Minister Zdrowia

Warszawa, 31 marca 2022
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Pani

Ewa Matecka

Zastepca Przewodniczgcego Komisji
Praw Cztowieka, Praworzgdnosci i Petycji

Senat Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowna Pani Senator,

W nawigzaniu do pisma z dnia 9 marca 2022 r. znak: BPS.DKS.KPCPP.0330.8.2022,
w sprawie przygotowania stanowiska odno$nie do petycji dotyczacej ,podjecia inicjatywy
ustawodawczej regulujgcej wsparcie psychologiczne dla spoteczenstwa poprzez
powotanie poradni psychologicznych oraz wprowadzenie nowego zawodu opiekuna

zdrowotnego/opiekunki zdrowotnej”, prosze o przyjecie ponizszego.

Nadawca petycji proponuje powotanie nowego zawodu ,opiekuna zdrowotnego”, ktéry
ma realizowac¢ zadania ,z pogranicza” obszaru opieki medycznej i opieki spotecznej.
Nalezy bowiem zauwazy¢, ze zgodnie z trescig petycji, opiekun zdrowotny powinien
posiadaé szerokg wiedze medyczng i psychologiczng, ktorg wykorzystywatby
w realizacji zadah zawodowych wobec osob bedgcych w wieku emerytalnym, osob
niepetnosprawnych, oséb z przewlektymi i specyficznymi schorzeniami, oséb, ktére
ulegly wypadkom oraz kobietom w cigzy i dzieciom. Wedtug autora petycji opiekun
zdrowotny miatby $wiadczy¢ takie ustugi, jak m.in.: wykonywanie rutynowych badan,
kontrolowanie stanu zdrowia oséb, ktorymi sie opiekuje, prowadzenie rozmowy
psychologicznej, doradztwo w zakupie lekdéw, towarzyszenie w trakcie wizyt
u specjalistow, pilnowanie diety, wspomaganie prawidtowego rozwoju cigzy

(a w ostatecznosci — przyjmowanie porodu).

Nalezy podkresli¢, ze ksztatcenie w poszczegdlnych zawodach przygotowuje dane
osoby do wykonywania $cisle okreslonych czynnosci zawodowych. W ramach
ksztatcenia zdobywa sie bowiem specjalistyczng wiedze i umiejetnosci, ktore
sg specyficzne dla danego zawodu i powinny zosta¢ odzwierciedlone w powierzonym

zakresie obowigzkéw. W obowigzujagcym porzgdku prawnym uregulowane sg m.in.
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kwestie dotyczycace ksztalcenia i zasad wykonywania zawodow, ktére w swoich

kompetencjach posiadajg wskazane przez nadawce petycji zadania zawodowe.

Zasady wykonywania zawodu lekarza sg scisle okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2021 r. poz. 790, z pdzn. zm.).
Zgodnie z art. 2 ust. 1 ww. ustawy wykonywanie zawodu lekarza polega na udzielaniu
przez osobe posiadajgcg wymagane kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi
dokumentami, $wiadczen zdrowotnych, w szczegolnosci: badaniu stanu zdrowia,
rozpoznawaniu choréb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabilitacji chorych, udzielaniu
porad lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekarskich. Zatem nalezy wskazad,
ze powyzsze czynno$ci sg zastrzezone dla zawodu lekarza. Nie ma mozliwosci
przekazywania wspomnianemu w petyciji ,opiekunowi zdrowotnemu” uprawnienh lekarza,

w tym lekarza specjalisty w dziedzinie pofoznictwa i ginekologii.

