„Świadczenie usług opiekuńczych w tym specjalistycznych 

w miejscu zamieszkania”


                                                               



Załącznik nr 1 do SIWZ

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usług opiekuńczych w tym specjalistycznych dla osób korzystających z pomocy społecznej, głównie osób niepełnosprawnych niezdolnych do samodzielnej egzystencji (w tym rehabilitacja, usługi higieniczne, doradztwo).

2. Przedmiot zamówienia obejmuje szacunkową liczbę usług – 1.890 godzin miesięcznie, tj. 22.680  godzin rocznie. 

3. W związku z niemożliwością dokładnego określenia wielkości zamówienia, Zamawiający zastrzega sobie prawo zmiany liczby godzin usług podanych wyżej, stosownie do aktualnych potrzeb Ośrodka Pomocy Społecznej, w granicach kwoty jaką może przeznaczyć na realizację zamówienia (podanej na sesji otwarcia ofert), przy uwzględnieniu 1 godz. usługi wybranego Wykonawcy.

4. Wartość przedmiotu zamówienia będzie iloczynem podanej przez Wykonawcę ceny 1 godziny usługi opiekuńczej brutto i przewidywanej w okresie obowiązywania umowy liczby godzin usług. Natomiast wartość zrealizowanego zamówienia będzie wynikała z iloczynu ceny 1 godz. usługi i faktycznej liczby godzin wykonanych usług.

5. Usługi świadczone będą przez 5 dni w tygodniu od poniedziałku do piątku.

6. Zakres usług obejmuje:

6.1. Zgłaszanie wizyt lekarskich, badań laboratoryjnych.

6.2. Pomoc w dotarciu i powrocie do placówki medycznej.

6.3. Karmienie usługobiorcy.

6.4. Opieka higieniczno - sanitarna, w tym:

a) mycie, kąpanie, czesanie, golenie chorego, mycie głowy, obcinanie paznokci,

b) zmiana bielizny osobistej i pościelowej,

c) przesłanie łóżka,

d) pomoc w załatwianiu potrzeb fizjologicznych,

e) zapobieganie powstawaniu odleżyn i odparzeń,

f) układanie chorego w łóżku i pomoc przy zmianie pozycji chorego,

g) pomoc przy ubieraniu.

6.5. Pielęgnacja zlecona przez lekarza, w tym m.in.:

a) mierzenie temperatury, rozkładanie leków, podawanie leków droga doustną, doodbytniczą, wziewną (inhalacje) lub przez skórę (wcieranie), oklepywanie, 

b) stosowanie okładów i kompresów,

c) zmiana opatrunków,

d) realizacja innych, indywidualnych zaleceń lekarskich,

e) realizacja recept oraz zakup środków higienicznych niezbędnych do realizacji dyżuru.

6.6. Dokonywanie zakupu artykułów niezbędnych podopiecznemu do codziennej egzystencji - razem z nim lub samodzielnie.

6.7. Przynoszenie lub przygotowanie posiłków z uwzględnieniem diety zleconej przez lekarza i pomoc przy spożywaniu posiłków. oraz sprzątanie po posiłku.

6.8. Bieżące sprzątanie mieszkania usługobiorcy. Generalne okresowe sprzątanie mieszkania  usługobiorcy w tym wynoszenie śmieci.

6.9. Pranie bielizny osobistej usługobiorcy.

6.10. Prasowanie, zanoszenie i odbiór bielizny pościelowej i odzieży do / z pralni.

6.11. Załatwianie spraw urzędowych (poczta, administracja, bank itp.)

6.12. Zgłaszanie napraw urządzeń domowych.

6.13. Utrzymanie w czystości sprzętu sanitarnego i urządzeń sanitarnych (miednicy, kaczki, basenu, wanny, umywalki, nocnika, sedesu) przy użyciu środków czystości usługobiorcy.

6.14. Realizacja innych indywidualnych potrzeb podopiecznego - zleconych przez Ośrodek, np. sporadyczne wykonywanie usług transportowych typu :

a) odwiezienie podopiecznego do szpitala, ośrodka zdrowia lub domu pomocy społecznej,

b) asystowanie i pomoc w dotarciu na cmentarz - grób najbliższych w związku ze Świętem Zmarłych itp.,

c) dowiezienie/powrót do placówki rehabilitacyjnej i ośrodka wsparcia.

6.15. Do prac porządkowych (sprzątanie, czyszczenie) nie więcej niż 10 zleceń w trakcie trwania umowy, środki czystości zapewnia Wykonawca.

Sporządził (-a):

…………………………………… 
(podpis/pieczęć imienna)


