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Положение об учёте и списании продуктов питания
Учреждения здравоохранения должны обеспечивать пациентов, которые находятся на стационарном лечении, лечебным питанием (п. 6 ч. 5 ст. 19 Закона от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ).

Общее руководство лечебным питанием в медучреждении осуществляет главный врач (в его отсутствие – заместитель по лечебной части). Ответственный за организацию питания – диетсестра.

Инструкция по организации лечебного питания в медучреждении утверждена приказом Минздрава России от 5 августа 2003 г. № 330. Данной инструкцией в том числе утверждены:

· порядок выписки питания для больных;

· порядок контроля качества готовой пищи; 
· порядок транспортировки готовой пищи;

· рекомендации по оборудованию пищеблока (буфетных) и санитарно-гигиенические требования к нему.

Лечебное питание в медучреждении организовано в самом учреждении путем приобретения продуктов питания согласно заключенных договоров. При заключении контрактов на поставку продуктов питания учитываются следующие особенности:
* По общему правилу определять поставщика услуг по организации питания или поставки пищевых продуктов нужно путем проведения конкурса с ограниченным участием. При этом заказчик обязан установить к участникам дополнительные требования:

· к наличию опыта исполнения аналогичных контрактов за последние три года;

· стоимость исполненного контракта должна быть не менее 20 процентов стоимости контракта, по которому проводится конкурс.

Об этом сказано в части 2 статьи 56 Закона от 5 апреля 2013 г. № 44-ФЗ, пункте 6 Перечня, утвержденного постановлением Правительства РФ от 4 февраля 2015 г. № 99.

* В то же время законодательство не запрещает заказчику проводить данную закупку другими способами: путем проведения электронного аукциона, запроса котировок или у единственного поставщика (подрядчика, исполнителя). Но в таких случаях заказчик не вправе устанавливать дополнительные требования, утвержденные постановлением Правительства РФ от 4 февраля 2015 г. № 99. Об этом сказано в совместном письме от 21 февраля 2014 г. Минэкономразвития России № 3422-ЕЕ/Д28и и ФАС России № АЦ/6139/14.

По итогам проведения закупки (независимо от способа) с победителем  заключается контракт (договор).

Если в процессе исполнения контракта потребность в объеме услуг по организации питания или в продуктах питания окажется меньше запланированной и указанной в контракте, то по соглашению сторон в него можно внести изменения. Но учреждение вправе внести изменения в контракт только в том случае, если такая возможность предусмотрена договором и документацией о закупке, а при закупке у единственного поставщика (подрядчика, исполнителя) – контрактом. Об этом сказано в пункте 1 части 1 статьи 95 Закона от 5 апреля 2013 г. № 44-ФЗ.

Питание в пищеблоке учреждения

Питание пациентов в медучреждении организовано в своем пищеблоке, где готовятся блюда, входящие в рацион пациентов стационара.

Для поставки продуктов питания заключаются  контракты (договоры) с поставщиками. Приобретать продукты за наличный расчет (через подотчетных лиц) не допускается (п. 6 Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530).

Порядок учета питания на складе медучреждения установлен в разделе II Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530. Порядок учета питания в пищеблоке – в разделе III данной инструкции. При этом положения приказа Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530 применяются в части, не противоречащей действующему законодательству, в частности Инструкции к Единому плану счетов № 157н.

С сотрудниками, ответственными за приемку, хранение и списание продуктов питания необходимо заключить  договор о полной индивидуальной  материальной ответственности.

При получении продуктов уполномоченным лицом учреждения ему выдаётся доверенность. Если продукты доставляет поставщик, ставится подпись материально-ответственного лица  и печать учреждения на сопроводительных документах (накладной и т. п.).

