Zarzadzenie nr 12 /2023
Dyrektora Osrodka Leczenia i Rehabilitacji Dzieci
im. Sw. Jana Pawtia Il
z dnia 4 grudnia 2023 r.

w sprawie wprowadzenia Regulaminu Organizacyjnego
Osrodka Leczenia i Rehabilitacji Dzieci im. $w. Jana Pawia Il

Na podstawie § 8 ust. 4, ust. 5 Statutu Osrodka Leczniczo — Rehabilitacyjnego dla
Dzieci Niepetnosprawnych Ruchowo i Umystowo im. Jana Pawta Il w Rybniku
stanowigcego zatgcznik do uchwaty Nr 841/XLIX/2022 Rady Miasta Rybnika z dnia
24 marca 2022 r. (ze zmianami wprowadzonymi mocg uchwaty Nr 942/LI11/2022
Rady Miasta Rybnika z dnia 30 czerwca 2022 r.) w zwigzku z uchwatg Rady
Spotecznej nr 1/2023 z dnia 23 listopada 2023 r., niniejszym zarzgdzam co
nastepuje:

§1.

Wprowadza sie nowy Regulaminu Organizacyjny Osrodka Leczenia i Rehabilitacji
Dzieci im. $w. Jana Pawia Il w tresci jak w zatgczniku do niniejszego Zarzgdzenia.

§ 2.

Traci moc Zarzadzenie nr 5 Dyrektora Osrodka Leczenia i Rehabilitacji Dzieci
im. sw. Jana Pawta Il z dnia 19 kwietnia 2022 roku w sprawie wprowadzenia
Regulaminu Organizacyjnego.

§ 3.

Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.



Zalacznik do Zarzadzenia
Dyrektora OLR nr 12/2023
z dnia 4 grudnia 2023 roku

Regulamin Organizacyjny
Podmiotu Leczniczego pod nazwg
Osrodek Leczenia i Rehabilitacji Dzieci im. $w. Jana Pawla I1

. Postanowienia ogdle

§1

1. Podmiot leczniczy pod nazwa: Osrodek Leczenia i Rehabilitacji Dzieci im. $w. Jana Pawta II,
zwany w dalszej czgéci Regulaminu Osrodkiem, dziata na podstawie;

1)

2)
3)

4)
5)
6)
7)

Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej oraz  przepiséw wydanych na
podstawie tej ustawy,

Ustawy z dnia 8 marca 1990 r. 0 samorzadzie gminnym,

Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych,

Ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsi¢biorcow,

Ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych,

innych przepiséw dotyczacych podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza,

Statutu.

2. Osrodek wykonuje dziatalnos¢ lecznicza w oparciu o zaklad leczniczy pod nazwag Os$rodek
Leczenia i Rehabilitacji.

§2

Ninigjszy regulamin okre§la Sprawy dotyczace sposobu i warunkow udzielania $wiadczen

zdrowotnych przez podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza:

1)
2)
3)

4)

5)

6)
7)

cele 1 zadania O$rodka,

struktur¢ organizacyjna Os$rodka,

przebieg procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wlasciwej dostepnosci i
jakosci tych swiadczen w komorkach organizacyjnych podmiotu leczniczego,

organizacj¢ i zadania poszczegélnych komorek organizacyjnych podmiotu oraz warunki
wspotdziatania tych komoérek dla zapewnienia sprawnego i efektywnego funkcjonowania
podmiotu pod wzgledem diagnostyczno-leczniczym, pielegnacyjnym, rehabilitacyjnym i
administracyjno-gospodarczym,

warunki wspoétdziatania z innymi podmiotami leczniczymi w zakresie zapewnienia
prawidlowosci diagnostyki, leczenia pacjentow i cigglosci postgpowania,

zasady udostepniania dokumentacji medycznej,

prawa i obowiazki pacjenta.

Il. Celeizadania

§3

1. Podstawowym celem Os$rodka jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie prowadzenia

dziatalnosci zapobiegawczej, leczniczej, rehabilitacyjnej i1 diagnostycznej na rzecz dzieci
z nastgpstwami uszkodzenia uktadu nerwowego i narzadu ruchu, dostosowanej indywidualnie do
wieku i rozwoju dziecka. O$rodek udziela $wiadczen zdrowotnych na podstawie waznego



skierowania wystawionego przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej i lekarzy poradni
specjalistycznych.

2. Osrodek zapewnia wyzywienie dzieciom w ramach osrodka rehabilitacji leczniczej dziennej —
pobytu dziennego. Koszty wyzywienia pokrywane sg przez rodzicow badz prawnych opiekundéw
dziecka. Zasady odptatnosci za korzystanie z wyzywienia i wysokosci dziennej stawki zywieniowej
ustala Dyrektor Osrodka.

3. Do zadan Osrodka nalezy:

1) Udzielanie $wiadczen zdrowotnych poprzez:
a) badania i porady lekarskie,
b) leczenie,
c) rehabilitacj¢ lecznicza,
d) diagnostyke: psychologiczna, logopedyczna,
e) specjalistyczne formy terapii: medycznej, psychologicznej, logopedycznej,
f) orzekanie o stanie zdrowia i kwalifikacja do rehabilitacji i terapii w realizowanych przez
Osrodek formach opieki: wezesnej interwencji, ustug ambulatoryjnych, pobytu dziennego.
2) Udzielanie $wiadczen pozostajacych w bezposrednim zwigzku  ze  $wiadczeniami
zdrowotnymi:
a) prowadzenie szkolen i instruktazy dla rodzicow (opiekundéw) dzieci w zakresie stosowania
indywidualnego programu rehabilitacyjnego, w oparciu o aktualng oceng psychoruchowa,
b) terapi¢ psychologiczng dla rodzicow (opiekundéw) dzieci korzystajacych ze $wiadczen
zdrowotnych w Osrodku,
c) konsultacje, szkolenia i instruktaz personelu Osrodka w zakresie stosowanych metod
rehabilitacyjnych i terapeutycznych dzieci,
d) inne zadania wynikajace z obowigzujacych przepiséw oraz kontraktow zawartych w zakresie
dzialalno$ci statutowej podmiotu leczniczego.