W przypadku grupy zawodowej pielegniarek i potoznych, kwestie dotyczgce zasad
wykonywania ww. zawodéw oraz ksztatcenia w tych zawodach reguluje ustawa z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 551). Zgodnie
w ww. ustawg, pielegniarka jest przygotowana do udzielania $wiadczeh zdrowotnych,
w szczegolnosci polegajgcych na: rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych
pacjenta, rozpoznawaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta, planowaniu
i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad pacjentem, samodzielnym udzielaniu
w okreslonym zakresie swiadczeh zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci ratunkowych, realizacji zlecen lekarskich
w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji, orzekaniu o rodzaju i zakresie swiadczen
opiekunczo-pielegnacyjnych oraz edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia. Natomiast
potozna jest przygotowana do udzielania swiadczen zdrowotnych w zakresie
sprawowania opieki nad kobietg w przebiegu cigzy fizjologicznej, a takze prowadzenia
w okreslonych badan niezbednych w monitorowaniu cigzy fizjologicznej, prowadzenia
porodu fizjologicznego oraz monitorowania ptodu z wykorzystaniem aparatury
medycznej, sprawowania opieki potozniczo-ginekologicznej nad kobietg, prowadzenia
dziatalnosci edukacyjno-zdrowotnej w okreslonym zakresie. Ponadto pielegniarka
i potozna sg obowigzane, zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi, do
udzielenia pomocy w kazdym przypadku, gdy zwioka w jej udzieleniu mogtaby

spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego.

Nalezy réwniez podkreslic¢, ze resort zdrowia podejmuje wiele dziatarn majgcych na celu
zwiekszenie liczby aktywnych zawodowo pielegniarek i potoznych w systemie ochrony
zdrowia, poprzez wypracowanie rozwigzan zapewniajgcych wysokg jakosc,

bezpieczehstwo i dostepnos¢ do opieki pielegniarskiej i potozniczej dla pacjentow
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i spoteczenstwa. Wprowadzono rozwigzania systemowe majgce na celu zwigkszenie
kompetencji zawodowych pielegniarek i potoznych, m.in. mozliwo$¢ wystawiania recept
(samodzielnie lub w ramach kontynuacji zlecen lekarskich) na leki, srodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, zleceh i recept na wyroby medyczne oraz
skierowan na okreslone badania diagnostycznie, porady pielegniarki i porady potoznej
w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej z wybranych zakreséw (porada pielegniarska:
chirurgia ogdlna, diabetologia, kardiologia, porada potoznej: potoznictwo ginekologia)
oraz porady pielegniarki i potoznej w ramach podstawowej opieki zdrowotnej. W zwigzku
z powyzszym nalezy stwierdzi¢, ze pielegniarka i potozna przygotowywane sg w ramach
ksztatcenia przeddyplomowego i podyplomowego do realizacji $wiadczen zdrowotnych,
w szczegolnosci samodzielnego udzielania w okreslonym zakresie $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych oraz medycznych
czynnosci ratunkowych, w tym tez osobom niepetnosprawnym, z przewleklymi

i specyficznymi schorzeniami, po wypadkach oraz kobietom w cigzy i dzieciom.

