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Ministerstwo Zdrowia

Departament
Lecznictwa Warszawa, 07 czerwca 2021 r.

DLU.055.5.2021.AG

Pani

Szanowna Pani,
w odpowiedzi na korespondencje mailowg ztozong w dniu 20 marca 2021 r., w sprawie
usystematyzowania pracy podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) oraz nocnej

i $wigtecznej opieki zdrowotnej (NiSOZ), uprzejmie prosze o przyjecie ponizszego.

Odpowiedzi na postulaty przedstawione w petycji (z wytagczeniem pkt 1, ktéry nie
przedstawia zadnej propozycji zmiany):

2. Celem zapewnienia odpowiedniego dostepu do swiadczen medycznych, pacjentom
zakazonym wirusem SARS-CoV-2, podmioty posiadajgce oddziaty covidowe muszg by¢
rozmieszczone na terenie catego kraju. Nie mozna wyznaczy¢ wytgcznie jednego
podmiotu realizujgcego powyzsze zadanie — takie dziatanie zagrazatoby zaréwno
swobodnemu dostepowi do $wiadczen opieki zdrowotnej, jak i bezpieczenstwu
zdrowotnemu pacjentow.

3. W pierwszej kolejnosci zaznaczy¢ nalezy, ze segregacja medyczna umozliwia
wstepng ocene stanu pacjenta oraz odpowiednig priorytetyzacje udzielanej mu pomocy,
nie jest zatem planowana rezygnacja z powyzszego narzedzia.

Jednoczesnie, zgodnie z Wytycznymi konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny
rodzinnej dotyczgcymi teleporad w podstawowej opiece zdrowotnej udzielanych
w czasie epidemii wywotanej wirusem SARS-CoV-2, opublikowanymi na stronie MZ pod

adresem: https://www.gov.pl/web/zdrowie/wytyczne-dla-poszczegolnych-zakresow-i-

rodzajow-swiadczen (poz. 25), kazde $wiadczenie zdrowotne, udzielane

w bezposrednim kontakcie z pacjentem, lub na odlegtos¢ przy uzyciu systemoéw
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teleinformatycznych lub systeméw tgcznosci, powinno by¢ udzielone po wczesniejszym
umowieniu i rozpoznaniu potrzeby zdrowotnej pacjenta. Wytyczne zalecajg, aby
umowienie na s$wiadczenie zdrowotne odbywato sie na drodze telefonicznej lub
elektronicznej, przy czym pracownik odpowiedzialny za rejestracje powinien rozpoznaé
potrzebe zdrowotng pacjenta.

Warto jednak zaznaczy¢, ze rozpoznanie potrzeby zdrowotnej pacjenta nie jest
rownoznaczne z przeprowadzeniem kompletnego wywiadu, ktory lezy w kompetencji
lekarza. Rejestracja powinna sie bowiem wigzac ze wstepng selekcjg ww. potrzeb, ktore
na poziomie POZ mogqg objg¢ m.in. skierowanie na badania, wystawienie zwolnienia
lekarskiego, wypisanie recepty, kontakt z lekarzem w sprawie objawow/pogorszenia
stanu zdrowia itp. Podkre$li¢ nalezy réwniez, ze to lekarz planuje i realizuje opieke nad
pacjentem w zakresie m.in. rozpoznawania choréb.

Ponadto wskazac¢ nalezy, iz zgodnie z art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r.
0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. 2021 poz. 790), to lekarz ma obowigzek
prowadzenia indywidualnej dokumentacji medycznej pacjenta. W obecnym stanie
prawnym nie ma natomiast przeszkéd prawnych by sporzgdzanie dokumentacii
medycznej pacjenta powierzy¢ réwniez osobie trzeciej, np. sekretarce medycznej.
Zgodnie z art. 24 ust. 1 w zw. z art. 24 ust. 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. 2020 poz. 849), zobowigzanym do
prowadzenia dokumentacji medycznej jest podmiot udzielajgcy swiadczen zdrowotnych.
To kierownik podmiotu decyduje o organizacji dokonywania wpiséw w dokumentacji
medycznej i tym samym, nie ma przeszkod, aby czynnosc stricte techniczng, polegajgca
na zapisywaniu konkretnych informacji, powierzy¢ wykonaniu pracownikom
administracyjnym, z uwzglednieniem wskazanej wyzej dyspozycji wynikajgcej z art. 24
ust. 2 pkt 2 i ust. 3 ustawy.

