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VPRAŠANJA IN ODGOVORI
JAVNI RAZPIS ZA IZBOR OPERACIJ »Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše« (v nadaljevanju: JR)
1. Vprašanje:
Spoštovani,

kot potencialni prijavitelj vas sprašujem, ali je za prijavitelja pogoj najmanj 120 uporabnikov in 50 uporabnikov pomoči na dom, oziroma ali je pogoj eno ali drugo. 

Lep pozdrav
Odgovor:
V skladu z JR mora potencialni prijavitelj na geografskem območju, ki ga pokriva konzorcijski partner zdravstveni dom, na področju celodnevne institucionalne oskrbe starejših vključenih najmanj 120 uporabnikov IN na področju pomoči družini na domu pa najmanj 50 uporabnikov. Za kandidiranje na JR morata biti kumulativno izpolnjena oba pogoja. 
2. Vprašanje:

Spoštovani,

Dom starejših občanov Gornja Radgona d.o.o. opravlja institucionalno varstvo starejših že 11 let. V letu 2016 je Občina Gornja Radgona objavila javni razpis za podelitev koncesije za izvajanje javne službe Pomoč družini na domu v občini Gornja Radgona, na katerega smo se prijavili in bili na izboru tudi uspešni. Podeljena so nam bila vsa potrebna soglasja za opravljanje storitve s strani Občine, Socialna zbornica Slovenije nam je izdala Pozitivno mnenje o opravljanju socialnovarstvene storitve pomoč družini na domu, od Ministrstvo za delo, družino, socialne zadeve in enake možnosti pa nam je izdalo dovoljenje za delo št. 12201-8/2017/11 ter odločbo o vpisu v register izvajalcev. Storitev v okviru javne službe Pomoči družini na domu še ne izvajamo, saj je med postopkom podelitve koncesije prišlo do pritožbe enega od kandidatov za opravljanje te dejavnosti. Sodni spor v tem trenutku še ni rešen., vendar imamo vsa zagotovile občine, da nam bo koncesijo podelila.

V javnem razpisu "Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše", ki je objavljen na vaši spletni strani, smo med pogoji za sodelovanje zasledili, da se lahko prijavi tudi dom za starejše iz 50. člena Zakona o socialnem varstvu (Uradni list RS, št. 3/07 – uradno prečiščeno besedilo, 23/07 – popr., 41/07 – popr., 61/10 – ZSVarPre, 62/10 – ZUPJS, 57/12, 39/16, 52/16 – ZPPreb-1, 15/17 – DZ, 29/17, 21/18 – ZNOrg, 31/18 – ZOA-A in 28/19, v nadaljnjem besedilu: ZSV), ki je sočasno tudi izvajalec socialnovarstvene storitve pomoč družini na domu, skladno s 1. točko 6. člena Pravilnika o standardih in normativih socialnovarstvenih storitev (Uradni list RS, št. 45/10, 28/11, 104/11, 111/13, 102/15 in 76/17, v nadaljnjem besedilu: PSNSVS) in izvaja storitve v javni mreži. 

Prijavitelj ima na geografskem območju, ki ga pokriva konzorcijski partner zdravstveni dom, na področju celodnevne institucionalne oskrbe starejših vključenih najmanj 120 uporabnikov, na področju pomoči družini na domu pa najmanj 50 uporabnikov (upoštevajo se podatki o povprečnem mesečnem številu uporabnikov za preteklo leto). 

Naše vprašanje v zvezi s tem je, ali lahko naš Dom glede na zgoraj zapisana dejstva vseeno sodeluje pri vašem javnem razpisu oz. ali bo vloga na podlagi razpisnih pogojev izločena in se na razpis naj niti ne prijavljamo. Glede na to, da smo že prijavljeni na informativno delavnico, ki bo potekala 3. 7. 2019, nas torej zanima ali je smiselno, da se je udeležimo. 

Odgovor: 
Vaš Dom starejših na podlagi navedenih podatkov in na podlagi pogojev iz JR ne more kandidirati na JR. 