Nalezy rowniez zwrdci¢ uwage, iz w zwigzku z koniecznoscig zabezpieczenia $wiadczen
pielegnacyjnych nad osobami niesamodzielnymi od roku szkolnego 2007/2008
uruchomiono ksztatcenie w zawodzie opiekun medyczny, prowadzone w systemie
odwiaty w szkotach policealnych. Natomiast od roku szkolnego 2021/2022, majgc na
uwadze wykorzystanie istniejgcego potencjalu zawodu opiekuna medycznego, do
podstawy programowej ksztatcenia w tym zawodzie, wprowadzono nowe efekty
ksztatcenia m. in. w zakresie wykonywania wybranych czynnosci z zakresu opieki
medycznej, wydituzajgc jednoczesnie okres trwania nauki w tym zawodzie z jednego roku
do poéttora roku. Ma to przyczyni¢ sie do wzbogacenia systemu ochrony zdrowia
o optymalnie przygotowang kadre medyczng, stanowigcg wymierng pomoc dla osob
wykonujgcych inne zawody medyczne, co powinno przetozy¢ sie na poprawe jakosci
opieki i swiadczeh zdrowotnych udzielanych pacjentom. Zgodnie z rozporzgdzeniem
Ministra Edukacji Narodowej z dnia 16 maja 2019 r. w sprawie podstaw programowych
ksztatcenia w zawodach szkolnictwa branzowego oraz dodatkowych umiejetnosci
zawodowych w zakresie wybranych zawodow szkolnictwa branzowego (Dz.U. z 2019 .
poz. 991, z pézn. zm.) absolwent szkoty prowadzgcej ksztatcenie w zawodzie opiekun
medyczny powinien by¢ przygotowany do wykonywania m.in. nastepujacych zadan
zawodowych: rozpoznawania probleméw funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych
i psycho- spotecznych osoby chorej i niesamodzielnej w réznym stopniu zaawansowania
choroby i w roznym wieku, $wiadczenia ustug pielegnacyjnych i opiekuhczych osobie
chorej i niesamodzielnej w réznym stopniu zaawansowania choroby i w réznym wieku,
wspotpracy z pielegniarkami i lekarzami oraz innym personelem, wykonywania
czynnosci z zakresu pobierania krwi zylnej i wiosniczkowej oraz innych materiatow
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do badan laboratoryjnych i wykonywania wybranych czynnosci medycznych
w podmiotach leczniczych, w jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej oraz
w srodowisku domowym. Dodatkowo nalezy wskazaé, ze rozporzgdzenie z dnia 15
lutego 2019 r. Ministra Edukacji Narodowej (Dz. U. z 2019 r. poz. 316, z pdzn. zm.)
w sprawie ogolnych celdw i zadan ksztatcenia w zawodach szkolnictwa branzowego oraz
klasyfikacji zawodow szkolnictwa branzowego, oprécz zawodu opiekuna medycznego
(z branzy - Opieka zdrowotna), uwzglednia réwniez inne zawody (z branzy - Pomoc
spoteczna), wtasciwe dla ministra wtasciwego do spraw zabezpieczenia spotecznego,
ktorych zadania sg czeSciowo zbiezne z zadaniami ,opiekuna zdrowotnego”
wskazanymi w petycji: asystent osoby niepetnosprawnej (udzielanie pomocy
i organizacja wsparcia osobie niepethosprawnej), opiekun osoby starszej (Swiadczenie
ustug opiekunczo-wspierajgcych osobie starszej), opiekun w domu pomocy spotecznej
(Swiadczenie ustug opiekuhczo-wspierajgcych osobie podopiecznej), opiekunka

Srodowiskowa ($wiadczenie ustug opiekunczych).

W nawigzaniu natomiast do kwestii udzielania przez ,opiekuna zdrowotnego” wsparcia
psychologicznego dla spoteczenstwa nalezy zauwazy¢, iz zgodnie z przepisami ustawy
z dnia 8 czerwca 2001 r. o zawodzie psychologa i samorzadzie zawodowym
psychologéw (Dz.U. z 2019 r. poz. 1026), wykonywanie zawodu psychologa polega na

Swiadczeniu ustug psychologicznych, a w szczegdlnosci na: diagnozie psychologicznej,

opiniowaniu, orzekaniu, o ile przepisy odrebne tak stanowig, psychoterapii oraz

udzielaniu pomocy psychologiczne;.

