      Załącznik Nr 1

PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA

I. Prowadzenie Domu Pomocy Społecznej dla Przewlekle Psychicznie Chorych w Łodzi dla nie więcej niż 107 osób, zgodnie z przepisami:

1. Ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2004 r. Nr 64, poz. 593 z późn. zm.).

2. Rozporządzenia Ministra Polityki Społecznej z dnia 19 października 2005 r. 
w sprawie domów pomocy społecznej (Dz. U. z 2005 r. Nr 217, poz. 1837).

3. Ustawy z dnia 30 czerwca 2005 r. o finansach publicznych (Dz. U. Nr 1249, poz. 2104, z późn. zm.).

4. Ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (Dz. U. 
z 2006 r. Nr 164, poz. 1163, z późn. zm.).

5. Ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. 
z 2002 r. Nr 101, poz. 926 z późn. zm.).

II. Cele i zadania Domu Pomocy Społecznej.

Dom jest placówką stacjonarną, stałego lub okresowego pobytu zapewniającą całodobową opiekę osobom od lat 18 obojga płci, dotkniętych przewlekłą chorobą psychiczną, których stan zdrowia nie wymaga leczenia szpitalnego, natomiast uzasadnia potrzebę stałej opieki pielęgniarskiej i lekarskiej.

Dom zaspakaja potrzeby bytowe, opiekuńcze, wspomagające i edukacyjne mieszkańców, 
na poziomie obowiązującego standardu usług, zapewniające w szczególności:

1) miejsce zamieszkania,

2) wyżywienie,

3) odzież i obuwie odpowiedniego rozmiaru, dostosowane do pory roku

4) utrzymanie czystości;

5) udzielanie pomocy w podstawowych czynnościach życiowych,

6) pielęgnację,

7) niezbędną pomocy w załatwianiu spraw osobistych;

8) umożliwienie udziału w terapii zajęciowej,

9) podnoszenie sprawności i aktywizowaniu mieszkańców domu,

10) umożliwienie zaspokojenia potrzeb religijnych i kulturalnych,

11) warunki do rozwoju samorządności mieszkańców domu,

12) stymulowanie nawiązywania, utrzymywania i rozwijania kontaktu z rodziną i społecznością lokalną,

13) działania zmierzające do usamodzielnienia mieszkańca domu, w miarę jego możliwości,

14) pomocy usamodzielniającemu się mieszkańcowi domu w podjęciu pracy, szczególnie mającej charakter terapeutyczny, w przypadku osób spełniających warunki do takiego usamodzielnienia,

15) umożliwienie bezpiecznego przechowywania środków pieniężnych i przedmiotów wartościowych,

16) finansowanie mieszkańcowi domu nieposiadającemu własnego dochodu wydatków na niezbędne przedmioty osobistego użytku, w kwocie nieprzekraczającej 30 % zasiłku stałego, o którym mowa w art. 37 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej, zwanej dalej „ustawą”,

17)  przestrzeganie praw mieszkańców domu oraz dostępności do informacji 

18) umożliwienie korzystania ze świadczeń przysługujących z tytułu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego oraz pokrywanie opłat ryczałtowych i częściowej odpłatności za leki do wysokości limitu ceny, 

Zakres usług, które zapewnia Dom, uwzględnia indywidualne potrzeby i możliwości   psychofizyczne mieszkańców.

Dom pomocy społecznej umożliwia i organizuje mieszkańcom pomoc w korzystaniu 
ze świadczeń zdrowotnych.

III. Warunki lokalowo-socjalne Domu.

1. Dom powinien spełniać następujące warunki: 

· budynek i jego otoczenie powinny być bez barier architektonicznych, 

· w budynkach wielokondygnacyjnych powinna być winda dostosowana 
do potrzeb osób niepełnosprawnych, 

· budynek powinien być wyposażony w system przyzywowo-alarmowy                         i system alarmowo-przeciwpożarowy, 

           2.   W Domu powinny znajdować się następujące pomieszczenia: 

· pokoje mieszkalne jednoosobowe i wieloosobowe, 

· pokoje dziennego pobytu, 

· jadalnia, 

· gabinet medycznej pomocy doraźnej, 

· pomieszczenia do terapii i rehabilitacji, 

· kuchenka pomocnicza, 

· pomieszczenie pomocnicze do prania i suszenia, 

· palarnia, 

· pokój gościnny, 

· kaplica,

· inne pomieszczenia techniczne służące zaspokajaniu potrzeb sanitarnych mieszkańców domu.