3. Vprašanje:

Spoštovani,

Zanima me, če se lahko na projekt prijavi tudi naš zavod, čeprav ne izvajamo institucionalnega varstva, izvajamo le socialno oskrbo na domu.

Lep dan,

Odgovor:
V JR je eksplicitno navedeno, kdo je lahko prijavitelj: »Prijavitelj na JR je lahko dom za starejše iz 50. člena Zakona o socialnem varstvu (Uradni list RS, št. 3/07 – uradno prečiščeno besedilo, 23/07 – popr., 41/07 – popr., 61/10 – ZSVarPre, 62/10 – ZUPJS, 57/12, 39/16, 52/16 – ZPPreb-1, 15/17 – DZ , 29/17, 21/18-ZNOrg, 31/18-ZOA-A in 28/19, v nadaljnjem besedilu: ZSV), ki je sočasno tudi izvajalec socialnovarstvene storitve pomoč družini na domu, skladno s 1. točko 6. člena Pravilnika o standardih in normativih socialnovarstvenih storitev (Uradni list RS, št. 45/10, 28/11, 104/11, 111/13, 102/15 in 76/17, v nadaljnjem besedilu: PSNSVS) in izvaja storitve v javni mreži.«.
Vaš zavod se ne more prijaviti na JR. 
4. Vprašanje:

Spoštovani,

V vašem odgovoru ni pojasnila na naše vprašanje. Prosim za dodatno pojasnilo, v katerem evropskem in državnem pravnem oziroma drugem aktu je podlaga, da ste v razpisu izločili kot mogoče prijavitelje na razpis tudi druge izvajalce socialne oskrbe na dom v Republiki Sloveniji, med drugim tudi naš Zavod za oskrbo na domu Ljubljana, ki v skladu z zakonom in pravilnikom izvajamo enake storitve, kot jih določa razpis. Glede na to, da se projekt narekuje in spodbuja preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše ni utemeljeno, da izločate iz možnosti pridobitve sredstev za izvajanje te dejavnosti tudi druge izvajalce v Republiki Sloveniji in s tem delate neutemeljeno razlikovanje med državljani RS, kot uporabnike potencialnih novih storitev.
Odgovor:

Pravne podlage za izvedbo JR so navedene na začetku razpisa, in sicer:

