Наименование учреждения:
Описание объекта закупки

Техническое задание на оказание услуг по сопровождению медицинской информационной системы программного комплекса «ТрастМед» в рамках Регионального сегмента Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области.

(Настоящее техническое задание подготовлено с учетом положений ст.33 Федерального закона от 05.04.2013г. №44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд».)

1. ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

1.1. Наименование услуг

Оказание услуг по сопровождению медицинской информационной системы программного комплекса «ТрастМед» в рамках Регионального сегмента Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области (далее – Система).

1.2. Перечень нормативно-правовых документов и стандартов, использованных при разработке технического задания:

Настоящее техническое задание подготовлено в соответствии с:

· положениями ст.33 Федерального закона от 05.04.2013г. №44-ФЗ                     «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд».

· ГОСТ 34.602-89. Информационная технология. Комплекс стандартов на автоматизированные системы. Техническое задание на создание автоматизированной системы.

· ГОСТ 19.201-78. Единая система программной документации. Техническое задание. Требования к содержанию и оформлению.

· ГОСТ 19.105-78. Единая система программной документации. Общие требования к программным документам.

Перечисленные стандарты включены в Федеральный информационный фонд стандартов ФГУП «СТАНДАРТИНФОРМ».

1.3. Перечень нормативно-правовых документов и стандартов, используемых при оказании услуг:

Услуги оказываются в соответствии с требованиями нормативно-правовых документов и стандартов:

· Приказ Минздравсоцразвития России от 28 апреля 2011 года № 364                       «Об утверждении Концепции создания единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения».

· Распоряжение Правительства Белгородской области от 10 мая 2016 года № 208-рп «О региональном сегменте Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области».

· ГОСТ Р ИСО/МЭК 14764-2002. Информационная технология. Сопровождение программных средств.

· ГОСТ Р ИСО/МЭК 12207-2010 Информационная технология. Системная и программная инженерия. Процессы жизненного цикла программных средств.

Перечисленные стандарты включены в Федеральный информационный фонд стандартов ФГУП «СТАНДАРТИНФОРМ».

1.4. Используемые термины и сокращения

	Сокращение
	Расшифровка

	АРМ
	Автоматизированное рабочее место

	БД
	База данных

	БП
	Бизнес-процесс

	БФ
	Базовая функция

	ИС ФСС РФ
	Информационная система Фонда социального страхования Российской Федерации

	ИС
	Информационная система

	ЛН
	Листок нетрудоспособности

	МИС
	Медицинская информационная система

	МО
	Медицинская организация

	НСИ
	Нормативно-справочная информация

	ОМС
	Обязательное медицинское страхование

	ОНЛС
	Обеспечение необходимыми лекарственными средствами

	РС ЕГИСЗ БО
	Региональный сегмент Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области

	СУБД
	Система управления базами данных

	СТП
	Служба технической поддержки

	CRM
	CustomerRelationshipManagement (система управления взаимоотношениями с клиентами), система регистрации обращений пользователей

	ТФОМС
	Территориальный фонд обязательного медицинского страхования

	ЦОД
	Центр обработки данных, региональная база данных РС ЕГИСЗ Белгородской области

	ФП
	Функциональная подсистема


2. ЦЕЛЬ И НАЗНАЧЕНИЕ СОПРОВОЖДЕНИЯ СИСТЕМЫ

Услуги по сопровождению медицинской информационной системы программного комплекса «ТрастМед» в рамках Регионального сегмента Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области оказываются с целью обеспечения бесперебойной работы медицинских организаций.

Назначение сопровождения Системы заключается в обеспечении информационного сопровождения и информационного обслуживания медицинской информационной системы программного комплекса «ТрастМед».

3. ХАРАКТЕРИСТИКА ОБЪЕКТА АВТОМАТИЗАЦИИ

3.1. Краткое описание существующей Системы

Программный комплекс медицинской информационной системы «ТрастМед» эксплуатируется в учреждениях здравоохранения Белгородской области с января 2008 года на основании Государственного контракта №1 от 14 января 2008 года на поставку товаров для государственных нужд Белгородской области.

Авторское право на программный комплекс «ТрастМед» принадлежит               ООО «СофТраст» (Правообладатель).
Заказчику, в соответствии с Лицензионным договором (или простой (неисключительной) лицензией) предоставлено право использования программного комплекса «ТрастМед» на территории Белгородской области в следующем объеме:

· применять по прямому функциональному назначению, в целях чего произвести его копирование и установку (воспроизведение) на персональном(-ых) компьютере(-ах) Заказчика. Заказчик вправе производить установку ПК «ТрастМед» на неограниченное число персональных компьютеров.

· воспроизводить и распространять ПК «ТрастМед» в некоммерческих целях (безвозмездно).

Ограничения в соответствии с Лицензионным договором (или простой (неисключительной) лицензией) при использовании программного комплекса «ТрастМед» Заказчиком на территории Белгородской области:

· за исключением использования в объемах и способами, прямо предусмотренными Лицензией или законодательством РФ, Заказчик не имеет права изменять, декомпилировать, дизассемблировать, дешифровать и производить иные действия с объектным кодом ПК «ТрастМед», имеющие целью получение информации о реализации алгоритмов, используемых в ПК «ТрастМед», создавать производные произведения с использованием ПК «ТрастМед», а также осуществлять (разрешать осуществлять) иное использование ПК «ТрастМед», без письменного согласия Правообладателя.

· заказчик не имеет права воспроизводить и распространять ПК «ТрастМед» в коммерческих целях (за плату), в том числе в составе сборников программных продуктов, без письменного согласия Правообладателя.

· ПК «ТрастМед» должен использоваться под наименованием: ПК «ТрастМед». Заказчик не вправе изменять наименование ПК «ТрастМед», изменять и/или удалять знак охраны авторского права (copyright notice) или иное указание на Правообладателя.

Система предназначена для автоматизации управления лечебно-диагностической деятельностью медицинской организации, оказывающей амбулаторную, стационарную и прочие виды медицинской помощи, в рамках установленных процессов деятельности. 

