ДЕПАРТАМЕНТ ТРУДА И СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НАСЕЛЕНИЯ ГОРОДА МОСКВЫ

ГОСУДАРСТВЕННОЕ БЮДЖЕТНОЕ УЧРЕЖДЕНИЕ ГОРОДА МОСКВЫ ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКИЙ  ИНТЕРНАТ  № 25

(ГБУ ПНИ № 25)

ПРИКАЗ

г. Москва
_08.08.2017 год_____                                                                                  № __116__

	О платных социальных услугах в стационарной форме социального обслуживания в ГБУ ПНИ № 25


В соответствии с Федеральным законом от 28.12.2013 г. « 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации», Законом города Москвы от 09.07.2008 г. № 34 «О социальном обслуживании населения и социальной помощи в городе Москве», приказом Департамента социальной защиты населения города Москвы от 30.12.2010 г. № 3353 «Об утверждении правил оказания платных социальных услуг населению государственными учреждениями социального обслуживания Департамента социальной защиты населения города Москвы», приказом Департамента социальной защиты населения города Москвы от 15.03.2013 г. № 100 «О перечне документов для приема на стационарное социальное обслуживание на платной основе в государственные бюджетные учреждения, подведомственные Департаменту социальной защиты населения города Москвы», приказом Департамента социальной защиты населения города Москвы от 24.12.2014 г.   № 1071 «Об утверждении Порядка расходования средств, образовавшихся в результате взимания платы за предоставление социальных услуг государственными организациями социального обслуживания на территории города Москвы», приказом Департамента социальной защиты населения города Москвы от 26.08.2015 г. № 739 «Об утверждении стандартов социальных услуг», приказом Департамента труда и социальной защиты населения города Москвы от 28.09.2015 г. № 865 «Об утверждении тарифов на социальные услуги», в целях совершенствования организации оказания платных социальных услугах в стационарной форме социального обслуживания
ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утвердить Положение о платных социальных услугах в стационарной форме социального обслуживания (Приложение 1).

2. Утвердить Форму заявления гражданина о предоставлении платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания (Приложение 2).

3. Утвердить Форму заявления законного представителя гражданина о предоставлении платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания (Приложение 3).

4. Утвердить Форму договора на оказание платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания (Приложение 4).

5. Утвердить Прейскурант платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания (Приложение 5).

6. Возложить ответственность за организацию оказания платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания в          ГБУ ПНИ № 25 на заместителя директора по медицинской части Тагиеву Г.Ф., заместителя директора по социально-реабилитационной работе Сидорову Л.Н.

7. Заместителю директора по социально-реабилитационной работе Сидоровой Л.Н. обеспечить учет и хранение заключенных договоров на оказание платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания.

8.  Признать утратившим силу приказ ГБУ ПНИ № 25 от 05.12.2012 г.      № 193 «Об организации платных социальных услуг в Государственном бюджетном учреждении города Москвы Психоневрологическом интернате       № 25 Департамента социальной защиты населения города Москвы».
9. Контроль исполнения настоящего приказа оставляю за собой.

Директор                                                                                                Ю.А. Шуляк
Согласовано:

Заместитель директора по медицинской части                                          Г.Ф. Тагиева

И.о. главного бухгалтера                                                                                 И.А. Жидкова

Юрисконсульт                                                                                                 А.М. Видюлин
Приложение 1

к Приказу ГБУ ПНИ № 25

от 08.08.2017 г. № 116
ПОЛОЖЕНИЕ

о платных социальных услугах 

в стационарной форме социального обслуживания 

в ГБУ ПНИ № 25

1. Общие положения

1.1. Настоящее Положение определяет порядок предоставления платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания в Государственном бюджетном учреждении города Москвы Психоневрологическом интернате № 25 Департамента труда и социальной защиты населения города Москвы (далее – ГБУ ПНИ № 25).

1.2. Платные социальные услуги предоставляются в целях более полного удовлетворения потребностей населения в оказании социальных услуг гражданам пожилого возраста и инвалидам, страдающим психическими расстройствами, а также расширения сферы социального обслуживания и повышения эффективности деятельности ГБУ ПНИ № 25.
1.3. Платные социальные услуги в стационарной форме социального обслуживания (далее – Платные социальные услуги) оказываются в отделениях милосердия и в медико-социальных отделениях. Отделения, в которых непосредственно оказываются платные социальные услуги, а также количество платных койко-мест определяет директор ГБУ ПНИ № 25.
2. Порядок предоставления платных социальных услуг

2.1. Обращение граждан за получением платных социальных услуг в       ГБУ ПНИ № 25 является добровольным.

