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Regulamin organizacyjny okreslajacy zasady funkcjonowania,
przebywania uczestnikéw w projekcie pn.

»W Centrum harmonii ze Swiatem. Wsparcie deinstytucjonalizacji
opieki nad osobami zaleznymi z choroba psychiczng jako
alternatywna forma opieki nad osobami niesamodzielnymi w tym
starszymi z terenu woj. mazowieckiego w Minsku Mazowieckim”

ZASADY OGOLNE
§1

Niniejszy Regulamin zwany okresla zasady funkcjonowania, organizacji oraz zakres
ustug §wiadczonych na rzecz uczestnikéw do projektu pt. ,W Centrum harmonii ze
Swiatem. Wsparcie deinstytucjonalizacji opieki nad osobami zaleznymi z choroba
psychiczng jako alternatywna forma opieki nad osobami niesamodzielnymi w tym
starszymi z terenu woj. mazowieckiego w Minsku Mazowieckim” realizowanego w
ramach Umowy nr RPMA.09.02.02-14-8573/17-00, w ramach Osi priorytetowej [X
+Wspieranie wilaczenia spolecznego i walka z ubéstwem” Dziatania 9.2 Ustugi
spoteczne i ustugi opieki zdrowotnej Poddziatania 9.2.2 Zwiekszenie dostepnosci
ustug zdrowotnych Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Mazowieckiego na lata 2014- 2020 wspétfinansowanego ze Srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

llekro¢ w regulaminie jest mowa o:

-Dzienny Dom Wsparcia- w skrdocie (DDW), placowka $wiadczaca ustugi medyczne
dla o0s6b niesamodzielnych z zaburzeniami psychicznymi, objete dziataniami projektu
+W Centrum harmonii ze §wiatem. Wsparcie deinstytucjonalizacji opieki nad osobami
zaleznymi z choroba psychiczng jako alternatywna forma opieki nad osobami
niesamodzielnymi w tym starszymi z terenu woj. mazowieckiego w Minsku
Mazowieckim”

-Beneficjent- Centrum Medyczno-Diagnostyczne Sp. z 0.0. w Siedlcach ul. Niklowa 9,
w skrécie (CMD)

-Projekt- przedmiot umowy pomiedzy beneficjentem a Zarzadem Wojewoddztwa
Mazowieckiego

-Termin realizacji projektu- oznacza okres od 01.01.2018 do 30.03.2020
-Deinstytucjoanlizacja opieki medycznej- zmiana procesu ustug swiadczonych w
formie instytucjonalnej na ustugi §wiadczone w formie lokalnej, Srodowiskowe;j.
-UE-Unia Europejska

-MJWPU-Mazowiecka Jednostka Wdrazania Programéw Unijnych

-EFS- Europejski Fundusz Spoteczny

-CMD- Centrum Medyczno- Diagnostyczne Sp. z 0.0. w Siedlcach
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-Osoba z zaburzeniami psychicznymi- to osoba chora psychicznie, wykazujaca
zaburzenia psychotyczne, uposledzona umystowo lub wykazujgca inne zakldcenia
czynnosci psychicznych, ktére zgodnie ze stanem wiedzy medycznej zaliczane sg do
zaburzen psychicznych, a osoba ta wymaga swiadczeni zdrowotnych lub innych form
pomocy i opieki niezbednych do zycia w $rodowisku rodzinnym lub spolecznym - art.
3 pkt 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z
2016 r. poz. 546, ze zm.).

