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Regulamin rekrutacji i uczestnictwa w projekcie Profilaktyka i rehabilitacja osob z
dysfunkcjami narzadu ruchu w Szpitalu Powiatowym im dr Tytusa Chalubinskiego w
Zakopanem
§1 Definicje

1. Projekt — ,,Profilaktyka i rehabilitacja 0séb z dysfunkcjami narzadu ruchu w Szpitalu
Powiatowym im dr Tytusa Chalubinskiego w Zakopanem” realizowany w ramach programu
regionalnego Fundusze Europejskie dla Matopolski 2021-2027, Priorytet 6. Fundusze europejskie
dla rynku pracy, edukacji i wigczenia spotecznego,

Dziatanie 06.08 Programy zdrowotne.

2. Beneficjent — Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem.

3. Kandydaci — osoby zainteresowane udzialem w projekcie i/lub uczestniczace w procesie
rekrutacji do projektu.

4. Uczestnicy Projektu (UP)— osoby kwalifikujace si¢ do objecia programem rehabilitacji
leczniczej zgodnie z kryteriami zawartymi w niniejszym Regulaminie rekrutacji i uczestnictwa,
korzystajace ze $wiadczen zdrowotnych w ramach projektu.

5. Biuro projektu — Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem, 34-500
Zakopane, ul. Kamieniec 10 , Dziat Fizjoterapii

6. Miejsce realizacji projektu/realizacji Swiadczen w ramach projektu: Szpital Powiatowy im. dr
Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem, 34-500 Zakopane, ul. Kamieniec 10, Dziat Fizjoterapii
7. osoba bezrobotna zarejestrowana - osoba bezrobotna pozostajaca w rejestrze PUP.

8. osoba pracujaca — 0soba wieku od 15 do 89 lat, ktora: wykonuje prace, za ktdrg otrzymuje
wynagrodzenie, z ktorej czerpie zyski lub korzysci rodzinne; osoba posiadajaca zatrudnienie lub
wlasng dzialalnos¢, ktora jednak chwilowo nie pracuje (ze wzgledu na np. chorobe, urlop, spor
pracowniczy czy ksztatcenie si¢ lub szkolenie); lub osoba produkujaca towary rolne, ktérych
gléwna cze$¢ przeznaczona jest na sprzedaz lub barter. Za osobe pracujgca uznawana jest rOwniez:
osoba prowadzaca dziatalno$¢ na wtasny rachunek, czyli prowadzaca dziatalno$¢ gospodarcza lub
dziatalno$¢ nierejestrowg (definiowang zgodnie
z art. 5 Ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsigbiorcow), gospodarstwo rolne lub praktyke
zawodowa, o ile spetniony jest jeden z ponizszych warunkow:

— osoba pracuje w swojej dzialalnos$ci, praktyce zawodowej lub gospodarstwie rolnym w celu
uzyskania dochodu, nawet jezeli przedsigbiorstwo nie osigga zyskow.

— osoba poswigca czas na prowadzenie dziatalnosci gospodarczej, dziatalnosci nierejestrowey,
praktyki zawodowej czy gospodarstwa rolnego, nawet jezeli nie zrealizowano zadnej sprzedazy
lub ustug 1 nic niewyprodukowano (na przyktad: rolnik wykonujacy prace w celu utrzymania
swojego gospodarstwa; architekt spedzajacy czas w oczekiwaniu na klientéw w swoim biurze;
rybak naprawiajacy t0dz czy siatki rybackie, aby moc dalej pracowac; osoby uczestniczace w
konferencjach, konwencjach lub seminariach).

— osoba jest w trakcie zakladania dziatalnosci gospodarczej, gospodarstwa rolnego lub praktyki
zawodowej; zalicza si¢ do tego zakup lub instalacje sprze¢tu, zamawianie towardw w ramach
przygotowan do uruchomienia dziatalno$ci. Bezptatnie pomagajacy cztonek rodziny uznawany
jest za osobe pracujaca, jezeli wykonywang przez siebie praca wnosi bezposredni wkiad w
dziatalno$¢ gospodarcza, gospodarstwo rolne lub praktyke zawodowa bedaca w posiadaniu lub



prowadzong przez spokrewnionego czlonka tego samego gospodarstwa domowego.