Таблица 1

Перечень автоматизируемых бизнес-процессов

	Обозначение
	Бизнес-процесс
	Описание

	БП 1
	Учет долгосрочных обязательств
	Включает в себя регистрацию тарифного соглашения по ОМС, формирование прейскурантов, договоров, прием заказов на проведение лечебно-диагностических мероприятий, согласование их состава

	БП 2
	Учет обслуживаемых пациентов
	Включает регистрацию обслуживаемого населения, идентификацию по регистру застрахованных граждан, прикрепление к поликлиническим участкам обслуживания

	БП 3
	Управление расписанием и записью на обслуживание в поликлинике
	Включает в себя планирование и обеспечение ресурсов приема пациентов участковыми врачами, специалистами, лечебно-диагностическим службами

	БП 4
	Управление оказанием амбулаторной медицинской помощи
	Включает персонифицированный учет сведений об оказании медицинской, лечебно-диагностической помощи и профилактических мероприятий в поликлинике участковыми врачами и специалистами, при дополнительной диспансеризации, мероприятиях в центрах здоровья, формировании назначений

	БП 5
	Управление дополнительным лекарственным обеспечением в поликлинике
	Включает учет пациентов, имеющих право на получение рецептов на лекарственные средства по программе ОНЛС, и учет выписываемых рецептов в поликлинике.

	БП 6
	Управление приемом пациентов в стационаре
	Включает регистрацию пациентов в приемном отделении, идентификацию по регистру застрахованных граждан

	БП 7
	Управление оказанием стационарной медицинской помощи 
	Включает персонифицированный учет сведений об оказании медицинской, лечебно-диагностической помощи, планирование и обеспечение ресурсов, формирование назначений, выполнение работы и контроль ее качества

	БП 8
	Управление выполнением лечебно-диагностических мероприятий
	Включает персонифицированный учет сведений об выполнении пациенту лечебно-диагностических мероприятий

	БП 9
	Управление коечным фондом
	Ведение коечного фонда, занятие и освобождение коек, переводы на койки в другое отделение

	БП 10
	Учет медицинских работников
	Учет медицинских работников, оказывающих медицинские услуги

	БП 11
	Управление запасами материалов
	Управление запасами материалов: медикаментов и изделий медицинского назначения.

	БП 12
	Управление взаиморасчетами за медицинскую помощь
	Включает формирование счетов, обработку оплаты и отказов. Формирование статистических отчетов.

	БП 13
	Взаимодействие с системами ведения классификаторов и справочников, технико-экономической и социальной информации
	Обеспечивающий процесс взаимодействия с реестром НСИ МЗСР России и региональными реестрами НСИ

	БП 14
	Взаимодействие с системами ведения региональных информационных ресурсов
	Обеспечивающий процесс взаимодействия МИС с РС ЕГИСЗ.

	БП 15
	Ведение учета выдачи листков нетрудоспособности
	Учет выдачи листков нетрудоспособности. Печать ЛН и выгрузка информации о факте и параметрах нетрудоспособности в ИС ФСС РФ


Бизнес-процесс представляет собой набор функций, реализующих определенную медицинскую деятельность. Выполнение бизнес-процесса заключается в выполнении составляющих его функций. Перечень базовых функций медицинской деятельности и методы их реализации приведены в Таблице 3. Система автоматизирует выполнение этих базовых функций c помощью специализированных АРМ и функциональных подсистем (ФП). Перечень АРМ и ФП приведен Таблице 2.

                                                                                                                              Таблица 2

Перечень АРМ и ФП

	№
	Наименование АРМ
	Обозначение АРМ

	1. 
	АРМ «НСИ»
	АРМ «НСИ»

	2. 
	АРМ «Оргметодкабинет»
	АРМ «ОМК»

	3. 
	АРМ «Регистратура поликлиники»
	АРМ «РП»

	4. 
	АРМ «Пульт записи на прием»
	АРМ «ПЗП»

	5. 
	АРМ «Интернет запись на прием»
	АРМ «ИЗП»

	6. 
	АРМ «Врач поликлиники»
	АРМ «ВП»

	7. 
	АРМ «Статистики»
	АРМ «Статистика»

	8. 
	АРМ «Федеральный рецепт»
	АРМ «ФР»

	9. 
	АРМ «Региональный рецепт»
	АРМ «РР»

	10. 
	АРМ «Приемный покой»
	АРМ «ПП»

	11. 
	АРМ «Врач стационара»
	АРМ «ВС»

	12. 
	АРМ «Медсестра отделения»
	АРМ «МО»

	13. 
	АРМ «Ведение листов нетрудоспособности»
	АРМ «ВЛН»

	14. 
	АРМ «Параклиника»
	АРМ «Параклиника»

	15. 
	ФП «Больничная аптека»
	ФП «БА»

	16. 
	ФП «Аптека отделения»
	ФП «АО»

	17. 
	АРМ «Администратор»
	АРМ «Администратор»


                                                                                                                                          Таблица 3

Перечень базовых функций медицинской организации

	Обозначение функции
	Наименование функции
	Бизнес-процессы
	Реализация в МИС

	БФ 1
	Регистрация договоров на оказание медицинских услуг
	БП 1
	АРМ «ОМК»,

АРМ «Статистика»

	БФ 2
	Регистрация прейскурантов медицинских услуг
	БП 1
	АРМ «ОМК»,

АРМ «Статистика»

	БФ 3
	Регистрация пациентов
	БП 2
	АРМ «ПП»,

АРМ «РП»

	БФ 4
	Работа с картотекой пациентов
	БП 2
	АРМ «ПП»,

АРМ «РП»,

АРМ «ВС»,

АРМ «ВП»

	БФ 5
	Прием информации из внешних систем учета граждан
	БП 2
	АРМ «Администратор»

	БФ 6
	Учет медицинских работников
	БП 3
	АРМ «ОМК»,

АРМ «Статистика»

	БФ 7
	Выгрузка данных о медицинских работниках
	БП 3
	АРМ «ОМК»,

АРМ «Статистика»

	БФ 8
	Ведение расписания
	БП 3
	АРМ «РП»

	БФ 9
	Запись пациентов на обслуживание в поликлинике
	БП 3
	АРМ «РП»,

АРМ «ПЗП»

	БФ 10
	Дистанционная запись (через интернет) пациентов на обслуживание в поликлинике
	БП 3
	АРМ «ПЗП»

	БФ 11
	Просмотр пациентов, записанных на прием к врачу
	БП 4
	АРМ «ВП»

	БФ 12
	Поиск и просмотр ЭМК амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «РП»,

АРМ «ВП»

	БФ 13
	Ведение ЭПМЗ амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «ВП»

	БФ 14
	Формирование выходных документов ЭМК амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «ВП»

АРМ «Статистика»

	БФ 15
	Выполнение лечебных назначений амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «ВП»

	БФ 16
	Учет временной нетрудоспособности амбулаторного пациента
	БП 15
	АРМ «ВП»

