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                                                                                                  Załącznik nr 1
Bezwzględne przeciwwskazania do kierowania na rehabilitację leczniczą KRUS.

1. Zły stan ogólny chorego bez względu na przyczynę, w tym zniedołężnienie i wyniszczenie w przebiegu chorób przewlekłych oraz upośledzenie sprawności ogólnej bądź ruchowej, czyniące chorego niezdolnym do samoobsługi i odbycia podróży do placówki rehabilitacyjnej.

2. Ostre i przewlekłe zaburzenia w stanie zdrowia z ustalonymi wskazaniami do leczenia chirurgicznego lub intensywnego leczenia farmakologicznego.

3. Zaburzenia psychiczne uniemożliwiające lub bardzo znacznie utrudniające wzajemne kontakty i współżycie z otoczeniem . W szczególności : psychozy i nerwice (nerwice z natręctwami i lękami sytuacyjnymi, nerwice depresyjne), zaburzenia osobowości i zachowania, zaburzenia spowodowane używaniem substancji psychoaktywnych (np. choroba alkoholowa i narkomania), niedorozwój i otępienie umysłowe.

4. Zaburzenia ośrodkowego i obwodowego układu nerwowego upośledzające w znacznym stopniu wydolność i sprawność ustroju. W szczególności: stan po udarze mózgu z zaburzeniami psychicznymi, ze znacznym upośledzeniem sprawności ruchowej,  nietrzymaniem moczu i stolca. Padaczka. Stwardnienie rozsiane po świeżym rzucie lub z nasilonymi zaburzeniami ataktycznymi. Choroba Parkinsona w zaawansowanym stadium.

5. Niewydolność układu sercowo-naczyniowego /III i IV klasa wg. klasyfikacji NYHA/. W szczególności:

· choroba niedokrwienna serca po przebytym zawale mięśnia sercowego przed upływem sześciu miesięcy od jego dokonania,

· niestabilna choroba wieńcowa,

· samoistne nadciśnienie tętnicze w III okresie wg klasyfikacji WHO,
· nadciśnienie tętnicze chwiejne,
· zaburzenia rytmu i przewodzenia /zwłaszcza: blok przedsionkowo-komorowy II i III stopnia, bloki wielowiązkowe, zespół chorego węzła zatokowego, utrwalone i napadowe migotanie i trzepotanie przedsionków, częstoskurcz nadkomorowy i inne hemodynamicznie istotne zaburzenia rytmu/,

· zastawkowe wady serca w okresie niewydolności /ze wskazaniami do leczenia operacyjnego. 
· przebyte powikłania zatorowo-zakrzepowe i zakrzepowe zapalenie żył, przed zakończeniem farmakoterapii antykoagulantami, nie wcześniej niż przed upływem sześciu miesięcy od wystąpienia objawów choroby,

· otwarte troficzne owrzodzenie podudzi.

6. Niewydolność oddechowa bez względu na przyczynę. Astma oskrzelowa o ciężkim przebiegu  (stany astmatyczne w wywiadzie).

7. Objawy niewydolności wątroby i nerek - bez względu na przyczynę. Żółtaczka niezależnie od przyczyny.

8. Ostre i przewlekłe choroby zakaźne, nosicielstwo wszystkich chorób zakaźnych, choroby pasożytnicze i grzybice. Czynna gruźlica płuc i pozapłucna.

9. Choroba nowotworowa.  Stan po leczeniu nowotworów złośliwych  (operacyjnym, chemio- i radioterapii i innym) przed upływem 5-letniej obserwacji. 

10. Cukrzyca niewyrównana i inne niekontrolowane (niewyrównane)  zaburzenia hormonalne i metaboliczne.

11. Powikłania w następstwie oraz w przebiegu leczenia zmian urazowych narządów układu ruchu: czynny proces zapalny, przetoki, opóźniony zrost kostny, staw rzekomy, niezagojone rany pooperacyjne i inne.

12. Wszelkie niefizjologiczne krwawienia z dróg rodnych. 

13. Ciąża.
Powyższy wykaz obejmuje bezwzględne przeciwwskazania zdrowotne do kwalifikowania osób dorosłych na rehabilitację leczniczą realizowaną przez Kasę Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego w Centrach Rehabilitacji Rolników oraz zakładach rehabilitacji leczniczej współpracujących z Kasą.

Wykaz nie jest pełnym, zamkniętym katalogiem chorób i problemów zdrowotnych, będących przeciwwskazaniem do kwalifikowania na rehabilitację leczniczą. Przeciwwskazania  do skierowania na rehabilitację leczniczą mogą mieć charakter stały lub czasowy. Każde podejrzenie istnienia przeciwwskazań wymaga  wyjaśnienia przez wykonanie niezbędnych badań pomocniczych lub/i konsultacji specjalistycznych.

Poza wykluczeniem przeciwwskazań bezwzględnych,  kwalifikując chorych na rehabilitację leczniczą zawsze należy ocenić także możliwość  istnienia przeciwwskazań względnych jak np.: uciążliwość dojazdu do zakładu rehabilitacji leczniczej oraz możliwość negatywnego wpływu lokalnego mikroklimatu na inne choroby,  współistniejące z problemem zdrowotnym podstawowym, który jest decydujący w wyborze tej formy leczenia.
