
• ознакомление с требованиями законодательства и внутренними документами организа­

ции по вопросам противодействия коррупции и порядком их применения в деятельности орга­
низации;

• выявление и разрешение конфликта интересов при выполнении трудовых обязанно­
стей;

• поведение в ситуациях коррупционного риска, в частности в случаях вымогательства 
взятки со стороны должностных лиц государственных и муниципальных, иных организаций;

• взаимодействие с правоохранительными органами по вопросам профилактики и проти­
водействия коррупции.

12.3. В зависимости от времени проведения выделяют следующие виды обучения:
• обучение по вопросам профилактики и противодействия коррупции непосредственно 

при приёме на работу;
• обучение при назначении работника на иную, более высокую должность, предполага­

ющую исполнение обязанностей, связанных с предупреждением и противодействием корруп­
ции;

• периодическое обучение работников с целью поддержания их знаний и навыков в сфе­
ре противодействия коррупции на должном уровне;

• дополнительное обучение в случае выявления провалов в реализации антикоррупцион­
ной политики, одной из причин которых является недостаточность знаний и навыков работни­
ков в сфере противодействия коррупции.

12.4. Консультирование по вопросам противодействия коррупции осуществляется в ин­
дивидуальном порядке. Ответственным лицом за проведение такого консультирования является 
лицо, ответственное за противодействие коррупции в медицинской организации.

12.5. Консультирование по частным вопросам противодействия коррупции и урегулиро­
вания конфликта интересов проводится в конфиденциальном порядке.

13.Внутренний контроль и аудит
13.1 Внутренний контроль хозяйственных операций в медицинской организации осу­

ществляется в соответствии с Федеральным законом от 6 декабря 2011 г. № 402-ФЗ «О бухгал­
терском учете».

13.2. В медицинской организации при проведении внутреннего контроля и аудита осу­
ществляется контроль обеспечения соответствия деятельности организации требованиям нор­
мативных правовых актов и локальных нормативных актов, в том числе:
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• проверка соблюдения различных организационных процедур и правил деятельности, 
которые значимы с точки зрения работы по профилактике и предупреждению коррупции;

• контроль соблюдения ограничений, налагаемых на медицинских и фармацевтических 
работников при осуществлении ими профессиональной деятельности;

• контроль документирования операций хозяйственной деятельности организации;
• проверка экономической обоснованности осуществляемых операций в сферах корруп­

ционного риска.
13.3. Контроль документирования операций хозяйственной деятельности направлен на 

предупреждение и выявление соответствующих нарушений: составления неофициальной от­
четности, использования поддельных документов, записи несуществующих расходов, отсут­
ствия первичных учетных документов, исправлений в документах и отчетности, уничтожения 
документов и отчетности ранее установленного срока и т.д.

13.4. Проверка экономической обоснованности осуществляемых операций в сферах кор­
рупционного риска может проводиться в отношении обмена деловыми подарками, представи­
тельских расходов, благотворительных пожертвований, вознаграждений внешним консультан­
там и других сфер. При этом принимается во внимание наличие обстоятельств -  индикаторов 
неправомерных действий, в том числе:

• оплата услуг, характер которых не определен либо вызывает сомнения;
• предоставление дорогостоящих подарков, оплата транспортных, развлекательных 

услуг, предоставление иных ценностей или благ внешним консультантам, государственным или 
муниципальным служащим, работникам аффилированных лиц и контрагентов;

• выплата посреднику или внешнему консультанту вознаграждения, размер которого 
превышает обычную плату для организации или плату для данного вида услуг;

• закупки или продажи по ценам, значительно отличающимся от рыночных;
• сомнительные платежи наличными.

14. Сотрудничество с правоохранительными органами в сфере противодействия корруп­
ции

14.1. Сотрудничество с правоохранительными органами является важным показателем 
действительной приверженности медицинской организации декларируемым антикоррупцион­
ным стандартам поведения.

14.2. Медицинская организация не принимает каких-либо санкций в отношении своих со­
трудников, сообщивших в правоохранительные органы о ставшей им известной в ходе выпол­
нения трудовых обязанностей информации о подготовке или совершении коррупционного пра­
вонарушения.

14.3. Сотрудничество с правоохранительными органами осуществляется в различных 
ф орм ах , в том числе:

• оказания содействия уполномоченным представителям контрольно-надзорных и право­
охранительных органов при проведении ими инспекционных проверок деятельности организа­
ции по вопросам предупреждения и противодействия коррупции;

• оказания содействия уполномоченным представителям правоохранительных органов 
при проведении мероприятий по пресечению или расследованию коррупционных преступле­
ний, включая оперативно-розыскные мероприятия.

14.4. Руководство медицинской организации и её сотрудники:
- оказывают поддержку в выявлении и расследовании правоохранительными органами 

фактов коррупции;
- предпринимают необходимые меры по сохранению и передаче в правоохранительные 

органы документов и информации, содержащей данные о коррупционных правонарушениях.
14.5. Руководство медицинской организации и её сотрудники не допускают вмешатель­

ства в выполнение служебных обязанностей должностными лицами контрольно-надзорных, су­
дебных или правоохранительных органов.

