Regulamin Zaktadu Opiekunczo Leczniczego Szpitala sw. Anny

Niniejszy regulamin okresla sposdb i warunki udzielania swiadczen zdrowotnych zaréwno
komercyjnych jak i refundowanych przez Narodowy Fundusz zdrowia oraz organizacje
wewnetrzng i zadania Zaktadu Opiekuriczo Leczniczego Szpitala Sw. Anny w Warszawie przy
ul. Barskiej 16/20

§ 1 Informacje ogdine

1. Zaktad Opiekunczo Leczniczy Szpitala sw. Anny zwany dalej Zaktadem lub Zaktadem
Opiekuniczo Leczniczym jest jednostkg organizacyjng, w ktérej podmiot leczniczy
Mazowieckie Centrum Rehabilitacji ,,Stocer” Sp. z 0.0., z siedzibg w Konstancinie-Jeziornie
przy ul. Wierzejewskiego 12, zwane dalej Spoétka udziela Swiadczen opiekuriczo leczniczych
w ramach opieki dfugoterminowe;.

2. Zaktad jest stacjonarnym oddziatem zapewniajgcym catodobowg opieke osobom nie
wymagajgcg hospitalizacji, ktorych stan zdrowia i stopien niepetnosprawnosci nie pozwala
na przebywanie w srodowisku domowym.

3. Zaktad jest stacjonarnym oddziatem zapewniajgcym catodobowg opieke nad Pacjentami z
niewydolnoscia oddechowg, wymagajgcymi stosowania inwazyjnej lub nieinwazyjnej
terapii oddechowe;.

4. Zaktad w ramach prowadzonej dziatalnosci prowadzi sprzedaz ustug opiekunczo-
leczniczych na zasadach komercyjnych. Do przyjecia na zasadach komercyjnych wymagana
jest dokumentacja zgodna z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 .,
w sprawie kierowania do zaktaddw opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekunczych
(Dz.U.2022.1755 t.j. z dnia 2022.08.22). Termin przyjecia musi by¢ ustalony wczesniej z
Kierownikiem Zaktadu

5. Wszelkie uwagi i wnioski dotyczgce pobytu Pacjenta w Zaktadzie powinny by¢ zgtaszane do
Kierownika Zaktadu.

§ 2 Podstawa prawna i zasady skierowania do Zaktadu

1. zakfad realizuje Swiadczenia zdrowotne w szczegdlnosci na podstawie nastepujgcych aktow

prawnych:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalno$ci leczniczej oraz wydanych na jej
podstawie aktéw wykonawczych ( Dz.U.2025.450 t.j. z dnia 2025.04.08)

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych (Dz.U.2024.146 t.j. z dnia 2024.02.06)

3) ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach Pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz.U.2024.581 t.j. z dnia 2024.04.16)



4) rozporzadzenia ministra zdrowia z dnia 22 listopada 2013 roku w sprawie swiadczen
gwarantowanych z zakresu Swiadczen pielegnacyjnych i opiekuriczych w ramach opieki
dtugoterminowej (Dz.U.2024.253 t.j. z dnia 2024.02.26)

5) rozporzadzena Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 r., w sprawie kierowania do
zaktadow opiekuniczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekunczych (Dz.U.2022.1755 t.j. z
dnia 2022.08.22).

pacjenci kierowani sg na zaktad na podstawie Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 25

czerwca 2012 r, w sprawie kierowania do zaktaddéw opiekuniczo-leczniczych i

pielegnacyjno-opiekunczych oraz rozporzadzenie ministra zdrowia z dnia 22 listopada 2013

roku w sprawie sSwiadczen gwarantowanych z zakresu Swiadczen pielegnacyjnych i

opiekunczych w ramach opieki dtugoterminowej

Wskazane w ustepie 2 powyzej akty prawne okreslajg szczegdtowy sposéb i tryb kierowania

Pacjentdw do Zaktadu, wymagang dokumentacje w tym wzory wniosku o wydanie

skierowania z Zaktadu opiekunczo leczniczego, wywiadu pielegniarskiego i zaswiadczenia

lekarskiego oraz skierowania do Zaktadu opiekunczo leczniczego, a takze warunki realizacji

Swiadczen gwarantowanych z zakresu swiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach

opieki dtugoterminowej.

