Podpisany przez:
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UCHWALA NR XVIIL.109.2020
RADY MIASTA WOJCIESZOW

z dnia 30 grudnia 2020 r.

w sprawie przyjecia do realizacji wieloletniego programu polityki zdrowotnej ,,
Rehabilitacja dla mieszkancéw Gminy Wojcieszow na lata 2021-2023"

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5iart. 18 ust. 1 12 pkt 15 ustawy zdnia 8 marca 1990 r.
o samorzadzie gminnym (Dz.U. z2020r. poz.713 zpdézn. zm.) w zwigzku
zart. 7 ust. 1 pkt 1 oraz art. 48 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (t.j. Dz.U. 2020 poz. 1398) po wydaniu
pozytywnej opinii Rady Przejrzystosci nr 346/2017 zdnia 21 grudnia 2017 roku przez
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji uchwala si¢ co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ do realizacji program zdrowotny pod nazwa ,Rehabilitacja dla
mieszkancow Gminy Wojcieszow na lata 2021-2023", ktéry stanowi zatgcznik do niniejszej
uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Miasta Wojcieszow.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczacy Rady

Waclaw Luka
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Zatacznik do uchwaty Nr XVII.109.2020
Rady Miasta Wojcieszow
z dnia 30 grudnia 2020 r.

PROGRAM POLITYKI ZDROWOTNEJ REHABILITACJA DLA MIESZKANCOW
GMINY WOJCIESZOW
Czas realizacji: lata 2021-2023
Wstep

Jednym z wazniejszych zadan gminy, ktére wynikaja z ustawy z dnia 8 marca 1990 r.
o samorzadzie gminnym (Dz.U. z2020r.,, poz 713 zpdézn. zm.) jest zaspakajanie
zbiorowych potrzeb mieszkancow, w tym, rowniez z zakresu ochrony zdrowia. Do zadan
wiasnych gminy w zakresie zapewnienia rownego dostepu do swiadczen opieki zdrowotne
nalezy w szczegélnosci opracowanie i1realizacja oraz ocena efektow programoéw
zdrowotnych wynikajacych zrozpoznanych potrzeb zdrowotnych 1istanu zdrowia
mieszkancoOw- art. 7 ust. 1 pkt. 1 i art. 48 ust. 1 ustawy zdnia z27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tj. Dz.U.
7 2020 r. poz. 1398). Gmina Wojcieszow od wielu lat realizuje zadania stuzace ochronie
zdrowia. Dziatania podejmowane przez gmine obecnie maja na celu zwickszania
dostepnosci do ustug rehabilitacyjnych.

1. OPIS PROGRAMU ZDROWOTNEGO
1) Problem zdrowotny.

Niepelnosprawnos¢ jest jednym z powazniejszych zjawisk 1 ogolnoswiatowych
problemow wspotczesnej cywilizacji. Znaczenie tego problemu wynika z rozmiarow
1 powszechnosci jego wystepowania, a takze z konsekwencji, jakie wywoluje w sensie
indywidualnym i spotecznym.

Prowadzenie przez samorzady programéw zdrowotnych obejmujacych kompleksowa
terapi¢ i rehabilitacj¢ osob chorych oraz niepelnosprawnych jest uzasadnione wobec
ograniczonej dostepnosci $wiadczen rehabilitacyjnych finansowanych ze $rodkow
Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ).

