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Trwają konsultacje projekt rozporządzenia zmieniającego rozporządzenie w sprawie rodzajów, zakresu i

wzorów dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania. Regulacja ma na celu dostosowanie

przepisów dotyczących postępowania z dokumentacją medyczną w szpitalnym oddziale ratunkowym

(SOR), w odniesieniu do osób, które podczas segregacji medycznej zostały przydzielone do kategorii

pilności oznaczonej kolorem zielonym lub niebieskim, a więc niewymagających podjęcia

natychmiastowej diagnostyki i leczenia, dla których istnieje możliwość skierowania do POZ.

Jak wskazano z uzasadnieniu, podczas rejestracji w SOR, każdy pacjent jest wpisywany do wykazu

głównego przyjęć i wypisów oraz do wykazu chorych oddziału. Następnie triażysta przeprowadza

segregację medyczną. Sposób postępowania z dokumentacją medyczną pacjenta, który pozostaje w SOR

oczekując na przyjęcie przez lekarza dyżurnego SOR i udzielenie dalszych świadczeń zdrowotnych w

oddziale, pozostaje bez zmian. Odmienna sytuacja zachodzi w przypadku skierowania pacjenta

niebędącego w stanie nagłego zagrożenia zdrowotnego do miejsc udzielania świadczeń zdrowotnych w

ramach POZ, w tym NIŚOZ. Przekierowania takiego dokonuje triażysta po przeprowadzonej segregacji

medycznej. W tej sytuacji nie jest konieczne badanie lekarskie. Przekierowanie to nie stanowi odmowy

udzielenia świadczeń zdrowotnych w SOR, gdyż decyzję o odmowie udzielania świadczeń zdrowotnych

w oddziale może podjąć jedynie lekarz. Po zarejestrowaniu pacjenta i wpisaniu go do wykazu przyjęć i

wypisów oraz wykazu chorych oddziału, a następnie przeprowadzonym triażu, w sytuacji braku

konieczności oczekiwania pacjenta do lekarza dyżurnego SOR, dokumentem kończącym pobyt pacjenta

w oddziale będzie karta segregacji medycznej podpisana przez triażystę. Wówczas pacjent opuszczając

szpitalny oddział ratunkowy zamiast karty informacyjnej z leczenia szpitalnego otrzyma kartę segregacji

medycznej z odpowiednią adnotacją o braku wskazań do leczenia w SOR. Tym samym historia choroby

stanowiąca wewnętrzną dokumentację medyczną będzie miała ograniczony zakres, zaś do jej zamknięcia

nie będzie wymagany podpis lekarza. Karta segregacji medycznej wypełniania jest w systemie TOPSOR

System ten dopuszcza zamknięcie i wydrukowanie tego dokumentu, zaś do jego podpisania uprawniona

jest osoba przeprowadzająca w SOR segregację medyczną (triaż). Skierowanie z SOR do POZ pacjenta

niebędącego w stanie nagłego zagrożenia zdrowotnego, tj. pacjenta zakwalifikowanego podczas

segregacji medycznej w SOR do priorytetu niskiego i najniższego, jest zgodne z przepisami

rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziału ratunkowego. Już obecnie istnieje

możliwość skierowania pacjenta z SOR do POZ, w tym do opieki nocnej i świątecznej. Z tego względu

projektodawcy nie przewidują okresu przejściowego koniecznego na dostosowanie się podmiotów

leczniczych do tych przepisów.

Projekt dostępny jest tutaj.
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