«ЗАЩИТА ОТ  КЛЕЩЕВОГО ЭНЦЕФАЛИТА» 

1.Цель программы: предотвращение заболевания, профилактика осложнений, снижение смертности и сроков временной нетрудоспособности в случае заболевания клещевым энцефалитом и/или клещевым боррелиозом.

2. Объектом добровольного медицинского страхования является: страховой риск  финансовых затрат на предоставление медицинской, профилактической и иной помощи  по профилактике клещевого энцефалита и (или) клещевого боррелиоза, а в случае заболевания, по лечению клещевого энцефалита и/или клещевого боррелиоза , в пределах страховой суммы.

3. Перечень медицинских услуг, предоставляемых по программе:

3.1. При обращении в лечебное учреждение в случае укуса клеща- оказание базовой комплексной медицинской услуги по иммунопрофилактике:

3.1.1 Осмотр врача;

3.1.2 Термометрия, антропометрия;

3.1.3 Удаление клеща  в асептических условиях;

3.1.4 Иммунизация  путем  введения противоклещевого иммуноглобулина   в соответствии с инструкцией  № 01-11/194-05 от 31.10.2005 года;

3.1.5 При повторном укусе повторная иммунизация проводится не раньше чем через 4 недели после первой, в общей сложности  не более 2-х иммунизаций за сезон);

 3.2. При отягощенном аллергоанамнезе  комплексная медицинская услуга включает дополнительное  проведение медикаментозной   профилактики анафилактических реакций; 

3.3. По показаниям, оказание специализированной консультативной медицинской помощи; 

3.4. При подозрении на клещевой энцефалит и/или клещевой боррелиоз – обследование в условиях специализированного отделения клинической больницы до  подтверждения или исключения диагноза;
3.5. При заболевании клещевым энцефалитом и/или клещевым боррелиозом – организация лечения и медикаментозного обеспечения в специализированном отделении клинической больницы;

3.6. Курация пациента в течение  45 дней  с момента обращения;

3.7. Консультация сотрудниками отдела добровольного медицинского страхования  ООО СМО «СИМАЗ-МЕД» по организации медицинской помощи в случае укуса клеща или появления признаков заболевания по тел. 218-22-31, 231-12-51, 218-29-24.
4. Страховым случаем считается: обращение застрахованного в медицинское учреждение, указанное в программе (Приложение №1), за получением медицинских услуг, предусмотренных программой, в течении действия договора добровольного страхования;; 
5. Страховая ответственность Страховщика ограничена страховой суммой, которая обеспечивает полное современное клиническое обследование при подозрении на клещевой энцефалит и/или клещевой боррелиоз и лечение застрахованного при заболевании клещевым энцефалитом и/или клещевым боррелиозом; 

6. Страховым случаем не является: 
                 6.1.Обращение для проведения иммунизации   ранее 3-х суток с момента заключения договора;

                 6.2.Обращение по поводу заболевания другими вирусными инфекциями ЦНС;

                 6.3.Обращение по поводу гнойно-септических осложнений, связанных с удалением клеща вне медицинского учреждения;

                 6.4.Обращение в медучреждение, не предусмотренное данной программой;

                 6.5.Обращение по истечении сроков действия страхового полиса.

7. Условия оказания медицинской помощи: За медицинской помощью обращаться только в лечебные учреждения, предусмотренные программой (Приложение №1). При обращении иметь при себе документ, удостоверяющий личность, страховой полис добровольного медицинского страхования и  страховую медицинскую карточку. 