Aktywnosé¢ fizyczna zostata zdefiniowana przez Swiatowa Organizacje Zdrowia
(WHO) jako ,,kazdy ruch ciala wywolany przez migsnie szkieletowe, ktéry wymaga
wydatku energetycznego". Brak aktywnosci fizycznej jest czwartym czynnikiem
ryzyka globalnego wskaznika §miertelnosci- szacuje si¢, ze przyczynia si¢ do 3,2 min
zgondéw na $wiecie. Regularna aktywno$¢ fizyczna- taka jak chodzenie, jazda na
rowerze, czy uprawianie roznych form sportu i rekreacji- przynosi znaczace korzysci
dla zdrowia. Dla przyktadu, moze zmniejszy¢ ryzyko choréb uktadu krazenia (zawat
serca, udar mozgu), otgpienia, stanowi¢ element prewencji wtornej (zapobiega
niepelnosprawnosci w chorobach uktadu nerwowego), czy pomodc kontrolowaé wage
ciata.  WHO zaleca '"co najmniej 30 minut aktywno$ci fizycznej dziennie
o umiarkowanej intensywnosci przez 5 dni w tygodniu lub co najmniej 20 minut
aktywnos$ci fizycznej o duzej intensywnosci przez 3 dni w tygodniu. Aktywnos$¢
fizyczna moze by¢ dzielona na kilka blokow. Kazdy z nich powinien trwa¢ co najmnie;j
10 minut. Przez 2-3 dni w tygodniu nalezy stosowa¢ dodatkowg aktywnos¢ fizyczna,
aby wzmocni¢ mig$nie".
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Program polityki zdrowotnejm Rehabilitacja dla mieszkancéw Gminy Wojcieszow,
zwany dalej Programem, dotyczy osob zarowno z przewlekltymi jak ipourazowymi
schorzeniami narzadow ruch, ukladu kostnego imigéniowego, centralnego uktadu
nerwowego. D najczesciej diagnozowanych przypadkow naleza: dna moczanowa,
przewlekte zapalenie krggostupa szyjnego, zespot bolesnego barku, zespdt bolesnego
tokcia, zapalenie okotostawowe $ciegien, torebki stawowej 1 migsni, zespot fibromiagii
choroba zwyrodnieniowa stawow, choroba zwyrodnieniowa krggostupa choroba
Sudecka, osteoporoza, zwichnigcie i1 skrecenie urazowe stawdw, uszkodzenie tekotki,
naderwanie i uszkodzenie wigzadel, §ciggien i migéni, ostrogi pietowe, rwa kulszowa
1 barkowa, martwica kosci, stany po leczeniu operacyjnym (stawy biodrowe, barkowe,
kolanowe), stany po leczeniu operacyjnym kregostupa, stany po udarowe mozgu, stany
pourazowe konczyn, przewlekle ipodostre stany zapalne nerwdéw obwodowych,
mig$niobole, nerwobole, neuralgie, przykurcze, zwalczanie przewleklego
1 patologicznego bolu (zachowawczo), zwalczanie odruchowej 1 osrodkowej
spastycznosci mig$ni w procesie rehabilitacji neurologicznej. Rehabilitacja obejmowac
bedzie réwniez osoby zpourazowymi schorzeniami ruchu spowodowanymi
wypadkami komunikacyjnym oraz nabytymi wskutek zdarzen losowych w trakcie
prowadzenia dziatalnosci rolniczej] oraz pourazowymi nabytymi w zwigzku
z dzialalno$cig w rolnictwie.

Na $wiecie zyje ponad miliard os6b niepetnosprawnych, co stanowi 15 % catej
populacji. Okoto 110-190 milionéw dorostych o0s6b ma powazne problemy
w funkcjonowaniu. Wedlug szacunkéw United Nations General Asembly w 2013 roku
az 80 % niepelnosprawnych zyje w krajach rozwijajacych sig.

Wedtug metodologii Eurostatu w Polsce pod koniec 2014 r. zyto blisko 7,7 mln oséb
niepetnosprawnych, czyli osob, ktore twierdzily iz z powodu probleméw zdrowotnych
miaty ograniczong zdolno$¢ wykonywania czynnosci, jakie ludzie zwykle wykonuja
(uwzgledniono zaréwno powazne, jak 1 mniej powazne ograniczenia).

Odsetek o0so6b niepetnosprawnych w wojewddztwie dolnoslaskim w2015 roku
wynosit 9,9 %. Biorac pod uwage liczebno§¢ mieszkancéw w gminie Wojcieszow,
szacunkowa liczba o0séb z niepetnosprawnoscia moglaby oscylowa¢ w granicach
370 mieszkancow ww. gminy.

