Wyciag z rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia S sierpnia 2016 r. w sprawie szczegélowych kryteriow wyboru ofert w postepowaniu w
sprawie zawarcia umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz.U z 2016 r, poz.1372)- przedmiot postepowania pielegniarska opieka

dlugoterminowa domowa

Propozycja interpretacji kryteriow 09.02.2017

Pielegniarki z ukonczona specjalizacjg opieki
dtugoterminowej, przewlekle chorych i niepetnosprawnych,
zachowawczg, rodzinng, srodowiskowa, srodowiskowo -
rodzinna, pediatryczna, geriatryczna, paliatywng - co
najmniej 40% czasu pracy wszystkich pielegniarek OPD

Personel z kwalifikacjami wskazanymi w kryterium, stanowi co najmniej 40% czasu pracy wszystkich
pielegniarek rozumianego jako dostepno$¢ do realizacji Swiadczen na czas pracy zawarty w umowie lub
portalu swiadczeniodawcy. Uzasadnienie: Personel o najwyzszych kwalifikacjach w ramach swoich kompetencji
realizuje réznorodne zadania, takie jak: biezgcy nadzér nad realizacjg $wiadczen i prowadzeniem dokumentacji,
szkolenie kadry, konsultowanie trudnych przypadkéw itd. Dlatego tez nie zawsze 100% czasu pracy piel.
specjalistbw zaangazowane jest w bezposrednig realizacje swiadczen.

Pielegniarki z co najmniej 2-u letnim doswiadczeniem w
udzielaniu swiadczeh w warunkach domowych - co
najmniej 40% czasu pracy wszystkich pielegniarek OPD

Udzielanie $wiadczenn w warunkach domowych obejmuje prace na stanowisku pielegniarki
rodzinnej/Srodowiskowej, pielegniarki opieki dlugoterminowej, pielegniarki w hospicjum domowym,

pielegniarki zespotu tlenoterapii domowej oraz pacjentéw wentylowanych mechanicznie w warunkach
domowych a takze prowadzenie indywidualnej pielegniarskiej praktyki na wezwanie (potw. przez OiPiP).

Pielegniarki z co najmniej 3-y letnim doswiadczeniem w
pielegnacji chorych w warunkach oddziaty szpitalnego - co
najmniej 25% czasu pracy wszystkich pielegniarek OPD

Za spetnianie kryterium doswiadczenie w pielegnacji chorych w warunkach szpitalnych- uznaje sie
zatrudnione w lecznictwie stacjonarnym na stanowisku: pielegniarki odcinkowej, koordynujgcej,
pielegniarki oddziatu dziennego lub pielegniarki oddziatowe;j.

Co najmniej 50% pielegniarek udziela Swiadczen w
wymiarze rownowaznika 1 etatu

v" 50% pielegniarek oznacza 50 % ogdlnego czasu pracy wszystkich zadeklarowanych
pielegniarek, czyli 50% potencjatu czasowego.

v'Udzielanie $wiadczen w wymiarze 1 etatu oznacza deklaracje posiadanego lub planowanego
personelu swiadczeniodawcy do realizacji Swiadczen w wymiarze odpowiadajgcym wymiarowi
zatrudnienia 37,5 h/tyg. W odniesieniu do 7 dni tygodnia, przy zapewnieniu dostepnosci
Srednio.5,5 h/dobe.

Co najmniej 25% pielegniarek udziela swiadczen w
wymiarze rownowaznika 1 etatu

v' 25% pielegniarek oznacza 25 % ogolnego czasu pracy wszystkich zadeklarowanych
pielegniarek, czyli 25% potencjatu czasowego.

v"Udzielanie $wiadczen w wymiarze 1 etatu oznacza deklaracje posiadanego lub planowanego
personelu swiadczeniodawcy do realizacji Swiadczen w wymiarze odpowiadajgcym wymiarowi
zatrudnienia 37,5 h/tyg. W odniesieniu do 7 dni tygodnia, przy zapewnieniu dostepnosci
$rednio.5,5 h/dobe.




Zapewnienie udzielania swiadczeh przez 7 dni w tygodniu
dla $wiadczeniobiorcéw z oceng 0-15 punktow w skali
Barthel objetych opiekg przez co najmniej 90dni w ciggu
ostatnich 12 miesiecy poprzedzajgcych 2 miesigce w
ktérym ogtoszono postepowanie

Oznacza to ze $wiadczeniodawca posiadat harmonogram dostepnosci personelu przez 7 dni w tygodniu
w odniesieniu do pacjentéw 0-15 w skali Barthel objetych opiekg przez co najmniej 90 dni.
Zapewnienie dostepnosci w dni powszednie od 8.00-20.00 oraz w dni $wigteczne min. 2 godzin.

Zapewnienie ciggtosci udzielania $wiadczen
Swiadczeniobiorcom w okresach pomigedzy
hospitalizacjami i po ich zakonczeniu w ciggu 12 miesiecy
poprzedzajgcych o 2 miesigce miesigc w ktérym ogtoszono
postepowanie.

Swiadczeniodawca zapewniat pacjentom, ktdrzy w okresie opieki byli hospitalizowani, mozliwo$¢
kontynuacji $wiadczenia pomiedzy i po hospitalizaciji.

llos¢ pacjentéow z oceng 0 punktéw w skali Barthel w
0golnej liczbie swiadczeniobiorcow objetych opiekg w
ciggu ostatnich 12 miesiecy poprzedzajgcych o 2 miesigce
miesigc, w ktérym ogtoszono postepowanie w 2016r./liczbe
m-cy pod opiekag

Stosunek liczby pacjentéw ktorzy w ciggu roku uzyskali ocene 0 pkt w skali Barthel do ogdlnej liczby
pacjentow pod opiekg w okresie objetym analiza.

llos¢ pacjentdéw z oceng 5-15 punktéw w skali Barthel w
0golnej liczbie $wiadczeniobiorcéw objetych opiekg w
ciggu ostatnich 12 miesiecy poprzedzajgcych o 2 miesigce
miesigc, w ktérym ogtoszono postepowanie 2016/liczbe m-
cy pod opiekag

Stosunek liczby pacjentéw ktérzy w ciggu roku uzyskali ocene 5-15 pkt w skali Barthel do ogdlnej liczby
pacjentéw pod opiekg w okresie objetym analiza.
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Ustalone zasady wspotpracy i koordynacji dziatan z innymi
podmiotami leczniczymi w zakresie zapewnienia
Swiadczeniobiorcom ciggtosci opieki bezposrednio po
zakonczonej hospitalizacji.

Posiadanie potwierdzonych w formie pisemnej zasad wspotpracy i koordynacji dziatan (Umowa,
Porozumienie, zasady wspodtpracy) z innymi podmiotami leczniczymi realizujgcymi $wiadczenia w
lecznictwie stacjonarnym (szpitale powiatowe, wojewddzkie, specjalistyczne lub kliniczne instytucje).
Uzasadnienie: Pielegniarska Opieka Diugoterminowa zapewnia kontynuacje opieki dla odbiorcow
korzystajgcych z réznych pozioméw leczenia stacjonarnego.