12



Приложение № 2 
к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

от 10.01.2022 № 1-Д п. 107

Состав
комиссии по противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

Председатель:

-  Шарипов Б.М. -  главный врач 

Заместитель председателя:

-  Батыршина Л.К. -  заместитель главного врача по медицинской части 

Секретарь комиссии:

-  Исмагилова И.Ф. -  старшая медицинская сестра детского поликлинического отделения 

№ 2

Члены комиссии:

-  Карпунина Н.Е. -  заместитель главного врача по амбулаторно-поликлинической работе

-  Канбекова Р.Р. -  и.о. заведующего детским поликлиническим отделением № 1 врач- 

педиатр

-  Булякова Ш.З. -  заведующий детским поликлиническим отделением № 2 врач-педиатр

-  Вишнякова Т.Н. - и.о. заведующего детским поликлиническим отделением № 3 врач- 

педиатр

-  Бирюкова Н.Н. -  главная медицинская сестра

-  Мухаметова Г.М. -  главный бухгалтер

-  Антипова О.Н. -  начальник планово-экономического отдела

-  Купреев Д.Г. -  юрисконсульт

-  Талачева Л.З. -  начальник отдела кадров



Приложение № 3 
к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

от 10.01.2022 № 1-Д п.107

ПЛАН
мероприятий по противодействию коррупции в государственном бюджетном 
учреждении здравоохранения Республики Башкортостан Детская больница 

________________ города Стерлитамак на 2022-2023 годы_____

№
п/п Наименование мероприятия Исполнитель

Срок
исполнени

я
Примеча

ние
1 2 3 4 5
1. Организационное обеспечение пр

Г А У З Р
отиводействия коррупции в сфере деятельности 
э ДБ г. Стерлитамак

1.1. Разработка и ввод в действие 
плана по противодействию 
коррупции в ГАУЗ РБ ДБ г. 
Стерлитамак до 2024 года

Главный врач, 
Комиссия по

противодействию коррупции

2022 г.

1.2. Назначение в структурных 
подразделениях учреждения 
ответственных лиц, наделённых 
функциями по предупреждению 
коррупционных правонарушений, 
закрепления данных функций в 
должностных инструкциях.

Руководители
структурных подразделений

1 квартал 
2022г.

1.3. Формирование пакета документов 
по действующему 
законодательству, необходимого 
для организации работы по 
предупреждению коррупционных 
проявлений

Ю рисконсульт По мере 
необходимост 

и

1.4. Организация личного приёма 
граждан руководителями 
структурных подразделений, в том 
числе по рассмотрению обращений 
граждан о фактах коррупции в 
структурных подразделениях.

Руководители
структурных подразделений

Еженедельно, 
по графику

1.5. Организация приёма граждан и 
работников главным врачом, в том 
числе по рассмотрению 
обращений о фактах коррупции в 
подразделениях учреждения

Главный врач Ежемесячно, 
по графику

1.6. Ведение журнала учета сообщений 
о совершенствовании 
коррупционных правонарушений

Секретарь
руководителя

Постоянно

2. Мониторинг коррупции, коррупционных факторов и мер антикоррупционной политики

2.1. Реализация в деятельности 
учреждения требований 
локальных нормативных 
документов, регламентирующих 
вопросы предупреждения и 
противодействия коррупции: 
Положение о мерах по 
предупреждению и 
противодействию коррупции в

Главный врач, 
юрисконсульт, 

заместитель 
главного врача по 

медицинской части, 
руководители

структурных подразделений, 
Комиссия по

противодействию коррупции

Постоянно



ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 
(Антикоррупционная политика), 
Положение о порядке работы по 
предотвращению конфликта 
интересов в ГБУЗ РБ ДБ г. 
Стерлитамак, Положение «Кодекс 
этики и поведения работников 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак

2.2. Проведение информационных 
встреч с работниками 
учреждения по вопросам 
противодействия и недопущения 
фактов коррупции среди 
персонала, изучение действующего 
законодательства РФ, 
регламентирующего работу по 
предупреждению и 
противодействию коррупции, 
знакомство с результатами 
отраслевых исследований по 
данному вопросу и реализуемых 
антикоррупционных мер среди 
целевых групп.

Руководители 
подразделений, 

Комиссия по
противодействию коррупции

1 раз в 
полугодие

При
поступлени 

и
соответству

ющей
информаци

и

2.3. Анализ и уточнение должностных 
обязанностей работников, 
исполнение которых в наибольшей 
мере подвержено риску 
коррупционных проявлений.

Комиссия по
противодействию коррупции, 

начальник отдела кадров

Постоянно

2.4. Привлечение к дисциплинарной 
ответственности медицинских 
работников не принимающих 
должных мер по обеспечению 
исполнения антикоррупционного 
законодательства.

Главный врач По факту 
выявления

2.5. Контроль за целевым 
использованием бюджетных 
средств, средств Фонда 
обязательного медицинского 
страхования и средств от 
приносящей доход деятельности 
для нужд учреждения при 
заключении гражданско-правовых 
договоров.

Главный врач, 
начальник планово­

экономического отдела, 
главный бухгалтер, 

Комиссия по
противодействию коррупции

Постоянно

2.6. Контроль за проведением закупок 
товаров, работ и услуг для нужд 
учреждения в соответствии с ФЗ 
223-ФЗ и Положением о закупке 
для обеспечения эффективного 
использования денежных средств, 
развития добросовестной 
конкуренции, обеспечения 
гласности и прозрачности 
закупок, предотвращения 
коррупции и других 
злоупотреблений работниками 
учреждения.

Главный врач, 
начальник планово­

экономического отдела, 
главный бухгалтер, 

Комиссия по
противодействию коррупции

Постоянно



2.7. Контроль за соблюдением 
действующего законодательства 
РФ в части оказания платных 
медицинских услуг и 
недопущения фактов 
неправомерного получения 
денежных средств работниками 
учреждения.