2) Epidemiologia

Program oparto na priorytetach zdrowotnych z Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 27 lutego 2018 r. wsprawie priorytetéw zdrowotnych (Dz.U. z2018r.
poz. 469), majac szczegdlnie na uwadze oczekiwania efektow zmniejszenia
przedwczesnej zachorowalno$ci i ograniczenie negatywnych skutkéw przewleklych
schorzen ukladu kostno-stawowego, oczekiwanie efektow ograniczania skutkow
urazoOw powstaltych w wyniku wypadkéw w tym komunikacyjnych i zaistnialych
w rolnictwie (w szczego6lnosci poprzez skuteczng rehabilitacje 0sob poszkodowanych),
atakze oczekiwanie efektow zmniejszenia zachorowalno$ci, przedwczesnej
umieralno$ci 1itagodzenia skutkow choréb centralnego 1obwodowego uktadu
nerwowego.

Dziatania podjete wramach programu dotycza zwigkszania 1 wyréwnywania
dostepnosci do uslug rehabilitacyjnych, zmniejszenie liczby oséb niepetnosprawnych,
z powodu schorzen objetych niniejszym programem, oraz zwigkszenie $wiadomosci
spotecznej w zakresie zagrozen ze strony schorzen rehabilitacyjnych.
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Epidemiologia niektérych schorzen objgtych programem zdrowotnym zostata
opracowana na podstawie danych ogoélnych oraz danych uzyskanych z SP ZOZ

Przychodnia  Rejonowa

w Wojcieszowie, Praktyka Lekarza  Rodzinnego
w Wojcieszowie oraz ANN-REH Anna Tokarek - Niezgoda.

Choroba/schorzenie

Epidemiologia (dane ogolne)

Epidemiologia
(dane lokalne)

Reumatoidalne
stawow

zapalenie

Czesto$¢ wystepowania waha si¢ od
0,5% do 1,5%. Czgsciej dot. kobiet
niz megzczyzn w proporcji 3:1.
Choroba pojawia si¢ w 30-55 roku
zycia. Skutkuje postepujaca
niesprawnoscig. Prawie u potowy
chorych obserwuje si¢ znacznie
pogorszong funkcjonalno$¢ w ciggu
dziesigciu lat trwania choroby. (2010
Internatinal Associacion for the
Study of Pain)

20 %

Miodziencze zapalenie stawow

Wystepuje do 16 roku zycia.

7,5 %

kregostupa

Zesztywniajace zapalenie

Wystepuje szczegolnie u me¢zczyzn.
Poczatek przypada na 15-30 rok
zycia. (Balneologia Polska: 68-
78."Miejsce fizjoterapii w
reumatologii", Wtodzimierz
Samborowski)

15 %

Dna moczanowa

Wystepuje czesciej u mezczyzn
(90%) miedzy 40 a 50 rokiem zycia.
Czesto wspolistnieje z otyloscia
cukrzyca, chorobg wiencowa,
nadci$nieniem t¢tniczym
(Balneologia Polska: 68-78."Miejsce
fizjoterapii w reumatologii”,
Wtodzimierz Samborowski)

45%

ostrogi pietowe, zespot
fibromalgii)

Choroby reumatyczne tkanek
migkkich (zesp6t bolesnego
barku, zesp6t bolesnego tokcia,

Czynnikami predysponujacymi sg:
zaawansowany wiek, wady budowy,
wady postawy, czeste przecigzenia,
mikro urazy, a takze czynniki
psychologiczne. Fibromialgia
wystepuje okoto 9-krotnie czesciej u
kobiet.(Balneologia Polska: 68-
78."Miejsce fizjoterapii w
reumatologii", Wilodzimierz
Samborowski)

