Drodzy Kolezanki i Koledzy,

O jakosci 1 efektywno$ci Naszej pracy decyduja nie tylko umiejetno$ci manualne i wiedza
merytoryczna, ale rowniez warunki i otoczenie w jakich pracujemy. Aby mdc wykorzystaé
swoje mozliwosci musimy mie¢ zabezpieczong caly logistyke zwigzang ze $§wiadczonymi
przez nas ustugami — sprzet, organizacj¢ pracy, zakres obowigzkéw (kompetencie,
uregulowania decydujace o wielkos$ci i sposobie realizacji kontraktu). Bardzo waznym jest,
abySmy w miar¢ swoich mozliwosci uczestniczyli w tworzeniu tych rozwigzan, ktore
wplywaja na efekt naszej pracy. Aby to robi¢, nalezy wiedzie€...

Obecny czas (czerwiec - wrzesien) to okres, w ktorym glowny ,,gracz” na rynku ustug
medycznych (NFZ) tworzy ,,wizj¢” sposobu realizacji swiadczen w przysztym roku 2011. Jest
to czas, kiedy zbierane sg opinie, pomysty i sugestie co do zasad, kryteriow, warunkow oraz
standardow udzielania ustug.

Jest to rowniez szansa dla Nas — srodowiska fizjoterapeutow, aby aktywnie w tym procesie
uczestniczac, poprzez dzielenie si¢ swoimi do$wiadczeniami, pogladami, pomystami
sprobowac ,,uzdrowi¢” zasady pracy, ktére nas dotycza. Nalezy przy tym pamigtac, ze oprocz
aspektu merytorycznego trzeba wzigé pod uwage strong ekonomiczng. Pogodzi¢ teori¢ z
praktyka rozumiejac, ze dobra kondycja finansowa firmy, w ktoérej pracujemy, to lepsze
zarobki, srodki na szkolenia, nowoczesny sprzet itp.. Dlatego tez chcielibySmy przekazac
Panstwu informacj¢ na temat propozycji Krajowego Konsultanta ds. Rehabilitacji Medycznej
dr n. med. Marka Krasuskiego zwigzanych z ,,... wymogami dotyczacymi personelu
oddzialéw i poradni rehabilitacyjnych na rok 2011...” z 26 kwietnia 2010 roku.

ZALACZNIK NR 1

WYMOGI DOTYCZACE PERSONELU ODDZIALOW i PORADNI
REHABILITACYJNYCH

wg Krajowego Konsultanta w Dziedzinie Rehabilitacji Medycznej

[. Oddziat Rehabilitacji Stacjonarny

1. Oddziat rehabilitacji §wiadczacy ustugi w zakresie rehabilitacji ogdlnoustrojowej w
przeliczeniu na 25 t6zek:

4 etaty lekarzy w tym:

- ordynator: - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlnej

- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlnej, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz
specjalizujacy si¢ w rehabilitacji medycznej, lekarz z inna specjalno$cia, lekarz medycyny)
* 5 etatow fizjoterapeutdéw. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 1 etat psychologa klinicznego

* 1/2 etatu pracownik socjalny

* Zespot pielegniarek



2. Oddziat rehabilitacji $wiadczacy ustugi w zakresie rehabilitacji pulmonologicznej w
przeliczeniu na 25 t6zek:

* 4 etaty lekarzy w tym:

- ordynator: - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlne;j

- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlnej, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogélnej, lekarz
specjalizujacy sie w rehabilitacji medycznej, lekarz z inng specjalno$cia, lekarz medycyny)
* 4 etatow fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 1 etat psychologa klinicznego

* 1/2 etatu pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

* Gwarancja konsultacji internistycznej/pulmonologicznej

3. Oddziat rehabilitacji $wiadczacy ustugi w zakresie rehabilitacji neurologicznej z
zaburzeniami funkcji mézgu i nerwéw obwodowych, w przeliczeniu na 25 t6zek:

* 5 etatow lekarzy w tym:

- ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogoélne;j

- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlnej, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz
specjalizujacy sie w rehabilitacji medycznej, lekarz z inng specjalnos$cia, lekarz medycyny)
* 7 etatow fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 21 1/2 etatu psychologa klinicznego

