Projekt

zdnia 19 listopada 2019 r.
Zatwierdzony przez ...........c.c.oo......

UCHWALA NR ....cooccrn .
RADY MIEJSKIEJ W POLANCU

w sprawie przyjecia do realizacji programu zdrowotnego pn. ,,Udzielanie porad dla mieszkancow gminy
Polaniec w przypadku zachorowan lub naglego pogorszenia stanu zdrowia oraz zabiegow pielegniarskich
w ramach porad udzielanych przez lekarzy, ze szczegélnym uwzglednieniem przyczyn zachorowan
i zapobiegania im” na 2020 rok

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opicki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych (tj. Dz. U. z2019r. poz. 1373 zpdzn. zm.V) w zwigzku
zart. 7 ust. 1 pkt 5 oraz art.18 ust. 1 ustawy z dnia 8§ marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 20191
poz. 506 z pozn. zm.?) Rada Miejska w Polancu uchwala, co nastepuje:

§1.

Przyjmuje si¢ do realizacji program zdrowotny pn. ,Udzielanie porad dla mieszkancow gminy Polaniec
w przypadku zachorowan lub naglego pogorszenia stanu zdrowia oraz zabiegdéw piclggniarskich w ramach
porad udzielanych przez lekarzy, ze szczegélnym uwzglednieniem przyczyn zachorowan i zapobiegania im” na
2020 rok, ktéry stanowi zalacznik do ninigjszej uchwaly.

§ 2.

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Burmistrzowi Miasta 1 Gminy Polaniec.

§ 3.

Uchwala podlega ogloszeniu w Dzienniku Urzgdowym Wojew6dztwa Swictokrzyskiego i wehodzi w zycie
po uplywie 14 dni od dnia jej ogloszenia.

U Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1394, poz. 1590, poz. 1078,
poz. 1694, poz. 1726, poz.19035, poz. 1818, poz. 2217, poz. 2020

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1309, poz. 1696, poz. 1815,
poz. 1571
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Zalgcznik

do Uchwaly Nr / /2019
Rady Miejskiej w Potaricu

g dnia listopada 2019 roku

»Udzielanie porad dla mieszkancéw gminy Polaniec w przypadku zachorowan lub naglego
pogorszenia stanu zdrowia oraz zabiegéw pielegniarskich w ramach porad udzielanych przez
lekarzy, ze szczegélnym uwzglednieniem przyczyn zachorowan i zapobiegania im”

Czas realizacji: 2020 rok

Wstep

Jednym z najwaznigjszych zadan gminy, ktére wynikajg z ustawy zdnia 8 marca 1990 r.
o samorzadzie gminnym (Dz. U. z2019 r., poz. 506) jest zaspokajanic zbiorowych potrzeb
mieszkancdw, w tym rowniez z zakresu ochrony zdrowia.

Do zadan wlasnych gminy w zakresie zapewnienia rownego dostepu do swiadczen opieki
zdrowotnej nalezy w szczegélnosci opracowanie irealizacja oraz ocena cfektéw programow
zdrowotnych wynikajgcych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancow -
art. 7ust. 1pkt. 11 art. 48 ust. 1 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2019 1. poz. 1373 z pdzn. zm.).

Gmina Polaniec od wielu lat realizuje zadania sluzgce ochronie zdrowia. Dzialania
podejmowane przez gming obecnie majg na celu zwigkszenie dostgpnosci mieszkancow do opieki
lekarskiej 1 pielegniarskiej od poniedziatku do piatku w godzinach od 18.30 do 22.30 oraz
w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy w godzinach od 8.00 do 20.00.

1. OPIS PROBLEMU ZDROWOTNEGO

a) Problem zdrowotny
Program dotyczy osob, ktore beda potrzebowaly porady lekarskiej lub zabiegu pielegniarskiego
w razie zachorowania lub naglego pogorszenia stanu zdrowia. Uzyskana porada lekarska bedzie
efektem ustalenia przyczyny zachorowania tak by w przyszlosci mozna bylo jej zapobiec. Ninigjszy
program jest kontynuacjg programu zdrowotnego z roku ubieglego.

b) Epidemiologia

Dzialania podj¢te w ramach programu dotycza zwigkszenia dostgpnosci do porad lekarskich po
godzinach pracy placowek dzialajacych na terenie naszej gminy. W ramach prowadzonych dziatan
przez lekarzy oraz pielegniarki bedzie kladziony szczegdlny nacisk na promowanie dzialan
profilaktycznych.

