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UCHWALA VIII/34/2015
Rady Gminy w Wasniowie

z dnia 29 kwietnia 2015r.

W sprawie przyjecia programu zdrowotnego o nazwie
»Rehabilitacja leeznicza mieszkancéw Gminy Wasniow”

na 2015 rok

Na podstawie art.18 ust. 1 w zwiazku z art. 7 ust . 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990
roku o samorzadzie gminnym(Dz. U. z 2013 r. Nr 594 z péZn . zm.) oraz art.7 ust. 1 pkt
1 i art.48 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 1. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych ( tj. z Dz. U. z 2008 r. Nr 164 poz. 1027 z pozn.
zm .) Rada Gminy w Wasniowie uchwala co nastepuje:

§1
Przyjmuje si¢ program zdrowotny o nazwie: ,Rehabilitacja lecznicza mieszkancéw

Gminy Wasniow” na 2015 rok. Program zdrowotny stanowi zalacznik do niniejsze]
uchwaty.

§2

Wykonanie uchwaly powierza si¢ Wéjtowi Gminy Wasniow.

§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia
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Zatgcznik nr 1
do uchwaty nr VIII/34/2015
z dnia 29.04.2015r.

REHABILITACJA LECZNICZA MIESZKANCOW
GMINY WASNIOW

okres realizacji programu:
2015 rok
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Opis problemu zdrowotnego

1. Problem zdrowotny

Program zdrowotny ,Rehabilitacja lecznicza mieszkancéw gminy Wasnioéw™,
zwany w dalszej czgsci programu gming” dotyczy oséb zaréwno z przewleklymi jak i
pourazowymi schorzeniami narzadéw ruchu, uktadu kostnego i mieéniowego, centralnego
ukfadu nerwowego, obwodowego ukladu nerwowego, takimi jak micdzy innymi:
zapalenie stawdw (reumatoidalne, mlodzienicze, przewlekle, reaktywne, luszczycowe,
zesztywniajgce zapalenie kregostupa), zmiany zapalne stawéw o podlozu metabolicznym
- dna moczanowa, przewlekle zapalenie kregostupa szyjnego, zespét bolesnego barku,
zespoOt bolesnego tokcia, zapalenie okolostawowe Sciegien, torebki stawowej i mieéni,
zespot fibromialgii (choroby reumatyczne tkanck miekkich), choroba zwyrodnieniowa
stawOw, choroba zwyrodnieniowa kregostupa, choroba Sudecka, osteoporoza, zwichnigcie
i skrecenie urazowe stawow, uszkodzenie igkotki, naderwanie i uszkodzenie wigzadel,
sciegien i mieSni, ostrogi pigtowe, rwa kulszowa i barkowa, martwica kosci, stany po
leczeniu operacyinym (stawy biodrowe, barkowe, kolanowe), stany po leczeniu
operacyjnym kregostupa, stany poudarowe moézgu, stany pourazowe konczyn, przewlekle
1 podostre stany zapalne nerwGw obwodowych, migéniobole, nerwobdle, neuralgie,
przykurcze, zwalczanie przewleklego i patologicznego bélu (zachowawczo), zwalczanie
odruchowej i oérodkowej spastycznosci migsni w procesie rehabilitacji neurologicznei,
zmiany skorne, przewlekle stany zapalne jamy nosowej i zatok, ostre i zadawnione urazy
sportowe, przemgczenie fizyczne i psychiczne 0sob dorostych.

Rehabilitacja obejmowaé bedzie réwniez osoby z pourazowymi schorzeniami
ruchu spowodowanymi wypadkami komunikacyjnymi oraz nabytymi schorzeniami
pourazowymi nabytymi wskutek zdarzen losowych w trakcie prowadzenia dzialalnosci

rolniczej oraz pourazowymi nabytymi w zwiazku z dziatalnoscig w rolnictwie w tym
obstuga maszyn i urzadzen rolniczych.