	БФ 17
	Регистрация медицинских услуг амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «ВП»

АРМ «Статистика»

	БФ 18
	Мониторинг движения бумажных медицинских карт амбулаторного пациента
	БП 2, БП 4, БП5, 


	АРМ «РП»

	БФ 19
	Управление ДЛО в поликлинике
	БП 5
	АРМ «ФР», АРМ «РР»

	БФ 20
	Учет приема больных и отказов в госпитализации
	БП 6
	АРМ «ПП»



	БФ 21
	Ведение очереди плановых госпитализаций по направлениям
	БП 6
	АРМ «ПП»

	БФ 22
	Мониторинг выполнения назначенных пациенту мероприятий
	БП 6
	АРМ «ВС»,

АРМ «МО»



	БФ 23
	Планирование коечного фонда
	БП 10
	АРМ «МО»

	БФ 24
	Использование коечного фонда. Учет движения пациентов
	БП 10
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 25
	Анализ функционирования коечного фонда
	БП 10
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 26
	Просмотр списка стационарных больных в отделении
	БП 4
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 27
	Поиск и просмотр ЭМК стационарного больного
	БП 6, БП 7, БП 8, БП 9
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 28
	Ведение ЭПМЗ стационарного больного
	БП 6,

БП 7,БП 8, БП 9
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 29
	Формирование выходных документов ЭМК стационарного больного
	БП 6,

БП 7, БП 8, БП 9
	АРМ «ВС»,

АРМ «Статистика»

	БФ 30
	Выполнение лечебных назначений стационарного больного
	БП 6,

БП 7, БП 8, БП 9
	АРМ «МО»,

АРМ «ВС»

	БФ 31
	Учет временной нетрудоспособности стационарного больного
	БП 6,

БП 7, БП 8, БП 9
	АРМ «ВС»

	БФ 32
	Регистрация медицинских услуг стационарного больного
	БП 6,

БП 7, БП 8, БП 9
	АРМ «ВС»

	БФ 33
	Учет операционной деятельности
	БП 7
	АРМ «ВС»

	БФ 34
	Учет индивидуальных направлений на анализы и исследования
	БП 8
	АРМ «ВС»,

АРМ «ВП»,

АРМ «Параклиника»

	БФ 35
	Учет результатов анализов и исследований
	БП 8
	АРМ «ВС»,

АРМ «ВП»,

АРМ «Параклиника»

	БФ 36
	Формирование статистических сводок и отчетов
	БП 12
	АРМ «Статистика», АРМ «ВС»

	БФ 37
	Учет медицинских работников
	БП 10
	АРМ «Статистика», АРМ «ОМК»

	БФ 38
	Управление запасами медикаментов и ИМН
	БП 11
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3.2. Функциональные возможности Системы

3.2.1. Функциональные возможности АРМ «Пульт записи на прием»

· возможность записи пациента к своему участковому врачу;

· возможность записи пациента к врачам различных специальностей;

· возможность сортировки списка врачей по специальностям;

· запись на прием в соответствии со сформированным расписанием и наличием незанятых позиций в расписании;

· возможность печати талона для ранее созданной записи на прием;

· возможность задания проверок корректности самозаписи;

· печать на талоне следующей информации: ФИО пациента, ФИО врача, кабинет, этаж, дата и время, на которое записался пациент;

· отображение сетки расписания врачей поликлиники;

· помощь (справку) на каждом шаге работы;

· возможность автоматического распознавания пациента по двумерному штриховому коду (в формате PDF-417), нанесенному на документе;

· возможность автоматического распознавания пациента по данным его пластиковой чиповой карты (электронный полис ОМС);

· возможность автоматического распознавания пациента по введённой серии и номеру полиса.

3.2.2. Функциональные возможности АРМ «Интернет запись на прием»

Для идентификации пациента в системе используются персональные данные пациента (серия и номер страхового полиса, серия и номер паспорта, фамилия или дата рождения) или имя/пароль, полученные в регистратуре МО или на специализированном веб-сайте. Если данные о пациенте есть в базе данных поликлиники, то ему предоставляется возможность выбора врача, даты и времени посещения. После подтверждения выбора предусмотрена возможность печати талона с указанием кабинета врача и времени приема. 

Региональный интернет-портал позволяет пациентам просматривать расписание и записываться на прием в любую поликлинику региона при помощи специализированного веб-сайта. Для этого интернет-портал выполняет следующий набор функций:

· идентификация пользователей по серии и номеру полиса ОМС, фамилии или дате рождения;

· выбор МО;

· просмотр расписания врачей с наглядным отображением типа приема и доступного времени для записи;

· фиксация даты и времени записи.

В АРМ «ИЗП» реализовано выполнение следующих обязательных требований:

· печать талона на прием с указанием ФИО пациента, ФИО врача, кабинета, этажа, даты и времени, на которое записался пациент;

· фильтрация списка врачей по специальностям;

· оформление вызова врача на дом;

· удаление собственных записей на прием;

· доступ к расписанию приемов врачей;

· обеспечение возможности самостоятельной записи пациентов на прием при помощи специализированного интернет-портала;

· отображение и обновление графика работы врачей в реальном времени.

3.2.3. Функциональные возможности АРМ «НСИ»

· загрузка пакетов регламентированной НСИ, сформированных ЦОД, для использования при классификации и кодировании локальной информации;

· доступ или загрузка регионального сегмента Федерального регистра лиц, имеющих право на получение государственной социальной помощи (ГСП) или их обновлений, сформированных ЦОД для использования при персонификации информации;

· доступ или загрузка регистра лиц, имеющих право на льготы по лекарственному обеспечению за счет средств бюджета субъекта Федерации и бюджетов муниципальных образований субъекта Федерации или их обновлений, сформированных ЦОД для использования при персонификации информации;

· доступ или загрузка регистра лиц, имеющих право на получение дорогостоящих лекарственных средств в рамках специализированной программы             «7 нозологий» или их обновлений, сформированных ЦОД для использования при персонификации информации;

· доступ к медицинским справочникам (МКБ-10, Лекарственные средства, МНН и т.д.).