Главный врач, 
начальник планово­

экономического отдела, 
заместитель главного врача 

по медицинской части, 
главный бухгалтер, 

Комиссия по
противодействию коррупции

Постоянно

2.8. Контроль за служебным 
поведением и исполнением 
должностных обязанностей 
работниками учреждения, 
которые работают на 
должностях, подверженных 
коррупционным рискам.

Главный врач, 
начальник планово­

экономического отдела, 
главная медицинская сестра, 

Комиссия по
противодействию коррупции

Постоянно

3. Создание условий для сообщения гражданам информации о фактах злоупотребления 
должностным положением, имеющих антикоррупционную составляющую

3.1. Размещение в доступном месте 
информации о недопущении 
фактов коррупции, взяточничества 
со стороны медицинских 
работников.

Комиссия по
противодействию коррупции

Постоянно

3.2. Размещение в доступном месте 
информации о порядке 
предоставления платных 
медицинских услуг, условиях и 
порядке предоставления 
бесплатной медицинской помощи в 
системе ОМС.
Осуществление контроля за 
соблюдением действующего 
законодательства в части оказания 
платных дополнительных услуг

Главный врач, 
Комиссия по

противодействию коррупции

Постоянно

3.3. Организация объективного и 
полного рассмотрения 
обращений граждан, 
поступивших почтой, при 
личном приёме, по электронной 
почте, через интернет

Главный врач, 
руководители структурных 

подразделений, 
Комиссия по

противодействию коррупции

Постоянно

3.4. Организация и проведение 
социологического исследования 
среди пациентов, посвященное 
отношению к коррупции 
(«Удовлетворенность потребителей 
услуг качеством медицинского 
обслуживания»).

Главный врач, 
Комиссия по

противодействию коррупции, 
руководители структурных 

подразделений

1 раз в 
квартал

В виде 
анонимного 
анкетирова 

ния, 
в ходе 

личного 
приема, 

телефонных 
звонков



3.5. Организация работы телефона 
доверия

Главный врач, 
Комиссия по 

противодействию 
коррупции,

секретарь руководителя

Постоянно

4. Обеспечение доступности и прозрачности деятельности учреждения

4.1. Оказание содействия средствам 
массовой информации в широком 
освещении деятельности 
учреждения

Главный врач, 
секретарь руководителя

2022-2023 гг.

4.2. Опубликование в соответствии 
с действующим законодательством 
на официальном сайте плана 
финансово-хозяйственной 
деятельности учреждения

Начальник планово­
экономического отдела

2022-2023 гг. В
соответстви 

и с
требования 

ми по 
размещени 
ю данной 

информаци 
и

4.3. Поддержка и совершенствование 
интернет-сайта, раскрывающего 
деятельность учреждения

Программист, 
секретарь руководителя

2022-2023 гг.

5. Совершенствование организации деятельности при проведении закупок товаров, работ и
услуг для нужд учреждения

5.1. Обеспечение совершенствования 
процедур и механизмов проведения 
закупок, в том числе путём 
обеспечения информационной 
открытости закупки; равноправия, 
справедливости, отсутствия 
дискриминации и необоснованных 
ограничений конкуренции по 
отношению к участникам закупки; 
целевого и экономически 
эффективного расходования 
денежных средств на приобретение 
товаров, работ, услуг (с учетом 
при необходимости стоимости 
жизненного цикла закупаемой 
продукции) и реализация мер,

Главный врач, 
начальник отдела 

материально­
технического снабжения

2022-2023 гг.

6. Совершенствование деятельности сотрудников ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак

6.1. Обработка поступающих 
в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 
сообщений о коррупционных 
проявлениях.

Комиссия по 
противодействию 

коррупции

Постоянно

6.2. Осуществление экспертизы 
жалоб и обращений граждан, 
поступающих через системы 
общего пользования (почтовый, 
электронный адреса, телефон) 
на действия (бездействия)

Комиссия по 
противодействию 

коррупции

Постоянно



руководителей и сотрудников 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак ; с 
точки зрения наличия сведений 
о фактах коррупции и 
организации их проверки.

6.3. Контроль за соблюдением 
требований к служебному 
поведению и общих принципов 
служебного поведения 
работников учреждения; 
закрепление соответствующих 
положений в трудовые договора 
с работниками

Комиссия по 
противодействию 

коррупции, начальник 
отдела кадров

Постоянно

6.4. Ежегодное ознакомление 
работников под роспись с 
нормативными документами, 
регламентирующими вопросы 
предупреждения и 
противодействия коррупции в 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак

Юрисконсульт, 
начальник отдела кадров

1 раз в год

6.5. Разъяснение недопустимости 
поведения, которое может 
восприниматься окружающими 
как обещание или предложение 
дачи взятки либо как согласие 
принять взятку или как просьба 
о даче взятки.

Комиссия по 
противодействию 

коррупции

Постоянно

6.6. Активизация работы по 
формированию отрицательного 
отношения работников к 
коррупции, проведение 
разъяснительной работы, в 
целях противодействия 
коррупции, в том числе 
отрицательного отношения, 
касающегося получения 
подарков.

Комиссия по 
противодействию 

коррупции

Постоянно



Приложение № 4 
к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

от 10.01.2022 № 1-Д п.107

Кодекс
профессиональной этики и служебного поведения работников 

ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак

Кодекс профессиональной этики и служебного поведения работников ГБУЗ РБ ДБ 
г. Стерлитамак (далее — Кодекс) является документом, определяющим совокупность этических 
норм и принципов поведения работников при осуществлении профессиональной медицинской 
и иной деятельности в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак.

