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Zatacznik do aneksu nr 3

z dnia 22 maja 2018 r.

do zawartej w dniu 10 sierpnia 2016 r. umowy

o partnerstwo przy realizacji zadania: Utworzenie i wyposazenie
oraz zapewnienie funkcjonowania Dziennego Domu ,,Senior+”

REGULAMIN PORZADKOWY DZIENNEGO DOMU ,,Senior +”
ZLOKALIZOWANEGO W STARGARDZIE UL. LIMANOWSKIEGO 24

Rozdzial 1
Postanowienia Ogolne

§1.

. Regulamin Porzadkowy okresla zasady funkcjonowania Dziennego Domu ,Senior+”

zwanego w dalszej czesci DDSH.

. DDS+ prowadzony jest przez Zachodniopomorski Oddzial Okrggowy Polskiego

Czerwonego Krzyza w Szczecinie - Oddzial Rejonowy Polskiego Czerwonego Krzyza
w Stargardzie na podstawie umowy o partnerstwo przy realizacji zadania: Utworzenie
i wyposazenie oraz zapewnienie funkcjonowania Dziennego Domu ,,Seniort+”, zawartej
w dniu 10 sierpnia 2016 r. z Gming-Miastem Stargard.

. DDS+ uruchomiony =zostat w ramach Programu Wieloletniego ,,Senior+”

na lata 2015-2020.

. DDS+ finansowany jest ze $rodké6w publicznych: Gminy-Miasta Stargard

i Zachodniopomorskiego Oddziatu Okregowego Polskiego Czerwonego Krzyza
w Szczecinie oraz dofinansowany ze $rodkow Programu wieloletniego ,,Senior+” na lata
2015-2020.

§ 2.
Terenem dziatania DDS+ jest Gmina-Miasto Stargard.

. Siedziba DDS+ miesci sie przy ul. Limanowskiego 24 w Stargardzie.
. DDS+ czynny jest od poniedziatku do piatku w godzinach od 7.30 do 15.30
. DDS+ dysponuje 20 miejscami dla uczestnikéw (os6b nieaktywnych zawodowo

w wieku 60+) rekrutowanych przez Zachodniopomorski Oddziat Okregowy Polskiego
Czerwonego Krzyza w Szczecinie - Oddziat Rejonowy Polskiego Czerwonego Krzyza
w Stargardzie we wspOlpracy z Miejskim Osrodkiem Pomocy Spotecznej w Stargardzie.

. Osoba bezposrednio organizujgcg prace DDS+ jest Kierownik Placowki, ktéry ponosi

odpowiedzialno$¢ za catoksztalt dzialalnosci DDS+.

. W przypadku organizowania imprez okolicznosciowych, kulturalno-oswiatowych

i innych Placéwka moze prowadzié swoja dziatalno$¢ w innych dniach i godzinach, niz
wskazano w ust. 3.

W wakacje i przerwy S$wigteczne DDS+ moze by¢ czynny w skroconym czasie
dostosowanym do potrzeb uczestnikéw. W wyjatkowych sytuacjach DDS+ moze zostaé
zamkniety, gdy Dyrektor ZOO PCK wniesie odpowiednim zarzadzeniem dzienn wolny
od pracy.

. W przypadku zaistnienia sytuacji zagrazajacej zdrowiu lub Zyciu uczestnikow lub

uniemozliwiajgce] wlasciwe i bezpieczne prowadzenie zaje¢ Kierownik DDS+ moze,
za zgoda dyrektora ZOO PCK w Szczecinie, zarzadzi¢ czasowa przerwg w prowadzeniu
zajec.
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Regulamin Porzadkowy Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

9. Z ushug DDS+ mogg korzystaé osoby ktore:
1) nie s3 uzaleznione od alkoholu lub narkotykéw i innych substancji psychoaktywnych:
2) nie sg chore zakaznie;
3) nie stanowia swoim zachowaniem zagrozenia dla Zycia i zdrowia wlasnego badz innych
uczestnikéw i1 pracownikéw DDS+;
4) s3 zdolne do samodzielnej samoobstugi i nawigzywania kontaktéw z grupa;
5) nie wymagajgce statej ushugi opiekunczo - pielegnacyjnej i medycznej.