3.2.4. Функциональные возможности АРМ «Регистратура поликлиники»

· возможность создания новых медицинских карт амбулаторных больных (МКАБ);

–       печать МКАБ в соответствии с формой № 025/у, утвержденной приказом Министерства здравоохранения РФ от 15 декабря 2014 г. № 834-н «Об утверждении унифицированных форм медицинской документации, используемых в медицинских организациях, оказывающих медицинскую помощь в амбулаторных условиях, и порядков по их заполнению» (далее – приказ Министерства здравоохранения РФ от 15 декабря   2014 г. № 834-н);
· возможность поиска человека в базе данных по различным параметрам (ФИО, Серия и номер полиса, СНИЛС, номер карты);

· сортировку списка врачей по различным параметрам (отделения, кабинеты, участки);

· интерфейс, наглядно отображающий занятое и свободное время в расписании;

· возможность предварительной записи с ограничением, установленным администратором;

· возможность мониторинга состояния расписания (свободно/занято) каждого врача в режиме реального времени;

· возможность переноса записи на прием на другую дату и время и/или к другому врачу;

· возможность удаления записи на прием;

· печатать двумерный штриховой код (в формате PDF-417) пациента;

· идентификацию пациента, ранее зарегистрированного в системе, по его двумерному штриховому коду предъявляемого документа;

· возможность печати талона на прием с указанием ФИО пациента, ФИО врача, кабинета, этажа, даты и времени, на которое записался пациент;

· возможность записи «экстренных» пациентов вне расписания;

· возможность оформления вызов врача на дом;

· возможность создавать и заполнять лицевую сторону электронного талона амбулаторного пациента (ТАП);

· печать ТАП в соответствии с формой № 025-1/у, утверждена приказом Министерства здравоохранения РФ от 15 декабря   2014 г. № 834-н;

· выбор незакрытых ТАП, если пациент посещает врачей в рамках одного ТАП-а;

· возможность записывать пациента на прием без создания ТАП;

· контроль правильности заполнения ТАП.

3.2.5. Функциональные возможности АРМ «Врач поликлиники»

· возможность идентификации врача, использующего систему;

· визуализацию свободного и занятого времени в расписании врача на любую дату;

· визуализацию списка необработанных вызовов врача на дом;

· возможность поиска и просмотра медицинских карт амбулаторных больных (МКАБ);

· возможность индикации вызова очередного пациента на прием при помощи внешнего экрана;

· ведение листов нетрудоспособности;

· возможность ведения талонов амбулаторного пациента (ТАП) в электронном виде;

· возможность оформления вызова на дом;

· возможность переноса записи пациента на другую дату и/или к другому врачу;

· возможность внесения данных об оказанных медицинских услугах в рамках ТАП;

· оформление направлений на госпитализацию, обследование, консультацию;

–     печать направлений в соответствии с формой № 057/у-04, утвержденной приказом Минздравсоцразвития РФ от 22 ноября 2004 г. № 255 «О порядке оказания первичной медико-санитарной помощи гражданам, имеющим право на получение набора социальных услуг» (далее – приказ Минздравсоцразвития РФ от 22 ноября 2004 г. № 255).
3.2.6. Функциональные возможности АРМ «Оргметодкабинет»

· ведение списка медицинского персонала лечебного учреждения с возможностью указания персонифицированных данных, кабинета, отделения, должности, специальности, категории;

· ведение списка отделений;

· ведение списка участков;

· ведение списка кабинетов;

· создание расписания для врачей;

· выполнение групповых операций над расписанием, таких как: копирование расписания с даты на дату, с врача на врача и/или с периода на период;

· возможность удаления расписания с возможностью переноса всех записанных пациентов на другие даты и/или врачей;

· возможность устанавливать ограничения для доступа к позициям расписания для записей работников регистратуры, информационного терминала, врача;

· автоматическое обновление информационных табло с расписанием врачей;

· загрузку регистра застрахованных граждан в системе ОМС;

· регулярное формирование файла (регистра), содержащего информацию о записях пациентов на прием и отметках окончания их обслуживания в учреждении, для автоматической отправки этих файлов в ЦОД;

· синхронизацию данных медицинских карт с регистром застрахованных граждан;

· создание и сохранение на внешнем носителе резервной копии базы данных системы.

3.2.7. Функциональные возможности АРМ «Федеральный рецепт»

            –         оформление  федеральных    рецептов     по   утвержденной    форме    (форма              № 148-1/у-06 (л) в  соответствии  с  приказом   Минздравсоцразвития  РФ от   12 февраля 2007 г.  № 110 «О порядке назначения и выписывания лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и специализированных продуктов лечебного питания" (далее – приказ   Минздравсоцразвития  РФ от  12 февраля 2007 г. № 110), со сформированным штриховым кодом;

–          регистрация регламентированных данных о выписанных рецептах на ЛС;

· оформление федеральных рецептов по результатам приема пациентов на дому;

· контроль на этапе оформления рецепта на соответствие ЛС утвержденной заявке МО;

· контроль на этапе оформления рецепта на полноту заполнения полей;

· контроль на этапе оформления рецепта на соответствие выбранного ЛС утвержденному стандарту лечения по данному заболеванию, с учетом обновления базы стандартов лечения (при отсутствии стандарта лечения – соответствие существующим рекомендациям по данному заболеванию);

· проверка нахождения гражданина в региональном сегменте Федерального регистра лиц, имеющих право на ГСП;

· формирование статистической отчетности (приказ Минздравсоцразвития РФ от 22 ноября 2004 г. № 255, форма 030-Р/у, 030- П/у);

· загрузка регламентированных xml-файлов с информацией об остатках ЛС, из внешних систем;

· контроль номера выписываемого рецепта в установленном для МО диапазоне;

· формирование регламентированных электронных персонифицированных реестров выписанных рецептов на основе базы данных МО и формирование файлов с реестрами для передачи их в ЦОД.

3.2.8. Функциональные возможности АРМ «Региональный рецепт»

· оформление региональных рецептов по утвержденной форме (форма            № 148-1/у-06 (л) в соответствии с приказом   Минздравсоцразвития  РФ от  12 февраля 2007 г. № 110) со сформированным штриховым кодом;

· регистрация регламентированных данных о выписанных рецептах на ЛС;

· оформление региональных рецептов по результатам приема пациентов на дому;

· контроль на этапе оформления рецепта на соответствие ЛС утвержденной заявке МО;

· контроль на этапе оформления рецепта на полноту заполнения полей;

· контроль на этапе оформления рецепта на соответствие выбранного ЛС утвержденному стандарту лечения по данному заболеванию, с учетом обновления базы стандартов лечения (при отсутствии стандарта лечения – соответствие существующим рекомендациям по данному заболеванию);

· загрузку регламентированных xml-файлов с информацией об остатках ЛС, из внешних систем;

· формирование регламентированных электронных персонифицированных реестров выписанных рецептов на основе базы данных МО и формирование файлов с реестрами для передачи их в ЦОД;

· контроль номера выписываемого рецепта в установленном для МО диапазоне.