50 %

stawow

Choroba zwyrodnieniowa

Na wystagpienie choroby maja wplyw
czynniki ryzyka ogdlne
(zaawansowany wiek, predyspozycje
genetyczne, otylo$¢) oraz miejscowe
takie jak np. niestabilno$¢ stawu,
uraz, szczegllny rodzaj aktywnosci
fizycznej (Balneologia Polska: 68-
78."Miejsce fizjoterapii w

45 %
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reumatologii", Wlodzimierz
Samborowski)

Choroba zwyrodnieniowa
kregostupa

Na wystapienie choroby maja wplyw
czynniki ryzyka ogdlne
(zaawansowany wiek, predyspozycje
genetyczne, otylo$¢), oraz
miejscowe takie jak np: uraz,
szczegOlny rodzaj aktywnosci
fizycznej (Balneologia Polska: 68-
78."Miejsce fizjoterapii w
reumatologii", Wlodzimierz
Samborowski)

75 %

Choroba Sudecka

Wystepuje z takg samag
czestotliwoscig u obu plci, moze
pojawi¢ si¢ w kazdym wieku, takze
w dziecinstwie. Przewaznie zajeta
jest konczyna gorna ( 58%).
Najczestszg przyczyng jest zkamanie
konczyny.

7,5 %

Osteoporoza

W Polsce osteoporoze stwierdza si¢
u okoto 7 % kobiet w wieku 45-64
lat oraz u niemal 25 % w wieku 65-
74 lat 1 50 % po 75 roku
zycia.(abc.Zdrowie.pl

., Epidemiologia osteoporozy", lekarz
Anna Zielinska 2009)

35%

Wypadki komunikacyjne i
powiktania powypadkowe
konczyn oraz kregostupa

25 %

Udar moézgu

W Polsce wg raportu zespolu
ekspertow Narodowego Programu
Profilaktyki I leczenia Udaru Mozgu
(NPPiLUM) z 1999 roku rejestruje
sie¢ 60 000 nowych udaréw rocznie.
Zapadalno$¢ w Polsce jest przy tym
podobna jak w innych krajach
europejskich, tzn. wynosi okoto 177
przypadkéw na 100 000 mezczyzn i
125 na 100 000 kobiet. Znacznie
gorzej przedstawia si¢ umieralno$¢ z
powodu udaru, wynoszaca 106 na
100 000 dla m¢zczyzn 1 79 na 100
000 dla kobiet co nalezy do
najwyzszych wskaznikow w
Europie. Rownie niekorzystny jest
wspoOtczynnik niepetnosprawnosci
chorych, ktorzy przezyli udar
moézgu. Podczas gdy w krajach
wysoko rozwinietych okoto 50 %
chorych pozostaje

35 %
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niepetnosprawnymi, w Polsce ten
wspotczynnik wynosi 70 %.

Dostepnos¢ do swiadczen fizjoterapii dla mieszkancéw Gminy WojcieszOw w ramach
NFZ jest bardzo ograniczona ze wzgledu na limity i niskie kontrakty oraz odlegtos¢ do
najblizszego specjalisty. Skutkuje to coraz mniejszymi mozliwo$ciami leczenia o0séb
chorych i wydtuza kolejke oczekujacych pacjentéw. Niezaleznie od jednostki chorobowej,
o skutecznosci rehabilitacji decyduje czas jej rozpoczecia, kompleksowos¢ 1 intensywnos¢
zajec¢ terapeutycznych, a takze cigglos¢. Dlatego tez nalezy doprowadzi¢ do zwickszania
dostgpnosci do zabiegéw z zakresu rehabilitacji leczniczej poprzez finansowanie ich
z budzetu Gminy Wojcieszow.

3) Populacja podlegajaca jednostce samorzadu ipopulacja kwalifikujaca si¢ do
wlaczenia do programu.

Miasto Wojcieszow lezy w wojewodztwie dolnoslaskim, w powiecie ztotoryjskim,
w centrum malowniczych Gor Kaczawskich, wzdluz rzeki Kaczawa. Na terenie miasta
i gminy Wojcieszow, wedlug danych pochodzacych z Urzedu Miasta Wojcieszow, na
dzien 31.12.2019 r. zamieszkujg 3522 osoby.