§ 3 Procedura skierowania do Zaktadu

Z wnioskiem o wydanie skierowania do Zaktadu wystepuje do lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego Pacjent. Skierowanie do Zaktadu wystawia lekarz ubezpieczenia zdrowotnego
w przypadku, gdy swiadczeniobiorca spetnia kryteria objecia $wiadczeniami
gwarantowanymi udzielanymi w warunkach stacjonarnych.

Zgode na przyjecie Pacjenta do Zaktadu moze wyrazi¢ Pacjent lub jego przedstawiciel
ustawowy. W przypadku, gdy stan zdrowia osoby ubiegajacej sie o przyjecie do Zaktadu nie
pozwala na Swiadome wyrazenie zgody na to przyjecie, a osoba ta nie posiada
przedstawiciela ustawowego, konieczny jest uzyskanie postanowienia Sgdu.

Do wniosku zatgczy¢ nalezy wywiad pielegniarski oraz zaswiadczenie lekarskie. Lekarz
ubezpieczenia zdrowotnego oraz pielegniarka ubezpieczenia zdrowotnego wypetniajg
karte oceny $wiadczeniobiorcy kierowanego do Zaktadu opiekuriczo leczniczego /
przebywajacego w zaktadzie opiekunczo leczniczego leczniczym wedtug skali Barthel.

Od 1 stycznia 2015 roku obowigzujg nowe zasady sktadania dokumentéw i rejestracji do
kolejek oczekujacych. Pacjent ma obowigzek sktadania wytgcznie oryginatéw dokumentacji
kierujgcych do ZOL tylko do jednej, wybranej przez siebie lub opiekuna, placéwki.

wzory dokumentéw o ktérych mowa w ust. 1-3, znajdujg sie na stronie internetowej Spoéfki
w zaktadce Dla Pacjenta / opieka dtugoterminowa



§ 4 Procedura przyjecia do Zaktadu

Pacjent sktada wymagang dokumentacjg bezposrednio Zaktadu opiekurniczo leczniczego w

Warszawie przy ul. Barskiej 16/20.

Do wymaganej dokumentacji nalezy zataczy¢:

1) kserokopie dowodu osobistego Pacjenta;

2) kserokopie posiadanej dokumentacji medycznej, w tym karty informacyjne z leczenia
szpitalnego;

3) aktualny dokument potwierdzajgcy ubezpieczenie;

4) wiasciwe zaswiadczenie Sadu w stosunku do o0séb czesciowo lub catkowicie
ubezwtasnowolnionych w przypadku oséb nie mogacych podejmowaé samodzielnie
decyzji oraz sktada¢ podpisu.

Na podstawie ztozonej dokumentacji lekarz i kierownik Zaktadu kwalifikujg Pacjenta do

objecia opiekg w placédwce Spotki.

Po zakwalifikowaniu Pacjenta do objecia opiekg w placowce Spotki umieszcza sie go na

lisScie oczekujgcych pod kolejng pozycjg i informuje sie o tym Pacjenta lub jego opiekuna.

Zaktad zawiadamia telefonicznie lub pisemnie osobe skierowang do placéwki o terminie

przyjecia.

. Jezeli w chwili przyjecia Pacjenta do Zakfadu jego rzeczywisty stan zdrowia odbiega

znaczgco od stanu opisanego w zaswiadczeniu lekarskim, Zaktad uprawniony jest do
odmowy przyjecia.

. Jezeli chorobg w wspdtistniejgcg Pacjenta jest choroba psychiczna, wymagane jest

zaswiadczenie od lekarza psychiatry aktualnym w sprawie stanie zdrowia i braku
przeciwwskazan do przebywania w zakfadzie o profilu ogdlnym.

§ 5 Zasady pobytu w Zaktadzie

W Zaktadzie s$wiadczenia zakresu gwarantowanych $wiadczed pielegnacyjnych i
opiekunczych w ramach opieki dtugoterminowej w warunkach stacjonarnych udzielane sg
Pacjentowi wymagajgcemu ze wzgledu na stan zdrowia catodobowych $wiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych, rehabilitacyjnych oraz kontynuacji leczenia i prowadzenia
wentylacji mechanicznej i nie wymagajgcemu hospitalizacji w oddziale szpitalnym, ktéry w
ocenie skalg poziomu samodzielnosci zwang ,skalg Barthel” otrzymat 40 punktéw lub
mniej.