2. Epidemiologia

Program zdrowotny ,Rehabilitacja lecznicza mieszkaficow gminy Wasniéw™ oparto na
priorytetach zdrowotnych ustalonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 21
sierpnia 2009 r. w sprawic priorytetéw zdrowotnych (Dz.U. Nr 137, poz. 1126), majgc
szczegdlnie na uwadze zmniejszenic przedwczesnej zachorowalnosci i ograniczenie
negatywnych skutkéw przewlektych schorzen uktadu kostno — stawowego (§ 1 pkt 4
rozporzgdzenia), ograniczenie skutkoéw urazéw powstalych w wyniku wypadkéw w tym
komunikacyjnych i zaistnialych w rolnictwie (w szczegblnosci poprzez skuteczng
rehabilitacjc  o0séb  poszkodowanych), a takze zmniejszenie zachorowalnosci,

przedwezesne] umieralnosci i fagodzenia skutkéw choréb centralnego i obwodowego
uktadu nerwowego (§ 1 pkt 2 rozporzagdzenia).

3. Charakterystyka ogolna Gminy Wasniéw

Struktura wieku 1 plei ludnosci w Gminie Wasniéw przedstawia si¢ nastepujaco:
przyktadowo w koncu 2012 roku 20,08 % mieszkancow stanowita grupa oséb w wieku
przedprodukcyjnym (17 lat i mniej) w tym 51,15% mezczyzni za$ 48,85 % kobiety,
61,91% grupa produkcyjna (18-60 lub 65 lat) w tym 54,39% mezczyzni a kobiety 45,61%
za$ 17,76% zaliczato sig do grupy o0s6b w wieku poprodukcyinym (powyzej 60 lub 65 lat)
w tym 30,77% megzezyzn i 69.23% kobiet. Struktura wieku nie wykazuje znaczacych
dysproporcji, co do plci réwniez nie mozna zauwazy¢ w dwoch pierwszych przedziatach
wielkich roznic, jedynie w trzeciej grupie poprodukcyjnej uwidoczniona jest przewaga
procentowa plei zenskiej. Podobnie wartoscei struktury wieku i plei przedstawiaja sie w
pozostatych badanych rocznikach (wykresy 1 tabele ponizej).




Tabela. Struktura wieku produkeyjnego

przedprodukeyjny | 21,95% | 22,01% | 20,08%

‘produkcyiny. 4 60,6% ¢ | 60:61% | 61,91%
poprodukcyjny 17,45% | 17,38% | 17,76%

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawic danych z Urzedu Gminy Wasniow

Podstawowg opicke zdrowotng na terenie Gminy Wasniow zapewnia Gminny
Zaktad Opieki Zdrowotne] w Wasniowie, dysponujacy 2 przychodniami w Garbaczu i
Wasniowie. W placéwkach tych $wiadczone sg ustugi medyczne w zakresie: podstawowej
opieki zdrowotnej, stomatologii.

Swiadczenia udzielane sa przez lekarzy i1 pielegniarki $rodowiskowo-rodzinne
w osrodkach zdrowia oraz na terenie calej Gminy Wasnidw poprzez wizyty domowe
i patronazowe. GZOZ zapewnia opicke dzieciom i miodziezy uczeszczajacej do szkol
podstawowych i gimnazjéw na terenie calej Gminy. Na terenie Gminy Wasniéw dziatajg
takze 2 apteki zatrudniajgce 2 farmaceuiéw
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4. Uzasadnienie potrzeby wdroZenia programu

Mieszkancy gminy od wielu lat korzystajg =z zabiegow fizjoterapeutycznych
realizowanych w ramach kontraktu z NFZ przez publiczne badz niepubliczne placowki
oraz miejsca ich Swiadczenia sg jednak ograniczone i ich zakres nie moze objaé
wszystkich o0sob potrzebujacych z terenu Gminy. Wiele z 0s6b potrzebuiacych w ogdle nie
dociera do gabinetéw rehabilitacji ze wzgledéw finansowych lub komunikacyjnych.

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg w jakicjkolwick formie przewidzianej w art. 3«

5 ustawy o dzialainosci leczniczej moze otrzymaé $rodki publiczne z przeznaczeniem na

realizacje zadan w zakresie programéw zdrowotnych i promocji zdrowia w tym dotacje

celowe otrzymywane z budzetu jednostki samorzadu terytoriainego na realizacje jej zadan

wiasnych z zakresu ochrony zdrowia i przeciwdzialania patologiom spotecznym w oparciu
( ; o dyspozycje art. 114-116 ustawy o dziatalnosci lecznicze;j.

