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Olkusz dnia 30.06.2022

ZAKONCZENIE PROJEKTU I MOZLIWOSC DALSZEGO UDZIELANIA
WSPARCIA W RAMACH DDOM W OKRESIE TRWALOSCI

Informujemy iz zgodnie z zatozeniami wniosku o dofinansowanie projektu jego
realizacja dobiegla konca z dniem 30.06.2022 r. w zwigzku z czym, zakonczyla si¢ mozliwos¢
finansowania ze $rodkow projektu nr RPMP.09.02.01-12-0013/18.

W okresie realizacji projektu tzn. od 2018-10-01 do 2022-06-30 projekt pn. ,,Dzienny Dom
Opieki Medycznej ,,ZACISZE” wspotinansowany byt ze srodkow Europejskiego Funduszu
Spotecznego w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Matopolskiego
2014 — 2020 9 Osi Priorytetowej Region spojny spotecznie, Dziatania 9.2 Ustugi spoteczne i
zdrowotne, Poddziatania 9.2.1 Ustugi spoleczne i zdrowotne w regionie.

Realizacja projektu przebiegla zgodnie z zalozeniami wniosku a planowane rezultaty zostaty
osiggniete:
e Liczba wspartych w programie miejsc $wiadczenia ustug zdrowotnych, istniejacych
po zakonczeniu projektu — 21 miejsc
e Odsetek osob korzystajacych z ustug dziennego domu opieki medycznej pozytywnie
oceniajacych funkcjonowanie domu opieki medycznej (na podstawie badania
satysfakcji pacjentow lub cztonkoéw ich rodzin ponad 80 %

Informujemy, iz mimo zakonczenia realizacji Projektu w ramach trwalosci projektu,
deklarujemy gotowos¢ do wykonywania uslug DDOM.

Zgodnie z zapisami wniosku o dofinansowanie w zakresie TRWALOSCI PROJEKTU
oswiadczamy, iz jako:

1. Beneficjent zobowigzuje si¢ jest do zachowania trwalo$ci miejsc opieki medycznej
utworzonych w ramach Projektu po zakonczeniu realizacji Projektu co najmniej przez okres
odpowiadajacy okresowi realizacji Projektu. Trwato$¢ jest rozumiana jako instytucjonalna
gotowos¢ podmiotow do swiadczenia ustug.

2. Beneficjent zobowigzuje si¢ do zachowania trwalo$ci utworzonych w ramach Projektu
podmiotow po zakonczeniu realizacji Projektu, co najmniej przez okres odpowiadajacy
okresowi realizacji Projektu.

Trwalos¢ rezultatow projektu zostanie zapewniona poprzez:

-udzielenie Swiadczen finansowanych przez NFZ (bez udzialu Srodkéw europejskich) lub
-pobieranie oplat za ustugi w ramach DDOM w wysokosci, ktora nie generuje dochodu
lub

-zapewnienia utrzymania gotowosci do wykonywania ww. uslug, przy jednoczesnym
prowadzeniu dzialan informacyjnych o mozliwosci korzystanie ze S$wiadczen za
odplatnosci.

Jednoczesnie deklarujemy, iz bedziemy podejmowac wszelkie dziatania celem zapewnienia
finansowania funkcjonowania DDOM ze $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia lub
innych $rodkéw publicznych. Niestety, na dzien dzisiejszy nie ma mozliwosci podpisania
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umowy z NFZ na finansowanie ustuyg DDOM (jako §wiadczenia gwarantowanego), nie ma
takze mozliwosci pozyskania §rodkéw na ten cel z zadnego innego publicznego zrodla — w

zwigzku z czym, dla osob chetnych do skorzystania ze wsparcia od dnia 01.7.2022 r
ustugi DDOM Swiadczone bedg odplatnie.

W zwiazku z faktem, iz w okresie trwalo$ci zobligowani jesteSmy do $§wiadczenia ustug
DDOM w zakresie takim, jak byly one $wiadczone w ramach zakonczonego Projektu
(szczegodlowy opis nas str www projektu w zaktadce ..Krotki opis projektu i realizacja’ oraz
standard DDOM) to koszt odplatnego pobytu w DDOM skalkulowano w oparciu o koszty

bezposrednie wynikajace z Projektu przy zalozeniu pobieranie optat za ustugi w ramach
DDOM w wysokosci, ktora nie generuje dochodu.

Wedlug dotychczasowych danych Sredniomiesi¢czny bezposredni koszt utrzymania
DDOM (pelen zakresu uslug wynikajacego ze standardu DDOM dla projektu) to kwota
przekraczajaca 78.000,00 zl, jednoczesnie w DDOM funkcjonuje 21 miejsc opieki, w
zwiazku z czym, przy zalozeniu pelnego oblozenia 21 miejsc miesi¢czny koszt pobytu dla
1 osoby to kwota 3700 zl.

Mniejsza liczba chetnych bedzie kazdorazowo wplywaé na zwiekszenie miesiecznego
kosztu pobytu w DDOM.