Важно!!! При укусе клеща обращаться для его удаления и проведения иммунизации не позднее 72 часов от момента укуса, так как проведение иммунизации в более поздние сроки не оказывает должного профилактического эффекта,  значительно усугубляет и утяжеляет течение заболевания.   При появлении в течение 35 дней от момента укуса (длительность инкубационного периода) следующих симптомов: повышения температуры, головной боли, недомогания, слабости в мышцах, судорог, для уточнения диагноза и направления на госпитализацию, необходимо обратиться к врачу  или вызвать бригаду «Скорой помощи». При подтверждении диагноза клещевого энцефалита и/или клещевого боррелиоза Застрахованный или его родственники должны сообщить об этом в страховую компанию в течение трех дней по указанным телефонам. При прохождении лечения,  застрахованные должны соблюдать режим, выполнять предписания врачей. При возникновении претензий по качеству медицинской помощи, необходимо немедленно сообщить в СМО «Симаз-Мед» по указанным телефонам с четким обоснованием претензии

Руководство для застрахованных по пользованию Страховой Медицинской карточкой

· Обладатель страховой медицинской карточки имеет право на двукратное введение  противоклещевого иммуноглобулина в случае укуса клещом в течение периода, указанного на медицинской карточке. ЛПУ для получения медицинской помощи указанны на оборотной стороне страховой медицинской карточки.  

· Для получения медицинской услуги предъявляете в ЛПУ выданную  Вам карточку вместе с удостоверением личности.

· После проведения 1-й иммунизации, Карточка № 1 остается в ЛПУ, не забывайте всегда забирать Карточку № 2 для проведения повторной иммунизации в случае необходимости.  

· Введенный иммуноглобулин защищает в течении одного месяца, поэтому при повторных укусах клещей  в это время введение дополнительных инъекций иммуноглобулина не требуется. 

· Частое введение противоклещевого иммуноглобулина  неблагоприятно для иммунной системы человека, поэтому не рекомендуется вводить его более 2-х раз за сезон. 

Приложение № 1           
Перечень ЛПУ,  для  реализации программы «Защита от клещевого энцефалита»
	Медицинское учреждение
	Адрес

	Медицинский центр «МЕДИКОФАРМСЕРВИС»
	Октябрьский район , ул. Кирова дом 27/3 работает ежедневно с 8-00 до 20-00 
Телефон 266-07-00 (многоканальный)

	Муниципальная поликлиника №16
	Ленинский район, пр. К. Маркса, д.6/1, (ост.транспорта пл. К. Маркса)   процедурный кабинет  понедельник -  пятница  с 12.00 до 19.00, суббота с 9.00 до 14.00. т. 346-40-02 

	Детская  клин. больница №3
	пос. Мочище ,ул. Охотская, д.81, приемный покой, круглосуточно,  тел. 290-65-49 (дети и взрослые)

	Бердская ЦГБ
	г. Бердск, дети: в рабочее время-проц кабинет детской пол-ки №1 (к.Маркса, 28) и дет. Пол-ки № 2 (Микрорайон), в вечернее время и выходные дни-пр. покой детского сомат. отд. (К.Маркса.28).Взрослые: в рабочее время-Поликлиника № 1, привив. каб., в вечернее время и в выходные-приемный покой хирургического корпуса (Микрорайон), приемный покой 1-го терапевт. Корпуса (Пушкина, 172)

	Новосибирская рай.б-ца №1
	п. Кольцово, Станция скорой помощи- круглосуточно. т. 336-61-03 (дети и взрослые)

	Фонд  Медсанчасть №168
	Советский район, Академгородок, Микрорайон Щ, ул. Арбузова, д.6,  приемный покой –  круглосуточно. т. 332-03-36

	Новосибирская ЦРБ
	п. Краснообск (ВАСХНИЛ) Станция скорой медицинской помощи, круглосуточнот.348-03-03  (дети и взрослые) 


При возникновении страхового случая после 01 ноября текущего года  за медицинской помощью обращаться только в базовое лечебное учреждение Медицинский центр «МЕДИКОФАРМСЕРВИС»

Перечень медицинских учреждений, оказывающих стационарную медицинскую помощь
	№
	Медицинское учреждение
	Адрес

	1. 
	Инфекционная клиническая больница №1 (взрослые)
	Новосибирск, Центральный район, ул. С.Шамшиных, д.40, 5-й корпус

приемный покой,   тел.218-17-95,

	2. 
	Детская клиническая больница №3 (дети)
	пос. Мочище, ул. Охотская, д.81,приемный покой, круглосуточно,  тел. 290-65-49








