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          Kraków 27.01.2022 
 

Propozycja zmian w dotychczasowej organizacji udzielania świadczeń medycznych  
w rodzaju POZ w czasie pandemii Covid-19 

 
1. TESTOWANIE – ZAGADNIENIE KLUCZOWE 

Wprowadzenie obowiązku wykonania testu w kierunku Covid-19 przed każdą wizytą lekarską w 
poradni lekarza POZ, teleporadą i wizytą domową. Test należy wykonać  nie wcześniej, niż 48 godzin 
przed planowaną wizytą w gabinecie/wizytą domową.  

Skierowanie na test, pacjenci powinni uzyskać we własnym zakresie, korzystając z 
serwisu internetowego: https://www.gov.pl/web/gov/zapisz-sie-na-test-na-
koronawirusa. (Ten system jest mało wydolny i awaryjny  ponad 60% obywateli nie 
posiada konta IKP) lub wykonać badanie bezpośrednio w ogólnie dostępnych 
bezpłatnych punktach wymazowych.  
 
W przypadku komercyjnie wykonanych testów, pacjent zobowiązany jest posiadać wynik 
testu w formie papierowej lub elektronicznej i przekazać wynik do poradni lekarza POZ 
przed wizytą. 
 
W celu ułatwienia dostępności do testów, powinny być wykonywane, bez skierowania w 
punktach wymazowych w lokalizacjach wskazanych na stronach NFZ. 
 
Uzasadnienie. 

 Wydanie skierowania na test w kierunku Covid-19 przez lekarza POZ odbywa się w 
trybie wizyty, najczęściej jest to jedyny („administracyjny”) cel I wizyty  
W prowadzenie obowiązku testowania przed wizytą lekarska zmniejszy liczbę udzielanych 
porad tylko przez jednego lekarza od 150 – 250/tydzień. 600-1 000/m-c 
W znacznym stopniu ułatwi i poprawi zarządzanie ruchem chorych w poradniach POZ, 
przyczyni się do poprawy bezpieczeństwa sanitarnego oraz zwiększenia dostępności do usług 
medycznych. POZ realizuje pełny zakres usług medycznych. 

 
2. WIZYTY LEKARSKIE 

1. Pacjenci, z dodatnim wynikiem wymazu w kierunku Covid-19, bez objawów, lub o łagodnym 
przebiegu schorzenia.  

 
- teleporada - I wizyta 
- leczenie zgodnie z obowiązującymi standardami i zaleceniami lekarza POZ 
- monitoring w systemie DOM (wg potrzeb) 
- w razie pogorszenia stanu zdrowia kontakt z lekarzem 
- ulotka edukacyjna dotycząca postepowania w przypadku zachorowania na Covid-19* 
 
UZASADNIENIE: 
- w tej grupie pacjentów przebieg choroby nie będzie wymagał interwencji lekarskiej, w szczególności 
u pacjentów zaszczepionych 3 dawkami szczepionki. 
 
 

https://www.gov.pl/web/gov/zapisz-sie-na-test-na-koronawirusa
https://www.gov.pl/web/gov/zapisz-sie-na-test-na-koronawirusa
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2. Pacjenci, z dodatnim wynikiem wymazu w kierunku Covid-19, z łagodnymi i umiarkowanymi 
objawami zakażenia i/lub schorzeniami współistniejącymi i /lub wielochorobowością  

 
- kontakt lekarzem – I wizyta w gabinecie, teleporada, w przypadkach uzasadnionych wizyta 
domowa 
- leczenie zgodnie z zaleceniami lekarza 
- monitoring w systemie DOM (obowiązkowy) 
- kontakt z lekarzem POZ w razie pogorszenia stanu zdrowia  
- w razie gwałtownego nasilenia objawów, saturacja <94% - tel. 112 
- ulotka edukacyjna dotycząca postepowania w przypadku zachorowania na Covid-19* 
 
UZASADNIENIE: 
- to jest grupa chorych wymagająca monitorowania przebiegu zakażenia przez personel medyczny, na 
ciężki przebieg schorzenia narażone będą głównie osoby niezaszczepione. 
 
 
3. LECZENIE SZPITALNE - TRANSPORT SANITARNY 

- Pacjenci spełniający kryteria dalszego leczenia w warunkach szpitalnych powinni być transportowani 
niezwłocznie do szpitali.  
 
UZASADNIENIE: 
W przypadkach o bardzo ciężkim przebiegu I/lub gwałtownie narastających objawach lekarz POZ nie 
ma możliwości prowadzenia diagnostyki, monitorowania i leczenia pacjenta. Konieczne sprawne 
zarządzanie transportem Covid-owym i przewiezienie pacjenta do szpitala. 
 