2.2. Платные социальные услуги предоставляются гражданам в соответствии с прейскурантом платных социальных услуг.

2.3. Платные социальные услуги оказываются гражданину в соответствии с его заявлением или заявлением его законного представителя по установленной форме и договором на оказание платных социальных услуг, заключаемым между ГБУ ПНИ № 25 и гражданином (клиентом) или его законным представителем (или юридическим лицом заказывающим (приобретающим) платные социальные услуги в пользу гражданина (клиента).

2.4. Объем платных социальных услуг, их качество, сроки оказания, иные обязательства должны соответствовать условиям договора.

2.5. Платные социальные услуги оказываются лицам, страдающим психическими расстройствами и психосоматическими заболеваниями, частично или полностью утратившим способность к самообслуживанию и нуждающиеся по состоянию здоровья в постоянном постороннем уходе и наблюдении: инвалиды I и II групп, женщины старше 55 лет, мужчины старше 60 лет. 

2.6. Решение о предоставлении платных социальных услуг принимается директором ГБУ ПНИ № 25 на основании личного заявления гражданина или заявления его законного представителя.

2.7. На платное социальное обслуживание могут быть приняты жители города Москвы, а также иногородние граждане Российской Федерации, иностранные граждане и лица без гражданства, добровольно обратившиеся за указанными услугами.

2.8. Основаниями в отказе предоставления платных социальных услуг являются: 

-Острые и подострые стадии психических заболеваний и состояния обострения хронического психического заболевания; психические заболевания, характеризующиеся выраженной психотической симптоматикой, грубыми нарушениями влечения и расстройствами поведения, опасными для самого гражданина и окружающих (половые извращения, гиперсексуальность, садистические наклонности, склонность к агрессии, побегам, поджогам, дромомания, отказы от пищи, суицидальные тенденции и т.д.);
- Любые приступообразные или прогредиентно текущие психические заболевания со склонностью к частым обострениям или рецидивам болезни с частыми декомпенсациями, нуждающиеся в специальном стационарном лечении;

- Эпилепсия и судорожный синдром другой этиологии с частыми (более 5 раз в месяц) припадками, склонностью к серийным припадкам, эпилептическому статусу, сумеречным состояниям сознания, дисфориям;

- Хронический алкоголизм, наркомании, а также другие психические заболевания, осложненные хроническим алкоголизмом или любыми видами наркоманий;

- Выраженные депрессивные и маниакальные состояния различного генеза, затяжные реактивные состояния;

- Выраженные психопатоподобные синдромы, а также психопатии аффективные, эксплозивные, параноидные, паранойяльные, истерические.

- Активные формы туберкулеза, венерические и другие заболевания, требующие лечения в специализированных учреждениях здравоохранения.

2.9. Для рассмотрения вопроса о предоставлении платных социальных услуг гражданин или его законный представитель вместе с заявлением о предоставлении платных социальных услуг предоставляет:

- заключение клинико-экспертной комиссии психоневрологического диспансера или психиатрической больницы с развернутым диагнозом и указанием рекомендуемого типа учреждения стационарного социального обслуживания;

- медицинскую карту, выданную лечебно-профилактическим учреждением, с заключением врачей-специалистов (заверенные личными подписями и печатями), заверенную личной подписью главного врача (заместителем по медицинской части) и печатью учреждения;

- результаты анализов:

- клинический анализ крови;

- общий анализ мочи;

- микробиологическое исследование на энтеропатогенные бактерии- посев кала на патогенную кишечную флору;

- анализ мазка из зева и носа на дифтерию;

- флюорография (рентгенография) органов грудной клетки.