9. Program / PRL - Program rehabilitacji leczniczej dla mieszkancéw wojewddztwa matopolskiego
zakresie chorob narzadu ruchu.

§2 Postanowienia og6lne
1. Niniejszy regulamin rekrutacji i uczestnictwa okresla proces rekrutacji Uczestnikow Projektu
,Profilaktyka i rehabilitacja osob z dysfunkcjami narzadu ruchu w Szpitalu Powiatowym im
dr Tytusa Chalubinskiego w Zakopanem” oraz zasady ich udzialu w Projekcie.
2. Celem gtownym projektu jest Gtownym celem projektu jest przywrdcenie sprawnosci fizycznej
u 0sob z dysfunkcjami ruchu poprzez wdrozenie kompleksowego programu profilaktyki i
rehabilitacji leczniczej dla 200 uczestnikow projektu.
3. Okres realizacji projektu - od 01 wrzesnia 2025 roku do 30 czerwca 2027 roku.

4. Udzial w projekcie jest bezptatny. Projekt wspotfinansowany przez Uni¢ Europejska ze
srodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego PLUS w ramach programu regionalnego Fundusze
Europejskie dla matopolski 2021-2027

5. Realizacja projektu odbywa si¢ na podstawie umowy nr FEMP.06.08-1P.02-0444/24-00
zawartej z Instytucja Zarzadzajaca - Wojewodztwem Matopolskim.

6. W ramach projektu przewiduje si¢ realizacje bezptatnych §wiadczen w postaci porad
rehabilitacyjnych, rehabilitacji, programu edukacyjnego, dofinansowania kosztow dojazdu na
rehabilitacje oraz kosztow zapewnienia opieki osobom zaleznym od uczestnika projektu w czasie
realizacji programu rehabilitacji lub programu edukacyjnego.

7. Projekt jest adresowany do 0séb spetniajacych tacznie nastepujace kryteria:

a) zamieszkiwanie na terenie powiatu tatrzanskiego lub nowotarskiego,

b) posiadanie statusu osoby pracujacej lub statusu osoby bezrobotnej zarejestrowane;j
(potwierdzone stosownymi dokumentami),

c) zdiagnozowana uprzednio dysfunkcja narzadu ruchu begdacag skutkiem:

- wrodzonych znieksztatcen narzadu ruchu (Q65 — Q79 wedtug klasyfikacji ICD-10);

- choroby zwyrodnieniowej stawdw, w szczegolnosci choroby zwyrodnieniowej kregostupa,
stawu biodrowego, stawu kolanowego, stawu ramiennego (M47, M00 — M25);

- choroby uktadowej tkanki tagcznej (M32 — M35);

- urazu, w tym ztaman i amputacji (S40 — S99, T91 — T95, Z89).

d) niekorzystanie w ciggu ostatnich 6 miesiecy z tych samych zabiegdw i zleconych z powodu tego
samego rozpoznania z innych $rodkow publicznych, w tym NFZ. Ponadto uczestnicy musza
spetnia¢ ponizsze warunki: Stan zdrowia umozliwiajacy podj¢cie rehabilitacji w trybie
ambulatoryjnym. — Wyrazenie pisemnej zgody na udzial w projekcie.

. osoba, ktora w

8. Kierowana osoba powinna dysponowa¢ dokumentacja medyczng pozwalajaca zespotowi
kwalifikujgcemu do programu na okreslenie jednostki chorobowe;.