4. Podkresli¢ nalezy, iz kazdy podmiot, ktéry udziela swiadczen opieki zdrowotnej na
podstawie kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia (NFZ), ma obowigzek ich
udzielania zgodnie z okreslonym w umowie harmonogramem, przez caty okres
obowigzywania umowy, badz zgtoszenia braku mozliwosci (przerwy) w udzielaniu
Swiadczen do wiasciwego oddziatu wojewodzkiego (OW) NFZ.

Wskazac¢ nalezy rowniez, ze katalog obowigzkow lekarza oraz praw pacjenta pozostaje
niezmienny niezaleznie od sposobu realizacji porady lekarskiej.

Ponadto, wychodzgc naprzeciw potrzebom i oczekiwaniom pacjentéw, odpowiadajgc na
sygnaty dotyczgce utrudnien w dostepie do Swiadczen realizowanych w bezposrednim

kontakcie z personelem medycznym POZ, Minister Zdrowia wydat rozporzadzenie z dnia



5 marca 2021 r. zmieniajgce rozporzgdzenie w sprawie standardu organizacyjnego
teleporady w ramach podstawowe] opieki zdrowotnej (Dz.U. 2021 poz. 427). Zgodnie
Z powyzszg regulacjg, personel POZ nie moze, poza kilkoma przypadkami okreslonymi
w przywotanym rozporzgdzeniu, narzuci¢ pacjentowi wizyty w formie porady zdalne;j.
Obowigzujacy katalog wykluczen zastosowania teleporady, uwzglednia bowiem takze
wole i preferencje kazdego pacjenta (albo jego opiekuna ustawowego), co do formy
realizacji Swiadczenia. Powyzsze przepisy weszty w zycie z dniem 16 marca 2021 r.

Co istotne, mozliwos¢ udzielania swiadczen zdrowotnych za posrednictwem narzedzi
teleinformatycznych ma za zadanie pomdéc w profilaktyce lub terapii pacjentéw
(szczegdlnie w okresie stanu epidemii), a nie wyeliminowac, czy tez w petni zastgpi¢
kontakt z pacjentem. Podkresli¢ nalezy, Zze udzielanie sSwiadczen w trybie
ambulatoryjnym nie jest zakazane w swietle obowigzujacych przepisow. Oznacza to, ze
w aktualnej sytuacji epidemiologicznej mozliwe jest udzielanie swiadczen stacjonarnych
(w bezposrednim kontakcie z pacjentem), przy zachowaniu odpowiednich $rodkéw
ochrony osobiste;.

Wskazac¢ nalezy, iz korzystanie ze s$wiadczenia udzielanego w formie teleporady
mozliwe jest w sytuacji, gdy:

e istnieje podejrzenie zakazenia wirusem SARS-CoV-2;

e pacjent potrzebuje recepty na leki niezbedne do kontynuac;ji leczenia, a lekarz
posiada jego dokumentacje medyczng;

e pacjent potrzebuje zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne jako
kontynuacje poprzedniego Zlecenia, a lekarz posiada  jego
dokumentacje medyczng;

e pacjent potrzebuje zaswiadczenia;

e dziecko, ktére nie ma 6 lat, korzysta z porady kontrolnej, ktorg lekarz ustalit
podczas bezposredniej wizyty i ktéra nie polega na fizycznym badaniu.

W pozostatych sytuacjach — jesli pacjent ma takie zyczenie — swiadczenie powinno
zostac udzielone w bezposrednim kontakcie z personelem medycznym POZ.
Dodac nalezy, ze nowe zasady korzystania z porad w POZ zostaty szczegétowo opisane

na stronie serwisu pacjent.gov.pl, pod adresem: https://pacjent.gov.pl/aktualnosc/nowe-

zasady-korzystania-z-porad-lekarskich.