Настоящий Кодекс определяет отношения между медицинскими и иными работниками, 
обществом и пациентом и направлен на обеспечение прав, достоинства, здоровья личности и 
общества в целом, а также определяет высокую моральную ответственность работника ГБУЗ 
РБ ДБ г. Стерлитамак перед обществом за свою деятельность.

Положения Кодекса распространяются на всех работников ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак, 
участвующих в оказании медицинских услуг населению, включая медицинских регистраторов, 
младший и прочий персонал, студентов медицинских вузов, колледжей, проходящих практику 
в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак.

РАЗДЕЛ I. Общие положения

Статья 1. Понятие «медицинский работник».
Под медицинскими работниками в настоящем Кодексе понимаются специалисты, 

имеющие высшее и (или) среднее специальное медицинское образование, принимающие 
участие в оказании медицинской помощи, проведении профилактических мероприятий, 
направленных на предупреждение факторов риска развития заболеваний и раннее их выявление 
в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак.
Статья 2. Цель профессиональной деятельности.

Цель профессиональной деятельности медицинского работника — сохранение жизни 
человека, проведение мероприятий по охране его здоровья, качественное оказание всех видов 
диагностической, профилактической, реабилитационной и паллиативной медицинской помощи, 
с обеспечением комплекса мероприятий по клиентоориентированности, направленной на 
удовлетворенность населения уровнем оказания медицинской помощи.
Статья 3. Принципы деятельности.

В своей деятельности медицинский работник руководствуется законодательством 
Российской Федерации, в части прав граждан на охрану здоровья и медицинскую помощь, 
клятвой врача, принципами гуманизма и милосердия.

Настоящее Положение устанавливает ряд общих правил и стандартов поведения 
работников медицинской организации, затрагивающих общую этику деловых отношений и 
направленных на формирование этичного, добросовестного поведения работников и 
организации в целом и принятые в данном профессиональном сообществе. К таковым 
относятся:

-  соблюдение высоких этических стандартов поведения, уважительного отношения к 
коллегам и пациентам;

-  поддержание высоких стандартов профессиональной деятельности;
-  следование лучшим практикам корпоративного управления;
-  создание и поддержание атмосферы доверия и взаимного уважения;
-  следование принципу добросовестной конкуренции;
-  соблюдение законности и принятых на себя договорных обязательств;
-  соблюдение принципов объективности и честности при принятии кадровых решений.

Медицинский работник должен направить все усилия, в соответствии со своей
квалификацией и компетентностью, делу охраны здоровья граждан, обеспечению качества 
оказываемой им помощи на самом высоком уровне.



Медицинский работник обязан оказать медицинскую помощь любому человеку вне 
зависимости от пола, возраста, расовой и национальной принадлежности, места проживания, 
его социального статуса, религиозных и политических убеждений, а также иных 
немедицинских факторов.

Медицинский работник должен постоянно совершенствовать свои профессиональные 
знания и умения, навыки и эрудицию.

Медицинский работник несет ответственность, в том числе и моральную, за обеспечение 
качественной и безопасной медицинской помощи в соответствии со своей квалификацией, 
должностными инструкциями и служебными обязанностями в пределах имеющихся ресурсов.

Медицинский работник должен участвовать в формировании принципа клиент 
ориентированности при осуществлении деятельности медицинской организации.

Медицинский работник должен соблюдать алгоритм общения с пациентами, основанного 
на принципах доброжелательности, уважительного отношения и вежливости, милосердия, 
чувства сострадания к состоянию пациента при обслуживании.

Медицинский работник должен своим внешним видом соответствовать требованиям 
гигиены и санитарно-эпидемиологического режима медицинской организации, соблюдая при 
этом принцип медицинского дресс-кода, принимаемого коллективом медицинской 
организации, включая форму и цвет одежды, требования к прическе, в случае отсутствия 
необходимости ношения медицинской шапочки, ношение обуви на низком каблуке (в целях 
предупреждения раздражающего шума для пациентов при осуществлении профессиональной 
деятельности), ношение бейджика, с указанием фамилии, имени, отчества медицинского 
работника и занимаемой должности в учреждении.

Медицинский работник должен участвовать в создании эстетического имиджа 
медицинской организации, соответствующей правилам гигиены.

Медицинский работник должен бережно относиться к медицинской документации, 
своевременно оформлять документацию в соответствии с установленными требованиями, с 
применением маркировки для удобства поиска и сокращения времени ожидания пациента

Медицинский работник должен соблюдать график работы медицинской организации, 
включая график приёма пищи, установленного в медицинской организации, с письменным 
информированием пациентов на информационных стендах, установленных в холле 
медицинской организации.
Статья 4. Недопустимые действия медицинского работника.

Злоупотребление знаниями и положением медицинского работника несовместимо с его 
профессиональной деятельностью.

Медицинский работник не вправе:
-  использовать свои знания и возможности в негуманных целях;
-  без достаточных оснований применять медицинские меры или отказывать в них;
-  использовать методы медицинского воздействия на пациента с целью его наказания, а 

также в интересах третьих лиц;
-  навязывать пациенту свои философские, религиозные и политические взгляды;
-  наносить пациенту физический, нравственный или материальный ущерб ни 

намеренно, ни по небрежности и безучастно относиться к действиям третьих лиц, 
причиняющих такой ущерб.

-  при исполнении ими профессиональных обязанностей допускать фамильярности, 
неслужебного характера взаимоотношений с коллегами по работе и пациентами.

Личные предубеждения медицинского работника и иные непрофессиональные мотивы не 
должны оказывать воздействия на диагностику и лечение.

