
Informacje  konieczne w zaświadczeniu lekarskim do indywidualnego wniosku o
przedłużenie rehabilitacji domowej.

Bardzo proszę o umieszczenie następujących danych na zaświadczeniu:

 Imię nazwisko, adres zamieszkania, PESEL pacjenta. 

 Rozpoznanie ICD-10  oraz w języku polskim.

 Informacje o osiągniętym celu terapeutycznym. 

 Informacja o  celach w przedłużonym cyklu fizjoterapii oraz rokowań wskazujących
na konieczność prowadzenia usprawniania w warunkach domowych. 

 Ponadto  należy  wskazać  podstawę  wskazującą  na  konieczność  prowadzenia
fizjoterapii  w  warunkach  domowych  zgodnie  z  §6  rozporządzenia  w  sprawie
świadczeń gwarantowanych w zakresie rehabilitacji leczniczej (Dz. U. 2021 poz 265)
Treść rozporządzenia na drugiej stronie.  

 Z poważaniem 

Arkadiusz Sałbut 



Warszawa, dnia 10 lutego 2021 r. OBWIESZCZENIE MINISTRA ZDROWIA  z dnia 23 grudnia 2020 r.
w sprawie ogłoszenia jednolitego tekstu rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie świadczeń
gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej. 

§ 6. 1. Świadczenia gwarantowane, o których mowa w § 4 pkt 2, są udzielane świadczeniobiorcom,
którzy  ze  względu  na  brak  możliwości  samodzielnego  poruszania  się  nie  mogą  dotrzeć  do
świadczeniodawców  udzielających  świadczeń  gwarantowanych,  o których  mowa  w § 4  pkt 1,
a wymagają rehabilitacji leczniczej. 

2. Zabieg  fizjoterapeutyczny,  o którym  mowa  w § 4  pkt 2  lit. b  tiret  drugie,  jest  udzielany
świadczeniobiorcom z zaburzeniami funkcji motorycznych spowodowanymi: 

1)  ogniskowymi  uszkodzeniami  mózgu  (stanami  po  zatorach  mózgowych,  udarach
krwotocznych mózgu, urazach) – w okresie do 12 miesięcy od dnia powstania ogniskowego
uszkodzenia mózgu; 

2) ciężkimi uszkodzeniami centralnego i obwodowego układu nerwowego odpowiadającymi 5.
stopniowi  skali  oceny  stopnia  niepełnosprawności,  zwanej  dalej  „skalą  opartą  na  skali
Rankina”;  warunku otrzymania  5.  stopnia skali  opartej  na skali  Rankina nie  stosuje się do
dzieci do ukończenia 18. roku życia; 

3)  uszkodzeniem  rdzenia  kręgowego  –  w okresie  do  12 miesięcy  od  dnia  powstania
uszkodzenia rdzenia kręgowego; 

4) chorobami przewlekle postępującymi,  w szczególności:  miopatiami,  chorobą Parkinsona,
zapaleniem  wielomięśniowym,  rdzeniowym  zanikiem  mięśni,  guzami  mózgu,  procesami
demielinizacyjnymi,  kolagenozami,  przewlekłymi  zespołami  pozapiramidowymi,
reumatoidalnym zapaleniem stawów; 

5)  chorobami  zwyrodnieniowymi  stawów  biodrowych  lub  kolanowych  oraz  po  zabiegach
endoprotezoplastyki  stawu  –  w okresie  do  6 miesięcy  od  dnia  wykonania  operacji;  6)
złamaniami, obrażeniami i amputacjami kończyn dolnych – w okresie do 6 miesięcy od dnia
złamania, obrażenia lub amputacji; 

7) osobom w stanie wegetatywnym lub apalicznym