- копию справки медико-социальной экспертизы об инвалидности (для граждан, признанных инвалидами);

- индивидуальную программу реабилитации (для граждан, признанных инвалидами);

- копию документа, удостоверяющего личность (для граждан Российской Федерации - паспорт; для иностранных граждан, лиц без гражданства - вид на жительство в Российской Федерации; для беженцев - удостоверение беженца; для вынужденных переселенцев - паспорт, удостоверение вынужденного переселенца); 

- копию страхового полиса обязательного медицинского страхования;

- копию страхового свидетельства государственного пенсионного страхования;

- копию пенсионного удостоверения;

- копию решения суда о признании гражданина недееспособным, а также распоряжение (постановление) органа опеки и попечительства о назначении опекуна.
Также лицо, с которым заключается договор на оказание платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания, предоставляет страховой номер индивидуального лицевого счета застрахованного лица, который содержится в страховом свидетельстве обязательного пенсионного страхования (СНИЛС).

2.10. Информация о предоставляемых ГБУ ПНИ № 25 платных социальных услугах, правилах их предоставления предоставляется гражданам посредством размещения на сайте ГБУ ПНИ № 25 в информационно-телекоммуникационной сети «Интернет»; на информационных стендах (стойках), буклетах, листовках, информационных писем и т.п.; посредством консультаций на дому при посещении клиентов, приеме, по телефону, по почте.

2.11. В ГБУ ПНИ № 25 ведется отдельный журнал учета обращений граждан за получением платных социальных услуг.

3. Порядок оплаты платных социальных услуг

3.1. Размер оплаты за платную социальную услугу определяется исходя из утвержденного в установленном порядке прейскуранта платных социальных услуг.

3.2. Гражданин вносит плату на лицевой счет ГБУ ПНИ № 25, открытый в органах казначейства, через кредитные организации не позднее чем за 3 рабочих дня до начала оказания платных социальных услуг в размере 100% стоимости услуг в соответствующий период. Периодом считается срок в границах календарного месяца.

3.3. Оплата услуг осуществляется клиентом лично либо иным лицом по его поручению.

3.4. До начала оказания платных социальных услуг клиент (его законный представитель) или заказчик вносит авансовый платеж в размере 100% стоимости услуги.

3.5. В случае смерти клиента возврат внесенных платежей осуществляется на основаниях и в порядке, предусмотренном гражданским законодательством Российской Федерации и договором на оказание платных социальных услуг.

3.6. Претензии по качеству социальных услуг, оказываемых на платной основе, их объему и срокам предоставления, предъявляются гражданином (клиентом), его законным представителем или заказчиком к исполнителю в день обнаружения письменно.

3.7. ГБУ ПНИ № 25 осуществляет устранение недостатков, допущенных по вине его работника, не позднее 10 дней со дня заявления обоснованных претензий.

4. Порядок расходования средств от 
оказания платных социальных услуг

4.1. Доходы от оказания платных социальных услуг распределяются по следующим направлениям:

4.1.1. Осуществление расходов для социального обслуживания граждан на:

- приобретение продуктов питания;

- приобретение мягкого инвентаря;

проведение культурно-массовых и физкультурно-оздоровительных мероприятий.

4.1.2. Осуществление расходов на развитие материально-технической базы и обеспечение деятельности ГБУ ПНИ № 25:

- приобретение и содержание автотранспорта: запасные части, ГСМ, страхование транспортных средств, текущие ремонт и обслуживание автомобилей;

- хозяйственные расходы: моющие и дезинфицирующие средства, хозяйственный инструмент, создание сайтов в информационно-телекоммуникационной сети Интернет и поддержание размещаемой на них информации в актуальном состоянии;

- типографские услуги: приобретение бланков, оплата публикаций;

- повышение квалификации работников: оплата обучения на курсах повышения квалификации и связанные с этим командировочные расходы (суточные и наем жилья, оплата проезда);

- обеспечение деятельности работников: приобретение (ремонт) оргтехники, мебели, инструментов, расходы на канцелярские товары, приобретение и заправка картриджей, оплата проезда работников в связи с профессиональной деятельностью, проведение медицинских осмотров;

- текущий и капитальный ремонт, содержание зданий;

- оплата коммунальных услуг;

- иные расходы, непосредственно необходимые для обеспечения деятельности организации.

4.1.3. Оплата труда работников ГБУ ПНИ № 25 (от 50 до 70 процентов объема средств, образовавшихся в результате взимания платы за предоставление платных социальных услуг).

4.2. В первоочередном порядке расходование денежных средств осуществляется на текущую деятельность ГБУ ПНИ № 25, связанную с соблюдением норм питания и нормативов обеспечения мягким инвентарем, средств личной гигиены.