Il.  Struktura organizacyjna
§4

1. Osrodkiem kieruje i reprezentuje go na zewnatrz Dyrektor Osrodka.

2. Dyrektor Osrodka wykonuje czynno$ci pracodawcy w rozumieniu przepisOw prawa pracy
w stosunku do 0séb zatrudnionych w Osrodku.

3. Dyrektor Os$rodka jest umocowany w granicach udzielanych pelnomocnictw do sktadania
oswiadczen woli oraz do dokonywania czynnosci zwigzanych z funkcjonowaniem Osrodka,
majacych na celu realizacje zadan statutowych Osrodka..

4. Dyrektor Osrodka jest uprawniony do wydawania zarzadzen, regulaminéw i instrukcji
dla realizacji zadan statutowych.

5. Dyrektor w wykonywaniu swoich zadan wspotpracuje z Rada Spoleczng i organizacjg zwigzkowa.

6. Funkcjonowanie Os$rodka opiera si¢ na zasadach jednoosobowego kierownictwa, stuzbowego
podporzadkowania, podziatu czynnosci i1 indywidualnej odpowiedzialno$ci za wykonywanie
powierzonych zadan.

§5
1. Dyrektor kieruje Osrodkiem przy pomocy:
1) zastepcy Dyrektora,
2) kierownikow dziatow.
2. Zastepca Dyrektora, w czasie nieobecnosci Dyrektora kieruje biezacg dziatalnoscig jednostki, za
wyjatkiem sktadania o§wiadczen woli w zakresie rozporzadzania majatkiem, a do jego zadan nalezy
ponadto:



1) kierowanie Dzialem Leczniczym, W tym organizowanie i kierowanie pracg lekarzy i
pielegniarek,

2) przewodniczenie Komisji kwalifikujacej dzieci do osrodka rehabilitacji leczniczej dziennej,
pobytu dziennego,

3) wspodlpraca z zespotem terapeutycznym celem ustalenia indywidualnych i kompleksowych
programow terapeutycznych oraz doboru metod usprawniania,

4) nadzor nad racjonalnym zywieniem dzieci,

5) zabezpieczenie Osrodka w niezbgdne farmaceutyki, materiaty medyczne i sprzgt; kontrola nad
ich racjonalnym wykorzystaniem,

6) prowadzenie dokumentacji lekarskiej i nadzor nad prowadzeniem dokumentacji medycznej w
Osrodku.

3. Kierownicy Dziatow odpowiadaja za:

1) caloksztalt pracy i funkcjonowania dziatu, zgodnie z niniejszym Regulaminem oraz decyzjami
Dyrektora,

2) organizowanie i kierowanie pracg podlegtego personelu w sposob zapewniajagcy wykonywanie
zadan statutowych Osrodka,

3) znajomos$¢ 1 stosowanie w praktyce obowigzujacych aktow prawnych oraz biezace
zaznajamianie z nimi podlegtych pracownikow,

4) opiniowanie kandydatow do pracy w podlegtej komoérce organizacyjnej,

5) ustalanie planow urlopoéw i harmonograméw pracy,

6) ustalanie i aktualizowanie zakresu czynno$ci podleglym pracownikom,

7) ochrone danych osobowych przetwarzanych w dziale,

8) prawidlowy podziat zadan pomiedzy stanowiskami pracy,

9) ustalanie planu pracy zapewnienie jego realizacji,

10) nadzér nad prawidlowym i terminowym wykonywaniem zadan i zalatwianie spraw przez
podlegltych pracownikow,

11) nadzér nad warunkami pracy pracownikow z uwzglednieniem przepisow BHP, p/poz., a takze
nad przestrzeganiem przez pracownikow dyscypliny pracy oraz przepisoOw, na podstawie
ktorych dziata Osrodek,

12) zorganizowanie i nadzorowanie przestrzegania prawa oraz zadan i obowigzkow natozonych
przez Dyrektora,

13) prowadzenie spraw zwigzanych z nadzorem nad realizacjg zadan statutowych,

14) efektywne wykorzystanie czasu pracy podlegtych pracownikéw oraz terminowe, zgodnie
z Kodeksem Pracy, udzielanie urlopéw wypoczynkowych,

15) nadzér stuzbowy nad wykonywanymi przez podlegtych pracownikow zadaniami, udzielanie
koniecznych wyjasnien i wskazowek,

16) przestrzeganie zasad ochrony tajemnicy stuzbowej i zawodowe;j,

17) nadzor nad przestrzeganiem przez podleglych pracownikow dyscypliny pracy, w tym
przestrzeganie obowigzujacych norm czasu pracy oraz przepisOw o ochronie informacji
niejawnych i o ochronie danych osobowych,

18) organizowanie okresowych narad pracownikow na temat zadan i sposobu ich wykonania,

19) informowanie przetozonego o stanie wykonania zadan oraz o potrzebach zwigzanych
z funkcjonowaniem dziatu,

20) przygotowanie dzialu do inwentaryzacji,

21) zatatwianie spraw osobowych pracownikow zgodnie z upowaznieniem Dyrektora,

22) egzekwowanie przestrzegania przez pracownikow postanowien niniejszego regulaminu.



IV.  Przebieg procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych

§6
. Osrodek udziela $§wiadczen zdrowotnych z zachowaniem nalezytej starannos$ci, zgodnie z zasadami
etyki zawodowej, ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, respektujgc prawa pacjenta.
. Migjscem udzielania $wiadczen zdrowotnych jest siedziba Osrodka: Rybnik ul. Ks. Henryka
Joski 55.
. Pomieszczenia oraz wyposazenie Osrodka w sprzet medyczny odpowiadaja wymaganiom
fachowym, sanitarnym i standardom okreslonym w odrebnych przepisach.
. Aparatura i sprzet medyczny Osrodka sa wprowadzone do obrotu i uzywania zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami.