Rozdzial II
Zakres dzialania, cele i zadania

§3.
Do podstawowych zadan DDS+ nalezy:

1) wsparcie uczestnikéw poprzez umozliwienie im korzystania z kompleksowe]j oferty
na rzecz spolecznej aktywizacji, w tym oferty prozdrowotnej, obejmujacej takze ustugi
w zakresie aktywnosci ruchowej, edukacyjnej, kulturalnej, rekreacyjnej i opiekunczej;

2) udostepnianie uczestnikom infrastruktury pozwalajacej na aktywne spedzanie czasu =
wolnego, a takze zaktywizowanie i zaangazowanie ich w dzialania samopomocowe
i na rzecz §rodowiska lokalnego;

3) realizacja podstawowych ushug majgcych na celu udzielanie uczestnikom pomocy
w czynno$ciach dnia codziennego , zapewnienie minimum jednego positku - goracego
oraz innych ushug wspomagajgcych, dostosowanych do potrzeb Seniorow.

§ 4.
1. W DDS+ prowadzone sg zajecia w zakresie:

1) terapii zajeciowej poprzez prowadzenie:

a) zaje¢ manualnych - wykonywanie prac recznych z wykorzystaniem réznorodnych
technik i materialéw, ¢wiczenia koncentracji i pamieci - rozwigzywanie zagadek
i gier logicznych, a takze muzykoterapii - wspdlne $piewanie piosenek, gra na
instrumentach;

b) zaje¢ kulinarnych - wspélne przygotowywanie zdrowych positkow, pogadanki
o zdrowym odzywianiu i roli sktadnikéw odzywezych w przygotowywaniu potraw;
¢) zaje¢ komputerowych - kawiarenka internetowa, zapoznanie z podstawowymi

zasadami postugiwania si¢ komputerem;
d) zajecia SPA - zabiegi usprawniajgce i upiekszajace;

2) aktywnosci ruchowej indywidualnej i grupowej poprzez prowadzenie gimnastyki
ogdlnorozwojowej oraz zajeé rehabilitacyjnych na sprzecie sportowo- rekreacyjnym;

3) aktywizacji spolecznej i integracji poprzez organizacje spotkan i uroczystosci z dzieémi
i miodzieza ze stargardzkich szkél i przedszkoli, przedstawicielami organizacji
zrzeszajgcych senioréw, a takze wolontariuszy (zabawy kamawatowe, mikolajki,
spotkania $wigteczne, imprezy okolicznosciowe, wycieczki, wyjscia wspélne do kina,
pikniki itp.);

4) edukacji zdrowotnej poprzez organizowanie pogadanek na tematy prozdrowotne;

2. Placowka zapewnia takze podstawows opieke pielegniarska poprzez prowadzenie

w punkcie pielegniarskim pomiaréw cisnienia, cukru, a takze podawanie lekéw scisle

wg wskazan lekarza.
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Regulamin Porzadkowy Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

§5.
Kazdy uczestnik ma obowigzek zapozna¢ si¢ z trescia niniejszego Regulaminu, co potwierdza
wilasnorecznym podpisem.

§ 6.
1. W DDS+ gromadzona jest dokumentacja dotyczaca uczestnikow:

1) o§wiadczenie o zapoznaniu si¢ uczestnika zRegulaminem Porzgdkowym DDS+

(zatgcznik nr 1);

2) o$wiadczenie uczestnika o wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych
(zatgcznik nr 2);

3) o$wiadczenie uczestnika o wyrazeniu zgody na udostepnieniu wizerunku (zatgcznik
ar 3);

4) karta uczestnika shizaca monitorowaniu jego stanu psycho - fizycznego (zatacznik nr 4);
5) ankieta poznawcza wypelniona przez uczestnika, dotyczaca jego danych personalnych,
ogblnego stanu zdrowia, zainteresowan itp. (zatacznik nr 5);
6) dziennik zaje¢ w DDS+ (zalacznik nr 6);
7) lista obecno$ci uczestnikow, ktéra stanowi podstawe do potwierdzania frekwencji na
zajeciach oraz realizowanego programu (zalgcznik nr 7).
2. Wszystkie dane i informacje o uczestniku beda stuzyly tylko i wylacznie do celow
zwigzanych z pobytem w Placéwce oraz realizacji Programu Wieloletniego ,,Senior+.
3. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1, zostang odpowiednio zabezpieczone przez
Kierownika DDS+, tak aby nie miaty do nich dostgpu osoby nieupowaznione.