При поступлении продуктов на склад учреждения их нужно проверить на соответствие ассортименту, количеству (счету, весу, объему) и качеству, которые указаны в документах передающей стороны. При этом необходимо составить приходный ордер (ф. 0504207). Если же обнаружено несоответствие продуктов сопроводительным документам, в том числе выявлены недоброкачественные продукты (например, с истекшим сроком годности, плесенью или вскрытой упаковкой), составляется акт приемки материалов (ф. 0504220).

Недоброкачественные продукты нужно вернуть поставщику вместе с актом приемочной комиссии  или санэпидстанции.

Такой порядок следует из Методических указаний, утвержденных приказом Минфина России от 30 марта 2015 г. № 52н, пункта 13 Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530.
Подробнее о том, как оформить приемку, см. приложение 15 к приказу №831 от 30.12.2014 г. «Положение о ведении учета материальных запасов».
Для осуществления учета продуктов питания и тары на складе заведующий складом ведет книгу складского учета формы № М-17, в которой учитывается поступление, расход и выводятся остатки продуктов питания  по наименованиям, номенклатурным номерам, сортам в количественном выражении. В книге до начала записей нумеруются все страницы (листы). На обороте последней страницы за подписью главного бухгалтера делается надпись «В настоящей книге пронумеровано ….страниц (листов). На книге надписывается наименование учреждения и отчетный период, на который открыта книга. На каждое наименование продуктов питания и тары открывается отдельная страница книги. Остатки на соответствующих страницах книги выводятся после каждой записи по приходу и расходу продуктов питания. Основанием для ежедневной записи поступивших на склад продуктов питания служат сопроводительные документы поставщика, а для выданных продуктов питания  - меню-требование формы 0504202.  После разноски данных приходных и расходных документов в книгу складского учета формы № М-17, материально ответственное лицо в установленные сдает их в бухгалтерию учреждения по реестру сдачи документов формы №0504053, составленного в двух экземплярах. После проверки правильности оформления представленных документов один экземпляр реестра с подписью работника бухгалтерии возвращается материально ответственному лицу, второй экземпляр остается в бухгалтерии.
Бухгалтер по учету продуктов питания систематически (не реже 2х раз в месяц) проверяет своевременность, полноту и правильность записей прихода и расхода продуктов питания в книгах складского учета ф. № М-17, сверять их с записями в бухгалтерском учете и подтверждать правильность их записей своей подписью.
Такой порядок следует из раздела II Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530.

Со склада в пищеблок продукты отпускаются через шеф-повара  по меню-требованию на выдачу продуктов питания (ф. 0504202) (п. 24 Инструкции № 162н, п. 35 Инструкции № 174н). Меню-требование составляется на основании сведений о наличии больных, предоставленных старшими медсестрами отделений по состоянию на 9 часов текущего дня . При составлении меню-требований диетсестра должна контролировать соблюдение норм питания на одного больного (нормы установлены приказом Минздрава России от 21 июня 2013 г. № 395н). Меню-требование выписывается в двух экземплярах, один из которых с распиской шеф-повара в получении продуктов питания остается у кладовщика для последующей передачи в бухгалтерию, а второй – у шеф-повара. 
При изменении количества пациентов свыше трех человек (по сравнению с данными на начало дня) диетсестра должна составить расчет изменения потребности в продуктах питания. При увеличении потребности в продуктах диетсестра составляет дополнительное меню-требование на выдачу продуктов питания (ф. 0504202),  выписывает на склад требование-накладную (ф. 0504204). При уменьшении потребности излишки сдаются на склад по требованию-накладной (ф. 0504204) с пометкой «Возврат». Продукты питания, заложенные в котел, возврату не подлежат. (п.24 приказа № 530 от 05.05.1983 г.)
Такой порядок следует из раздела III Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530.

