Moyens
auxiliaires

Vente - Location de moyens auxiliaires dans le cadre du dispositif

cantonal des soins palliatifs a domicile

CLIENT
Nom Prénom Date de naissance
N°AVS Téléphone
Adresse livraison o | ‘
NPA | ‘ Lieu | ‘
Code porte/ étage : Adresse facturation si différente
Code porte Etage
Demandeé par : Nom, prénom Fonction
EVALUATION FINANCIERE - PARTICIPATION CANTONALE
Ligue contre le cancer Sitex Imad
0% 25% 50 % 75 % 100 %
LOCATION DE MOYENS AUXILIAIRES
Quantité Réf Prestation Designation :"’:'::. LL%
Lit électrique - 4 parties - 30x200cm - 4 freins -
- barriéres longues bois, téte et pieds de lits en bois
- reléve-buste éléctrique 66 cm, reléve-jambes et plicature électrique
Loceantutmen |- lel'ecomm'ande - dlmenSJons de la surface de couche 902200 cm 250
- poids maximum supporté : 165 kg
- - hauteur variable: 36 - 80 cm
. Un liten ion b est disponible alal t A pré alad (h
29-73cm)
] LOC CANT FORF LIV P S lation it 250,00
ur d ir V X
e CANEI: Rl Forfait démontage , récupération, nettoyage et désinfection (facturé le dernier mois) 300,00
LOCDl'.:éI\ATLll:TURF Prestation débarrassage du lit du client lors de la mise en place dulitloué 250,00
LOCCANTFORF | Arem VALY L s -
|| DEPLLIT ; \dép Wt du al'intérieur dulogement du client 200,00
Matelas Home Risque nul de développer une escarre.
LOCCANTMAT  |Dimensions 874136114 om. 167
D MAILIT009835 Poids patient de 30 3 130 kg. ’
Poids dumatelas 8,3kg.
|:| LOCCANT FORFLIY | iwraison installation de matelas, reprise, désinfection & gestion admin 80,00
LOC CANT MAT Matelas mousse visco élastique (prévention d'escarre moyen - niveau 2)
|:| ' ) 9042000 hauteur 4 om 183
MAILITO00541 Poids utilisateur 30 3 120 kg
D dee CA:\\IALI.:I'OFF LY | iraisoninstallation de las, reprise, désinfection & gestion admin 80,00
Matelas 3 air dynamique avec compresseur automatique (prévention d'escarre = curatif)
’ LOC CANT MATAIR 905200 om 563
D ‘= MAILITO03787 fonctionne par compresseur électrique.
| | Loc CSNA;;%RF LY 1y vinstallation de las 3 air, reprise, désinfection & gestion admin 150,00
Table de lit plateau multi positions
g
i { LI\?I%EG’?JSZ?? Mat télescopique, 4 roulettes dont 2 3 frein 145
D iy Pigtement inclinable avec 3 positions de pliage : droit, incliné, et perpendiculaire.
I:l Lo c:é‘g .r ::F e Pi ion livraison installation, reprise, désinfection & gestion admin 50,00
. Porte sérum avec 4 crochets inox
LEIICAIMI':OIOZOS Embase plastique sur roulettes. Empattement S00mm facilement nettoyable, 112
D Charge maximale 3 kg par crochet.
D LoC Egg.rsﬁgfr“: LY )| ivraison . mise 3 disposition & forfait r ge et reprise désinfection 50,00
-?\ Souléve personne { cigogne électrique, écartement manuel
LOCCANTELEY  |hauteur du pied T10mm 033
D MAITRAD0S512 | charge max. 200kg ‘
avec sangle incluse
D L?ﬁmﬁlﬁch P ion livraison installation, reprise, désinfection & gestion admin 80,00
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cantonal des soins palliatifs a domicile