§7.
1. Kazdy uczestnik ma obowigzek poinformowaé Kierownika Placowki o zamiarze
opuszczenia zaje¢ lub budynku DDS+.
2. Podczas samowolnego przebywania uczestnika poza DDS+ Placéwka nie ponosi
odpowiedzialnoéci za jego bezpieczefistwo i ewentualne szkody wyrzadzone innym
osobom.

Rozdzial IT1
Prawa i obowigzki uczestnikéw

§ 8.
Uczestnicy DDS+ maja prawo do:
1) réwnego traktowania i szacunku,
2) korzystania z pelej oferty ustug $swiadczonych przez DDS+;
3) uczestniczenia w zajeciach organizowanych przez DDS+; -
4) zapewnienia bezpiecznego miejsca do przebywania.

§9.
Obowigzkiem uczestnika DDS+ jest:

1) przestrzeganie niniejszego Regulaminu;

2) informowanie Kierownika Placéwki o istotnych zmianach dotyczacych stanu zdrowia
fizycznego i kondycji psychicznej;

3) dbalos¢ o estetyke 1 kulture w DDS+;

4) aktywny udziat w organizowanych zaj¢ciach;
5) przestrzeganie czystosci i higieny osobistej;
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Regulamin Porzadkowy Dziennego Domu , Senior+” w Stargardzie

6) naprawienie szkody lub pokrycie jej kosztow, w przypadku udowodnienia aktu
zniszczenia, wandalizmu czy kradziezy;

7) przestrzeganie norm, dobrych obyczajow 1 zasad wspolzycia spotecznego oraz
postanowien okreslonych w niniejszym Regulaminie;

8) dbanie o mienie DDS+.

§ 10.
Uczestnikom zabrania sie:

1) wnoszenia, przechowywania i1 przyjmowania lekdw, ktore nie zostaly zalecone przez
lekarza i uprzednio zgloszone pracownikom DDS+;

2) uzywania urzadzen elektrycznych i innych przedmiotéw zagrazajacych bezpieczenstwu
personelu 1 innych uczestnikéw DDS+;

3) przejawiania agresji stownej i fizycznej w stosunku do innych uczestnikow oraz
personelu DDS+;

4) handlu 1 kradziezy;

5) spozywania na terenie DDS+ alkoholu, §rodkéw odurzajgcych, palenia papierosow.

§ 11. s
1. Osoba korzystajaca zustug DDS+, ktéranarusza niniejszy Regulamin moze zostaé
zawieszona w uczestnictwie lub by¢ skreslona z listy uczestnikdw.
2. Postgpowanie w sprawie zawieszenia w uczestnictwie lub skreslenia z listy uczestnikow
prowadzi Kierownik Placowki
3. Osoba, ktora nie uczestniczy w zajeciach DDS+ dtuzej niz 5 dni, a nie usprawiedliwita
swojej nieobecnosci drogg telefoniczng lub osobiscie pracownikom DDS+ zostaje
skreslona z listy uczestnikow.

Rozdzial IV
Prawa i obowigzki pracownikéw

§ 12.
Kadra DDS+ ma prawo do:
1) poszanowania 1 godnego traktowania;
2) udzialu w szkoleniach podnoszgcych umiejetnosei i kwalifikacje zawodowe;
3) korzystania z metod i narzgdzi majacych wptyw na jako$¢ pracy z uczestnikami DDS+;
4) pozyskiwania wiedzy nt. stanu zdrowia fizycznego oraz sytuacji zyciowej uczestnikow
w celu zapewnienia im wlasciwe] opieki 1 komfortu pobytu w DDS+.

