Y EreNANLAT L RADA f"’,(_)WU\"l'u
- P CHESZYNSKEEG
3 i ; . widynalo

AT - um ‘C I 5 20N I - . (0 O(D . (9\,0 [?5
BZ.0022.3.5.2018 o ONQ e Cieszyn, 25.06.2018r

Szanowna Pani
Beata Macura

Radna Powiatu Cieszynskiego

W odpowiedzi na Pani interpelacje z dnia 29.05.2018 . informuje, iz zwrdcilem si¢ do

Dyrektora CPR o wyjasnienie sytuacji, ktérg Pani Radna opisala w swoim wystgpieniu.

W odpowiedzi Dyrektor wymienil i opisal rodzaje $wiadczen realizowanych w Staciji
Pogotowia w Skoczowie i przedstawil zakres $wiadczen, ktore realizuje dyzurujacy
w przychodni lekarz. Zaznaczyl, iz lekarz nocnej i $wiatecznej opieki zdrowotnej ma nie tylko
prawo, ale wrecz obowigzek kierowania pacjenta do dalszego leczenia, jezeli uzna to za

konieczne.

Dyrektor natomiast nie mog! bezposrednio odnies¢ sig do opisanej przez Panig sytuacji, z uwagi
na brak blizszych informacji, tym bardziej, iz taka skarga nie zostala do tej pory zlozona przez
pacjenta.

W zalgczeniu przekazuj¢ Pani radnej pismo Dyrektora CPR nr CPR/216//06/2018, odnoszace

si¢ do sprawy bedacej przedmiotem Pani interpelaci.
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W odpowiedzi na Pana pismo nr BZ.0022.3.5.2018 z dnia 5.06.2018 r. informuje:

Cicuynskle Pogotome ‘Ratunkowego realizuje w QIdc_u w Skoczowic dwa rodzaje
swiadezen: ‘
< ratownictwo medywne w zakresic’ zcspolu specjalistycznego,
- podshwowa opicka zdrowoltna w zakresie nocnej i $wigtecznej opicki zdrowolnej.

Rfitowzuchvo medyczne, :
Ustawa z dnia 8 wrzeénia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwic Medycznym

w znacznym -stopniu  zmienila . funkcjonowanic pogotowia ratunkowego. Ustawodawea
wprowadzil korzystne dla pacjenta rozwigzania, okredlit mediany czasu dojazdu do miejsca
zdarzenia oraz maksymahly czas dojazdu. Okredlit jednostki systemu  ratownictwa
‘medycznego ‘oraz okleshl uch zadania, Zostaly zlikwidowane ambulatoria pogotowia
.'-—1(1tunkowcg0 powstaly nowe purkty siaqonmvanm zespolow. Ponizej przytaczam wybranc

*artykuly ustaWy obr aZ{quCe HEUISIO{I]IQ; SZC 7mtzmy
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- W celu realizacii zadart p(mmm poleg(jqcych na zapesvnieniu pomocy kaidej osobie znajdujqeef sie
w stanie nagtego mgmzema zdmwomgﬂ() {wo; 2y sie syslem P(mslwowe Ratownichwo Medyczne,

'zamny a’aky syslemem
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1) szpitalue oddzialy mfzmkowe
2) zespoly ratownictwa fmzdycznego w Iym lotnicze zeapofymmwr.‘r:cfwa medycenego
- mwane dalef jednoslk(um systemu", na kto; ych sw.vadczcma zasvarto umowy o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej. : ‘

Art, 33,

1. Szpitalny oddzial ratunkowy, centrum urazowe, centrum wrazowe dla dzieci oraz jednostka
organizacyjna szpilala wyspecjalizowana v zakresie udzielania Swiadezen zdrowoniych niezbednyeh
dia ratownictwa medycznego niezwlocznie udzielajg niezhednyeh $wiadezers opicki zdrowotnej




pucjentowl  urazoweinnt, pacjentowi  urazowen dzieciecemu albo osobie w  stanie nagtego

zagrotenia zdrowolnego.

2. W razie koniecziosci szpital, w kidrym znajduje sig zpitalny oddzial ratunkowy, cenirum
wrazowe, centrum urazowe dla dzieci lub Jednostka organizacyjna szpitala wyspecjalizowana
w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotinych niezbednych dla ratownictwa medycznego zapewnia
niezwloczny iranspori sanitarny pacjenta wrazowego, pacjenta urazowego dziecigcego albo osoby
w stanie naglego zagroienia zdrowohiego do najbliiszego przedsigbiorsiwa podmiotu leczniczego

udzielajgeego Swiadcezen opieki zdrowoinef w odpowiednim zakresie.