-Osoba niesamodzielna- osoba, ktora ze wzgledu na wiek, stan zdrowia lub
niepelnosprawnoé¢ wymaga opieki lub wsparcia w zwiazku z niemoznoscia
samodzielnego wykonywania co najmniej jednej z podstawowych czynnosci dnia
codziennego. W zakresie wsparcia w obszarze zdrowia do oceny stopnia
niesamodzielnosci stosowana jest Skala Barthel, ktéra pozwala na ocene chorego pod
wzgledem jego zapotrzebowania na opieke innych osob. Bierze sie w niej pod uwage
miedzy innymi czynnoSci Zycia codziennego takie jak: spozywanie positkow,
poruszanie sie, wchodzenie i schodzenie po schodach, siadanie, ubieranie i rozbieranie
sig, utrzymanie higieny osobistej, korzystanie z toalety oraz kontrolowanie czynnosci
fizjologicznych. Za osobe niesamodzielng uznaje sie réwniez dzieci, nad ktérymi opieke
sprawuje uczestnik projektu. Dodatkowo zgodnie z Wytycznymi w zakresie realizacji
przedsiewzie¢ w obszarze wlaczenia spolecznego i zwalczania ubdstwa z
wykorzystaniem Srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego i Europejskiego
Funduszu Rozwoju Regionalnego na lata 2014-2020 do os6b niesamodzielnych naleza;
a) osoby lub rodziny korzystajgce ze Swiadczen z pomocy spolecznej zgodnie z ustawg
z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej lub kwalifikujgce sie do objecia
wsparciem pomocy spotecznej, tj. spetniajgce co najmniej jedng z przestanek
okreslonych w art. 7 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej;

b) osoby, o ktorych mowa w art. 1 ust. 2 ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o
zatrudnieniu socjalnym;

c} osoby przebywajace w pieczy zastepczej lub opuszczajace piecze zastepcza oraz
rodziny przezywajace trudnosci w pelnieniu funkcji opiekuficzo-wychowawczych, o
ktérych mowa w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie
pieczy zastepczej;

d) osoby nieletnie, wobec ktérych zastosowano érodki zapobiegania i zwalczania
demoralizacji i przestepczosci zgodnie z ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o
postepowaniu w sprawach nieletnich (Dz. U.z 2014 r. poz. 382);

e) osoby przebywajagce w mlodziezowych o$rodkach wychowawczych i
miodziezowych oérodkach socjoterapii, o ktérych mowa w ustawie z dnia 7 wrze$nia
1991 r. o systemie oswiaty (Dz. U. z 2004 r. Nr 256, poz. 2572, z p6zn. zm.);

f) osoby z niepelnosprawnoscia - osoby z niepelnosprawno$cia w rozumieniu
Wytycznych w zakresie realizacji zasady réwnoéci szans i niedyskryminacji, w tym
dostepnosci dla oséb z niepetnosprawno$ciami oraz zasady réwnosci szans kobiet i
mezczyzn w ramach funduszy unijnych na lata 2014-2020;



g) rodziny z dzieckiem z niepelnosprawnoscig, o ile co najmniej jeden z rodzicéw lub
opiekunéw nie pracuje ze wzgledu na konieczno$¢ sprawowania opieki nad dzieckiem
z niepetnosprawnoscig;

h) osoby, dla ktérych ustalono Il profil pomocy, zgodnie z ustawa z dnia 20 kwietnia
2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy Dz. U. z 2017 poz. 1065 z
pézn. zm.);

j) osoby bezdomne lub dotkniete wykluczeniem z dostepu do mieszkan w rozumieniu
Wytycznych Ministra Infrastruktury i Rozwoju w zakresie monitorowania postepu
rzeczowego i realizacji programdéw operacyjnych na lata 2014-2020;

k) osoby korzystajace z Programu Operacyjnego Pomoc Zywnosciowa.

-Uczestnik projektu- osoba petnoletnia, zwlaszcza osoba powyzej 65r.z. spelniajaca
kryteria uczestnictwa w projekcie i korzystajgca z ustug objetych dziataniami
projektowymi (wsparcie bezposrednie).

-Rodzina/prawny opiekun- osoby spokrewnione z uczestnikiem projektu lub
sprawujgcy opieke prawng nad nim.

