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UCHWALA NR XI1/91/19
Rady Miejskiej w Barwicach z dnia 29.10.2019 roku

w sprawie przyjecia programu polityki zdrowotnej pn.” Rehabilitacja mieszkancéw Gminy
Barwice nalata 2019-2023”

Na podstawie art.7 ust. 1 pkt 51 art.18 ust.1 ustawy z dnia 8 marca 1990r. o samorzadzie
gminnym ( Dz. U. z 2019 1. poz. 506,1309,1696) oraz art.7 ust.1 pkt 1 i art. 48 ust. 1 i art.48a
ust. 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych ( Dz. U. 22019 1. poz.1373, 1394,1590,1694,1726), po zaopiniowaniu
przez Agencj¢ Oceny i Technologii Medycznej, uchwala sig co nastgpuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ program polityki zdrowotnej pn. ,, Rehabilitacja mieszkancow Gminy
Barwice na lata 2019-2023”, stanowigcy zalacznik do uchwaly.

§ 2. Wykonanie uchwaly powierza si¢ Burmistrzowi Barwic.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.



Zatacznik do Uchwaty nr X11/91/19

z dnia 29.10.2019 roku

Gmina Barwice

REHABILITACJA MIESZKANCOW GMINY BARWICE
NA LATA 2019-2023

Podstawa prawna opracowania projektu programu polityki zdrowotnej:

art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkdw publicznych ( Dz. U. z 2018r. poz. 1510 ze zm. )

Barwice 2019
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I. Opis problemu zdrowotnego
I.1. Problem zdrowotny

Niepelnosprawnos¢ jest jednym z powazniejszych zjawisk 1 problemow wspdlczesne;j
cywilizacji. Znaczenie tego problemu wynika z rozmiardw i powszechnosci jego
wystgpowania, a takze z konsekwencji, jakie wywoluje w sensie indywidualnym i
spolecznym. Niepelnosprawno$¢ jest problemem ogdlno$wiatowym, stanowigcym cel
szczegblnie promowanych dziatan WHO ( Swiatowa Organizacja Zdrowia), Komisji
Europejskiej 1 Ministerstwa Zdrowia.

Rehabilitacja ma na celu poprawe ogdlnego samopoczucia, zachowanie niezaleznego trybu
zycia , zmniejszenie ryzyka zachorowania na niektore choroby i lagodzenie ich przebiegu,
minimalizacj¢ skutkdéw niepelnosprawnodei oraz dziatanie przeciwbdlowe.

Prowadzenie przez samorzady programow zdrowotnych obejmujgcych rehabilitacje oséb
chorych oraz niepelnosprawnych jest uzasadnione wobec ograniczonej dostgpnosci Swiadezen
rehabilitacyjnych finansowanych ze srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia ( NFZ).

Program zdrowotny ,, Rehabilitacja mieszkancow gminy Barwice” dotyczy oséb zardwno
z przewleklymi jak i pourazowymi schorzeniami narzgdow ruchu, ukladu kostnego i
migéniowego, centralnego ukladu nerwowego, obwodowego ukladu nerwowego.
Rehabilitacja obejmowaé bedzie réwniez osoby z pourazowymi schorzeniami ruchu
spowodowanymi wypadkami komunikacyjnymi oraz nabytymi schorzeniami pourazowymi
nabytymi wskutek zdarzen losowych w trakcie prowadzenia dziatalnosci rolniczej oraz
pourazowymi nabytymi w zwiazku z dzialalnoscig w rolnictwie w tym obslugg maszyn
i urzadzen rolniczych.

I.2.Dane epidemiologiczne

Program zdrowotny ,, Rehabilitacja mieszkancoéw gminy Barwice” oparto na priorytetach
zdrowotnych ustalonych w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27lutego 2018 roku w
sprawie priorytetéw zdrowotnych (Dz. U. z 2018r., poz. 469), majgc szczegodlnie na uwadze
zmniejszenie przedwezesnej zachorowalnosei 1 ograniczenie skutkow przewleklych schorzen
uktadu kostno- stawowego ,ograniczenie skutkéw urazéw powstatych w wyniku wypadkéw w
tym komunikacyjnych i zaistnialych w rolnictwie( w szczegdlnosci poprzez skuteczng
rehabilitacje 0séb poszkodowanych), a takze zmniejszenie zachorowalnosci, przedwezesne;j
umieralnos$ci tagodzenia skutkow chordb centralnego i obwodowego uktadu nerwowego.