Kontynuacja leczenia oznacza dalsze postepowanie lecznicze.

Ocena dokonywana skalg Barthel odbywa sie w dniu przyjecia Pacjenta do Zaktadu, na
koniec kazdego miesigca i w przypadku zmiany stanu zdrowia przez lekarza i pielegniarke
Zakfadu.
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W?zdr druku niezbednego do oceny, o ktorej mowa w ust. 3-4, powyzej okresla zatgcznik
numer 2 do rozporzadzenia w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu swiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dtugoterminowe;.

Jezeli dokonana na koniec miesigca ocena wykaze punktacje powyzej 40 punktow wedtug
skali Barthel, Pacjent w Zakfadzie moze pozosta¢ do korica kolejnego miesigca
kalendarzowego. Po uptywie tego czasu Zaktad wypisuje Pacjenta.

Pacjent wentylowany ktérego stan zdrowie ulegt poprawie, w nastepstwie ktorej nie
wymaga on juz wentylacji mechanicznej, pozostaje w Zaktadzie na miesieczng obserwacje.
Po uptywie terminu obserwacji, Pacjent wypisywany jest do domu lub do innego Zaktadu
opiekunczo-leczniczego.

Pacjent Zaktadu w stosunku do ktérego powstata koniecznos¢ hospitalizacji, wypisywany
jest z Zaktadu po uptywie 15 dni przebywania w szpitalu. W stosunku do takiego Pacjenta
powstaje koniecznos¢ ponownego wpisania go na liste oczekujgcych na przyjecie do
Zaktadu.

Kierownik Zaktadu udziela informacji Pacjentowi i podmiotowi leczniczemu o kolejnosci
przyjecia do Zaktadu oraz o przewidywanym terminie przyjecia do Zaktadu.

W przypadku rezygnacji z proponowanego terminu przyjecia osoba ubiegajgca sie o pobyt
zostaje skreslona z listy oséb oczekujgcych (rezygnacja z proponowanego terminu nie
wymaga zachowania formy pisemnej).

O kolejnosci przyjecia decyduje termin zakwalifikowania sie Pacjenta do Zakfadu.

W celu przyjecia Pacjenta do Zaktadu, konieczne jest podpisanie umowy.

Przed podpisaniem umowy Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy zobowigzany jest
dostarczy¢ dokument, na podstawie ktdrego ustalana zostanie odptatno$é za koszty
wyzywienia i zakwaterowania w Zaktadzie. Zasady ustalania odptatnosci zostaty opisane w
paragrafie 9 niniejszego Regulaminu.

Do umowy nalezy dotaczy¢ oswiadczenie Pacjenta o zobowigzaniu do uiszczenia optaty za
koszty wyzywienia i zakwaterowania albo oswiadczenie Pacjenta o wyrazeniu zgody na
potracenie opfaty przez organ emerytalno-rentowy.

Pacjent ma prawo do korzystania z przepustek wymiarze do 10% czasu pobytu w Zaktadzie.
Przepustka udzielana jest na podstawie wniosku Pacjenta lub jego przedstawiciela
ztozonego na piSmie, a zgoda udzielana jest przez Kierownika Zaktadu w porozumieniu z
lekarzem prowadzgacym.

§ 6 Wypisanie Pacjenta z Zaktadu

Poza przypadkami wskazanymi w § 5 Regulaminu Zaktad wypisuje Pacjenta ktdrego stan
zdrowia zgodnie z aktualng wiedzg medyczng ulegt poprawie w takim stopniu iz nie
wymaga on dalszych catodobowych swiadczen zdrowotnych Zaktadzie.

Zaktad wypisuje Pacjenta w przypadku:

1) gdy jego ubezpieczenie zdrowotne stracito waznosé¢,



2) gdy uzyskat miejsce w innej placowce,

3) nazadanie Pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego (wymagane jest wczesniejsze
powiadomienie kierownika Zaktadu),

4) zaprzestania finansowania Swiadczen przez NFZ,

5) zaprzestania finansowania za zakwaterowanie i wyzywienie,

6) niestosowania sie do Regulaminu Zaktadu.