* 1 etat logopedy, lub pokrewne

* 1 etat pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

* Gwarancja konsultacji internistycznej/neurologicznej

* Gwarancja konsultacji urologicznej

4. Oddziat rehabilitacji $wiadczacy ustugi w zakresie rehabilitacji neurologicznej z
zaburzeniami funkcji rdzenia kregowego i nerwoéw obwodowych, w przeliczeniu na 25 16zek:
* 5 etatow lekarzy w tym:

- ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogodlne;j

- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji og6lnej, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz
specjalizujacy si¢ w rehabilitacji medycznej, lekarz z inng specjalnoscia, lekarz medycyny)

* 7 etatow fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 1 etat psychologa klinicznego

* 1 etat pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

* Gwarancja konsultacji urologicznej

5. Oddziat rehabilitacji $wiadczacy ustugi w zakresie rehabilitacji kardiologicznej, w
przeliczeniu na 25 t6zek:

* 5 etatow lekarzy w tym:

- ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlne;j



- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogélne;j, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- lekarz specjalista chorob wewngtrznych/kardiologii*,

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogélnej, lekarz
specjalizujacy sie w rehabilitacji medycznej, lekarz z inna specjalno$cia, lekarz medycyny)
* 4 etaty fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 11 1/2 etatu psychologa klinicznego

* 1/2 etatu pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

* Gwarancja diagnostyki i leczenia chorego w razie konicznosci, w oddziale
internistycznym/kardiologicznym

6. Oddziat rehabilitacji $wiadczacy ustugi dla chorych wieku rozwojowego (pediatrycznej), w
przeliczeniu na 25 t6zek:

* 5 etatow lekarzy w tym:

- ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlnej

- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlnej, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- lekarz specjalista pediatrii*

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz
specjalizujacy sie w rehabilitacji medycznej, lekarz z inna specjalno$cia, lekarz medycyny)

* 6 etatow fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowey;.

* 1 etat psychologa klinicznego

* 1 etat logopedy, lub pokrewne w przypadku kontraktu rehabilitacji neurologicznej dzieci i
mlodziezy

* 1/2 etatu pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

I1. Oddziat rehabilitacji dziennej w przeliczeniu na 30 osobowy:

* 3 etaty lekarzy w tym:

- kierownik/ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogodlne;j
- lekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlne;j, lub specjalista
balneologii i medycyny fizykalnej

- pozostali lekarze (lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz z
inng specjalnoscia, lekarz medycyny)

* 5 etatow fizjoterapeutow. W tym 1 mgr fizjoterapii, lub mgr rehabilitacji ruchowe;.

* 1/2 etatu - psycholog kliniczny, lub w przypadku kontraktu rehabilitacji neurologicznej z
zaburzeni funkcji mézgu w warunkach oddziatu rehabilitacji 1 ? etatu

* 1 etat - logopeda, lub pokrewne w przypadku kontraktu rehabilitacji neurologicznej z
zaburzeniami funkcji mézgu w warunkach oddziatu dziennego

* 1/2 etatu pracownika socjalnego

* Zespot pielegniarek

I11. Specjalistyczna Poradnia Rehabilitacyjna

* kierownik - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlnej

* |ekarz specjalista rehabilitacji medycznej, lub specjalista rehabilitacji ogdlnej, lub
specjalista balneologii i medycyny fizykalnej

* pozostali lekarze: lekarz z I° w rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogolnej, lekarz
specjalizujacy si¢ w rehabilitacji medycznej po zakonczeniu 2 roku szkolenia w ramach stazu



specjalizacyjnego

IV. Warunki uzyskania akredytacji Ministerstwa Zdrowia przez oddziat rehabilitacji
stacjonarnej w zakresie prowadzenia specjalizacji w rehabilitacji medycznej

1. Specjalizacje w rehabilitacji medycznej prowadzg oddziaty rehabilitacji stacjonarne;

2. Minimalna ilos¢ t6zek dla oddziatu akredytowanego - 25.

3. Zatrudnienie etatowe lekarzy jak w oddziatach stacjonarnych z tym, ze:

* ordynator - lekarz, specjalista rehabilitacji medycznej, lub rehabilitacji ogdlne;j

* w oddziale zatrudnionych jest poza ordynatorem, co najmniej dwoch lekarzy specjalistow
rehabilitacji medycznej, lub specjalistow rehabilitacji ogolne;j

* koordynatorem fizjoterapeutow jest specjalista fizjoterapii, lub specjalista rehabilitacji
ruchowej.

