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Szybka Sciezka onkologiczna, mapy potrzeb zdrowotnych bez przedstawicieli JST, wydtuzenie okresow
kontraktowania, nowe wymogi wobec lekarzy (gléwnie POZ), porady receptowe, wypisywanie lekarstw
przez pielggniarki — to jedne z najbardziej istotnych kwestii jakie zostaty poruszone podczas panelu
zorganizowanego przez Zwiazek Powiatow Polskich w ramach tegorocznej konferencji BGK dla JST.
Uczestnikiem panelu byl m.in. Stawomir Neuman, wiceminister zdrowia.

Marek Wojcik, z-ca dyrektora biura ZPP, ktéry byl moderatorem panelu, rozpoczynajac dyskusj¢ poprosit
ministra Stawomira Neumanna o przedstawienie informacji o najsSwiezszych zmianach w systemie
ochrony zdrowia. Poruszyt mi¢dzy innymi kwesti¢ nie uwzglednienia samorzadéw w procesie
opracowywania map potrzeb zdrowotnych na terenie danego wojewddztwa.

Wprowadzenie Marka Wojcika (ZPP)

Po pierwsze regionalne mapy potrzeb zdrowotnych - stan prawny

Wedlug zatozen resortu na poziomie regionalnym dokonywana bedzie analiza potrzeb zdrowotnych. W
ramach niej ma by¢ okreslana obecna 1 prognozowana sytuacja demograficzna i zdrowotna spotecznosci
w odniesieniu do dostepnych zasobow 1 infrastruktury ochrony zdrowia. W konsekwencji wskazywane
beda obszary wymagajace podjecia odpowiednich dziatan ze strony panstwa.

Analiza ta dotyczy¢ ma przede wszystkim obszaru Swiadczen z zakresu anestezjologii 1 intensywnej
terapii, chirurgii ogélnej, chor6b wewngtrznych, pediatrii oraz ginekologii 1 potoznictwa. Bedzie ona
przeprowadzana, co najmniej na poziomie poszczegolnych powiatéw. Wedtug zalozen ma to takze
pozwoli¢ na zidentyfikowanie obszarOw wymagajacych interwencji ze strony organéw panstwa lub
jednostek samorzadu terytorialnego.

Z kolei planowane przeprowadzenie analizy na poziomie krajowym ma na celu dostarczenie
analogicznych informacji, co w przypadku poziomu regionalnego, z tym, ze w innym zakresie, tj. w
dziedzinach specjalistycznych (np. transplantologii) zabezpieczanych na poziomie catego kraju.

Zgodnie z proponowanymi rozwigzaniami za opracowanie regionalnych map odpowiedzialni beda
wojewodowie, ktorzy beda je sporzadzac przy udziale Wojewddzkich Rad do Spraw Potrzeb
Zdrowotnych, w oparciu o projekty przekazane im przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PIH.

Regionalne mapy beda sporzadzane raz na 3 lata, jednakze zadaniem wojewodow oraz NIZP PIH, bedzie
ich coroczna aktualizacja, pozwalajaca na biezace monitorowanie efektéw podjetych dziatan 1
weryfikacje¢ ich zgodnosci z prognozami i zatozeniami.

Pierwsze dwie mapy (wraz z przygotowaniem metodologii prognostycznej), sporzadzi¢ ma minister
zdrowia.

Po drugie szybka diagnoza onkologiczna
W swoim wystapieniu wiceminister zdrowia Stawomir Neumann mowit o projektowanych zmianach

systemu majacych na celu usprawnienie diagnozy pacjenta w kierunku onkologicznym realizowanej na
szczeblu lekarza pierwszego kontaktu (w POZ).
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Wedlug zapowiedzi ministra pacjent bedzie zglaszat si¢ do swojego lekarza POZ, ktory z kolei okresli
precyzyjnie, czy wizyta u specjalisty bedzie konieczna (lekarz POZ zleci rowniez wykonanie
niezbednych badan pozwalajacych na pelniejsza diagnoze). W sytuacji podejrzenia wystapienia
nowotworu zlosliwego to wtasnie lekarz POZ skieruje pacjenta do onkologa lub do specjalisty
wiasciwego dla danego umiejscowienia nowotworu. To takze lekarz POZ wyda pacjentowi karte leczenia
onkologicznego, ktora uprawniaé bedzie go do wejscia na szybka diagnostyke onkologiczna.

Na artykutowane przez Rafata Krupg, staroste zawiercianskiego, obawy co do jakosci i trafnosci diagnoz
stawianych przez lekarzy POZ, minister odpowiadal, ze lekarz POZ bedzie mogt diagnozowaé dopiero po
odbyciu stosownych szkolen oraz w sytuacji, w ktorej bedzie spetniat zatozenia indywidualnego
wskaznika skutecznosci rozpoznawania nowotworow (nie bgdzie on by¢ mégl nizszy niz wyznaczony
przez resort minimalny wskaznik rozpoznawania nowotworow).