Jesdli zyczenie pacjenta odno$nie stacjonarnej formy realizacji porady nie zostanie
uwzglednione, a jednoczesnie nie stanowi ono jednego z wytgczen okreslonych
w przywotanym na wstepie rozporzgdzeniu (wymienionych powyzej), pacjent moze

skierowac skarge do kierowania podmiotu leczniczego, ktéry odpowiada za zarzgdzanie
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placéwka. Jesli powyzsze nie przyniesie nalezytego skutku, skarge (zastrzezenia wraz
ze wskazaniem nazwy podmiotu, ktérego one dotyczg) nalezy skierowa¢ do wiasciwego
ze wzgledu na miejsce udzielania swiadczen OW NFZ. Zgtoszenie zaistniatych utrudnien
umozliwi pracownikom NFZ podjecie stosownych dziatan.

Jednoczesnie doda¢ nalezy, ze wyposazenie gabinetdw lekarskich uzaleznione jest od
zakresu sSwiadczen gwarantowanych realizowanych na danym poziomie opieki
zdrowotnej. W odniesieniu do swiadczen udzielanych w ramach POZ, warunki realizacji
Swiadczeh w zakresie wyposazenia w sprzet, aparature medyczng i produkty lecznicze
zostaty szczegdtowo okreslone w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia
2013 r. w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej
(Dz.U. 2021 poz. 540).

Dodaé¢ nalezy réwniez, ze o zasadnosci wykonania badania diagnostycznego
wykraczajgcego poza zakres kompetenciji lekarza POZ, decyduje lekarz specjalista, do
ktérego pacjent moze zostac skierowany przez lekarza pierwszego kontaktu.

5. NiSOZ to $wiadczenia w zakresie POZ udzielane od poniedziatku do pigtku
w godzinach od 18.00 do 8.00 dnia nastepnego oraz catodobowo w dni ustawowo wolne
od pracy. Z pomocy lekarza i pielegniarki w nocy, w dni wolne i w swieta mozna
skorzystac w razie:

e nagtego zachorowania;

e nagtego pogorszenia stanu zdrowia, gdy nie ma objawow sugerujacych
bezposrednie zagrozenie zycia lub istotny uszczerbek zdrowia, a zastosowane
srodki domowe lub leki dostepne bez recepty nie przyniosty spodziewanej
poprawy;

e gdy zachodzi obawa, ze oczekiwanie na otwarcie przychodni moze znaczaco
niekorzystnie wptyng¢ na stan zdrowia.

Zauwazy¢ nalezy zatem, ze swiadczenia te majg przede wszystkim charakter dorazny,
skierowanie na badania z zakresu diagnostyki ultrasonograficznej czy zdjecia
radiologiczne moze natomiast wydac lekarz POZ, ktory sprawuje statg opieke lekarskag
nad pacjentem, w zakresie dziatah majgcych na celu zachowanie zdrowia, profilaktyke
chordb, rozpoznawanie i leczenie chordb oraz rehabilitacje pacjenta.

6. Obowigzek sprawozdawania teleporad udzielonych przez lekarza POZ zostat
wprowadzony od dnia 1 wrzesnia 2020 r. w zwigzku ze zmiang zarzgdzenia Prezesa
NFZ w sprawie warunkow zawarcia i realizacji uméw o udzielanie Swiadczenh opieki
zdrowotnej w zakresie POZ (zarzadzenie Nr 131/2020/DSOZ z dnia 25 sierpnia 2020 r.).

Wprowadzone zmiany miaty na celu umozliwienie identyfikacji teleporad udzielanych



przez lekarzy POZ oraz porad udzielanych w bezposrednim kontakcie z pacjentem,
a przez to monitorowanie sposobu realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej w zakresie POZ, jak rowniez ocene dostepnosci swiadczen.

Z powazanhiem

Michat Misiura

Zastepca Dyrektora

/dokument podpisany elektronicznie/



