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Stanowisko w sprawie poprawy jakosci opieki nad kobieta, rodzing, sprawowana przez potozna podstawowej opieki
zdrowotnej

Dla zapewnienia wysokiej jakosci opieki nad kobieta, noworodkiem/niemowleciem i rodzing, potozna podstawowej opieki
zdrowotnej, niezaleznie od formy zatrudnienia, zobowigzana jest do realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
pielegnacyjnej opieki potozniczo - ginekologiczno - neonatologicznej w miejscu zamieszkania swiadczeniobiorcy oraz w gabinecie
potoznej poz. obejmujacych edukacje w zakresie planowania rodziny, opieke w okresie cigzy, porodu i potogu, opieke nad kobieta,
noworodkiem i niemowleciem do ukonczenia drugiego miesigca zycia, opieke w chorobach ginekologicznych oraz opieke nad
kobietg w kazdym okresie jej zycia zgodnie z potrzebami, uwzgledniajac zapisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20
pazdziernika 2005 r. w sprawie zakresu zadan lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej ( Dz. U. Nr 214,
poz.1816). Zakres i sposdb sprawowanej opieki nad kobietg ciezarng, potoznica, noworodkiem /niemowleciem powinien wynikac z
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 wrzesnia 2010 r. w sprawie standardéw postepowania oraz procedur medycznych przy
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki okotoporodowej sprawowanej nad kobietg w okresie fizjologicznej ciazy,
fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem ( Dz. U. Nr 187 poz.1259). Potozna poz zobowigzana jest objac
opieka kobiete w okresie cigzy pomiedzy 21 a 26 tyg. ciqzy do okresu porodu, w okresie potogu oraz noworodka/niemowle do 2
m. zycia. Wizyty profilaktyczne potoznej poz obejmujg m.in. rozpoznanie problemoéw zdrowotnych populacji objetej opieka,
zaplanowanie i realizacje w zakresie posiadanych kompetencji, swiadczen profilaktycznych oraz z zakresu promocji zdrowia, w
tym prowadzenie edukacji kobiet w ciqzy oraz w cigzy wysokiego ryzyka, przygotowujacej kobiety do odbycia porodu i
rodzicielstwa. Podstawa prowadzenia edukacji przedporodowej jest opracowany plan edukacji obejmujacy praktyczne i
teoretyczne przygotowanie do porodu, potogu, karmienia piersig i rodzicielstwa . Wizyty w edukacji przedporodowej realizowane
sq przez potozng poz, od 21 tygodnia ciqzy z czestotliwoscig nie wiekszg niz 1 raz w tygodniu w okresie od 21 do 31 tygodnia
cigzy, 2 razy w tygodniu w okresie od 32 tygodnia cigzy do terminu rozwigzania (Zarzadzenie Nr 85/2011/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 17 listopada 2011 r. w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw o
udzielanie $wiadczen w rodzaju: podstawowa opieka zdrowotna) .

W odniesieniu do opieki sprawowanej w okresie potogu, potozna powinna zrealizowa¢ nie mniej niz 4 wizyty patronazowe
(pierwsza nie pozniej niz w ciggu 48 godzin od otrzymania przez potozng zgtoszenia urodzenia dziecka), uwzgledniajac problemy
zdrowotne oraz indywidualne potrzeby matki i dziecka. Podczas kazdej z wizyt, potozna zobowigzana jest m.in. ocenia¢ stan
zdrowia kobiety i dziecka, rozwdj dziecka, edukowac, udziela¢ porad i przekazywac zalecenia dot. zasad opieki i pielegnacji
noworodka, zasad postepowania w potogu, udziela¢ wsparcia w przypadku zdiagnozowania probleméw zwigzanych z karmieniem
piersig i z laktacjq oraz w innych sytuacjach zdrowotnych.

Po ukonczeniu przez niemowle 2 miesiecy zycia, potozna przekazuje dziecko pod opieke pielegniarce podstawowej opieki
zdrowotnej, natomiast opieke nad kobieta kontynuuje zgodnie z potrzebami.

Swiadczenia realizowane wobec kobiety z problemami ginekologicznymi powinny uwzgledni¢ wizyty potoznej po operacji
ginekologicznej lub onkologiczno-ginekologicznej, ktére obejmuja okres od momentu wypisu ze szpitala do catkowitego zagojenia
sie rany pooperacyjnej i realizowane sg na podstawie skierowania zgodnie z zaleceniami w nim zawartymi.

W okresie sprawowania opieki nad kobietg, dzieckiem i rodzing, potozna podstawowej opieki zdrowotnej zobowigzana jest do
prowadzenia dokumentacji medycznej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w sprawie rodzajow
i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.
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