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l)NaleŹY oPisaĆ, czY założony cel główny ora cele szczegółowe zostały osiągnięte oraz w.iakirn stopniu nastąpiła realiz,ac.ia

PoszczególnYch celów ze wskazanięt11 pfzyczyn, dla których niemożliwa była ewentualna pełna realizac.ia. opis stopnia
realizacji celów Powinien rrwzględniac intbrmac.je na temat wartości mięrników el'ektywności realizacji progranlu polityki
Zdrowotne.i,
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Raport końcowv
realizacji programu polityki zdrowotnejz

Nazwa programu polityki zdrowotnej: |)I,ogralll zrviększania clostępności clo śli,iac]czcri
,l\Val,allt()\\,all),ch z zak rcsLt rch ab i l i tac.j i l cczn i czc.i u,śxicl
sct,tiot,tirł, 6()+ - nlicszkaIictiw Miasta I)at.łorvo.

Prz-elvidziany w 1rrrrgramie polityki zrlrowotnej okres .jcgo
rea lizaci i:
2()23 roli

lia ktvcznv o kl,es rea lizac.j i progla m u pol ityki ztl rolvotrle i :

1.04.2023 clo 30. l 1.2()23

lls sposoDu oslągnlęcla cclów programu polityki zdrowotnej: ''

gItirvn;, ol,az cclo szczcgtilorve zostal1, osiągnigto.

c szczegtiłotvc:

' zaPobiegatlitt narvrottlIll choro[-l1,. tr co nirinlnicj (l() % rchabilittlrvanych rv rtlliu 2()23
o ustttł,aIlic cloleglirvości. u co nrr|nlnicj fi) 0ll rchabililrllvanl,ch rr, roliLr 2()23
r zlł,alczanic b(lltr. u co najmnici 60 % rchabilitowall)/ch rł,r.oliu 2023

' ztł'alczanic stttntirł'zirpalnl,cl]. obrzęk(trł,u co ntrjnllliej 6() % rehabiliLtltvanl,ch tv rokLr 2()23
r rtsPrari'llianiccz_ylrIloŚci 1ltlszczcg(lln;,chIlarzącl<irl"tr conzrjnlrlicj 60%rchabilitorlanl,ch rvrokLr 2023
o zlvig|tszallic siłv rnigŚniori,ci, tl co niiinlllie.j ó0 %l rchatlilittllvanl,ch rr,roltrr 2()23
o l)|'7Ywracanicllt'arvicllolł'cgozakl'csl"t t,ttchtt. tl conajnlnic,j 6()7oI,chabilittlttan),clrrł,rol<u2()23

' Pl;/.\'wracanic Prarvitlłolvcj sprarvnoŚci ruchorvc,j. Lr co nil!nlnic.j ó0'lo lchabilit<lrł,anych lv r.oku 2023
o Sttt'zlrzatlicttptyIllalnl'chnlożlirvoŚci g<l.jeniasięsl[lktul. Lt conajnlnio.j 607orehabilittlwan)/chlvroltu2()2_] 

]

lirllkc.jonalIlcgo. u ctl najnlnici 60 % rchabilittlrvan;,ch rł, rol<il 2()23 l

:I,niki e lil<tl,rl,ntlści otlporliaclzrjącc cclolll plogfallltl, 
Il liczba Pac.jenkirl'skicI'orvanvch do uclzialu li,prograIllic rł, roltu 2023 .2tltl pacjcnttirr,, 
l



liczba rt,r,liotlatll,ch zabicg(tu, ri, roktr 2023- 57ó0 zabiegórł;
licz,ba PacJentów deklaru.|ącYch poplawę zdrowia. w zakresie: spI,awności 1izyczne.i. zInnie.jszenia oclczuwanego lrólu
rehabilitac.ji, z.aburl,ęnia czucia, zmian skómych. obrzęków - 288 pac.jentów ;

Iiczba pac.icll1(lrł, clcklar.uiącl,r:h ulrzl,tllanic
przed i po zasklsorvanitl leczcnia- ():

stałego stopnia choroby, clolegli

stoPieli PoPIawY stanu zdrowia po przeprowadzonych z.abiegach- wszyscy pacjenci oceniają poprawę stanu zclrtlwia po
zabiegów;

PoPrawa.iakoŚci ZYaiaPo zakończonej rehabilitacji w 2023 Ioku - wszyscy pacienci ocenia|ą poprawę.jakość życiapo
rehabilitac.ii

aralrterystyka inter

'l:NS. 
Inlcltlr,n.

wynilii monitorowania i ewaluac,ji pr

ości srvo.jego ź_vcia.

