附件

河池市第一人民医院
[bookmark: _GoBack]医疗护理员服务公司遴选需求

根据2023年国家卫生健康委、国家中医药局联合印发《广西进一步改善护理服务行动计划（2023-2025年）实施方案》，广西壮族自治区卫生健康委、自治区人力资源社会保障厅自治区医保局、自治区中医药关于印发《广西“无陪护”病房（区）试点工作方案》的通知（桂卫医发[2024]18号）等文件精神，体现出医疗护理员在医院临床护理工作中起到举足轻重的作用，有效提高患者就医的满意度。上一期护理员服务采购合同与广西朋宇组物业服务有限责任公司签订，现合同即将到期，为保证护理员服务的延续性，现以遴选方式引进医疗护理员服务公司。具体的遴选要求及评分标准如下：
1、 医院对医疗护理员服务公司遴选需求
（1） 资质条件
1.具有相关营业执照并且经营范围涵盖本项目，需包括“护理服务”、“人力资源服务”、“劳动派遣”、“医疗辅助服务”等相关内容。
2.在“信用中国”网站(www.creditchina.gov.cn)等渠道不被列入失信被执行人、重大税收违法案件当事人名单、政府采购严重违法失信行为记录名单，及符合《中华人民共和国政府采购法》第二十二条规定条件的竞标人，可参与政府采购活动。
3.具备有一定规模的专业教学能力培训机构。
（2） 服务需求
1.严格遵守医院及科室医疗护理员工作制度，熟悉护工工作流程，耐心、和蔼地与病人/家属解释、沟通。
2.在护理部的统一管理，服从科室护士长工作的指导和质量监督，在护士长和护士的指导下开展工作，文明语言、尊重病人、主动服务，并维护医院、科室的利益和形象。
3.医疗护理员的服务时间由第三方公司、病患或病人家属协商决定，所在科室可以指导、提出建议，可以根据实际工作情况合理协调。
4.医疗护理员无权向病人/家属解释病情。
5.对病人主动服务：视病人病情密切观察病人，发现病人情况异常及时向医务人员报告并协调处理。
6.协助护士按照规程留取照护病人的尿、粪便、痰标本，并放在指定位置。(吸痰法留取除外)
（1）熟悉留取尿、便、痰等常规检查的概念、采集目的、操作步骤和注意事项。
（2）熟悉标本运送的要求及注意事项。
（3）熟悉标本运送发生遗撒的处理方法及要求，熟悉领取检验报告的要求。
7.床单元终末消毒:熟悉床单元终末消毒的目的、方法、注意事项、常用消毒液的配置方法。
8.病人饮食照顾（一日四餐）
（1）做好病人餐前准备，如：协助病人大小便、食物温度合适、洗手、协助下床用餐、卧床病人体位舒适度的调整、假牙佩戴、餐前口服药。
（2）进食时：不可催促、协助进食、速度适中、细致观察有无异常（恶心、呕吐、面色/呼吸改变等）并及时医护人员协助处理。
（3）有鼻饲管病人：在护士或医师的指导下操作。
（4）进食后：清洗餐具、餐后口服药、擦洗好口唇/口腔护理。
9.日常基础护理
（1）协助/帮助病人进行晨间、晚间护理：洗脸、漱口刷牙、梳头、泡脚、二便、日擦浴、剪指（趾）甲、刮胡子、检查皮肤受压情况等；每周洗头1~2次。
（2）协助病人每2小时更换体位，对不能翻身的病人需定时翻身、拍背、按摩骨突处，预防压疮发生。更换的体位需舒适、保暖。
（3）协助病人功能锻炼：每2小时叩背排痰、肢体功能锻炼；能下床活动病人，做好防范措施避免坠床、摔跤等意外。
（4）保持床单元、病人衣服清洁、整齐、无异味，随脏随换。
10.医疗方面照护
（1）实施主动服务，密切观察病人，发现病情、行为、情绪异常及时向医务人员报告并协调处理。
（2）禁止进行治疗性、技术性工作，如：为病人吸痰、调节氧气流量、拔引流管、更换湿化瓶等。使用热水袋、冰袋需在护士的指导下。
（3）协助医护人员做好输液护理：随时查看输液的液体量、速度，严禁擅自调节输液速度、拔针等。如有液体速度过快、过慢、不滴，及时告知护士处理。
（4）按时给予病人口服药，在医护人员的指导下进行，严禁擅自给病人服药。
11.安全照护
医疗护理员在执行照护操作时做到前、中、后的评估、观察，防止服务操作不当/疏忽导致病人坠床、烫伤、摔跤等事件发生。
12.积极做好医疗护理员服务宣传，严禁乱涨价和私自收取服务费用。
13.医院护理员要掌握基本消防常识，熟知服务科室的消防器材位置，火灾时会疏散病人，并做好入院病人的消防安全宣教，包括消防平面图讲解、消防逃生通道位置、消防器材使用和位置等。
14.医疗护理员在开展医疗护理员服务前必须要征求患者或者患者家属的同意，明确提供服务内容及相关信息，然后再开展相应的等级服务。
