
Oœwiadczenie z³o¿one
przez senatora Krzysztofa Kwiatkowskiego

na 52. posiedzeniu Senatu
w dniu 9 kwietnia 2010 r.

Oœwiadczenie skierowane do minister zdrowia Ewy Kopacz

W ostatnim czasie podczas dy¿uru senatorskiego zg³osili siê do mnie przedstawiciele œrodowiska pie-
lêgniarskiego. Twierdz¹ oni, ¿e na skutek nowych przepisów NFZ, które wesz³y w ¿ycie 1 marca 2010 r.,
profesjonaln¹ opiek¹ d³ugoterminow¹ zosta³o objêtych tylko 30% spoœród tych pacjentów, którzy byli
ni¹ objêci wczeœniej.

Zmiany mia³y na celu likwidacjê zadaniowej formy œwiadczeñ pielêgniarskich, która w opinii NFZ by-
³a zbyt kosztowna i niew³aœciwie rozliczana. Zgodnie z nowymi przepisami opiek¹ d³ugoterminow¹ spra-
wowan¹ przez pielêgniarki mog¹ zostaæ objêci jedynie pacjenci mieszcz¹cy siê w przedziale od 0 do 40
punktów wed³ug skali Bartel, a nie, jak wczeœniej, do 60 punktów. To spowodowa³o, ¿e wielu chorych
wymagaj¹cych nieustannej opieki pielêgniarskiej zosta³o jej pozbawionych.

Przyk³adem niespójnoœci nowych przepisów jest sytuacja, jaka panuje w domach pomocy spo³ecz-
nej, gdzie pielêgniarki odpowiedzialne za bezpieczeñstwo pacjentów mog¹ œwiadczyæ jedynie us³ugi
opiekuñcze, poniewa¿ DPS, jako jednostka samorz¹dowa, nie mo¿e ich zatrudniaæ.

Kolejnym aspektem jest zmniejszenie przez NFZ stawek dla pielêgniarek opieki d³ugoterminowej
z ponad 30 z³ do oko³o 22 z³ od chorego dziennie. Pielêgniarki musz¹ podejmowaæ dodatkow¹ pracê na
etatach szpitalnych zamiast pracowaæ w pe³nym wymiarze godzin z pacjentami d³ugotrwale chorymi.

Z tych powodów zwracam siê do Pani Minister z proœb¹ o rozwa¿enie mo¿liwoœci ponownego przea-
nalizowania tego zagadnienia.

Krzysztof Kwiatkowski




