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REGULAMIN DZIALANIA | REKRUTACJI
DZIENNEGO DOMU OPIEKIMEDYCZNEJ]
przy NZOZ ,,AKACJA” w WYSZKOWIE (DDOM Akacja)

w ramach realizacji projektu ,,Wsparcie os6b niesamodzielnych w
ramach DDOM”

WSTEP

Regulamin dziatania i rekrutacji DDOM Akacja okresla zasady funkcjonowania
Dziennego Domu OpiekiMedycznej (zw. dalej DDOM Akacja) dziatajgcego w ramach realizacji
Projektu pn. ,Wsparcie o0séb niesamodzielnych w ramach DDOM”. Projekt jest
realizowany, w ramach Osi priorytetowej IX Wspieranie wigczenia spotecznego i walka z
ubostwem Dziatania 9.2 Ustugi spoteczne i ustugi opieki zdrowotnej Poddziatania 9.2.2
Zwiekszenie dostepnosci ustug zdrowotnych Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewodztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020 oraz reguluje zasady uczestnictwa w
projekcie.

1. Beneficjent Projektu: Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,Akacja” Dariusz Suchenek z
siedzibg w Wyszkowie, ul. Zakolejowa 19C, 07-200 Wyszkow;

2. Instytucja Zarzgdzajgca: Zarzad Wojewodztwa Mazowieckiego (Instytucja Zarzadzajgca
Regionalnym Programem Operacyjnym Wojewoddztwa Mazowieckiego na lata 2014-2020)

3. Instytucja Posredniczgca: Mazowiecka Jednostka Wdrazania Programéw Unijnych
(dziatajgca w imieniu Instytucji Zarzadzajgcej)

4. Biuro Projektu ma siedzibe przy ul. Zakolejowej 19C w Wyszkowie.
5. Posiada 25 zdeinstytucjonalizowanych miejsc opieki nad osobami zaleznymi.

6. DDOM Akacja stanowi wyodrebniong cze$¢ zaktadu leczniczego, objetg narzedziami
deinstytucjonalizacji opieki nad osobami zaleznymi.

7. Obiekt dostosowany jest do potrzeb os6b z niepetnosprawnosciami.

8. Po zakonhczeniu bedzie utrzymywane jedno miejsce swiadczenia ustug zdrowotnych przez
okres trwatosci projektu.

Celem gtdbwnym projektu realizowanego w DDOM Akacja pn. ,Wsparcie 0s6b
niesamodzielnych w ramach DDOM” jest zwiekszenie dostepnosci do ustug zdrowotnych dla
pacjentéw - oséb niesamodzielnych - poprzez stworzenie formy $wiadczen zdrowotnych w
srodowisku lokalnym, majgcej zapewni¢ pacjentom wiasciwg opieke oraz wydtuzenie okresu
sprawnosci i mozliwosci petnienia rol spotecznych. W tym zdeinstytucjonowalizowanie opieki
nad osobami zaleznymi.
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Cele szczegodtowe projektu to:

e poprawa jakosci zarzadzania finansowego w ochronie zdrowia poprzez wdrozenie
efektywnych kosztowo rozwigzan w zakresie medycznej opieki pozaszpitalnej;

e rozwdj sektora ustug medycznych swiadczonych w warunkach zblizonych do
domowych,

e rozwdj nowych form dziennej opieki nad osobami niesamodzielnymi;

e poprawa stanu zdrowia osob niesamodzielnych;

e zmniejszenie liczby i czasu trwania nieuzasadnionych medycznie hospitalizacji wsréd
0soOb niesamodzielnych;

e zwiekszenie dostepnosci do swiadczenh opieki zdrowotnej realizowanych w
warunkach ambulatoryjnych, rozwoj wsparcia opiekunéw oséb niesamodzielnych
(edukacja, wsparcie psychologiczne).