3. Pokój mieszkalny powinien spełniać następujące warunki: 

· jednoosobowy powinien mieć powierzchnię nie mniejszą niż 9 m2, 

· wieloosobowy powinien mieć powierzchnię nie mniejszą niż 6 m2 na osobę: 

· w przypadku osób poruszających się samodzielnie - powinien być przeznaczony dla nie więcej niż trzech osób, 

· w przypadku osób nie opuszczających łóżka - powinien być przeznaczony dla nie więcej niż czterech osób, 

· powinien być wyposażony w łóżko lub tapczan, szafę, stół, krzesła, szafkę nocną dla każdego mieszkańca oraz odpowiednią do liczby osób mieszkających w pokoju liczbę wyprowadzeń elektrycznych, 

· pokój uznaje się za spełniający wymagane normy, jeżeli odstępstwo poniżej wymaganej powierzchni nie jest większe niż 5 %.

· liczba łazienek powinna zapewnić możliwość korzystania z nich przez 
nie więcej niż pięć osób, a w przypadku toalet - przez nie więcej niż cztery osoby, jeżeli liczba osób leżących przekracza 50% ogólnej liczby mieszkańców domu, dopuszcza się zmniejszenie liczby tych pomieszczeń 
o 25%,

· łazienki i toalety , powinny być przystosowane do potrzeb osób niepełnosprawnych,

· pomieszczenia mieszkalne domu powinny być czyste, sprzątane w miarę potrzeby, nie rzadziej niż raz dziennie, estetyczne, wolne od nieprzyjemnych zapachów

IV. Usługi świadczone na rzecz podopiecznego w zakresie potrzeb bytowych, opiekuńczych i wspomagających.

1. Wyżywienie i organizacja posiłków powinny spełniać następujące warunki: 

· osobom zapewnia się 3 posiłki dziennie, 

· możliwość wyboru zestawu posiłków lub otrzymania posiłku dodatkowego oraz dietetycznego, zgodnie ze wskazaniem lekarza, 

· dla każdego z posiłków czas wydawania wynosi 2 godziny, z tym że ostatni posiłek nie powinien być podany wcześniej niż o godz. 18°°, 

· podstawowe produkty żywnościowe oraz napoje powinny być dostępne przez całą dobę, 

· mieszkaniec może spożywać posiłki w pokoju mieszkalnym, 

· w razie potrzeby mieszkaniec powinien być karmiony. 

2. Mieszkaniec domu nieposiadający własnej odzieży i obuwia oraz możliwości ich zakupienia z własnych środków powinien mieć zapewnioną odzież i obuwie odpowiedniego rozmiaru, dostosowane do jego potrzeb, pory roku, utrzymane w czystości i wymieniane w razie potrzeby, w tym:

· odzież całodzienną - co najmniej dwa zestawy, 

· odzież zewnętrzną (płaszcze, kurtki) - co najmniej jeden zestaw, 

· bieliznę dzienną - co najmniej 4 komplety, 

· bieliznę nocną - co najmniej 2 komplety, 

· co najmniej jedną parę obuwia oraz pantofle domowe,

· w przypadku mieszkańców leżących zaopatrywanie w odzież i obuwie dostosowuje się do potrzeb wynikających z ich stanu zdrowia.