II. Cele medyczne programu
1. Cel glowny _
Poprawa i podtrzymywanie ogdlnej sprawnoéci osdéb z przewleklymi lub pourazowymi
schorzeniami narzadu ruchu, ukladu kostnego i migsniowego lub osrodkowego/
obwodowego ukladu nerwowego. Zmniejszenie bolu przywrdcenie sprawnoscei i funkcji
narzadéw organizmu w tym kregostupa, narzagddw ruchu, poprawa sprawnosci miesni
i stawdw, poprawa koordynacji ruchowej i migsniowej, poprawa operatywnosci
ofrodkowego/ obwodowego uktadu nerwowego.

2. Cele szczegdlowe medycezne
a) usunigcie procesdw chorobowych,
b) zapobieganie nawrotom 1 postepowaniu choroby,
¢} usuwanie dolegliwoéci,
d) zwalczanie bélu,
¢) zwalczanie stanéw zapalnych,
f) usprawnianie czynnosei poszezegolnych narzadow,
g) zwigkszanie sity miesniowe],




HI.

h) przywracanie prawidiowego zakresu ruchu,

i) przywracanie prawidlowych stereotypéw ruchowych,

j) odtwarzanie propriocepcii,

k) przywracanie odpowiedniej elastycznosei i dlugosci tkankom okotostawowym,

1) stwarzanie optymalnych mozliwosci gojenia sie struktur,

m) przy istniejacych, niemozliwych do usuniecia zmianach chorobowych, osiagniecie
mozliwie najlepszego stanu funkcjonalnego.

3. Oczekiwane efekty

Oczekiwanym efektem jest realizacja celow wymienionych powyzej dzieki zastosowaniu
fizykoterapii, jako leczenia uzupelniajacego lub jako podstawowej formy leczenia.

4. Mierniki efektywnosci adekwatne do celéw programu
a) liczba pacjentow skierowanych do udzialu w programie,
b) liczba wykonanych zabiegow,
~a) liczba pacjentéw deklarujacych poprawe zdrowia, sprawno$ci, zmniejszenia
odczuwanego bélu po leczeniu,

b) liczba pacjentéw deklarujacych utrzymanie stalego stopnia choroby, dolegliwosci
przed i po zastosowaniu leczenia.

Adresaci programu (populacja programu)

Oszacowanie populacji, ktérej mozliwy jest udzial w programie ,,Rehabilitacja
lecznicza mieszkancow gminy Wasniow

Do udziatu w programie jest uprawniony kazdy sposréd 7 132 mieszkancéw gminy, ktory
uzyska skierowanie od lekarza specjalisty lub lekarza POZ i zakwalifikuje si¢ w ramach
zagwarantowanych na okreslony rodzaj zabiegow §rodkow finansowych.

2. Tryb zapraszania do programu
Udzial w programie nastg¢puje po uzyskaniu skierowania. Skicrowanic wystawia lekarz
rodzinny, lekarz specjalista rehabilitacjii ogdlnej lub rehabilitacji medycznej, lub
rehabilitacji w chorobach narzadu ruchu, fub chirurgii ortopedycznej, lub chirurgii
urazowo - ortopedycznej, lub ortopedii 1 traumatologii, lub ortopedii i traumatologii
narzgdu ruchu, lub lekarz ze specjalizacja I stopnia w zakresie chirurgii ortopedycznej, lub
chirurgii urazowo — ortopedycznej, lub ortopedii i traumatologii, lub rehabilitacji narzadu
ruchu, rehabilitacji ogdlnej lub rehabilitacji medycznej, lub lekarz w trakcie specjalizacji z
rchabilitac)i medycznej lub ortopedii i traumatologii narzadu ruchu.
Swiadczeniobiorca (uczestnik programu), ktéry uzyskai skierowanie od lekarza
POZ lub specjalisty jest zobowigzany do uzyskania akceptacji udzialu w programie
podmiotu realizujgcego program, oraz zarejestrowa¢ si¢ w gabinecie nie p6Zniej niz 30 dni
od jego wystawienia.
Skierowanie na zabiegi powinno zawieraé:
a) pieczec nagléwkows podmiotu leczniczego,
b) imig, nazwisko, adres zamieszkania $wiadczeniobiorey,
¢) rozpoznanie w jezyku polskim,
a) opis dysfunkcji narzadu ruchu, deficytu neurologicznego lub innej przyczyny
kierowania na rehabilitacie,
b) informacje o chorobach przebytych i wspolistniejgcych oraz innych czynnikach
(np. wszczepiony rozrusznik lub metal w ciele pacjenta, przyjmowanie niektorych
lgkéw) mogacych mie¢ wplyw na proces rehabilitacji,
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¢) zlecone zabiegi fizjoterapeutyczne wraz z okresleniem okolicy ciala, ewentualne)
strony (prawa, lewa) oraz liczbg poszczegélnych zabiegéw w cyklu,
d) pieczeé 1 podpis lekarza kierujacego oraz date wystawienia skiecrowania.