Projekt dotyczy grupy 125 pacjentéw - oséb niesamodzielnych (w tym minimum 50%
pacjentow z grupy powyzej 65 r. z.), ktorych stan zdrowia nie pozwala na pozostawanie
wyigcznie pod opiekg podstawowej opieki zdrowotnej i specjalistycznej opieki ambulatoryjnej,
a jednoczesnie, ktérzy nie wymagajg catodobowego medycznego nadzoru. Projekt
dotyczy takze edukacji grupy 60 opiekunéw oséb niesamodzielnych. Swiadczenia DDOM
Akacja skierowane sg do os6b z powiatu Wyszkowskiego - ktére uczg sie, pracujg lub
zamieszkujg w powiecie Wyszkowskim. Powyzsza grupa bedzie objeta bezptatng opiekg w
ramach DDOM w okresie do 31.05.2021 r.

Rozdziat|

Personel DDOM Akacja
§1

1. W ramach DDOM Akacja swiadczen medycznych udziela nastepujgcy personel

medyczny:

a) lekarz ubezpieczenia zdrowotnego;

b) lekarz specjalista w dziedzinie rehabilitacji medycznej;

c) lekarz specijalista w dziedzinie geriatrii lub choréb wewnetrznych lub medycyny
rodzinnej;

d) pielegniarka;

e) pielegniarka petnigca funkcje Kierownika Zespotu Terapeutycznego (KZT);

f) fizjoterapeuta;

g) opiekun/ka medyczna;

h) terapeuta zajeciowy;

i) psycholog lub psychoterapeuta;

j) dopuszcza sie takze mozliwos¢ udziatu dietetyka, logopedy lub afazjologa - w
razie potrzeb zdrowotnych pacjentow.

§2

Personel DDOM tworzy Wielodyscyplinarny Zespdt Terapeutyczny (WZT), ktéry przeprowadza
ocene pacjenta, planuje i realizuje dziatania opiekunczo-leczniczo-terapeutyczne, decyduje o
czasie pobytu pacjenta w DDOM Akacja a takze przeprowadza cotygodniowe i comiesieczne
oceny realizacji planu terapii.
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Rozdziat
Zasady przyje¢ do DDOM Akacja (Rekrutacja uczestnikéw projektu)

§3
Kryteria kwalifikowalnosci
Osobami uprawnionymi do ubiegania sie o przyjecie do DDOM Akacja moga by¢:

- 0soby niesamodzielne uczgce sie, pracujgce lub zamieszkujgce w powiecie Wyszkowskim,
ktére w ocenie wg skali Barthel uzyskaty wynik 40 - 65 punktow, majg prawo do Swiadczen
opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych (okreslonych w Ustawie z dn.
27.08.2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych)
oraz:

a) sg bezposrednio po przebytej hospitalizacji, a ich stan zdrowia wymaga wzmozonej
opieki pielegniarskiej, nadzoru nad terapig farmakologiczng, kompleksowych dziatan
usprawniajgcych i przeciwdziatajgcych postepujacej niesamodzielnosci oraz wsparcia
i edukaciji zdrowotnej, a takze doradztwa w zakresie organizaciji opieki i leczenia osoby
niesamodzielnej lub

b) istnieje u nich ryzyko hospitalizowania w najblizszym czasie lub

c) ktéorym w okresie ostatnich 12 miesiecy udzielone zostaty swiadczenia zdrowotne z
zakresu leczenia szpitalnego.

§4

1. Przyjecie do DDOM Akacja odbywa sie na podstawie:
- skierowania wystawionego przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub - w
przypadku osob bezposrednio po hospitalizacji - lekarza udzielajgcego Swiadczeh w
szpitalu.
Do skierowania nalezy dotgczy¢ kwestionariusz skali oceny wg Barthel (podpisany
przez lekarza kierujgcego).;
Pozostate dokumenty:
- czytelnie wypetniona deklaracja uczestnictwa w projekcie (zat. nr 1 do niniejszego
regulaminu);
- pisemne oswiadczenie uczestnika projektu o zapoznaniu sie z informacjg dot.
przetwarzania danych osobowych uczestnika projektu (Klauzula Informacyjna RODO),
(zat. nr 2 do niniejszego regulaminu);
- Oswiadczenie dotyczace transportu do DDOM ,Akacja” (zat. nr 3 do niniejszego
regulaminu)
- oSwiadczenie uczestnika o dochodach i niepetnosprawnosci (zatgcznik nr 4 do
niniejszego regulaminu) — dokument skfadany opcjonalnie patrz § 4 pkt. 4