Ponadto informuje, iz dziatania na rzecz zdrowia psychicznego ukierunkowane
sg m.in. na funkcjonowanie srodowiskowej opieki psychiatrycznej (blizej pacjenta),
opartej na centrach zdrowia psychicznego, zgodnie z Narodowym Programem Ochrony
Zdrowia Psychicznego na lata 2017-2022, okres$lajgcym strategie dziatan zmierzajgcych
do m.in. zapewnienia osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej opieki
adekwatnej do ich potrzeb. Tym samym ww. centra zapewniajg kompleksowos¢
i koordynacje udzielanych $wiadczen adekwatnie do potrzeb pacjentéw z obszaru
dziatania danego centrum. Niezaleznie od sytuacji zyciowej, czy materialnej, pacjent
moze skorzystaC z pomocy lekarzy specjalistbw w dziedzinie psychiatrii,
psychoterapeutéw, czy psychologoéw. Jednym z kluczowych elementéw funkcjonowania
centrum jest punkt zgtoszeniowo-koordynacyjny (w przypadkach pilnych uzgodnienie
terminu przyjecia i wskazanie miejsca uzyskania niezbednego Swiadczenia
psychiatrycznego nastepuje nie pdozniej niz 72 godziny od zgtoszenia). W punkcie
zgtoszeniowo-koordynacyjnym przeprowadzana jest takze wstepna ocena potrzeb
zdrowotnych o0séb zgtaszajgcych, nastepuje uzgodnienie wstepnego planu

postepowania terapeutycznego oraz udzielenie mozliwego wsparcia. Udzielanie
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Swiadczeh opieki zdrowotnej w ramach pilotazu mozliwe jest od 1 lipca 2018 r. do 31
grudnia 2022 r. Obecnie funkcjonuje 39 centréw zdrowia psychicznego, a obszar ich
dziatan umozliwia sprawne zarzgdzanie populacjg objeta opiekg oraz prowadzenie
procesu terapeutycznego. Nalezy tez podkreslic, iz pilotaz jest systematycznie
rozszerzany. Dodatkowo nalezy wskaza¢, ze wszczeto prace analityczno-koncepcyjne
dotyczgce nowelizacji ustawy o ochronie zdrowia psychicznego oraz innych kluczowych
ustaw, ktore umozliwig systemowe umiejscowienie rozwigzan srodowiskowego modelu
opieki psychiatrycznej testowanego w programie pilotazowym. Natomiast, w zakresie
ochrony zdrowia psychicznego dla dzieci i miodziezy, nowy model systemu ochrony
zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy zaktada stworzenie sieci osrodkéw w ramach
trzech pozioméw referencyjnych. Kazdy poziom referencyjny bedzie udzielat pomocy
pacjentom o réznych potrzebach zdrowotnych. Kluczowg zmiang jest upowszechnienie
pomocy udzielanej w nowopowstajgcych placéwkach umiejscowionych blisko miejsca
zamieszkania dziecka — osrodkach | poziomu referencyjnego, w ktérych pracujg
psycholodzy, psychoterapeuci i terapeuci srodowiskowi. W osrodkach tych pomoc moga
uzyskaé osoby, ktdre nie potrzebujg diagnozy psychiatrycznej lub farmakoterapii.
Co istotne, pacjenci mogg skorzysta¢ z oferty tych osrodkéw bez skierowania
lekarskiego. Zgodnie z planami Ministerstwa Zdrowia docelowo osrodek | poziomu
ma dziata¢ na terenie kazdego powiatu (finalnie na terenie Polski ma powsta¢ ok. 400
takich osrodkow, ale juz obecnie osrodki znajdujg sie w kazdym wojewodztwie w kraju).
Od marca ubiegtego roku udato sie zakontraktowac¢ 343 takie placoéwki, a Narodowy
Fundusz Zdrowia stale prowadzi konkursy na te obszary, w ktérych osrodki jeszcze nie
funkcjonujg. Do tych placéwek trafia¢ bedg osoby wymagajgce diagnozy psychiatryczne;j
lub farmakoterapii, pomocy w ramach oddziatu dziennego lub catodobowego pomocy
w trybie nagltym. Minerstwo Zdrowia przygotowato takze program wieloletni wsparcia
oddziatow psychiatrycznych dla dzieci i mtodziezy na lata 2022-2023, na ktérego
realizacje zaplanowano $rodki finansowe w wysokosci 80 min zt., co powinno wptyngé
na poprawe stanu oddziatéw psychiatrii dzieciecej. W zwigzku z nowymi wyzwaniami
stojgcymi przed systemem ochrony zdrowia psychicznego dzieci i miodziezy,
w Ministerstwie Zdrowia przygotowany zostat program pilotazowy oddziatywan
terapeutycznych skierowanych do dzieci i miodziezy problemowo korzystajgcych
z nowych technologii cyfrowych oraz ich rodzin. Celem programu jest praktyczne
sprawdzenie efektywnosci roznych programéw oddziatywan terapeutycznych
przedstawionych przez realizatorow programu pilotazowego. Wyniki programu zostang
wykorzystane do poprawy jakosci i efektywnosci oddziatywan terapeutycznych
skierowanych do dzieci i mtodziezy. Do realizacji programu zgtosito sie¢ 10 osrodkéw,