¢) Populacja podlegajaca jednostce samorzadu i populacja kwalifikujaca sie do wlgczenia
do programu

Gmina Polaniec jest gming wigjsko-miejska  polozong w  powiecie  staszowskim

w wojewodztwie $wigtokrzyskim. Na dzien 12.11.2019 roku Gmina liczyla 11 734 o0sob,
w tym miasto 7 976 mieszkancow.
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W celu okreslenia wielkosci populacji kwalifikujacej si¢ do wlaczenia do programu zdrowotnego
majacego na celu zwigkszenie dostepnosci do opieki zdrowotnej wykorzystano dane z ewidencji
ludnosci prowadzonej w tut. Urzedzie oraz dane z Samodzielnego Publicznego Zakladu Opiceki
Zdrowotnej Przychodni Zdrowia w Polancu.

12-11-2019
Przedzial 0-4 5-6 7-13 14-17 18-25 26-49 50—65 66-103
wickowy lat lat lat lat lat lat lat lat
Liczba 564 | 266 873 438 993 4227 2852 1521
micszkancodw

Liczba mieszkancow Miasta 1 Gminy Polaniec z uwzglednieniem przedzialow wickowych na dzien
12 listopada 2019r.

d) Uzasadnienie potrzeby wdrozenia programu

Majac na uwadze dane realizatora takiego samego programu na rzecz mieszkancoéw gminy Polaniec
w 2019 r. nasuwa si¢ wniosek o koniecznosci uzupelnienia opicki medycznej zakontraktowanej przez
NFZ programem zdrowotnym. W na dzien 30 wrzesnia 2019 roku z porad lekarskich skorzystalo
1 631 pacjentow z infekcjami ukladu oddechowego, ukladu krazenia, schorzeniami ukladu
pokarmowego 1 innymi, w ambulatorium udzielono rowniez 2 874 zabiegoéw piclggniarskich.

2. CELE PROGRAMU
a) Cel glowny

Poprawa stanu zdrowia mieszkancow gminy Polaniec, glownie poprzez szybka pomoc
w naglych wypadkach zachorowalno$ci oraz poprawe jakosci zycia chorych poprzez ulatwiony
dostep do porad lekarskich oraz zabiegow pielegniarskich.

b) Cele szczegélowe

e szybki kontakt chorego z lekarzem

e zapobicganie nawrotom 1 postepowaniu chorob przewleklych
e zwalczanie bolu 1 usuwanie dolegliwosci

e przy istnicjacych, a trudnych do usunigcia zmianach chorobowych, przy naglych atakach
choroby, osiggnigcie mozliwie najlepszego stanu funkcjonalnego organizmu.

¢) Oczekiwane efekty

e ulatwiony dostep do opieki zdrowotnej w niedziele 1 §wicta oraz w dni powszednie po
godzinie 18.30.

d) Mierniki efektywnosci

® liczba osdb ktdra wzigla udzial w programie.

3. ADRESACI PROGRAMU

a) Oszacowanie populacji, ktorej wlaczenie do programu jest mozliwe
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Do programu zostana zaproszone osoby zamieszkale na terenie gminy Polaniec, u ktérych
nastgpito nagle pogorszenie stanu zdrowia lub zostali dotknigci nagla choroba. W oparciu o dane
uzyskane od realizatora programu w latach poprzednich szacuje si¢, ze z tego rodzaju ustug
medycznych korzysta srednio rocznie okolo 3000 mieszkancdéw naszej gminy.

b) Tryb zapraszania do programu
1. Informacje od lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej 1 pielegniarck srodowiskowych.
2. Informacje na tablicach ogloszen realizatora zadania.

3. Informacja o programie na stronie internetowej gminy i tablicach ogloszen.

4. ORGANIZACJA PROGRAMU
a) Czesci skladowe programu, etapy i dzialania organizacyjne
1. Opracowanie programu.

2. Wybdr jednostek realizujacych program nastagpi w drodze konkursu ofert. Program
realizowany bedzie przez podmiot medyczny, ktdry zlozy najkorzystniejsza oferte na podstawie
propozycji cenowe;j.