Uredba (EU) št. 1303/2013 Evropskega parlamenta in Sveta z dne 
17. decembra 2013 o skupnih določbah o Evropskem skladu za regionalni razvoj, Evropskem socialnem skladu, Kohezijskem skladu, Evropskem kmetijskem skladu za razvoj podeželja in Evropskem skladu za pomorstvo in ribištvo, o splošnih določbah o Evropskem skladu za regionalni razvoj, Evropskem socialnem skladu, Kohezijskem skladu in Evropskem skladu za pomorstvo in ribištvo ter o razveljavitvi Uredbe Sveta (ES) št. 1083/2006 (UL L št. 347 z dne 20. decembra 2013, str. 320), Uredbe (EU) št. 1304/2013 Evropskega parlamenta in Sveta z dne 17. decembra 2013 o Evropskem socialnem skladu in razveljavitvi Uredbe Sveta (ES) št. 1081/2006 (UL L št. 347 z dne 20. december 2013, str. 470), Uredbe (EU, Euratom) št. 966/2012 Evropskega parlamenta in Sveta z dne 25. oktober 2012 o finančnih pravilih, ki se uporabljajo za splošni proračun Unije in razveljavitvi Uredbe Sveta (ES, Euratom) št. 1605/2002 (UL L št. 298 z dne 26. oktober 2012, str. 1), Zakon o državni upravi (Uradni list RS, št. 113/05 - uradno prečiščeno besedilo, 89/07 - odl. US, 126/07 - ZUP-E, 48/09, 8/10 - ZUP-G, 8/12 - ZVRS-F, 21/12, 47/13, 12/14, 90/14 in 51/16), Zakon o integriteti in preprečevanju korupcije (Uradni list RS, št. 69/11 - uradno prečiščeno besedilo), Zakon o javnih financah (Uradni list RS, št. 11/11 - uradno prečiščeno besedilo, 14/13 - popr., 101/13, 55/15 – ZfisP, 96/15 - ZIPRS1617 in 13/18), Zakon o izvrševanju proračunov Republike Slovenije za leti 2017 in 2018 (Uradni list RS, št. 80/16, 33/17, 59/17 in 71/17 – ZIPRS1819), Proračun Republike Slovenije za leto 2018 (DP2018) (Uradni list RS, št. 80/16 in 71/17), Pravilnik o postopkih za izvrševanje proračuna Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 50/07, 61/08, 99/09 - ZIPRS1011, 3/13 in 81-16), Uredba o porabi sredstev evropske kohezijske politike v Republiki Sloveniji v programskem obdobju 2014-2020 za cilj naložbe za rast in delovna mesta (Uradni list RS, št. 29/15, 36/16, 58/16, 69/16 – popr., 15/17, 69/17 in 67/18), Partnerski sporazum med Slovenijo in Evropsko komisijo za obdobje 2014-2020, št. CCI 2014SI16M8PA001-1.3, z dne 30. oktober 2014, Operativni program za izvajanje Evropske kohezijske politike v obdobju 2014-2020, št. CCI 2014SI16MAOP001, z dne 11. december 2014, Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, št. 23/05 – uradno prečiščeno besedilo, 15/08 – ZPacP, 23/08, 58/08 – ZZdrS-E, 77/08 – ZDZdr, 40/12 – ZUJF, 14/13, 86/16 – ZdZPZD, 64/17 in 1/19-odl. US), Pravilnik za izvajanje preventivnega zdravstvenega varstva na primarni ravni (Uradni list RS, št. 19/98, 47/98, 26/00, 67/01, 33/02, 37/03, 117/04, 31/05, 83/07, 22/09, 17/15) 47/18 in 57/18) in odločitev Službe Vlade Republike Slovenije za razvoj in evropsko kohezijsko politiko v vlogi organa upravljanja, o podpori javnemu razpisu, št. 3032-45/2019/8, z dne 12. 6. 2019. V prejšnjem odgovoru je tudi navedeno, kdo je lahko prijavitelj na JR. Menimo, da z razpisnimi pogoji ne izločamo nobenega potencialnega prijavitelja prav tako pa ne ustvarjamo razlikovanja med državljani Republike Slovenije.
5. Vprašanje:

Na Koroškem, bolj natančno, v sodelovanju med občino Ravne na Koroškem in Koroškim domom starostnikov Črneče-Dravograd že več let načrtujemo center Ko-ra na Ravnah. Center bi skozi dezinstitucionlizacijo storitev socialnega varstva ponujal nove oblike in programe t.i. »skupnostnega modela« izvajanja storitev za starejše ( dnevno varstvo, klicni center, e-oskrbo, pomoč na domu, skrb za dementne,….). Programi in načrti za center Ko-ra se skoraj idealno prekrivajo s programom razpisa » Preoblikovanje obstoječe mreže in vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše«. Sprašujemo: ali se lahko KDS prijavi na razpis glede na to;, da sodelujemo v razpisu » Pilotnega projekta za dolgotrajno oskrbo«. Nelogično bi bilo, da bi bili edini »Dom« v Slovenji, ki se ne bi mogel prijaviti, pa smo eden redkih, ki k reševanju tovrstne problematike že vrsto let pristopa odgovorni in kompetentno.
Odgovor:

Javni razpis Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalce za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše v točki 5. Pogoji za kandidiranje na javnem razpisu določa, da subjekti, ki so že upravičeni do sofinanciranja v okviru operacije »Izvedba pilotnih projektov, ki bodo podpirali prehod v izvajanje sistemskega zakona o dolgotrajni oskrbi« niso upravičeni do sredstev v okviru tega JR. Koroški dom starostnikov je upravičen do sofinanciranja v okviru operacije »Izvedba pilotnih projektov, ki bodo podpirali prehod v izvajanje sistemskega zakona o dolgotrajni oskrbi« in na ta način ne more biti upravičen do finančnih sredstev iz Javnega razpisa Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalce za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše.
6. Vprašanje:

Na stari spletni strani pod rubriko »Javni razpisi s področja zdravja« ni rubrike »Vprašanja in odgovori«. Tudi ob povezavi na novo spletno stran te rubrike ni. Ali mi lahko odgovor prosim pošljete na e-naslov.