Na $wiecie zyje ponad miliard oséb niepelnosprawnych, co stanowi 15% calej populacji.
Okolo 110-190 miliondw dorostych o0séb ma problemy w funkcjonowaniu. Wedlug
szacunkow United Nations General Assembly w 2013 roku az 80% oséb niepelnosprawnych
zyje w krajach rozwijajacych si¢. Wedlug metodologii Eurostatu w Polsce pod koniec 2014
roku zylo blisko 7,7 mln os6b niepetnosprawnych, czyli osob, ktore twierdzily, ze z powodu
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probleméw zdrowotnych mialy ograniczong zdolnoéé wykonania czynnosci, jakie ludzie
zwykle wykonuja.

Zgodnie z wynikami badania Diagnoza Spoleczna 2015 odsetek osob niepelnosprawnych
w wojewddztwie zachodniopomorskim , na ktérego terenie polozona jest gmina Barwice
w 2015 roku wynosit 6 %.

Na podstawie zebranych danych od podmiotu realizujacego ustugi rehabilitacyjne na
terenie gminy Barwice ,, Skoliosis” Rehabilitacja Funkcjonalna stwierdzono, ze najwigcej
zabiegdéw rehabilitacyjnych i fizjoterapeutycznych wykonywanych jest z powodu zmian
zwyrodnieniowych krggostupa.

Liczba Liczba Liczba
Rozpoznanie choroby pacjentow pacjentow pacjentow
2016 rok 2017 rok 2018 rok
M1S5 | Zwyrodnienie 24 11
wielowarstwowe 33
M47 | Zmiany zwyrodnieniowe 98 99 52
kregostupa ]
M17 | Choroba zwyrodnieniowa 37 45 16
stawow kolanowych
M54 | Béle grzbietu 21 7 2
M50 | Choroby kregdw szyjnych 8 11 3
M16 | Choroby zwyrodnieniowe 12 7 6
stawoéw biodrowych
M50.8 | Inne choroby krazka -
migdzykregowego 4 2 2
SZyjnego
MS51 | Inne choroby krgzka 8 i 7
miedzykregowego
G54 Zaburzenia korzeni
nerwow korzeniowych i 20 8 12
splotéw nerwowych

Tabela 1. Liczba pacjentdw, ktorzy w latach 2016-2018 korzystali z wybranych zabiegdw rehabilitacyjnych i
fizjoterapeutycznych na terenie miasta i gminy Barwice.

1.3. Opis obecnego postepowania

Mieszkaficy gminy Barwice od wielu lat korzystali z zabiegéw rehabilitacyjnych w
ramach kontraktu z NFZ. Dzialania te z uwagi na ograniczenia finansowe kontraktu i wyceny
zabiegbw byly ograniczone i ich zakres nie obejmowal wszystkich oséb potrzebujgcych
z terenu gminy Barwice.

Od 1 lipca 2019 roku gabinet rehabilitacyjny, nie ma podpisanego kontraktu
z NFZ. Osoby potrzebujgce rehabilitacji muszg korzysta¢ z prywatnych zabiegdéw , co
oznacza, ze wiele z 0s6b potrzebujacych w ogéle nie dociera do gabinetu rehabilitacyjnego ze
wzgledow finansowych.
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Gmina Barwice nie nalezy do gmin zamoznych i jej mieszkancy znajdujg si¢ na niskim
szczeblu dochodowodci, co w konsekwencji ogranicza mozliwosci komercyjnego nabycia
wskazanych zabiegéw w ramach samodzielnych staran pacjentéw. Gmina widzi rosngce
potrzeby spoleczne w tym zakresie i ich nie bagatelizuje wychodzgc naprzeciw
oczekiwaniom mieszkancow przyjmuje dlugofalowy program polityki zdrowotnej w tym
zakresie.

II. Cele programu polityki zdrowotnej i mierniki efektywnosci jego realizacji
IL.1. Cel gléwny

Glownym celem programu jest zwiekszenie dostepnosci mieszkancom gminy Barwice do
zabiegéw rehabilitacyjnych oraz poprawa i podtrzymanie ogoélnej sprawnosci oséb z
przewleklymi lub pourazowymi schorzeniami narzadu ruchu, uktadu kostnego i mig§niowego
lub o$rodkowego/obwodowego ukladu nerwowego. Zmnigjszenie bélu, przywrécenie
sprawnoéci 1 funkcji narzadéw organizmu w tym kregostupa, narzadéw ruchu, poprawa
sprawnosci migéni i stawdw, poprawa koordynacji ruchowej i migsniowej.