Verticalisateur compact, base fize
LOCCANTVERT | Télécommande afil

D MAITRAD0E435 5.00
sangle incluse
D L?g’%gzzg?: Pi ion livraison installation, reprise, désinfection & gestion admin 80,00
- LOC CANT PLANCHE
- TR Planche de transfert Banane 112
D MAITRA000782
[ o ooV | ason bratsoninsatiion,rprie, désfeotion & gesion i
-
LOC CANT CANNE
QUADRI Canne quadripode 112
I:l (h\ MAIMOB000384
D LOCRé::mUV P ion livraison installation, reprise, désinfection & gestion admin 50,00
4 Chaise de douche avec dossier confort de 44 354 cm
N’ [ LOC CANT CHaISE | Réglable en hauteur
> - DOUCHE Assise: 46.51 45 om, Ouverture de 'assise 221 2516.5cm 2,23

MAISDE008786 Accoudoirs 5.7 cm, Hauteur des accoudoirs 17.5 cm
Seauinclus

Prestation installation siége de douche avec seauinclus, reprise, désinfection & gestion admin 60,00

LOC CANT FORF LIV
REP CHAISED

Fauteuil roulant Basix, dossier fixe avec roulette anti bascule
LOC CANT FRM Livré sans coussin 2,44
largeur d'assise 40, 43, 45, 48 ou 52 cm 3 préciser

Lﬁmr':w P ion livraison, installation, reprise, désinfection & gestion admin 80,00

Fauteuil roulant confort avec roulette anti bascule
LOC CANTFRC freins accompagnants et coussin d'assise 299
Largeur d'assise 42, 45, 48 ou 51cm a préciser

LOC CANT FORF A ) - i . o o 4 -
LIVIREP FRC P ] Y, ir 1, reprise, désinfection & gestion admin 80,00

largeur d'assise 40, 42, 45, 48 ou 51cm a préciser

*
e
Coussin mousse visco élastique (mémoire de forme)
' LOC CANT COUSSIN 2,44

Oy, | Prestation livraison, installation, reprise, désinfection & gestion admin 60,00
LOCCANTBARRE |5, appui chromé
APP 40 112
I:l @ matsoBoooszs | 40om
Ote Lm;ﬁﬁsT Prestation installation barre murale (Sous réserve d'accord de la régie) 120,00
LmefT Prestation retrait barre murale (ne comprend pas la remise en état du mur) 120,00
0 LOC CANT POIGNEE
D ~ sSoB Poignée sortie de bain 112
\' MAISDB008356
LOC CANT FORF LIV - S : ; 4 -
D POIGNEE SDB Forfait livraison installation pour poignée sortie de bain 30,00
D Lm;m':s.r Prestation installation barre murale (Sous réserve d'accord de larégie) 120,00
_— Rollator RL SMART ST Poids 7.4 kg
D LOC CANT ROLLATOR| Largeur 631mm - Longueur 655mm 1
MAIMOB003466 | Assise 3 540mm - Hauteur 820-345mm ’
v poids max 136kg
D LI%I?F?E?:JJE::O P ion livraison, installation, reprise, désinfection & gestion admin 50,00
Siege de bain pivotant
D LOCCANT SEGE | b toral 4,8 kg
( PIVOTANT 2,23
MAISDB000ESS | Largeurtotale T15mm - Longueur totale S40mm - Hauteur totale 430mm ‘
‘ Résilience 120kg
LOC CANT FORF
D LIV/IREP SIEGE P 60.00
Lift de bain de type ORCA
D PR ——. Dossier inclinable
= MAITRA00TI0 Largeur d'assise 375mm sans les rabats et 71Smm avec. 39
Profondeur d'assise S90mm - Largeur du dossier 360mm et hauteur 665mm
Poids ut 135 kg
D Lﬂeigé’g[;?g’: Prestation installation siége pivotant de baignoire, reprise, désinfection & gestion admin 60,00
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LOC CANT COUSSIN Coussin de positionnement universel BILLES
POS UN 56440 112
MAIPOS0035091 HIDom
LOC CANT COUSSIN : . 2
D DEMIBOUEE gtoauss%n demi bouée BILLES 112
MAIPOS009153 #oUem
LOC CANT COUSSIN . Z
D . DEMILUNE %ﬁsg; demilune BILLES 162
> MAIPOS009152 pls
LOC CANT COUSSIN . e
D _ CYLINDRIGUE gguszsan cylindrique BILLES 112
MAIPOS003578 Hesom
- LOC CANT COUSSIN M " .
D ~ ECUBITUSLAT 1081;1522 Décubitus latéral BILLES 168
MAIPOS007352 #ogem
D |:| D |:| Lgs'ggg LSﬂF: Py ion livraison, installation, reprise, désinfection & gestion admin 75,00
PRODUITS A LA VENTE UNIQUEMENT
MAISDB003627  |Planche de bain NUVO 63 cm 90,35
MAISDB007456  |Planche de bain NUVO 71cm 90,35
PRV2 Prestation installation planche de bain 30,00
D 7 MAIMADODD0862 | Tapis de bain blanc 36x32cm 39,35
Ly ‘ MAIMADOO0084S | Tapis de bain bleu 36x32cm 39,35
MATMADOOO0861 | Tapis de douche blanc 55:55cm 43,20
D ——— MATMADOD008S3 | Tapis de douche bleu S5:455¢cm 43,20
| | |:| VTTRANOD4441  |Livraison 30,00
Réhausseur TSEA réglable en hauteur
O\ Profondeur d'assised00mm
Hauteur du siggeréglable en 3 directions 8| 12| 16 cm (+hauteur des toilettes)
D ( MAISDBO0337S | Découpe hygiénique230 x 224 mm (ovale) 150,25
3 Largeur totaleS60mm, Hauteur totale360mm, Longueur totaled30mm
‘ ’ Poids totalf,8kg, Poids max utilisateur136 kg
CoulewrBlanc
D PRVS Prestation installation réhausseur de toilette 30,00
I:l 4 é » MAIMADOO00848  |URINAL 54,05
‘ MAISDB008S37  |Bassin de it 23,80
[ ] [ ] VTTRANDD4441 | Livraison a0