 

Zanima me ali pod rubriko Usposobljenost za izvedbo projekta pod Reference in izkušnje prijavitelja, vpišemo reference doma ali reference direktorice, namestnice ali ostalega osebja?
Odgovor:

Vprašanja in odgovori v zvezi javnim razpisom so objavljeni na spletni strani Ministrstva za zdravje:

http://www.mz.gov.si/si/pogoste_vsebine_za_javnost/javne_objave/javni_razpisi_s_podrocja_zdravja/ (trenutno drugi po vrsti je Javni razpis za preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše, na koncu okvirčka pa so odgovori na vprašanja)

Kar se tiče rubrike Reference in izkušnje prijavitelja, so mišljene reference in izkušnje prijavitelja, torej subjekta, ki se prijavlja na javni razpis (v vašem primeru Dom Petra Uzarja Tržič).
7. Vprašanje:

Pozdravljeni,

imeli bi naslednjo vprašanje: v razpisu je navedeno, da se VIT organizira v okviru zdravstvenega doma ali v okviru območne enote ZZZS, če ZZZS nastopa kot dodatni partner v konzorciju (ne nujno v prostorih zdravstvenega doma ali ZZZS) in mora biti dostopna osebam z različnimi ovirami. Izbrani prijavitelj JR mora zagotoviti, da bo VIT ločena od izvajalca novih storitev. 

VIT je torej lahko situirana v zdravstvenem domu, čeprav le-ta, vsaj po našem razumevanju, tudi izvaja nove storitve, vezane na PO?

Poleg tega bi vprašali še, ali se lahko na delovno mesto psihologa iz Tabele 5 zaposli tudi magister/magistrica biopsihologije?

Odgovor:

Glede vzpostavitve VIT je v JR Mreže določeno da se v okviru projekta vzpostavi VIT za oceno upravičenosti do novih storitev v okviru tega JR. VIT se organizira v okviru zdravstvenega doma ali v okviru območne enote ZZZS, če ZZZS nastopa kot dodatni partner v konzorciju (ne nujno v prostorih zdravstvenega doma ali ZZZS) in mora biti dostopna osebam z različnimi ovirami. Izbrani prijavitelj JR mora zagotoviti, da bo VIT ločena od izvajalca novih storitev. To pomeni, da je VIT lahko organizirana v okviru zdravstvenega doma, vendar želimo, da je fizično ločen prostor od ostalih izvajalcev novih storitev.
Poklic biopsiholog tako dodiplomskem, kot tudi na podiplomskem študijskem programu ni vključen v zdravstveni poklic, tako da osebe ni mogoče zaposliti na delovno mesto psihologa.

Razlaga je bila s strani MZ podana tudi v poslanskem vprašanju 2017.
8. Vprašanje:

Spoštovani,

glede na to, da se na Združenje zdravstvenih zavodov obrača več zdravstvenih domov, ki bi se kot partner želeli prijaviti na vaš javni razpis: "Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše", vam v njihovem imenu posredujemo predlog, ki ga predstavljamo v nadaljevanju. Predlog se nanaša na postavljen rok za prijavo na razpis, ki je določen 31. 7. 2019 kar pomeni, da se pripravlja prijava na razpis v času dopustov. Dejstvo je, da je izdelava kvalitetne prijave na razpis z okrnjenimi ekipami v zavodih skoraj nemogoče, saj je že siceršnje delo v zavodih v tem času zaradi dopustov oteženo. Prijava na naveden razpis pa je kompleksna, zahteva povezovanje več partnerjev, kar pa zahteva bistveno več časa kot ste ga predvideli. Poleg tega ugotavljamo, da pa je rok za izbiro določen 60 dni, kar je nesorazmerno v primerjavi z rokom za pripravo prijave – 47 dni zato predlagamo, da se rok za prijavo na razpis podaljša za 30 dni in sicer na 30. 8. 2019 in rok za izbiro skrajša na 30 dni. Na ta način boste bistveno prispevali k prejemu večjega števila kvalitetnih prijav na razpis in s tem k kvalitetni izvedbi razpisanega projekta, kar je nedvomno vaš cilj.

