Oswiadczenie zlozone
przez senatora Wiestawa Dobkowskiego
na 49. posiedzeniu Senatu
w dniu 18 lutego 2010 r.

Oswiadczenie skierowane do prezesa Rady Ministrow Donalda Tuska

Oswiadczenie moje dotyczy problemu zapewnienia nalezytej opieki pielegniarskiej w domach pomo-
cy spotecznej.

Dotychczas opieka taka mogta by¢ sprawowana przez pielegniarki zatrudnione na etatach w domach
pomocy spolecznej, jednakze od 2008 r. Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej praktycznie wprowadzito
zakaz zatrudniania pielegniarek na takich etatach w domach pomocy spolecznej, motywujac to mozliwo-
$cig zawierania kontraktéw pielegniarskich finansowanych ze $srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia.
Zmusilo to zatrudnione w domach pomocy spotecznej pielegniarki do rezygnaciji z etatowego zatrudnienia
izalozenia grupowych praktyk pielegniarskich oraz zawarcia kontraktéw z Narodowym Funduszem Zdro-
wia na $wiadczenie ustug pielegniarskich dla mieszkancéw doméw pomocy spotecznej. Kontrakty te fi-
nansowane byly w formie zadaniowej. Od 1 marca 2010 r. Narodowy Fundusz Zdrowia likwiduje jednak
mozliwo$¢ zawierania kontraktéw na opieke pielegniarska w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;j, fi-
nansowanych w takiej formie. Zamiast formy zadaniowej Narodowy Fundusz Zdrowia proponuje pieleg-
niarkom finansowanie $wiadczen w formie kapitacyjnej albo w formie pielegniarskiej opieki dlugotermino-
wej. Obie te formy finansowania kontraktéw na opieke pielegniarska nie odpowiadaja potrzebom
pensjonariuszy i specyfice doméw pomocy spolecznej.

Forma kapitacyjna wymaga, zeby jedna pielegniarka obejmowala pelna opieka pielegniarska do
dwoch dwoch tysiecy siedmiuset piec¢dziesieciu os6b. Tylko taka liczba zadeklarowanych oséb zapew-
nia pielegniarce finansowa optacalnos$¢ kontraktu. Jest rzecza oczywista, Ze pielegniarki opiekujace si¢
pensjonariuszami w domach pomocy spolecznej nie maja mozliwosci wyjscia w teren i objecia opieka je-
szcze innych pacjentéw w takiej liczbie, aby zapewnialo to godziwa pensje pielegniarkom, dla ktérych
kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia jest jedynym Zrédlem utrzymania. Pielegniarska opieka
dhugoterminowa nie obejmuje zas$ wszystkich pensjonariuszy doméw pomocy spotecznej. Uzalezniona
jest ona od oceny stanu zdrowia wedtug skali Barthel.

W zwigzku z przedstawionymi kwestiami chcialbym od pana premiera uzyska¢ informacje, jakie jest
stanowisko rzadu w kwestii docelowego i optymalnego, zdaniem rzadu, modelu zapewnienia opieki pie-
legniarskiej pensjonariuszom doméw pomocy spotecznej. Jezeli rezygnuje si¢ z etatowych pielegniarek
zatrudnionych przez domy pomocy spolecznej na rzecz opieki finansowanej przez Narodowy Fundusz
Zdrowia, to jaka forma finansowania kontraktéw na taka opieke jest, zdaniem rzadu, najwtasciwsza?
Chcialbym ponadto wiedzie¢, jak rzad ustosunkowuje sie do sytuacji pielegniarek, ktére po wymuszo-
nej rezygnacji z pracy etatowej w domach pomocy spolecznej zatozyly grupowe praktyki pielegniarskie,
aby dalej swiadczy¢ opieke pielegniarska dla pensjonariuszy doméw pomocy spolecznej, finansowana
tym razem ze $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia. Z informacji i wyliczen przekazanych mi przez
pielegniarki wynika, ze proponowane aktualnie przez Narodowy Fundusz Zdrowia stawki finansowania
kontraktéw, zarowno w formie kapitacyjnej, jak i w formie pielegniarskiej opieki dlugoterminowej, ani
nie zapewniaja nalezytej opieki pielegniarskiej nad pensjonariuszami doméw pomocy spolecznej, ani
nie gwarantuja ekonomicznych podstaw funkcjonowania grupowych praktyk pielegniarskich, utworzo-
nych przez zwolnione z pracy w domach pomocy spolecznej pielegniarki, mimo zlozonych im wczes$niej
zapewnien.
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