4.3. Доходы расходуются с учетом уплаты налогов и сборов, предусмотренных законодательством, также в следующем порядке:

- от 50 до 70% - на оплату труда работников ГБУ ПНИ № 25;

- от 30 до 50% - на развитие и укрепление материально-технической базы ГБУ ПНИ № 25.

Директор                                                                                                Ю.А. Шуляк

Приложение 2
к Приказу ГБУ ПНИ № 25

от 08.08.2017 г. № 116
Форма

заявления гражданина о предоставлении платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания

Директору

ГБУ Психоневрологический интернат № 25

от гр. ____________________________________________

                                                      (фамилия, имя, отчество)
Дата, месяц и год рождения _________________________
Адрес проживания _________________________________

__________________________________________________
Телефон __________________________________________
СНИЛС ___________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас в соответствии с Прейскурантом платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания предоставить мне следующие социальные услуги:

	Наименование социальной услуги
	Стоимость услуги (руб.) в сутки
	Сроки оказания услуги

	
	
	С ______________

По______________


С условиями приема, снятия с обслуживания, перечнем предоставляемых услуг, правилами поведения, сроком и порядком обслуживания ознакомлен(а) и согласен(а).

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку моих персональных данных.

____________________                    __________________

              Дата заполнения                                                                       Подпись

Решение Директора ГБУ ПНИ № 25: _______________________________________________

____________________                    ____________________ /____________________________/
              Дата решения                                                                        Подпись                                                            Ф.И.О.
Директор                                                                                                Ю.А. Шуляк

Приложение 3
к Приказу ГБУ ПНИ № 25

от 08.08.2017 г. № 116
Форма

заявления законного представителя гражданина о предоставлении платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания
Директору

ГБУ Психоневрологический интернат № 25

от гр. ____________________________________________

                                                      (фамилия, имя, отчество)
Дата, месяц и год рождения _________________________
Адрес проживания _________________________________

__________________________________________________
Телефон __________________________________________
СНИЛС ___________________________________________
ЗАЯВЛЕНИЕ

Прошу Вас в соответствии с Прейскурантом платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания предоставить платные социальные услуги гражданину __________________________________________________________________, чьи интересы я представляю, проживающему по адресу: ____________________________________________________________________________ 
	Наименование социальной услуги
	
	Стоимость услуги (руб.) в сутки
	Сроки оказания услуги

	
	
	
	С ______________

По______________


С условиями приема, снятия с обслуживания, перечнем предоставляемых услуг, правилами поведения, сроком и порядком обслуживания ознакомлен(а) и согласен(а).

В соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных» даю согласие на обработку моих персональных данных и лица, чьи интересы я представляю.
____________________                    __________________

              Дата заполнения                                                                       Подпись

На предоставление стационарных социальных услуг согласно заявлению согласен(а)

____________________           _______________________________________

              Дата заполнения                                                                        Подпись  лица, получающего 

                                                                                                                        социальные услуги
Решение Директора ГБУ ПНИ № 25: _______________________________________________

____________________                    ____________________ /____________________________/
              Дата решения                                                                        Подпись                                                            Ф.И.О.
Директор                                                                                                Ю.А. Шуляк

Приложение 4
к Приказу ГБУ ПНИ № 25

от 08.08.2017 г. № 116
Форма
договора на оказание платных социальных услуг в стационарной форме социального обслуживания
ДОГОВОР № ______

на оказание платных социальных услуг 
в стационарной форме социального обслуживания

г. Москва                                                                                               «____» ________ 20__ г.

Государственное бюджетное учреждение города Москвы Психоневрологический интернат № 25 Департамента труда и социальной защиты населения города Москвы, именуемое в дальнейшем «Исполнитель», в лице Директора __________________, действующего на основании Устава, с одной стороны, и _____________________, именуемый в дальнейшем «Клиент», с другой стороны, при совместном упоминании – «Стороны», заключили настоящий договор (далее – Договор) о нижеследующем:

1. Предмет Договора

1.1. Исполнитель обязуется на основании письменного заявления Клиента и настоящего Договора оказывать Клиенту стационарные социальные услуги (далее – Услуги) в соответствии с Согласованным перечнем стационарных социальных услуг (приложение 1 к Договору), а Клиент обязуется оплатить их в порядке и размере, установленных настоящим Договором.

