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ZAWIADOMIENIE
O SKIEROWANIU NA REHABILITACJE LECZNICZA
W RAMACH PREWENCJI RENTOWEJ ZUS

Zgodnie z § 2 ust. 4 oraz § 5 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 12 pazdziernika 20011, w sprawie
szczegblowych zasad i trybu kierowania przez Zaklad Ubezpieczen Spolecznych na rehabilitacje lecznicza oraz
udzielania zaméwieh na ushugi rehabilitacyjne (Dz.U. Nr 131, poz. 1457) zawiadamiam, ze Zaktad Ubezpieczen
Spolecznych kieruje Pana, na rehabilitacje lecznicza w schorzeniach

narzadu ruchu w systemie stacjonarnym
do odrodka rehabilitacyjnego:

OSRODEK REHABILITACYJNO-WYPOCZYNKOWY
IM.PROF.W.DEGI
GOSCIM 89

66-530 DREZDENKO
Tel.: 95 7624221

na turnus rozpoczynajacy si¢ od dnia 28.11.2016 r.

Jednoczesnie informuje, ze przyjezdzajac do ofrodka rehabilitacyjnego nalezy przedlozyé w ofrodku:
1) zawiadomienie o skierowaniu na rehabilitacje,

2) calg posiadang dokumentacj¢ medyczng (w tym klisze rtg),

3) bilety za przejazdy w przypadku korzystania z publicznego transportu zbiorowego,

otaz podaé nr NIP platnika skladek na ubezpieczenie spoteczne (niezbedny w przypadku ewentualnej potrzeby
wystawienia zaswiadczenia lekarskiego o czasowej niezdolnosci do pracy).

W przypadku wystapienia zdarzen losowych uniemozliwiajacych wyjazd na rehabilitacje w wyznaczonym
terminie nalezy niezwlocznie powiadomié Wydziat Orzecznictwa Lekarskiego i Prewencji oddziatu ZUS Oddzial

w Bielsku-Bialej, Krasinskiego 34, 43-300 Bielsko-Biala, tel. 33-8252000,8252030,
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Do wiadomogei podpis | pieczed upowaznionege pracownika oddzialy ZUS

Ofrodek rehabilitacyjny SPOLDZIELNIA INWALIDOW REHABILITACJA SPOEDZIELNIA OSOB PRAWNYCH
ORW IM.PROF.W.DEGI

GLOWACKIEGO 1

65-301 ZIELONA GORA
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ZUS ponosi koszt rehabilitacji leczniczej, tacznie z kosztami zakwaterowania, wyZywienia oraz przejazdu
z miejsca zamieszkania do o$rodka rehabilitacyjnego i z powrotem, zgodnie z zapisami ustawy z dnia 16
grudnia 2010 r. o publicznym transporcie zbiorowym (Dz. U. z 2011 r. Nr 5 poz. 13, ze zm.), na podstawie
przedstawionych:

* Dbiletéw kolejowych do wysokoscei ceny biletu pociggu pospiesznego klasy 2 wlgcznie,

* biletéw innych przewoznikéw oferujgcych publiczny transport Zbiorowy,
W przypadku braku biletéw, pokrywane sa koszty przejazdu na podstawie o$wiadezenia o liczbic
przejechanych kilometréw, w kwocie zgodnej z tabela ,,Opfaty za bilety jednorazowe normalne taryfa
podstawowa” pociggow Regio, aktualng na dzief przejazdu.

Informacja dla osoby skierowanej na rehabilitacje w systemie stacjonarnym
(z zakwaierowaniem i nociegiem w osrodiku)

1. Turnus trwa 24 dni kalendarzowe,

2. Rehabilitacja odbywa si¢ przez 6 dni w tygodniu, od poniedziatku do pigtku w dwéch cyklach
zabiegowych - przed poludniem i po poludniu, a w soboty w jednym cyklu zabiegowym - przed
potudniem,

3. Pacjent powinien mie¢ zapewniong catodobowa, stacjonarng opickg lekarsky i pielegniarska.

4. Lekarz prowadzacy leczenie decyduje o zabiegach leczniczych. :

5. Zabiegi nie mogg rozpoczynaé si¢ wezedniej niz o 8%

6. Doba hotelowa dla 0s6b skierowanych przez ZUS trwa od godziny 0 w dniu przyjazdu do godziny 24%
w dniu wyjazdu.

7. Osrodek zapewnia zakwaterowanie i wyzywienie od pierwszego do ostatniego dnia turnusu.

8. Osrodek decyduje o kwaterowaniu w poszezegdlnych pokojach.

9. Osrodek zapewnia przedeieradta do zabiegéw fizykalnych.

10. O$rodek udostegpnia reczniki kapielowe, ktére powinny byé wymieniane, co najmniej raz na tydzief oraz

biclizng poscielows, ktéra powinna byé zmieniana co najmniej raz w trakcie turnusu.

11. Osrodek zapewnia pacjentom mozliwos¢ przygotowania we wlasnym zakresie cieptych napojow.

12. Uprzejmie proszg o zabranie ze soba przewlekle przyjmowanych leckéw (na 24 dni), odziezy i obuwia
sportowego oraz stroju kagpielowego.,

Informacja dla osoby skierowanej na rehabilitacje w systemie ambulatoryjnym
(bez noclegu w osrodku)

‘H

Turnus trwa 24 dni robocze,

Rehabilitacja dla 0s6b ze schorzeniami narzadu ruchu odbywa si¢ przez 6 dni w tygodniu od poniedziatku
do soboty, a rehabilitacja kardiologiczna przez 5 dni w tygodniu od poniedziatku do piatku.

Lekarz prowadzacy leczenie decyduje o zabiegach leczniczych.

Pacjent powinien mie¢ zapewniong podezas pobytu w osrodku opieke lekarska i pielegniarska.

Zabiegi nie moga rozpoczynaé si¢ wezesniej niz o godzinie 8%,

Osrodek zapewnia cieple i zimne napoje podczas pobytu.

Uprzejmie prosze o wrzigeie ze sobg odziezy i obuwia sportowego.
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Naembkw
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