3. Mieszkaniec powinien otrzymać pomoc w utrzymaniu higieny osobistej oraz mieć zapewnione osobiste środki czystości, przybory toaletowe i inne przedmioty niezbędne do higieny osobistej: 

· w miarę potrzeby: mydło, pastę i szczoteczkę do mycia zębów oraz środki piorące, dla mężczyzny - przybory do golenia, 

· ręczniki (dwie sztuki), zmieniane w miarę potrzeby, nie rzadziej 
niż raz na tydzień, 

· pościel, zmieniana w miarę potrzeby, nie rzadziej niż raz na dwa tygodnie. 

4. Mieszkańcy Domu powinni mieć zapewnione:

· świadczenie pracy socjalnej,

· organizację terapii zajęciowej w pracowniach terapii zajęciowej 
lub w pracowniach terapii, 

· możliwość korzystania z biblioteki lub punktu bibliotecznego oraz prasy codziennej, a także możliwość zapoznania się z przepisami prawnymi dotyczącymi domów pomocy społecznej, 

· organizację świąt, uroczystości okazjonalnych oraz możliwość udziału 
w imprezach kulturalnych i turystycznych, 

· możliwość kontaktu z kapłanem i udział w praktykach religijnych, zgodnie z wyznaniem mieszkańca domu,

· regularne kontakty z dyrektorem domu w określonych dniach tygodnia 
i godzinach, podanych do wiadomości w dostępnym miejscu,

· przestrzeganie praw mieszkańców oraz dostępność do informacji 
o tych prawach;

· sprawne załatwienie skarg i wniosków,

· sprawienie pogrzebu zgodnie z wyznaniem zmarłego, zgodnie z wyznaniem mieszkańca domu.

V. Podopieczni Domu.

Podopieczni to osoby dorosłe, przewlekle psychicznie chore, które ze względu na stan zdrowia wymagają stałej całodobowej opieki. Kierowane są do DPS na podstawie decyzji administracyjnych wydawanych przez MOPS, określających również wysokość odpłatności za pobyt w Domu, ustaloną zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami.

Podstawą wydania decyzji jest komplet niezbędnych dokumentów – określonych 
w ustawie o pomocy społecznej i przepisach wykonawczych.

Mieszkańcy przyjęci na podstawie decyzji wydanej przed 1 stycznia 2004 r. (na tzw. starych zasadach)

· Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej z dnia 29 listopada 1990 r. (art. 35) - pobyt w domu pomocy społecznej jest odpłatny według następujących zasad: 

· miesięczną opłatę za pobyt w domu pomocy społecznej osoby pełnoletniej posiadającej dochód ustala się w wysokości 200% kryterium dochodowego dla osoby samotnie gospodarującej; opłata ta nie może być jednak wyższa niż 70% dochodu netto (pomniejszonej o kwotę płaconych alimentów) osoby przebywającej w domu pomocy społecznej,

· miesięczną opłatę za pobyt w domu pomocy społecznej osoby pełnoletniej nie posiadającej własnego dochodu ustala się w wysokości odpowiadającej 200% kryterium dochodowego dla osoby samotnie gospodarującej. Miesięczna opłata nie może być wyższa niż 70% dochodu na osobę w rodzinie, wliczając osobę przebywającą w domu pomocy społecznej lub tam kierowaną. Do dokonania opłaty zobowiązani są, proporcjonalnie do posiadanego dochodu na osobę w rodzinie, małżonek przed zstępnymi i wstępnymi, 

· osoby pełnoletnie nie posiadające własnego dochodu, nie ponoszą opłat za pobyt w domu pomocy społecznej, jeżeli dochód na osobę w rodzinie nie przekracza kryterium dochodowego w przeliczeniu na osobę w rodzinie. 