Nocna i $wigteezna opielka zdrowotna

Wprowadzopa w roku 1999 reforma ochrony zdrowia zakladala calodobowsg opieke
lckarza rodzinnego. Niestely w roku 2003 zasady te zostaly zmienione i wprowadzono
pojecie nocnej 1 $wigtecznej opieki zdrowotnej. Zdjgto z lekarza rodzinnego obowigzek
swiadezenia ustug w godzinach wicczornych i nocnych w dni robocze oraz calodobowo w dni
ustawowo wolne od. pracy. Dla zapewnienia pomocy medycznej w przypadkach naglych
zachorowaii powolano nocng i $wigteczng opieke zdrowotng; jeden lekarz i jedna piclegniarka
na okolo 50 000 mieszkanicow ( w opiece dziennej wskazniki te wynoszg 2 500 micszkahcow
na lekarza 1 tyle samo na pielegniarkg). B

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia 7 dnia 24 wrzesnia 2013 r. (Dz.U.2016.86)
w sprawie $wiadezen gwarantowanych z zakresu podstawowcj opieki zdrowotnej okresla
swiadezenia gwaranfowane we wszystkich zakresach:

1) $wiadczenia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej;

2) $wiadczenia pielggniarki podstawowej opieki zdrowotnej;

3) $wiadczenia poloznej podstawowej opieki zdrowolnej;

4y $wiadczenia piclggniarki lub higienistki szkolnej udzielane w érodowisku nauczania

i wychowania;
5) $wiadczenia noenej i §wigteczne] opieki zdrowotnej;
6) transport sanitarny

W zwigzku z wieloma walpliwosciami co do katalogu $wiadezent realizowanych
w ramach nocnej i $wigteczne] opieki zdrowotnej Narodowy Fundusz Zdrowia Oddzial
w Katowicdach ‘oglosit specjalny komunikat dotyczgcy tego zakresu $wiadezen. PoniZzef
przytaczam calos¢ dokumentu:

., Podstavwowa Opicka Zdrowoina

PO7Z —pieczoren, w nocy i1 dni ustawowo wolne od pracy

Po godzinie 18.00 do 8.00 rano dnia nasigpnego (catodobowo w dni ustawowoe wolne

od pracy) pacjent moze skorzystaé z opicki lekarskiej i pielggniarskiej v ramach

nocnej i $wiglecznef opieki zdrowotner.

Swiadczenia nocnej [ $wigtecznej opieki zdrowolnef sq bezplatne 1 udzielane bez

skieroveanic v dowolnym punkcie udzielajgeym fych Swiadczen.

Pomoc $wiadczona jest w punktach nocnej opieki i nie Jest zwigzana = lekarzem

podsicvowej  opieki  zdrowolne]. do kidrego jesteSimy zapisani. Ubezpicczeni

w sytuacii pogorszenia stani sdrowia mogq korgystaé z pomocy dowelnego punktu

nocnej opieki. Informacje o (yin, gdzie w danym rejonie sprawowana jest nocna

i $wigteczna opicka lekarska i pielegniarska, pacjent noze uzyskaé u swojego lekaiza

POZ, we wlaschwym oddziale wojewodzkim NFZ lub jego delegaturze oraz na sfrouie

internetowej danego oddzialu wojewddzkiego NFZ.

Dyzurujgey w praychodni lekarz ndziela porad:
o wowarunkach ambulaioryinych,
s telefonicznie,




o w przypadkach medycznie wzasadnionyeh —wv donu pacjenia.
Pacjent moze skorzystaé z tej formy opieki zdrowoinef w przypadku:

o naglego zachorowania,

« naglego pogorszenia stamy zdrowia, gdy nie ma objawow sugeruyjgeych
bezposrednie zagrozenic Zycia lub istomy uszezerbek zdrowia, a zastosowarne
srodki domowe Iub leki dostepne bez recepty nie przyniosly spodziewanef
JOPraeyy;

o gdy zachodzi abawa, e oczekihwanie na ohvarcie praychodni moze znaczgeo
niekorzystnie wplyngé na stan zdrowia.

Informacja o zasadach $wiadczenia opieki nocnej i $wigtecznej powinna byc
uniieszczona w widocznym miejscu wewnglvz | na zewnqtrz  siedziby lekarza
podstawowef opieki zdrovoinej.

Peacieniom przvstuguiq takze zabiegi pielggniarskie w ramach porady udzielonej przez
lekarza dyzurujgeego v POZ oraz zabiegi wynikajgee z ciqglosci leczenia. Zabiegi te
mogq byé wykonywane przez pielggniarke w gabinecie zabiegowym Tub w domu
pacjenia.’”

Cieszyniskie Pogotowie Ratunkowe od wiclu lat realizuje zadania z zakresu nocngj
i $wigtecznej opieki zdrowotne] w ambulatorium w Skoczowie przy ul. Kizywej 4. Po raz
pierwszy pojawil sie zarzut odsylania pacjentdéw do innych placéwek shuzby zdrowia. Nalezy
podkreglié, iz lekarz nocnej i $wigteczne] opieki zdrowotnej ma nic tylko prawo ale
i obowigzek kierowania pacjenta do dalszego leczenia (jezeli tylko uzna to za stosowne).

7, prowadzonej analizy wynika iz okolo 15 % pacjenléw otrzymuje skierowanie czy
tez wskazanie do udania si¢ do inncj placéwki ochrony zdrowia. Moze to byé szpitalny
oddzial ratunkowy, ale réwniez oddzial okulistyczny, laryngologiczny czy nawet lekarz
rodzinny celem kontynuacii leczenia.

Nie potrafie zaja¢ stanowiska co do zdarzenia przedstawionego w drugiej czgsc
pisma. Zadna skarga w tej sprawic nie wplynela do Cieszyfiskiego Pogotowia Ratunkowego.
Od dhuzszego czasu media zadaja mi podobne pytania. Pierwszy zarzut dotyczyl odmowy
zszycia rany; w Waszym piSmie jest mowa o nieudzieleniu jakiejkolwiek pomocy.
Wielokrotnie apelowalem aby osoba poszkodowana — pacjent zglosit si¢ do nas osobiscic
celem wyjadnienia okolicznoscei zdarzenia.







