ТЕХНИЧЕСКОЕ ЗАДАНИЕ

на приобретение услуг по добровольному страхованию на случай болезни

для АО УНИВЕРСИТЕТ КИМЭП

I. Программа страхования должна включать, но не ограничиваться ниже перечисленным, следующие виды услуг:

1) Скорая помощь.
2) Амбулаторно-поликлиническая помощь в аккредитованных  медицинских учреждениях   по экстренным и лечебным показаниям:

· консультации врачей-специалистов;
· назначенные лабораторно-инструментальные исследования;
· физиотерапевтическое лечение по назначению врача;
· внутривенные и внутримышечные вливания, в том числе и на дому;
3) Подключение к сети семейных врачей:

· консультации семейных врачей в поликлинике;
· выезд семейного врача на дом или в офис клиента по экстренным показаниям (осмотр, диагностика, назначения);
· выписка рецептурных бланков и направлений к узким специалистам по экстренным показаниям;
4) Госпитализация  по экстренным показаниям в отделение по профилю  (платное отделение, полное лекарственное обеспечение, весь спектр консультативных и диагностических мероприятий);
5) Стоматологическая помощь не менее 15 000 (пятнадцать тысяч) тенге в год;
6) Покрытие лекарственных расходов по рецепту семейного врача не менее 15 000 (пятнадцать тысяч) тенге;
7) Сезонная вакцинация от гриппа 1 раз в год;
8) Профилактический осмотр 1 раз в год по Приказу №243 МЗ Р.К.;
9) Физиотерапевтическое лечение и массаж по назначению врача;
10) Хирургическое и/или консервативное лечение, включая перевязки, введение лекарственных препаратов и т.п., проводимые по поводу заболевания (состояния), послужившего причиной госпитализации по экстренным показаниям;
11) Доставка медикаментов на дом или в офис застрахованного;
12) Возможность семейного прикрепления, стоимостью не более 20% от размера страховой премии. 
II. Размер страховой премии не должен превышать 60 000 (шестьдесят тысяч) тенге в год на одного человека.

III. Размер страховой суммы должен составлять не мене 650 000 (шестьсот пятидесяти тысяч) тенге в год на одного человека. 

IV. Период предоставления услуг – 1 год, начиная с 18 мая 2014 года. 

V. Численность застрахованных сотрудников – порядка 600 (шестьсот) человек, из них приблизительно 57 (пятьдесят семь) человек – иностранные граждане. 
VI. Англо-говорящий персонал. 

VII. Репатриация для иностранных сотрудников.
VIII. Следует предложить несколько программ более высокого уровня для сотрудников, желающих воспользоваться медицинскими услугами, не указанными в п. I. Разница в стоимости программ оплачивается самим сотрудником. 
IX. Список необходимых документов:

1. Описание программы страхования;
2. Описание дополнительных программ страхования (более высокого уровня);

3. Список медицинских учреждений, включая аптеки и стоматологические клиники, предоставляющие услуги по программам страхования;

4. Список работ и организаций, с которыми данная компания уже сотрудничала;
5. Свидетельство о государственной регистрации;
6. Статистическая карточка;
7. Свидетельство налогоплательщика;
8. Свидетельство о постановке на учет НДС;
9. Устав;
10. Лицензия на предоставление услуг медицинского страхования;
11. Свидетельство, подтверждающее наличие расчетного счета в банке;
12. Справка об отсутствии задолженности перед банком;
13. Документ, подтверждающий наличие права подписи договоров: Устав, положение, приказ, доверенность;

14. Решение или приказ о назначении на должность, в компетенцию которой                         входит подписывать договоры от имени организации.

X. Срок подачи документов – «16» апреля 2014 года. 