-Indywidualny Plan Opieki- indywidualny plan terapeutyczny, stworzony dla
pacjenta na podstawie wywiadu wstepnego oraz jego potrzeb i mozliwosci
psychofizycznych.

-Zesp6l Terapeutyczny- zespél specjalistow powotany do S$wiadczenia ustug
medycznych dla uczestnikéw projektu oraz badajgcy stan uczestnika w okresie trwania
projektu.

§2

Dzienny Dom Wsparcia jest jednostka organizacyjng Centrum Medyczno-
Diagnostycznego Sp. z 0.0. w Siedlcach.

Dzienny Dom Wsparcia jest placowka przeznaczong dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi oraz niesamodzielnymi z terenu woj. mazowieckiego.

Siedzibg Dziennego Domu Wsparcia jest ul. Olsztynska 2, 05-300 Minsk Mazowiecki
Na potrzeby DDW zostatla stworzona zaktadka na stronie centrum internetowej CMD
www.centrum.med.pl

Dzienny Dom Wsparcia (DDW) dziata na podstawie :

a) Regulaminu Organizacyjnego Dziennego Domu Wsparcia.

b) Regulaminu Rekrutacyjnego.

ZASADY FUNKCJONOWANIA DZIENNEGO DOMU WSPARCIA

§3
Dzienny Dom Wsparcia dziata w okresie od 01.04.2018 do 30.03.2020r.
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10.
11.
12.

13.

Udzial w Dziennym Domu Wsparcia jest dostepny od poniedziatku do pigtku, w

godzinach eod 8.00 do 16.00, oraz w wybrane dni po godz.16 oraz w wybrane

weekendy, co bedzie zawarte w harmonogramach pracy jednostki.

Uczestnik bierze udzial w zajeciach na podstawie Indywidualnego Planu Opieki,

dostosowanego do potrzeb i mozliwo$ci uczestnika.

Okres pobytu uczestnika w projekcie wynosi min.30 dni roboczych a max. 260dni

roboczych, okres pobytu kazdego uczestnika ustala lekarz psychiatra podczas

kwalifikacji uczestnika do projektu.

Pacjent jest zobowiazany do uczestnictwa w zajeciach zgodnie z ustalonym

Indywidualnym Planem Opieki.

Nieobecno$¢ pacjenta jest zasadna o ile zostata usprawiedliwiona.

3-krotna nieusprawiedliwiona nieobecno$¢ na zajeciach jest podstawa

dyskwalifikacji uczestnika z projektu.

DDW podlega bezposrednio Z-cy Dyrektora ds. medycznych.

Decydentem jest Zarzad Centrum Medyczno-Diagnostycznego w Siedlcach.

Wsparciem zostang objete osoby gtéwnie z powiatu minskiego.

Udziat uczestnikow w projekcie oraz korzystanie z dostepnych ustug jest bezptatne.

Ustugi dostepne przez DDW bede kontynuowane po zakoriczeniu projektu. CMD

zabezpieczy $rodki na utrzymanie DDW poprzez:

a) finansowanie $wiadczen zdrowotnych z Narodowego Funduszu Zdrowia bez

wsparcia z udziatem Srodkéw unijnych,

b) pobieranie optat za korzystanie z ustug w wyscko$ci, pokrywajacej jedynie koszty
utrzymania DDW

¢) mozliwosci gotowosci $Swiadczenia ustug, przy prowadzeniu kampanii
informacyjnej, w przypadku gdy nie zostang one objete refundacja z Narodowego
Funduszu Zdrowia lub braku chetnych na $wiadczone ustugi za odptatnoscia

Zasady rekrutacji do projektu okresla regulamin rekrutacyjny.

RODZA] WSPARCIA PRZYSLUGUJACY UCZESTNIKOM PROJEKTU
§4

Wsparciem zostana objeci zaréwno uczestnicy projektu jak i ich
rodziny/opiekunowie.