3. Realizacja programu:
1) dotarcie z informacja o programie do mieszkancow
2) rekrutacja 0sob do programu:

e Lckarz podmiotu leczniczego realizujacego program bedzie decydowal o objeciu pacjenta
programem

3) realizacja programu: wizyta pacjenta wraz z przeprowadzeniem wywiadu lekarskiego przez
lekarza podmiotu realizujgcego program, w razie potrzeby zlecenie zabiegu piclggniarskiego.

b) Planowane interwencje
1. Zespoly bolowe kreggostupa.

Boéle kregostupa sa jedna z najczestszych dolegliwosci ukladu kostno-stawowego. Na calym swiecie
z tego powodu cierpi lub bedzie cierpialo w swoim zyciu od 75 do 85 procent ludnosci, a bdl odcinka
ledzwiowego jest najczgstsza przyczyna niesprawnosci ludzi po 45 roku zycia. B6l w odcinku
ledzwiowym jest od wielu lat gldéwnym problemem zdrowia publicznego w krajach rozwinigtych.
Wrynika to z jego duzej powszechnosci. Miedzy 10 a 18 procent populacji w USA cierpi na chroniczny
bol w odcinku ledzwiowym, co znaczaco wplywa na produktywnos¢ pracownika, wysokie koszty
zwigzane z jego kalectwem oraz bezposrednie medyczne wydatki. Powoduje tez codzienne cierpienie
milionéw o0sob.

Glowna przyczyna wywolujacg zespoly bolowe kregostupa jest czynnik mechaniczny prowadzacy do
przecigzenia kregostupa oraz struktur anatomicznie i czynnosciowo z nim polaczonych.. Wspomniane
przecigzenia prowadza cz¢sto do zwyrodnien, a nastgpstwem wspomnianych zmian jest draznienie
zakonczen bolowych znajdujagcych w migsniach, wigzadlach, torebkach stawowych, krazkach
mi¢dzykregowych, trzonach kregdéw, oponie twardej, pochewkach korzenia nerwowych, tkance
Iacznej w obregbie nerwow. Powodem, ktory niewatpliwie zmusza pacjenta do szukania pomocy jest
w wigkszosci przypadkdw bol.

1. Schorzenia kardiologiczne.
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Choroby ukladu krgzenia - schorzenia dotyczace narzadow i tkanek wchodzacych w sklad ukladu
krazenia, a w szczegdlnosci serca, tetnic 1 zyl, dlatego czgsto sa tez nazywane chorobami ukladu
sercowo-naczyniowego. Historycznie ich rozpoznawaniem 1 leczeniem zajmowala si¢ interna. Obecnie
sg domeng kardiologii, natomiast operacyjnym, inwazyjnym ich leczeniem zajmuje si¢ chirurgia
naczyniowa, kardiologia inwazyjna, kardiochirurgia. Leczeniem chordb naczyniowych zajmuje si¢ tez
neurologia czy reumatologia. Palenie papierosow, mala aktywnos$¢ fizyczna, choroby metaboliczne
typu cukrzyca, otylos¢ oraz niewlasciwa dieta — to wszystko sprawia, ze w Polsce nadal odnotowuje
sic wysoki udzial procentowy zgonow spowodowanych chorobami kardiologicznymi. Wraz
z rozwojem cywilizacji doszlo do zwigkszone] zachorowalnosci na choroby ukladu krazenia, tak, ze
wiele z nich nazywanych jest chorobami cywilizacyjnymi. W Polsce sa odpowiedzialne za 50% liczby
zgondw, 2z tego najczestszymi przyczynami zgonu jest zawal serca 1 udar moézgu.
Wedlug raportow WHO w 2020 roku to wlasnie schorzenia kardiologiczne beda stanowily
najczestszg przyczyne niepelnosprawnosci na swiecie. Taka sytuacja powoduje zainteresowanie si¢
tematem zapobiegania a zarazem poglebionej diagnostyki chordb sercowo-naczyniowych oraz
zwrdcenie szczegdlnej uwagi na czynniki moggce wplywac badz pogarszaé potencjalne lub istnicjace
schorzenie.

