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Uwagi Polskiego Towarzystwa Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii do projektu
rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii
przestanego w dniu 28.01.2021 r.

Po zapoznaniu si¢ z przestanym projektem rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajagcego
rozporzadzenie w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej terapii Polskie Towarzystwo Anestezjologii i Intensywnej Terapii
wnioskuje o odrzucenie proponowanego projektu w catosci.

Uzasadnienie:

Zgodnie z uzasadnieniem projektu ,,proponowana regulacja ulatwi dostep pacjentow do
$wiadczen opieki zdrowotnej w tym zakresie, a takze przyczyni si¢ do bardziej efektywnego
wykorzystania kadr medycznych, ktore uzyskaty kwalifikacje lekarza specjalisty poza
terytorium panstw cztonkowskich Unii Europejskiej i chca udziela¢ $wiadczen na terenie
Rzeczypospolitej Polskiej.”

Wg zapisow zawartych w Ocenie skutkow regulacji ,,projekt zostal przygotowany w zwigzku
z koniecznoscig zwigkszenia dostepnosci do leczenia szpitalnego pacjentow z COVID-19,
ktérych stan wymaga hospitalizacji w warunkach intensywnej terapii, w sytuacji
dynamicznego wzrostu liczby pacjentow oraz brakow kadrowych w zawodach medycznych,
w tym lekarzy specjalistow w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii. Jednoczes$nie,
niezbedne jest zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego pozostalym hospitalizowanym
chorym, w szczegdlno$ci wymagajacym znieczulenia do zabiegoéw diagnostycznych i
terapeutycznych ze wzgledu na fakt, iz udzielanie $wiadczen intensywnej terapii oraz
anestezji jest domeng jednej dziedziny medycyny. Ponadto wg ustawodawcy oczekiwanym
efektem wprowadzenia proponowanej regulacji bedzie ,,umozliwienie lekarzom, o ktorych
mowa w art. 7 ust 2a 1 9 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty (Dz. U. poz. 514, z p6ézn. zm.), tj. ktérzy posiadaja tytut lekarza specjalisty w
dziedzinie anestezjologii 1 intensywnej terapii uzyskany poza krajami UE udzielania
$wiadczen intensywnej terapii oraz anestezji na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.”, jak
rébwniez , ze ,proponowana regulacja utatwi dostep pacjentow do $wiadczen opieki
zdrowotnej w tym zakresie, a takze przyczyni si¢ do bardziej efektywnego wykorzystania
kadr medycznych, ktore uzyskaty kwalifikacje lekarza specjalisty poza terytorium panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej.”



Wedlug Polskiego Towarzystwa Anestezjologii i Intensywnej Terapii zaden z zaktadanych
celow regulacji nie zostanie osiggnigty (bo zgodnie z zaproponowanymi zapisami nie moze
by¢ zrealizowany) w ciggu najblizszych 2 lat. Czyni to zaproponowang regulacje zbedna.
Tym bardziej dziwi skrocenie terminu konsultacji, ktére podyktowane jest konieczno$cig
zapewnienia $§wiadczeniodawcom, w jak najkrotszym czasie, mozliwosci zatrudniania w
podmiotach leczniczych udzielajacych §wiadczen z zakresu anestezjologii intensywne;j terapii
lekarzy ktorzy posiadaja tytul lekarza specjalisty w dziedzinie anestezjologii 1 intensywnej
terapii uzyskany poza krajami UE i chca udziela¢ $wiadczen intensywnej terapii oraz
anestezji na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, w sytuacji dynamicznego przyrostu liczby
zakazonych SARS-CoV-2.

Zaproponowany w rozporzadzeniu przez ustawodawce status lekarzy, ktorzy posiadaja tytut
lekarza specjalisty w dziedzinie anestezjologii 1 intensywnej terapii uzyskany poza krajami
UE 1 chca udziela¢ §wiadczen intensywnej terapii oraz anestezji na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej, w sytuacji dynamicznego przyrostu liczby zakazonych SARS-CoV-2 jest na
poziomie lekarza rozpoczynajacego specjalizacj¢ z anestezjologii i intensywnej terapii czyli
lekarza niesamodzielnego, ktory przez 2 najblizsze lata bedzie dodatkowym obcigzeniem dla
lekarzy specjalistow, co w warunkach pandemii raczej zaburzy prace OAIlT niz ja utatwi.
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