I1.2.Cele szczegolowe
a) usunigcie procesdéw chorobowych oraz zapobieganie nawrotom i postgpowaniu choroby
b) zapobieganie nastgpstwom choréb przewleklych zwigzanych z narzadem ruchu

¢) podniesienie jakosci zycia i ograniczenie postgpu choroby poprzez edukacjg prawidlowego
postepowania i prowadzenia odpowiedniego usprawniania

d) zwickszenie samodzielnosci 0s6b z niepelnosprawnoscig w zakresie narzadu ruchu
f) przywracanie prawidlowego zakresu ruchu
I1.3.0czekiwane efekty

Dzicki realizacji programu nastgpi wzrost komfortu zycia pacjentéw ze stwierdzong
dysfunkcjg narzadu ruchu stosowana terapia, dziatanie zabiegéw usprawniajgcych przyniesie
znaczaca poprawe sprawnosci 1 zmniejszenie dolegliwodci ruchowych, napigcia wynikajgcego
z faktu choroby przewleklej, jak roéwniez zmniejszenie ilodci stosowanych lekow
przeciwboélowych. Cheé dziatania spowoduje zwigkszong aktywnos¢ fizyczng , co przyczyni
si¢ do przedhuzenia samodzielnoéci chorych. Spodziewane efekty widoczne u wigkszosei 0sob
biorgcych udziat w programie :

a) zmniejszenie kosztow opieki zdrowotnej
b) wzrost aktywnosci i sprawnosci
¢) podniesienie jakosci zycia
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I1.4. Mierniki efektywno$ci realizacji programu polityki zdrowotnej

a) liczba pacjentow skierowanych do udzialu w programie

b) liczba pacjentow zakwalifikowanych do udziatu w programie w poszczegdlnych latach
¢) liczba wykonanych zabiegow

d) liczba pacjentéw deklarujgcych poprawe zdrowia, sprawnosci, zmniejszenia odczuwanego
bolu po leczeniu

e) liczba pacjentéw deklarujgcych utrzymanie stalego stopnia choroby, dolegliwoscl przed
i po zastosowaniu leczenia

Osoby biorgce udzial w programie zostang zobowigzane do wypetnienia ankiety dotyczgcej
zadowolenia z przeprowadzonej rehabilitacji. Miernikiem efektywnosdci bedzie poréwnanie
wynikéw dokonanej oceny na poczatku i na koficu procesu rehabilitaci.

IIL. Charakterystyka populacji docelowej oraz charakterystyka interwencji, jakie sg
planowane w ramach programu polityki zdrowotnej

IIL.1.Populacja docelowa

Program skierowany jest do wszystkich mieszkaincow gminy Barwice ). 8444 osob( dane z
ewidencji ludnosci na dzief 30.06.2019 rok)

FPrzedzia-i
wiekowy 0-2 lat 3-5 lat 6-12 lat 13-18 lat 19-65 lat | >65 lat
Liczba
mieszkancow | 247 256 662 532 6263 484

Tabela 2. Liczba mieszkancow gminy Barwice z uwzglednieniem przedzialow wiekowych na dzien 30.06.2019r. (ewidencja
ludnosci UM Barwice)

Wedlug oszacowar na podstawie badania Diagnoza Spoleczna 2015 , na terenie Gminy
Barwice moze zamieszkiwaé okolo 6% populacji( ok. 5070s6b) wymaga interwencji
rehabilitacyjnych. Przyjmujac szacunki na podstawie budzetu mozna zalozy¢, ze rocznie
program moze obejmowaé ok. 34% populacji docelowe;. ( ok. 170 0sob)

I11.2. Kryteria kwalifikacji do udzialu w programie polityki zdrowotnej oraz kryteria
wylaczenia z programu polityki zdrowotnej.

Do udzialu w programie jest uprawniony kazdy spo$réd 8444 mieszkancow gminy
Barwice, ktéry uzyska skierowanie od lekarza rodzinnego, lekarza specjalisty lub lekarza
w trakcie specjalizacji z rehabilitacji medycznej lub ortopedii i traumatologii narzadu ruchu.