1.2. Неотъемлемой частью настоящего Договора являются:

- Заявление о предоставлении в стационарной форме социального обслуживания;

- Согласованный перечень социальных услуг (приложение 1 к Договору).

2. Сумма платы по Договору и порядок ее внесения

2.1. Стоимость Услуг в сутки составляет ______рублей _______ копеек. НДС не облагается.

2.2. Клиент оплачивает Услуги ежемесячно в соответствии с Согласованным перечнем стационарных социальных услуг, приведенного в приложении 1 к Договору и являющегося его неотъемлемой частью.

2.3. Клиент вносит плату на лицевой счет Исполнителя, открытый в органах Казначейства (далее - счет), указанный в п. 10 настоящего Договора, через кредитные организации не позднее чем за 3 (три) рабочих дня до начала соответствующего месяца в размере 100% стоимости Услуг в соответствующий месяц. Оплата Услуг осуществляется Клиентом лично либо иным лицом по его поручению.

2.4. В случае смерти Клиента возврат внесенных платежей осуществляется его наследникам на основаниях и в порядке, предусмотренном гражданским законодательством Российской Федерации.

Клиент в любой момент действия настоящего Договора вправе письменно указать лицо, которому будет осуществлен возврат внесенных платежей в случае его смерти, путем подачи соответствующего заявления Исполнителю.

2.5. Стоимость услуг кредитной организации при переводе денежных средств на счет Исполнителя оплачивается Клиентом самостоятельно.

3. Права и обязанности сторон

3.1. Клиент вправе:

- получать от Исполнителя информацию по вопросам, касающимся организации и обеспечения надлежащего исполнения Услуг, предусмотренных приложением 1 к Договору;

- вносить предложения Исполнителю по внесению изменений и дополнений в настоящий Договор.

3.2. Клиент обязан:

- своевременно оплачивать Услуги;

- предоставить медицинским работникам Исполнителя данные предварительных исследований и консультаций специалистов, проведенных вне Исполнителя (при их наличии), а также сообщить все известные сведения о состоянии своего здоровья, в т.ч. об аллергических реакциях на лекарственные средства, о заболеваниях и иных факторах, кото​рые могут повлиять на ход оказания Услуг;

- выполнять все медицинские предписания, назначения, рекомендации специалистов, оказывающих медицинские услуги;

- уважительно относиться к работникам Исполнителя не допускать грубости, оскорблений в их адрес;

- соблюдать правила внутреннего распорядка Исполнителя;

- соблюдать правила техники безопасности и пожарной безопасности;

- бережно относиться к имуществу Исполнителя и других Клиентов;

- извещать Исполнителя о причинах отказа от Услуг;

- информировать Исполнителя о вновь возникших обстоятельствах, влекущих изменение условий настоящего Договора.

3.3. Исполнитель вправе:

- обрабатывать персональные данные Клиента в соответствии с Федеральным законом от 27.07.2006 г. № 152-ФЗ «О персональных данных»;

- вести всю необходимую медицинскую документацию, в установленном действующим законодательством порядке.

3.4. Исполнитель обязуется:

- предоставлять услуги в объемах и сроки, согласованные Исполнителем и Клиентом (приложение 1 к Договору);

- ознакомить Клиента с правилами внутреннего распорядка Исполнителя, правилами техники безопасности и пожарной безопасности;

- обеспечивать соблюдение условий настоящего Договора и прав Клиента, предусмотренных законодательством и настоящим Договором.

4. Порядок оказания стационарных социальных услуг

4.1. Оказание Услуг производится в объемах и в сроки, согласованные Исполнителем и Клиентом - приложение 1 к Договору.

4.2. Претензии по качеству Услуг, их объему и срокам предоставления предъявляются Клиентом к Исполнителю лично, по телефону или письменно в день обнаружения, но не позднее 3 (трех) рабочих дней со дня предоставления Услуг.

4.3. Исполнитель осуществляет устранение недостатков, допущенных по вине его работника, не позднее 10 (десяти) дней со дня заявления претензий.

4.4. Исполнитель не вправе передавать исполнение обязательств по Договору третьим лицам.

4.5. По истечении каждого месяца не позднее 1 (одного) рабочего дня следующего за отчетным Исполнителем составляется Акт оказанных услуг в 2 (двух) экземплярах которые направляются Клиенту. В случае досрочного расторжения Договора  производится перерасчет и составляется Акт оказанных услуг.