Отказ пациента от предлагаемых платных медицинских услуг не может быть причиной 
ухудшения качества и доступности, уменьшения видов и объемов медицинской помощи, 
предоставляемых ему бесплатно в рамках государственных гарантий, установленных 
законодательством Российской Федерации.

Медицинский работник не имеет права, пользуясь своим положением, эмоциональным 
состоянием пациента, заключать с ним имущественные сделки, использовать в личных целях 
его труд, а также заниматься вымогательством и взяточничеством.

Медицинский работник не вправе предоставлять при назначении курса лечения пациенту 
недостоверную, неполную или искаженную информацию об используемых лекарственных



препаратах, медицинских изделиях, в том числе скрывать от пациента информацию о наличии 
лекарственных препаратов, медицинских изделий, имеющих более низкую цену.

Медицинский работник не должен принимать поощрений от фирм-изготовителей и 
распространителей лекарственных препаратов за назначение предлагаемых ими лекарств, 
использовать на территории медицинской организации предметы, имеющие логотип компании 
или торговое наименование лекарственного препарата, медицинского изделия.

При выполнении должностных обязанностей медицинский работник должен сохранять 
трезвость и не находиться под воздействием каких-либо средств, вызывающих стойкое 
пристрастие к ним.
Статья 5. Профессиональная независимость.

Право и долг медицинского работника - хранить свою профессиональную 
независимость.

Оказывая медицинскую помощь населению, медицинский работник принимает на себя 
всю полноту ответственности за профессиональное решение, а потому обязан отклонить любые 
попытки давления со стороны администрации, пациентов или иных лиц.

Медицинский работник должен отказаться от сотрудничества с любым физическим или 
юридическим лицом, если оно требует от него действий, противоречащих законодательству 
Российской Федерации, этическим принципам, профессиональному долгу.

Участвуя в консилиумах, комиссиях, консультациях, экспертизах и т.п., медицинский 
работник обязан ясно и открыто заявлять о своей позиции, отстаивать свою точку зрения, а в 
случаях давления на него - прибегать к общественной и юридической и защите.

РАЗДЕЛ II. Взаимоотношения медицинского работника и пациента

Статья 6. Уважение чести и достоинства пациента.
Медицинский работник должен уважать честь и достоинство пациента, проявлять 

внимательное и терпеливое отношение к нему и его близким. Грубое и негуманное отношение к 
пациенту, унижение его человеческого достоинства, а также любые проявления превосходства 
или выражение кому-либо из пациентов предпочтения или неприязни со стороны медицинского 
работника недопустимы.
Статья 7. Условия оказания медицинской помощи.

Медицинский работник должен оказывать медицинскую помощь в условиях минимально 
возможного стеснения свободы и достоинства пациента, при строгом соблюдении, правил 
гигиены и санитарно-эпидемиологического режима, с применением современных средств 
гигиены (разовых салфеток, полотенец, жидкого мыла в диспенсерах и т.д.)

Медицинский работник обязан сопровождать пациента в период его пребывания в 
медицинской организации с момента обращения в регистратуру до окончания приёма у 
специалиста, включая маршрутизацию медицинской карты пациента из регистратуры в кабинет 
врача-специалиста, доставку результатов анализов и иных исследований в кабинет врача , без 
привлечения пациента 
Статья 8. Конфликт интересов.

При возникновении конфликта интересов пациент-общество, пациент-семья и т.п. 
медицинский работник должен отдать предпочтение интересам пациента, если только их 
реализация не причиняет прямого ущерба самому пациенту или окружающим.

Медицинский работник должен использовать алгоритм действий по оказанию 
медицинской помощи во внештатных ситуациях, с обязательным информированием 
руководства учреждения о препятствиях его деятельности, в том числе невозможности 
обслуживания пациента в определенных случаях, связанных с непредвиденными аварийными 
ситуациями, бытовыми проблемами пациента и другими возникающими проблемами 
социального характера.
Статья 9. Медицинская тайна.

Пациент вправе рассчитывать на то, что медицинский работник сохранит втайне всю 
медицинскую и доверенную ему личную информацию. Медицинский работник не вправе 
разглашать без разрешения пациента или его законного представителя сведения, полученные в 
ходе обследования и лечения, включая и сам факт обращения за медицинской помощью.



Медицинский работник должен принять меры, препятствующие разглашению 
медицинской тайны. Смерть пациента не освобождает от обязанности хранить медицинскую 
тайну.

Разглашение медицинской тайны допускается в случаях, предусмотренных 
законодательством Российской Федерации.
Статья 10. Моральная поддержка пациента, находящегося при смерти.

Медицинский работник обязан облегчить страдания умирающего всеми доступными и 
легальными способами.

Медицинский работник обязан гарантировать пациенту право по его желанию 
воспользоваться духовной поддержкой служителя любой религиозной конфессии.
Статья 11. Выбор медицинского работника.

Медицинский работник не вправе препятствовать пациенту, решившему доверить свое 
дальнейшее лечение другому специалисту.

Медицинский работник может отказаться от работы с пациентом, направив его другому 
специалисту в следующих случаях:

-  если чувствует себя недостаточно компетентным, не располагает необходимыми 
техническими возможностями для оказания должного вида помощи;

-  данный вид медицинской помощи противоречит нравственным принципам 
специалиста;

-  если имеются противоречия с пациентом или его родственниками в плане лечения и 
обследования.