Uczestnicy projektu zostang objeci nastepujgcymi formami opieki:

a) medycznej,

b) rehabilitacyjnej,

c) terapii zajeciowej,

d} psychologicznej,

e) psychoterapeutycznej,

f) pedagogiczne;j,

g) logopedyczne;j,
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h) socjalne;j.
3. Wsparcie poszczegdlnego personelu ma na celu:

a) dyzury lekarza psychiatry - czuwanie nad stanem psychicznym pacjenta oraz
weryfikowanie jego stanu psychicznego w ckresie nie rzadszym niz 3 miesieczny
pobytu w placéwece,

b) dziatania opiekurncze sprawowane beda w godzinach pracy Dziennego Domu
Wsparcia, przez opiekuna medycznego,

¢) wsparcie pielegniarki, gidwnie w zakresie edukacji pacjenta dot. wzrostu
samodzielnosci i samoopieki oraz przyjmowania lekdw,

d) dziatania rehabilitacyjne usprawniajgce proces ruchowy pacjenta,

e) terapia zajeciowa, usprawniajaca fizycznie i psychicznie poprzez dobér
odpowiednich zaje¢ manualnych, rozrywkowych oraz intelektualnych,

f) psychologiczna prowadzona w gtéwnej mierze poprzez konsultacje indywidualne,
poprawiajacym relacje z rodzing jak i w spoteczenstwie.

g) pedagogicznej, kreujacej i mobilizujacej do wykonywania samodzielnych czynnosci,

h) logopedyczna- wspieranie pacjentéw z zaburzeniami mowy,

i) socjalna, pomagajgca uczestnikom w zatatwieniu spraw socjalno-bytowych.

4, Wsparciem edukacyjnym zostanie objeta réwniez rodzina i opiekunowie, zwlaszcza
zostang oni uswiadomieni w jaki sposéb maja postepowac z osobg z zaburzeniami
psychicznymi oraz jak prawidlowo reagowaé w czasie kryzysu psychologicznego.

§4

1. Dziataniami terapeutycznymi beda objeci rodzina/opiekunowie oraz uczestnicy
jednoczesnie w formie wyjazdowych 2-dniowych warsztatdw terapeutycznych.

2. Warsztaty dla w/w osdb beda bezptatne.

3. W ramach pobytu na warsztatach terapeutycznych uczestnicy otrzymaja wyzywienie
oraz nocleg oraz zostang wsparci dziataniami psychoterapeutycznymi.

4, Projekt przewiduje pomoc dla pracujacych cztonkéw rodziny/opiekunéw, w formie
konsultacji indywidualnych $wiadczonych przez psychologa lub psychoterapeute w
godzinach wieczornych lub weekendowych.

§5

1. Poza $wiadczeniami medycznymi, psychologicznymi oraz rehabilitacyjnymi uczestnicy
beda wsparci dziataniami z zastosowaniem nowych technologii w postaci Teleopieki.

2. Teleopieka jest nowoczesnym rozwigzaniem wspierajgcym opieke nad osobami
zwilaszcza starszymi i niesamodzielnymi.

3. Teleopieka bedzie realizowana poprzez urzadzenie mobilne w postaci telefonu z
zainstalowang aplikacjg, ktéry zostanie uzyczony uczestnikowi na okres pobytu w
placéwce (wzér protokotu przekazania w uzyczenie stanowi zalgcznik do regulaminu).

4, Zadaniem Teleopieki jest zapewnienie bezpieczeristwa w przypadku, gdy bedzie on w
domu, z mozliwoscig kontaktu z call center, w okreslonych godzinach od 8.00-19.00.
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10.

. Dodatkowym wsparciem w ramach teleopieki bedzie monitorowanie samopoczucie

uczestnika, monitorowanie brania lekéw, korzystania z systemu powiadomien,
niezbednego dla uczestnika oraz korzystanie z telekonsultacji ze specjalista, ktéry
pomoze rozwigzac problemy natury kryzysu psychicznego.