3.2.9. Функциональные возможности АРМ «Параклиника»

· ввод результатов исследований;

· печать результатов исследований;

· просмотр и редактирование списка исследований;

· просмотр и редактирование списка лабораторий;

· просмотр и редактирование списка имеющихся типов исследования.

3.2.10. Функциональные возможности АРМ «Приемный покой»

· создание медицинской истории болезни пациента;

–   печать формы 003/У «Медицинская карта стационарного больного» в соответствии с приказом Министерства здравоохранения СССР от 04 октября 1980г.       № 1030  "Об утверждении форм первичной медицинской документации учреждений здравоохранения» (далее – приказ Министерства здравоохранения СССР от 04 октября 1980г. № 1030);
· ведение медицинской истории болезни пациента;

· поиск медицинской истории болезни пациента;

· просмотр медицинской истории болезни поступивших пациентов;

· ведение листов нетрудоспособности;

· распределение пациентов в отделения стационара на лечение;

· возможность назначения лечащего врача при направлении в отделение стационара;

· возможность прикрепления койки за пациентом;

· возможность внесения и сохранения результатов осмотра пациента;

· печать результатов осмотра пациента;

· регистрация отказа пациента от/в госпитализации;

· возможность просмотра списка отказов пациентов от/в госпитализации;

· возможность удаления записей отказов пациентов от/в госпитализации;

· формирование отчетной формы «Журнал учета приема больных и отказов в госпитализации» согласно форме № 001/у, утвержденной приказом Министерства здравоохранения СССР от 04 октября 1980г. № 1030.

3.2.11. Функциональные возможности АРМ «Врач стационара»

· ведение медицинской истории болезни;

· возможность поиска медицинской истории болезни пациента;

· фильтрация списка медицинских историй болезней пациентов;

· печать медицинской истории болезни пациента в соответствии с формой 003/У, утвержденной приказом Министерства здравоохранения СССР от 04 октября 1980г. № 1030;

· ведение листов нетрудоспособности;

· возможность перевода пациента в другое отделение стационара;

· добавление информации об оказанных медицинских услугах и хирургических операциях;

· редактирование информации об оказанных медицинских услугах и хирургических операциях;

· возможность внесения и сохранения результатов осмотра пациента;

· печать результатов осмотра пациента;

· возможность регистрации отказов пациента от/в госпитализации;

· ведение дневника наблюдения;

· ведение листа назначений;

· смена лечащего врача пациента;

· выписка пациента из стационара;

· просмотр текущего состояния коечного фонда;

· изменение текущего учетного состояния койки.

3.2.12. Функциональные возможности АРМ «Медсестра отделения»

· просмотр истории болезни пациентов, поступивших в отделение стационара;

· просмотр состояния коечного фонда;

· распределение пациентов по койкам;

· регистрация выполнения назначений по «Листу врачебных назначений».

3.2.13. Функциональные возможности АРМ «Статистика»

· ведение следующих справочников:

· лечебно-профилактические учреждения;

· отделения;

· отделения и тип стационара;

· палата;

· койка;

· типы отделений;

· классификатор профильных отделений;

· медицинский персонал;

· должности;

· профили;

· категории врача;

· кабинеты;

· ведение справочника медицинских услуг и их тарифов;

· формирование реестров оказанных медицинских услуг для ЦОД и для страховых медицинских организаций;

· печать реестра оказанных медицинских услуг;

· печать счета оказанных медицинских услуг;

· формирование и печать следующих статистических отчетов:

– форма № 039/у-02 «Ведомость учета врачебных посещений в амбулаторно-поликлинических учреждениях, на дому». Утверждена приказом Министерства здравоохранения РФ от 30 декабря 2002г. № 413 «Об утверждении учетной и отчетной медицинской документации» (далее –  приказ Министерства здравоохранения РФ от       30 декабря 2002г. № 413);

– форма № 12 «Сведения о числе заболеваний, зарегистрированных у пациентов, проживающих в районе обслуживания медицинской организации». Утверждена приказом Федеральной службы государственной  статистики от 21 июля 2016 года № 355           «Об утверждении статистического инструментария для организации Министерством здравоохранения Российской Федерации федерального статистического наблюдения в сфере    охраны здоровья» (далее – приказ Федеральной службы государственной  статистики от 21 июля 2016 года № 355);

– форма № 57 «Сведения о травмах, отравлениях и некоторых других последствиях воздействия внешних причин». Утверждена приказом Федеральной службы государственной статистики от 16 мая 2016 года № 232 «Об утверждении статистического инструментария для организации Министерством здравоохранения Российской Федерации федерального статистического наблюдения в сфере охраны здоровья» (далее – приказ Федеральной службы государственной статистики от 16 мая 2016 года № 232);

 – форма № 30 «Сведения о медицинской организации», Раздел II, Работа врачей поликлиники (амбулатории), диспансера, консультации. Утверждена приказом Федеральной службы  государственной статистики от 25 декабря 2014 года № 723      «Об утверждении статистического инструментария для организации Министерством здравоохранения Российской Федерации федерального статистического наблюдения в сфере здравоохранения» (далее – приказ Федеральной службы государственной статистики от 25 декабря 2014 года № 723);

– форма №16–ВН «Сведения о причинах временной нетрудоспособности». Утверждена приказом Федеральной службы государственной статистики от 25 декабря 2014 года       № 723.

· возможность создания медицинской истории болезни пациента;

· возможность печати формы 003/У «Медицинская карта стационарного больного» в соответствии с приказом, утвержденным  Министерством здравоохранения СССР от 04 октября 1980г. № 1030;

· возможность ведения медицинской истории болезни пациента;

· возможность поиска медицинской истории болезни пациента;

· возможность просмотра медицинской истории болезни поступивших пациентов;

· возможность ведения листа нетрудоспособности;

· возможность ведения информации об оказанных медицинских услугах и хирургических операциях;

· возможность ведения записей о движении пациента по отделениям стационара;

–    формирование формы № 007/у-02 «Листок ежедневного учета движения больных и коечного фонда стационара круглосуточного пребывания, дневного стационара при больничном учреждении» в соответствии с приказом Министерства здравоохранения РФ от 30 декабря 2002г. № 413);
· формирование формы № 016/у-02 «Сводная ведомость движения больных и коечного фонда по стационару, отделению или профилю коек стационара круглосуточного пребывания, дневного стационара при больничном учреждении» в соответствии с приказом Министерства здравоохранения РФ от 30 декабря 2002г. № 413;

· формирование реестров оказанных медицинских услуг для страховых медицинских организаций;

· формирование реестров пролеченных пациентов.