2. Rekrutacja prowadzona jest z zgodnie z zachowaniem zasady rownosci szans i
niedyskryminacji a takze rownosci szans kobiet i mezczyzn, zgodnie z Wytycznymi
Ministra Infrastruktury i Rozwoju w zakresie realizacji zasady réwnosci szans i
niedyskryminacji, w tym dostepnosci dla oséb z niepetnosprawnosciami oraz zasady
réwnosci szans kobiet i mezczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020.
Zasada zachowana zostanie na kazdym etapie funkcjonowania DDOM.
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3. O zakwalifikowaniu sie do projektu decyduje kolejnos¢ wptyniecia prawidtowo
wypetionych, kompletnych dokumentéw do siedziby DDOM Akacja. W przypadku
wiekszej liczby zgtoszen niz liczba miejsc w DDOM Akacja, Kierownik WZT tworzy i
zarzadza liste rezerwowa.

4. Pierwszenstwo bedg mialy o0s. z niepetnosprawnoscia i osoby niesamodzielne, ktdrych
dochdd nie przekracza 150% wiasciw. kryterium dochodowego (na os. samotnie
gospodarujgcg lub na os. w rodzinie).

5. Osoby ubiegajagce sie o przyjecie do DDOM Akacja powinny ztozy¢ ww. komplet
oryginatow dokumentéw w biurze projektu w siedzibie NZOZ Akacja ul. Zakolejowa
19C 07-200 Wyszkow lub przestaé na wskazany adres pocztg (decyduje data
wplywu do siedziby Beneficjenta).

6. Decyzje o przyjeciu do DDOM Akacja przeprowadza Kierownik WZT. W sytuacjach
spornych swojg decyzje konsultuje z innymi cztonkami WZT.

7. Rekrutacja do projektu prowadzona jest w sposéb ciggly rozpoczynajgc od 01.08.2018
r.

8. O zakwalifikowaniu kandydat bedzie powiadamiany telefonicznie. . W przypadku
niezakwalifikowania do udziatu w projekcie Kierownik WZT sporzadza uzasadnienie
decyzji i powiadamia kandydata pisemnie.

9. Na podstawie pozytywnej decyzji z uczestnikiem projektu zawierana jest umowa
uczestnictwa w projekcie (zat. 5 do niniejszego regulaminu).

§5

Ze wzgledu na charakter opieki swiadczonej w DDOM do udziatu w Projekcie nie
kwalifikujg sie osoby korzystajgce ze sSwiadczen opieki zdrowotnej z zakresu sSwiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dtugoterminowej, opieki paliatywnej i
hospicyjnej oraz rehabilitacji leczniczej, w warunkach o$rodka lub oddziatu dziennego oraz w
warunkach stacjonarnych, a takze osoby, w przypadku ktérych podstawowym wskazaniem do
objecia ich opiekg jest zaawansowana choroba psychiczna lub uzaleznienie (korzystajgce ze
Swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien).

§6

1. W ciggu trzech pierwszych dni pobytu WZT dokonuje oceny sprawnosci funkcjonalnej
w zakresie podstawowych i zlozonych czynnosci zyciowych, ocene odzywienia,
sprawnosci procesdw poznawczych, stanu emocjonalnego, w zaleznosci od potrzeb -
réwniez innych obszaréw np. stopnia niewydolnosci zwieraczy pecherza i odbytu,
okreslenie wystepowania niewydolnosci krgzenia lub ryzyko upadkow;

2. W przypadku oso6b powyzej 65 r.z. WZT wykonuje catosciowg ocene geriatryczng
(COG) wedtug ustalonej przez KZT procedury.

3. Analogiczne oceny pacjentéw DDOM Akacja wykonywane sg ponownie przy wypisie
pacjenta.

4. Wyniki powyzszych ocen stanowig element indywidualnej dokumentacji medyczne;
pacjenta.
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Rozdziat llI
Zasady funkcjonowania DDOM Akacja

§7

Dzienny Dom Opieki Medyczne] (zwany dalej DDOM Akacja) - jest jedng z fom
deinstytucjonalizacji opieki nad osobami niesamodzielnymi. DDOM Akacja dysponuje 25
zdeinstytucjonalizowanymi miejscami opieki medycznej

§8

DDOM Akacja $wiadczy ustugi dla pacjentéw od 01.10.2019 r. w godzinach 8:00 — 17:00 we
wszystkie dni robocze.