. Dziataniami Teleopieki bedzie wsparta réwniez rodzina uczestnika, ktéra podobnie jak

uczestnik bedzie mogla skorzysta¢ z mozliwosci telekonsultacji w ramach systemu
teleopieki.

. Rodzina lub opiekunowie beda mogli w ramach telekonsultacji porozmawiacé ze

specjalista, ktéry pomoze im zrozumieé przebieg choroby, uwarunkowania jej oraz
sposoby radzenia sobie z bliska osobg podczas kryzysu psychicznego.

. Dostepno$é specjalisty czyli psychologa, psychiatry, psychoterapeuty bedzie okre$lona

w postaci dyzurow o ktérych beda powiadomieni uczestnicy i ich rodziny.

. Uczestnicy i rodzina /opiekunowie zostang indywidualnie bezptatnie przeszkoleni w

zakresie obstugi systemu teleopieki.
Uczestnik zobowiazuje sie dbaé o urzadzenie oraz zwrdcic go w stanie niezniszczonym.

§6

. Dzialania projektowe przewidujg dzienne wyzywienie w postaci Il $niadania, obiadu,

oraz podwieczorku.

. W przypadku, gdy uczestnicy nie beda w stanie zagwarantowaé sobie mozliwosci

dojazdu na zajecia, beneficjent zorganizuje transport z miejsca zamieszkania do
palcéwki oraz z powrotem. W tym przypadku jest wymagana zgoda na i zobowigzanie
rodziny w przygotowaniu do transportu uczestnika (zatl. 4 do Regulaminu rekrutacji).

Osoby udzielajace $wiadczen uczestnikom projektu

§7

. Osoby udzielajgce $wiadczeni na rzecz pacjentéw beda tworzyty wielodyscyplinarny

zespol terapeutyczny, powotany przez Centrum Medyczno-Diagnostyczne Sp. z 0.0. w
Minsku Mazowieckim. W nastepujacym sktadzie:
a) lekarz specjalista w dziedzinie psychiatrii,
b) pielegniarka,

c) opiekun medyczny,

d) terapeuta zajeciowy,

e) fizjoterapeuta,

f) psycholog kliniczny,

g) psychoterapeuta,

h) pedagog,

i) logopeda,

i) pracownik socjalny;
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Terapeuta, psychoterapeuta, fizjoterapeuta, pedagog oraz logopeda bedg zobowiazani
do ulozenia harmonogramu dziatan swojej pracy na rzecz uczestnikéw, z
uwzglednieniem je réznorodnych form realizacji.

§8

. Osoby éwiadczace ustugi na rzecz os6b z zaburzeniami psychicznymi beda dbaly o

prawidtowa uzupelniong dokumentacje pacjentéw oraz na biezaco kontrolowaty stan
psychofizyczny pacjentéw.

. Lekarz psychiatra moze w przypadku zaistniatej potrzeby kontaktowac sie z Zespotem

Terapeutycznym w celu ustalenia spotkan majgcych na celu oméwienie postgpéw w
procesie usprawnienia oraz wzrostu samodzielnosci z uczestnikiem oraz wskazanie
kierunku efektywniejszej terapii.

§9

. Lekarz psychiatra okresla w Indywidualnym Planie Opieki okres pobytu uczestnika w

placéwce i musi on wynosi¢ nie mniej niz 30 dni roboczych i nie wiecej niz 260 dni
roboczych.

. Indywidualny Plan Opieki okresla réwniez zakres proponowanych zajec i form terapii,

uwzgledniajac mozliwosci i potrzeby uczestnika.

. Pobyt uczestnika w placéwce moze zostaé skrécony jedynie w przypadku nie

stawiennictwa sie na zajeciach bez uzasadnionego usprawiedliwienia oraz w
przypadku gdy jego stan zdrowia na tyle sie pogorszy, ze bedzie objety pomoca
medyczng w warunkach stacjonarnych (leczenie szpitalne lub i calodobowe poza
szpitalne).

