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Формуляр стационарозамещающей технологии социальной работы 

«Услуга сиделки» 

	1.
	Наименование организации БУ СО ВО «Комплексный центр социального обслуживания населения города Вологды «Доверие»

	2.
	Целевая группа 

	Граждане пожилого возраста - тяжелобольные и  инкурабельные больные.

	3.
	Содержание технологии (цель, задачи, алгоритм действий) 

Цель: удовлетворение индивидуальных потребностей тяжелобольных людей в социальных услугах в надомных условиях, а также оказания эффективной поддержки семьям, предоставляющим    тяжелобольным семейный уход.
Задачи:

· осуществление эффективного и качественного ухода с использованием современных технических средств реабилитации и ухода;

· разработка и осуществление новых подходов по оказанию комплекса социальных услуг, направленных на реабилитацию и улучшение положения и моральную поддержку;

· оказание консультативной и практической помощи родственникам, осуществляющим уход за тяжелобольным получателем социальных услуг;
· -создание соответствующих возрасту и состоянию здоровья условий жизнедеятельности;
· улучшение качества жизни и предупреждение физических, психологических, социальных и духовных страданий больных со смертельным диагнозом.
Услуга сиделки - дополнительная платная услуга, предоставляемая сверх установленного государственного задания при социальном обслуживании на дому.  
Оплата услуги сделки, предоставляемых БУ СО ВО «Комплексный центр социального обслуживания населения города Вологды «Доверие»в составляет 146 руб в час. Данная стоимость услуги отражена в утвержденном перечне дополнительных услуг ( Приказ «Об утверждении новых тарифов на социальные услуги сверх объемов определенных государственным стандартом социальных услуг»  № 229/1 от 13.07.2016 г)

	Описать последовательность действий, которые необходимо выполнить, чтобы достичь цели применения технологии – позитивных изменений в состоянии человека.

1.Информировние получателей социальных услуг о порядке предоставления услуги сиделки. 
2.Рассмотрение заявления и заключение договора с получателем социальных услуг на предоставление услуги сиделки.  
3..Выбор модуля услуг сделки и составление индивидуального графика  предоставления услуг сиделки. 

4.Предоставление услуг сиделки социальным работником в соответствии с выбранным модулем услуг сиделки. 

5.Привлечение при необходимости медицинских работников для выполнения назначенных врачом медицинских процедур, психолога или священнослужителя для оказания моральной и духовной поддержки  получателю услуг сиделки и членам семьи. Взаимодействие с межведомственными организациями осуществляется заведующим отделением, в состав которого входит социальный работник, предоставляющий услуги сиделки.

6. Механизм финансирования. Социальному работнику, выполняющему функции сиделки, выплачивается дополнительная стимулирующая выплата.
Размер стимулирующей выплаты определяется показателем интенсивности (от 1 до  3  баллов. что соответствует 5% до 25% надбавки к заработной плате при оказании услуги сиделки соответственно  1 - 3 получателям социальных услуг)


	Указать информацию об используемых методах работы, предоставляемых социальных и иных услугах.

Услуги сиделок – это набор услуг, предусмотренных реестром услуг сиделок по социально-медицинскому уходу, В отличие от действующей системы обслуживания на дому услуги сиделок предоставляются людям, которые не могут в течение дня оставаться одни без посторонней поддержки. Им необходима помощь в приеме пищи, лекарств, одевании, проведении гигиенических процедур.  

Реестр услуг сиделок (прилагается) включает различные виды социальных услуг в зависимости от состояния здоровья клиента и времени, необходимого для оказания услуг, то есть сформированы наборы услуг (модули) на 2, 4 и 8 часов, различающиеся не только по времени, но и по количеству и ассортименту предоставляемых услуг. Необходимость в конкретном модуле определяется на основе обследования социально-бытового положения человека, оценке его нуждаемости в услугах сиделок и медицинского заключения о наличии  показаний к предоставлению этих услуг.

Услуги сиделки включают:

· социально-бытовые; 

· социально-медицинские;

· социально- психологические;

· услуги в целях повышения коммуникативного потенциала.
Оплата социальных услуг сиделки  осуществляется в соответствии с тарифами, установленными учреждением. 

Услуги инкурабельным больным   предоставляются бесплатно.

	4.
	Нормативные документы, обеспечивающие правовую основу для применения технологии 

	действующие нормативные правовые акты(законы, постановления Правительства, приказы) 

действующие нормативные правовые акты(законы, постановления Правительства, приказы) 

Федеральный закон РФ от 28.12.2013 г. № 442 «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации».

Постановление Правительства Вологодской области от 05.12.2014 №1090 «Об утверждении порядка предоставления социальных услуг2

Приказ Департамента социальной защиты населения Вологодской области от 26.12.2014 г. №594 «Об утверждении стандартов социальных услуг»
 

Распоряжение Правительства РФ от 29.11.2016 г.№2539-р утвержден план мероприятий на 2016-2020 годы по реализации первого этапа Стратегии действий в интересах граждан старшего поколения в Российской Федерации до 2025 года
	разработанные документы (положения, методические рекомендации, утвержденные программы и др.)