§ 7 Prawa Pacjenta i prawa do swiadczen
Zaktad stwarza gwarancjg przestrzegania praw Pacjenta, ktdrych wykaz wywieszony jest na
tablicy ogtoszen Zaktadu (zgodnie z Regulaminem Organizacyjnym Spotki).
Po wyrazeniu zgody przez Pacjenta badZ jego przedstawiciela ustawowego, Zaktad
informuje dang instytucje, z ktérej pobiera swiadczenie rentowe ,emerytalne, rentowo-
emerytalne lub inne o umieszczeniu Pacjenta w Zaktadzie ze wskazaniem daty rozpoczecia
pobytu.
Zgoda Pacjenta na pobyt jest warunkiem przebywania w Zakfadzie. Pacjent nie moze
przebywaé w Zaktadzie wbrew wtasnej woli.

§ 8 Informacje o stanie zdrowia

Pacjent zobowigzany jest do wskazania osoby uprawnionej do udzielania jej informacji o
swoim stanie zdrowia w tym upowaznionej do udostepniania jej dokumentacji medycznej.
Informacje na temat stanu zdrowia udzielane sg osobom upowaznionym przez Pacjenta
zgodnie z obowigzujacymi w tym zakresie przepisami. Zaktad z uwagi na brak mozliwosci
weryfikacji rozmdéwcy i ochrone danych osobowych Pacjentdw nie udziela informacji w
formie telefoniczne;.

Informacje dotyczace catego procesu leczniczego udzielane sg wytacznie przez lekarza
prowadzgcego leczenie i kierownika Zaktadu osobie uprawnionej.

§ 9 Odptatnosé za pobyt w Zakfadzie

Sposdb ustalania odptatnosci za pobyt w Zaktadzie okresla ustawa z dnia 27 sierpnia 2004
roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych oraz
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 roku w sprawie kierowania do
zaktaddéw opiekunczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekuriczych.

Swiadczenia zakresu gwarantowanych $wiadczers pielegnacyjnych i opiekufczych w
ramach opieki dtugoterminowej w warunkach stacjonarnych udzielane w zakfadzie
finansowane sg przez Narodowy Fundusz Zdrowia, z wytgczeniem kosztéw wyzywienia i
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zakwaterowania. Koszty wyzywienia i zakwaterowania ponosi Pacjent przebywajgcy w
Zakfadzie.

. Tytutem kosztéw wyzywienia i zakwaterowania w Zaktadzie Spétka pobiera miesieczng

opfate.
Miesieczna optata za pobyt w zaktadzie opiekunczo leczniczym obejmujgca koszty
wyzywienia i zakwaterowania Pacjenta zwana dalej optatg ustalana jest przez Zarzad
Spotki. O wysokosci optaty Pacjent lub jego przedstawiciel informowany jest przed
podpisaniem umowy dotyczacej pobytu w Zakfadzie.
optate ustala sie na podstawie dokumentéw stwierdzajgcych wysokos¢ dochodu Pacjenta,
w szczegdlnosci decyzji organu rentowego albo emerytalno-rentowego ustalajgcego
wysokos¢ emerytury, renty albo renty socjalnej. Do decyzji mozna zataczy¢ zgode Pacjenta
ubiegajacego sie o skierowanie do Zaktadu na potracenie optaty za pobyt w Zaktadzie przez
wiasciwy organ rentowy albo emerytalno rentowy ze $wiadczenia wyptacanego przez ten
organ lub decyzji o przyznaniu zasitku statego. Do decyzji mozna zatgczy¢ réwniez zgode
Pacjenta ubiegajgcego sie o skierowanie do Zaktadu do odbioru tych naleznosci przez
Zaktad. Ponadto bierze sie pod uwage zaswiadczenia o dochodach z zakfadu pracy i inne
dokumenty, z ktérych wynika wysoko$é dochodu Pacjenta.
W przypadku pobytu Pacjenta w Zaktadzie przez okres nieprzekraczajgcy catego miesigca,
opfata miesieczna rozliczana jest proporcjonalnie do okresu pobytu Pacjenta w danym
miesigcu. Uiszczona nadpfata podlega zwrotowi.
Optate ustala sie ponownie po kazdorazowej zmianie wysokosci dochodu Pacjenta
przebywajacego w Zaktadzie pod warunkiem przedtozenia przez Pacjenta dokumentéw
potwierdzajgcych jej zmiane.
Pacjent zobowigzany jest do niezwtocznego poinformowania Kierownika Zakfadu o
wszystkich zdarzeniach majgcych wptyw na ustalenie optfaty, w tym do przedtozenia
dokumentéw potwierdzajgcych zmiane wysokosci jego dochodu.
W przypadku czasowej nieobecnosci Pacjenta w Zaktadzie w trakcie jego pobytu w tym
Zakfadzie, obliczajgc wysoko$¢ miesiecznej optaty uwzglednia sie liczbe dni pobytu
Swiadczeniobiorcy poza Zaktadem, przy czym optate oblicza sie w ten sposéb, ze za dni
pobytu poza zaktadem optata wynosi 70% optaty pobieranej za dni obecnosci w Zaktadzie.
Optate mozna regulowaé w nastepujacy sposob
1) Pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy moze zobowigza¢ sie wobec Spétki do
pokrywania kosztéw pobytu Pacjenta w Zaktadzie i regulowac gotéwka w kasie Spétki
lub przelewem na rachunek bankowy Spoétki wskazane w umowie w terminie
wskazanym w umowie albo,
2) Spotka moze wystgpi¢ do ptatnika (ZUS, KRUS), o potracenie optaty za koszty pobytu
Pacjenta bezposrednio ze sSwiadczenia emerytalnego lub rentowego, na podstawie
pisemnego oswiadczenie Pacjenta wowczas Zaktad dokonuje stosownego rozliczenia.