Dokumentacja powinna zawierac:

e wyniki badan obrazowych (Rtg, TK, MR, USQG) i neurofizjologicznych (EMG);

e odpisy dokumentacji leczenia ambulatoryjnego;

ekarty informacyjne leczenia szpitalnego;

ezaswiadczenia lekarskie potwierdzajace jednostke chorobowa dotyczaca uktadu ruchu

9. Do projektu zostang zakwalifikowane wylacznie osoby, ktore:

a) ciggu miesigca przed zgtoszeniem do projektu nie korzystaty ze §wiadczen finansowanych przez



NFZ z zakresu rehabilitacji w oddziale rehabilitacyjnym lub w zakresie ambulatoryjnej/dzienngj
opieki rehabilitacyjnej lub w ciggu ostatniego miesigca nie zakonczyly pobytu w szpitalu w
oddziale rehabilitacyjnym,

b) w chwili przystgpienia do projektu nie sg objete zadnym innym programem terapeutyczno-
rehabilitacyjnym w zwigzku z leczeniem choréb uktadu ruchu, finansowanym z NFZ, jak rowniez
nie biorg udzialu w analogicznym projekcie u innego beneficjenta finansowanym ze srodkow
publicznych-

eSwiadczenia prowadzone beda w dni powszednie w godzinach 8:00-18:00, w tym minimum dwa
dni w tygodniu do godziny 18 oraz minimum jedng sobot¢ w miesigcu (w terminach ustalonych
indywidualnie).

eSwiadczenia rehabilitacyjnego dla jednego uczestnika projektu beda realizowane minimum 3 dni
w tygodniu przez 4 tygodnie

eProgram edukacyjny bedzie obejmowal co najmniej 2 spotkania trwajace nie krdcej niz 45 minut.

§3 Uczestnicy projektu
1. Uczestnikami projektu moga by¢ osoby, ktore speiniajag wymagania, o ktorych mowa w §2 ust.
7-9, 1 ktére ztoza wymagane dokumenty okreslone w §4 ust. 5, a nastepnie zostang
zakwalifikowane do udziatu w projekcie oraz podpisza zgod¢ na udziat w projekcie i umowe.
2. Wzory wymaganych dokumentéw sg dostepnie na stronie internetowej Beneficjenta
https://www.szpital-zakopane.pl/
3. Do projektu zakwalifikowanych na etapie formalnym zostanie 200 uczestnikow. 4.
Uczestnikami projektu nie moga by¢ osoby:
a) u ktorych stan zdrowia uniemozliwia podjecie rehabilitacji w trybie ambulatoryjnym
b) ktore w ciggu miesigca przed zgloszeniem do projektu korzystaty ze §wiadczen finansowanych
przez NFZ z zakresu rehabilitacji w oddziale rehabilitacyjnym lub w zakresie
ambulatoryjnej/dziennej opieki rehabilitacyjnej lub w ciggu ostatniego miesigca zakonczyty pobyt
w szpitalu w oddziale rehabilitacyjnym,
b) ktore w chwili przystapienia do projektu sg objete innym programem terapeutyczno-
rehabilitacyjnym w zwigzku z leczeniem chorob uktadu ruchu, finansowanym z NFZ, lub biora
udziat w analogicznym projekcie u innego beneficjenta finansowanym ze srodkéw publicznych

§4 Zasady rekrutacji
1. Rekrutacja do projektu prowadzona jest w naborze ciggtym w okresie 22.09.2025t. do
31.03.2027r. (do wyczerpania posiadanej puli miejsc) w turach rekrutacyjnych ogtaszanych przez
Beneficjenta w miar¢ posiadanych miejsc. Kazda tura rekrutacyjna bedzie trwata 30 dni.
2. Rekrutacja prowadzona jest przez Beneficjenta i jego pracownikow.
3. Kazdy kandydat moze wzia¢ udziat w przedmiotowym projekcie wytacznie raz. 4. Rekrutacja
ma charakter dwuetapowy: kwalifikacja formalna, kwalifikacja medyczna (ostateczna kwalifikacja
do udziatu w projekcie).
5. Wykaz wymaganych dokumentow w toku rekrutacji na etapie kwalifikacji formalnej:
a) Formularz zgloszeniowy,
b) Oswiadczenie uczestnika projektu dotyczace niekorzystania ze $wiadczen finansowanych z
innych Zrédet,
c) Oswiadczenie uczestnika projektu dotyczace przetwarzania danych osobowych - RODO,
c) Dokumentacja medyczna nie starsza niz rok (12 miesiecy) potwierdzajaca zdiagnozowanag
uprzednio dysfunkcje narzadu ruchu bedaca skutkiem:


https://www.szpital-zakopane.pl/

- wrodzonych znieksztalcen narzadu ruchu (Q65 — Q79 wedtug klasyfikacji ICD-10);