Wsparcie skierowane jest do pacjentow:

- bezposrednio po przebytej hospitalizacji, ktorych stan zdrowia wymaga wzmozonej opieki
pielegniarskiej, nadzoru nad terapia farmakologiczng, kompleksowych dziatan
usprawniajacych 1 przeciwdzialajacych postepujacej niesamodzielnosci oraz wsparcia i
edukacji zdrowotnej, a takze doradztwa w zakresie organizacji opieki i leczenia osoby
niesamodzielne;j;

-pacjenci, u ktorych wystepuje ryzyko hospitalizowania w najblizszym czasie lub ktérym w
okresie ostatnich 12 miesiecy udzielone zostaly swiadczenia zdrowotne z zakresu leczenia
szpitalnego.

Wsparcie skierowane bedzie do 0sob niesamodzielnych, w szczegolnosci do 0osob powyzej 65
lat ktorych stan zdrowia nie pozwala na pozostawanie wylacznie pod opieka podstawowej
opieki zdrowotnej i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, a jednocze$nie nie wymagaja
calodobowego nadzoru lekarskiego i pielggniarskiego realizowanego w trybie stacjonarnym.
-Swiadczenia w DDOM udzielane bgda pacjentom wymagajacym, ze wzgledu na stan
zdrowia, $wiadczen pielegnacyjnych, opiekunczych i rehabilitacyjnych oraz kontynuacji
leczenia, a niewymagajacym hospitalizacji w oddziale szpitalnym, ktorzy w ocenie skalg
poziomu samodzielnos$ci (skala Barthel) otrzymali 40-65 punktow.

Swiadczeniami opieki zdrowotnej realizowanymi w ramach DDOM beda objete osoby
majace prawo do swiadczen opieki zdrowotne] finansowanych ze srodkow publicznych na
zasadach okre$lonych w przepisach ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z
pozn. zm.).

Kryteria wylaczenia z mozliwosci korzystania z ustug DDOM
e Ze wzgledu na charakter opieki §wiadczonej w DDOM, ze wsparcia wylaczone beda
osoby korzystajace ze S$wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu $wiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowej, opieki paliatywne;j
1 hospicyjnej oraz rehabilitacji leczniczej, w warunkach osrodka lub oddzialu
dziennego oraz w warunkach stacjonarnych, a takze osoby, w przypadku ktorych
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podstawowym wskazaniem do objecia ich opieka jest zaawansowana choroba
psychiczna lub uzaleznienie (korzystajace ze §wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien).

e Uczestnikiem/uczestniczka projektu nie moze by¢ osoba ktéra jest uczestnikiem
innego projektu realizowanego w tym samym czasie w ramach RPO WM 2014-2020,
w ktorym przewidziane formy wsparcia uczestnika sg tego samego rodzaju lub
zmierzaja do tego samego celu/korzysci dla uczestnika projektu. Powyzszy wymog
zostanie zweryfikowany na podstawie o$wiadczenia uczestnika projektu.
Kwalifikowalno$¢ uczestnikow zostanie zbadana 1 potwierdzona w momencie
przystapienia danego uczestnika do projektu

Rodzaj i charakter wsparcia:

DDOM zapewni opieke medyczng polaczong z kontynuacja terapii i procesem usprawniania
w zakresie funkcjonalnym oraz proceséw poznawczych. Do podstawowych kategorii
$wiadczen zdrowotnych realizowanych w ramach DDOM naleze¢ beda:

-opicka pielegniarska, w tym edukacja pacjenta dotyczaca samoopieki i samopielegnacji
doradztwo w doborze odpowiednich wyrobow medycznych usprawnianie ruchowe stymulacja
procesOw poznawczych terapia zajeciowa przygotowanie rodziny i opiekunéw pacjenta do
kontynuacji opieki (dziatania edukacyjne).

Zapewnione zostang rowniez:
-niezbedne badania diagnostyczne oraz specjalistyczne konsultacje lekarskie

-odpowiednie do stanu zdrowia wyzywienie, zajecia dodatkowe, pozwalajace na
zagospodarowanie czasu wolnego pomig¢dzy udzielanymi §wiadczeniami zdrowotnymi.
-prowadzone beda dziatania stymulujace pacjenta do samodzielnej pracy oraz monitorujace
stan pacjentdw po opuszczeniu DDOM polegajace na:
-prowadzeniu wizyt domowych (1-2) przez fizjoterapeute,
-wykonywania rozméw tel przez personel DDOM;
Nawigzania wspOlpracy personelu DDOM z pielegniarka Srodowiskowa, ktora w razie
zdiagnozowania potrzeby bedzie §wiadczyla ustugi na rzecz pacjenta w zakresie spraw
socjalnych poprzez instytucje, stowarzyszenia, organizacje pozarzagdowe oraz placowki
ochrony zdrowia.

