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Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze

Opieka paliatywna i hospicyjna ma na celu poprawe jakosci zycia chorego i jego bliskich
zmagajacych sie z codziennymi problemami zwigzanymi z postepujaca, czesto
nieuleczalng choroba. Podejmowane dziatania stuzg zapobieganiu cierpienia, niesieniu
ulgi, leczeniu bélu i innych objawéw somatycznych oraz pomocy w rozwigzywaniu
probleméw, wraz ze wsparciem dla rodziny pacjenta. Swiadczenia zdrowotne w opiece
paliatywnej udzielane s3, w zaleznosci od potrzeb, przez wielodyscyplinarny zespét oséb
przygotowanych do opieki nad nieuleczalnie chorymi. W sktad zespotu wchodzg lekarze,
pielegniarki, fizjoterapeuci, psycholog. Do objecia opieka paliatywng i hospicyjna kieruje
lekarz ubezpieczenia zdrowotnego. Zgoda na sprawowanie opieki paliatywnej lub
hospicyjnej musi by¢ wyrazona na pismie przez pacjenta, jego rodzine lub opiekuna. W
przypadku dzieci, wymagana jest zgoda rodzicéw lub opiekunéw prawnych, a w
przypadku dziecka, ktére ukonczyto 16 lat, takze zgoda chorego dziecka. Swiadczenia w
opiece paliatywnej i hospicyjnej udzielane sg w warunkach: domowych — w hospicjum
domowym ambulatoryjnych — w poradni medycyny paliatywnej stacjonarnych — w
oddziale medycyny paliatywnej oraz hospicjum stacjonarnym Poradnia medycyny
paliatywnej Przeznaczona jest dla pacjentéw chorujacych na choroby nowotworowe, u
ktoérych zakonczono leczenie przyczynowe i ktérzy potrzebujg leczenia przeciwboélowego
oraz wsparcia. Pod opieka poradni medycyny paliatywnej znajdujg sie osoby, ktore sa
stabilne, majg mozliwos¢ udania sie do poradni sami lub - ze wzgledu na ograniczong
mozliwo$¢é poruszania sie - wymagaja porad lub wizyt w domu. Swiadczenia w opiece
paliatywnej i hospicyjnej udzielane w warunkach ambulatoryjnych obejmuja: porady
lekarskie, porady lekarsko-pielegniarskie w domu chorego, porady psychologiczne;
konsultacje lekarskie (takze dla pacjenta, ktory nie zostat zakwalifikowany do hospicjum
domowego); wsparcie rodziny chorego. Porady obejmuja: badanie pacjenta, ordynacje
lekéw (w tym lekoéw przeciwboélowych), zapewnienie niezbednych badan
diagnostycznych, zlecanie i wykonywanie zabiegoéw leczniczych, zlecanie zabiegéw
pielegnacyjnych, kierowanie na konsultacje, kierowanie do szpitala, wydawanie orzeczen
i opinii o stanie zdrowia pacjenta, niezbednych w procesie leczenia. W ramach poradni
udzielane sg porady/ wizyty domowe nie czesciej niz dwa razy w tygodniu. Chorzy, ktérzy
wymagaja czestszych wizyt lub cigglej opieki, powinni zostaé skierowani do hospicjum
domowego lub stacjonarnego. Hospicjum domowe Swiadczenia w hospicjum domowym
(wizyty domowe) realizowane sg we wspoétpracy z lekarzem, pielegniarka oraz potoznag
podstawowej opieki zdrowotnej. Obejmuja: leczenie farmakologiczne leczenie objawow
somatycznych i leczenie bélu opieke psychologiczng nad pacjentem i jego rodzing
rehabilitacje bezplatne wypozyczanie przez hospicja domowe sprzetu medycznego i
pomochniczego W ramach opieki paliatywnej i hospicyjnej udzielanej w warunkach
domowych, pacjent ma catlodobowy dostep do swiadczen udzielanych przez lekarza i
pielegniarke przez 7 dni w tygodniu. Porady lekarskie odbywaja sie nie rzadziej niz 2 razy
w miesigcu, wizyty pielegniarskie - nie rzadziej niz 2 razy w tygodniu. Ostateczng decyzje
o objeciu pacjenta dorostego lub dziecka opieka paliatywng i hospicyjnga podejmuje
lekarz hospicjum. Hospicjum domowe dla dzieci Do hospicjum domowego przyjmowane
s3 dzieci ponizej 18 roku zycia w schytkowym okresie choroby nieuleczalnej, nad ktérymi
opieke w domu sprawuje przynajmniej jeden staty opiekun. Hospicjum stacjonarne
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Opieka hospicjum stacjonarnego sprawowana jest w szczegélnosci w chorobach, ktére
nie rokuja nadziei na wyleczenie. Do hospicjum kierowani sg pacjenci na podstawie
wskazan medycznych (szczegdlnie z chorobami nowotworowymi), w schytkowym
okresie zycia. Decyzje o objeciu pacjenta opieka hospicyjna podejmuje lekarz hospicjum.
Swiadczenia w warunkach stacjonarnych udzielane sa przy zachowaniu catlodobowego
dostepu do lekarza i pielegniarki przez 7 dni w tygodniu. Swiadczenia hospicjum
stacjonarnego obejmuja réwniez opieke wyreczajaca: polega ona na przyjeciu do
hospicjum lub do oddzialu medycyny paliatywnej pacjenta na okres nie dtuzszy niz 10
dni. W hospicjum stacjonarnym pacjent ma zapewnione bezptatnie: opieke lekarska i
pielegniarska, leczenie farmakologiczne, leczenie bélu oraz leczenie innych objawow
somatycznych. Gwarantowana jest opieka psychologiczna nad pacjentem i jego rodzina,
rehabilitacja i niezbedne badania diagnostyczne, zlecone przez lekarza zatrudnionego w
hospicjum lub oddziale medycyny paliatywnej, a takze zaopatrzenie w wyroby medyczne.
Hospicja stacjonarne i domowe - wykaz
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