.W obu przypadkach uregulowanych w ust. 10 Kierownik Zaktadu ma obowigzek

poinformowac ptatnika o pobycie Pacjenta w Zaktadzie, ZUS lub KRUS zawiesza wowczas
dodatek pielegnacyjny na czas pobytu Pacjenta w ZOL.



12. Cennik dotyczgcy pobytu w Zaktadzie stanowi zatgcznik do niniejszego Regulamin.

§ 10 Dane osobowe i przechowywane dokumenty

1. Sktadajac deklaracje wyboru o przyjecie do Zaktadu, Pacjent lub jego przedstawiciel
ustawowy wyraza zgode na umieszczenie danych osobowych Pacjenta w bazie Spétki oraz
na ich przetwarzanie dla celéw realizacji umowy dotyczacej pobytu w Zaktadzie. Pacjent
ponosi odpowiedzialnos¢ za podanie nieprawdziwych danych osobowych.

2. Dane osobowe sg chronione w Zaktadzie i Spétce zgodnie z obowigzujgcymi przepisami w
zakresie ochrony danych osobowych w sposéb uniemozliwiajgcy dostep do nich oséb
trzecich przy zastosowaniu srodkéw ochrony wynikajgcych z tychze przepisow.

3. Dane osobowe przekazywane przez Pacjentow lub ich przedstawicieli ustawowych sg
przetwarzane przez Spotke z siedzibg w Konstancinie-Jeziornie przy ulicy Wierzejewskiego
12, 05-510 Konstancin-Jeziorna.

4. Dowody osobiste, xero dowodu osobistego niektérych Pacjentéw sg przechowywane w
siedzibie Zaktadu w depozycie zabezpieczone w zamknietej kasetce i chronione przed
dostepem o0sbéb postronnych. Dostep do nich majg tylko osoby posiadajace stosowne
upowaznienie imienne nadane przez Administratora Danych Osobowych Zaktadu.

5. Szczegétowe postanowienia dotyczace depozytu Zaktadu uregulowane zostaty odrebng
procedura.

§ 11 Postanowienia koncowe

1. Niniejszy regulamin wchodzi w zycie z dniem .......ccccevvveveeene.
Zaktad Opiekunczo Leczniczy nie bierze odpowiedzialnosci za zgubione lub zniszczone przez
Pacjenta rzeczy osobiste (w tym ubrania ,aparaty stuchowe, protezy zebowe), a takze srodki
finansowe i inne wartosciowe przedmioty pozostajgce poza depozytem Zaktadu.

3. Wszelkie uwagi i wnioski dotyczgce pobytu Pacjenta w oddziale powinny by¢ zgtaszane do
Kierownika Zaktadu

4. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Regulaminem zastosowanie majg powszechnie
obowigzujgce przepisy prawa