Date

Signature du représentant légal

Nom/Prénom

Signature du client

Téléphone

Signature

Je déclare avoir pris connaissance et accepté les termes et les conditions générales de location figurant au verso du document
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Vente - Location de moyens auxiliaires dans le cadre du dispositif
cantonal des soins palliatifs a domicile

Conditions générales de location :

Par la signature du présent bon de commande le client ou son représentant Iégal déclare avoir pris
connaissances des contions générales de location et de ce fait les accepte.

Les forfaits de préparation, de livraison et les forfaits de retour et de nettoyage sont facturés en sus de la
premiére période de facturation.

2. Le colt de la location est calculé au tarif journalier. Chaque journée commencée est facturée comme
une journée entiere

3. Le moyen auxiliaire défini selon la description sur le bon de commande reste la propriété de La
Fondation Foyer-Handicap pendant toute la période de location.

4. Le montant de la location comprend la location du moyen auxiliaire et des éventuels accessoires, hors
options, ainsi que les colts des réparations et des entretiens dus a une usure normale du moyen
auxiliaire.

5. Les colts des réparations ou autres entretiens qui résulteraient d’'une utilisation inadéquate du moyen
auxiliaire seront facturés en sus.

6. Le client doit informer immédiatement la Fondation Foyer-Handicap en cas de dysfonctionnement du
produit.

7. Les factures de location sont envoyées a la fin de chaque mois pour les locations en cours. Si vous
restituez l'objet loué avant la fin du mois, la facture sera éditée a la date de réception de I'objet, et non a
la fin du mois. Les factures sont payables dans un délai de 30 jours nets a partir de la date d'émission de
la facture.

8. En cas de non-respect des conditions de paiement des mensualités et des conditions d’utilisation
transmises par la Fondation Foyer-Handicap, cette derniere se réserve le droit de reprendre le moyen
auxiliaire loué.

9. Le loyer est d{ jusqu'a la restitution de I'objet par le client.

10. Pendant la durée de la location, la Fondation Foyer-Handicap est autorisée a adapter ses prix a
I’évolution de la conjoncture économique.

11. Le contrat de location n'est pas transmissible. La sous-location n'est pas autorisée.

12. Le contrat est soumis au droit suisse, le for est a Carouge.
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