РАЗДЕЛ III. Взаимоотношения медицинских работников

Статья 12. Взаимоотношения между коллегами.
Взаимоотношения между медицинскими работниками должны строиться на взаимном 

уважении, доверии и отличаться безукоризненностью и соблюдением интересов пациента.
Во взаимоотношениях с коллегами медицинский работник должен быть честен, 

справедлив, доброжелателен, порядочен, должен с уважением относиться к их знаниям и 
опыту, а также быть готовым бескорыстно передать им свой опыт и знания.

Моральное право руководства другими медицинскими работниками требует высокого 
уровня профессиональной компетентности и высокой нравственности.

Критика в адрес коллеги должна быть аргументированной и не оскорбительной. Критике 
подлежат профессиональные действия, но не личность коллег. Недопустимы попытки укрепить 
собственный авторитет путем дискредитации коллег. Медицинский работник не имеет права 
допускать негативные высказывания о своих коллегах и их работе в присутствии пациентов и 
их родственников.

РАЗДЕЛ IV. Пределы действия этического кодекса, ответственность за его нарушение, 
порядок его пересмотра

Статья 13. Действие этического кодекса.
Настоящий кодекс имеет обязательную силу для всех медицинских работников ГБУЗ РБ 

ДБ г. Стерлитамак.
Статья 14. Ответственность медицинского работника

Степень ответственности за нарушение профессиональной этики определяется 
комиссией по противодействию коррупции.

Если нарушение этических норм одновременно затрагивает правовые нормы, 
медицинский работник несет ответственность в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.



Приложение № 5 
к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак 

от 10.01.2022 № 1-Д п.107

ПОЛОЖЕНИЕ 
о «телефоне доверия» 

в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак

1. Настоящее Положение устанавливает порядок работы «телефона доверия» по вопросам 

противодействия коррупции (далее - «телефон доверия»), организации работы с 

обращениями граждан и организаций, полученными по «телефону доверия», о фактах 

проявления коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (далее — Учреждение).

2. «Телефон доверия» - это канал связи с гражданами и организациями (далее - абонент), 

созданный в целях оперативного реагирования на возможные коррупционные проявления в 

деятельности работников Учреждения, а также для обеспечения защиты прав и законных 

интересов граждан.

3. Режим функционирования «телефона доверия» -  в рабочие дни с 08 час. 30 мин. до 17 час. 

00 мин.

4. Прием обращений абонентов, поступающих по «телефону доверия», осуществляется в 

режиме непосредственного общения с уполномоченным работником Учреждения.

5. Поступившие обращения граждан и (или) организаций подлежат обязательной регистрации 

сотрудником Учреждения в Журнале регистрации обращений граждан и организаций по 

«телефону доверия» Учреждения (далее - Журнал учета) и рассматриваются в порядке, 

предусмотренном Федеральным законом от 02.05.2006 № 59-ФЗ «О порядке рассмотрения 

обращений граждан Российской Федерации».

6. Анонимные обращения, а также обращения, не содержащие адрес, по которому должен 

быть направлен ответ, не рассматриваются.

7. Обращения, в которых содержатся нецензурная либо оскорбительная лексика, угрозы 

жизни, здоровью и имуществу должностных лиц, а также членов их семей, остаются без 

ответа по существу поставленных в нем вопросов и перенаправляются по принадлежности 

в правоохранительные органы.

8. Сотрудники Учреждения, работающие с информацией, поступившей по «телефону 

доверия», несут персональную ответственность за соблюдение конфиденциальности 

полученных сведений.

9. Использование и распространение информации о персональных данных, ставшей известной 

в связи с обращениями граждан и (или) организаций по «телефону доверия», без их

согласия не допускается.



ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
РЕСПУБЛИКИ БАШКОРТОСТАН ДЕТСКАЯ БОЛЬНИЦА 

ГОРОДА СТЕР ЛИТ АМАК
(ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак)

П Р И К А З

от 10 августа 2022 года г. Стерлитамак № 9 2 - Д п .  1

О внесение изменений Положение о мерах по предупреждению и противодействию 
коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (Антикоррупционная политика), в план мероприятий 
по противодействию коррупции в государственном бюджетном учреждении здравоохранения 
Республики Башкортостан Детская больница города Стерлитамак на 2022-2023 годы 
утвержденного приказом 10.01.2022 №1 -  Д и. 107 об организации работы по предупреждению 
и противодействию коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (Антикоррупционная политика).

Во исполнение протеста Прокуратуры г. Стерлитамак от 05.08.2022 № Прдп 20800016- 
55-22/-20800016 на Положение о мерах по предупреждению и противодействию коррупции в 
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (Антикоррупционная политика),

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. В приложение 1 к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак от 10.01.2022 № 1-Д и. 107 

внести изменения, а именно в Положение о мерах по предупреждению и противодействию 
коррупции в ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (Антикоррупционная политика) в и. 1.2. раздела
«Общее положение», заменить текст «Конфликт интересов -  ситуация,................, работником
которой он является», на определение «Конфликт интересов - ситуация, при которой у 
медицинского работника или фармацевтического работника при осуществлении ими 
профессиональной деятельности либо у члена медицинской профессиональной некоммерческой 
организации, участвующего в разработке клинических рекомендаций, или члена научно- 
практического совета возникает личная заинтересованность в получении лично либо через 
представителя компании материальной выгоды или иного преимущества, которое влияет или 
может повлиять на надлежащее исполнение ими профессиональных обязанностей, а также 
иных обязанностей, в том числе связанных с разработкой и рассмотрением клинических 
рекомендаций, вследствие противоречия между личной заинтересованностью указанных лиц и 
интересами пациентов», в соответствии ч.1.ст.75 Федерального закона №323-Ф3, далее по 
тексту без изменений.