§7

. Osrodek organizuje $wiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji ruchowej, umystowej i diagnoz
specjalistycznych w sposdb zapewniajacy pacjentom najdogodniejsza forme korzystania ze
$wiadczen.
. Rejestracja pacjentow odbywa sie zarowno osobiscie, telefonicznie jak i drogg elektroniczng, z
wyznaczeniem dnia i godziny realizacji $wiadczenia zdrowotnego.
. Swiadczenia zdrowotne udzielane s3 w dniu zgloszenia lub w terminie uzgodnionym
Z pacjentem.
. Osrodek udziela bezplatnych $wiadczen zdrowotnych na warunkach okreslonych w kontrakcie
zawartym z Narodowym Funduszem Zdrowia.
. Informacja o dniach i godzinach udzielania $wiadczen zdrowotnych znajduje si¢ w miejscach
dostepnych dla pacjentdow, w rejestracji oraz na drzwiach poszczegdlnych gabinetéw lekarskich.

V.  Zadania poszczegolnych komorek organizacyjnych
§8

. Zadania Osrodka realizowane sg przez:

1) Osrodek Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci,

2) Pracownig¢ Fizjoterapii dla Dzieci,

3) Poradni¢ Logopedyczna dla Dzieci.

. Powyzsze komorki nadzorujg kierownicy wlasciwych merytorycznie Dziatow.

Osrodek Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci
§9

. W Osérodku Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci prowadzona jest rehabilitacja dzieci z
zaburzeniami wieku rozwojowego, ktora wymaga wspolpracy wielu specjalistow réoznych dziedzin
pod katem rozwoju motorycznego, poznawczego, emocjonalnego i spotecznego. Jest to program,
ktory oferuje wczesna, kompleksowa, skoordynowana, wielospecjalistyczna pomoc dziecku
zagrozonemu niepetnosprawno$cig lub niepelnosprawnemu oraz jego rodzinie. Powyzsza
rehabilitacj¢ realizujemy w formie:

wczesnej interwencji dla grupy wiekowej od 0 do 7 roku zycia.

pobytu dziennego dla grupy wiekowej od 2 do 7 roku Zycia,
. Do Osrodka Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci kierowane sa dzieci z nastgpujacymi
schorzeniami:
1) zagrozone nieprawidlowym rozwojem psychomotorycznym o ustalonej lub nieustalonej etiologii,
2) z grupy wysokiego ryzyka cigzowo-porodowego,
3) z opdznieniem psychoruchowym,
4) z zaburzeniami koordynacji ruchowej pochodzenia centralnego,



5) z chorobami metabolicznymi uktadu nerwowego,

6) z wrodzonymi wadami rozwojowymi uktadu nerwowego (np. przepukliny oponowo-rdzeniowe,
matoglowie, wrodzone wodogtowie),

7) z zespotami aberracji chromosomow (np. zespot Downa),

8) z trwatymi dysfunkcjami aparatu ruchu (np. dziecigce porazenie médzgowe, miopatie, zaniki
nerwowe - migsniowo, nastepstwa chordb urazowych i zapalnych OUN),

9) z zaburzeniami integracji sensorycznej,

10) z wrodzonymi wadami rozwojowymi wielu uktadow.

. Celem dziatan rehabilitacji leczniczej dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego, jest wczesna
stymulacja, ktéra stanowi niezbedny warunek do zminimalizowania trudno$ci rozwojowych
dziecka tak, aby uzyskato potencjalnie mozliwy dla niego rozwdj ruchowy, intelektualny, spoteczny
1 emocjonalny, a takze poprawa kondycji psychicznej rodziny i kompetentne wypetnianie przez nia
funkcji wychowawczo opiekunczych.

. Do podstawowych zadan Osrodka Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci nalezy:

1) kompleksowa rehabilitacja dzieci niepetnosprawnych wymagajacych intensywnego

usprawniania oraz stymulacji rozwoju,

2) ustalenie indywidualnego kompleksowego programu terapeutycznego, weryfikowanego przez
postepy rozwojowe dziecka, uwzgledniajacego specjalne potrzeby edukacyjne dziecka,

3) prowadzenie zaje¢ grupowych i indywidualnych zmierzajacych do rozwijania prawidtowych
umiejetnosci, nauki samoobstugi, przygotowania do zycia w §rodowisku spotecznym, rozwijania
umiejetnosci komunikowania sie,

4) diagnozowanie medyczne, psychologiczne, logopedyczne,

5) prowadzenie instruktazy dla  rodzicow w zakresic kompleksowej rehabilitacji i jej
kontynuowania w warunkach domowych,

6) kontrola czynionych postepow,

7) konsultacje i wspétpraca z innymi specjalistami.

8) praca indywidualna i zespotowa psychologow, logopeddw, terapeutdéw zajeciowych oraz
pedagogow z zakresu oligofrenopedagogiki,

9) wszechstronna diagnoza psychologiczno-logopedyczna z wykorzystaniem technik i metod
diagnostycznych dostosowanych do probleméw rozwojowych dziecka ijego mozliwosci
wykonawczych,

10) wieloprofilowe usprawnianie rozwoju psychoruchowego oraz kompensacja zaburzonych
czynnosci przez stwarzanie mozliwosci, do jak najwcze$niejszego wilaczenia dziecka w grupe
rowiesnicza oraz stymulowanie dziecka do podejmowania zadan odpowiednich dla jego wieku,
mozliwosci rozwojowych i wykonawczych, atakze jego potrzeb w zakresie osobniczego
1 spotecznego rozwoju.