W ramach realizacji programu podmiot leczniczy przeprowadzi akcje informacying
skierowang do personelu medycznego dotyczacg kwalifikowania pacjentéw do programu.
Zostanic udostepniona informacja pisemna dla lekarzy, pielegniarek oraz fizjoterapeutow,
a takze zostanie zamieszczona informacja na temat realizacji programu na stronach www
podmiotu leczniczego oraz gminy

Informacja dla mieszkafdcéw o realizacji programu zamieszczone zostanie w siedzibie
urzedu Gminy, na stronie internetowej oraz stronie BIP.

IV.  Organizacja programu
1. Etapy i dzialania organizacyjne
1) akcja informacyjna o realizacji programu
a) rozpowszechnienie informacji dla personelu medycznego,
b} rozpowszechnienie informacji dla pacjentéw,

2) realizacja $wiadezen zdrowotnych z zakresu programu

a) zarejestrowanie si¢ pacjenta ze stosownym skierowaniem, weryfikacja uprawnienia
do udzialu w programie (miejsce zamieszkania i dostepno$é rodzaju zabiegu oraz

srodkow finansowych na ten rodzaj zabiegu)

b) przeprowadzenie wywiadu przez podmiot leczniczy realizujagcy program
i wypehienie formularza wywiadu (wzor formularza wywiadu stanowi zatgcznik
nr 1 do programu),

d) ocena i opis stanu funkcjonalnego pacjenta przed rozpoczeciem rehabilitacji,

1) podjecie decyzji o udziale pacjenta w programie, dokonanie przez podmiot
medyczny realizujacy program odpowiedniej adnotacji na skierowaniu,

¢) zaplanowanie postgpowania rehabilitacyjnego (fizjoterapeutycznego),

stanowiacego integralng cze$é fizjoterapii, ktére realizuje cel skierowania na
rehabilitacjg i jest zgodne z tym skierowaniem,

f) wypelnienie ankicty ewaluacyjne] przez pacjenta przed przystgpieniem do
programu (wzdr ankiety stanowi zatgeznik nr 2 do programu),

g) wykonywanie zabiegéw rehabilitacyinych wedhug zalecen i wskazan lekarskich,

h) wypelnienie ankiety ewaluacyjnej przez pacjenta po zakonczeniu cyklu
rehabilitacii, .

1) przekazanie pacjentowi zalecen oraz informacji na temat mozliwosci dalszej
rehabilitacjii lub korzystania z prowadzonych na terenie gminy programdéw
zdrowotnych i dziatalnoéci zwigzanych z promocija zdrowia,

1) koncowa ocena 1 opis stanu funkcjonalnego pacjenta po zakonczeniu cyklu
rehabilitacyjnego dokonana przez personel i dotagczona do dokumentacji pacjenta.