3.2.14. Функциональные возможности ФП «Больничная аптека»

· ведение сведений о контрактах на поставку лекарственных препаратов;

· формирование номенклатуры лекарственных препаратов по контрактам на поставку лекарственных препаратов;

· ведение документов «Приходная накладная»;

–         печать унифицированной формы № ТОРГ-1 «Акт о приемке товаров», утвержденной постановлением Госкомстата РФ от 25 декабря 1998г. № 132                    «Об утверждении унифицированных форм первичной учетной документации по учету торговых операций»;

· назначение мест хранения лекарственных препаратов;

· ведение остатков лекарственных препаратов на складе;

· ведение информации о складе;

· ведение информации об организациях;

· проведение инвентаризации:

· фиксация результатов сверки фактического количества на складе и остатков лекарственных препаратов в БД;

· создание корректирующих документов;

· проводка корректирующих документов;

· ведение документа «Расходная накладная»;

· выгрузка расходной накладной в формате XML;

· выгрузка справочной информации;

· ведение документов «Возврат от клиента»;

· печать пользовательских и статистических отчетов.

3.2.15. Функциональные возможности ФП «Аптека отделения»

· загрузка документа «Оригинал электронной накладной»;

· формирование документа «Приходной накладной» на основе «Оригинала электронной накладной»;

· ведение документов «Приходная накладная»;

· печать унифицированной формы № ТОРГ-1 «Акт о приемке товаров», утвержденной постановлением Госкомстата РФ от 25 декабря 1998г. № 132                    «Об утверждении унифицированных форм первичной учетной документации по учету торговых операций»;

· назначение мест хранения лекарственных препаратов;

· ведение остатков лекарственных препаратов на складе;

· ведение информации о складе;

· ведение информации об организациях;

· загрузка справочной информации;

· проведение инвентаризации:

· фиксация результатов сверки фактического количества на складе и остатков лекарственных препаратов в БД;

· создание корректирующих документов;

· проводка корректирующих документов;

· ведение документов «Возврат поставщику»;

· учет списания лекарственных препаратов по листу назначения лечащего врача;

· печать пользовательских и статистических отчетов.

3.2.16. Функциональные возможности АРМ «Администратор»

· настройка подключений функциональных подсистем к БД;

· управление правами доступа к документам, отчетам и операциям документооборота;

· аутентификация и авторизация прав доступа сотрудников МО при входе в МИС.

· добавление, удаление и редактирование специализированных отчетов;

· добавление, удаление и редактирование протоколов импорта/экспорта данных;

· выполнение реструктуризации БД;

· настройка набора подключаемых модулей;

· предоставление интерактивного пользовательского интерфейса для просмотра журнала операций импорта/экспорта данных;

· настройка информационного взаимодействия между функциональными подсистемами;

· добавления шаблонов для проведения осмотров;

· редактирования шаблонов для проведения осмотров;

· удаления шаблонов для проведения осмотров.

· резервное копирование БД;

· восстановление резервной копии БД;

· доступ к массивам данных;

· доступ к пользовательским настройкам;

· настройка шаблона отчетных форм специализированных отчетов;

· реализация открытой модульной архитектуры, позволяющей расширять функциональность МИС путем подключения дополнительных модулей;

· взаимодействие МИС с ЦОД на уровне файлового обмена данными посредствам единого транспортного сервиса;

· настройка функционирования информационного обмена между МИС и ЦОД;

· контроль функционирования информационного обмена между МИС и ЦОД.

3.3. Краткие сведения об объекте автоматизации

Объект автоматизации: медицинская организация.

На объекте автоматизации применяется Медицинская информационная система программного комплекса «ТрастМед» в рамках Регионального сегмента Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области.

4. ТРЕБОВАНИЯ К СОПРОВОЖДЕНИЮ СИСТЕМЫ

4.1. Требования к сопровождению Системы в целом

Сопровождение Системы должно осуществляться Исполнителем в рабочие дни с 8:00 до 18:00.

4.2. Требования к патентной чистоте

В ходе оказания услуг не должны быть нарушены авторские и имущественные права третьих лиц, включая авторские права разработчика Системы.

4.3. Требования к способам и средствам связи для информационного обмена между модулями Системы

Для обеспечения информационного обмена модули Системы работают в составе единой вычислительной сети, построенной по технологии Интернет/Интернет.

В качестве базового протокола сетевого и межсетевого взаимодействия используется TCP/IP (сокращение от английского TransferControlProtocol / InternetProtocol, протокол управления передачей/интернет-протокол) – стек протоколов Интернета.

Работоспособность вычислительной сети обеспечивает Заказчик.

4.4. Требования к режимам функционирования

Система предназначена для работы в непрерывном (круглосуточном) режиме.

Причинами нарушения непрерывного режима функционирования Системы в отдельном месте оказания услуг могут являться:

· отключение электричества на месте оказания услуг;

· нарушение работы канала связи с местом оказания услуг;

· нарушение функционирования размещенных в ЦОД компонентов РС ЕГИСЗ.

При условии регулярного регламентного обслуживания и мониторинга параметров работы Системы обеспечивается длительно-непрерывное, круглосуточное функционирование в штатном режиме и в режиме системного администрирования. При переходе в режим системного администрирования обеспечивается непрерывное функционирование компонентов, исключая одновременный перезапуск всех компонентов, пуск и остановку, восстановление данных их резервных копий.

Штатный режим является основным рабочим режимом. В нем осуществляются все операции, функции и группы функций Системы. Для обеспечения штатного режима функционирования Системы необходимо выполнять требования и выдерживать условия эксплуатации программного обеспечения и комплекса технических средств Системы, указанные в соответствующих технических документах (техническая документация, инструкции по эксплуатации).

Аварийный режим функционирования Системы характеризуется отказом одного или нескольких компонент программного и (или) аппаратного обеспечения. В случае перехода Системы в предаварийный режим в общем случае, необходимо:

· завершить работу всех приложений, с сохранением данных;

· выключить рабочие станции операторов;

· выключить все периферийные устройства;

· выполнить резервное копирование БД.