- choroby zwyrodnieniowej stawoéw, w szczegolnosci choroby zwyrodnieniowej kregostupa,
stawu biodrowego, stawu kolanowego, stawu ramiennego (M47, M00 — M25);

- choroby uktadowej tkanki tgcznej (M32 — M35);

- urazu, w tym ztaman i amputacji (S40 — S99, T91 — T95, Z89). w tym:

- wyniki badan obrazowych (Rtg, TK, MR, USG) i neurofizjologicznych (EMG);

- odpisy dokumentacji leczenia ambulatoryjnego;

- karty informacyjne leczenia szpitalnego;

- za§wiadczenia lekarskie potwierdzajace jednostke chorobowa dotyczaca uktadu ruchu

e) Dokumentacja potwierdzajaca zamieszkiwanie na terenie powiatu tatrzanskiego lub
nowotarskiego, dokumentami do weryfikacji powinny by¢: dane dotyczace adresu zamieszkania
potwierdzone na przedktadanych dokumentach (dokumentacja medyczna, zaswiadczenie od
pracodawcy lub z Powiatowego Urzedu Pracy), ewentualnie deklaracja PIT za ostatni rok
podatkowy (pierwsza strona z adresem zamieszkania wraz z potwierdzeniem zatozenia) lub
wydruk ze strony PUE

f) Dokumentacja potwierdzajaca posiadanie statusu osoby pracujacej lub osoby bezrobotne;j
zarejestrowanej (osoby pracujace: zaswiadczenie od pracodawcy (osoba zatrudniona), dokument
potwierdzajacy prowadzenie whasnej dziatalnosci gospodarczej - wpis do CEIDG (osoba
samozatrudniona), zaswiadczenie z KRUS (osoba pracujaca w rolnictwie); osoby bezrobotne
zarejestrowane: za§wiadczenie z powiatowego urzedu pracy lub zaswiadczenie z ZUS).
Zaswiadczenie uznaje¢ si¢ za wazne przez okres 30 dni od dnia jego wydania.

6. Dokumenty rekrutacyjne, o ktorych mowa w §4 ust. 5 nalezy sktadac: - w wersji papierowej:
Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem Dzial Fizjoterapii, ul. Kamieniec
10, 34-500 Zakopane - w wersji elektronicznej na adres mailowy:
rehabilitacja@szpital-zakopane.pl - drogg pocztowa na adres (z dopiskiem ,,Rekrutacja —
rehabilitacja UE”): Szpital Powiatowy im. dr Tytusa Chatubinskiego w Zakopanem Dziat
Fizjoterapii, ul. Kamieniec 10, 34-500 Zakopane w terminach okreslonych w ogloszeniu o
naborze. Terminem ztozenia dokumentow formalnych i ich rejestracji jest data ich wptywu.

7. Kryteriami decydujacymi o mozliwosci przyjecia Kandydata do projektu pod wzgledem
formalnym sa:

a) Kryterium formalne, tj. kompletnos$¢ ztozenia wypetionych dokumentéw formalnych
(mozliwos$¢ uzupetnienia brakow w wyznaczonym terminie),

b) Kryteria premiujace

a) wiek 40-59 lat- kryterium weryfikowane na podstawie numeru PESEL- 10 pkt

b) zalecenia lekarskie w zakresie kontynuacji leczenia fizjoterapeutycznego po przebytym urazie/
zabiegu ortopedycznym- kryterium weryfikowane begdzie na podstawie dokumentacji medycznej-
10 pkt

