ZARZADZENIE
Dyrektora Zespolu Szpitali Powiatu Gliwickiego sp. z 0.0

nr 47/25 z dnia 01.09.2025 r.

w sprawie: wprowadzenia zasad przyjmowania, wypisu i odplatnos$ci za pobyt

w Zakladzie Opiekunczo-Leczniczym w Pyskowicach.
Dyrektor Spotki Zesp6t Szpitali Powiatu Gliwickiego sp. z 0.0. zarzadza, co nastepuje:
§1

Wprowadzi¢ Zasady przyjmowania, wypisu i odplatnosci za pobyt w Zakladzie Opiekunczo-

Leczniczym w Pyskowicach, stanowiace Zalgcznik do niniejszego Zarzadzenia.

§2

Wykonanie zarzadzenia powiedzg si¢ Dyrektorowi ds. Medycznych.

§3

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

PREZE$ ZARZADU

‘K’/ﬂf
alena Kot




b)
c)

Zatqcznik do zarzqdzania nr47/25

ZASADY PRZYJMOWANIA, WYPISU | ODPLATNOSCI ZA POBYT
W ZAKLADZIE OPIEKUNCZO — LECZNICZYM W PYSKOWICACH

§1

Do Zaktadu Opiekuriczo — Leczniczego w Pyskowicach (dalej jako: ZOL lub Zaktad)
przyjmowani s3 swiadczeniobiorcy na podstawie skierowan wydanych przez lekarza
POZ, lekarza oddziatu szpitalnego lub przez wtasciwy sad opiekuriczy.

Zaktad prowadzi harmonogram przyjec¢ oséb oczekujacych zgodnie z wytycznymi NFZ
wedtug  kolejnosci  wplyniecia skierowari. Termin przyjecia ustalany jest
z Kierownikiem ZOL i wyznaczany jest w zaleznoéci od dysponowania wolnymi
miejscami i zgodnie z kolejkg 0s6b oczekujacych.

Zgode na przyjecie lub odmowe przyjecia do ZOL podejmuje jego Kierownik
i 0 zajetym stanowisku osoba ubiegajaca sie lub jej przedstawiciel ustawowy zostaje
poinformowana pisemnie.

Informacje o ustalonym terminie przyjecia przekazywane s3 osobie zainteresowanej
telefonicznie oraz pisemnie.

Swiadczeniobiorca lub jego przedstawiciel ustawowy jest zobowigzany do
poinformowania na pismie o rezygnacji z ubiegania sie o przyjecie do ZOL bez wzgledu
na powdd. Z chwila rezygnacji z proponowanego terminu przyjecia, $wiadczeniobiorca
zostaje skreslony z listy oczekujacych.

Z wnioskiem osoby ubiegajgcej si¢ o przyjecie do ZOL moze wystapi¢ przedstawiciel
ustawowy. W przypadku gdy stan zdrowia osoby ubiegajacej sie o przyjecie nie pozwala
na $wiadome wyrazenie zgody na to przyjecie, a osoba ta nie posiada przedstawiciela
ustawowego wymagana jest zgoda sadu rodzinnego. Sadem rodzinnym wtasciwym
miejscowo dla udzielenia zgody na wykonywanie czynnosci medycznych jest sad, w
ktorego okregu czynnosci te maja by¢ wykonywane.

§2

Do ZOL- u w Pyskowicach kwalifikowani i przyjmowani s3 $wiadczeniobiorcy
W oparciu o ztozong nastepujaca dokumentacje:

Whiosek o wydanie skierowania osoby do ZOL (wzér w zatgczniku nr 1) — z wnioskiem
moze wystapi¢ osoba ubiegajaca sie o przyjecie do Zaktadu lub jej przedstawiciel
ustawowy;

Kwestionariusz osobowy;

Skierowanie do ZOL wystawione przez lekarza POZ lub lekarza prowadzacego jesli
pacjent przebywa w szpitalu stwierdzajace, ze osoba ubiegajaca sie o skierowanie ze
wzgledu na stan zdrowia wymaga catodobowej opieki lekarskiej, pielegnacji
i rehabilitacji i nie wymaga hospitalizacji;



d)

e)

f)

g)
h)

Wywiad pielegniarski — przeprowadzony przez pielegniarke srodowiskowg (rodzinng)
albo pielegniarke zaktadu opieki zdrowotnej, w ktérym osoba ubiegajgca sie
o skierowanie przebywa;

Ocena $wiadczeniobiorcy wg skali Barthel (skala sprawnosci chorego) — do Zaktadu
przyjmowane sg osoby posiadajgce 40 pkt. lub mniej. Ocene przed przyjeciem
$wiadczeniobiorcy do ZOL-u dokonuje lekarz i pielegniarka POZ Ilub lekarz
i pielegniarka oddziatu szpitalnego;