 
4. ZASIŁEK CHOROBOWY/OPIEKUŃCZY 

 
1. Należy informować pacjentów, iż od momentu wystawienia zlecenia /wykonania testu 

pacjent jest objęty kwarantanną/izolacją i nie wymagane jest wystawienie druku e-ZLA. 

2. Osoby, które zostały skierowane na kwarantannę lub są objęte izolacją domową i ubiegają się 

o wypłatę zasiłku, nie muszą dostarczać decyzji sanepidu do ZUS lub pracodawcy. Nie muszą 

też mieć zwolnienia lekarskiego. 

3. Osoby, które zostały skierowane na kwarantannę lub są objęte izolacją domową i ubiegają się 

o wypłatę zasiłku, nie muszą dostarczać decyzji sanepidu do ZUS lub pracodawcy. Nie muszą 

też mieć zwolnienia lekarskiego z powodu przebywania w izolacji domowej. Pracownicy 

powinni jednak pamiętać o poinformowaniu swojego pracodawcy o przyczynie nieobecności 

w pracy. Informację tę mogą przekazać na przykład telefonicznie lub mailowo. 

Przypominamy też, że aby otrzymać zasiłek z ZUS, trzeba złożyć odpowiedni wniosek 
bezpośrednio do Zakładu lub za pośrednictwem swojego pracodawcy (tak samo jak po 
otrzymaniu zwolnienia lekarskiego). 

https://www.zus.pl/elektroniczne-zwolnienia-lekarskie-e-zla-/e-zla-informacje-dla-ubezpieczonych
https://www.zus.pl/elektroniczne-zwolnienia-lekarskie-e-zla-/e-zla-informacje-dla-ubezpieczonych
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Źródło: 
https://www.zus.pl/o-zus/aktualnosci/-/publisher/aktualnosc/1/zus-bedzie-pozyskiwac-
dane-o-kwarantannie-i-izolacji-do-wyplaty-swiadczen-chorobowych/3631029 

  
 
UZASADNIENIE 
Pacjenci przebywający na kwarantannie i/lub izolacji nadal domagają się wystawienia druku e-ZLA w 
celu uzyskania zasiłku (chorobowego, opiekuńczego). Udzielani tego typu informacji przez personel 
recepcji jest czasochłonne, zbędne i w znacznym stopniu blokuje dostępność linii telefonicznych. 
 
 
5. DOSTARCZENIE DO POZ ŚRODKÓW OCHRONY OSOBISTEJ 

Środki ochrony osobistej (maski, FFP2, rękawice ochronne, fartuchy i kombinezony sanitarne, gogle, 
przyłbice) oraz płyny do dezynfekcji rąk dostarczone w ubiegłym roku przez RARS są na wyczerpaniu. 
UZASADNIENIE: 
Priorytetowa ochrona personelu medycznego.  
Bez personelu medycznego żadne z powyższych działań nie będzie zrealizowane.  
 
6. ULOTKA INFORMACYJNA DLA PACJENTÓW 

 
Należy opracować i podać do publicznej wiadomości ulotkę informacyjną dla pacjentów o 
typowym postepowaniu przedlekarskim w przypadku zakażenia bezobjawowego, o lekkim lub 
umiarkowanym przebiegu.  
 
UZASADNIENIE 
Nie wszystkie osoby z dodatnim wynikiem testu o łagodnym i umiarkowanym przebiegu 
schorzenia, w szczególności zaszczepione 3 dawkami będą wymagały interwencji lekarskiej. 
W w/w przypadkach należy stosować typowe leczenie objawowe.  

 
Działania mają na celu zmniejszenie obciążenia administracyjnego lekarzy (wystawianie skierowań na 
wymazy, druki e-ZLA) oraz zabezpieczenia dostępu do opieki lekarskiej pacjentom o ciężkim 
przebiegu choroby i/lub w przypadkach gwałtownego pogorszenia stanu zdrowia i zabezpieczenia 
chorego do czasu przewiezienia do leczenia w warunkach szpitalnych. Wprowadzenie w/w zmian jest 
konieczne ze względu na ogromne braki kadry lekarskiej (ogólnie mała liczba lekarzy oraz absencja z 
powodu zachorowań).  
   
 

 
Z poważaniem  
 
Lek. med. Jerzy Radziszowski 
Koordynator Ds. Organizacyjnych 
Przewodniczący Zespołu Negocjacyjnego KZLO 
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