4.6. Клиент обязан в течение 3 (трех) рабочих дней подписать Акт оказанных услуг и направить Исполнителю один экземпляр Акта или направить в адрес Исполнителя мотивированный отказ. Исполнитель обязан рассмотреть мотивированный отказ Клиента в течение 1 (одного) рабочего дня.

5. Ответственность сторон

5.1. За неисполнение либо ненадлежащее исполнение обязательств по Договору Стороны несут ответственность, предусмотренную законодательством Российской Федерации.

5.3. В случае обнаружения недостатков оказываемых услуг Клиент вправе по своему выбору потребовать:

- безвозмездного устранения недостатков оказываемых Услуг;

- соответствующего уменьшения цены оказываемых Услуг.

5.4. Клиент вправе расторгнуть Договор и потребовать полного возмещения убытков, если в установленный указанным Договором срок недостатки оказываемых Услуг Исполнителем не устранены.

5.5. Стороны освобождаются от ответственности  за частичное или полное  неисполнение, либо ненадлежащее исполнение своих обязательств по настоящему Договору, если это неисполнение явилось следствием непреодолимой силы или других форс-мажорных обстоятельств  (стихийные  бедствия, эпидемии, военные действия, забастовки, принятие компетентными органами решений и т.п.), препятствующих выполнению обязательств по настоящему Договору.  

6. Порядок внесения изменений в условия Договора 

и расторжение Договора

6.1. Внесение изменений в условия настоящего Договора или его расторжение осуществляется по письменному соглашению Сторон, являющемуся его неотъемлемой частью.

6.2. Договор может быть расторгнут:

- по соглашению Сторон;

- по инициативе Исполнителя;

- по инициативе Клиента.

6.3. Расторжение Договора по соглашению Сторон оформляются письменным соглашением Сторон, являющимся неотъемлемой частью настоящего Договора.

6.4. При расторжении Договора по инициативе Исполнителя Клиент должен быть письменно уведомлен не позднее чем за 3 (три) рабочих дня до момента его расторжения. Клиент должен выбыть от Исполнителя не позднее 20 часов 00 минут.

6.5. Расторжение Договора по инициативе Клиента осуществляется на основании его личного заявления которое должно быть подано Исполнителю не позднее чем за 3 (три) рабочих дня до момента расторжения Договора. Клиент должен выбыть от Исполнителя не позднее 20 часов 00 минут.

6.6. Договор считается расторгнутым независимо от воли Сторон в случае:

- возникновения у Клиента медицинских противопоказаний к стационарному социальному обслуживанию;

- смерти Клиента.

6.7. В случае досрочного расторжения Договора остаток денежных средств возвращается Клиенту на указанный в заявлении счет, открытый в кредитной организации в течение 15 (пятнадцати) рабочих дней.

6.8. Договор считается расторгнутым в случае невнесения Клиентом оплаты за стационарное социальное обслуживание в соответствии с пунктом 2.3. настоящего Договора.

7. Разрешение споров

7.1. Споры и разногласия, которые могут возникнуть по предмету Договора, решаются путем переговоров между Сторонами.

7.2. В случае, если Стороны не придут к соглашению, спор передается на рассмотрение в Департамент труда и социальной защиты населения города Москвы.

7.3. Порядок разрешения споров, указанный в пунктах 7.1 и 7.2 настоящего Договора, не препятствует обращению Клиента и Исполнителя за защитой своих прав по Договору в судебном порядке.

8. Срок действия Договора и оказания услуг

8.1. Настоящий Договор вступает в силу со дня его подписания Сторонами и действует по «____» __________ 20___ г.

8.2. Срок оказания Услуг: с _________ по _________ г.

9. Заключительные положения

9.1. Настоящий Договор составлен в двух экземплярах, имеющих равную юридическую силу, один из которых находится у Исполнителя, другой - у Клиента.

9.2. Любая договоренность между Сторонами, влекущая за собой новые обязательства, должна быть письменно подтверждена Сторонами и должно быть подписано соответствующее дополнение к настоящему Договору.

9.3. Все изменения и дополнения к настоящему Договору считаются действительными, если они оформлены в письменном виде и подписаны надлежащим образом уполномоченными лицами Сторон.