После этого необходимо выполнить комплекс мероприятий по устранению причины перехода Системы в аварийный режим. Причинами нарушения непрерывного режима функционирования компонент в отдельном месте оказания услуг могут являться: отключение электричества на месте проведения работ; нарушение работы канала связи с местом проведения работ; полное и частичное повреждение аппаратной части, на которой размещаются компоненты Системы.

4.5. Требования к защите информации от несанкционированного доступа

Средства Системы обеспечивают сохранность данных в соответствии с законодательством Российской Федерации. Вход в пользовательскую часть Системы и дальнейшая работа в них осуществляется только при указании имени пользователя и его пароля. Для каждого пользователя назначается одна или более ролей, которые этот пользователь выполняет в Системе.

В Системе предусмотрена возможность настройки для каждой пользовательской роли прав доступа к информационным ресурсам и выполнения определенных операций (возможность конфигурирования функций без изменения исходного кода). При необходимости, для каждого справочника и архива документов определяются права на создание в них новых записей, их редактирование и удаление. 

В целях защиты информации от несанкционированного доступа и защиты персональных данных в соответствии с требованиями действующего законодательства РФ Система размещается внутри защищенного сегмента сети передачи данных и использовать средства защиты Подсистемы обеспечения информационной безопасности РС ЕГИСЗ БО. 

5. СОСТАВ И СОДЕРЖАНИЕ УСЛУГ

В состав услуг по сопровождению Системы входит:

· Обеспечение функционирования портала 31.2dr.ru для записи пациентов на приём к врачам медицинской организации, в том числе при направлении из другой медицинской организации.

· Обеспечение передачи данных между медицинской организации и Федеральным сервисом «Федеральная Электронная Регистратура» в соответствие с требованиями Минздрава России.

· Обеспечение передачи структурированных данных из медицинской организации в Федеральный сервис «Интегрированная Электронная Медицинская Карта» в соответствие с требованиями Минздрава России.

· Обеспечение синхронизации нормативно-справочной информации в базах данных медицинской организации и ЦОД.

· Обеспечение сбора и обработки информации о деятельности медицинской организации и предоставления доступа к ней руководства с помощью сервиса мониторинга и отчётов.

–
Обеспечение функционирования сервиса информационного взаимодействия 

между участниками системы обязательного медицинского страхования в соответствии с требованиями приказа ФФОМС от 07.04.2011г. № 79 «Об утверждении Общих принципов построения и функционирования информационных систем и порядка информационного взаимодействия в сфере обязательного медицинского страхования» в части персонифицированного учёта оказанной медицинской помощи.

–     Обеспечение функционирования сервиса информационного взаимодействия  

между участниками системы обязательного медицинского страхования в соответствии с требованиями приказа ФФОМС от 20.12.2013г. № 263  «Об утверждении порядка 

информационного взаимодействия при осуществлении информационного сопровождения застрахованных лиц при организации оказания им медицинской помощи страховыми 

медицинскими организациями в сфере обязательного медицинского страхования»  в части учёта использования коечного фонда и управления потоками пациентов при госпитализации с помощью сервиса учёта госпитализаций.

· Модификация отчётов и НСИ в связи с изменениями законодательства.

· Сбор и учет замечаний Заказчика при реализации новых версий Системы.

· Устранение ошибок, выявленных в процессе эксплуатации Системы.

· Проведение регламентных работ (п.п.5.1.) для поддержания работоспособности Системы в штатном режиме и предотвращения аварийных и сбойных ситуаций.

· Восстановление работоспособности Системы при аварийных ситуациях, связанных с ошибками Системы.

· Подготовка (переподготовка) персонала МО на базе учебного класса Исполнителя по предварительной заявке.

· Консультационная поддержка специалистов МО (по телефону службы технической поддержки, электронной почте) и оперативное реагирование на вопросы, связанные с работой Системы.

· Поддержание в актуальном состоянии программного обеспечения (ТрастМед) Заказчика.

· Поддержание в актуальном состоянии НСИ  Заказчика.

· Информационное взаимодействие Системы со смежными автоматизированными системами в сфере здравоохранения Белгородской области.

· Обновление программного обеспечения и НСИ  Заказчика с использованием встроенных в программный комплекс сервисов.

6. РЕГЛАМЕНТ ОКАЗАНИЯ УСЛУГ

	Вид услуги
	Выполняемые действия
	Время реакции
	Результат выполнения работ

	1. Обеспечение консультаций пользователей по телефону по будням с 8:00 до 18:00Мск
	Регистрация, классификация обращений
	5 минут
	Запись данных о событии в CRM

	
	Предоставление консультации или сообщение о времени предоставле​ния консультации
	В течение 1 часа
	Сообщение пользователю по электронной почте

	
	Предоставление консультации
	В согласованный ранее срок
	Сообщение пользователю по электронной почте

	2. Обеспечение консультаций пользователей по электронной почте по будням с 8:00 до 18:00Мск
	Регистрация, классификация обращений
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Рассмотрение обращения и оформление ответа оператором
	Не более 2 дней
	Сообщение пользователю по электронной почте

	3. Обеспечение консультаций пользователей на форуме службы технической поддержки по будням с 8:00 до 18:00Мск
	Регистрация, классификация обращений
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Рассмотрение обращения и оформление ответа оператором
	Не более 2 дней
	Сообщение пользователю по электронной почте

	4. Изменение отчётов в связи с изменениями законодательства федерального и регионального уровня
	Регистрация заявки на изменение отчётной формы
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Предоставление Заказчиком технического задания на изменения
	
	Техническое задание

	
	Согласование с Заказчиком сроков реализации технического задания
	Не более 5 рабочих дней с момента предоставления ТЗ
	Календарный план

	
	Реализация требований технического задания
	В согласованные сроки
	Запись данных о событии в CRM

	
	Извещение Заказчика о завершении работ, предусмотренных техническим заданием
	Не более 1 дня
	Сообщение по электронной почте

	5. Учёт замечаний Заказчика при реализации новых версий Системы
	Регистрация замечаний Заказчика
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Согласование сроков устранения замечаний с Заказчиком
	Не более 5 рабочих дней
	Календарный план

	
	Устранение замечаний и выпуск новой версии Системы
	В согласованные сроки
	Сообщение по электронной почте

	6. Устранение ошибок, выявленных в процессе эксплуатации
	Регистрация ошибок Системы
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Информирование Заказчика о времени исправления ошибки
	Не более 2 дней
	Запись данных о событии в CRM

	
	Устранение ошибки и выпуск новой версии Системы
	Согласно информации о времени исправления ошибки
	Сообщение по электронной почте

