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УКРАЇНА 

ЧЕРНІГІВСЬКА ОБЛАСНА ДЕРЖАВНА АДМІНІСТРАЦІЯ

УПРАВЛІННЯ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я
Н А К А З
	28.09.2017
	 м. Чернігів
	                           № 356


Про врахування змін, внесених до
Розподілу імунобіологічних препаратів,

закуплених  за кошти Державного 
бюджету України на 2015 рік,
затвердженого наказом МОЗ України 
від 13.10.2016 № 1075
На виконання наказу Міністерства охорони здоров’я України від 26.09.2017 № 1171 «Про внесення змін до Розподілу імунобіологічних препаратів, закуплених за кошти Державного бюджету України на 2015 рік, затвердженого наказом Міністерства охорони здоров’я України  від 13 жовтня 2016 року № 1075» та з метою раціонального і цільового використання імунобіологічного препарату «ПОЛІО САБІН™ ОДИН І ТРИ (ОРАЛЬНА) ДВОХВАЛЕНТНА ВАКЦИНА ДЛЯ ПРОФІЛАКТИКИ ПОЛІОМІЄЛІТУ ТИПІВ 1 ТА 3 (дОПВ)», закупленого за кошти Державного бюджету  України на 2015 рік за бюджетною програмою КПКВК 2301400 «Забезпечення медичних заходів окремих державних програм та комплексних заходів програмного характеру» на виконання заходів Загальнодержавної програми імунопрофілактики та захисту населення від інфекційних хвороб на 2009-2015 роки
НАКАЗУЮ:    
1. Головному лікарю КЛПЗ „Чернігівська обласна дитяча лікарня”  Кареті О.П., як відповідальній особі закладу - одержувача забезпечити:
1.1. Урахування внесених змін до Розподілу імунобіологічного  препарату «ПОЛІО САБІН™ ОДИН І ТРИ (ОРАЛЬНА) ДВОХВАЛЕНТНА ВАКЦИНА ДЛЯ ПРОФІЛАКТИКИ ПОЛІОМІЄЛІТУ ТИПІВ 1 ТА 3 (дОПВ)»,  закупленого за кошти Державного бюджету України на 2015 рік за бюджетною програмою КПКВК 2301400 «Забезпечення медичних заходів окремих державних програм та комплексних заходів програмного характеру» на виконання заходів Загальнодержавної програми імунопрофілактики та захисту населення від інфекційних хвороб на 2009-2015 роки. 
1.2. Отримання імунобіологічного препарату «ПОЛІО САБІН™ ОДИН І ТРИ (ОРАЛЬНА) ДВОХВАЛЕНТНА ВАКЦИНА ДЛЯ ПРОФІЛАКТИКИ ПОЛІОМІЄЛІТУ ТИПІВ 1 ТА 3 (дОПВ)» (далі – імунобіологічний препарат) у кількості 5000 доз від Управління охорони здоров’я Харківської обласної  державної адміністрації.
1.3. Своєчасний розподіл та видачу імунобіологічного препарату до лікувально-профілактичних закладів області. 

1.4. Персональну відповідальність за збереженням та раціональним  використанням імунобіологічного препарату.

1.5. Контроль за повнотою відображення вартості отриманого  імунобіологічного препарату у фінансовій звітності.

1.6. Подання щомісяця до ДП „Укрвакцина” МОЗ України” актів списання імунобіологічного препарату у термін до 06 числа місяця, наступного за звітним.

1.7. Подання звітів про отримання та використання  протитуберкульозного препарату начальнику відділу фінансового забезпечення – головному бухгалтеру Управління Булденко Т.А. в установлені терміни та за формами, затвердженими наказом Управління охорони здоров’я облдержадміністрації від 04.07.2013 № 140 „Про організацію контролю за цільовим, раціональним використанням матеріальних цінностей, отриманих централізовано за бюджетними програмами та заходами, та ведення бухгалтерського обліку”. 

2. Контроль за виконанням даного наказу покласти на заступника начальника Управління Здор А.І.
В.о. начальника Управління                                                          В.О. Пулін
Наказ підготував:

Економіст І категорії ОЦІАТ та ПЦЗЖ



            В.І. Дзюб
Погоджено:
Заступник начальника Управління                                                      А.І. Здор
Головний спеціаліст – юрисконсульт 

відділу фінансового забезпечення                                                      О.П. Ленько