11) $cista wspolpraca z personelem medycznym, rehabilitacja ruchowa, réznorodnymi instytucjami
o charakterze zdrowotnym 1 o$wiatowym a W szczegolno$ci przedszkolami 1 szkotami
podstawowymi, zapewniajacymi realizacj¢ idei integracji.

12) Sledzenie rozwoju dziecka poprzez ponowng ocene oraz dostosowanie programow
postepowania do zmieniajacych si¢ potrzeb rozwojowych i zdrowotnych dziecka,

13) ocena zespotu ruchowego i stanu narzadu ruchu,

14) prowadzenie dokumentacji w formie opiséw szczegdtowych i okresowych, ewidencjonowanie
dokumentacji w formie elektronicznej zgodnie z programem NFZ.

. Rehabilitacja dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego w osrodku/ oddziale dziennym obejmuje

w szczegolnoscei:

1) porade lekarska,



2) swiadczenia z zakresu psychologii,
3) $wiadczenia z zakresu logopedii,
4) zabiegi z zakresu fizjoterapii,
5) indywidualne i grupowe zajecia z pacjentem, dostosowane do stanu klinicznego pacjenta.
. Zadania Osrodka Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci w formie wczesnej interwencji
realizowane sg przez nastgpujacych pracownikow wykonujacych zawdd medyczny oraz innych
pracownikow, ktérych praca pozostaje w zwiazku z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych:
1) lekarzy,
2) fizjoterapeutow,
3) psychologow,
4) logopedow,
5) pedagogow,
6) pielegniarki.
. W Osrodku Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci, pacjenci korzystaja z r6znorodnych form
terapii: psychologicznej, logopedycznej, usprawniania ruchowego metodag NDT- Bobath oraz zajec
ogo6lnorozwojowych. Zajecia sg prowadzone indywidualnie lub w matych grupach z udziatem
rodzicow.
. W czasie udzielania $wiadczen zdrowotnych rodzic zobowigzany jest Czynnie uczestniczyc
w prowadzonej terapii. Rodzicom lub prawnym opiekunom, udzielany jest specjalistyczny
instruktaz terapeutyczny, dotyczacy wskazoéwek co do metod i technik opieki i wspierania rozwoju
dziecka, celem kontynuowania rehabilitacji i terapii w warunkach domowych.
. Osrodek rehabilitacji leczniczej dziennej dla dzieci od 0 do 7 roku zycia jest czynny codziennie w
godzinach od 7:25 do 18:00

§10
. Oérodku Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego, w
przedziale od 2 do 7 roku zycia, prowadzony w systemie pobytu dziennego, realizuje program
wielospecjalistycznej, kompleksowej rehabilitacji dzieci niepetnosprawnych, wymagajacych
intensywnego usprawniania oraz stymulacji rozwoju w grupie réwiesniczej. Rehabilitacja dzieci
z zaburzeniami wieku rozwojowego w os$rodku dziennym polega na zindywidualizowanym
uczestnictwie kazdego dziecka w rehabilitacji w zalezno$ci od jego stanu zdrowia oraz na
okresleniu liczby, czestotliwosci, rodzaju, kolejnos$ci wykonywania swiadczen.
. Zadania w Ofsrodku Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci realizowane sa przez
nastgpujacych pracownikéw, ktorych praca pozostaje w zwigzku z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych:
1) lekarzy,
2) fizjoterapeutow,
3) psychologow,
4) logopedow,
5) pedagogow,
6) pielegniarki,
7) opiekunki dziecigce,
8) terapeutow zajgciowych,
. O$rodek udziela $wiadczen w systemie pobytu dziennego po dodatkowym, pozytywnym
zaopiniowaniu dziecka na terapi¢ przez Komisj¢ Kwalifikacyjna.
1) W sktad Komisji Kwalifikacyjnej wchodza: psycholog, lekarz, fizjoterapeuta.
2) Komisj¢ powotuje z-ca Dyrektora Zaktadu.



6.

4.

3) W oparciu o dokumentacje medyczng zostaje opracowany indywidualny program usprawniania
dla kazdego dziecka, na ktorego podstawie Kierownik Dziatu Rehabilitacji kwalifikuje dziecko
do danej grupy.

4) Opracowany dla danej grupy program jest realizowany codziennie wedtug ustalonego ramowego
planu pobytu dziecka w godzinach pracy placowki.

. Rozktad zaje¢ w placowce pobytu dziennego:

1) 6:30 — 8:00 - zbiorka dzieci,

2) 8:00 — 8:30 - $niadanie,

3) 8:40 — 9:00 - toaleta,

4) 9:00 — 10:00 - terapia indywidualna i zabawy tematyczne,

5) 10:00 —10:30 - Il-gie $niadanie,

6) 10:30 —12:30 - terapia grupowa i indywidualna,

7) 12:30 - 13:00 - obiad,

8) 13:00—13:20 - toaleta,

9) 13:20 — 14:45 - terapia indywidualna, grupowa, zabawy dowolne,
10) 14:45 — 15:30 - przygotowanie do opuszczenia Osrodka.

. Dzieci z pobytu dziennego, mieszkajace w Rybnika, moga by¢ dowozone osrodkowym busem, w

ramach posiadanych mozliwosci.