§ 13.
Obowigzkiem pracownikéw DDS+ jest:

1) przestrzeganie niniejszego Regulaminu;

2) przestrzeganie czystosci i higieny osobistej;

3) obowigzkiem Kierownika DDS+ jest utrzymanie Placowki w stanie technicznym
zapewniajacym bezpieczenstwo uzytkownikdw, w tym przestrzegania przepisOw ppoz.
1 sanitarnych;

4) naprawienie szkody lub pokrycie jej kosztéw w przypadku osobistego wyrzadzenia

szkody;

5) wspoldziatanie z uczestnikami i ich rodzinami/opiekunami;
6) przestrzeganie norm, dobrych obyczajow i zasad wspélzycia spotecznego;
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Regulamin Porzadkowy Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

7) gospodarowanie majagtkiem zgodnie z obowigzujgcymi przepisami, a takze
przeciwdziatanie powstawaniu szkod;
8) zapewnienie wiasciwej organizacji 1 realizacji zaje¢ grupowych i indywidualnych
zgodnie z potrzebami, zainteresowaniami i predyspozycjami uczestnikow;
9) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z funkcjonowaniem i dzialalno$cig Placowki;
10) czuwanie nad ogdlng estetyka pomieszczen i tematyka dekoracji;
11) wykonywanie innych zadan wynikajacych z przepiséw szczegdlnych, np. zakresow
obowigzkow;
12) niezwloczne informowanie pracownikéw MOPS o nieobecnosci uczestnikéw trwajace;j
nieprzerwanie 10 dni roboczych.

§ 14.
Pracownikom DDS+ zabrania si¢:
1) przejawiania agresji stownej i fizycznej w stosunku do uczestnikow oraz
wspotpracownikéw DDS+;
2) tolerowania lamania zapisow Regulaminu Porzadkowego przez uczestnikow
i wspotpracownikow DDS+.

§ 15.
Wszelkie skargi, wnioski i uwagi mozna zglaszac do:
1) Kierownika DDS+;
2) Koordynatora DDS+ z ramienia ZOO PCK w Szczecinie;
3) Dyrektora ZOO PCK w Szczecinie;
4) Dyrektora MOPS Stargard.

§ 16.
Bezposredni nadzér nad Placéwka, uprawniajgcy do prowadzenia kontroli wewngtrznych
prowadzony jest przez Zachodniopomorski Oddzial Okrggowy Polskiego Czerwonego
Krzyza w Szczecinie.

Rozdzial V
Postanowienia Koncowe

§17.
1. Na terenic DDS+ surowo zabronione jest:
1) spozywanie i przebywanie pod wptywem alkoholu, narkotykéw i innych srodkow
odurzajacych;
2) wnoszenie wyrobow alkoholowych;
3) palenie papierosow;
4) wchodzenie do pomieszczeh przeznaczonych tylko dla personelu, w szczeg6lnosci
do biura, gabinetu pielggniarki oraz pomieszczen socjalnych bez zgody personelu.
2. Regulamin ma charakter otwarty i moze ulec modyfikacji i uzupemieniu.
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Zalacznik nr 3

Oswiadczenie
o wyrazeniu zgody na udest¢pnianie wizerunku

Zgodnie z zapisami ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach
pokrewnych (Dz. U. z 2017 1. poz. 880 ze zm.), wyrazam zgod¢ na nieodplatne, utrwalenie,
wykorzystanie i powielanie zdjg¢ oraz nagran video przedstawiajacych moj wizerunek,
wykonanych podczas zajet organizowanych przez Dzienny Dom ,.Senior+” w Stargardzie
przy ul. Limanowskiego 27, bez koniecznoéci kazdorazowego ich zatwierdzania, wylacznie
w celu promocji oraz na potrzeby funkcjonowania Placowki.