10. Реквизиты и подписи сторон

	ИСПОЛНИТЕЛЬ:
	КЛИЕНТ:

	Государственное бюджетное учреждение города Москвы Психоневрологический интернат № 25 Департамента труда и социальной защиты населения города Москвы

Адрес: 125412, г. Москва, ул. Талдомская, д. 6 

Тел.: (499) 487-72-45

ИНН/КПП 7711046615 / 774301001

ОГРН 1037739513910

ОКАТО 45277577000
Банковские реквизиты:

Получатель: Департамент Финансов города Москвы (ГБУ ПНИ № 25 

Лицевой счет: 2614841000770298)

Расчетный счет: 40601810245253000002

Наименование банка: ГУ Банка России по ЦФО г. Москва 35 

БИК: 044525000      

КБК: 14800000000000000130
Директор

_________________ /__________________/

                Подпись                                       И.О. Фамилия
  мп 
	Фамилия: ______________________________
Имя: ___________________________________
Отчество: _______________________________
Адрес проживания: ______________________

________________________________________
Паспорт гражданина РФ: серия ____________
№ ______________, выдан ________________

________________________________________
Дата выдачи: ____________________________
Код подразделения: ______________________
_________________ /__________________/

                Подпись                                       И.О. Фамилия



Приложение 1 к Договору

от «____» __________ 20___ г. № _______
СОГЛАСОВАННЫЙ ПЕРЕЧЕНЬ

ПЛАТНЫХ СОЦИАЛЬНЫХ УСЛУГ

В соответствии с Договором № ______ от ____________, заключенным между __________________________ и Государственным бюджетным учреждением города Москвы Психоневрологическим интернатом № 25 Департамента труда и социальной защиты населения города Москвы, в лице Директора _______________________
	№  
п/п
	Вид стационарных социальных услуг
	Тариф (руб.)

за услугу

в сутки с человека
(НДС не облагается)
	Сроки оказания услуг/

помесячно
	Цена/

помесячно

(руб.)

	1
	Стационарное социальное обслуживание в _________________*
	
	
	


* В Стационарное социальное обслуживание не включаются: обеспечение лекарственными средствами и препаратами; обеспечение абсорбирующим бельем; организация ритуальных услуг.

	ИСПОЛНИТЕЛЬ:
	КЛИЕНТ:

	Директор

_________________ /__________________/

                Подпись                                       И.О. Фамилия

	_______________ /__________________/

                Подпись                                      И.О. Фамилия



Директор                                                                                                Ю.А. Шуляк
Приложение 5
к Приказу ГБУ ПНИ № 25

от 08.08.2017 г. № 116
Прейскурант

платных социальных услуг 

в стационарной форме социального обслуживания
	Наименование платной социальной услуги
	Описание социальной услуги и ее объем
	Стоимость услуги 
(руб.) в сутки:

	
	
	В отделении милосердия
	В медико-социальном отделении

	Предоставление жилой площади
	Предоставление жилой площади в соответствии с санитарно-гигиеническими нормами
	99,75
	99,75

	Предоставление в пользование мебели и бытовой техники
	Предоставляемая мебель должна быть удобной в пользовании, подобранной с учетом физического состояния получателей социальных услуг (инвалидов, тяжелобольных, малоподвижных и т.д.), отвечать требованиям современного дизайна.

Предоставление бытовой техники Социальная услуга предоставляется по факту обращения.
	23,44
	23,44

	Организация рационального питания, в том числе диетического и лечебного
	Выдача готовых блюд в соответствии с установленными требованиями действующих нормативов (соответствие объема, массы порций и блюд);

Организация питания с обслуживанием с сервировкой стола (нож, вилка, ложка, тарелка, чашка) или с использованием линии самообслуживания с элементами «шведского стола» с привлечением поваров только для выдачи первых, вторых блюд и гарниров;

Уборка посуды и приборов со столов.

Социальная услуга предоставляется не менее трех раз в день в количестве, определенном индивидуальной нуждаемостью.
	238,73
	238,73

	Обеспечение постельными принадлежностями
	Стирка и глажка нательного белья и постельных принадлежностей. Смена нательного белья и постельных принадлежностей проводится по мере загрязнения, но не реже 1 раза в 7 дней.


	32,32
	32,32

	Обеспечение необходимого ухода с учетом состояния здоровья
	Динамическое наблюдение за получателем социальных услуг (наблюдение, изучение, исследование изменений состояния здоровья.