2. В плане мероприятий по противодействию коррупции в государственном бюджетном 
учреждении здравоохранения Республики Башкортостан Детская больница города Стерлитамак 
на 2022-2023 годы, являющимся приложением №3 к приказу ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак от 
10.01.2022 №1 -  Д и.107, из настоящего плана исключить и.3.4. раздела 3, далее по тексту без 
изменений.

3. В целях рассмотрения вопросов, связанных с предотвращением и урегулированием 
ситуаций, когда личная заинтересованность лиц, работников учреждения, влияет или может 
повлиять на объективное исполнение ими должностных обязанностей, утвердить положение о 
комиссии по противодействию коррупции в государственном бюджетном учреждении 
здравоохранения Республики Башкортостан Детская больница города Стерлитамак.

4. Руководителю кадровой службы Талачевой Л.З.:
4.1. Ознакомить медицинских и фармацевтических работников с вышеуказанными 

изменениями и Положением под роспись в листе ознакомления (Приложение 3);
5. Медицинским и фармацевтическим работникам обеспечить выполнение требований, 

установленных Положением.
6. Контроль за выполнением настоящего приказа оставляю за собой.

Главный врач
ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак
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ПОЛОЖЕНИЕ
о комиссии по противодействию коррупции в государственном бюджетном учреждении 

здравоохранения Республики Башкортостан Детская больница города Стерлитамак.

1. Общие положения
1.1. Комиссия по противодействию коррупции ГБУЗ РБ ДБ г. Стерлитамак (далее - Комиссия, 
далее -  учреждение) создана в целях рассмотрения вопросов, связанных с предотвращением и 
урегулированием ситуаций, когда личная заинтересованность лиц, работников учреждения, 
влияет или может повлиять на объективное исполнение ими должностных обязанностей.
1.2. Комиссия в своей деятельности руководствуется Конституцией Российской Федерации, 
Федеральными конституционными законами, Федеральными законами, в том числе 
Федеральным Законом от 25.12.2008 г. №273-Ф3 «О противодействии коррупции», настоящим 
Положением.
1.3. Численность и персональный состав Комиссии утверждается и изменяется приказом 
главного врача учреждения.
1.4. Комиссия действует на постоянной основе.
1.5. Для целей настоящего Положения применяются следующие понятия и определения:
1.5.1. Коррупция - злоупотребление служебным положением, дача взятки, получение взятки, 
злоупотребление полномочиями, коммерческий подкуп либо иное незаконное использование 
физическим лицом своего должностного положения вопреки законным интересам общества и 
государства в целях получения выгоды в виде денег, ценностей, иного имущества или услуг 
имущественного характера, иных имущественных прав для себя или для третьих лиц либо 
незаконное предоставление такой выгоды указанному лицу другими физическими лицами.
1.5.2. Противодействие коррупции- деятельность федеральных органов государственной 
власти, органов государственной власти субъектов Российской Федерации, органов местного 
самоуправления, институтов гражданского общества, организаций и физических лиц в пределах 
их полномочий.
а) по предупреждению коррупции, в том числе по выявлению и последующему устранению 
причин коррупции (профилактика коррупции);
б) по выявлению, предупреждению, пресечению, раскрытию и расследованию коррупционных 
правонарушений (борьба с коррупцией);
в) по минимизации и (или) ликвидации последствий коррупционных правонарушений;
1.5.3. Коррупционное правонарушение - как отдельное проявление Коррупции. Граждане, 
допустившие коррупционные действия, несут уголовную, административную, гражданско- 
правовую и дисциплинарную ответственность в соответствии с законодательством Российской 
Федерации.
1.5.4. Субъекты антикоррупционной политики -  органы государственной власти и местного 
самоуправления, учреждения, организации и лица, уполномоченные на формирование и 
реализацию мер антикоррупционной политики.
1.5.5. Субъекты коррупционных правонарушений - физические лица, использующие свой 
статус вопреки законным интересам общества и государства для незаконного получения выгод, 
а также лица, незаконно предоставляющие такие выгоды.
1.5.6. Предупреждение коррупции - деятельность субъектов антикоррупционной политики, 
направленная на изучение, выявление, ограничение либо устранение явлений условий, 
порождающих коррупционные правонарушения, или способствующих их распространению.
1.5.7. Конфликт интересов- ситуация, при которой у медицинского работника или 
фармацевтического работника при осуществлении ими профессиональной деятельности либо у 
члена медицинской профессиональной некоммерческой организации, участвующего в 
разработке клинических рекомендаций, или члена научно-практического совета возникает



личная заинтересованность в получении лично либо через представителя компании 
материальной выгоды или иного преимущества, которое влияет или может повлиять на 
надлежащее исполнение ими профессиональных обязанностей, а также иных обязанностей, в 
том числе связанных с разработкой и рассмотрением клинических рекомендаций, вследствие 
противоречия между личной заинтересованностью указанных лиц и интересами пациентов.
1.6. Настоящее положение вступает в силу с момента его утверждения приказом по 
учреждению.

2. Задачи и полномочия Комиссии
2.1. Основными задачами Комиссии являются:
а) содействие в урегулировании конфликта интересов, способного привести к причинению 
вреда законным интересам граждан, организаций, обществу и учреждению;
б) обеспечение условий для добросовестного и эффективного исполнения обязанностей 
работниками учреждения;
в) исключение злоупотреблений со стороны работников учреждения при выполнении их 
должностных обязанностей;
г) противодействие коррупции.