Skierowanie powinno zawierac:
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1) pieczegé nagtowkowy podmiotu leczniczego,

2) imi¢, nazwisko, adres zamieszkania §wiadczeniobiorcy,

3) rozpoznanie w jezyku polskim,

4) opis dysfunkcji narzadu ruchu lub deficytu neurologicznego,

5) informacj¢ o chorobach przebytych i wspdlistniejacych oraz innych czynnikach ( np.
wszczepiony rozrusznik, metal w ciele pacjenta, przyjmowanie niektorych leko6w) mogacych
mie¢ wplyw na proces rehabilitacji,

6) zlecone zabiegi fizjoterapeutyczne wraz z okre$leniem okolicy ciata, ewentualnej strony
(prawa, lewa) oraz liczbe poszczegdlnych zabiegéw w cyklu lub zalecenia cyklu
fizjoterapeutycznego,

7) pieczed i podpis lekarza kierujgcego oraz datg wystawienia skierowania.

Swiadczeniobiorca (uczestnik programu), ktéry uzyskat skierowanie jest zobowigzany do
uzyskania akceptacji udzialu w programie podmiotu realizujgcego program, oraz
zarejestrowaé sie w gabinecie nie p6zniej niz 30 dni od jego wystawienia.

Decyzje o udziale w programie pacjenta podejmuje podmiot medyczny realizujgcy
program, wyloniony w drodze konkursu ofert na realizacj¢ programu zdrowotnego, o ktorym
stanowi art. 8 ust.4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych ( Dz.U. z 2018r. poz.1510). W ramach realizacji
programu podmiot leczniczy realizujagcy program przeprowadzi akcj¢ informacyjng
skierowang do personelu medycznego dotyczacg kwalifikowania pacjentéw do programu.
Urzad Miejski w Barwicach umiesci informacje o realizacji programu na stronie internetowej
www.barwice.pl, na stronie BIP, portalu spolecznosciowym i na terenie wszystkich jednostek
pomocniczych.

I11.3.Planowane interwencje

1) Fizykoterapia- jest dzialem lecznictwa, w ktérym stosuje si¢ wystepujgce w przyrodzie
naturalne czynniki fizyczne ( np. promieniowanie stonca) oraz czynniki fizyczne wytworzone
przez r6znego rodzaju urzadzenia, Fizykoterapia obejmuje takic dzialy jak :
$wiatlolecznictwo, cieptolecznictwo, krioterapig, magnetoterapie czy elektroterapig. Celem
fizykoterapii jest zwalczanie bélu, stanéw zapalnych, usprawnianie czynnosci
poszczegdlnych narzgdow i uktadéw oraz poprawa ogdlnej wydolnosei organizmu.

Rodzaje zabiegow:

a) jonoforeza- polega na wprowadzeniu do chorego miejsca lekarstwa dzigki przeplywowi
pradu o statym natezeniu. Jest skuteczna przy bolach stawéw , krggostupa, nerwobodlach,
stanach zapalnych. Zaletg tej formy fizykoterapii jest fakt, ze jest ona bezbolesna.
( Dtugo$é trwania zabiegu 15 min- w sklad serii wehodzi 10 zabieg6ow)
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b) prady diadynamiczne — sg to prady o malej czestotliwosci ( 50 Hz i 100 Hz), skladajace
sig z serii impulsow, ktore systematycznie powtarzane wywoluja okreslong reakcje
organizmu. Natgzenie pradu dostosowuje sie indywidualnie do pacjenta, ktéry moze
odczuwac lekkie mrowienie podczas zabiegu, ale nie powinien czué¢ dyskomfortu, czy tym
bardziej bolu.

(Dlugo$¢ trwania zabiegu 9-120 min, w sktad serii wechodzi 10 zabiegow)

¢) prady TENS- to inaczej przezskorna elektrostymulacja nerwow. Stosowane sg gldwnie w
terapii przeciwbdlowej. Ich dziatanie polega na hamowaniu docierania bodzcow bélowych do
mozgu. Terapia nie prowadzi jednak do wyleczenia przyczyny wystepowania bolesnosci, a
jedynie do zlagodzenia objawdw. Zabieg daje bardzo szybkie efekty przeciwbdlowe,
zarowno w stanie ostrym, jak i w przypadku bdlu przewleklego, dlatego tez jest chetnie
przepisywany przez lekarzy.

(Dhugosé¢ trwania zabiegu 10-30 min, w sktad serii wehodzi 10 zabiegdw)

d) pole magnetyczne—zabieg ten polega na stosowaniu zmiennego pola magnetycznego. Pod
wplywem PM jony znajdujace si¢ w komorkach ciala ulegaja przemieszczeniom, powodujge
hyperpolaryzacje blony komoérkowej a tym wzmagajg przemiane materii. Udowodniono
rowniez, ze przeciwbolowy efekt dziatania tych pol wystepuje nie tylko bezposrednio podczas
ich stosowania, lecz stwierdza si¢ go réwniez po zaprzestaniu ekspozycji na pole. Czas
zmniejszonej reakeji na bol rozcigga si¢ na okres od 2 do 4 tygodni po zakonczeniu dziatania
pola.