Przedziat 0-2 lat 3-5 lat 6-12 lat 13-18 lat 19-65 lat >65
wiekowy

Liczba 72 88 264 174 2341 583
mieszkancoéw

Liczba mieszkancow Gminy Wojcieszow z uwzglednieniem przedziatow wiekowych na
dzien 31.12.2019 r.

W celu okreslenia wielko$ci populacji kwalifikujacych si¢ do wlaczenia do programu
zdrowotnego majacego na celu poprawe jakosci zycia u osob cierpigcych na przewlekte
choroby uktadu ruchu wykorzystano dane zewidencji ludnosci prowadzonej w tut.
Urzedzie oraz dane z placowek zdrowia w Wojcieszowie. Najliczniejszg grupe stanowig
mieszkancy w przedziale wiekowym od 19-65 lat. Zdecydowana wigkszo$¢ mieszkancow
deklaruje korzystanie z SP ZOZ Przychodni Zdrowia w Wojcieszowie. Zakladamy, ze
w ramach programu zostanie wykonanych okoto 2000 serii zabiegéw rocznie.

4) Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu.

Mieszkancy gminy od wielu lat korzystali zzabiegéow fizjoterapeutycznych
realizowanych w ramach kontraktu NFZ przez publiczny ZOZ w Ztotoryi. Dzialania te
zuwagi na ograniczenia finansowe kontraktu i wyceny zabiegéw oraz miejsce ich
swiadczenia byly jednak ograniczone 1iich =zakres nie obejmowal wszystkich
potrzebujacych z terenu gminy. Wiele osob potrzebujacych w ogdle nie docierato do
gabinetow rehabilitacji ze wzgledow finansowych lub komunikacyjnych. Jednoczesnie
od kilku lat na terenie gminy WojcieszOw dziala prywatny gabinet rehabilitacyjny,
swiadczacy swoje uslugi komercyjne. W zwigzku z tym, iz podmiot ten nie posiada
kontraktu z NFZ, wladze gminy zdecydowanie popieraja ide¢ zwigkszania dostgpnosci
do ustug z zakresu rehabilitacji leczniczej dla swych mieszkancow, efektem czego jest
przygotowanie gminnego programu polityki zdrowotnej z tego zakresu na lata 2021-
2023.

Niezwykle wazne jest zastosowanie zabiegéw rehabilitacyjnych w momencie
wystapienia incydentu chorobowego, a nie kilku miesigcy p6zniej. Pozwala to osobom
korzystajacym ze $wiadczen zapobiega¢ zdecydowanie wigkszym problemom
zdrowotnym 1 o wiele wyzszym kosztom powrotu do sprawnosci.
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2. CELE MEDYCZNE PROGRAMU
a) Cel gléwny.

Gléwnym celem podejmowanych dziatan jest zwigkszenie dostepnosci
zabiegdw rehabilitacyjnych oraz skrdcenie czasu oczekiwania na ich wykonanie dla
mieszkancow gminy Wojcieszow.

Poprawa 1 podtrzymywanie ogolnej sprawnosci osob z przewlektymi lub
pourazowymi schorzeniami narzadu ruchu, ukladu kostnego i migsniowego Ilub
osrodkowego/obwodowego uktadu nerwowego. Zmniejszenie bolu, przywrdcenie
sprawnosci 1 funkcji narzadéw organizmu w tym kregostupa, narzadow ruchu, poprawa
sprawno$ci migsni stawoOw, poprawa koordynacji ruchowej i mig§niowej, poprawa
operatywnosci osrodkowego/obwodowego ukladu nerwowego.