2. Infekcje gornych drog oddechowych.
Przezigbienie — pojawia si¢ nagle i ma zazwyczaj lagodny przebieg. Przezigbienie trwa zwykle okolo
tygodnia, kaszel moze utrzymywaé sie do 2-3 tygodni. Konsultacja lekarska jest niezbedna
w przypadku gorgczki utrzymujacej si¢ powyzej 3 dni, kataru powyzej 10 dni, szczegdlnie ropnego,
edy w kacikach oczu pojawia si¢ ropna wydzielina oraz gdy boli ucho lub zatoki.
Grypa — jest chorobg wirusowa. Okres wylegania wynosi od 1 do 4 dni. Charakterystyczny jest nagly
poczatek z temperaturg powyzej 39°C utrzymujaca si¢ przez 1-2 dni. Towarzyszy jej ogélne poczucie
rozbicia, bdl glowy, bole migsniowe, suchy meczacy kaszel, zatkany nos, chrypka, bol oraz suchosc
w gardle. Catkowite wyzdrowienie nastgpuje po 1-2 tygodniach.
Zapalenie gardla — ma najczescie] pochodzenie wirusowe. Cechuje si¢ bdlem gardla, uczuciem
suchosci 1 pieczenia oraz trudnosciami w przelykaniu. Czgsto pojawia si¢ gorgczka, ogolne ostabienie,
bole migsni 1 stawow. W tym przypadku stosuje si¢ gldwnie leczenie objawowe. Jezeli jednak wyzej
wymienionym objawom towarzysza powickszone migdalki z ropnymi czopami czy nalotem, podloze
choroby moze by¢ bakteryjne.. Angina bezwzglednie wymaga konsultacji lekarskiej, ze wzgledu na
mozliwe powiklania takie jak choroba reumatyczna czy zapalenie wezlow chlonnych.
Zapalenie zatok — objawia si¢ bolem oraz uczuciem naporu i nabrzmienia twarzy, niedroznoscia jam
nosa, wydzieling ropna, ktora splywa do gardla, zaburzeniami wechu 1 goraczka. Dodatkowo mogg si¢
takze pojawi¢ bdl ucha, zgbow, kaszel, nieprzyjemny zapach w jamie ustngj, zmeczenie. Jesli
zapalenie jest pochodzenia wirusowego podanie lekéw na poszczegodlne objawy przynosi
zdecydowang ulgg. Jesli natomiast dolegliwosci sa nasilone, a leczenie objawowe nie przynosi
efektow, prawdopodobnie choroba ma podloze bakteryjne 1 niezbedna jest wizyta u lekarza.
Zapalenie krtani — pojawia si¢ zwykle u dzieci 1 u palaczy. Choroba objawia si¢ chrypka, ktdéra moze
prowadzi¢ do bezglosu, uczuciem wysychania i pieczenia w gardle, bolem przy mdwieniu oraz
suchym kaszlem. U doroslych przebiega lagodnie, natomiast u dzieci zawsze wymaga konsultacji
pediatrycznej.
Do Programu kwalifikowane beda osoby, ktore zamieszkujg na terenie gminy Polaniec.

¢) Zasady udzielania $wiadczen w ramach programu

Swiadczenie w postaci porady lekarskiej lub zabiegu pielggniarskiego otrzyma kazda osoba,
ktora zostala zakwalifikowana do programu.
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http://pl.wikipedia.org/wiki/Udar_m%C3%B3zgu

d) Sposéb powigzania dzialan programu ze §wiadczeniami zdrowotnymi finansowanymi ze
$rodkow publicznych

Swiadczenia lekarskie i piclegniarskie realizowane w soboty, niedziele i $wigta oraz inne dni
ustawowo wolne od pracy w godzinach od 8.00 do 20.00 oraz w dni powszednie w godzinach od
18.30 do 22.30 na terenic gminy Polaniec nie s3 refundowane przez NFZ. Najblizsza taka
placowka majgca kontrakt na $wiadczenie calodobowej opieki to miasto powiatowe Staszow,
oddalone od Polanca o okolo 30 km.

¢) Sposob zakonczenia udzialu w programie imozliwo$ci kontynuacji otrzymywania
$wiadczen zdrowotnych, jezeli istnieja wskazania

O zakonczeniu udzialu w programie decyduje lekarz podmiotu leczniczego realizujacego
program, po zbadaniu chorego i udzieleniu wskazan co do dalszego postgpowania.

f) Bezpieczenstwo planowanych interwencji

Program bedzie realizowany przez jednostki medyczne, ktore zostang wybrane do realizacji
programu w drodze konkursu ofert. Wszystkie dzialania zostang przeprowadzone z zachowaniem
niezbednych warunkow.

g¢) Kompetencje/warunki niezbedne do realizacji programu

Zabiegi beda realizowane w placoéwkach opieki zdrowotnej, spelniajacych wszelkie niezbedne
warunki, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej.