После приготовления пищи диетсестра выдает рационы питания отделениям по ведомости. Готовые блюда  в отделения  выдаются буфетчицам отделения. При получении рационов буфетчицы отделений должны расписаться в ведомости (ф. 23-МЗ). Такой вывод следует из пункта 26 Инструкции, утвержденной приказом Минздрава СССР от 5 мая 1983 г. № 530, пункта 14.27 СанПиН 2.1.3.2630-10, утвержденных постановлением Главного санитарного врача России от 18 мая 2010 г. № 58, и подтверждается письмом Минздрава России от 10 сентября 2013 г. № 16-4/2082156.

При расчете нормы питания на одного больного ребенка, находящегося на стационарном лечении необходимо руководствоваться  приказом Минздрава СССР №333 от 10.03.1986г. «Об улучшении организации лечебного питания в родильных домах (отделениях) и детских больницах (отделениях). Однако в данном приказе отсутствует разделение норм потребления продуктов на возрастные группы. Основное условие при организации диетического (лечебного и профилактического) питания для детей – данные возрастные нормы не должны превышать требования приказа №333. В связи с этим разделение норм питания по возрастным группам производится в соответствии с методическими рекомендациями МР 2.3.1.2432-08 «Нормы физиологических потребностей в энергии и пищевых веществах для различных населения Российской Федерации» (утв. Главным государственным врачом РФ 18.12.2008г.) 
С учетом разных норм питания для детей и взрослых в учреждении составляется ежедневно четыре меню-требования (в том числе меню-требование на выдачу продуктов питания в цех – 2 штуки; меню-требование на выдачу буфетной продукции – 2 штуки.) 
По приказу Минздрава России от 05.08.2003г. №330 буфетная продукция выдается буфетчицам непосредственно со склада (кладовой), минуя цех.
Для выдачи буфетной продукции используется меню-требование на выдачу продуктов питания (ф.0504202). Буфетная продукция выдается в отделения на основании требования-накладной формы 0504204. 

Бухучет продуктов питания

Аналитический учет продуктов питания ведётся в оборотной ведомости по нефинансовым активам (ф. 0504035). Записи в оборотную ведомость вносятся на основании данных накопительной ведомости по приходу продуктов питания (ф. 0504037) и накопительной ведомости по расходу продуктов питания (ф. 0504038).

Накопительные ведомости составляются по каждому материально ответственному лицу. В накопительной ведомости по приходу продуктов питания (ф. 0504037) необходимо указать:

· поставщиков продуктов питания;

· наименование продуктов питания.
В конце месяца в ведомости (ф. 0504037) подводятся итоги.

В бухучете продукты питания отражаются  на счете 0.105.32.000 «Продукты питания» (п. 118 Инструкции к Единому плану счетов № 157н). Приобретение продуктов питания отражается по статье КОСГУ 340 «Увеличение стоимости материальных запасов» (раздел V указаний, утвержденных приказом Минфина России от 1 июля 2013 г. № 65н).

При передаче продуктов питания в производство (пищеблок) учреждения продукты учитываются по средней фактической стоимости.

Списание  продуктов питания производится в соответствии с утвержденными нормами расходов на основании документов, подтверждающих их расход.  Продукты питания могут быть списаны:

· на основании меню-требования (ф. 0504202);

· на основании акта о списании материальных запасов (ф. 0504230)

Расходы на питание списываются на счет 0.401.20.000 «Расходы текущего финансового года». 

При оказании медпомощи за счет разных источников финансирования (субсидии, ОМС, приносящая доход деятельность) ведётся раздельный учет операций, связанных с питанием пациентов. Питание пациентов по договорам добровольного страхования и по договорам на оказание платных медицинских услуг ведётся за счет средств ОМС, с последующим восстановлением понесенных расходов за счет приносящей доход деятельности. Восстановление расходов производится ежеквартально на основании фактических затрат.
Раздельный учет организован на дополнительных субсчетах:

· 7.105.32.000 «Лечебное питание ОМС»;

· 4.105.32.000 «Лечебное питание ГЗ»;

· 2.105.32.000 «Лечебное питание ПДД».