2.2. Комиссия для решения возложенных на неё задач обязана:
- вносить предложения на рассмотрение руководителя учреждения по совершенствованию 

деятельности учреждения в сфере противодействия коррупции;
- запрашивать и получать в установленном порядке информацию от государственных органов, 
органов местного самоуправления и организаций по вопросам, относящимся к компетенции 
Комиссии;
- разрабатывать рекомендации для практического использования по предотвращению и 
профилактике коррупционных правонарушений в учреждении;
- принимать участие в подготовке и организации выполнения локальных нормативных актов по 
вопросам, относящимся к компетенции Комиссии;
- рассматривать поступившую информацию о проявлениях коррупции в учреждении, 
подготавливать предложения по устранению и недопущению выявленных нарушений;
- вносить предложения о привлечении к дисциплинарной ответственности работников 
учреждения, совершивших коррупционные правонарушения.

3. Порядок работы Комиссии
3.1. Основанием для проведения заседания Комиссии является полученная от 
правоохранительных, судебных или иных государственных органов, от организаций, 
должностных лиц или граждан информация о наличии у работника учреждения личной 
заинтересованности, которая приводит или может привести к конфликту интересов.
3.2. Данная информация должна быть представлена в письменной форме и содержать 
следующие сведения:
а) фамилию, имя, отчество работника учреждения и занимаемая им должность;
б) описание признаков личной заинтересованности, которая приводит или может привести к 
конфликту интересов;
в) данные об источнике информации;
г) информация от анонимного автора к рассмотрению не принимается.
3.3. В Комиссию должны быть представлены материалы, подтверждающие наличие у 
работников учреждения личной заинтересованности, которая приводит или может привести к 
конфликту интересов.
3.4. Комиссия вправе провести проверки по фактам нарушения служебной дисциплины и этики 
служебного поведения при возникновении конфликта интересов.
3.5. Председатель Комиссии в трехдневный срок со дня поступления
информации о наличии у работника учреждения личной заинтересованности, выносит решение 
о проведении проверки этой информации. Проверка информации и материалов осуществляется 
в срок до одного месяца со дня принятия решения о ее проведении. Срок проверки может быть 
продлен до двух месяцев по решению председателя комиссии.



Секретарь Комиссии решает организационные вопросы, связанные с подготовкой заседания 
комиссии, а также извещает членов Комиссии о дате, времени и месте заседания, о вопросах, 
включенных в повестку дня.
3.6. Дата, время и место заседания Комиссии устанавливаются ее председателем после сбора 
материалов, подтверждающих либо опровергающих информацию о наличии у работника 
учреждения личной заинтересованности.
3.7. Заседание Комиссии считается правомочным, если на нем присутствует не менее половины 
членов Комиссии.
3.8. При возможном возникновении конфликта интересов у членов Комиссии в связи с 
рассмотрением вопросов, включенных в повестку дня заседания Комиссии, они обязаны до 
начала заседания заявить об этом. В подобном случае соответствующий член Комиссии не 
принимает участия в рассмотрении указанных вопросов.
3.9. На заседании Комиссии заслушиваются пояснения работника учреждения, рассматриваются 
материалы, относящиеся к вопросам, включенным в повестку дня заседания.
3.10. Члены Комиссии и лица, участвующие в ее заседании, не вправе разглашать сведения, 
ставшие им известными в ходе работы Комиссии.
3.11. Заместитель председателя Комиссии, в случаях отсутствия председателя Комиссии, по его 
поручению, проводит заседания Комиссии.
Члены Комиссии осуществляют свою деятельность на общественных началах.

4. Решение Комиссии
4.1. По итогам рассмотрения информации, являющейся основанием для заседания, Комиссия 
может принять одно из следующих решений:
- установить, что в рассмотренном случае не содержится признаков личной заинтересованности 
работника учреждения, которая приводит или может привести к конфликту интересов;
- установить факт наличия личной заинтересованности работника учреждения, которая 
приводит или может привести к конфликту интересов.
4.2. Присутствие на заседании членов комиссии обязательно. Решения Комиссии принимаются 
простым большинством голосов от общего количества членов комиссии, назначенных 
приказом.
4.3. Решение Комиссии оформляется протоколами, которые подписывают члены комиссии, 
принявшие участие в ее заседании.
В решении Комиссии указываются:
а) фамилия, имя, отчество, должность работника учреждения, в отношении которого 
рассматривается вопрос о наличии личной заинтересованности, которая приводит или может 
привести к конфликту интересов;
б) источник информации, ставшей основанием для проведения заседания Комиссии;
в) дата поступления информации в Комиссию и дата ее рассмотрения на заседании Комиссии, 
существо информации;
г) фамилии, имена, отчества членов Комиссии и других лиц, присутствующих на заседании;
д) существо решения и его обоснование;
е) результаты голосования.
4.4. Член комиссии, несогласный с решением Комиссии, вправе в письменном виде изложить 
свое мнение, которое подлежит обязательному приобщению к протоколу заседания Комиссии.
4.5. Копии решения Комиссии в течение 10 дней со дня его принятия направляются работнику 
учреждения, а также по решению Комиссии -  иным заинтересованным лицам.
4.6. Решение Комиссии может быть обжаловано работником учреждения в 10-дневный срок со 
дня вручения ему копии решения Комиссии в порядке, предусмотренном законодательством 
Российской Федерации.
4.7. В случае установления Комиссией факта совершения работником учреждения действия 
(бездействия), содержащего признаки административного правонарушения или состава 
преступления, председатель Комиссии обязан передать информацию о совершении указанного 
действия (бездействия) и подтверждающий такой факт документы в правоохранительные 
органы.
4.8. Решение Комиссии, принятое в отношении работника учреждения, хранится в его личном 
деле.