Rehabilitacja powinna by¢ stosowana w kazdym okresie choroby, zaré6wno
w poczatkowej fazie celem opdznienia postgpu choroby i ustgpienia powiktan, jak iw
pozniejszym etapie, w ktorym niezaleznie od poprawy sprawnosci ruchowej odgrywa
ona znaczacg role w pokonywaniu barier psychologicznych. Dlatego skrocenie okresu
oczekiwania 1 zwigkszanie dostgpnosci do zabiegdw rehabilitacyjnych jest kluczowym
aspektem opisywanego projektu.

b) Cele szczegolowe:
- usuniecie lub spowolnienie procesow chorobowych,
- zapobieganie nawrotom i postgpowaniu choroby,
- usuwanie dolegliwosci,
- zwalczanie bolu,
- zwalczanie standw zapalnych,
- usprawnienie czynnos$ci poszczegolnych narzadow,
- zwigkszenie sity mig$niowej,
- przywracanie prawidtowego zakresu ruchu,
- przywracanie prawidtowych stereotypdéw ruchowych,
- przywracanie odpowiedniej elastycznos$ci i dtugosci tkankom okotostawowym,
- stwarzanie optymalnych mozliwo$ci gojenia si¢ struktur,

- przy istniejacych, niemozliwych do usunigcia zmianach chorobowych, osiggnigcie
mozliwie najlepszego stanu funkcjonalnego.

c¢) Oczekiwane efekty:

- poprawa zdrowia pacjentow, ich sprawnos$ci oraz zmniejszenie odczuwalnego bdlu po
leczeniu.

d) Mierniki efektywnosci:
- liczba oséb, ktora wzigta udziat w programie.
3. ADRESACI PROGRAMU
a) Oszacowanie populacji, ktorej wlaczenie do programu jest mozliwe.

Do programu zostang zaproszone osoby zamieszkate na Terenie Gminy Wojcieszow
dotknigte chorobami uktadu ruchu o przewlektym charakterze i réznym stopniu zajecia
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stawoéw 1 narzadow wewnetrznych, ktorzy uzyskaja skierowanie od lekarza POZ lub
specjalisty.

b) Tryb zapraszania do programu:
1. Informacje od lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej i pielegniarek srodowiskowych.
2. Informacja na tablicach ogloszen realizatora zadania.
3. Informacja o programie na stronie internetowej gminy i tablicach ogloszen.
4. ORGANIZACJA PROGRAMU
1. Czesci skladowe programu, etapy i dzialania organizacyjne.
1) Opracowanie programu.

2) Wybor jednostek realizujacych program nastapi w drodze konkursu ofert. Program
realizowany bedzie przez podmiot medyczny, ktory ztozy najkorzystniejsza oferte na
podstawie propozycji cenowej - art. 4 pkt. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo
zamowien publicznych (t.j. Dz.U. z 2019 poz.1843 z pdzn. zm.).

3) Realizacja programu:
a) dotarcie z informacjg o programie do mieszkancow gminy Wojcieszow,
b) rekrutacja os6b do programu,

c) realizacja programu: wizyta pacjenta wraz z przeprowadzeniem wywiadu lekarskiego
przez lekarza podmiotu realizujagcego program, zaplanowanie postepowania
rehabilitacyjnego, stanowigcego integralng cze$¢ fizjoterapii, ktére realizuje cel
skierowania, wykonywanie zabiegéw rehabilitacyjnych wedlug zalecen 1 wskazan
lekarskich.

2. Planowane interwencje.

A. Fizjoterapia:
a) Elektroterapia:

- Jonoforeza - zabieg polegajacy na wprowadzeniu do tkanek sitami pola elektrycznego
jondéw dziatajacych lecznico. Zastosowanie: w leczeniu zwyrodnieniowych
1 zapalnych schorzen narzadéw ruchu, w uszkodzeniach nerwow, w miejscowych
zaburzeniach ukrwienia tkanek.

- Galwanizacja, Diadynamik - zabieg stymulujacy mig$nie, tagodzacy bol. Pomaga
w chorobach nerwdéw obwodowych, atakze przy dolegliwosciach reumatycznych,
zmniejsza napigcie mig$niowe. Zastosowanie: leczenie zespoldw bolowych
kregostupa, nerwobolach, chorobie zwyrodnieniowej stawow, stanach pourazowych,
zanikach mig$ni z nieczynno$ci, porazeniu obwodowego nerwu twarzowego,
polpasca, odmrozen, obrzekow.

