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Harmonogramu realizacji wsparcia w ramach projektu pn. ,,Dzienny Dom Opieki

Medycznej przy Zespole Opieki Medycznej w Otawie”

Nazwa Beneficjenta: Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Otawie przy ul. K. K. Baczynskiego 1, 55-200
Otfawa, NIP: 912-165-06-58, REGON: 000306816, KRS: 0000162172.
Nr projektu: RPDS.09.03.00-02-0012/20

[lo$¢ uczestnikow :10-15

Harmonogramu realizacji wsparcia na m-c Sierpien 2021

Rodzaj wsparcia Prowadzacy Data Godziny | Doktadny adres
(forma wsparcia w ramach projektu z realizacji w realizacji wsparcia
wyszczegoblnieniem zaje¢ grupowych iflub wsparcia ktérych
indywidualnych) wsparci

e jest

realizo

wane

(od

do....)
DDOM zapewni opieke medyczna potaczona KADRA DDOM (zg.Of:Inle z 01.08.2021 | 07:00- Zespot Oplgkl .
7 kontynuacja terapii i procesem pIar'10v\./anym graﬁklem ' - 15:05 Zdrowotnej w Otawie
usprawniania w zakresie funkcjonalnym oraz znajdujacym sig w systemie 31'08'20?1 przy u!. K.' K.
proceséw poznawczych. SL2014 w zaktadce cod21.enn1e Baczynskiego 1, 55-

PERSONEL PROJEKTU): w kazdy 200 Otawa,

Realizowane zadania bedzie zgodne ze 1. Pielegniarka dzien usytuowany na
standardem dla DDOM oraz dostosowane do | (réwnoczeénie petnigca roboczy. pierwszym pietrze

indywidualnych potrzeb i mozliwosci
uczestnikow.

Do podstawowych kategorii Swiadczen
zdrowotnych realizowanych w ramach
DDOM naleze¢ beda:

1. opieka pielegniarska, w tym

1.Edukacja pacjenta dotyczgca samoopieki i
samopielegnacji , doradztwo w doborze
odpowiednich wyrobéw medycznych.
2.Pomoc w czynnosciach dnia codziennego;
3.Wsparcie psychiczne uczestnikéw,
zapewnienie spokoju i bezpieczenstwa;
4.Integracje z innymi uczestnikami oddziatu
dziennego oraz personelem;
5.0graniczanie nastepstw
niepetnosprawnosci przez aktywizacje
psychiczng i fizyczng w procesie samoopieki;
6.Edukacja uczestnikdw oraz rodziny na
tematy zwigzane z jednostkami
chorobowymi.

7.zajecia dodatkowe, pozwalajgce na
zagospodarowanie czasu wolnego pomiedzy
udzielanymi swiadczeniami zdrowotnymi.

funkcje Kierownika Zespotu
Terapeutycznego)

2. Pielegniarka

3. Lekarz sp. w dziedzinie
rehabilitacji medycznej
4. Lekarz sp. w dziedzinie
geriatrii

5. Fizjoterapeuta

6. Opiekun medyczny

7. Terapeuta zajeciowy
8. Psycholog

9. Dietetyk

budynku B szpitala.
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8.Prowadzone bedga dziatania monitorujace
stan pacjentéw po opuszczeniu DDOM
polegajace na:

-wykonywania rozméw telefonicznych przez
personel DDOM;

-nawigzania wspotpracy personelu DDOM z
innymi jednostkami swiadczgcymi podobne
ustugi dla senioréw aby mogli kontynuowac
podjeta terapie,

-nawigzania wspotpracy personelu DDOM z
pracownikiem socjalnym oraz pielegniarka
srodowiskowa.

2. opieka rehabilitacyjna, usprawnianie
ruchowe senioréw,

- gimnastyka poranna- grupowa, ¢wiczenia
ogdlnousprawniajace,

- ¢wiczenia czynne konczyn gérnych, koriczyn
dolnych i tutowia przeplatane ¢wiczeniami
oddechowymi,

- ¢wiczenia koordynacji wzrokowo- ruchowej,
- ¢wiczenia zwiekszajace zakres ruchu w
stawach i wzmacniajace site miesniowa,

- ¢wiczenia sensomotoryczne- w tym
¢wiczenia rownowazne wykonywane

w warunkach statycznych lub dynamicznych i
w pozycjach niestabilnych,

- ¢wiczenia umystowo-ruchowe ( np. rzucanie
pitka i wymienianie niepowtarzajgcego sie
koloru),

- elementy gier zespotowych przy uzyciu
pitek gimnastycznych, tasm thera-band,

- ¢wiczenia rytmiczne z wykorzystaniem m.in.
pitek gimnastycznych,

-éwiczenia usprawniajgce prawidtowa
lokomocje,

- pozycje utozeniowe przy dolegliwosciach
boélowych kregostupa,

- ¢wiczenia czynno- bierne konczyn gérnych,
- naswietlanie konczyn gérnych i podudzi
lampg bioptron,

- ¢wiczenia w odcigzeniu konczyn gérnych i
koriczyn dolnych,

- rotor mechaniczny koriczyn gérnych i
konczyn dolnych,

- zajecia na sali usprawniania leczniczego z
wykorzystaniem sprzetu i przyborow
gimnastycznych.