(Dlugos¢ trwania zabiegu 10-30 min, w sklad serii wehodzi 10 zabiegow)

e) galwanizacja-zabieg fizykoterapeutyczny z zakresu pradolecznictwa. Na poddawang
rehabilitacji cze$é ciala naktada si¢ dwie elektrody, pomig¢dzy ktérymi przeplywa prad staty o
matej czestotliwosci. W wyniku jego dzialania dochodzi do rozszerzenia naczyn
krwiono$nych, co wspomaga procesy regeneracyjne w tkankach- nastgpuje ich przekrwienie,
a w rezultacie lepsze ich odzywienie. Zabieg dziala rowniez przeciwzapalnie i skutecznie
usmierza bol.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 15 min, w sktad serii wchodzi 10 zabiegow)

f) prady interferencyjne ( Interdyn)- inaczej prady Nemeca, nalezg do zabiegow
fizykalnych, zaliczanych do dzialu elektrolecznictwa. Stosowana czgstotliwosé ( ok. 4000Hz)
kwalifikuje je do grupy pradow $redniej czgstotliwosei ( 1000-10 000 Hz). Prady
interferencyjne powstajg poprzez interferencjg¢( nalozenie si¢) pradow biegnacych z dwadch
skrzyzowanych ze soba obwodoéw o nieznacznie r6znigcych si¢ czgstotliwosciach. Zaleta
pradow $redniej czestotliwosei jest fakt, iz dzialajg one wewnatrz tkanek a nie bezposrednio
pod elektrodami. Sprawia to, ze zabieg jest bezpieczniejszy dla pacjenta niz te z
wykorzystaniem np. pradu stalego.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 10-30 min, w sktad serii wchodzi 10 zabiegow)
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g) lampa Solux — urzadzenie elekiryczne emitujace promieniowanie krotkie wnikajgce
glebiej w tkanki- widzialne biate i podczerwone. Promieniowanie dociera do 3 cm w glab
tkanek: rozszerza naczynia krwionos$ne, poprawiajgc ukrwienie i zmniejszajac napigeie migsni
i bol.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 10-30 min, w sklad serii wchodzi 10 zabiegow)

h) krioterapia miejscowa azotem — krioterapia wykorzystuje naturalne reakcje organizmu na
zimno. Sg to zachowania obronne, ktore przywracaja rownowage funkcjonowania catego
ciala. Dochodzi do gwaltownego zwezenia naczyn krwiono$nych w tkankach, bo tak
organizm broni si¢ przed utratg ciepta. Krew plynie nieco wolniej, a ochlodzone tkanki sg
gorzej zaopatrzone w tlen i sktadniki odzywcze. Przemiana materii zostaje spowolniona. Trwa
to tylko chwilg. Nastepnie naczynia krwionos$ne rozszerzajg si¢ i dochodzi do ich
przekrwienia. Organizm zaczyna si¢ broni¢. Otaczajgce zimno dziala na uklad hormonalny
oraz immunologiczny. Szybciej wydziela si¢ endorfina, bardzo silny Srodek przeciwbdélowy.
Aktywniej kraza substancje przeciwzapalne. Zmniejsza si¢ napigcie miesni, stajg si¢ one
bardziej elastyczne, sprawniejsze 1 mogg wykonaé¢ wigkszy wysilek.

( Dlugos¢ trwania zabiegu do 3 min, w skiad serii wchodzi 10 zabiegdw)

i) ultradzwigki-sa to drgania o charakterze mechanicznym, wobec czego zabieg fizykoterapii
z ich zastosowaniem ma charakter mechanoterapii. Czgstotliwosci wykorzystywane do
zabiegow to najczesciej 1 Mhz lub 3Mhz. Ultradzwieki maja tez dzialanie ogdlne przynoszace
zmiany wtorne, ktore powstajg w sytuacji oddzialywania na zmienione chorobowo tkanki
poprzez nadzwigkawianie okreslonych splotow, korzeni i zwojéw nerwowych. Do
najwazniejszych zmian o charakterze ogélnym nalezg:

- usprawnienie oddychania tkankowego
- pobudzenie przemiany materii komoérek
-zmiany w strukturze koloidéw tkankowych i ich uwodnienie
- zmiany w uktadach jonowych tkanek
- wzmozenie przepuszczalnosci blon komérkowych
( Dlugo$¢ trwania zabiegu 5-10 min , w sklad serii wchodzi 10 zabieg6w)

j) prady Traberta- s skuteczne u pacjentow przede wszystkim cierpigcych na zmiany
zwyrodnieniowe stawdw, bole kregostupa 1 miegsni, nerwobodle , zaburzenia krgzenia
obwodowego, w tym zespoly niedokrwienne konczyn, ale tez stany pourazowe narzadu
ruchu. Jest to zabieg elektroniczny, nazywany inaczej masazem bodzcowym.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 15 min, w sklad serii wchodzi 10 zabiegow)
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k) laser punktowy- laseroterapia przynosi bardzo dobre efekty terapeutyczne w wielu
jednostkach chorobowych. Kluczowym elementem jest tutaj promieniowanie laserowe,
emitowane przez specjalny aparat. Jest ono wytwarzane na skutek dostarczenia energii
elektrycznej do atoméw, ktore nastgpnie emitujg jej nadmiar w postaci tzw. Fotondw o $cisle
okreslonych wilasciwos$ciach. Laseroterapia punktowa wykonywana jest na malych obszarach
objetych schorzeniem. Jej zaletg jest mozliwo$¢ precyzyjnego skierowania promieniowania
laserowego na dany punkt lub punkty, ktére sg kluczowe w leczeniu zdiagnozowanej
dysfunkc;ji.

( Dlugos¢ trwania zabiegu 1-20 min, w skiad serii wchodzi 10 zabiegdw)

2) Kinezyterapia — jest metodg leczniczg, w ktorej wykorzystuje sie ruch jako $rodek
leczniczy. Wyrdzniamy kinezyterapie o dziataniu miejscowym i kinezyterapie o
oddzialywaniu ogo6lno-usprawniajacym. Stosowana jest w roznych schorzeniach i
dysfunkcjami narzadu ruchu. Jej celem jest uzyskanie maksymalnej poprawy utraconych
funkeji, przywracanie prawidiowej mechaniki ruchu, zabezpieczenie przed wyksztalceniem
nieprawidlowych wzorcow ruchowych oraz przeciwdziatanie wtornym zmianom w ukladzie
kostno-migsniowym w postaci ograniczen ruchowych.

Rodzaje zabiegow:

a) cykloergometr ( rower treningowy)- urzadzenie podobne do roweru stuzace do ierzenia
wartosci pracy wykonywanej przez organizm. Umozliwia precyzyjne dawkowanie obcigzenia
( elektryczne lub mechaniczne) i wyrazanie wykonywanej pracy w jednostkach fizycznych.
Urzadzenie shuzy gléwnie do éwiczen konezyn dolnych, kontroluje prace uktadu sercowo-
naczyniowego ( t¢tno i cidnienie krwi), jest stosowane w badaniach fizjologicznych, w celach
treningowych i rekreacyjnych.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 10-30 min, w skiad serii wchodzi 10 zabiegow)

b) rotor konezyn goérnych- przeznaczony do neurologicznej rehabilitacji konczyn,
stosowany u pacjentow z niedowladem konczyn, po urazach lub udarach.

( Dlugoé¢ trwania zabiegu 10-15 min, w sklad serii wehodzi 10 zabiegow)

¢) UGUL ( kabina do ¢éwiczen i zawieszen) — ¢wiczenia czynne w obcigzeniu polegajg na
tym , ze pacjent sam wykonuje ¢wiczenia zalecone przez fizjoterapeute, przy czym
poddawana rehabilitacji cz¢$¢ ciata zostaje obcigzona.

( Dlugo$¢ trwania zabiegu 10-60 min, w sklad serii wchodzi 10 zabiegow)
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IIL.4. Sposob udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach programu polityki
zdrowotnej

a) pacjenci mogg korzysta¢ ze $wiadczen w dni powszednie od poniedziatku do pigtku
wedlug harmonogramu zaproponowanego przez realizatora programu,

b) swiadczenia w ramach programu udzielane bedg dobrowolnie i bezplatnie, $wiadczenia te
beda udzielane do wyczerpania Srodkow przeznaczonych na realizacje programu,

¢) o liczbie cykli terapeutycznych dla jednego pacjenta decyduje podmiot medyczny
realizujgcy program biorgc pod uwage okreslone w niniejszym programie limity i rodzaj
schorzenia.

d) zabiegi fizjoterapeutyczne muszg odbywaé si¢ pod nadzorem co najmniej magistra
fizjoterapii,