- Interdyn - prady interferencyjne $redniej czestotliwosci, w wyniku zastosowania
nastgpuje poprawa ukrwienia, dziala przeciwbdlowo, wplywa na autonomiczny uktad
nerwowy. Zastosowanie: choroby zwyrodnieniowe stawOw, stany pourazowe,
choroby reumatologiczne, neuralgie i zapalenia nerwow, choroba Sudecka.

- TENS (przezskérna elektrostymulacja nerwdw) - metoda leczenia przewlektych
dolegliwosci bolowych.

Id: C9E3678D-DCB6-446F-A389-8E972B0832F9. Podpisany Strona 7



- Elektrostymulacja - zabieg z wykorzystaniem pradu o malej czgstotliwosci w celu
pobudzenia mig$ni. Zastosowanie: niedowtady, zaniki i ostabienie mig$ni, stany po
podraznieniu mig$ni lub po zdjeciu opatrunku, choroby uktadu nerwowo-
migsniowego, choroby uktadu krazenia.

- Prady Traberta - prad jednokierunkowy o §redniej czestotliwosci, o dziataniu
przeciwbolowym, zmniejszajagcym napigcie migsni oraz przekrwieniu. Zastosowanie:
nerwobole, mig$niobdle, zmiany zwyrodnieniowe stawow konczyn i krggostupa, stany
pourazowe, zaburzenia krgzenia obwodowego.

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 bio stymulujacy - zastosowanie: w leczeniu bolu kregostupa, po urazach
narzagdow ruchu, po operacjach, w stanach wymagajacych gojenia ubytkéw
tkankowych, w leczeniu zespotu Sudecka, w chorobie zwyrodnieniowej stawow,
w gosccu tkanek migkkich.

d) Swiatlolecznictwo:

- Sollux - leczenie $wiattem, promieniowaniem widzialnym 1podczerwonym.
Zastosowanie: tagodzenie bolu, lagodzenie stanéw zapalnych, przyspieszenie gojenia
ran.

e) Ultrasonoterapia:

- Ultradzwigki, ultrafonoforeza - zabiegi wykorzystujace fale ultradzwickowe majace
na celu poprawienie ukrwienia, zmniejszenie napig¢cia migsniowego, przyspieszenie
gojenia tkanek po przebytych urazach, u$mierzenie bolu. Fonoforeza polega na
wprowadzeniu przez skore za pomocg ultradzwigkow lekow w postaci zelu.

f) Diatermia krotkofalowa:

- zabieg polegajacy na miejscowym przegrzaniu tkanek pod wpltywem pola
elektrycznego lub pola magnetycznego wielkiej czgstotliwosci, co przyczynia si¢ do
rozluznienia mig$ni 1 tagodzi odczucia bolu.

g) Termoterapia:

- Krioterapia miejscowa - leczenie zimnem polegajace na przylozeniu przy pomocy
specjalnego aplikatura bardzo niskiej temperatury, ktéra dostarczona jest do miejsca
zmienionego chorobowo.

B. Kinezyterapia

a) ¢wiczenia w obcigzeniu stawdw konczyn i kregostupa,

b) éwiczenia czynne stawow konczyn i kregostupa,

¢) ¢wiczenia czynno - bierne,

d) ¢wiczenia ogo6lno kondycyjne, ogdlno usprawniajace, izometryczne,

e) nauka czynnosci lokomocyjnych.
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3. Kryteria i sposob kwalifikacji uczestnikow
Do programu kwalifikowane bedg osoby, ktore spetniajg warunki:
a) zamieszkuja na terenie gminy Wojcieszow,
b) posiadajg odpowiednie skierowanie od lekarza POZ lub specjalisty.
4. Zasady udzielania Swiadczen w ramach programu.
Swiadczenie otrzyma kazda osoba, ktora zostata zakwalifikowana do programu.