Mieszkańcy przyjęci na podstawie decyzji wydanej po 1 stycznia 2004 r. (na tzw. nowych zasadach)

Zgodnie z ustawą o pomocy społecznej z dnia 12 marca 2004 r. (art. 61) – odpłatność za pobyt w domu pomocy społecznej wnoszą: 

· mieszkaniec domu, nie więcej niż 70% swojego dochodu, maksymalnie do wysokości średniego miesięcznego kosztu utrzymania mieszkańca w placówce,

· małżonek, zstępni przed wstępnymi osoby umieszczanej –zgodnie z zawartą umową,

a) w przypadku osoby samotnie gospodarującej, jeżeli dochód jest wyższy niż 250% kryterium dochodowego osoby samotnie gospodarującej, jednak kwota dochodu pozostająca po wniesieniu opłaty nie może być niższa niż 250% tego kryterium,

b) w przypadku osoby w rodzinie, jeżeli posiadany dochód na osobę jest wyższy niż 250% kryterium dochodowego na osobę w rodzinie, z tym, że kwota dochodu pozostająca po wniesieniu opłaty nie może być niższa niż 250% kryterium dochodowego na osobę w rodzinie,

· gmina, z której osoba została skierowana do domu pomocy społecznej – w wysokości różnicy między średnim kosztem utrzymania w domu pomocy społecznej, a opłatami wnoszonymi przez mieszkańca i osoby zobowiązane do wnoszenia opłat za pobyt w domu pomocy społecznej.

Tryb i zasady przyjmowania podopiecznych:

1. Na zwolnione jedno miejsce w Domu, Dom zobowiązany jest przyjąć następną osobę, co do której MOPS w Łodzi wydał decyzję o umieszczeniu w placówce.

2. Nowi mieszkańcy przyjmowani są przez dyrektora domu lub osobę przez niego wyznaczoną.

3. Mieszkańcy nowo przyjęci są zapoznawani z regulaminami i zarządzeniami obowiązującymi na terenie Domu oraz informowani o zakresie świadczonych usług.

4. Mieszkańcy informowani są o możliwości wyboru pracownika pierwszego kontaktu.

5. W terminie 6 miesięcy od dnia przyjęcia mieszkańca do domu przygotowuje się indywidualne plany wsparcia mieszkańca.

6. Każdy mieszkaniec po przyjęciu poddawany jest wstępnym badaniom lekarskim.

7. Każdy mieszkaniec Domu ma prawo do zameldowania na czas nieokreślony, chyba że wystąpi on lub jego przedstawiciel ustawowy z pisemnym wnioskiem do dyrektora Domu o pobyt na czas określony, o czym jest informowany w dniu przyjęcia do Domu.

8. Osobę skierowaną do Domu na czas określony, melduje się na pobyt czasowy.

9. Osoby zameldowane w Domu na czas określony, po upływie tego czasu melduje się na czas nieokreślony.

Tryb i zasady przyjmowania odpłatności od mieszkańców oraz wykorzystywania środków finansowych pochodzących z odpłatności:

1. Osoba zobowiązana do ponoszenia odpłatności za pobyt w Domu może wpłacać należność w kasie Domu lub na konto bankowe Domu;

2. Opłata za pobyt w placówce może być potrącana, za zgoda mieszkańca lub jego przedstawiciela ustawowego z:

· emerytury, renty lub renty socjalnej - właściwy organ emerytalno-rentowy dokonuje potrąceń, zgodnie z odrębnymi przepisami, 

· z zasiłku stałego z pomocy społecznej - ośrodek pomocy społecznej, który dokonuje wypłaty tego zasiłku przekazuje opłatę za pobyt na konto Domu.

3. Opłata za pobyt mieszkańca ponoszona przez małżonka, wstępnych, zstępnych przekazywana jest za pośrednictwem organu kierującego, łącznie z opłatą gminy.

4. W przypadku niepełnego potrącenia odpłatności przez organ emerytalno – rentowy, mieszkaniec zobowiązany jest do jej ponoszenia i wpłaca brakującą kwotę w ciągu 7 dni do kasy Domu, licząc od terminu wypłaty należnego mu świadczenia. Brakującą kwotę nalicza Dom.

5. Mieszkańcowi przysługuje zwrot opłaty za pobyt w Domu za każdy dzień nieobecności, nie przekraczającej 21 dni w roku kalendarzowym.

6. Pobierana od mieszkańca odpłatność za pobyt przeznaczana jest na utrzymanie Domu.

VI. Personel Domu.

1. Pracownicy Domu zajmujący określone stanowiska powinni posiadać odpowiednie kwalifikacje i przygotowanie zawodowe, zgodne z wymogami określonymi odpowiednimi przepisami.

