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PETYCJA
na podstawie art. 2 i art. 4 ustawy z dnia 11 lipca 2014 r. o petycjach

(Dz.U. z 2018 . poz. 87Q ze zm.)

KD

w interesie publicznym, zgodnie z kompetencjami organu

wykonawczego jednostki samoxzadu terytorialnego.

Do:
Wioletta Efinowicz
Starosta Olesnicki

Do wiadomosci:
Rada Powiatu

PRZEDMIOT PETYCJI

Winosze o wdrozenie pilotazowego programu opieki okoloporodowej pn.,Bezpieczna Cigza - Domowe KTG",
ktérego celem jest uzupelnienie obecnego zakresu opieki okoloporodowe] oraz podniesienie bezpieczeristwa

zdrowotnego kobiet w III trymestrze cigzy i ich dzieci.

Program zaklada wykorzystanie rozwigzan telemedycznych i realizacje usiugi przez zewngtrzny podmiot
leczniczy - operatora programu - jako elementu wspierajgcego istniejacy system opieki okoloporodowej.

UZASADNIENIE

Opieka nad kobietami w cigzy, w szczegélnosci w IIT trymestrze, stanowi wazny obszar dziatad jednostek

samorzadu terytorialnego w zakresie ochrony zdrowia i polityki prorodzinnej.
Jest to okres zwiekszonego ryzyka powiklar, w ktérym biezaca ocena dobrostanu dziecka ma kluczowe

znaczenie dla bezpieczeristwa matki i dziecka.

Rozwigzania umozliwiajace wykonywanie badan KTG w waxunkach domowych, z jednoczesnym zdalnym nadzorem medycznym
realizowanym przez podmiot leczniczy, stanowig uzupeinienie standardowej opieki okoloporodowej, zwiekszajgc
dostepnoé¢ monitorowania i komfort uczestniczek programu, bez zastgpowania $wiadczeri stacjonarnych.

Wdrozenie pilotazu umozliwia praktyczne sprawdzenie rozwigzania w ograniczonym zakresie oraz ocene efektéw
zdrowotnych i oxganizacyjnych.

CHARAKTER I ZAKRES PILOTAZU
Program ma charakter pilotazowy, ograniczony czasowo i liczebnie.

Jego realizacja polega na zleceniu usitugi telemedycznej zewngtrznemu operatorowi - podmiotowi

leczniczemu - obejmujacej:
mozliwos¢ wykonywania badan KTG w warunkach domowych przez uczestniczki programu,

zdalng ocene wynikéw badari przez personel medyczny operatora programu,
procedury postepowania w przypadku stwierdzenia nieprawidiowosci zgodne z aktualng wiedzg medyczng.
Jednostka samorzadu terytorialnego peini wylacznie role organizatora finansujgcego usiuge, bez wykonywania
éwiadczerh medycznych, bez zapewniania dyzuréw medycznych oraz bez ingerencii w procedury medyczne.

Pilotaz nie stanowi programu polityki zdrowotnej w rozumieniu przepiséw o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych i nie tworzy trwalych zobowigzan organizacyjnych.

STANDARDY JAKOSCI I BEZPIECZENSTWA
{minimalne warunki realizacyjne)

Minimalne warunki realizacyjne, stuzace ochronie uczestniczek programu i interesu publicznego:

Doswiadczenie wykonawcze .
Podmiot realizujacy powinien posiada¢ doswiadczenie w $wiadczeniu ustug telemedycznych lub podobnych

projektow.

Oparcie o aktualng wiedze medyczng :

Rozwigzania stosowane w programie powinny by¢ zgodne z aktualng wiedzgy medyczng i dobrymi praktykami w opiece
okoloporodowe] .

Ciagtosé opieki medycznej

Zdalna ocena wynikdéw oraz kontakt z uczestniczka programu realizowane sg przez personel medyczny operatora
programu calodobowo.

Bezpieczenstwo 1 zgodno$¢ z przepisami

wykorzystanie wyrobdéw medycznych dopuszczonych do obrotu na terenie UE,
udzial personelu medycznego posiadajacego odpowiednie kwalifikacje,




Do
Zarzad Powiatu

Do wiadomos$ci:
Rada Powiatu

PISMO PRZEWODNIE

W zwigzku ze zlozong petycja dotyczacy inicjatywy pn. ,Bezpieczna Cigza - Domowe KTG", przekazuje
ponizej uzupeiniajgce informacje oraz kontekst merytoxyczny, ktdéry moze by¢ pomocny przy jej rozpatrzeniu.

Opieka nad kobietami w cigzy, szczegdlnie w III trymestrze, stanowl istotny obszar zdrowia publicznego. W
analizach systemowych wskazuje sie na wyzwania zwigzane z dostepnoscia opieki okoloporodowej, w szczegdélnosci
w przypadku kobiet w ciazy podwyZzszonego ryzyka oraz zamieszkujacych poza bezposrednia dostepnoscia

infrastruktury medycznej.