5.Sposob powiazania dzialan programu ze Swiadczeniami zdrowotnymi
finansowanymi ze Srodkow publicznych.

Wszystkie wymienione w programie interwencje znajduja si¢ w wykazie §wiadczen
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej.

6. Sposob zakonczenia udzialu w programie i mozliwosci kontynuacji otrzymywania
Swiadczen zdrowotnych przez uczestnikow programu, jezeli istnieja wskazania.

O zakonczeniu udziatu w programie decyduje podmiot medyczny realizujacy program,
po rozwazeniu wskazan i ewentualnych przeciwwskazan do udziatu pacjenta w programie.
N zakonczenie cyklu terapeutycznego podmiot medyczny informuje pacjenta o dalszych
zaleceniach.

7. Bezpieczenstwo planowanych interwencji.

Program bedzie realizowany przez jednostki medyczne, ktore zostang wybrane do jego
realizacji w drodze konkursu ofert. Zabiegi beda przeprowadzane zzachowaniem
wszelkich wymaganych norm.

8. Kompetencje / warunki niezb¢dne do realizacji programu.

Zabiegi beda realizowane w placowkach opieki zdrowotnej, spetniajagcych wszelkie
niezbg¢dne warunki, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medyczne;.

5. KOSZTY REALIZACJI
a) koszty jednostkowe

Planuje sie, ze $redni jednostkowy koszt poszczegolnych zabiegow rehabilitacyjnych
nie przekroczy kwoty 10,00 zl., zakladajac Ze jedna osoba korzysta Srednio z cyklu
10 zabiegow.

b) planowane koszty calkowite

Srodki na realizacje Programu zostang zabezpieczone w budzecie Gminy Wojcieszow
na 2021 rok w kwocie 30.000 zt., na 2022 rok w kwocie 30.000 zt. oraz w budzecie na
2023 rok 30.000 zt.

6. MONITOROWANIE I EWALUACJA
a) Ocena zglaszalnosci do programu

Informacja o ilo$ci uczestnikéw bedzie znana po zakonczeniu programu na podstawie
list uczestnictwa. Zglaszalnos¢ do programu zweryfikowana bedzie na podstawie listy
0sob, ktore zakonczyly udziat w programie. Ponadto informacje udzielane przez lekarzy
moga wplynaé pozytywnie na frekwencje.

b) Ocena jakosSci §wiadczen w programie
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Wszyscy uczestnicy programu zostang poinformowani o mozliwo$ci zglaszania uwag
pisemnych do organizatoréw badania w zakresie jakosci uzyskanych swiadczen.

c¢) Ocena efektywnoSci programu

Ocena efektywnosci programu zostanie przeprowadzona na danych bedacych
w dyspozycji realizatora programu zdrowotnego dotyczacych liczby osob, ktore
skorzystaly z programu zdrowotnego dotyczacych liczby osob, ktore skorzystaty
z programu i czasu oczekiwania.

7. OKRES REALIZACJI PROGRAMU
Realizacje programu przewiduje si¢ na lata 2021-2023.
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UZASADNIENIE

Zgodnie z art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym do zadan
wlasnych nalezy zaspakajanie zbiorowych potrzeb ludnosci w zakresie ochrony zdrowia. W mysl
art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnych finansowanej ze
srodkow publicznych gmina w ramach zapewnienia réwnego dostepu do $wiadczen opieki
zdrowotnej opracowuje, realizuje oraz ocenia efekty programéw zdrowotnych wynikajacych
z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancow.

Gmina Wojcieszow od wielu lat realizuje zadania w zakresie ochrony zdrowia. Wychodzac
naprzeciw oczekiwaniom mieszkancow chcieliby$my realizowa¢ program umozliwiajacy skrocenie
czasu oczekiwania dla oséb cierpigcych na przewlekte choroby uktadu ruchowego na niezbgdne

zabiegi rehabilitacyjne.
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