Положение о порядке и условиях оказания социальных услуг сиделки тяжелобольным гражданам и людям в терминальной стадии болезни. 

Заявление

Договор об оказании услуги сиделки.
Перечень социальных услуг сиделки для каждого модуля услуг сиделки.
Методическое руководство «Уход за гражданами пожилого возраста в терминальной стадии заболевания».
Формы документов прилагаются.

	5.
	Кто организует работу по применению данной технологии:

	специалисты, участвующие в реализации технологии
 Услуги сиделки предоставляют:

· социальные работники отделений социального обслуживания граждан пожилого возраста и инвалидов  на дому, имеющие профессиональное образование, или опыт работы по обслуживанию тяжелобольных людей и   склонные по своим личным качествам к оказанию социальных услуг, входящих в обязанности сиделки (40 часов в неделю);

· психолог учреждения (1 час в неделю)
· медицинские сестры органов здравоохранения;

· священнослужители

Заведующий отделением  обеспечивает межведомственное взаимодействие с органами здравоохранения, с религиозными организациями и общественными объединениями (1 час в неделю).
Развитие данной технологии    осуществляется методистом учреждения.
	рекомендуемые формы стажировки (обучения) по применению данной технологии (проекта, программы)
Проведение учебных занятий для социальных работников в соответствии с тематическим планом.

Проведение практико-ориентирующих семинаров с заведующими отделениями.



	6.
	Место и условия применения технологии:

	в какой организации может применяться

Даная технология может применяться во всех формах социального обслуживания ( в Комплексных центрах социального обслуживания, в специальных домах для одиноких престарелых, домах интернатах). 
	необходимые ресурсы для применения технологии (специалисты, оборудование, автотранспорт, другое)

Социальные работники , обученные уходу за тяжелобольными и умирающими людьми; психологи .

Привлечение к участию общественных организаций, волонтеров, священнослужителей в оказании своевременной и результативной помощи и поддержки тяжелобольным и их  родственникам, осуществляющим уход.  

	7.
	Результаты применения технологии:

	оценить количество граждан, нуждающихся в применении технологии на подведомственной территории

Ежегодно умирает 25% ( до 250 человек) получателей социальных услуг, находящихся в отделениях социального обслуживания на дому. Нарушения, наблюдаемые у пожилых людей в течение финального года жизни, складываются из проявлений основного заболевания и собственно возрастных расстройств, что обусловливает более значительные потребности в помощи сиделок.. Кроме того, на обслуживании находится значительное количество людей старческого возраста , имеющих риск возникновения инсульта или инфаркта, либо уже перенесшие эти заболевания. Нередки также случаи, когда на обслуживание поступают люди с переломом шейки бедра и онкобольные. Таким образом, треть получателей социальных услуг из общего числа состоящих на обслуживании, то есть около 300 человек нуждаются в помощи сиделки. Помимо этого , многие пожилые люди, не состоящие на обслуживании в учреждении, пользуются услугами частных сиделок. и спрос на них постоянно увеличивается. Это обусловлено тем фактом, что родственники не  могут самостоятельно обеспечить квалифицированный  уход  за престарелыми и  перенесшими тяжелую операцию. В этих  случаях  сиделка является незаменимым помощником  и без нее просто не обойтись
	определить охват граждан, получивших помощь с использованием технологии

В 2017 г. услуги сиделки будут предоставлены 
40  гражданам.

	8.
	Методы оценки результатов

	описать, какие методы контроля и оценки применяются для отслеживания результатов применения технологии

1. Социологический опрос, в том числе анкетирование.

2. Аналитический метод - анализ содержания документов. используемых при оказании услуг сиделки.

3.Экспертный метод – осуществление контроля предоставления услуг сиделки Комиссией по контролю качества и результативности социального обслуживания.   
	указать, проводилась ли независимая оценка качества в отношении технологии и какова ее оценка

Не проводилась
	указать показатели, количественные и качественные, которые применяются для оценки качества применения технологии

Количественные показатели: 
1.Количество клиентов, воспользовавшихся услугами  сиделки.

2. Количество клиентов, воспользовавшихся услугами сиделки, у которых отмечаются положительные изменения. 
3. Количество семей, оказывающих помощь в уходе за тяжелобольным родственником, получивших помощь и психологическую поддержку 

Качественные показатели:

1.Соответствие услуг сиделки      требованиям ГОСТ Р 52142-2003 «Социальное обслуживание населения. Качество социальных услуг»; ГОСТ Р 52496-2005 «Социальное обслуживание населения. Контроль качества», иным требованиями, установленным действующим законодательством региона.
2.Положительные отзывы получателей социальных услуг по результатам социологического опроса и обратной связи, как по телефону, так и с выездами по адресу получателя услуг.

3.Доля получателей услуг сиделки, которые положительно оценивают изменения качества жизни. 
4. Доля получателей услуг сиделки, удовлетворенных условиями предоставления услуг.

5.Доля получателей услуг сиделки. которые готовы рекомендовать  данные услуги родственникам и знакомым.  



	9.
	Отзывы граждан, получивших помощь с использованием технологии (привести тексты или ссылки Интернет источники, СМИ).
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