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Stanowisko Zwigzku Powiatow Polskich dotyczace projektu Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
Swiadczen gwarantowanych z zakresu lecznictwa szpitalnego"

1. W zataczniku nr 2 do rozporzadzenia podane sa szczegétowe warunki realizacji Swiadczen
szpitalnych w oddziatach chirurgii oraz w oddziatach ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
gdzie wymieniono: ,,Zapewnienie realizacji badan histopatologicznych srédoperacyjnych - w
lokalizacji".

Proponujemy usuniecie zapisu ,,w lokalizacji", a pozostawienie ,,Zapewnienie dostgpu do badan
histopatologicznych Srédoperacyjnych".

Uzasadnienie: spetnienie tego warunku spowoduje koniecznos¢ tworzenia Pracowni
Histopatologii we wszystkich szpitalach posiadajacych oddzialy chirurgii, co jest nieuzasadnione
ekonomicznie i medycznie, a rtOwniez niemozliwe organizacyjnie. Argument ekonomiczny to
znaczny wzrost kosztow funkcjonowania szpitali (caloroczne utrzymanie Pracowni
Histopatologii), zupetnie nieuzasadniony medycznie, bowiem badanie histopatologiczne
srodoperacyjne jest wykonywane gtéwnie w przypadkach onkologicznych. Nalezy dodatkowo
zauwazy¢, ze w Polsce nie ma tylu lekarzy histopatologéw, aby zabezpieczy¢ wszystkie szpitale.

2. W zalaczniku nr 2 do rozporzadzenia podane sa szczegétowe warunki realizacji Swiadczen
szpitalnych w oddziatach intensywnej terapii, gdzie wymieniono: ,,Wyodregbniona catodobowa
opieka lekarska - lekarz specjalista anestezjologii lub anestezjologii 1 reanimacji lub anestezjologii
1 intensywnej terapii (nie moze by¢ faczona z innymi oddziatami lub wykonywaniem Swiadczen z
zakresu anestezji)".

Proponujemy zapis: ,,Wyodrgbniona calodobowa opieka lekarska - lekarz specjalista lub lekarz w
trakcie specjalizacji od co najmniej dwoch lat, w zakresie anestezjologii lub anestezjologii 1
reanimacji lub anestezjologii i intensywnej terapii lub lekarz anestezjolog (moze by¢ taczona z
wykonywaniem §wiadczen z zakresu anestezji).

Uzasadnienie: Oddziaty Intensywnej Terapii petnia niezwykle wazna role w leczeniu najcigzszych
pacjentow we wszystkich szpitalach. Zaleca sig, aby stanowiska intensywne;j terapii stanowity co
najmniej 3% ogolnej liczby 16zek szpitalnych. Obecnie szpitale borykaja si¢ z problemem zbyt
matej liczby stanowisk intensywnej terapii, a Oddziaty Intensywnej Terapii maja problemy z
niedoborem lekarzy anestezjologéw (w tym specjalistow). Zapis w Rozporzadzeniu MZ
spowoduje konieczno$¢ zamykania duzej grupy OIT z uwagi na niedobory kadr
anestezjologicznych, co bedzie mialo powazne, negatywne skutki dla najcigzej chorych pacjentow
szpitalnych (ofiary wypadkéw drogowych, sepsa, nieprzytomni). Z tego tez powodu proponujemy
uzupetnienie katalogu uprawnianych o lekarzy w trakcie specjalizacji )od co najmniej dwoch lat).
Zapis taki stosowany jest dla innych §wiadczen np. z zakresu ratownictwa medycznego. Nie
zmniejszajac bezpieczenistwa chorych pozwoli na dostosowanie wymagar do aktualnych zasobow
kadrowych.

3. W zalaczniku nr 2 do rozporzadzenia podane sa szczegétowe warunki realizacji Swiadczen
szpitalnych w oddziatach chirurgii naczyniowej, gdzie wymieniono: ,,Zapewnienie catlodobowe;j
opieki lekarskiej we wszystkie dni tygodnia (nie moze by¢ taczona z innymi oddziatami)".
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Proponujemy zapis: ,,Zapewnienie calodobowej opieki lekarskiej we wszystkie dni tygodnia
(moze by¢ taczona z innymi oddziatami zabiegowymi)".

Uzasadnienie: w przypadku innych specjalistycznych oddziatow chirurgicznych (np.
kardiochirurgii, torakochirurgii, chirurgii onkologicznej, ortopedii, urologii) dopuszcza si¢
faczenie opieki lekarskiej z innymi oddziatami zabiegowymi. Wydaje sig, ze zapis w projekcie
Rozporzadzenia MZ jest skutkiem lobbingu grupy medycznej forsujacej korzystny dla siebie zapis
ograniczajacy ilos¢ oddziatéw chirurgii naczyniowej. Skutkiem tego zapisu zmniejszy si¢
dostepnos¢ do leczenia naczyniowego, ktdre jest wazne w starzejacym si¢ spoteczenstwie (duze
rozpowszechnienie miazdzycy tetniczej w populacji 55+).
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