c) osoby wymagajace wsparcia w zakresie zapewnienia dojazdu niezbednego do realizacji ustugi
zdrowotnej i/lub w zakresie zapewnienia opieki nad osobg potrzebujaca wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu lub dzie¢mi, ktora/ ktorymi opiekuje si¢ osoba korzystajaca z ustugi zdrowotnej w
czasie korzystania ze wsparcia- kryterium begdzie weryfikowane na podstawie formularza
zgloszenia i deklaracji uczestnika- 1 pkt za zapewnienie dojazdu oraz 1 pkt za zapewnienie opieki
nad osobg potrzebujgcg wsparcia

d) miejsce zamieszkania powiat tatrzanski- 5 pkt

e) kobieta- 2 pkt

8. Kazda z osob zakwalifikowanych od udzialu w Projekcie pod wzgledem formalnym zostanie
skierowana do etapu kwalifikacji medycznej (I porada rehabilitacyjna), O przejsciu oceny



formalnej i przej$ciu do kwalifikacji medycznej do Projektu Kandydaci zostang poinformowani
osobiscie/droga telefoniczng/mailowa/poczta tradycyjng na numer telefonu/adres/mail podane w
formularzu zgloszeniowym.

9. Ostateczna kwalifikacja do projektu nastapi podczas I porady rehabilitacyjnej prowadzone;j
przez lekarza/fizjoterapeute (wywiad z pacjentem, pozytywna ocena wynikow badan, testow i
pomiaréw).

10. O ostatecznym zakwalifikowaniu do projektu Kandydaci dowiedza si¢ osobiscie podczas I
porady rehabilitacyjnej gdzie lekarz/fizjoterapeuta sporzadzi pisemng dokumentacje precyzujaca
powdd przyjecia lub odmowy przyjecia danej osoby do projektu oferujacego wsparcie w ramach
Programu.

11. Kandydaci zakwalifikowani do projektu wyraza pisemng zgode na udziatl oraz podpisza
umowe uczestnictwa.

12. Rekrutacja realizowana jest w sposoéb wolny od dyskryminacji ze wzgledu na pte¢, wiek,
niepetnosprawnos¢, ras¢ lub pochodzenie etniczne, wyznawang religie lub §wiatopoglad, czy
orientacje seksualng. Powyzsze czynniki nie wplywaja na proces rekrutacji.

13. Kandydaci, ktorzy z powodu braku miejsc nie zostali przyjeci do Projektu zostang umieszczeni
na liscie rezerwowej.

14. Przystapienie do rekrutacji jest jednoznaczne z akceptacja niniejszego Regulaminu.

§5 Zakres wsparcia

eUdziatl w projekcie jest bezptatny 1 obejmuje:
eKrok 1: wstepne badanie lekarskie i fizjoterapeutyczne oraz kwalifikacja medyczna
przeprowadzona na podstawie badania wstepnego i dokumentacji medycznej
przeprowadzona przez zespot medyczny sktadajacy si¢ z lekarza specjalisty z dziedziny
ortopedii i traumatologii i narzadu ruchu oraz fizjoterapeuty- specjalisty fizjoterapii.-
porada lekarska konicowa oraz porada fizjoterapeutyczna Niezaleznie od wyniku
ostatecznej kwalifikacji (pozytywnej lub negatywnej), osoba dokonujaca kwalifikacji
sporzadza pisemng dokumentacj¢ precyzujaca powod przyjecia lub odmowy przyjecia
danej osoby do projektu oferujacego wsparcie w ramach Programu. Kandydat
zakwalifikowany zostanie poinformowany o przebiegu Programu i udzieli pisemnej zgody
na udziat w projekcie. Po uzyskaniu zgody pacjenta na udzial w Programie, zostaje
ustalony Indywidualny Plan Rehabilitacji (IPR). Uczestnik wypetnia réwniez test wiedzy
na temat wtasciwych zachowan zdrowotnych i ergonomii w miejscu pracy (test wstepny).
eKrok 2. Realizacja programu rehabilitacji. Swiadczenia rehabilitacyjne beda udzielane
przez co najmniej 4 tygodnie, lecz nie dtuzej, niz przez 8 tygodni, z czgsto$cia co najmniej
3 razy w tygodniu. Kazdemu uczestnikowi zostanie zleconych co najmniej 7 procedur z
zakresu fizjoterapii (kinezyterapii, fizykoterapii i masazu leczniczego obejmujgcego masaz
suchy- czg$ciowy, masaz mechaniczny, drenaz limfatyczny), w tym nie mniej niz 4 z
zakresu kinezyterapii. W przypadku bezwzglednego przeciwwskazania do stosowania
fizykoterapii dopuszcza si¢ zlecenie nie mniej niz 5 procedur. Zakres $wiadczen z
dziedziny fizjoterapii (procedury): indywidualna praca z pacjentem (np. ¢wiczenia bierne,
czynno-bierne, ¢wiczenia wedtug metod neurofizjologicznych, metody reedukacji
nerwowo-mig$niowej, ¢wiczenia specjalne, mobilizacje 1 manipulacje), ¢wiczenia
izometryczne, ¢wiczenia czynne wolne i czynne z oporem, ¢wiczenia czynne w odcigzeniu
1 czynne w odcigzeniu z oporem, ¢wiczenia ogolnousprawniajace (indywidualne 1
zespolowe), inne formy usprawniania w ramach kinezyterapii. L.aczny czas trwania