O$wiadczam, ze wyrazenie zgody jest rownoznaczne z wykorzystaniem zdj¢¢ 1 nagran

7 moim wizerunkiem w materiatach promocyjnych publikowanych na stronach internetowych
jak i réwniez poprzez ogdlnodostepne $rodki masowego przekazu.

Staveurd. AHin «usmmnmmmssies £

............................................

(podpis nczestnika)
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Zatacznik nr 4

Karta uczestnika
Domu Dziennego ,,Senior +” w Stargardzie

Informacje

Imie i nazwisko:

Aktualny stan zdrowia:

Aktualny stan psychiczny:

Informacje dotyczace
udziatu w zajeciach:

Przetomy:

Stargard, ........oueeevuneennneenenn

A N R N W T T N S Goapa g R R R R L T T Ty

(podpis pracownika ds. keordynacji dzialari w DDS+) (podpis pielegniarki)

AR N R YR T 1 0 % S apupaippppaapn

(podpis koordynatora administracyjnego DDS+ z ramienia ZOQ PCK)
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Dane osobowe:

Ankieta poznawcza uczestnika
Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

Informacje

Imig 1 nazwisko:

Adres zamieszkania:

Telefon, e-mail:

Osoba do kontaktu

(nazwisko i imig, adres, telefon, email)

Status rodzinny:
(prosze zaznaczy¢ wlasciwa odpowiedZ)

Osoba samotna

Osoba bedaca Osoba mieszkajgca
W zwigzku z dzieémi/rodzing

Dane podopiecznego dotyczace stanu zdrowia:

Informacje

State choroby, Wady
rozwojowe, alergie itp.:

Opieka poradni

specjalistycznych:
{np. okulistyczna, ortopedyczna itp.).

Wzrost podopiecznego:

Waga podopiecznego:

Data urodzenia:

Orzeczenie
0 niepelmosprawnosei:
(proszg zaznaczy¢ wlasciwa odpowiedz)

TAK

NIE

Informacje dotyczace d

iety:

Informacje

Ulubione potrawy:

Potrawy, ktorych
podopieczny nie lubi:
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Regulamin porzadkowy Dziennego Domu Senior — WIGOR w Stargardzie

Specjalistyczna dieta:
(nip. cukrzycowa itp.)

Informacje dotyczace zainteresowan/hobby:

Informacje

Zainteresowania
(np. wedkarstwo, szydelkowanie itp.)

Ulubione zajecia

"~ Zawod
wyuczony/praktykowany

Ktére z wymienionych cech najbardziej charakteryzuja podopiecznego?
(prosze zaznaczy¢ wlasciwe przekreslajac ja)

Pogodny/a Wrazliwy/a Kiotliwy/a Agresywny/a
Spokojny/a Zamkniety/a w sobie Spontaniczny/a Odwazny/a
Ruchliwy/a Lekliwy/a Nieufny/a T
Inne uwagi/sugestie:
Starsatd, A8 e 4
........... (podplsuczestmka)
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¢

DZIENNIK ZAJEC
Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

MUCSIC v vnesmmssmmveses POK sonvensvesumsescuns

Godziny Pracy Dzien tygodnia ............ data Podpis osoby prowadzacej zajcia
Godziny Pracy Dzien tygodnia ............ data Podpis osoby prowadzqeej zajgcia
Godziny Pracy Dzief tygodnig ......o.ee0 data Podpis osoby prowadzgeej zajgcia
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Godziny Pracy Dzien tygodnia ............ data Podpis osoby prowadzacej zajecia
Godziny Pracy Dzieni tygodnia ............ data Podpis osoby prowadzacej zajecia
Godziny Pracy Dzien tygodnia ............ data Podpis osoby prowadzacej zajecia

Projekt finansowany ze Srodkéw Gminy-Miasta Stargard i Zachodniopomorskiego Oddzialu Okregowego Polskiego Czerwonego Krzyza

w Szczecinie oraz dofinansowany ze $rodkéw Programu Wieloletniego ,,Senior+” na lata 2015-2020.




LISTA OBECNOSCI
Dziennego Domu ,,Senior+” w Stargardzie

MEeSine v veommmmssisass TN 1 R
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