2. Przykladowe planowane interwencje i oddzialywanie
A. Fizjoterapia:
a) Elektroterapia:

— QGalwanizacja, Diadynamik- zabieg stymulujacy migénie, lagodzacy bol.
Pomaga w chorobach nerwow obwodowych, a takze przy dolegliwosciach
reumatycznych, zmniejsza napiccie migéniowe. Zastosowanie: leczenie
zespolow bolowych kregostupa, nerwobolach, chorobie zwyrodnieniowej
stawow, stanach pourazowych, zanikach migéni z nieczynnoéci, porazeniu
obwodowego nerwu twarzowego, potpasca, odmrozen, obrzekow.
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b) Magnetoterapia:

— Magnetronic — terapia pulsujgcym polem magnetycznym niskiej czestotliwosci.
Zastosowanie: stany pourazowe, choroby reumatyczne, stany pooperacyjne,

problemy geriatryczne, choroby centralnego 1 obwodowego systemu
Nerwowego.

c) Laseroterapia:

— Laser — zastosowanie: w leczeniu bolu kregostupa, po urazach narzaddw ruchu,
po operacjach, w stanach wymagajgcych gojenia ubytkéw tkankowych, w

leczeniu zespolu Sudecka, w chorobie zwyrodnieniowej stawéw, w gosccu
tkanek miekkich.

d) Swiatlolecznictwo:

Sollux — leczenie $wiatlem, promieniowaniem widzialnym i podczerwonym,

Zastosowanie: lagodzenie bolu, tagodzenie stanéw zapalnych, przyspieszenie
gojenia ran,
e) Ultrasonoterapia:

— Ultradzwigki, ultrafonoforeza — zabiegi wykorzystujace fale ultradzwickowe
majace na celu poprawienie ukrwienia, zmniejszenie napiecia migsniowego,
przyspieszenie gojenia tkanek po przebytych urazach, usmierzenie bolu.

Fonoforeza polega na wprowadzeniu przez skor¢ za pomoca ultradzwickow
lekow w postaci Zelu.

3. Kiryteria i sposéb kwalifikacji uczestnikow

Do udzialu w programie moze byé zakwalifikowany pacjent, ktory jest mieszkancem
gminy Wasniow, zglosit si¢ z odpowiednim skierowaniem. Decyzje o udziale w programie
pacjenta podejmuje podmiot medyczny realizujgcy program wyloniony w drodze
konkursu ofert na realizacje programu zdrowotnego, o ktérym stanowi art. 48 ust. 4
ustawy z dnia 27 sierpnia r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkéw publicznych (Dz. U z 2008 1., Rn. 164 , poz. 1027 z pofi. zm.) .

4.

S.

Zasady udzielania §wiadczen w ramach programu

a) Pacjenci mogg korzystaé ze $wiadczen w dni powszednie od poniedziatku do
pigtku w godzinach przedpoludniowych i popotudniowych przez co najmniej 6
godzin dziennie, zawartych pomi¢dzy godzinami 8.00 —18.00, wedlug rozkladu
zaproponowanego przez realizatora programu,

b) W cyklu terapeutycznym do 15 dni zabiegowych uczestnikowi programu
przystuguje nie wigeej niz sze$é zabiegéw dziennie, nie wigcej niz 120 zabiegdw w
roku, chyba ze lekarz zdecyduje o koniecznosci wiekszej liczby zabiegdw (np.
stany pourazowe, po zabiegach ortopedycznych).

c) O liczbie cykli terapeutycznych dla jednego pacjenta decyduje podmiot medyczny
realizujacy program biorge pod uwagge okreslone w niniejszym programie limity.

d) Zabiegi fizjoterapeutyczne muszg odbywaé si¢ pod nadzorem.

Sposob  powiazania dzialan programu ze S$wiadczeniami zdrowotnymi
finansowanymi ze Srédkéw publicznych

Kazdy uczestnik programu odbywa wizyte wraz z przeprowadzeniem wywiadu przez
podmiot medyczny realizujacy program.

6.

Sposéb zakonczenia udzialu w programie i mozliwosci kontynuacji otrzymywania

Swiadczen zdrowotnych przez uczestnikéw programu, jezeli istniejg wskazania




O zakonezeniu udzialu w programie decyduje podmiot medyczny realizujacy program, po
rozwazeniu wskazan i ewentualnych przeciwwskazan do udzialu pacienta w programie.

7. Bezpieczenstwo planowanych interwencji

Wszystkie zaplanowane interwencje znajdujg sie w katalogu §wiadczen gwarantowanych z
zakresu rehabilitaci leczniczej Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009
r. (Dz. U. Nr 140, poz. 1145). Swiadczenia gwarantowane udzielane sa zgodnie ze
wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, z wykorzystaniem metod diagnostyczno —

terapeutycznych innych niz stosowane w medycynie niekonwencjonalnej, ludowej lub
orientaine;j.