Na terenie Os$rodka dziecko powinno przebywaé pod opieka. Sprawowanie opieki jest

obowigzkiem:

1) rodzicoéw dziecka (lub jego prawnych opiekunow),

a) w czasie oczekiwania z dzieckiem na badania specjalistyczne lub zabiegi ambulatoryjne, od
momentu przybycia na teren Osrodka, do momentu przekazania dziecka personelowi Osrodka,

b) po przekazaniu dziecka przez personel Osrodka po zakonczeniu badan specjalistycznych lub
zabiegdw ambulatoryjnych do momentu opuszczenia wraz z dzieckiem terenu Osrodka,

2) personelu Osrodka — W czasie badan specjalistycznych lub zabiegdw ambulatoryjnych od
momentu przyjecia dziecka od rodzicow (lub prawnych opiekunow dziecka) w sytuacji
okreslonej w pkt la), do momentu przekazania dziecka rodzicom (lub prawnym opiekunom
dziecka) w sytuacji okreslonej w pkt 1 b),

. Osrodek Rehabilitacji Leczniczej Dziennej dla Dzieci w wieku od 2 do 7 roku zycia czynny jest od

poniedziatku do piatku, w godzinach od 6:30 do 15:30.

Pracownia Fizjoterapii dla Dzieci
§11

. Pracownia  Fizjoterapii dla Dzieci udziela $wiadczen zdrowotnych z zakresu rehabilitacji

leczniczej dla dzieci od 0 do 18 roku zycia. Wykonywane sa tu zabiegi fizjoterapeutyczne
pacjentom, u ktorych wystapity dysfunkcje w przebiegu réznych chordb, urazéw i uszkodzen
organizmu.

. Skierowanie do rehabilitacji w warunkach ambulatoryjnych wystawia lekarz POZ oraz inny lekarz

ubezpieczenia zdrowotnego.

. Celem pracy Pracowni Fizjoterapii dla Dzieci jest kompleksowe dziatanie, poprzez stosowanie

roznych metod leczenia i rehabilitacji, ktére maja przywroci¢ dziecku peing lub mozliwie
maksymalng sprawno$¢ fizyczna.
Zadania Pracowni Fizjoterapii dla Dzieci :
1) kompleksowa rehabilitacja dzieci, prowadzona na podstawie skierowania lekarza POZ lub
lekarza ubezpieczenia zdrowotnego z nastgpujgcymi schorzeniami:
a) mozgowe porazenie dziecigee,
b) wady wrodzone,



C) stany po urazach narzadu ruchu,
d) stany po urazach mozgowo-czaszkowych,
e) schorzenia reumatyczne,
f) zespoly neurologiczne z towarzyszacymi zaburzeniami psychoruchowymi,
g) dysfunkcje osrodkowego uktadu nerwowego,
h) dysfunkcje narzadu ruchu,
i) wady postawy,
j) inne schorzenia i urazy.
2) ocena rozwoju ruchowego i stanu narzadu ruchu,
3) kontrola czynionych postgpow,
4) prowadzenie indywidualnych i grupowych form terapii i stymulacji dziecka z wykorzystaniem
metod neurorozwojowych oraz zabiegdw z zakresu :
a) kinezoterapii - gimnastyka lecznicza i korekcyjna, masaz leczniczy
b) fizykoterapii - elektrolecznictwo, $wiattolecznictwo, magnetoterapia, laseroterapia,
c) hydroterapii - kapiel wirowa, masaz podwodny, ¢wiczenia w basenie.
5) prowadzenie dokumentacji medycznej w formie opisowej oraz elektronicznej zgodnie z
programem NFZ i wymogami ustawowymi.
5. Zadania Pracowni Fizjoterapii dla Dzieci realizowane sa przez zespo6t fizjoterapeutow.
6. Pracownia jest czynna od poniedziatku do piatku od godz. 6:30 do 18:00.

Poradnia Rehabilitacyjna dla Dzieci
§12
1. Poradnia Rehabilitacyjna dla Dzieci, udziela $wiadczen zdrowotnych z zakresu rehabilitacji
leczniczej dla dzieci od 0 do 18 roku zycia. Wykonywane sg zabiegi fizjoterapeutyczne pacjentom,
u ktorych wystapity dysfunkcje w przebiegu réznych chorob, urazow i uszkodzen organizmu.
2. Skierowanie do rehabilitacji w warunkach ambulatoryjnych wystawia lekarz POZ oraz inny lekarz
ubezpieczenia zdrowotnego.
3. Do podstawowych zadan Poradni Rehabilitacyjnej nalezy:
1) sprawowanie specjalistycznej opieki ambulatoryjnej w zakresie zapobiegania, rozpoznawania,
leczenia i rehabilitacji schorzen narzadu ruchu, neurologicznych,
2) usprawnianie pacjentow w zakresie:
a) gimnastyki leczniczej i korekcyjnej,
b) rehabilitacji ruchowej,
C) masazy leczniczych suchych,
d) zabiegow fizykoterapeutycznych.
3) prowadzenia dziatalno$ci profilaktycznej w zakresie schorzen narzadu ruchu,
4) wykonywanie zabiegéw rehabilitacyjnych zleconych przez lekarzy POZ lub lekarzy
ubezpieczenia zdrowotnego,
5) prowadzenie dokumentacji w formie opiséw szczegétowych i okresowych, ewidencjonowanie
dokumentacji w formie elektronicznej zgodnie z programem NFZ,
4. Poradnia Rehabilitacyjna obejmuje opieka lekarskg dzieci z nast¢pujacymi schorzeniami:
1) moézgowe porazenie dziecigce,
2) wady wrodzone,
3) stany po urazach narzadu ruchu,
4) stany po urazach mozgowo- czaszkowych,
5) schorzenia reumatyczne,
6) zespoty neurologiczne z towarzyszacymi zaburzeniami psychoruchowymi,
7) dysfunkcje osrodkowego uktadu nerwowego,



8) dysfunkcje narzadu ruchu,

9) wady postawy,

10) inne schorzenia i urazy.

.Celem pracy Poradni Rehabilitacyjnej jest $wiadczenie fizjoterapeutycznych ushug

rehabilitacyjnych.

