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Wszystko o rehabilitacji

Celem rehabilitacji jest przywrocenie petnej lub mozliwej do osiagnigcia sprawnosci fizycznej i psychicznej oraz poprawy jakosci zycia osob, ktore borykaja sie z chorobami

O wyborze whasciwej formy rehabilitacji decyduje lekarz. Aby rozpocza¢ rehabilitacje, potrzebne jest skierowanie. Podczas rehabilitacji przystuguja bezptatne badania diagnostyczne,
leki i wyroby medyczne oraz $rodki pomocnicze.

Pacjenci z orzeczeniem o znacznym stopniu niepetnosprawnosci moga korzystac ze Swiadczen rehabilitacyjnych poza kolejka oczekujacych, jednak tak, jak inni pacjenci zobowiazani
s3 do przedstawienia skier ia od lekarza POZ badz lekarza specjalisty.

Co obejmuje porada lekarska rehabilitacyjna:

© 0g6lng ocene stanu zdrowia - badanie lekarskie

@ skierowanie na konsultacje i badania dodatkowe

© testy czynno$ciowe

© ocene aktywnosci ruchowej

@ ocene odruchéw $ciegnisto-okostnowych

© pomiar dtugosci koriczyn i obwodoéw

@ ocene chodu i lokomogji

@ punkcje lecznicze i iniekcje dostawowe

@ zlecenie na wyroby medyczne (przedmioty ortopedyczne i Srodki pomocnicze) oraz inne zlecenia i wnioski
© skierowanie na fizjoterapie i leczenie uzdrowiskowe

© korcowg ocene procesu usprawniania.

Co obejmuje wizyta fizjoterapeutyczna:

@ zaplanowanie postepowania fizjoterapeutycznego

@ ocene i opis stanu funkcjonalnego przed rozpoczeciem rehabilitacji

@ badanie czynnosciowe lub inne badanie potrzebne do ustalenia planu fizjoterapeutycznego
@ ocene koncowg stanu funkcjonalnego po zakorczeniu rehabilitacji

© udzielenie zalecen do dalszego postepowania np. w formie instruktarzu.

Rehabilitacja moze byc prowadzona

@ ambulatoryjnie - dla pacjentéw wymagajacych rehabilitacji lub fizjoterapii, ktérzy poruszajg sie¢ samodzielnie

@ wdomu - dla pacjentéw wymagajgcych rehabilitacji lub fizjoterapii, ktérzy nie poruszajg sie samodzielnie i nie mogg dotrze¢ do $wiadczeniodawcdw udzielajgcych Swiadczen
ambulatoryjnych, z przyczyn takich jak:

o ogniskowe uszkodzenia mézgu (stany po zatorach mézgowych, udarach krwotocznych mézgu, urazach) w okresie do 12 miesiecy od dnia powstania ogniskowego
uszkodzenia mézgu

o ciezkie uszkodzenia centralnego i obwodowego uktadu nerwowego odpowiadajgce 5. stopniowi skali oceny stopnia niepetnosprawnosci Rankina. Wazne: warunku
otrzymania 5. stopnia skali opartej na skali Rankina nie stosuje sie do dzieci do ukoriczenia 18. roku zycia

o uszkodzenia rdzenia kregowego w okresie do 12 miesiecy od dnia powstania uszkodzenia rdzenia kregowego

o choroby przewlekle postepujgce, w szczegélnosci: miopatie, choroba Parkinsona, zapalenie wielomie$niowe, rdzeniowy zanik miesni, guzy mézgu, procesy
demielinizacyjne, kolagenozy, przewlekte zespoty pozapiramidowe, reumatoidalne zapalenie stawéw

o choroby zwyrodnieniowe stawéw biodrowych lub kolanowych oraz stan po zabiegach endoprotezoplastyki stawu, w okresie do 6 miesiecy od dnia wykonania operacji
o ztamania, obrazenia i amputacje koriczyn dolnych, w okresie do 6 miesiecy od dnia ztamania, obrazenia lub amputacji

o stan wegetatywny lub apaliczny.

@ w osrodku lub na oddziale dziennym - dla pacjentéw, ktérych stan zdrowia nie pozwala na rehabilitacje w warunkach ambulatoryjnych, lecz nie wymaga catodobowego
nadzoru medycznego

@ stacjonarnie - dla pacjentdéw, ktérzy ze wzgledu na kontynuacje leczenia wymagaja kompleksowych $wiadczen rehabilitacyjnych oraz catodobowego nadzoru lekarskiego
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i pielegniarskiego.
Czas trwania rehabilitacji

e W warunkach ambulatoryjnych NFZ finansuje do pieciu zabiegdw dziennie w dziesieciodniowym cyklu terapeutycznym.

© W warunkach domowych pacjentowi przystuguje rehabilitacja do osiemdziesieciu dni zabiegowych w roku kalendarzowym, w trakcie ktérych moze by¢ wykonywanych do pieciu
zabiegéw dziennie.

®

Rehabilitacja w osrodku lub oddziale dziennym trwa od 15 do 30 dni zabiegowych, w czasie ktérych wykonywanych jest $rednio 5 zabiegéw dziennie.

© W przypadku rehabilitacji dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego, rehabilitacji stuchu i mowy czy rehabilitacji wzroku jest to 120 dni w roku kalendarzowym.

© Czas trwania rehabilitacji kardiologicznej ustalany jest indywidualnie przez lekarza osrodka dziennego i wynosi nie wiecej niz 24 dni zabiegowe w ciggu 90 dni kalendarzowych. W
przypadku realizacji kardiologicznej telerehabilitacji hybrydowej odpowiednio: 5 dni zabiegowych w o$rodku dziennym, 24 sesje treningowe w miejscu pobytu pacjenta oraz

wizyte kontrolna.

® (zas trwania rehabilitacji pulmonologicznej ustala indywidualnie lekarz osrodka dziennego. Nie moze ona by¢ krétsza niz 14 dni zabiegowych i nie dtuzsza niz 24 dni zabiegowe.

Wiecej informacji o réznych rodzajach rehabilitacji znajdziesz na stronie Narodowego Funduszu Zdrowia w zaktadceinformacje o $wiadczeniach oraz na stronie Ministerstwa
Zdrowia w zaktadce rehabilitacja lecznicza.
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