8. Minimalne Kompetencje / warunki niezbedne do realizacji programu
a} Warunki lokalowe:
— porecze 1 uchwyty w wezlach sanitarnych,

— w obiekcie co najmniej jedno pomieszczenie higieniczno — sanitarne dla
pacjentdw, dostosowane do '

-~ potrzeb 0séb niepetnosprawnych ruchowo,
gabinet wyposazony w zestaw do udzielania pierwszej pomocy.

b) Wyposazenie do zabiegdw fizykoterapeutycznych wymagane w migjscu udzielania
Swiadczen:

— aparat do ultradZwigkow;
— aparat do magnetoterapii;
— aparat do laseroterapii

- aparat dwukanatowy do elektroterapii
— lampa sollux

Szczegolowe zasady, kompetencje 1 warunki niezbedne do realizacji programu zostang
okreslone w ogloszeni o konkursie na wybdr realizatora programu zdrowotnego i zostang
okre$lona przez Wojta Gminy Wasniow zgodnie z art. 7 ust. 1 pkt 1 oraz art. 48 ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (Dz.U. z 2008 r. nr 164, poz. 1027 ze zm.), art.114-116 ustawy z dnia 15

kwietnia 2011 r. o dzialalnoéei leczniczej (Dz.U.2011, Nr 112, poz.654 z pdzn. zm.) oraz
niniejszg uchwata.

9. Potwierdzenie skuteczno$ci planowanych dzialan.

Fizjoterapia jest szczegodinie przydatna w postepowaniu z chorymi na choroby
reumatyczne bez podloza zapalnego tzn. w roznych typach choroby zwyrodnieniowej
stawow 1 zespolach bolowych z grupy reumatyzmu tkanek migkkich. Zalecana jest
réwniez z pewnymi ograniczeniami w reumatoidalnym zapaleniu stawow (rzs), chorobach
Z grupy seronegatywnych zapalefi stawdw z zajeciem kregostupa oraz zaburzeniach
metabolicznych, takich jak choroby wywolane przez krysztaly. Metody te sg nawet
obligatoryjne i szczegdlnie efektywne w roznych typach choroby zwyrodnieniowej
stawow, chorobach z grupy reumatyzmu tkanek migkkich i spondyloartropatiach
(zesztywniajgce zapalenie stawdw kregostupa). Zabiegi proponowane w programie sa
metodami sprawdzonymi i stosowanymi od wielu lat. Istnieje wiele opracowan
przeprowadzonych badan dotyczacych skutecznosci zabiegdw fizjoterapeutycznych, gdzie
wykazuje si¢ znaczng poprawe zdrowia i jakosci Zycia pacjentow.




V. Koszty programu w zlotych brutto { w tym VAT 23%)

Rodzaj zabiegu Koszty jednostkowe - max

Sollux 7.5
Laser 7.5
Laseroterapia 7,5
- Galwanizacja 7,5
Diadynamic 7.5

- TENS - symetryczne 7.5

< Prad zmienny 2 - 7,5
polowa interferencja
Elektrodiagnostyka 7.5
Magnetoterapia 8,5
Masaz klasyczny 1 12
czes€ ciata
Masaz klasyczny 32
caly krggostup
Ultadzwicki 8.5

1. Zrédia finansowania budzet Programu
Podziat kosztow z uwzglednieniem zrodia finansowania w poszczegdlnych latach
o~ realizacji programu.,
- Zrédlo
Rok Koszt programu finansowania %o

Gmina Wasnidéw dotacja
celowa w rozumieniu
2015 20.000 zi art, 114-116 ustawy o 50
dzialalnosci leczniczej

V1. Monitorowanie i ewaluacja efektow

1. Ocena zglaszalnosci do programu

Zglaszalno$¢ do programu ocenia si¢ na podstawic liczby pacjentow zgloszonych do
udzialu w programie. Podmiot leczniczy realizujacy program jest zobowiazany do

informowania Wéjta Gminy o liczbie pacjentéw objetych programem na dzien 30
wrze$nia w terminie do 15 pazdziernika.

