Szanowni Panstwo: Ministerstwo Zdrowia, Naczelna Izba Pielegniarska (dw), Naczelna Izba
Lekarska (dw)

PETYCJA

Dziatajgc w trybie Ustawy o petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870)
przektadam petycje w celu podjecia krokéw w interesie publicznym i usprawnienia systemu
prawnego:

1. Przektadam sugestie w zakresie "KOP" kategoryzacji opieki pielegniarskiej:

- opieka minimalna: pomiar ci$nienia, tetna, temperatury 2 x dziennie (rano i wieczorem) w tym
EKG (1x) oraz w przypadku patologii ciSnienia i tetna

- opieka umiarkowana: pomiar ci$nienia, tetna, temperatury, glukozy, EKG 3 x dziennie (rano,
popotudnie, wieczorem) + obserwacja po badaniach diagnostycznych

- opieka wzmozona: pomiar ci$nienia, tetna, temperatury, glukozy, saturacji, objetosci
oddechowej, czas wdechu, czas wydechu, EKG mierzone co 2h + obserwacja po badaniach
diagnostycznych

- opieka intensywna: pomiar cisnienia, tetna, temperatury, glukozy, saturacji, objetosci
oddechowej, czas wdechu, czas wydechu, indeks perfuzji, EKG, ci$nienie tetna, Srednie ci$nienie
tetnicze, MAP mierzone co 1h (monitorowanie) i karta intensywnego nadzoru (OIOM)

- opieka wzmozono-intensywna: pomiar ci$nienia, tetna, temperatury, glukozy, saturacji,
objetosci oddechowej, czas wdechu, czas wydechu, indeks perfuzji, EKG, cisnienie tetna, Srednie
ci$nienie tetnicze, MAP mierzone co 10-30' (monitorowanie) i karta intensywnego nadzoru
(OIOM) u pacjentéw z patologia tetna, cisnienia, arytmia nadkomorowa

- opieka intensywno-wzmozona: pomiar ci$nienia, tetna, temperatury, glukozy, saturacji,
objetosci oddechowej, czas wdechu, czas wydechu, indeks perfuzji, EKG, cisnienie tetna, Srednie
ci$nienie tetnicze, MAP mierzone co 3-5' (monitorowanie) i karta intensywnego nadzoru
(OIOM) u pacjentéw z patologia tetna, ci$nienia, arytmia nadkomorowa

Obecnie wg KOP sg pomiary tetna i temperatury 2x dziennie do |l kategorii pielegnowania. Moja
propozycja to dodanie innych parametréw jak ci$nienie i EKG.