Petna dokumentacja dotychczasowego leczenia;

Skala Glasgow — wypetniana w przypadku zaburzen swiadomosci — skala Barthel 0;
Karta kwalifikacji/ kontynuacji zywienia dojelitowego — jezeli $wiadczeniobiorca tego
wymaga;

Dokumenty stwierdzajace wysokos$¢ dochodu $swiadczeniobiorcy:

e Oryginat lub kserokopie potwierdzong za zgodnos¢ decyzji organu rentowego
albo emerytalno — rentowego,

e Oryginat lub kserokopia potwierdzona za zgodnos$¢ decyzji organu pomocy
spotecznej o przyznaniu zasitku statego,

e Kserokopia innych dokumentéw stwierdzajacych dochdd oraz zgoda osoby
ubiegajacej sie o przyjecie do ZOL i/lub jej przedstawiciela ustawowego, na
potracanie optaty za pobyt w ZOL przez wtasciwy organ rentowy albo
emerytalno-rentowy ze swiadczenia wyptacanego przez ten organ.

§3

Do Zaktadu nie przyjmuje sie $wiadczeniobiorcéow, u ktérych podstawowym
wskazaniem jest zaawansowana choroba nowotworowa lub choroba psychiczna.
Swiadczeniobiorca nie moze przebywa¢ w Zaktadzie wbrew wtasnej woli. Jego zgoda na
pobyt jest podstawowym warunkiem jego przebywania w ZOL. W przypadku
$wiadczeniobiorcdw niemogacych $wiadomie wyrazi¢ zgody na umieszczenie w ZOL
konieczne jest uzyskanie postanowienia sgdu o umieszczeniu $wiadczeniobiorcy bez
jego zgody. W przypadku sSwiadczeniobiorcy catkowicie ubezwtasnowolnionego, do
zgody sadu na umieszczenie w Zakfadzie nalezy dofaczyc:

- postanowienie sgdu o ubezwtasnowolnieniu,

- postanowienie sgdu o ustanowieniu opiekuna prawnego.

3. Zaktad wypisuje $wiadczeniobiorce w przypadku, gdy:

Stan jego zdrowia i samoobstugi ulegt poprawie w tak istotnym stopniu, ze w ocenie wg
Skali Barthel otrzymat powyzej 40 punktéw i nie wymaga on dalszych, catodobowych
Swiadczen zdrowotnych,

Na zgdanie $wiadczeniobiorcy lub jego przedstawiciela ustawowego,

Gdy $wiadczeniobiorca w sposéb razacy narusza porzadek lub przebieg procesu
udzielania $wiadczen zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub zaprzestanie



udzielania Swiadczen zdrowotnych moze spowodowac bezposrednie
niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia.

§4
Pobyt swiadczeniobiorcy finansowany jest z dwéch Zrédet, s3 to:
a) $rodki z NFZ, ktére pokrywaja koszty gwarantowanych éwiadczen pielegnacyjnych
i opiekuriczych w ramach opieki dtugoterminowej w warunkach stacjonarnych;
b) srodki wifasne swiadczeniobiorcy, ktére pokrywajg koszty wyzywienia
i zakwaterowania w ZOL.
Miesigczng optate za pobyt w ZOL ustala sie w wysokosci odpowiadajgcej 250%
najnizszej emerytury, z tym, ze optata nie moze by¢ wyzsza niz kwota odpowiadajaca
70% miesigcznego dochodu osoby przebywajgcej w Zaktadzie, w rozumieniu przepisow
0 pomocy spoteczne;j.
Obnizenia miesigcznej optaty za pobyt w ZOL, dokonuje sie odpowiednio o liczbe dni
udokumentowanej nieobecnosci w danym miesigcu (przepustki, pobyt w szpitalu),
obliczajac ja w wysokosci 70% optaty pobieranej za dni obecnoéci w ZOL.
Miesigczng optate za pobyt w ZOL ustala sie ponownie po kazdorazowej zmianie
wysokosci dochodu osoby przebywajacej w ZOL.
Swiadczeniobiorca jest zobowigzany do niezwtocznego poinformowania Kierownika
Zaktadu o wszystkich zdarzeniach majacych wptyw na ustalenie optaty, w tym do
przedtozenia dokumentéw stwierdzajacych zmiane wysokoéci dochodu.

Dokumenty w sprawie przyjecia do ZOL w Pyskowicach moizna ztozyc¢:
- droga elektroniczng na adres: sekretariat@szpitalknurow.pl
- osobiscie: w Sekretariacie Gtéwnym Szpitala:

e Knuréw, ul. Niepodlegtosci 8
e Pyskowice, ul. Szpitalna 2
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