Техническое задание
Открытый аукцион в электронной форме на право заключения Государственного контракта на оказание услуг в 2019 году, на территории Забайкальского края, по санаторно-курортному лечению граждан-получателей набора социальных услуг   и лиц их сопровождающих (профиль лечения —  болезни органов дыхания, болезни системы кровообращения, болезни органов пищеварения, болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ, болезни мочеполовой системы, болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани).

1. Количество (объем оказываемых услуг):
Количество койко – дней – 4056.

2. Основные условия исполнения контракта:
Срок оказания услуг: с  момента заключения контракта по 25 декабря 2019 года
	Сроки заездов 
	Количество, койко - дней
	Начальная (максимальная) цена одного дня пребывания, руб.
	Начальная (максимальная) цена контракта, руб.

	С момента заключения контракта по декабрь  2019г.
	4056 койко - дней (профиль лечения —  болезни органов дыхания, болезни системы кровообращения, болезни органов пищеварения, болезни эндокринной системы, расстройства питания и нарушения обмена веществ, болезни мочеполовой системы, болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани)
	1497,24
	6072805,44


Конкретные даты заездов устанавливаются заказчиком. Заказчик не позднее, чем за  19 календарных дней, а для детей – инвалидов и лиц их сопровождающих не позднее чем за 22 календарных дня до предполагаемой даты заезда, согласовывает даты заезда с Исполнителем.  
Исполнитель оказание услуг по санаторно – курортному лечению осуществляет на основании путевок. Курс лечения по одной путевке составляет 18 койко – дней, для детей – инвалидов и лиц их сопровождающих составляет 21 койко – день.  
Исполнитель в одностороннем порядке имеет право на изменение срока заезда по путевке не более чем на 3 дня, в связи с опозданием или ранним заездом граждан-получателей набора социальных услуг (и лиц их сопровождающих) с обязательным отражением фактического срока пребывания в реестре.
Характеристика  услуг: 

Услуги по санаторно-курортному лечению граждан льготной категории должны быть оказаны с надлежащим качеством и в объемах, определенных медико-экономическими стандартами санаторно-курортного лечения, утвержденных приказами Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации, по различным нозологическим формам: 
· N 212  от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной  помощи больным с болезнями органов дыхания»; 

· N 275 от 23 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с  болезнями уха и сосцевидного отростка, верхних дыхательных путей»;

· № 211 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной  помощи больным с болезнями вен»;  

· № 221 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с  ишемической болезнью сердца: стенокардией, хронической ИБС»; 

· № 222  от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с болезнями, характеризующимися повышенным кровяным давлением»; 

· № 276 от 23 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной  помощи больным с цереброваскулярными болезнями»

· № 277 от 23 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с болезнями печени, желчного пузыря, желчевыводящих путей и поджелудочной железы»; 

· № 278 от 23 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с болезнями пищевода, желудка и двенадцатиперстной кишки, кишечника»; 

· N 220 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным сахарным диабетом»; 

· N 223 от 22 ноября 2004 года«Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с ожирением и другими видами избыточного питания, нарушением обмена  липопротеинов и липидемиями»; 

· N 224 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с болезнями щитовидной железы».

· N 210 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным мочекаменной болезнью и другими болезнями мочеполовой системы»; 

· N 216 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с болезнями мужских половых органов»; 

· N 226 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным  гломерулярными болезнями, тубу-лоинтерстициальными болезнями почек».

-N 208 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной  помощи больным с болезнями костно-мышечной системы и соединительной ткани (дорсопатии, спондилопатии, болезни мягких тканей, остеопатии и хондропатии);

· N 227 от 22 ноября 2004 года «Об утверждении стандарта санаторно-курортной помощи больным с  болезнями косно-мышечной системы и соединительной ткани (артропатии, инфекционные артропатии, воспалительные артропатии, артрозы, другие поражения суставов)»; 
Оказание услуг гражданам – получателям набора социальных услуг должно осуществляться Исполнителем на основании действующей лицензии на медицинскую деятельность по оказанию санаторно-курортной помощи по профилю «Пульмонология», «Кардиология», «Гастроэнтерология», «Эндокринология», «Нефрология», «Урология» «Травматология и ортопедия», «Педиатрия».
Требования к качественным характеристикам:
1.Организация, оказывающая санаторно-курортные услуги гражданам и сопровождающим лицам, должна соответствовать требованиям СНиП 35-01-2001 «Доступность зданий и сооружений для маломобильных групп населения». 

2. Оформление медицинской документации для поступающих на санаторно-курортное лечение граждан и сопровождающих лиц должно осуществляться по установленным формам, утвержденным Министерством здравоохранения и социального развития Российской Федерации. 

3. Площади лечебно-диагностических кабинетов организаций, оказывающих санаторно-курортные услуги, должны соответствовать действующим санитарным нормам.

4. Размещение граждан, получателей набора социальных услуг в одноместных и (или) двухместных  номерах, а в случае прибытия граждан-получателей набора социальных услуг с сопровождающим лицом, в двухместном номере со всеми удобствами, включая возможность соблюдения личной гигиены (душ, ванна, санузел) в течение всего срока проживания.

5. Организация диетического и лечебного питания в соответствии с медицинскими показаниями. Питание граждан и сопровождающих лиц, должно осуществляться в соответствии с методическими указаниями Министерства здравоохранения РФ от 22.12.1999 года 99/230 «Суточные нормы питания в санаториях, санаториях-профилакториях, санаторных оздоровительных лагерях круглогодичного действия, а также в детских оздоровительных лагерях» и  приказом Министерства здравоохранения РФ от 05.08.2003 № 330 «О мерах по совершенствованию лечебного питания в лечебно-профилактических учреждениях Российской Федерации».

6. Здания и сооружения организации, оказывающей санаторно-курортные услуги гражданам, должны быть: 

- оборудованы системами аварийного освещения и аварийного энергоснабжения (стационарный генератор, обеспечивающий основное освещение и работу оборудования в течение не менее 24 часов);

·   оборудованы системами холодного и горячего водоснабжения;

·   оборудованы системами для обеспечения пациентов питьевой водой круглосуточно.
·  Безбарьерная среда, наличие пандусов, расширенных дверных проемов, обеспечивающие доступ больных на колясках во всех функциональных подразделениях учреждения;

·  При оказании услуг гражданам, передвигающимся с помощью колясок должна быть проведена дополнительная модернизация корпусов (функциональные кровати, каталки, коляски для самостоятельного передвижения и др.).

·  В водолечебнице должны быть установлены поручни и другие приспособления (подъемники), облегчающие погружение больных в ванну/бассейн и выход из нее/него после приема процедур.

7. Круглосуточное  функционирование службы приема и поста охраны в зданиях.

8. Организация  досуга с учетом специфики категории граждан.

 

3.  Место оказания услуг: Российская Федерация, Забайкальский край.
4. Оплата оказанных услуг:
Оплата производится за фактически оказанные услуги, путем перечисления денежных средств на текущий расчетный счет Исполнителя,  в течение 10 (десяти) банковских дней с даты получения Заказчиком от Исполнителя счета на оплату, при наличии подписанного  Сторонами Акта оказанных услуг, но не позднее 30 дней с даты подписания Заказчиком  Акта оказанных услуг.
 

 

