ASG.050.11.2026.MK
Warszawa, 22 stycznia 2026

Pan
Wtodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac na interpelacje (nr 14577) z 14 stycznia 2026 r., Pani Poset Ewa Kotodziej i
grupy postéw w sprawie dostepu do edukacji diabetologicznej realizowanej w ramach
porady pielegniarskiej dla pacjentow pierwszorazowych z rozpoznang cukrzyca,
korzystajacych ze swiadczen w poradniach diabetologicznych funkcjonujgcych w ramach
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS), uprzejmie prosze o przyjecie nastepujacych
informacji.

Czy Ministerstwo Zdrowia analizowato dostepnos¢ edukacji diabetologicznej realizowanej
w ramach porady pielegniarskiej dla pacjentéw pierwszorazowych z cukrzyca w Poradni
Diabetologicznej w rodzaju: Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna?

Edukacja pacjenta w omawianym przypadku jest elementem swiadczenia jakim jest porada
pielegniarska. Funkcjonujacy model sprawozdawczy umozliwia analizowanie dostepnosci
(np. liczbe $wiadczeniodawcdw, czas oczekiwania na $wiadczenie) w odniesieniu do
konkretnych swiadczen, nie zas ich elementéw sktadowych.

Jakie s3 obecnie dostepne rozwigzania organizacyjne i finansowe umozliwiajace realizacje
edukacji diabetologicznej przez pielegniarki w Ambulatoryjnej Opiece Specjalistycznej?

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013 r. w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (Dz.U. z 2016
r.poz. 357,z pozn. zm.) jako $wiadczenie gwarantowane wskazano ,Porada pielegniarska -
diabetologia”, w przypadku omawianego swiadczenia okreslono, ze pierwsza porada
odbywa sie we wspétpracy lekarza z pielegniarka, a kontynuacja leczenia moze by¢
realizowana samodzielnie przez pielegniarke na podstawie pisemnej informacji wydanej
przez lekarza.

Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia w ramach omawianego swiadczenia obejmuje:

1) przeprowadzenie wywiadu w celu oceny stopnia przygotowania pacjenta do
samokontroli i samoopieki;

2) wykonanie podstawowych pomiaréw zyciowych i ich ocene lub

3) wykonanie badania fizykalnego;

4) ustalenie indywidualnych celéw terapeutycznych;

5) opracowanie planu edukacji diabetologicznej;

6) przekazanie informacji zgodnie z celami terapeutycznymi;

7) nauke technik samodzielnej obserwacji;

8) ocene postepow i ustalenie planu reedukacji (przy kolejnych wizytach);

9) prowadzenie dokumentacji medycznej zwigzanej z edukacja diabetologiczng;
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10) wydanie informacji o wystawionych zaleceniach.

W przypadku omawianego $wiadczenia rozporzadzenie nie okresla terminu w jakim ma sie
rozpoczac¢ edukacja pacjenta. W zwiazku z brzmieniem tresci normatywnej omawianego
rozporzadzenia, w takiej sytuacji powyzsze oznacza, ze termin ten powinien by¢
uzalezniony od sytuacji zdrowotnej konkretnego pacjenta i wynikac¢ ze wskazan aktualnej
wiedzy medyczne;j.

We wskazanym na wstepie rozporzadzeniu wymieniono réwniez swiadczenie ,Opieka nad
pacjentem z cukrzyca” omawiane $wiadczenie obejmuje m.in. przeprowadzenie edukacji w
zakresie samokontroli cukrzycy i zasad prawidtowego odzywiania. W przypadku
omawianego $wiadczenia rowniez nie wskazano w jakim terminie ma sie odbywac edukacja
pacjenta.

Czy planowane s3g zmiany w zakresie koszyka swiadczen gwarantowanych lub wyceny
$wiadczen, ktére poprawityby dostep pacjentéw pierwszorazowych do kompleksowej
edukacji diabetologicznej?

Czy Ministerstwo Zdrowia rozwaza wprowadzenie obowigzkowego elementu edukacji
diabetologicznej w ramach pierwszorazowej wizyty pacjenta z cukrzyca w poradni
diabetologicznej?

W zwiazku z propozycjami zgtoszonymi przez ekspertéw w ramach projektu Odwrécona
Piramida Swiadczen (OPS), dotyczacymi wprowadzenia porad dla pacjentéw z cukrzyca i
otytoscia, Minister Zdrowia podjat decyzje o rozpoczeciu prac, w zakresie wprowadzenia do
rozporzadzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu AOS dwéch nowych
Swiadczenh gwarantowanych, ktére w zatozeniu beda obejmowaty populacje dorostych
pacjentow diabetologicznych, tj.:

1. sSwiadczenia dietetyczno-edukacyjnego dla pacjentéw z cukrzyca i otytoscia
(obejmujacego 3 wnioskowane przez ekspertow porady: porade dietetyczna dla
pacjentdéw z cukrzyca, porade dietetyczna dla pacjentéw z otytoscia, porade
edukacyjna dla pacjentéw z cukrzyca), pn.: Porada edukacyjno-dietetyczna dla
pacjentdéw z cukrzyca i otytoscia,

2. swiadczenia edukacyjnego dla pacjentéw stosujacych insulinoterapie i technologie
monitorowania glikemii (obejmujacego 3 wnioskowane przez ekspertéw porady:
porade dotyczaca wdrozenia insulinoterapii, porade dla pacjentéw korzystajacych z
osobistej pompy insulinowej, porade dla oséb stosujgcych systemy ciggtego
monitorowania glukozy), pn.: Porada edukacyjna dotyczaca insulinoterapii i
technologii monitorowania glikemii.

Obecnie prowadzone sg w Ministerstwie prace ngd witaczeniem tych swiadczen do ww.
rozporzadzenia - trwa etap przygotowania Kart Swiadczenia Opieki Zdrowotnej.

Zwyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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