a pierwszy z nich rozpoczagt dziatalnos¢ 23 grudnia 2021 r. Jednoczesnie w celu
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zapewnienia wsparcia i pomocy osobom w stanach wystgpienia kryzysu psychicznego,
w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, od 1 grudnia 2021 r.
funkcjonuje Centrum Wsparcia dla os6b dorostych w kryzysie psychicznym, prowadzone
przez Fundacje ITAKA, dzieki czemu kazda osoba moze skorzysta¢ z bezptatnych
konsultacji i wsparcia psychologicznego udzielanego telefonicznie (nr tel. 800 70 2222),

e-mailowo (porady@centrumwsparcia.pl) oraz poprzez czat i strone internetowag

(https://centrumwsparcia.pl), a takze moze skontaktowac sie z konkretnym specjalistg

np. psychiatrg, asystentem zdrowienia, terapeutg uzaleznien. Minister Zdrowia,
we wspotpracy z Rzecznikiem Praw Dziecka, rozwija dziatania prowadzone w ramach
Dziecigcego Telefonu Zaufania (infolinia 800 12 12 12), oferujgcego wsparcie dzieciom
i miodziezy. Bezptatny numer dziata przez calg dobe. Mtodzi ludzie, ktorzy wolg
postugiwa¢ sie komunikatorem, mogg skorzysta¢ z czatu dostepnego na stronie

internetowej Rzecznika Praw Dziecka (https://czat.brpd.gov.pl/). Telefon zaufania

udziela wsparcia w sprawach dotyczgcych przemocy, probleméw emocjonalnych,
w relacjach roéwiesniczych, szkolnych i rodzinnych oraz wynikajgcych z okresu
dorastania. Ponadto w 2021 r. resort zdrowia zrealizowat kampanie spoteczng dotyczaca
ochrony zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy pn. Powiedz, co czujesz. Zdemaskuj
emocje. Celem kampanii byto zwrdcenie uwagi na problemy psychiczne dzieci
i mtodziezy, zmiana swiadomosci spotecznej dotyczgcej sposobu dbania o kondycje
psychiczng, a takze upowszechnienie wiedzy w zakresie mozliwosci uzyskania wsparcia
— m.in. w ramach infolinii 800 12 12 12, jak réwniez nowych osrodkéw srodowiskowe;j

opieki psychologicznej i psychoterapeutyczne;.

Majac na uwadze powyzsze, w wyniku przeprowadzonej analizy przedtozonej propozyciji
utworzenia i wprowadzenia do systemu opieki zdrowotnej nowego zawodu oraz majgc
na wzgledzie obowigzujgce regulacje prawne uprzejmie informuje, ze idea utworzenia
zawodu ,opiekuna zdrowotnego”, ktérego kompetencje zawodowe bedg pokrywac sie
z kompetencjami juz funkcjonujgcych w systemie ochrony zdrowia (czy tez opieki

spotecznej) zawodow nie znajduje uzasadnienia.

Z powazaniem
z upowaznienia Ministra Zdrowia
Piotr Bromber

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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