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Kontrakt na leczenie w OLZA dla Uzaleznionych od Srodkow
Psychoaktywnych w Ztotoryi

Ja NIZEJ POAPISANY....evviiieeiiieeiiieeeite ettt et e et e e e e e etr e e eraeeeessaeeenens
podejmuje leczenie w OLZA dla Uzaleznionych od Srodkéw Psychoaktywnych
1 przyjmuje¢ na siebie odpowiedzialnos$¢ za siebie i swoje zdrowienie.

Celem mojego pobytu w oddziale jest:

1. Odtrucie organizmu

2. Uswiadomienie sobie wlasnego uzaleznienia

3. Zdobywanie wiedzy na temat uzaleznienia i identyfikowanie si¢ z choroba

Zanim podpiszesz kontrakt dotyczacy obowigzujacych Cie zasad w Twoim
procesie leczenia, warto abys$ zapoznal si¢ ze swoimi zobowigzaniami.

1. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania postanowien regulaminu,
harmonogramu dnia i zasad obowigzujacych w oddziale.

2. Zobowiazuje¢ si¢ do uczestnictwa w programie motywujacym do dalszego
leczenia: spotecznosci terapeutycznej, bloku edukacyjno —
informacyjnym, zaj¢ciach relaksacyjnych.

3. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania zakazu wnoszenia Srodkow
psychoaktywnych w oddziat (réwniez przez okno), do przestrzegania zakazu
uzywania $rodkow psychoaktywnych (w tym alkoholu i ,,czaju”) i lekow
innych niz zlecone przez lekarza, oraz zakazu posiadania i wytwarzania
przyrzadow shuzacych do przemycania na oddzial w/w $rodkow. Gdyby
zaistniata rozbiezno$¢ w ocenie mojego stanu migdzy mng a personelem
zgadzam si¢ podda¢ badaniu probierzem trzezwosci i/lub testem na obecnos$é
srodkow psychoaktywnych.

4. Zobowiazuje si¢ do zachowywania si¢ w sposob niezaktocajacy prace
Oddziatu a takze spokoju innych 0sob.

5. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania zasad higieny osobistej 1
czystosci otoczenia.

6. Zobowiazuje¢ si¢ do przestrzegania obowigzujacych w Oddziale
zasad bezpieczenstwa.

7. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania zasad korzystania z urzadzen
1 powierzonego mi sprzetu.

8. Zobowigzuje¢ si¢ do palenia tytoniu, spozywania positkow oraz
przygotowywania napojow w miejscach do tego przeznaczonych.

9. Zobowiazuje si¢ do zachowania abstynencji seksualne;.

10. Zobowiazuj¢ si¢ do szanowania mienia bedacego wlasnoscig Oddziatu.

11. Zobowiazuj¢ si¢ do nie wnoszenia na teren Oddziatu i nie korzystania
ze sprzgtu RTV, AGD, telefonow komoérkowych 1 innych urzadzen
elektronicznych.



12. Wyrazam zgod¢ na poddanie kontroli moich rzeczy osobistych
przed przyjeciem na Oddzial.
13.Zobowiazuje si¢ do przebrania si¢ i obuwie zmienne juz na Izbie Przyjec.
14. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania zakazu gier hazardowych.
15. Zobowiazuj¢ si¢ do przestrzegania zasad odwiedzin w oddziale.

Odwiedziny odbywajg sie od Poniedziatku do Niedzieli od godz. 14901690,

Do odwiedzin upowazniona jest tylko i wytgcznie ta sama osoba co do
kontaktu uwzgledniona w historii choroby chyba, ze inaczej stanowi
rozporzadzenie dyrektora.

16.Zobowigzuje si¢ do przestrzegania zasad rozmoéw telefonicznych wedhug
harmonogramu dnia i z osobami j.w.

17. Zobowiazuj¢ si¢ do przestrzegania zakazu opuszczenia Oddziatu
oraz stosowania si¢ do polecen porzadkowych personelu Oddziatu.

18. Zobowiazuje si¢ do przestrzegania zakazu otrzymywania przesytek
pocztowych z wylaczeniem przekazdéw pienieznych.

Przestrzeganie kontraktu jest konsekwencja zgody na leczenie, a jego naruszenie
jest podstawa do wypisania oraz w sytuacjach drastycznych jego naruszen,
podstawa do postepowania administracyjno — karnego.

W przypadku braku akceptacji kontraktu pacjent ma prawo podjac leczenie w
innej placéwce.

1. DOLNOSLASKIE CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO SP. Z.0.0. ul.
J.C. Korzeniowskiego 18
2. WSS dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Ciborzu
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