) $wiadczenia udzielane w ramach programu nie mogg powielaé si¢ ze $wiadczeniami
finansowanymi w ramach NFZ u danego pacjenta;

IIL. 5. Spos6b zakonczenia udzialu w programie polityki zdrowotnej

Zakonczenie udzialu w programie nastgpuje z chwilag  zakonczenia zabiegbw
rehabilitacyjnych i wypetnieniu ankiety ktorej wyniki beda pomocne w ewaluacji programu.
Pacjent otrzymuje zalecenia dotyczace dalszego postepowania oraz informacj¢ na temat
mozliwosci kontynuowania rehabilitacji na rynku publicznym. Nalezy podkreslié, iz
dopuszcza si¢ zakonczenie udziatu programie na kazdym jego etapie na zyczenie pacjenta.

IV. Organizacja programu polityki zdrowotnej
IV.1 Etapy programu polityki zdrowotnej i dzialania podejmowane w ramach etapow
1) opracowanie projektu programu

2) zaopiniowanie programu przez Agencj¢ Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji oraz
Wojewode Zachodniopomorskiego

3) przygotowanie i przeprowadzenie procedury konkursowej — wylonienie realizujgcego
program podmiotu leczniczego, spelniajgcego warunki okreslone w dalszej czesci projektu

4) podpisanie umowy na realizacj¢ programu
5) realizacja programu:
a) akcja informacyjna (ulotki, strona internetowa , portal spolecznosciowy)

b) analiza sprawozdan dot. zgtaszalnosci do programu przekazywanych koordynatorowi przez
realizatora

6) ewaluacja:
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a) analiza zglaszalno$ci na podstawie sprawozdan realizatora
b) analiza jakosci udzielanych §wiadczen
¢) ocena efektywnosci programu na podstawie analizy wskazanych miernikéw efektywnosci

T) przygotowanie raportu koncowego z realizacji programu polityki zdrowotnej ( I kwartat
2024)

IV.2. Warunki realizacji programu polityki zdrowotnej dotyczgce personelu,
wyposazenia i warunkow lokalowych.

a) warunki lokalowe:
- lokal poloZzony na terenie Barwic, posiadajacy wszelkie niezbedne prawem odbiory i decyzje

- wejscie do obiektu wyposazone w dojazdy oraz dojscia dla oséb niepelnosprawnych
ruchowo

- porgcze i uchwyty w weztach sanitarnych

- w obiekcie co najmniej jedno pomieszczenie higieniczno-sanitaine dla pacjentow,
dostosowane do potrzeb os6b niepelnosprawnych ruchowo

- gabinet wyposazony w zestaw do udzielania pierwszej pomocy
b) wymagania dotyczace personelu:
- magister fizjoterapii

¢) wyposazenie do zabiegéw fizykoterapeutycznych wymagane w miejscu udzielania
Swiadcezen:

- aparat do elektroterapii

- aparat do ultradzwickow

aparat do magnetoterapii

aparat do laseroterapii punktowe;

aparat dwukanatowy do elektroterapii
- elektrofonoforeza

- lampa Solux

d) wyposazenie sali kinezyterapii

- stot rehabilitacyjny
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- drabinki rehabilitacyjne

- materace gimnastyczne

-rotory do ¢wiczen konczyn gornych i dolnych
- przyrzad do éwiczenia stawu skokowego

- UGUL lub inny system spelniajacy jego role
- stol [ub tablica do ¢wiczen manualnych reki

- rower stacjonarny

- steper

- lustro korekcyjne

- pilki 1 watki rehabilitacyjne

¢) wymagane warunki dotyczgce pomieszezen:

- zabiegi $wiatlolecznictwa 1 elektrolecznictwa powinny by¢ udzielane w osobnych
pomieszczeniach

V. Sposéb monitorowania i ewaluacji programu polityki zdrowotnej

V.1. Monitorowanie

Zglaszalno$¢ do programu ocenia si¢ na podstawie liczby pacjentow zgloszonych w
programie. Realizator programu zobowigzany jest do informowania Burmistrza Barwic o
liczbie pacjentéw na dzien 30 czerwca (w terminie do 31 lipca) oraz na dzien 31 grudnia
(w terminie do 31 stycznia).

V.2. Ewaluacja

Jako$¢ $wiadczen w programie oceniajg pacjenci w ankiecie ewaluacyjnej wypelniongj
przed i po zakonczeniu cyklu terapeutycznego. Na podstawie ankiet zostaje opracowany
raport roczny przedstawiony Burmistrzowi Barwic wg stanu na dzien 31 grudnia (w terminie
do 15 stycznia).