. Do zadan realizowanych w Poradni Rehabilitacyjnej nalezy rowniez:

1) ocena sfery ruchowej (ocena rozwoju ruchowego i stanu narzadu ruchu),

2) prowadzenie indywidualnych i grupowych form usprawniania, terapii i stymulacji dziecka
z wykorzystaniem metod neurorozwojowych, metod fizykoterapii i kinezyterapii,

3) sporzadzanie sprawozdan, zestawien i opracowan statystycznych dotyczacych dziatalnosci
medycznej,

4) prowadzenie obowigzujacej ewidencji i dokumentacji medycznej,

5) archiwizacja dokumentacji medycznej,

6) koordynacja i realizacja wszelkich obowigzkow wynikajacych z postanowien zawartych
w umowach z Narodowym Funduszem Zdrowia.

. Zadania Poradni Rehabilitacyjnej sg realizowane przez fizjoterapeutow.

. Poradnia Rehabilitacyjna jest czynna od poniedziatku do piatku w godzinach od 6:30 do 18:00.

Poradnia Logopedyczna
§13
. Poradnia Logopedyczna obejmuje opiekg dzieci z nastepujacymi zaburzeniami:
1) zaburzenia mowy: alalia, dyslalia, afazja, jakanie,
2) zaburzenia o charakterze dyslektycznym,
3) specyficzne zaburzenia kontaktu werbalnego i komunikowania sig,
4) percepcji stuchowej i niedostuchem réznego stopnia,
5) inne zaburzenia.
. Do podstawowych zadan Poradni Logopedycznej dla dzieci nalezy:
1) diagnostyka logopedyczna,
2) diagnoza i terapia mowy
3) prowadzenie indywidualnej terapii logopedycznej,
4) ksztattowanie stuchu fonematycznego,
5) instruktaze dla rodzicow,
6) profilaktyka logopedyczna
. Celem Poradni jest prowadzenie terapii logopedycznej w zaleznos$ci od rozpoznanych potrzeb dla
dzieci z zaburzeniami rozwojowymi.
. Informacja o dniach i godzinach pracy Poradni Logopedycznej (logopedéw) znajduje sie
w sekretariacie i w miejscach dostgpnych dla pacjentow.

VI.  Zadania Dzialéw
§14
. Pracownicy Osrodka wykonujg swoje czynnosci w ramach przyporzadkowania do nastgpujacych
komorek organizacyjnych:
1) Dziatu Leczniczego,
2) Dziatu Rehabilitacji,
3) Dziatu Administracyjno-Finansowego.
. Schemat organizacyjny Osrodka, okreslajacy strukture organizacyjng oraz podleglos¢ dzialow
i stanowisk, stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu.
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. Wszystkie dzialy wspoélpracuja ze soba w celu zapewnienia sprawnosci funkcjonowania O$rodka,

kompleksowosci i dostepnosci §wiadczen zdrowotnych.

. Szczegodtowe zadania i uprawnienia pracownikow okreslone sa w ich zakresach obowigzkow,

ztozonych w aktach osobowych.

. Poszczegodlnymi Dziatami kierujg kierownicy dziatow.

. Kierownika Dziatu zastepuj¢ w okresie jego nieobecnos$ci wyznaczony przez niego pracownik.
. Dzial, ktory liczy wiecej niz 15 pracownikdw, moze mie¢ rowniez Zastepce Kierownika.

. Zastegpcee Kierownika wskazuje Kierownik Dziatu, zatwierdza Dyrektor.

Dzial Leczniczy
§ 15

Do podstawowych zadan Dzialu Leczniczego nalezy, w szczegolno$ci:

1) sprawowanie opieki zdrowotnej nad dzie¢mi rehabilitowanymi w Os$rodku (udzielenie
specjalistycznej pomocy leczniczej, dziatalnosci profilaktycznej, wdrazanie i realizacja
postgpowania rewalidacyjnego),

2) udzielanie porad zgodnie z wyuczong specjalnoscia: badanie dzieci, potwierdzanie lub ustalanie
rozpoznania,

3) kierowanie do zabiegéw fizjoterapeutycznych, wspotpraca z lekarzami i catlym zespotem
terapeutycznym w celu ustalenia programu terapii, udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie
ambulatoryjnej, specjalistycznej opieki zdrowotnej,

4) zapewnienie pelnego zakresu $wiadczen pielggniarskich,

5) zaktadanie i prowadzenie dokumentacji medycznej niezbg¢dnej w procesie terapeutycznym, w
formie papierowej i elektronicznej, w programie do rozliczen z NFZ,

6) nadzor nad stanem sanitarnym i higienicznym Osrodka,

7) zadania Dziatu realizowane sg przez lekarzy i pielegniarki.

Dzial Rehabilitacji
§ 16

Do podstawowych zadan Dzialu Rehabilitacji nalezy:

1) ocena rozwoju i stanu narzadu ruchu,

2) ustalenie indywidualnego programu terapeutycznego,

3) wykonywanie wszystkich zabiegow i ¢wiczen zleconych przez lekarza,

4) wykonywanie zabiegow fizjoterapeutycznych w ramach wczesnej interwencji, pobytu
dziennego i ambulatorium: indywidualnych i grupowych form terapii i stymulacji dziecka,
masazu leczniczego, terapii metoda NDT Bobath, NDT Bobath Baby,

5) wykonywanie wczesnych, wieloaspektowych diagnoz,

6) realizowanie programow terapeutycznych dostosowanych do problemow rozwojowych dziecka,

7) zapewnienie wszechstronnej terapii i stymulacji w okresie najwigkszej plastycznosci uktadu
Nnerwowego,

8) pomoc w osigganiu samodzielnosci, efektywne przygotowanie dziecka do adaptacji
w srodowisku rowiesniczym i domowym,

9) modyfikacja niepozadanego zachowania,

10) terapia indywidualna lub grupowa metoda: Knillow, Dobrego Startu, Ruchu Rozwijajacego
Weroniki Sherborn, terapia reki, Integracji Sensomotorycznej, stymulacja polisensoryczna,
metoda zabawy, gry dydaktyczne ¢wiczenia relaksacyjne, metoda ekspresji tworczej, terapia
behawioralha, muzykoterapia, elementy rytmiki, elementy innych metod,

11) udzielanie rodzicom wskazowek i zalecen w celu prowadzenia terapii w warunkach domowych,

12) wzmacnianie kompetencji rodzicielskich,
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13) prowadzenie dokumentacji medycznej niezbednej w procesie terapeutycznym i programie do
rozliczen z NFZ.