kinezyterapii powinien wynosié¢ minimum 60 minut w trakcie pojedynczej sesji. Cwiczenia

grupowe beda wykonywane pod nadzorem fizjoterapeuty, w grupach nie wiekszych niz 10

0soOb. Zakres §wiadczen z zakresu fizykoterapii:

- elektroterapia: galwanizacja, jonoforeza, elektrostymulacja, prady diadynamiczne,

prady interferencyjne, TENS, prady Traeberta, prady Kotza;

- sonoterapia: ultradzwieki miejscowe, ultrafonoforeza;

- magnetoterapia: impulsowe pole elektromagnetyczne wysokiej i niskiej czestotliwosci;

- $wiatlolecznictwo: miejscowe naswietlanie promieniowaniem widzialnym,

podczerwonym lub ultrafioletowym; laseroterapia — skaner; laseroterapia punktowa;

- termolecznictwo: ciepte oktady zelowe, oktady parafinowe;

- krioterapia: krioterapia miejscowa parami ciektego azotu lub dwutlenku wegla, zimne

oktady zelowe;

- hydroterapia: kapiel wirowa konczyn;

- balneoterapia: oktady z borowiny — miejscowe.

Zakres, ilo$¢ i rodzaj §wiadczen bedzie dobierany indywidualnie dla kazdego uczestnika na

podstawie konsultacji lekarskiej przeprowadzonej przez lekarza.

eKrok 3: Dziatania z zakresu profilaktyki i edukacji. Program edukacyjny bedzie

realizowany w grupach 10 osobowych 1 bedzie obejmowat co najmniej 2 spotkania

trwajace nie krocej niz 45 minut. Zakres tematyczny programu begdzie obejmowat

nastepujace zagadnienia:

- Prelekcje z udziatem fizjoterapeuty;

- Instruktaz w zakresie ergonomii;

- Instruktaz w zakresie zachowan prozdrowotnych, a zwlaszcza profilaktyki choréb

narzadu ruchu;

- Instruktaz w zakresie sposobow radzenia sobie ze stresem;

- Materiaty edukacyjne;

- Instruktaz ¢wiczen do wykonywania w warunkach domowych.

Poziom wiedzy uczestnika na temat profilaktyki chordb narzadu ruchu przed i po

zakonczeniu programu edukacyjnego bedzie weryfikowany na podstawie kwestionariusza

wiedzy pacjenta wypetnianego przez pacjenta przed 1 po realizacji programu edukacyjnego.