Prosimo vas, da naš naveden predlog proučite in spremenite rok prijave in rok izbira na predlagan način.  

Odgovor:
JR Mreže v točki 13. Postopek izbora prijaviteljev določa, da je rok za oddajo vlog za dodelitev sredstev 31. 7. 2019 do 12:00 ure. Rok za prijavo na JR Mreže torej znaša več kot 6 tednov in menimo, da je dovolj časa za prijavo na javni razpis. Prav tako se rok za izbiro prijaviteljev zaradi kompleksnosti JR in postopkov (dopolnjevanje vlog, pridobivanje podatkov iz javnih evidenc,…) po odpiranju ne bo skrajševal.  
9. Vprašanje:
Spoštovani, imamo vprašanje vezano na javni razpis " Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše" in sicer, na 3 strani razpisa je navedeno, citiram: Prijavitelj ima na geografskem območju, ki ga pokriva konzorcijski partner zdravstveni dom, na področju celodnevne institucionalne oskrbe starejših vključenih najmanj 120 uporabnikov, na področju pomoči na domu pa najmanj 50 uporabnikov (upoštevajo se podatki o povprečnem mesečnem številu uporabnikov za preteklo leto). 

Zanima nas, kot izvajalec socialno varstvene storitve pomoč družini na domu smo imeli v preteklem letu vključenih povprečno 35 uporabnikov, ali to pomeni, da ne izpolnjujemo pogojev za prijavo na razpis? 
Odgovor:
Na podlagi navedenih podatkov in na podlagi pogojev iz JR ne morete kandidirati na JR.

10. Vprašanje:

Spoštovani

Zanima nas, kakšne spremembe in nadgradnje bo moral izvajalec zagotoviti v treh mesecih po podpisu pogodbe v obstoječem IS. Z JR je težko razbrati ali se bo razvila nova rešitev, ali bo s strani MZ pripravljena enotna rešitev s točnimi navodili, shemami in obrazci, na podlagi katerih bo izdelana nadgradnja v sodelovanju s trenutnimi pogodbenimi partnerji, ki skrbijo za zdr. inf. sistem posameznega zavoda. Zadeve, ki se nanašajo na spremembe IT so navedene v točkah ad4 in ad5. 

Ad 4: vzpostavitev informacijske podpore oceni upravičenosti, načrtovanju in spremljanju izvajanja storitev po obstoječih predpisih in novih storitev okviru JR ter posredovanju podatkov med deležniki 

Za zagotavljanje dela VIT in izvajanje novih storitev skladno s tem JR se zagotovi informacijska podpora procesov in spremljanja kazalnikov kakovosti, najkasneje v roku treh mesecev od podpisa pogodbe o sofinanciranju. 

Informatizira se tako proces spremljanja obstoječih storitev, ki se izvajajo na podlagi veljavnih predpisov (zdravstveni dom zlasti: elektronsko spremljanje storitev patronažne službe, vključno z elektronskim spremljanjem ran; izvajalec institucionalnega varstva starejših zlasti: spremljanje izvedenih storitev zdravstvene nege in oskrbe, izvajalec socialnovarstvene storitve pomoč družini na domu zlasti spremljanje storitev pomoči družini na domu) in se nadgradi z vnosniki in šifranti (zlasti elektronska vloga za oceno upravičenosti, ocena upravičenosti, izvedbeni načrt) in šifranti novih storitev, ki so priloga JR (za vse izbrane prijavitelje v okviru JR se dogovori enoten šifrant novih storitev). Izbrani prijavitelji JR, ki pokrivajo področje patronažne službe, institucionalnega varstva starejših in izvajalci novih storitev v skupnosti, nadgradijo šifrante in zagotovijo spremljanje negovalnih diagnoz skladno z mednarodno priznano klasifikacijo. 