Dzial Administracyjno — Finansowy
§ 17
Do podstawowych zadan Dziatu Administracyjno-Finansowego nalezy migdzy innymi:
I.W zakresie administracyjnym:

1) zabezpieczenie techniczno-eksploatacyjnego funkcjonowania Osrodka w sposob zapewniajacy
sprawne i ciggle wykonywanie zadan statutowych,

2) przygotowanie wszelkiego rodzaju uméw i ich aktualizacja,

3) zaopatrywanie Osrodka, przy zastosowaniu przepisow o udzielaniu zamoéwien publicznych,
we wszystkie konieczne artykuly, wyposazenie oraz realizowanie zakupow inwestycyjnych,

4) kontrola faktur pod wzgledem zastosowania procedur w zakresie zamoéwien publicznych,

5) realizowanie zamoéwien wewnetrznych na $rodki, materialy eksploatacyjne i wyposazenie
techniczne po akceptacji Dyrektora,

6) prowadzenie ewidencji drobnego sprz¢tu (przyjmowanie do ewidencji, kasacja),

7) prowadzenie magazynu zywno$ciowego oraz ich petnej dokumentacji,

8) prowadzenie ilosciowo, wartosciowej ewidencji zapaséw znajdujacych si¢ w magazynach
ZywnoSci,

9) sporzadzanie jadtospisow,

10) przygotowywanie positkow dla dzieci z pobytu dziennego zgodnie z obowigzujacymi
zasadami zywienia,

11) codzienna kontrola temperatur i stanu urzadzen chtodniczych,

12) wykonywanie czynnosci porzadkowych w Osrodku, mycie i dezynfekcja pomieszczen,
sprzetu rehabilitacyjnego pranie, prasowanie,

13) czuwanie nad bezpieczenstwem 1 sprawnym dziataniem urzadzen technicznych,
gospodarczych, samochodu oraz obiektow znajdujacych si¢ w obejéciu Osrodka, a takze
dbanie o czystos$¢ obejscia i stan budynkow,

14) usuwanie drobnych awarii oraz naprawy sprzetu gospodarczego, samochodu, mebli itp.,

15) wydawanie, rozliczanie i ewidencja kart drogowych kierowcy,

16) przew6z dzieci podopiecznych placowki na zajecia w Osrodku oraz w drodze powrotne;j,
a takze podczas zorganizowanych wyjazdow, wycieczek itp., przewdz korespondencji
Osrodka,

17) otwieranie i zamykanie Osrodka, zabezpieczenie zgodnie z wymogami ochrony.

1. W zakresie finansowym:
1) tworzenie instrukcji finansowych,
2) wprowadzenie dokumentow ksiggowych do komputera,
3) przygotowanie planéw finansowych i kontrola ich wykonania
4) sporzadzanie cennikéw do Gmin,
5) naliczanie wysokosci optat za wyzywienie, prowadzenie ich ewidencji
6) prowadzenie ewidencji srodkoéw trwatych niskocennych.

I11. W zakresie kadrowym:
a) przygotowanie materiatbw 1 wnioskoOw zwigzanych z zatrudnieniem pracownikow,
zawieraniem 1 rozwigzywaniem umoOow o prace, zmianami stanowisk pracy i okresowymi
zastgpstwami,
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b) prowadzenie akt osobowych pracownikéw, ich ewidencji, spraw dotyczacych urlopow
pracowniczych oraz zwigzanych z czasowg niezdolnoscig do pracy z powodu choroby, opieki
lub macierzynstwa,

C) zglaszanie/wyrejestrowanie pracownikow do ubezpieczen spotecznych,

d) kontrola dyscypliny pracy i wykorzystania czasu pracy na poszczegdlnych stanowiskach
pracy,

e) wydawanie  pracownikom  dokumentow  dotyczacych ich  zatrudnienia  zgodnie
z obowigzujgcymi przepisami,

f) zatatwianie wszelkich spraw zwigzanych z przechodzeniem pracownikow na renty i
emerytury,

g) prowadzenie spraw zwigzanych z ksztatceniem, doksztatcaniem i doskonaleniem kwalifikacji
zawodowych pracownikow,

h) zabezpieczenie potrzeb socjalnych pracownikéw, prowadzenie odpowiedniej dokumentacji
w tym zakresie (prowadzenie ewidencji pozyczek z ZFSS),

i) opracowanie analiz i sprawozdan statystycznych zgodnie z obowigzujacymi przepisami,
terminowo i rzetelnie,

K) sporzadzanie sprawozdan do GUS,

1) ewidencja $redniorocznego zatrudnienia.