2. Na stu mieszkańców domu powinno być zatrudnionych w pełnym wymiarze czasu pracy nie mniej niż dwóch pracowników socjalnych.

3. Mieszkańcy winni mieć zapewniony kontakt z psychologiem. 

4. Wskaźnik zatrudnienia pracowników zespołu terapeutyczno-opiekuńczego, zatrudnionych w pełnym wymiarze czasu pracy, na jednego mieszkańca domu zależny jest od typu domu i wynosi nie mniej niż 0,5. 

5. Liczba pracowników domu zatrudnionych w poszczególnych porach doby dostosowana jest do potrzeb mieszkańców.

6. W Domu działa zespół terapeutyczno – opiekuńczy składający się w szczególności z pracowników Domu, którzy bezpośrednio zajmują się wspieraniem mieszkańców. Do podstawowych zadań zespołu należy opracowanie indywidualnych planów wsparcia mieszkańców oraz wspólna z mieszkańcami ich realizacja.

7. Pracownicy zespołu terapeutyczno-opiekuńczego uczestniczą co najmniej 
raz na dwa lata w organizowanych przez dyrektora Domu szkoleniach na temat praw mieszkańca oraz kierunków prowadzonej terapii, a także metod pracy 
z mieszkańcami. 

8. W ramach zespołu działają pracownicy pierwszego kontaktu wraz z innymi grupami zawodowymi, którzy pomagają mieszkańcom w procesie adaptacyjnym 
na terenie Domu oraz pomagają w codziennych czynnościach i rozwiązywaniu problemów mieszkańców.

VII. Dokumentacja prowadzona przez Dom.

1. Dom powinien posiadać m. in. następujące dokumenty wewnętrzne regulujące działalność Domu:

· Regulamin Organizacyjny Domu – określający m. in. szczegółowy zakres zadań, strukturę organizacyjną placówki, podział obowiązków, prawa 
i obowiązku mieszkańców;

· Regulamin Pracy – ustalający organizacje i porządek pracy;

· Regulamin Porządkowy Domu – określający szczegółowe zasady funkcjonowania placówki oraz procedury postępowania w różnych sytuacjach.

· Regulamin depozytów – określający zasady przechowywania przedmiotów wartościowych i środków finansowych podopiecznych na kontach depozytowych oraz procedury ich deponowania oraz wypłacania.

· Zarządzenia dyrektora Domu w sprawie obiegu i prowadzenia dokumentacji zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami.

2. Dom powinien prowadzić m. in. następującą dokumentację:

· akta osobowe mieszkańca;

· dokumentację medyczną mieszkańca;

· dokumentację obejmującą przedmioty będące własnością Domu i własnością prywatną mieszkańca;

· zeszyty raportów dziennych;

· księgę depozytów materialnych i pieniężnych;

· akta osobowe pracowników;

· dokumentację księgową, w tym wyodrębnioną ewidencję księgową środków finansowych otrzymywanych z MOPS oraz dokumentację rzeczową                             i finansową zgodnie z obowiązującymi przepisami

· dokumentację dotyczącą pracy terapeutyczno-opiekuńczej z mieszkańcem;

· inną dokumentację, jeżeli konieczność jej prowadzenia wynika z właściwych przepisów prawa.

Każdy nowy mieszkaniec Domu ma niezwłocznie zakładaną dokumentację pobytu, 
w postaci akt osobowych, które obejmują dokumentację socjalną mieszkańca, dokumenty przyjęcia, kartę mieszkańca, informację o pobytach poza Domem.

Dokumentacją indywidualną mieszkańca zajmuje się pracownik socjalny i za nią odpowiada.

Dokumentację medyczną mieszkańców prowadzi upoważniony personel medyczny, zgodnie        z zasadami zawartymi w odrębnych przepisach. Osobą odpowiedzialną jest pracownik wyznaczony przez dyrektora Domu.
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