Vse storitve se morajo spremljati v realnem času. 

Ad 5: implementacija z vzpostavitvijo mehanizmov koordinacije različnih deležnikov v sistemu zdravstva in socialnega varstva 

Izbrani prijavitelji JR k obstoječim storitvam dodajo nove storitve, pri čemer se: 

– na področju socialnovarstvene storitve pomoč družini na domu doda storitve iz Priloge 5: Nove storitve v skupnosti, Priloge 6: Nove storitve za ohranjanje in izboljšanje samostojnosti, krepitev avtonomije posameznika v institucionalnem varstvu starejših in v skupnosti in Priloge 7: Nove storitve v zvezi z zdravili; 

– na področju institucionalnega varstva starejših doda storitve iz Priloge 6: Nove storitve za ohranjanje in izboljšanje samostojnosti, krepitev avtonomije posameznika v institucionalnem varstvu starejših in storitvi 1 in 2 iz Priloge 7: Nove storitve v zvezi z zdravili. 

Osebe, ki so do pravic oziroma storitev s področja zdravstva oziroma socialnega varstva upravičene po obstoječih predpisih, le-te prejemajo dalje po veljavnih predpisih (tako z vidika izvajanja, kakor financiranja). V kolikor je oseba na domu upravičena do novih storitev iz Priloge 5: Nove storitve v skupnosti tega JR in prejema storitve pomoči na domu, skladno z a točko prvega odstavka 6. člena PSNSVS, se ji s ciljem celostne obravnave tudi vsebina storitev pomoči na domu lahko zagotovi v okviru virov tega JR.
Odgovor:
V JR je v prvem odstavku točke Ad 4 navedeno, da za zagotavljanje dela VIT in izvajanje novih storitev skladno s tem JR se zagotovi informacijska podpora procesov in spremljanja kazalnikov kakovosti, najkasneje v roku treh mesecev od podpisa pogodbe o sofinanciranju. 

To pomeni, da bo nadgradnjo informacijskega sistema moral zagotoviti izbrani upravičenec, vendar sredstva za vzpostavitev/nadgradnjo informacijske podpore procesom predstavljajo upravičen strošek tega JR.

S strani Ministrstva za zdravje boste dobili navodila, obrazce, seznam storitev oz vse kar bo potrebno, da se informatizira proces spremljanja storitev.
11. Vprašanje:

Spoštovani,

ko odpremo Priloga metodologije 2 mesečna časovnica, se odpre Tabela 1 Kohezijski regiji. Obe sta enaki. V prilogi Metodologije 1 Obrazec za izračun se v stolpcu SSE odpre le do skupine E, ni pa možno izbrati F, G in H. Temu obrazcu je tudi popolnoma enak obrazec Priloga 8 Tabela za izračun SSE z enakimi omejitvami.

Ali boste omenjene priloge še popravili.

Naš konzorcijski partner (ZD Tržič) pa zanima ali bo po končanem projektu električni avto lastninsko v ZD ali bo moral biti prenešen na občino?

Odgovor:

Priloge so popravljene. 

Električni avto ostane v lastništvu, tiste pravne osebe, ki ga bo kupila in ga bo uporabljala za čas trajanja projekta. Avto mora ostati v lastništvu vsaj še 5 let po koncu trajanja projekta.  
12. Vprašanje:

Pozdravljeni,

ker do sedaj še nismo videli objavljenih odgovorov na naša vprašanja, jih ponovno posredujemo.

Ali je lahko konzorcijski partner zdravstveni dom, ki ni v isti občini kot prijavitelj, ampak gre za sosednji občini?