W odpowiedzi na powyzsze wyzwania rozwijane sg rozwigzania telemedyczne umozliwiajgce zdalne
monitorowanie dobrostanu plodu w warunkach domowych, stanowigce uzupeilnienie standardowej opieki okoloporodowej.

Dostepne analizy kliniczne oraz doswiadczenia praktyczne wskazujg, Ze zastosowanie telemedycznych badar

KTG:
- umozliwia uzyskanie jakosci diagnostycznej pordwnywalnej z badaniami wykonywanymi w placdwkach

medycznych,
- jest dobrze akceptowane przez pacjentki oraz zwieksza ich poczucie bezpieczerstwa,

- pozwala na ograniczenie liczby hospitalizacji oraz bardziej efektywne wykorzystanie zasobdw systemu
ochrony zdrowia. <

Opisy przypadkéw klinicznych wskazujg rdwniez, Ze zdalne monitorowanie moze umozliwiac wczesne wykrycie
nieprawidiowo$ci oraz podjecie szybkiej interwencji medycznej, co ma istotne znaczenie dla bezpieczerstwa matki i

dziecka.

Rozwigzania tego typu byly przedmiotem analiz systemowych, w tym ocen Agencji Oceny Technologii Medycznych i
Taxyfikacji, w ktdérych wskazywano na ich potencjal w zakresie poprawy dostepnosci opieki oraz ograniczania
nieréwnosci zdrowotnych. Jednoczes$nie podkreslano zasadnos$é ich wdrazania w formule pilotazowej,
umozliwiajgcej ocene efektdw zdrowotnych i oxganizacyjnych.

Doswiadczenia krajowe wskazuja, ze pilotaZowe wdroZenia telemedycznej opieki nad kobietami w cigzy realizowane
przez osrodki kliniczne przyczyniajg sie do zwiekszenia dostepnosci opieki oraz poprawy bezpieczerstwa

pacjentek i ich dzieci.

Proponowany model zaklada, Ze jednostka samorzadu terytorialnego peini role organizatora i finansujgcego
usluge, natomiast jej realizacja powierzana jest podmiotowi leczniczemu wylonionemu zgodnie z zasadami
konkurencyjnos$ci. Rozwigzanie to nie wymaga tworzenia nowych strxuktuxr organizacyjnych ani angaZowania zasobdw

kadrowych po stronie samorzadu.

Przedmiot petycji nie wskazuje zadnego konkrethego wykonawcy ani rozwigzania technologicznego. Takie
podejécie ma charakter celowy i wynika z koniecznosci zachowania neutralnosci technologicznej oraz
zapewnienia zasad przejrzystosci i konkurencyjnosci przy ewentualnej realizacji programu.

Majac na uwadze powyzsze, zasadne wydaje sie rozwazZenie realizacji pilotaZowego programu w proponowanej

formule, jako dzialania umozliwiajacego ocene efektywnogci rozwigzania przed podjeciem ewentualnych decyzji
o jego dalszym wdrazaniu. Pilotaz stanowi bezpieczng oxganizacyjnie i finansowo forme weryfikacji , ;
potencjalnych korzys$ci zdrowotnych oraz spolecznych. ggf(z:D(? P 28
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zapewnienie zgodno$ci z przepisami dotyczacymi ochrony danych osobowych.
Standardy te nie stanowig wskazania konkretnego wykonawcy ani technologii i pow1nny by¢ stosowane z

zachowaniem zasad réwnego traktowania podmiotéw.
DOPRECYZOWANIE ORGANIZACYJNE

Program:
nie wymaga tworzenia nowych etatéw w jednostkach samorzgdu ani w lokalnych placdwkach medycznych,

nie wymaga zakupu sprzetu medycznego przez samorzad lub podmioty lecznicze,

nie wymaga organizowania dyzurdéw medycznych przez jednostke samorzadu,

nie wymaga angazowania personelu ani infrastruktury lokalnych podmiotdw leczniczych.
Usiuga realizowana jest w calosci przez zewnetrzny podmiot leczniczy w ramach umowy.

WNOSZE O
rozpatrzenie niniejszej petycji w trybie ustawy o petycjach,

podjecie dzialart zmierzajgcych do uruchomienia pilotazowego programu ,Bezpieczna Cigza - Domowe KTG",
zlecenie realizacji pilotazu w formule umozliwiajgcej ocene efektdéw zdrowotnych i organizacyjnych programu.

Pilotaz stuzy w szczeg6lnosci ocenie zasadnosci, kosztéw oraz efektdw rozwigzania przed ewentualnym

podjeciem dalszych decyzji systemowych.

ZGODA NA PRZETWARZANIE DANYCH

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w niniejszej petycji w zakresie niezbednym

do jej rozpatrzenia, publikacji i realizacji zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa.
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