§9

W pierwszym miesigcu pobytu pacjenci przebywajg w DDOM przez 5 dni w tygodniu przez 8
godzin dziennie, nastepnie w zaleznosci od poprawy stanu zdrowia, liczba i czestotliwos$¢
udzielanych $wiadczen moze by¢ stopniowo zmniejszana w zaleznosci od potrzeb
indywidualnych kazdego pacjenta, jednak nie moze odbywac sie¢ w czasie krétszym niz 4
godziny dziennie.

§ 10

1. Czas trwania pobytu w DDOM ustalany jest indywidualnie przez WZT i nie moze by¢
krotszy niz 30 dni roboczych i dtuzszy niz 120 dni roboczych. Pobyt moze zostaé
skrocony z zatozonych 30 dni w przypadku dobrowolnej rezygnacji pacjenta oraz w
przypadku pogorszenia sie stanu zdrowia, wymagajgcego realizacji Swiadczen
zdrowotnych w warunkach stacjonarnych (leczenie szpitalne, stacjonarne i
catodobowe Swiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne).

2. WZT ocenia stan realizacji procesu usprawniania i pielegnacji pacjentow na
cotygodniowych naradach.

3. Raz na miesigcu WZT dokonuje oceny rezultatow podjetych dziatan. W zaleznosci od
stwierdzonych postepéw lub ich braku WZT decyduje o przedtuzeniu lub skréceniu
uczestnictwa pacjenta w programie.

4. Przed wypisaniem pacjenta z programu, WZT dokonuje ponownej oceny pacjenta w
zakresie sprawnosci funkcjonalnej - analogicznie do oceny przy przyjeciu do DDOM
Akacja.

5. Po wypisaniu pacjenta z DDOM Akacja - w celu podtrzymania efektéw pobytu -
prowadzi sie dziatania stymulujgce do samodzielnej pracy i monitorujgce stan
pacjentéw polegajgce na:

a) Odbyciu jednej - dwoch wizyt domowych fizjoterapeuty u danego pacjenta, celem
nauki ¢éwiczen rehabilitacyjnych i udzielenia porad w zakresie podtrzymania
efektow terapii;

b) Wykonywaniu rozmow telefonicznych przez personel DDOM Akacja
monitorujgcych stan zdrowia pacjenta w okresie do 6 miesiecy od wypisu

c) Nawigzaniu wspotpracy personelu DDOM Akacja z pielegniarkg srodowiskowa,
ktéra w razie potrzeby bedzie swiadczyta ustugi na rzecz pacjenta w zakresie spraw
socjalnych.
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§ 11

1. Podmiot prowadzgcy zapewni realizacje swiadczen w okresie trwatosci projektu tj. przez 2
lata po jego zakonczeniu.

2. DDOM Akacja zapewni utrzymanie gotowosci do udzielania $wiadczen finansowanych
przez NFZ ($rodki publiczne bez udziatu srodkéw UE), lub odptatnego udzielania
Swiadczen na rzecz pacjentdéw przy zatozeniu, ze ceny ustug bedg liczone wedtug kosztow
rzeczywistych bez generowania przychodu.

3. W przypadku braku kontraktu z NFZ lub chetnych do korzystania z DDOM Akacja na
zasadach pfatnych, podmiot prowadzgcy DDOM Akacja zobowigzuje sie do utrzymania
gotowosci do wykonywania ustug DDOM i prowadzenia dziatan informacyjnych w tym

zakresie.

Rozdziat IV
Prawa i obowigzki pacjenta
§12

Wszyscy pacjenci majg jednakowe prawa.
§13

DDOM Akacja zapewnia poszanowanie praw i obowigzkéw pacjenta wynikajgcych z Ustawy
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r.