Poleg tega bi vprašali še, ali se lahko na delovno mesto psihologa iz Tabele 5 zaposli tudi magister/magistrica biopsihologije?

Odgovor:

Zdravstveni dom mora delovati na istem geografskem področju kot prijavitelj. V kolikor prijavitelj ne deluje tudi v sosednji občini, konzorcij z ZD iz sosednje občine ni mogoč. 

Poklic biopsiholog tako dodiplomskem, kot tudi na podiplomskem študijskem programu ni vključen v zdravstveni poklic, tako da osebe ni mogoče zaposliti na delovno mesto psihologa. Razlaga je bila s strani MZ podana tudi v poslanskem vprašanju 2017.
13. Vprašanje:

Pozdravljeni,

imamo sledeče vprašanje:

Glede na težave z iskanjem kadrov zdravnika družinske medicine, nas zanima ali v skladu z opombo št. 15, kjer je navedeno, da »Če posameznih navedenih profilov ni, se lahko izjemoma s privoljenjem MZ posamezni profil zamenja z drugim. Če nadalje ni mogoča sklenitev rednega delovnega razmerja, se lahko s posameznim profilom, s privoljenjem MZ, izjemoma sklene pogodbeno razmerje.«

Kateri profili so v tem primeru dopustni? Ali je lahko npr. to magister zdravstvene nege oziroma katere profile predlagate?
Odgovor:

Kot je navedeno v javnem razpisu, se lahko izjemoma s privoljenjem MZ posamezni profil zamenja z drugim. Zamenjava profila ali sklenitev pogodbenega razmerja se torej lahko izvede le izjemoma. MZ bo morebitne zamenjave profila ali sklenitve pogodbenih razmerij obravnaval po končanem javnem razpisu individualno s posameznim upravičencem. V fazi prijave prijavitelj zahtevanih profilov iz JR še ne more zamenjati.

14. Vprašanje:

Spoštovani.

V povezavi z javnim razpisom za izbor operacij »Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše« bi vas prosili za obrazložitev par vprašanj:
1 Ali se dodatne partnerje, ki podpišejo Dogovor o sodelovanju vpiše tudi kot partnerje v Obrazec 1: Osnovni podatki o projektu, prijavitelju in konzorcijskih partnerjih in ali morajo tudi ti partnerji izpolniti in podpisati Obrazec št. 8 – Soglasje za pridobitev podatkov iz kazenske evidence pravnih/odgovornih oseb konzorcijskih partnerjev?
2 V razpisu je omenjeno, da prijavitelj lahko pri pooblaščenem izvajalcu zagotovi storitev individualnega prevoza. Zanima nas kdo se šteje kot pooblaščeni izvajalec (npr. avtobusni prevoznik, ki ima koncesijo za prevoze, zasebni ponudnik oz. ustrezno registracijo dejavnosti)?
3 Ali pravilno razumemo Tabelo 11 v povezavi s Prilogo 7: Nove storitve v zvezi z zdravili, da so navedeni kadri namenjeni tako pripravi zdravil kot pomoči pri razdeljevanju zdravil, torej del kadra zaposli lekarna (če je projektni partner), del pa prijavitelj? Ali se v tem primeru v povezavi s Prilogo 7: Nove storitve v zvezi z zdravili TZN (ki je poleg MF opredeljen v tabeli 11) v lekarni lahko nadomesti s FT (ki je opredeljen v Prilogi 7: Nove storitve v zvezi z zdravili)?

Odgovor:

1. Če bodo dodatni partnerji tvorili konzorcijsko partnerstvo in bodo nastopali s finančnimi posledicami (tj. dobili finančna sredstva), potem da, v nasprotnem primeru pa ni potrebno.
2. Pooblaščeni izvajalec mora biti registriran za omenjeno dejavnost in izpolnjevati vse pogoje za opravljanje dejavnosti v skladu z Zakonom o pravilih cestnega prometa (Uradni list RS, št. 82/13 – uradno prečiščeno besedilo, 69/17 – popr., 68/16, 54/17, 3/18 – odl. US in 43/19 – ZVoz-1B) (9. člen).
3. Tabela 11 javnega razpisa opredeli profile in število dodatno zaposlenih za centralizirano pripravo zdravil. Kadri iz tabele 11 so namenjeni centralizirani pripravi zdravil iz izvedbi storitev iz Priloge 7: Nove storitve v zvezi z zdravili.
Za izvedbo storitev iz priloge 5: Nove storitve v skupnosti npr:

