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社区智能化养老呼叫业务注册表

	*用户姓名
	
	*性别
	
	*身份证号
	

	*所 属 区、街道、社区
	
	*出生年月
	    年    月    日

	*详细地址
	
	*住宅电话（呼叫）
	

	*付款方式
	个人支付□  单位支付□ (单位名称：                                    ) 

	邮 编
	
	学 历
	        
	身高
	    cm
	体 重
	     kg

	*红键通知对象
	编号
	短信通知
	姓名（名称）
	与用户关系
	电话号
	手机号

	
	1*
	□
	
	
	
	

	
	2*
	□  
	
	
	
	

	
	3
	□
	
	
	
	

	
	4
	□
	
	
	
	

	*紧急情况（上 门）委托人
	1*．
	2*

	是否有医疗保险
	有□      没有□
	血 型
	A□  B□  O□  AB□

	医 保 卡 号
	
	药物过敏史
	

	经  济  状 态
	在职□  离休□  退休□  待业□  在读□  低保□   困难□   其它          

	工 作 单 位
	
	职 务
	

	同住家人姓名
	与本人关系
	出生年月
	主 要 经 济 来 源

	
	
	    年    月    日
	

	
	
	    年    月    日
	

	*用户健康状况
	健康□        一般□        差□        残疾□        高龄□

	*是否有以下疾病
	胃病□ 肾病□ 哮喘□ 贫血□ 痛风□ 脑病□ 糖尿病□ 高血压□ 气管炎□  冠心病□ 心脏病□ 关节炎□  皮肤病□ 心肌梗塞□ 老年痴呆□ 其它：

	居住情况
	独居□   孤寡□
	备注
	


说明：

1.为了确保您得到有效帮助，请您务必仔细填写，加*为必填内容。上述内容如有变动，请及时按绿键修改。 

2.红键通知对象填写家人、子女、亲友、邻居或社区、物业等，至少填写2位。紧急情况（上门）委托人，按上门近远次序从红键通知对象中选择。                      

3.签字之前，请仔细阅读本页背面的《社区智能化养老呼叫业务服务协议》。
4.本表格及协议一式三份(本人、社区、管理中心各一份)

5.如有疑问请拨打400-887-1616，或所在社区咨询电话。电子版请传QQ邮箱：511110553。
用户或委托人（签字）：                               
协议签订日：     年   月   日                       芜湖社区智能化养老服务中心
社区智能化养老呼叫业务服务协议
特别提示：

本业务宗旨是提供给用户一种简单、快捷的呼叫信息传递的一种手段。本协议甲方指申请开通社区智能化养老呼叫业务的用户（以下称用户），乙方指所在社区智能化养老服务中心。用户在表格正面签字之前，已经阅读了本协议的各项条款，对不明之处已经充分咨询了乙方，没有任何异议。
社区智能化养老呼叫业务所涉及的技术和商标已申请专利及商标，受法律保护，任何单位和个人不得侵犯。提供的设备、系统均按照国家相关法律法规和企业标准执行并由中国人民保险公司保险。

一、开通前的告知事项

1.1用户关注义务

呼叫/业务服务的内容、资费及相关内容随着技术的发展和新型业务的开发均会产生变化，乙方无法就此逐一告知用户，但乙方将通过媒体、通知单、电话、短信等之一方式进行通知，请以通知后的内容为准。

1.2适用的场合、场所与使用方法

呼叫业务适合个人/单位使用。提供的呼叫由多种终端设备（如带快拨功能的电话机、带快拨键的手机、呼叫器等装置）接入，用户需严格按照各终端的说明书进行安装及使用。
二、业务内容 

2.1用户资料的真实性

用户在填写申请表时，内容必须准确、有效，由于用户填写内容不准确导致的信息错误，乙方不承担任何责任。用户如需变更资料，过户或取消服务需凭有效证明，支付手续费后办理相关手续。

2.2开通时间

甲方申请成功之后乙方在7个工作日内开通业务。
    2.3服务内容、时间

2.3.1终端设备(例呼叫器)上的红键提供紧急求救呼叫传达功能（响应时间为5分钟之内、含短信发送）。用户按动红键后，2分钟后系统(乙方未能处理时)将自动以短信的形式通知到用户预先提供的通知对象，（用户申请注册时，需提供随时能给予帮助并能接收到呼叫短信的移动手机号码；在这之前服务人员将及时回拨呼叫用户，确定求救内容并作传达（紧急情况下乙方可作录音）。如呼叫用户不接乙方服务人员的回拨电话，乙方将按用户预先指定的次序通知用户委托上门人（如子女、邻居、120、110等）上门处理，乙方不负责上门实施救助，过程中产生的相关费用由用户负担。在紧急情况下，用户同意受委托人（方）委托采取破门措施，所造成的损失由用户负责。

2.3.2终端设备上的绿键提供一般事项的求助呼叫传达功能。用户按动绿键后，乙方服务人员需及时回电（响应时间为10分钟之内），询问呼叫用户所需服务，然后通知相应的服务商为用户进行服务。当服务商与用户发生消费争议时，乙方不承担连带责任。

2.3.3服务时间：红键，提供全天24小时的服务；绿键，提供每日（9:00—17:00）8小时的服务。

三、资费与缴费

3.1资费：呼叫使用费：  10  元/月，短信资费按  0.1  元/条收取。

3.2用户的缴费义务及催缴事项。
3.2.1付款方式选择：用户在申请注册时，需选择下列付款方式：1.个人现金按年支付□；2.单位统一按年支付□；

3.2.2欠费处理：乙方有权对欠费用户采取暂停服务措施，所造成的后果，乙方不承担责任。

3.2.3收费时间：使用费按年收取，初装用户申请时即支付使用费；第二年继续使用，需提前一个月支付。
四、责任承担

    4.1技术改进与维护

乙方有义务在行业标准规定的时限内对网络、设备、软件等进行更新、维护、升级等，在合理所需时间内可能产生的短时间信号中断，用户同意免除乙方因此而引起的全部责任。

    4.2事故的责任承担

呼叫业务的正常运作建立在通讯、电力设施的正常、安全运行基础之上，故也会出现不可抗力或其它非乙方原因引起的意外情况，因此本业务不保证用户求救求助的必然成功。用户每月至少使用红键或绿键一次以测试系统是否正常，如发现问题需及时与乙方联系。乙方若收到用户紧急呼叫信息而未及时传达造成用户损失的，由乙方做出相应赔偿（用户按动红键，系统发出了短信或回拨了呼叫用户或其相关人员电话的行为，均属乙方已履行了责任，具体记录以乙方计算机数据库为准）。

五、售后服务：

援通终端设备从使用起十二个月内包换。当呼叫终端设备出现故障时，可以所在社区客服热线，乙方承诺在客户申告时起24小时内进行处理。其它问题可通过按呼叫器绿键咨询。

六、其他约定

6.1协议生效：用户或其委托人签署协议书、填写申请表、办理付费手续、第一次测试呼叫成功起生效。

6.2有效期：  一年。（自合同生效算起）。如在有效期结束后需终止服务的，用户须在有效期结束前及时办理相关手续。

6.3协议解除：由于自然灾害、国家法规和乙方不可抗力造成无法继续经营的双方均不承担任何责任，本协议自动解除。
6.4争议的处理：因本协议的签订、履行而产生的一切争议均由双方协商解决。协商不成由乙方所在地人民法院判决。 
6.5本系统和终端设备由中国人民保险公司保险，所发生的责任均按人民保险公司的有关规定执行。
芜湖社区智通化养老服务中心