5. KOSZTY REALIZACJI
a) Koszty jednostkowe

Koszty 2020

Soboty, swigta
113 dni x 75 zl x 12 godz.
101 700 zi

Wynagrodzenia lekarzy za $wiadczenie
ustug medycznych:

Dni robocze
253 dni x 80 zl x 4 godz.
80 320 zl

Wynagrodzenia pielegniarek za

swiadczenie ustug pielegniarskich: 90020 zi

Pozostale  koszty  (leki,  srodki
jednorazowego uzytku, srodki 7 320 zi
czystosci, materialy biurowe, drobny
sprzet medyczny + naprawa urzadzen
medycznych)

Razem 280 000 z1

b) Planowane koszty calkowite

Srodki na realizacje Programu beda zabezpieczone w budzecie Gminy Polaniec na 2020 rok
w kwocie 280 000 zt w Dziale 851, Rozdziale 85121 w grupie wydatkoéw statutowych.

¢) Zrodla finansowania, partnerstwo

Dzialania podjete w ramach proponowanego programu sfinansowane zostana w calosci
z budzetu gminy Polaniec.
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d) Argumenty przemawiajace za tym, Ze wykorzystanie dostepnych zasobow jest
optymalne

Przy wyborze tematyki leczenia wykorzystano spostrzezenia i propozycje placowek stuzby zdrowia
na terenie gminy Polaniec, oraz zapotrzebowanie na tego typu ustugi zglaszane przez mieszkancow.

6. MONITOROWANIE I EWALUACJA
a) Ocena zglaszalnosci do programu

Informacja o ilosci uczestnikow bedzie znana po zakonczeniu programu na podstawie list
uczestnictwa. Zglaszalnos¢ do programu zweryfikowana bedzie na podstawie listy osob, ktore
skorzystaly z ustlug lekarskich i pielegniarskich. Ponadto informacje udziclane przez lekarzy oraz
pielegniarki srodowiskowe moga wplyna¢ pozytywnie na frekwencje.

b) Ocena jakos$ci §wiadczen w programie

Wszyscy uczestnicy programu zostang poinformowani o mozliwosci zglaszania uwag pisemnych
do organizatoréw badania w zakresie jakosci uzyskanych $wiadczen.

¢) Ocena efektywnos$ci programu

Ocena efektywnosci programu zostanie przeprowadzona na danych bedgcych w dyspozycji
realizatora programu zdrowotnego dotyczacych liczby oséb, ktore skorzystaly z porad lekarskich
1 pielegniarskich.

7. OKRES REALIZACJI PROGRAMU

Program realizowany bedzie w okresie od podpisania umowy do 31.12.2020 r.
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UZASADNIENIE

do uchwaly Nr / /2019 Rady Miejskiej w Potancu z dnia listopada 2019roku

w sprawie przyjecia do realizacji programu zdrowotnego pn. ,,Udzielanie porad dla
mieszkancow gminy Potaniec w przypadku zachorowan lub nagtego pogorszenia stanu
zdrowia oraz zabiegow pielegniarskich w ramach porad udzielanych przez lekarzy, ze
szczegblnym uwzglednieniem przyczyn zachorowan i zapobiegania im” na 2020rok

Zgodnie z art.7 ust.l pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samorzadzie gminnym do
zadan wihasnych gminy nalezy zaspakajanie zbiorowych potrzeb ludnosci w zakresie ochrony
zdrowia. W mys$l art. 7 ust.l ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanej ze Srodkow publicznych na gminie cigzy obowigzek zapewnienia
rownego dostepu do Swiadczen opieki zdrowotnej w szczegblnosci poprzez opracowywanie,
realizacje oraz ocene efektow programow zdrowotnych. Gmina Potaniec od wielu lat realizuje
zadania w zakresie ochrony zdrowia. Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom mieszkancéw
gmina od 2012 roku finansuje opieke lekarska i pielegniarskg od poniedziatku do pigtku
w godzinach od 18.30 do 22.30 oraz w soboty, niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy
w godzinach od 8.00 do 20.00.

W mysl ustawy z dnia 22 lipca 2014 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. z 2014 r., poz.
1138), wskazany program jest kontynuacjg programu realizowanego w latach ubiegtych i nie
podlega ponownej ocenie przez Agencje Oceny Technologii  Medycznych
I Taryfikacji w Warszawie. W budzecie na 2020 rok przeznaczono na realizacje wskazanego
programu kwote 280 000 zt.