V1. Budzet programu polityki zdrowotnej
VI.1. Koszty jednostkowe

Szacunkowy koszt uwzgledniajacy 10-dniowy cykl zabiegow skladajacych si¢ z
kinezyterapii i zabiegéw fizykoterapeutycznych wynosi nie wiecej niz 350 zt na jednego
pacjenta.
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Rzeczywisty koszt jednostkowy zostanie okreslony po rozstrzygnigeiu konkursu ofert na
wybor realizatora programu.

VI1.2. Koszty calkowite

Wysoko$¢ srodkéw zabezpieczonych w budzecie Gminy Barwice na realizacj¢ programu
w 2019 roku wynosi 10.000,00 ty$ zt ( planowana realizacja programu od 1.11.2019r.). Koszt
akcji informacyjnej nie przekroczy kwoty 1% calosci kosztow.

Podzial kosztéw w poszczegolnych latach realizacji programu:

Koszt programu Zrédlo % finansowania
Rok finansowania programu
2020 60.000,00 Gmina Barwice 100%
2021 60.000,00 Gmina Barwice 100%
2022 60.000,00 Gmina Barwice 100%
2023 60.000,00 Gmina Barwice 100%

Tabela 3 . Koszty

Ostateczng warto$¢ $rodkéw finansowych na realizacj¢ Programu okresla¢ bedzie uchwata
budzetowa. Srodki te moga ulec zmniejszeniu lub zwigkszeniu w zaleznosci od mozliwosci
finansowych Gminy Barwice.

VL.3. Zréodla finansowania

Realizacja programu w poszczegdlnych latach bedzie finansowana ze Srodkéw budzetu
Gminy Barwice. '

VILI. Bibliografia

1) Strona Ministerstwa Zdrowia- www.mapypotrzebzdrowotnych.mz.gov.pl

2) www.problemypolitykispolecznej.pl

3) www.gerontologia.org.pl

4) http.reumatologia.mp.pl
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Zatgcznik nr |
Formularz wywiadu przeprowadzonego na potrzeby programu zdrowotnego
Rehabilitacja mieszkancéw Gminy Barwice

Imig i nazwisko

Choroby
wspolistniejace

TAK NIE TAK NIE

Nadcisnienie Choroba zakrzepowo-zatorowa
tetnicze

Rozrusznik Ostre stany zapalne
serca

Choroba Stany podgorgczkowe
nowotworowa

Padaczka Cigza

Gruzlica Inne

Niewydolno$¢
serca

Nadczynnoéé
tarczycy

Z}a tolerancja zabieglt(é\x') rehabilitacyjnego(ych)

(podpis pacjenta)
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Adnotacja fizjoterapeuty

(podpis pacjenta )
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Zalacznik nr 2

Ankieta ewaluacyjna dla pacjenta objgtego programem przeprowadzona na potrzeby programu

zdrowotnego

A. Wypelnia fizjoterapeuta

Imie i nazwisko

Rehabilitacja mieszkancéw Gminy Barwice

B. Wypelnia pacjent

Prosze okreslié zaznaczajac ,,x” (poczatek zabiegdw) lub ,,.” (koniec cyklu zabiegdw) nat¢zenie
dolegliwosci wg skali od 0 do 10, gdzie 0 oznacza brak dolegliwosci, a 10 najsilniejsze natgzenie
dolegliwosci jakie dotychczas wystapito.

Dolegliwoséé

0

1

2

3

Bol

Ograniczona
ruchomos¢

Ostabiona sila
migsni

Zaburzenie
czucia
(dretwienie,
mrowienie,
pieczenie )

Obrzek

Zmiany skorne

Niesprawnosé
fizyczna

Inne
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(podpis pacjenta)




(pieczeé realizatora programu)

Sprawozdanie merytoryczne z realizacji programu polityki zdrowotnej

Zalgcznik nr 3

LREHABILITACJA LECZNICZA MIESZKANCOW GMINY BARWICE”

W omiesigeu.......c..ooeueene.

L.P | Rodzaj zabiegu Liczba Liczba os6b Liczba osob Liczba
zgloszonych | zakwalifikowanych | ze wykonanych
do programu | do zabiegdw wskazaniem zabiegow w
do dalszego danym
leczenia miesiacu
1
2
3
4

Oswiadczam, iz podana liczba 0séb jest zgodna z imienng listg i numerami PESEL os6b objetych
programem potwierdzajaca fakt uczestnictwa w programie.

Data i podpis koordynatora programu ze strony zlecajacego
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