'iatlczącc rvsltazallc tlslugi. nic są rt, stallic przl,iąć rt,szyslltich osćltr rv rł,iclttt potv;,ż!, i (l0 r.),.

tlitllc rvskazaIlc ll,zdaniu poprzcclztrjącynr nalcż;, poclać. o iIc są tlostępne. Na|cz;,opisac rvynilii pl.zcllrtlrvatlzolle.j occnr,



v realizacii programu politvki zdrowotńi
ok renlizacji programu polityki zrlrowotnej:2023 rok

Il1anso\\/an la
| , l]ttclżct (jnliny Miasta I)arlrlrł,rl

'al_r, okres rcal izaci i lii ztlr<lrł,otnci 2023 roll
lrtidlo l'inallstlrvaIlia 5)

l. l}udże1 (jmiIly Miasla [)arlorvo

.oszty.jednostkowe realizac.ji programu polityki zclrowotnejÓ)

tiiczctlia- |3(l0 (iloŚĆ lłyl<ollanl,ch zabicgtirv) - lączlla kt1.ota na ćtviozcnia - 27 200"00 1,1

agnctronic- 600 (iloŚc rvl'konanl'cll zabicg(tlv) - lączna krł,tlta llłt ćtł,iczonia - 720().00 z.l
liolcraPia- (l()0 (iloŚĆ rł'l'konanych zabicg(lrv): lączna krł,ota lla ćrł,iczcllia-- 7200.0() 1,1

ltradzrviglti- 600 (ilość 1ł,1,liollanych zabicgtirł,) : łączna lrwtlta lla ćrviczcnia - ]200.()0 1.1

,ascrtltct'aPia - 600 (iloŚĆ tvykonaIl,r,ch zabicgtirv) - Iączna krl,tlta lla ćwiczcnia _ 720().()() z|
llux- 2()0 (ilość rł,r,ItonaIlych zabie8rirv): lączna kr1,otit rla ćrviczenia : 2400.()0 z,l

tlIltllilI'cza- 3()() (iloŚĆ tłl'kollanl,ch zabieg(lrv) - lączna li\\,ota I1a ćrviczctlia - 360().00 zl
ilcklrtlst;'Inulao.ia- 20() (iItlŚĆ ri,1,Iionarll,ch zabicg(lrł ) - lzlczl,ltt iirvota Ila ćtł,iczcnia - 24(10.()() 1.1

l),namic-20() (ilość rvykonall1,ch zabicg(trv) - lączna krvota na ćrviczcnia - 2zt00.0() zl
iillrt'anizaCja- 2()0 (iiość rr"r,lionalll,ch zabic_t](i\v) : lącz.1.1łt l<u,ota Ira ćri,iczenia _ 240().(\0,1l
llNS- 600 (ilośc rł,1,1ionarll,cil zabiegt'lrr,) - ląr:zna ktvola Ilit ćrł,iczcnia : 7200.00 ll

Intcrch'n- 3(X) (iloŚĆ rv;'lioIlan5'ch zabicg(lrv) : lączna klł,ota tra ćrviczcnia: 3600.0() zł

lllilrtltltt,ic rl lll'rlhlcltlltc|,t. litrjt.t, ttr stl11lil1 11 r,:.l.ii" r..,,,li,u,.l,
)ll)l.]lillllll lltll iti lii zrltłltl tl1llci"

ispotlję1_1,chci@

ziałanic nloclyli
blcnl 2: ialaIl ic lrlocl1,1ilitr iącc:

[)zialanic InodyIikLr jącc:

a) W PrzYPaclku realizac.ji Progralnu polityki zdrowotne.j w rapol,cic końcowym z ręalizac.ii prograIlu polityki zctrowotne.j
nalcŻY PrzeclstawiĆ infbrmac.ję clla każdego kalenclarzowego roku realizac.ji programu polityki zclrowotnej.
5) ()clPowie<Jnio rozszerzyĆ w przypadku większej liczby żl,ódełfinansowania albo problemów
Ó) NalcŻY PrzeclstawiĆ Poniesione koszty .jednostkowe w przęliczęniu na po.jeclynczego uczestnika programu polityki
zdrorvotne-i, tarn gdzie kaŻdelnu oferowany był clokładnie ten sam zakres interwenc.ji. W programaoh z,łoż,onych.
zakladającYch wieloetaPorvoŚĆ interweno.ji, należy przedstawić koszty w rozbiciu na poszczególne świaclczenia zclrowotnc.
które oJbrowane byly w l.aInach programu polityki zdrowotne.j.
i) NaIcŻY oPisaĆ truclnoŚci, które zostały zweryfikowane w trakcie realizac.ji programu polityki zclrowotne.i oraz sposoby, w
,iaki zostałY rclzwiązane. NależY oPisaĆ krytyczne aspekty. przez które planowane interwenc.je w t.amach progranlu po|ityki
zdrowotne.i lub część tych interwenc.ii nie mogły być zrealizowane.
8) Wypełnić oclpowieclnio albo wpisać ,,nie podejmowano''
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