15.转运服务
（1）负责护送病人住院及检查。负责所在病区或科室的病人外出检查（DR、X光、MRI、CT、ECT、B超、会诊等）预约及护送工作（危重病人必须有医护人员陪同）。
（2）负责全院标本收集运送，包括夜间急查标本的送检。
（3）负责所在病区或科室药品、耗材的领取运送。
（4）为病人代购餐饮及生活用品。
（三）护理员服务方式
分别三级生活照护、二级生活照护、一级生活照护、特级生活照护，具体内容如下：
1.三级生活照护
服务对象：适用于病情稳定或处于康复期，生活能自理的患者。
服务内容：
（1）在医疗护理员工作职责范围内提供与患者自理能力不足的照护需求相对应的服务内容，所有照护行为均需在医务人员指导下或经医务人员同意后进行。
（2）1-2小时巡视病房，协助患者解决临时生活护理问题。
（3）保持环境清洁、床单元规范。
（4）保持患者面部清洁、仪表整洁、剃须、修剪指/趾甲。
（5）协助送饭到床旁，协助患者饮食、饮水及餐后整理。
（6）在医务人员指导下，提醒患者及时服药、留取大小便标本。
（7）协助做好睡眠照护，布置睡眠环境。
（8）协助护士进行输液巡视。
（9）为病人代购餐饮及生活用品。
（10）协助护士为病人做好辅助检查的预约工作，负责接送病人进行相关检查等，协助领取相关报告单。
（11）协助出院病人或转科病人整理用物，对活动不便的病人，协助用轮椅推送至病区或医院门口。
2.二级生活照护
服务对象：适用于病情稳定，存在生活自理能力部分不足的患者。
服务内容：
（1）在三级生活照护的基础上，提供与患者自理能力不足的照护需求相对应的服务内容，所有照护行为均需在医务人员指导下或经医务人员同意后进行。
（2）对病人主动服务：每1-2小时巡视询问病人需求、观察病人，发现病人情况异常及时向医务人员报告并协调处理。
（3）做好晨、晚间护理及日常基础护理、病人饮食照护、医疗方面照护，如：协助患者洗漱、服药、翻身、衣服更换、清洗餐具、上下床移动、清洁尿壶、便盆、液体巡视；预防压疮、跌倒/坠床、烫伤、非计划性拔管的发生。
（4）协助护士为病人做好辅助检查的预约工作，负责接送病人进行相关检查等，协助领取相关报告单。
（5）协助出院病人或转科病人整理用物，对活动不便的病人，协助用轮椅推送至病区或医院门口。
3.一级生活照护
服务对象：适用于病情较重，生活不能自理的患者。
服务内容：
（1）在二级生活照护的基础上，提供与患者自理能力不足的照护需求相对应的服务内容，所有照护行为均需在医务人员指导下或经医务人员同意后进行。
（2）对病人主动服务：每30-60分钟巡视询问病人需求、观察病人，发现病人情况异常及时向医务人员报告并协调处理。
（3）做好晨、晚间护理及日常基础护理、病人饮食照护、医疗方面照护，如：协助患者洗漱、泡脚、擦浴、服药、翻身、衣服更换、清洗餐具、上下床移动、清洁尿壶、便盆、液体巡视；预防压疮、跌倒/坠床、烫伤、非计划性拔管的发生。
（3）协助如厕、大小便护理。
（4）协助护士为病人做好辅助检查的预约工作，负责接送病人进行相关检查等，协助领取相关报告单。
（5）协助出院病人或转科病人整理用物，对活动不便的病人，协助用轮椅推送至病区或医院门口。
4.特级生活照护
服务对象：适用于病情危重，生活不能自理的患者或有特殊照护需求者，患者/家属可选择“一对一”、“一对多”服务方式。
服务内容：
（1）在一级生活照护的基础上，提供与患者自理能力不足的照护需求相对应的服务内容，所有照护行为均需在医务人员指导下或经医务人员同意后进行。
（2）对病人主动服务：24小时贴身陪护，密切观察病人，发现病人情况异常及时向医务人员报告并协调处理。
（3）做好晨、晚间护理及日常基础护理、病人饮食照护、医疗方面照护，如：协助患者泡脚、擦浴、服药、翻身、衣服更换、清洁尿壶、便盆、液体巡视、餐后口腔护理；预防压疮、跌倒/坠床、烫伤、非计划性拔管的发生。
（4）按时按需喂水、喂食，需要时协助评估进食、进水量，并做好记录。
（5）协助患者洗澡、定时拍背、翻身、有效咳嗽。
（6）协助保持肢体功能位、变换体位、肢体按摩。
（7）协助留取标本、做好诊疗前相关准备。
（8）更换尿垫、纸尿裤，会阴清洁。
（9）协助服药，并观察用药反应。
（10）观察患者身体状况，发现异常及时报告医务人员。
（11）协助患者进行康复功能锻炼。
（12）陪伴患者，做好患者心理安抚，与患者及其家属有效沟通与交流。