Rekrutacja do projektu w okresie trwalosci projektu odbywac si¢ bedzie na tych samych
zasadach co podczas realizacji projektu tzn. rekrutacja odbywac si¢ zgodnie z Regulaminem
ktory zostal zamieszczony na str www oraz w DDOM. Spelienie przez uczestnika/uczestniczke
projektu kryteriow kwalifikowalnosci zostanie potwierdzone stosownym zaswiadczeniem lub
o$wiadczeniem np. dot. miejsca zamieszkania lub wieku. Regulamin zawiera przejrzyste kryteria,
uwzgledniajace utworzenie listy, na podstawie ktérych Wnioskodawca bedzie rekrutowat
uczestnikow/uczestniczki projektu.

ZASADY KWALIFIKOWANIA I TRYB KIEROWANIA DO DZIENNEGO DOMU OPIEKI
MEDYCZNEJ Kierowanie do DDOM odbywa si¢ na podstawie skierowania oraz karty oceny
stanu klinicznego, sporzadzanej z zastosowaniem skali poziomu samodzielno$ci (skala Barthel).
Skierowanie do dziennego domu opieki medycznej wydaje:

- lekarz ubezpieczenia zdrowotnego;

-w przypadku pacjentow bezposrednio po leczeniu szpitalnym — lekarz ubezpieczenia zdrowotnego
udzielajacy Swiadczen w szpitalu.

Wymagane bedzie podpisanie 1 dostarczenie wymaganej dokumentacji rekrutacyjnej tj. Karta
zgtoszenia do projektu, formularz rekrutacyjnych, zgody na przetwarzania danych osobowych,
deklaracja uczestnictwa w projekcie
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KRYTERIA I KOLEJNOSC W REKRUTACJI ORAZ WYMAGANE DOKUMENTY
ZRODLOWE

Kryteria rekrutacji sa mierzalne tzn. zostaly zastosowane odpowiednie wagi punktowe za spetnienie
okreslonych warunkéw wystepujacych po stronie uczestnikow/uczestniczek.

W rekrutacji zostang uwzglednione nast¢pujgce kryteria:
1.Kryteria formalne: warunkujace udzial w projekcie:
e Oswiadczenie dotyczace miejsca zamieszkania - wymagane Gmina Olkusz
o Os$wiadczenie dotyczace braku wykluczenia uczestnictwa w projekcie
e Weryfikacja prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych
na zasadach okreslonych w przepisach ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz.
1027, z pdzn. zm.)
e Wymagane o$wiadczenie:
Skierowania (zatacznik nr 1) i skala Barthel (zalacznik nr 2).

2.Kryteria mierzalne - za kryteria dotyczace wieku przyznano nastepujaca liczbe pkt.:
- 1 pkt dla os powyzej 651.7

- 0 pkt dla os ponizej 65t. z

Zrodto informacji: O$wiadczenie dotyczace wieku (dowod osobisty do wgladu)

REJESTRACJA nastagpi wg kolejnosci zgloszen tzn. liczy si¢ dzien wplywu wymaganej
dokumentacji do Wnioskodawcy (utworzone zostang 2 list tj. jedna z os. po 65 r.z, druga z os. do
65 r.2)

Czas rekrutacji: Rejestracje bedzie odbywac si¢ w trybie cigglym. Komisja Rekrutacyjna dokona
wyboru oraz powiadomi o wynikach rekrutacji i stworzeniu list.

Forma rejestracja: tel, osobiscie i przez os. trzecie,

Os odpowiedzialnymi za przeprowadzenie rekrutacji bedzie 2 osobowa Komisja powotana przez
Kierownika Projektu. O wyniku rekrutacji decydowa¢ bedzie miejsce na liscie rankingowej zgodnie z
przyjetymi kryteriami.

Lista rezerwowa: Osoby ktére nie znalazty si¢ na liscie zakwalifikowanych zostang wpisani na liste
rezerwowa. W przypadku zwolnienia si¢ miejsc trafiaja oni na liste zakwalifikowanych wg kolejnosci
z listy z przyznana punktacja.

Zasady tworzenia listy rankingowej: Wymagane bedzie spelienie kryteriow formalnych
warunkujagcych mozliwosci udzialu w projekcie tj. niespetnienie ktorego§ z kryterium skutkuje
negatywna oceng podczas postgpowania rekrutacyjnego. Podczas rekrutacji decyduje miejsce os na
liscie rankingowej ustalonej na podstawie punktow uzyskanych podczas catego postepowania
rekrutacyjnego.

Miejsce rekrutacji: DDOM ul. Kazimierza Wielkiego 86 w Olkuszu woj. Matopolskie (Centrum
Olkusza)

Miejsce rekrutacji i realizacji projektu sa przystosowane do o0s. z niepetnosprawnos$ciami i znajduje si¢
w poblizu glownym ciggdw komunikacyjnych (budynek dostosowany do os niepetnosprawnych,
parking)

Osoby chetne do skorzystania z wsparcia DDOM prosimy o kontakt:
telefoniczny pod numerem: 606114901