Dr n med. Marek Krasuski
Krajowy Konsultant w Dziedzinie Rehabilitacji Medycznej

W nawigzaniu do powyzszego tekstu chcielibySmy podzieli¢ si¢ z Panstwem spostrzezeniami
i uwagami:

Bardzo istotnym i pozytywnym jest, ze autor wyeksponowal to, co dotychczas byto
,wrzucane do jednego worka”, tzn. r6znorodnos¢ specyfikacji $wiadczen rehabilitacyjnych w
zalezno$ci od charakteru i1 specjalnosci oddziatu rehabilitacji. Oczywistym jest, ze ilos¢ 1
rodzaj personelu uzaleznione sg od stopnia komplikacji przypadkéw chorobowych pacjentow
1 specyfiki wymogoéw ich leczenia. Wiadomym jest, Ze oblozenie praca lekarzy / terapeutéw
np. oddzialu $wiadczacego ustugi w zakresie rehabilitacji neurologicznej z zaburzeniami
funkcji rdzenia krggowego i nerwdéw obwodowych jest wieksze niz w przypadku tej samej
ilo$ci pacjentow na oddziale rehabilitacji ogdlnoustrojowej. Na tym drugim lecza si¢ pacjenci
z pelng samoobstuga, stabilni internistycznie, nie wymagajacy rozbudowanego systemu
opieki lekarskiej, fizjoterapeutycznej, pielegniarskiej, psychologicznej i socjalnej. Dlatego
tez ilo$¢ personelu do obstugi takiego zadania powinna by¢ inna, niz w pierwszym przypadku.
Wedlug nowych wymogoéw / sugestii wzrosng w sposob bardzo drastyczny koszty pracy. Na
przyktadzie oddziatu 100 - t6zkowego ilo§¢ kadry lekarskiej wzrosnie do 16 etatdéw (obecnie
5), kadry fizjoterapeutycznej do 20 etatéw (obecnie 10). Poza tym pojawig si¢ obowigzkowo
4 etaty psychologa klinicznego, 2 etaty dla pracownikéw socjalnych. Spowoduje to przy
bardzo rygorystycznym pilnowaniu efektywnosci kosztéw strate na poziomie 20 — 25 %.
Biorac pod uwage rowniez — fakt zanizanych w stosunku do realnych kosztéw
zryczattowanych stawek za tzw. osobodzien np. w oddziale rehabilitacji ogdlnoustrojowe;,
okoto 110 zlotych, propozycja takich wymogoéw kompletnie zalamie finanse kazdego
oddziatu rehabilitacyjnego powodujac ich nierentownos$¢, a co za tym idzie ograniczanie
ilosci $wiadczen (zmniejszajac dostepnosc), ciecie kosztow (ograniczanie wydatkow na
wynagrodzenia, szkolenia, sprzet itp.), a w koncu zmniejszenie ilo$ci miejsc pracy.



Miejmy nadzieje, ze ,,wymogi ...” przedstawione na stronie Krajowego Konsultanta sg tylko
tematem do dyskusji, a nie opinig w imieniu srodowiska, ktore My tez tworzymy! Z opinii tej
zapewne bardzo chetnie skorzysta NFZ doprowadzajac ,,naszymi rgkami” do ograniczenia
liczby §wiadczen (rezygnacja z nierentownych kontraktow) i przesunigcia niewykorzystanych
srodkow gdzie indzie;.

Liczymy na Panstwa aktywnos$¢ 1 zaangazowanie w wyrazaniu opinii na tematy, ktore sg
bardzo wazne dla naszej spotecznosci fizjoterapeutyczne;.

Z powazaniem

Zarzad Gtowny Stowarzyszenia Fizjoterapia Polska