Kolejnym krokiem bedzie decyzja lekarza specjalisty, ktéry uwzgledniajac informacje zgromadzone
przez lekarza POZ, bedzie kierowac¢ pacjenta na badania diagnostyczne, ktore potwierdza badz wyklucza
NOWOtwor.

Sytuacja ta, zdaniem ministra, pozwoli na skrocenie czasu pomig¢dzy wiasciwa diagnoza a podjetym
leczeniem.

Po trzecie dluzsze kontrakty

Kolejnym tematem, ktéry okazat si¢ pozytywnym zaskoczeniem, byta informacja ministra o wydtuzeniu
okresu kontraktowania.

Zmiana przepisu art. 156 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych umozliwia podmiotom leczniczym udzielajacym Swiadczen
opieki zdrowotnej zawieranie umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej na okres 5 lat bez zgody
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, a w zakresie leczenia stacjonarnego na okres 10 lat.

Zmiana ma na celu dostosowanie okresu, na ktéry zawierana jest umowa o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej, do czasu amortyzacji inwestycji podjetych celem realizacji umowy o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotne;.

Po czwarte wizyty receptowe i wypisywanie recept przez pielegniarki

Wedtlug zatozen resortu zdrowia proponowane obecnie zmiany spowodowaé maja mozliwosé
wypisywania recept bez koniecznosci osobistego badania pacjenta. Polega¢ to ma na tym, ze lekarz
znajac stan zdrowia pacjenta (odzwierciedlony w dokumentacji medycznej) bez dokonania osobistego
badania pacjenta bedzie wystawiat receptg niezbedna do kontynuacji leczenia oraz zlecenie na
zaopatrzenie w wyroby medyczne jako kontynuacje zaopatrzenia w wyroby medyczne.

Minister zapowiedziat takze, ze od 2016 r. pielggniarki i1 polozne z tytulem zawodowym magistra
uzyskaja prawo wypisywania recept na okreslone leki, a takze na wystawianie zlecen na okreslone

wyroby medyczne. Warunkiem bedzie ukonczenie specjalistycznego kursu w tym zakresie.

Z kolei te z nich, ktére dysponuja tytulem licencjata beda mogty na zlecenie lekarza wystawiac recepty na
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okreslone leki niezbedne do kontynuacji leczenia. Warunkiem be¢dzie takze ukoriczenie kursu
specjalistycznego w tym zakresie.

Kursem maja zosta¢ objete pielegniarki i potozne juz wykonujace zawdd, natomiast dla tych, ktére w tym
momencie studiuja ma zosta¢ odpowiednio rozszerzony program studiow.

Recepta lub zlecenie bgda mogty by¢ przekazane osobie bliskiej lub opiekunowi faktycznemu.

Proponowane zmiany to jedne z propozycji przygotowanych przez Ministerstwo Zdrowia w ramach tzw.
pakietu kolejkowego. Celem zmian ma by¢ poprawa dostgpnosci Swiadczen opieki zdrowotne;.

Wystapienie Stawomira Neumanna (MZ)

Opinie ekspertow

Do zapowiedzi wyartykutowanych przez ministra Stawomira Neumanna kolejno odniesli si¢ uczestnicy
panelu, tj. Marcin Szulwinski (prezes Grupy Nowy Szpital), Roman Kolek (wicemarszatek wojewodztwa
opolskiego) oraz Rafal Krupa (starosta zawiercianski). Z wypowiedziami panelistOw mozna zapoznac si¢
ponizej.

Wystapienie Marcin Szulwiriski (GNS)

Wystagpienie Roman Kolek (UMWO)

Wystapienie Rafat Krupa (SPwZ)

Jubileuszowa X. konferencji dla samorzadow organizowana byta przez Bank Gospodarstwa Krajowego, a
odbyta si¢ w dniach 9-10 kwietnia w Warszawie. Wigcej o niej pisaliSmy juz TUTAJ.

Wydarzenie to zgromadzito ponad 400 przedstawicieli administracji rzadowej, samorzadowej oraz
instytucji 1 0s6b zaangazowanych w kreowanie 1 realizacj¢ polityki rozwoju. Honorowy patronat nad
konferencja objal Prezydent RP, Bronistaw Komorowski. Partnerem wydarzenia byt Bank Swiatowy.
Wspdtorganizatorami wydarzenia byly korporacje samorzadowe: Zwiazek Wojewddztw RP, Unia
Metropolii Polskich, Zwiazek Powiatéw Polskich, Zwiazek Miast Polskich, Zwiazek Gmin Wiejskich RP
oraz Unia Miasteczek Polskich.

Patronat medialny sprawowali: TVP Info, Dziennik Gazeta Prawna, Serwis Samorzadowy PAP,
PortalSamorzadowy.pl, Gazeta Samorzadu 1 Administracji, Pismo Samorzadu Terytorialnego Wspdlnota,
Forum PPP, Dziennik Warto Wiedzie¢, Serwis Administracyjno-Samorzadowy.
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