2. Ocena jakoS$ci §wiadezen w programie




Jakos$¢ éwiadezen w programie oceniajg pacjenci w ankiecie ewaluacyjnej wypelnianej
przed i po zakonczeniu cyklu terapeutycznego. Na podstawie ankiet zostaje opracowany

raport roczny przedstawiany Wojtowi Gminy wedlug stanu na dzien 31 grudnia w
terminie do 15 stycznia 2016r

3. Ocena efektywnosci programu
Ocena efektywnosci programu zostaje dokonana po zakonczeniu programu tj. wedlug
danych na dzien 31 grudnia 2015 roku, w terminie do 31 stycznia 2016. Zostaje ona

sporzadzona przez realizatora programu na podstawie ankiet zebranych od pacjentow oraz
raportéw miesigcznych, takze lokalnych danych epidemiologicznych.

4. OKkres realizacji programu
Realizacie programu przewiduje si¢ w 2015 roku.

» WICEPRZE WODNICZACY
g aQ) aniny w Wasnmme.
SvIChR
!)uuum Serwicka




Zatacznik Nr | do programu

Formularz wywiadu przeprowadzonego na potrzeby gminnego programu zdrowotnego Gminy Wasniow e

REHABILITACIA LECZNICZA (FI1ZJOTERAPIA) MIESZKANCOW GMINY

Imi¢ i nazwisko

Wywmd

Rozpoznanie

Dolegliwosci

Choroby wspdtistnicjace:

TAK NIE

TAK NIE

nadcisnienie tetnicze choroba zakrzepowo - zatorowa

rozrusznik serca ostre stany zapaine

choroba nowotworowsa stany podgoraczkowe
padaczka Cigza
gruzlica Inne

niewydolnos¢ serca

nadczynnosé tarczycy

Z1a tolerancja zabiegu/ 6w) rehabilitacyjnego(ych)

(podpis pacjenta)




Adnotacie przeprowadzajacego ‘wywiad:

(podpis)




;2/"' .,

zatacznik, Nr 2 do programu - ewaluacja projektu

Ankieta ewaluacyjna dla pacjenta objetego programem zdrowotnym

REHABILITACJA LECZNICZA (FIZJOTERAPIA I KINEZYTERAPIA) MIESZKANCOW

Gminy Wasniow
A. Wypehnia fizjoterapeuta

Imig i nazwisko

Rozpoznanie

Zabiegi

B. Wypelnia pacjent

Proszg okresli¢ zaznaczajac "x™ (poczatek zabiegéw) lub "." (koniec cyklu zabiegéw) natezenie dolegliwodci
wg skali od ¢ do 10, gdzie 0 oznacza brak dolegliwodci, a 10 najsilniejsze nateienie dolegliwosci jakie

dotychezas wystapifo.

Dolegliwosé

Bl

Opgraniczona ruchomadé

Oslabiona sila migéni

Zaburzenie czucia (dretwienie,

mrowienie, pieczenie)

Obrzek

Zmiany skome

Niesprawnos¢ fizyczna

inne

Podpis pacjenta




Zatgcznik nr 3

(pieczet realizatora programu)

< Sprawozdanie merytoryczne z realizacji "Programu Zdrowotnego Gminy Wasniow "
W INHESSIACU et ceeee roku zgodnie Z UMOWE NI ..veeevvrrvencereereeecnas «
Liczba
Liczba osdb z 0s6b
Liczba wykrytymi Liczba Liczba skierowa
Liczba 0sob schorzeniami 0sdb ze ucznidw ze nych do
uczestiniczacych | zakwalifiko | kwalifikujgey | wskazanie wskazaniem | dalszego
Lp. | migjscowosc W programte wanych do mi si¢ do mdo dalszej postepo
zabiegbw zabiegbw dalszego | rehabilitacii po | wama
objetych leczenia zakoficzeniu medycz
programem programi nego
1
2
3

Odwiadczam, iz podana liczba osdb Jest zgodna z imienng lista z numerami PESEL osob objetych
programem potwierdzajacg fakt uczesinictwa w programie.

Pieczatka i podpis kierownika podmiotu leczniczego

Data i podpis koordynatora programu

ze strony Zlecajgcego