Оказание своевременной помощи получателям социальных услуг, не способным по состоянию здоровья выполнять обычные житейские процедуры, в выполнении таких процедур, как встать с постели, лечь в постель; одеться и раздеться; умыться, принять ванну, душ; принять пищу, пить; пользоваться туалетом или судном; передвигаться по жилому помещению и вне жилого помещения; ухаживать за зубами или зубными протезами; пользоваться очками или слуховыми аппаратами; стричь волосы, ногти, мужчинам - брить бороду и усы - 2 раза в неделю.

помощь в выполнении санитарно-гигиенических услуг получателям социальных услуг, полностью утратившим способность к самообслуживанию:

а) оценка состояния здоровья получателя социальных услуг (в том числе обследование получателя социальных услуг на предмет развития пролежней и/или риска их появления);

б) обработка пролежней по назначению врача.
Оказание услуг получателю социальных услуг в соответствии с графиком и по мере необходимости:

а) гигиенические мероприятия (обмывание, обтирание) производятся 2 раза в день и по мере необходимости;

б) проведение полного туалета (мытье лежачего больного в бане, ванне, душе полностью - 1 раз в неделю и по мере необходимости);

в) стрижка ногтей на руках, на ногах - 1 раз в неделю;

г) ежедневный уход за волосами, стрижка - 1 раз в месяц;

д) вынос и обработка судна антисептическими препаратами - при необходимости.

Обучение получателя социальных услуг основным приемам ухода за собой:

а) помочь встать с постели - откинуть одеяло, спустить ноги получателя социальных услуг с кровати, приподнять голову, поднять туловище получателя социальных услуг с постели наиболее удобным захватом;

б) помочь лечь в постель - посадить получателя социальных услуг на постель, уложить головой на подушку, положить ноги на постель, укрыть одеялом;

в) помощь в одевании - подготовленную в соответствии с целью и сезоном обувь и одежду надеть на получателя социальных услуг;

г) помощь в раздевании - снять с получателя социальных услуг одежду, обувь, убрать ее на место хранения;

д) помощь в умывании - умывание рук, лица, шеи, ушей водой либо с использованием гигиенических средств, вытирание полотенцем (салфеткой).

Помощь в принятии пищи, питья - подготовить получателя социальных услуг к приему пищи:

а) удобно усадить получателя социальных услуг (кормление осуществляется в сидячем или полусидящем положении - в зависимости от состояния получателя социальных услуг) и вымыть руки получателю социальных услуг;

б) подготовить место для приема пищи (стол, тумбочка, поднос);

в) выбрать нужную посуду, столовые приборы;

г) при приеме пищи учитывать: еда накладывается в присутствии получателя социальных услуг, при необходимости пища измельчается, подается небольшими порциями, пожелать получателю социальных услуг приятного аппетита;

д) после еды вымыть получателю социальных услуг руки, вытереть лицо, убрать место приема пищи.

Помощь в пользовании туалетом или судном:

а) сопроводить получателя социальных услуг до туалета;

б) поправить одежду (до и после туалета);

в) помочь сесть на унитаз (или судно);

г) оставить получателя социальных услуг, чтобы в туалете он был один (если это не противопоказано по состоянию здоровья);

д) подтереть или подмыть получателя социальных услуг; вымыть ему руки.

При применении судна лежачим получателям социальных услуг:

а) помочь приподнять таз или повернуться, подставить судно;

б) после использования судно очистить и дезинфицировать. В остальном при использовании судна соблюдаются те же правила, что и при пользовании туалетом.

Помощь в передвижении по учреждению и вне учреждения - удерживание, помощь при ходьбе, а также поддержка при передвижении с использованием технических средств реабилитации.

Помощь в уходе за зубами или челюстью: чистка зубов (протезов), ротовой полости (языка, слизистой щек), полоскание ротовой полости.

Помощь в пользовании очками или слуховыми аппаратами - проверка технического состояния и безопасности очков, аппарата; помощь в установке аппарата и надевании очков и их снятии.

Бритье бороды, усов - 2 раза в неделю (для мужчин) - подготовка необходимых инструментов и места, подготовка получателя социальных услуг к процедуре, проведение процедуры бритья с соблюдением техники безопасности; уборка инструментов и места выполнения услуги.
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