Sekretariat/Rejestracja
§20
1. Do podstawowych zadan sekretariatu/rejestracji medycznej/ w szczegdlnos$ci nalezy:

1) dbanie o sprawng organizacj¢ pracy sekretariatu,

2) dobra umiej¢tnosé obstugi urzadzen biurowych,

3) kontrola obiegu dokumentéw zgodnie z instrukcja kancelaryjna,

4) prowadzenie i archiwizowanie korespondencji,

5) rejestrowanie pacjentdw na podstawie zgloszen osobistych i telefonicznych i droge
elektroniczna,

6) zaktadanie kart chorobowych i prowadzenie stosownej ewidencji,

7) potwierdzanie w systemie mMedica uprawnien do $wiadczen zdrowotnych i
rozliczenie wykonanych $wiadczen,

8) prowadzenie list oczekujgcych na udzielanie $wiadczenia i nadzér nad
przetwarzaniem zawartych w nim danych,

9) gromadzenie, porzadkowanie i przechowywanie obowigzujacej dokumentacji oraz
prowadzenie archiwum dokumentacji medycznej,

10) prowadzenie statystyki sprawozdawczej,

11) $cista wspolpraca z kadrg Osrodka w celu whasciwej organizacji przyje¢ pacjentow
zglaszajacych si¢ na §wiadczenia zdrowotne,

12) rozliczanie wykonanych $wiadczen,

13) prowadzenie dokumentacji niezbednej w procesie terapeutycznym w formie
papierowej i elektronicznej w programie z NFZ,

14) kontakt z rodzicami zalegajacymi z ptatno$ciami za wyzywienie,

15) prowadzenie kasy oraz petnej jej dokumentacji.
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§21
Warunki wspétdzialania z innymi podmiotami leczniczymi
Osrodek wspotdziata z innymi podmiotami leczniczymi w zakresie diagnostyki, leczenia, ciagtosci
procesu leczenia, wykonywania badan, kompleksowosci leczenia. Wspotpraca moze dotyczy¢ takze
spraw zwigzanych ze szkoleniami, badaniami naukowymi, nowymi terapiami, nowymi urzadzeniami
do terapii, poprawa zarzadzania i funkcjonowania Osrodka.

§22
Udostepnienie dokumentacji medycznej

1. Kazdy pacjent ma zatozong dokumentacj¢ medyczna, w sktad, ktorej wchodza: historia choroby,
karta zlecen i zabiegow oraz inne dokumenty zgodne z wewngtrznymi ustaleniami poszczegdlnych
komorek organizacyjnych. Osrodek prowadzi, przechowuje i udostgpnia dokumentacje medyczna
0sOb korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych zgodnie z zasadami okreslonymi w przepisach
prawa.

2. Dokumentacja medyczna moze by¢ udostepniona w postaci odpiséw, wypisow 1 kopii tylko na
wniosek:

1) pacjenta,

2) przedstawiciela ustawowego (opiekuna prawnego) pacjenta,

3) osoby upowaznionej przez pacjenta,

3. Za udostepnienie dokumentacji medycznej w Osrodku nie jest pobierana opftata.
4. Osrodek udostepnia dokumentacje, o ktérej mowa wyzej podmiotom i organom uprawnionym na
podstawie przepisow prawa:

1) podmiotom leczniczym, jednostkom organizacyjnym tych zaktadow i osobom wykonujacym
zawod medyczny poza podmiotami leczniczymi, jezeli dokumentacja ta jest niezbedna do
zapewnienia cigglosci $wiadczen zdrowotnych,

2) wlasciwym do spraw zdrowia organom panstwowym oraz organom Samorzadu Lekarskiego w
zakresie niezbednym do wykonywania kontroli i nadzoru,

3) rejestrom ustug medycznych , w zakresie niezb¢dnym do prowadzenia rejestrow,

4)w razie $mierci pacjenta — osobie przez niego upowaznionej do uzyskania informacji w
przypadku jego zgonu.

5. Udostepnianie dokumentacji nastgpuje w trybie zapewniajacym zachowanie poufnosci i ochrony

danych osobowych.

§23
Prawa i obowiazki pacjenta
1. W czasie korzystania ze swiadczen medycznych w Osrodku pacjent ma prawo do:
1) poszanowania godnos$ci oraz uprzejmego traktowania przez personel medyczny,
2) swiadczenia ustug zdrowotnych przez personel o odpowiednich kwalifikacjach, zgodnie z
wymaganiami wiedzy medycznej,
3) rzetelnej informacji o stanie zdrowia,
4) wyrazania zgody na udzielenie okreslonych $wiadczen zdrowotnych lub ich odmowy, po
uzyskaniu informacji o proponowanych metodach diagnostycznych.
2. Do obowigzkow pacjenta nalezy:
1) przestrzeganie zarzadzen porzadkowych Dyrektora Osrodka,
2) przestrzeganie zakazu palenia tytoniu oraz spozywania alkoholu lub s$rodkow dziatajacych
podobnie do alkoholu, jak réwniez $rodkow odurzajacych i substancji psychotropowych na
terenie Osrodka,
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3) przestrzegania zasad higieny osobistej,
4) posiadanie waznych dokumentéw uprawniajacych do korzystania z nieodptatnych $wiadczen

medycznych,

5) przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i ppoz,

6) przestrzeganie zalecen lekarza.
3. Pacjent, ktorego prawa zostaly naruszone w trakcie korzystania ze $wiadczen medycznych

w Os$rodku ma prawo do zlozenia ustnej lub pisemnej skargi do Dyrektora.
4. Dyrektor przyjmuje strony w kazdy wtorek w godzinach 12:00 — 13:00.
5. Dyrektor Osrodka zapewnia dostepnos¢ informacji o prawach pacjenta.
§25

Regulamin Organizacyjny wprowadzony zostaje w zycie z dniem 4 grudnia 2023 roku.

§ 26
Schemat organizacyjny OLR

Rada Spoteczna

Dyrektor
Sekretariat/rejestracja [*
y
y
Zastepca Dyrektora
A Y
. . Dziat Dziat Administracyjno —
Dziat LCCZHICZY Rehabl I |taCJ| Finansowy

Kierownik Dziatu (z-ca)

Kierownik Dziatu

Lekarz

Pielggniarka

Zastepca Kierownika

—| Fizjoterapeuta

] Masazysta

— Psycholog

— Logopeda

] Pedagog

Terapeuta zajgciowy

— Opiekunka dziecigca

v

Kierownik Dziatu

inspektor/specjalista

Starszy

Referent

Kucharka

Sprzataczka

Konserwator/

Robotnik

Kierowca
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