. Na miejsce uczestnika, ktéry nie bedzie mégt kontynuowac terapii i korzystac z ustug

medycznych bedzie kwalifikowana z listy rezerwowej, kolejna osoba.

Prawa i obowiazki pacjenta i rodziny/opiekuna
§10

Pacjent uczestniczacy w projekcie i rodzina/ opiekun maja obowiazek:

1.

Stosowat sie do wewnetrznych regulaminéw obowiazujgcych w Centrum Medyczno-
Diagnostycznym z siedzibg w Siedlcach;

. Wspélpracowac z zespolem terapeutycznym w przygotowaniu pacjenta do transportu;
. Dostarczy¢ leki zazywane przewlekle przez pacjenta (choroby przewlekle) w

oryginalnych opakowaniach z datg waznosci;
Informowac telefonicznie o nieobecnoéci uczestnika projektu.
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5. W przypadku wskazan udzial rodziny lub opiekuna w organizowanych przez personel
DDW spotkaniach edukacyjnych lub zajeciach terapeutycznych bedzie obowigzkowy.

§11
Obowigzkiem pacjenta jest:

1. Przestrzeganie kultury, dbanie o higiene osobistg, wyglad zewnetrzny,

2. Troska o mienie DDW, a w szczegdlnosci bedace w bezposredniej jego dyspozycii,

3. Niezwloczne powiadomienie personelu o awarii, uszkodzeniu sprzetu lub urzadzen
DDW,

4. Przestrzeganie ustalonych godzin spozywania positkéw,

5. Aktywne uczestniczenie w zabiegach fizjoterapeutycznych, terapii zajeciowej i
zajeciach edukacyjnych,

6. Przestrzeganie przyjetych zasad wspdlzycia pomiedzy pacjentami i personelem DDW

oraz zastosowanie sie do zaleceni kierownika i pozostatych pracownikéw DDW,

Przestrzeganie bezwzglednego zakazu spozywania alkoholu i palenia tytoniu,

Nieopuszczanie jednostki bez zgody personelu DDW

Przestrzeganie zasad ustalonych w aktach prawa wewnetrznego.

10. Zachowanie respektujacego prawa innych pacjentéw do wypoczynku.

o @ N

§12

1. W przypadku gdy pacjent nie moze samodzielnie dojechac do placowki beneficjent jest
obowigzany do zapewnienia mu Srodku transportu.
2. Pacjent ma prawo korzystaé ze sprzetu, ktory bedzie na wyposazeniu placowki.

§13

Pacjent moze korzysta¢ ze Swiadczen DDW tylko raz w czasie trwania projektu (nie
dotyczy pacjentéw, ktérzy przerwali leczenie z powodu pogorszenia sie stanu zdrowia).

§14

Pacjent zobowiazany jest do korzystania ze $wiadczen w DDW w sposéb ciagly pod
rygorem skre$lenia z listy uczestnikow projektu. W przypadku nieuzasadnionej
nieobecnosci w okresie 3 dni roboczych nastepuje skreslenie pacjenta z listy uczestnikéw
projektu.

§15

W przypadku skreslenia uczestnika projektu, na jego miejsce zostanie zakwalifikowana
kolejna osoba z listy oczekujgcych.

—_— Stronag —_— — —



§16
W sprawach nie uregulowanych Regulaminem stosuje sie¢ powszechnie obowiazujace

przepisy.

Zat. nr 1 Protokét przekazania w uzyczenie

Zatwierdzony przez:

*CENTRUM” Sp. 7 0.0,
MEDYCZNO-DIAGNOSTYCZNE

SIEDZIBA:08-110 Siedlee, ul. Niklowa
BIURO: (H-110 Siedlee, ul. Gen. E Klecherp.a 2
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