§ 14

W okresie realizacji projektu tj. do 31.05.2021 ustugi Swiadczone w ramach projektu maja
charakter bezptatny. Projekt jest wspéifinansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu

Spotecznego,
§15

Uczestnik projektu ma prawo do :

1. korzystania z petnej oferty ustug swiadczonych w ramach DDOMu,

2. uczestniczenia w zajeciach organizowanych przez DDOM,

3. uzyskania, w zaleznosci od potrzeb, opieki lekarskiej, pielegniarsko-opiekunczej,
rehabilitacyjnej, terapeuty zajeciowego, wsparcia dietetycznego, psychologicznego,
logopedycznego,

4. skorzystania z transportu do DDOM Akacja,

5. wyzywienia, w tym wyzywienia uwzgledniajgcego specjalne potrzeby.

6. Wogladu do swojej dokumentacji medyczne;.

§ 16

Pacjenci uczestniczacy w projekcie DDOM oraz ich rodziny / opiekunowie majg obowigzek:
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1. stosowac sie do zasad niniejszego regulaminu, jak i wszelkich zasad porzadkowych
wprowadzonych przez Kierownika Zespotu Terapeutycznego DDOM Akacja pod
rygorem skresdlenia z listy pacjentow;

2. pacjenci kazdorazowo muszg dokumentowac swojg obecnos¢ na poszczegolnych
zajeciach, zgodnie z przyjetymizasadami w DDOM Akacja.

3. wspotpracowaé z zespotem terapeutycznym w celu zapewnienia sprawnego i
bezpiecznego przebiegu dziatan opiekunczo-terapeutycznych;

4. niezwitocznie informowac¢ personel DDOM Akacja o ewentualnej, zamierzonej
nieobecnosci;

5. dba¢ o mienie DDOM Akacja;

6. dbac o higiene osobistg

7. niezwiocznie powiadomi¢ personel DDOM Akcja o ewentualnych uszkodzeniach lub
nieprawidtowym dziataniu sprzetéw lub urzgdzern DDOM-u

8. przestrzega¢ godzin spozywania positkOw

9. aktywnie uczestniczy¢ w zajeciach fizjoterapeutycznych, terapii zajeciowej, terapii

psychologicznej i innych zajeciach organizowanych w DDOM Akacja.

§17

Pacjenci majg obowigzek zachowania trzezwosci a na terenie DDOM Akacja obowigzuje
catkowity zakaz palenia tytoniu i spozywania napojow alkoholowych. Pacjenci ani rodziny /
opiekunowie pacjentow nie mogg przebywa¢ w DDOM Akacja w stanie nietrzezwosci.

§18

Pacjent moze korzysta¢ ze $wiadczen DDOM tylko raz w czasie trwania projektu - za
wyjatkiem sytuacji, gdy przerwa w korzystaniu ze swiadczen wynikata z powodu pogorszenia
stanu zdrowia pacjenta

§19

1. Pacjent DDOM Akacja zobowigzany jest do korzystania ze Swiadczen w ramach
projektu DDOM w sposob ciggty, pod rygorem skreslenia z listy pacjentow

2. W przypadku skreslenia uczestnika projektu z listy pacjentéw, na jego miejsce przyjeta
bedzie kolejna osoba zakwalifikowana z listy rezerwowych

§ 20

Zaleca sig, aby Rodziny/opiekunowie pacjentéw biorgcych udziat w projekcie uczestniczyli w
szkoleniach organizowanych dla opiekunéw w ramach projektu, o ktérych bedg informowani
na biezgco w trakcie realizacji projektu.
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Rozdziat V
Postanowienia koncowe
§21

Sprawy nieuregulowane w Regulaminie rozstrzyga Beneficjent Projektu

§ 22

Regulamin ma charakter otwarty i moze ulec modyfikaciji i uzupetnieniu, zmiany w regulaminie
wymagajg formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 23
Regulamin obowigzuje od dnia 01.08.2019 r.

Zatgczniki:
Zatgcznik nr 1 - deklaracja uczestnictwa w projekcie

Zatgcznik nr 2 — oswiadczenie uczestnika projektu dot. przetwarzania danych osobowych
uczestnika projektu (Klauzula Informacyjna RODO),

Zatgcznik nr 3 — oswiadczenie dotyczgce transportu do DDOM ,Akacja”
Zatgcznik nr 4 - oswiadczenie uczestnika o dochodach i niepetnosprawnosci

Zatgcznik nr 5 — umowa uczestnictwa w projekcie