（13）协助出院病人或转科病人整理用物，对活动不便的病人，协助用轮椅推送至病区或医院门口。
（四）护理收费标准
医疗护理员服务依据工作内容及范围分为特级生活照护、一级生活照护、二级生活照护、三级生活照护，共四个等级。根据生活照护级别及服务内容，收费标准为特级生活照护：①一对一模式收费≤250元/天、一对多、班组模式收费为60-150元/天（根据病情需要协商定价），一级生活照护，收费为15元/日/天；③二级生活照护，收费为11元/日/天；④三级生活照护，收费为8元/日/天。以上服务价格为合同协议价，如上级政策有变动，双方均协商后应根据政策随时调整。
（五）人员团队条件（团队配备与管理要求）
1.项目经理要求：必须是一名专职项目经理，全权负责与本项目的对接与管理。为中专学历或护理服务行业2年以上，具有医疗卫生相关专业或有管理医疗护理员经验、大型服务外包项目管理经验3年以上，沟通协调能力出色。职责：7×24小时保持通讯畅通，负责人员调度、质量监控、应急处理、与我院定期汇报沟通。
2.医疗护理员要求：
（1） 在本市具备有充足的、经过审核和培训的人力资源储备库。可随时调派的合格护理员人员，储备人员应覆盖白班、夜班、24小时陪护等多种用工模式，并能应对突发性、大规模用工需求。
（2） 护理员100%持有有效证书：包括护理员职业技能等级证书（初级及以上）或者病患陪护证、健康证（每年更新）。
（3） 做到严格遵守医院及科室医疗护理员工作制度，熟悉护理员工作流程，耐心、和蔼地与病人/家属解释、沟通，语言文明、尊重病人，有主动服务、维护医院、科室利益和形象意识。
（六）标准化培训与考核体系
1.培训体系：供应商应提供详尽的、成文的培训手册或课程标准，内容必须涵盖：职业道德与法律法规（包括患者隐私保护）、 医院感染预防与控制（手卫生、消毒隔离、医疗废物处理等）、基础护理技能（协助翻身拍背、轮椅使用、生命体征测量等）、饮食与日常起居生活照护、安全防护与应急处理（压疮、跌倒/坠床、烫伤、非计划性拔管的预防、消防知识、突发情况上报流程）、沟通技巧与人文关怀等。     
2.考核机制：所有护理员必须通过供应商组织的理论考试和技能操作考核，并持有合格证明后方可派往我院。我院有权对不合格人员提出退换要求。
（七）质量管理与与持续改进能力
1.制定内部质检：供应商设立内部质控专员，定期（每周/每月）到我院科室进行现场巡查，检查护理员的工作表现，并收集护士长和患者的反馈，将反馈资料整理好交给护理部及总务科。
2分析与改进：供应商提供月度服务质量报告，内容包括但不限于：出勤情况、投诉处理情况、质量督查反馈、满意度分析、问题根本分析及具体的改进措施。要求供应商具备有主动发现和解决问题的“持续改进”能力。
（八）安全保障及应急响应与危机处理能力
1.制定针对本院服务的应急预案，包括人员短缺应急预案，节假日、突发疫情等特殊时期，如何保障人力供给。
2.突发事件应急预案：如护理员在岗发生意外、与患者产生严重纠纷等情况的处理流程。
3.快速响应机制：承诺在接到我院通知后1小时内完成普通人员派遣，30分钟内完成紧急替换。
（九）公司具有人文关怀与员工凝聚力
供应商应说明其如何保障护理员的合法权益、提供有竞争力的薪酬、进行员工激励和团队建设。目的是建立一个受到良好对待、有归属感的团队，其服务稳定和工作质量高、员工满意度高直接关系到其对患者的服务质量。
（十）发现有以下问题时，医院与供应商公司解除合同
1.重大服务质量问题：因护理员失职发生重大安全不良事件（如患者跌倒导致严重伤害、走失等），并经调查确认为供应商主要责任，且后续整改措施无效。
2.发生重大安全事故或纠纷：因护理员服务问题引发重大医疗纠纷、投诉、群体性事件，对医院声誉造成严重负面影响，且供应商无法有效处理。
3.护理员满意度连续3个月在85分以下，医院给予3个月时间整改仍然无效果。
（11） 医院不再收取医疗护理员服务公司管理费，供应商需提供优质服务及相应的增值服务给患者和医院。
（12） 医疗护理员服务公司需要给院方费用：
1.办公用房使用期间水电费：按照实际使用量收取。
2.场地使用费：1404元/年（按照实际使用面积由第三方评估核算）
（13） 医疗护理员服务公司不得违反《中华人民共和国价格法》等法律法规：所有的服务项目及收费标准必须做到合法合规、公开透明，做到不得乱收费，欺骗群众，必须以提高患者及家属的满意度为宗旨。如因服务项目与收费不相符而导致的任何纠纷、投诉、经济处罚则由供应商公司负责并终止合同。

