附件1
调研函
各受邀报价单位：
依照医院内部相关规定，特对以下物件进行询价。如有意报价者，请按要求在接到询价函后填好下表，盖好公章（多页盖骑缝章）后递交到我院采配中心或者邮寄到我院。
调研单位：江安县总医院     联系人：顾老师     电话：0831-2505109    
时间：2026年    月     日
询价名称：江安县康复医院第三方社工服务市场调研公告
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填报须知:

1.以上内容必须全部填写完整，否则视为报价无效。
2.报价公司应填写全称、同时加盖印章。
3.询价单因字迹潦草或表达不清所引起的后果由报价公司负责。
4.报价公司的报价不可更改。
5.报价计算错误时，以单价为准。
    6.多页必须盖骑缝章方有效。









注 ：医院需求：       
一、服务机构资质
（一）具备社会工作者高级、初级资质。
（二）具备社会工作经验，从事过精神障碍社区康复服务工作。
（三）具备充足的工作人员服务该项工作。
二、工作内容
（一）入组评估
乙方按照《精神障碍社区康复服务规范》要求，针对符合纳入精神障碍社区康复服务标准的严重精神障碍患者，开展入组评估，逐一完成各项评估表的填写与信息录入，最终形成完整的入组评估报告提交甲方留存归档，保障后续康复服务能够精准对接患者需求开展，全年评估入组400人。测试量表为：精神状况综合评估表、社会功能缺陷筛选量表、社区适应能力评估表、心理社交功能评估表。
（二）社区康复活动
乙方依据甲方制定的《江安县阳春镇精神障碍社区康复实施方案》工作要求，对已入组的康复对象，每月开展2场康复活动，每场活动时长不少于90分钟，全年累计开展不同类型的康复活动不少于48场，全年服务人次达到4000人次，以此提升康复员的活动参与度，并将活动相关资料及时反馈给甲方。
（三）入户服务
乙方协助甲方开展下乡入户走访评估工作，为康复对象及其家属提供居家康复宣教、普及精神卫生知识、用药规范及安全注意事项等内容。链接康复状况良好的康复对象，搭建朋辈互助平台，由社工组织朋辈交流与经验分享活动，引导康复员相互鼓励、彼此陪伴，以减少孤独感、增强康复信心。
（四）宣传文稿与发布
乙方全年完成不少于4篇针对性宣传文稿，文稿主题涵盖社区康复活动纪实、居家康复护理科普、康复对象成长故事、医社联动服务成效等内容，确保文稿真实且贴合服务实际。文稿投放至橙乡网、生活网等本地网络平台，
（五）典型案例收集与撰写
乙方依据《社会工作方法个案工作》完成3个典型案例，案例筛选聚焦不同人群，具体包括中老年居家康复对象、青年轻度障碍康复对象、家庭困难康复对象。案例内容需涵盖服务对象基本情况、问题分析、介入方案、服务过程、成效反馈及经验总结。
三、工作要求
（一）保密约定
乙方在为康复对象开展评估、入户、康复活动过程中的个人信息及测评资料属于内部资料，双方严格按照相关法律法规进行保护（保密例外不在其中），乙方未经甲方同意，不得擅自将评估资料、活动记录及相关影像资料泄露、提供给其他单位和个人。
（二）安全管理
乙方在开展入户探访、社区活动等各项服务过程中，需全面做好服务人员及服务对象的安全保障工作，提前排查场地、出行等环节的安全隐患，制定突发安全事件应急预案，严格落实安全防护相关措施。服务开展期间若因乙方防护不到位、操作不规范引发安全事故，由乙方承担全部相应责任。
（三）监督管理
乙方应接受行业管理部门及政府有关部门的指导，接受甲方监督。