Wszystkie w/w ¢éwiczenia wykonywane sg w
pozycjach: siedzgcej, lezacej, stojacejiw
ruchu ( marsz).

3. opieka psychologiczna,

1.Rozmowy indywidualne i grupowe:
konflikty w rodzinie, natretne mysli, uczucie
zyciowego zagubienia, nieradzenie sobie w
relacjach z innymi ludZmi, sytuacje ktére
wywotaty uraz psychiczny, powracajgce mysli
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o trudnych przezyciach w przesztosci.
2.Psychoedukacja:

- informacje na temat problemoéw zyciowych
w celu utatwienia jego rozwigzania.

-porady w trudnej sytuacji,

-uczenie sie nowych , przystosowanych
zachowan,

-psychologiczna odpornosc¢- jak patrzec na
wymagajgcg sytuacje( wyzwania, zagrozenia)
3.Gimnastyka jezyka:

-logopedyczne ¢wiczenia(trudnosci w
wymowie)

4. Wsparcie emocjonalne:

-fagodzenie doswiadczalnych emoc;ji i
stresow,

-rozpoznawanie sytuacji wyzwalajacych
nastawienie depresyjne, smutek,
dtugotrwate niezadowolenie.

5.Cwiczenia optymizmu:

-pozytywne myslenie

- nabywanie umiejetnosci czerpania radosci z
matych szczesc,

-pielegnowanie wdziecznosci,

6.Trening relaksacji- wizualizacje

-¢wiczenia oddechu,

7.Komunikacja miedzyludzka:

-umiejetnos¢ porozumiewania sie,
-asertywnoscé,

-ustalanie wtasnych granic,

-sterowanie wiasnym zyciem, obrona swoich
praw, obrona przed oszustami(metoda na
policjanta, wnuczka),

8.Budowanie poczucia wtasnej wartosci,
-uwypuklanie — znajomos¢ swoich mocnych
stron i ich rozwijanie,

-akceptowanie swoich stabosci,

-tworzenie listy swoich osiggniec,
9.Cwiczenia stymulujace funkcje poznawcze,
poprawiajgce : pamiec, koncentracje, uwage,
logiczne myslenie, spostrzegawczos¢.
10.Dobrostan psychiczny — stawianie czota
wyzwaniom komplikacjom i trudnosciom,
-pozytywne relacje z innymi ludzmi,
-samoakceptacja — przekonanie o swojej
wartosci, gteboki szacunek do samego siebie
oparty o swiadomos¢ pozytywnych i
negatywnych cech,

-zdolnos¢ akceptowania zmian,

-rados¢ zycia, poczucie humoru.

4. terapia zajeciowa,

Cele terapii:

- aktywizowanie uczestnika we wszystkich
strefach zycia: psychicznej,fizycznej,
spoteczne;.

- poprawa relacji spotecznych poprzez
nawigzywanie i utrzymywanie kontaktow
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spotecznych,

- poprawe koordynacji przestrzenne;j
wzrokowo-ruchowej,

-przeciwdziatanie wykluczeniu spotecznemu
0s6b starszych,

Dziatania terapii zajeciowe;j:

-arteterapia: zajecia bazujace na sztuce i jej
wytworach,

-ergoterapia: umozliwienie uczestnikom
kontakt z otoczeniem poprzez wykorzystanie
réznego rodzaju pracy i rekreacji. Terapia ta
wykorzystuje prace w réznych pracowniach
tematycznych np. krawiectwo.
-biblioterapia: zajecia z wykorzystaniem
specjalnie wybranych fragmentow ksigzek i
czasopism.

-muzykoterapia: wykorzystanie muzyki
poprzez stuchanie, tworzenie i $piewanie.
-filmoterapia: zajecia z wykorzystaniem
odpowiednio dobranych fragmentow filmow,
pozwalajgcych na spotkanie z wtasnymi
emocjami, ale takze na akceptacje tych ze
emocji w bezpiecznych warunkach.

- zajecia relaksacyjne: ich celem jest
odprezenie, roztadowanie stanu napiecia w
trakcie zajeé¢, wykorzystywane sg elementy
muzykoterapii i poezji.

5. porady dietetyka,

1.Cykl wyktadéw dotyczacych zdrowego
odzywiania osob 65+ oraz zywienia w
jednostkach chorobowych typowych dla
wieku starszego:

*Zalecenia dietetyczne w cukrzycy.

* Woda w upalne dni”.

* Piramida zdrowego zywienia-¢wiczenia”.
2.Indywidualne konsultacje dot.
prawidtowego odzywiania, zwtaszcza przy
towarzyszacych jednostkach chorobowych.
Rozmowy z pacjentem i rodzing w przypadku
problemoéw zywieniowych. Zalecenia
dietetyczne po zakonczeniu pobytu seniora
w DDOM.

3.Zajecia manualne towarzyszgce niektérym
wyktadom dotyczgcym prawidtowego
odzywiania.

4.0dpowiednie do stanu zdrowia
wyzywienie.

6. konsultacje lekarza geriatry,

7. konsultacje lekarza rehabilitacji.

Sporzadzit: Agnieszka Serafin Kierownik Dziennego Domu Opieki Medycznej
Zatwierdzam: Kierownik Projektu Anna Kotala




