Конкурсное задание на выполнение государственного социального заказа в области здравоохранения финансируемого путем предоставления субсидий на участие в оказании медицинской помощи
1. Вид медицинской помощи: медико-социальная помощь на дому.
2. Форма медицинской помощи: плановая медицинская помощь.
3. Информация о получателях медицинской помощи: граждане Республики Беларусь, проживающие на территории Могилевской области и закрепленные на медицинское обслуживание за учреждением здравоохранения «Могилевская поликлиника № 11», учреждением здравоохранения «Кировская ЦРБ», учреждением здравоохранения «Костюковичская ЦРБ».
4. Медицинские показания для оказания на дому медико-социальной помощи в рамках реализации государственного социального заказа: 
заболевания (травмы), состояния и их последствия, приведшие к резко выраженному (ФК 4) ограничению способности к самообслуживанию и (или) самостоятельному передвижению, и (или) ориентации; 
выраженное (ФК 3) снижение трех и более категорий жизнедеятельности (способности к самообслуживанию, самостоятельному передвижению, общению, ориентации), приводящих к синдрому социальной компенсации; 
5. Перечень манипуляций, услуг, оказываемых в рамках государственного социального заказа:
5.1. [bookmark: bookmark12]медицинское наблюдение за состоянием пациента: осмотр кожи, слизистых оболочек и выявление отеков, опрос, оценка состояния; измерение массы тела; измерение роста; исследование пульса; измерение артериального давления на периферических артериях; измерение температуры тела в подмышечной впадине; определение частоты дыхания; оценка интенсивности хронической боли;
5.2. [bookmark: bookmark13][bookmark: bookmark15][bookmark: bookmark14]профилактика и лечение пролежней и трофических язв: оценка риска развития и степени тяжести пролежней; пособие при перемещении в постели пациента с ограничениями в способности к передвижению; размещение в постели пациента с выраженными ограничениями в способности к передвижению; эластическая компрессия нижних конечностей; обработка трофических язв; обработка пролежней;
5.3. [bookmark: bookmark16]уход за стомами, катетерами: уход за трахеостомой. уход за назогастральным зондом, уход за гастростомой, уход за цистостомой, уход за мочевым катетером, уход за системой перитонеального диализа;
5.4. [bookmark: _GoBack][bookmark: bookmark17]гигиенический уход: пособие при смене нательного белья, пособие при смене одежды, приготовление и смена постельного белья, гигиенический уход за кожей лица и шеи, гигиенический уход за глазами, гигиенический уход за наружным слуховым проходом, гигиенический уход за полостью рта и носа, гигиенический уход за промежностью и наружными половыми органами, пособие в гигиеническом уходе за телом в ванной комнате, гигиенический уход за телом пациента в постели, гигиенический уход за волосами (расчесывание, мытье головы), бритье, гигиенический уход за ногтями на руках, на ногах;
5.5. [bookmark: bookmark18]пособия при физиологических отправлениях: пособие при пользовании переносным туалетом, подача судна, мочеприемника, смена подгузника, пособие при стомах кишечника, катетеризация мочевого пузыря;
5.6. [bookmark: bookmark19]пособие при принятии пищи (кормление): кормление через рот, кормление через назогастральный зонд, кормление через гастростому, введение жидкости пациенту через рот с помощью поильника или шприца;
5.7. обучение пациента и его близкого окружения самопомощи и навыкам ухода: обучение пациента самоуходу, самопомощи при перемещении в постели и вне постели, обучение близкого окружения пациента навыкам ухода, технике его перемещения и размещения в постели, пособие при перемещении вне постели пациента с ограничениями в способности к передвижению.
В зависимости от потребностей пациента выполняются одна или несколько манипуляций из перечня услуг.
Вид и периодичность выполнения манипуляций, предоставляемых пациенту, осуществляется в соответствии с индивидуальным планом оказания медицинских услуг.
6. Объем медицинской помощи: 
6.1. количество пациентов с заболеваниями (травмами), состояниями и их последствиями, приведшими к резко выраженному (ФК 4) ограничению способности к самообслуживанию и (или) самостоятельному передвижению, и (или) ориентации не менее 10 человек;
6.2. количество пациентов с  выраженным (ФК 3) снижением трех и более категорий жизнедеятельности (способности к самообслуживанию, самостоятельному передвижению, общению, ориентации), приводящих к синдрому социальной компенсации не менее 10 человек.
Перечень получателей услуги устанавливается в персональном списке получателей услуги, составленном заказчиком, согласованном с исполнителем и государственным учреждением здравоохранения по месту жительства (месту пребывания) получателя услуги.
В получении услуги может быть отказано по причине устного заявления гражданина об отказе в оказании услуги, отсутствии документа, подтверждающего гражданство Республики Беларусь, возраста младше                            18 лет.
7. Продолжительность оказания медицинской помощи: в зависимости от категории граждан и усредненного времени на одного пациента в день, согласно приложению 2 к приказу Министерства здравоохранения Республики Беларусь от 30 декабря 2022 г. № 1900 «О реализации государственного социального заказа, направленного на повышение доступности медицинской помощи».
8. Периодичность оказания медицинской помощи: ежедневно с понедельника по пятницу, кроме выходных, государственных праздников и праздничных дней, установленных и объявленных Президентом Республики Беларусь нерабочими.
9. Срок оказания медицинской помощи: со дня подписания сторонами договора на выполнение государственного социального заказа на оказание услуг до 11 декабря 2024 г.
10. Требования к работнику, оказывающему медицинскую помощь:
среднее специальное медицинское образование; опыт работы в области оказания медицинской помощи; наличие медицинской справки о состоянии здоровья.
11. Размер предоставляемой субсидии на оказание медицинской помощи в 2024 году:  30 000,00 белорусских рублей.
Порядок предоставления субсидии: субсидия предоставляется в течение 10 рабочих дней, с даты подписания акта выполненных работ (оказанных услуг) сторонами,  в пределах плановой потребности в субсидии.
Оставшаяся сумма субсидии перечисляется в течение 10 рабочих дней, с даты подписания акта выполненных работ (оказанных услуг) сторонами, в пределах плановой потребности в субсидии.
12. Ожидаемый результат: улучшение физического и психологического состояния получателей медицинской помощи (граждане с ограничениями в жизнедеятельности).