· Pomoč pri jemanju že pripravljenih zdravil, nadzor nad jemanjem zdravil;

· Priprava in dajanje zdravil v obliki podkožnih injekcij ali rektalno;

je kader v domovih za starejše iz 50. člena Zakona o socialnem varstvu (Uradni list RS, št. 3/07 – uradno prečiščeno besedilo, 23/07 – popr., 41/07 – popr., 61/10 – ZSVarPre, 62/10 – ZUPJS, 57/12, 39/16, 52/16 – ZPPreb-1, 15/17 – DZ in 29/17 že zagotovljen v okviru obstoječih predpisov oziroma normativov, za izvajanje omenjenih storitev v skupnosti, pa se kader zagotavlja iz tabele 12 javnega razpisa. Farmacevtski tehnik ni kompetenten za samostojno pripravo zdravil.
15. Vprašanje:

Spoštovani, 

zaradi težav pri preoblikovanju vaše spletne strani vam na vaš e mail posredujemo naše vprašanje kot potencialnega prijavitelja. Za odgovor se vam v naprej zahvaljujemo.
V zvezi z javnim razpisom "Javni razpis za preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše", objavljenim dne 14.6. 2019 in rokom za sprejem ponudb 31.7.2019, vas vljudno prosimo, da preučite možnost podaljšanja roka za oddajo ponudbe. Razlog za našo prošnjo je oblikovanje najkompetentnejšega konzorcija partnerjev, ki so nas iz različnih razlogov še v teh dneh prosili za vkljucitev v konzorcij. Ker smatramo, da predstavlja predmetni JR ključno podlago za pripravo nacionalno strateško pomembnega ZDO ocenjujemo, da bi lahko z vkljucitvijo novih partnerjev pripravili izjemno učinkovito in kompetentno konzorcijsko skupino. 

Prosimo za podaljsanje roka za 15 dni. Menimo, da pri tako pomembnem JR predlagano podaljšanje v ničemer ne spremeni zastavljenih ciljev. Prosimo vas za vaš odgovor v najkrajšem času.

Odgovor:

Odgovor je enak kot pri vprašanju številka 8; JR Mreže v točki 13. Postopek izbora prijaviteljev določa, da je rok za oddajo vlog za dodelitev sredstev 31. 7. 2019 do 12:00 ure. Rok za prijavo na JR Mreže torej znaša več kot 6 tednov in menimo, da je dovolj časa za prijavo na javni razpis. Prav tako se rok za izbiro prijaviteljev zaradi kompleksnosti JR in postopkov (dopolnjevanje vlog, pridobivanje podatkov iz javnih evidenc,…) po odpiranju ne bo skrajševal.  
16. Vprašanje:

Spoštovani,

Sodelujemo pri pripravi na Javni razpis za Preoblikovanje obstoječih mrež ter vstop novih izvajalcev za nudenje skupnostnih storitev in programov za starejše za našega naročnika.

Vprašanj in odgovorov žal ne vidim, zato vas naprošam, da mi jih pošljete na mail.

Moje vprašanje se glasi:

Ali lahko kot dodatni partner v konzorciju sodeluje lekarna, ki spada v območno enoto Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije, vendar se ne nahaja v isti občini kot prijavitelj?
Odgovor:

JR glede sodelovanja lekarn ne postavlja omejitev. V zvezi z lekarnami opozarjamo, da mora slednja zagotavljati ustrezno distribucijo oz. pripravo zdravil za upravičence (osebe), ki bodo vključeni v izvajanje samega JR in da mora lekarna pri svojem delovanju upoštevati veljavne področne predpise.
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