W trakcie spotkan w formie prelekcji poruszane bgda nastgpujace tematy:

- etiologia 1 patogeneza chordb kregostupa i stawow obwodowych;

- nastgpstwa zdrowotne chorob kregostupa i stawoéw obwodowych;

- mozliwosci leczenia choréb kregostupa i stawoéw obwodowych;

- ograniczenia zawodowe wynikajace z dysfunkcji uktadu ruchu;

- wytrzymato$¢ anatomiczna i strukturalna kregostupa;

- wyjasnienie neurologiczne odczuwania bolu 1 stosowania aktywnego radzenia sobie z

bolem.

oKrok 4: porada lekarska koncowa oraz porada fizjoterapeutyczna koncowa realizowana

przez zespot medyczny sktadajacy si¢ z lekarza specjalisty z dziedziny ortopedii i

traumatologii i narzadu ruchu oraz fizjoterapeuty- specjalisty fizjoterapii. W czasie wizyty

podsumowujacej powinny zosta¢ przeprowadzone wszystkie pomiary i testy, ktore zostaly

przeprowadzone w czasie wizyty kwalifikujgcej. W razie potrzeby uczestnik zostanie

pokierowany do kontynuowania leczenia finansowanego ze srodkoéw publicznych.
eUczestnikom potrzebujagcym wsparcia w zakresie dojazdu na $wiadczenia rehabilitacyjne oraz
udzial w programie edukacyjnym zostanie zapewnione wsparcie w postaci zwrotu kosztow



dojazdu komunikacjg publiczng na podstawie przedtozonych biletow

eUczestnikom wymagajacym takiego wsparcia zostanie zapewniona opieka nad osobg
potrzebujacg wsparcia w codziennym funkcjonowaniu lub dzie¢mi w miejscu realizacji
$wiadczen rehabilitacyjnych i edukacyjnych. Ustuga opieki nad osobg zalezng od uczestnika
bedzie ograniczac si¢ do dni i godzin bezposrednio zwigzanych z realizacja Swiadczen
rehabilitacyjnych i ustlug edukacyjnych.

§6 Prawa 1 obowigzki Uczestnika Projektu
1. Kazdy Uczestnik ma obowigzek:
a) ztozenia dokumentow rekrutacyjnych potwierdzajgcych uczestnictwo w Projekcie,
b) terminowego stawienia si¢ w wyznaczonym terminie na wizyty rehabilitacyjne
c) uczestniczenia w zajg¢ciach edukacyjnych
d) wypehienia ankiet oceniajacych oraz innych dokumentoéw stuzacych realizacji, monitoringowi,
ewaluacji i kontroli Projektu,
e) biezacego informowania o wszystkich zdarzeniach mogacych zaktoci¢ uczestnictwo w
Projekcie.

§7 Zasady rezygnacji z udziatu w Projekcie
eUczestnicy majg mozliwos¢ zakonczenia udzialu w projekcie na kazdym jego etapie. Warunkiem
koniecznym jest potwierdzenie tego na pismie, rezygnacja zostanie dotaczona do dokumentacji
medycznej pacjenta.
e Beneficjent ma prawo do skreslenia Uczestnika z projektu/ z listy oczekujacych na udzial w
projekcie w przypadku naruszenia przez niego niniejszego Regulaminu.

§8 Zasady monitoringu i kontroli
e Uczestnicy projektu podlegaja procesowi monitoringu i ewaluacji.
e Uczestnik projektu zobowigzany jest do udzielenia informacji nt. realizacji Projektu osobom i
instytucjom zewngtrznym upowaznionym do przeprowadzenia kontroli.

§9 Postanowienia koncowe
1. Regulamin rekrutacji i uczestnictwa wchodzi w zycie z dniem 01.09.2025 r.
2. Beneficjent zastrzega sobie prawo do zmiany Regulaminu w sytuacji zmian dokumentéw
programowych przekazanych przez Instytucj¢ Zarzadzajaca.
oeWszelkie sprawy zwigzane z interpretacjg Regulaminu beda rozstrzygane przez Beneficjenta.

§10 Zataczniki do Regulaminu
eWz6r Formularza zgloszeniowego.
e Oswiadczenie uczestnika projektu dotyczace niekorzystania ze $wiadczen finansowanych z
innych Zrédet.
eOswiadczenie Uczestnika — klauzula informacyjna — RODO.