	7. Проведение регламентных работ Исполнителем для поддержания работоспособности Системы в штатном режиме и предотвращении аварийных и сбойных ситуаций
	Проведение ежедневного мониторинга работы сети и ПО
	Ежедневно
	Запись данных о событии в CRM

	
	Формирование и отправка пакетов обновлений
	По мере выпуска новых версий
	Запись данных о событии в CRM

	
	Регистрация обнаруженных отклонений в работе Системы
	В течение 1 часа
	Запись данных о событии в CRM

	
	Извещение Заказчика о выявленных отклонениях
	В течение 1 часа
	Сообщение по электронной почте

	
	Принятие совместных мер по устранению отклонений
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Ежемесячное формирование отчёта по записям СRМ
	По требованию Заказчика
	Отчёт об оказанных услугах по сопровождению Системы

	
	Подготовка акта выполненных работ по восстановлению работоспособности Системы
	При наличии аварийных ситуаций
	Протокол выполненных работ по восстановлению работоспособности Системы при аварийных ситуациях, произошедших не по вине Исполнителя

	8. Восстановление работоспособности Системы при аварийных ситуациях, не связанных с ошибками Системы
	Регистрация заявки Заказчика
	Не более 1 дня
	Запись данных о событии в CRM

	
	Восстановление работоспособности Системы без выезда
	Не более 2 дней
	Запись данных о событии в CRM

	
	Согласование, в случае необходимости, сроков выезда и стоимости работ
	В согласованные сроки
	Запись данных о событии в CRM

	
	Выезд специалистов на площадку Заказчика
	В согласованные сроки
	Протокол выполненных работ по восстановлению работоспособности Системы при аварийных ситуациях, произошедших не по вине Исполнителя

	
	Выполнение восстановления данных на площадке Заказчика
	
	

	9. Проведение семинаров для пользователей и администраторов
	Сбор заявок
	Ежедневно
	Запись данных о событии в CRM

	
	Согласование тематик и времени проведения семинара
	Еженедельно по средам
	Учебный план

	
	Консультации в оборудованном классе Исполнителя по заявке Заказчика в согласованные сроки
	Еженедельно по четвергам
	Ведомость проведённого инструктажа


7. ТРЕБОВАНИЯ К ГАРАНТИИ КАЧЕСТВА УСЛУГ

Гарантийные обязательства распространяются на период действия контракта.

Услуги (результат оказания услуг) должны отвечать требованиям качества, безопасности жизни и здоровья, а также иным требованиям сертификации, безопасности (санитарным нормам и правилам, государственным стандартам и т.п.), лицензирования, если такие требования предъявляются действующим законодательством Российской Федерации.

При оказании услуг Исполнитель обязуется не нарушать имущественные и неимущественные права Заказчика и других лиц. Использование объектов интеллектуальной собственности или средств индивидуализации (товарный знак, знак обслуживания и т.п.) возможно на основании письменного согласия правообладателя. 

Исполнитель гарантирует, что результат оказания услуг передается свободным от прав третьих лиц. Услуги должны быть оказаны в полном объеме и в сроки, предусмотренные настоящим техническим заданием.

Исполнитель обеспечивает гарантийное сопровождение Системы на срок действия контракта.

Исполнитель гарантирует Заказчику, что в течение срока действия контракта, в случае сбоя в настройках программного комплекса, созданных Исполнителем, все работы по восстановлению работоспособности программного комплекса будут выполнены силами и за счет Исполнителя.

Сбои в работе Системы по вине Исполнителя устраняются в соответствии с пунктом 8 Регламента (раздел 6 технического задания). 

8. ПОРЯДОК ПРИЁМКИ УСЛУГ ПО СОПРОВОЖДЕНИЮ СИСТЕМЫ

Приёмка услуг по сопровождению Системы должна осуществляться ежемесячно. Исполнитель должен составлять и подписывать акт сдачи-приёмки оказанных услуг и передавать его Заказчику для приемки и подписания.

Акт сдачи приемки оказанных услуг оформляется в 2 (двух) экземплярах, подписывается лицами, уполномоченными на сдачу и приемку оказанных услуг, и скрепляется печатями сторон.

Срок оказания услуг:  с 01 января 2017 года по  31 декабря 2017 года.

Место оказания услуг:_____________________________________________
Начальная (максимальная) цена контракта:__________________________
Для расчета (определения) Н(М)ЦК применен метод сопоставимых рыночных цен (анализа рынка) с использованием общедоступной информации о рыночных ценах товаров, информации о ценах товаров, полученной в том числе и по запросу заказчика у поставщиков, осуществляющих поставки идентичных (однородных) товаров (коммерческие и ценовые предложения).  В соответствии с ч.6 ст. 22 Федерального закона от 05.04.2013 N 44-ФЗ «О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд» метод сопоставимых рыночных цен (анализа рынка) является приоритетным для определения и обоснования начальной (максимальной) цены контракта.
	
	Объем
/кол-во врачей, участвующих в медицинском электронном документообороте/
(чел.)
	Коммерческое предложение №1 
Исх. № 416 
от 29.09.2016г. 
	Коммерческое предложение №2
 Исх. № 29 
от 29.09.2016г. 
	Коммерческое предложение №3 
Исх. № 456 
от 28.09.2016г. 

	
	
	Цена за ед., руб.
	Стоимость, руб.
	Цена за ед., руб.
	Стоимость, руб.
	Цена за ед., руб.
	Стоимость, руб.

	Оказание услуг по сопровождению медицинской информационной системы программного комплекса «ТрастМед» в рамках Регионального сегмента Единой государственной информационной системы в сфере здравоохранения Белгородской области
	хх

	6 000,00
	хх
	6 300,00
	хх
	6 360,00
	хх


В соответствии с Федеральным законом от 05.04.2015г.  №44-ФЗ "О контрактной системе в сфере закупок товаров, работ, услуг для обеспечения государственных и муниципальных нужд" для определения НМЦК применялся  метод сопоставимых рыночных цен (анализа рынка).  Информация о ценах услуг была получена по запросу Заказчика у трех Исполнителей, осуществляющих оказание идентичных услуг.

       Начальная (максимальная) цена контракта установлена Заказчиком по наименьшему коммерческому предложению № 1 и  составляет  ________ (____________________) рублей.
Наименование учреждения
 в лице главного врача Фамилия Имя Отчество
 действующего на основании Устава                             _________________________ 

печать                        подпись
