PROCEDURA DOTYCZACA UDZIELANIA SWIADCZEN TELEMEDYCZNYCH
W przychodni Specjalistyczno-Rehabilitacyjnej Pulsantis sp.zo.o.

I. PRZESLANKI, W OPARCIU O KTORE KLASYFIKOWANI BEDA PACJENCI, KTORZY
MOGA ZOSTAC OBJECI TAKA OPIEKA

Oceniajac, czy dla danego przypadku zdrowotnego swiadczenie telemedyczne stanowi wtasciwe
rozwigzanie, profesjonalista medyczny:

v'dokonuje wstepnej oceny, czy i w jakim zakresie udzielenie $wiadczenia zdrowotnego
wytacznie w formie telemedycznej bedzie uzasadnione,

v’ przeprowadza wywiad medyczny (w miare mozliwosci stosujac systemy oceny objawow,
oceng konsultanta lub asystenta medycznego, majace na celu dokonanie oceny przed
udzieleniem swiadczenia itd.),

v' analizuje dostepne dane medyczne, w tym dokumentacje medyczng pacjenta,

v" dokonuje oceny stanu zdrowia, w tym przeprowadza badanie przedmiotowe
z wykorzystaniem wyrobu medycznego do zdalnej diagnostyki lub zdalnego monitorowania
(o ile pacjent korzysta z przedmiotowego wyrobu) lub uwzglednia wyniki badan
przeprowadzonych samodzielnie przez pacjenta.

Il. PROCEDURA WIZYTY TELEMEDYCZNEJ
1. PRZYGOTUJ | ZWERYFIKUJ SPRZET | OPROGRAMOWANIE.

1.1. Sprzet uzywany do komunikacji nie musi by¢ wyrobem medycznym.

Do udzielania porad telemedycznych wystarczy zwykty telefon lub komputer. Moina tez
wykorzysta¢ potgczenia audio-wideo. Zawsze przed rozpoczeciem swiadczen telemedycznych
dokonaj weryfikacji dziatania sprzetu i oprogramowania.

1.2. W przypadku rozwigzan cyfrowych pamietaj o ochronie antywirusowej.
2.ZADBAIJ O POUFNOSC ROZMOWY.

2.1. Korzystajgc z urzadzenia, do ktérego dostep majg osoby trzecie, przed rozpoczeciem
teleporady upewnij sie, ze korzystasz z wiasnego konta w systemie. Wykorzystanie konta
wspolnego (badz konta osoby trzeciej) generuje ryzyko naruszenia tajemnicy lekarskiej oraz
poufnosci rozmowy.

2.2. Rozmawiaj z pacjentem tylko w warunkach, ktére gwarantujg, ze osoba postronna nie ustyszy
konwersacji. W pomieszczeniu, w ktérym znajduje sie lekarz udzielajgcy teleporady, nie powinien
przebywac nikt inny, chyba ze jest to inny pracownik medyczny zaangazowany w udzielanie
Swiadczenia telemedycznego lub inna osoba zaakceptowana przez pacjenta (np. ttumacz).
Analogicznie, kanat komunikacji wykorzystywany do potgczenia powinien zapewnia¢, ze dostep
do niego bedg miaty tylko osoby upowaznione do uczestniczenia w teleporadzie (nie powinno sie
wiec wykorzystywac np. kont wspdlnych).




2.3. Nie masz wptywu na to, gdzie jest pacjent, ale powinienes$ zasygnalizowa¢ mu, ze rozmowa
dotyczy¢ bedzie stanu jego zdrowia, wiec powinien zadbac o jej dyskrecje.

2.4. W przypadku wystgpienia niestandardowych sytuacji wskazujacych na dziatanie ztosliwego
oprogramowania, lekarz powinien wstrzymac sie z udzielaniem teleporad do czasu otrzymania
profesjonalnej pomocy.

3. DOKONAJ WERYFIKACJI TOZSAMOSCI PACJENTA.
3.1. Powitaj pacjenta i przedstaw sie. Poinformuj o zapewnieniu tajemnicy lekarskiej.
3.2. Upewnij sie, ze pacjent poprawnie odbiera przekaz.

3.3. Przekaz informacje, ze w razie probleméw technicznych nalezy natychmiast o nich
poinformowac.

3.4. UWIARYGODNIANIE TOZSAMOSCI PACJENTOW

Dokonaj weryfikacji tozsamosci pacjenta poprzez rozmowe poprzez numer pacjenta, ktéry podat
w placéwce lub pytania kontrolne.

Rozmowa poprzez numer pacjenta, ktory podat w placéwce: jezeli pacjent przy osobistej
wizycie zostawit swdj numer telefonu do kontaktu, lekarz moze zaleci¢, aby kontaktowat sig
z tego numeru. Mozna réwniez poinformowac pacjenta dzwonigcego do placéwki, ze lekarz
oddzwoni na numer pacjenta.

Pytania kontrolne: dokonaj weryfikacji tozsamosci pacjenta proszac go o podstawowe
informacje, ktére mozna zweryfikowac na podstawie posiadanej dokumentacji medycznej
pacjenta, np. numer PESEL, ostatni problem zdrowotny, ktéry byt przyczyng odwiedzin itp.

4. USTAL MIEJSCE POBYTU PACJENTA | NUMER TELEFONU, Z KTOREGO DZWONI.

4.1. Ustal miejsce, w ktorym pacjent aktualnie przebywa, aby w razie sytuacji zagrozenia zycia

mozliwe byto sprawne wezwanie pogotowia ratunkowego.

4.2. Jezeli nie znasz numeru telefonu pacjenta, popro$ go o numer — dzigki temu nie utracisz z
nim kontaktu w razie probleméw technicznych z rozwigzaniem IT. Bedziesz mdgt do niego
zadzwonic i kontynuowac rozmowe.

5. POTWIERDZ PRAWA PACJENTA DO SWIADCZEN

Jezeli udzielasz $wiadczenia finansowanego ze srodkéw publicznych, dodatkowo pamietaj
o obowigzku potwierdzenia prawa do $wiadczen. W zaleznosci od sytuacji, popro$ pacjenta
o przedstawienie dokumentu potwierdzajgcego to prawo (mozesz otrzymac od NFZ dokument
potwierdzajacy prawo do $wiadczen konkretnego pacjenta na podstawie numeru PESEL).

Pracownik rejestracji weryfikuje w trakcie umawiania wizyty prawo do korzystania z
bezptatnych swiadczern medycznych

6. POINFORMUJ PACJENTA O CHARAKTERZE SWIADCZENIA.

6.1. Przed udzieleniem teleporady upewnij sie, czy pacjent cig styszy.



6.2. Przedstaw pacjentowi informacje:

o tym, w jakim zakresie jestes w stanie mu pomdc oraz o tym, jakie s ograniczenia zwigzane
z porady zdalng — np. o braku mozliwoséci wystawienia niektérych dokumentéw lub
skierowan, recept na leki wymagajgcych badania fizykalnego,

0 prawie skorzystania z wizyty/Swiadczenia osobistego w placéwce medycznej, gdy
teleporada nie spetni oczekiwari pacjenta lub nie bedzie mozliwe rozwiazanie jego problemu
zdrowotnego,

jak powinien postepowac pacjent, jesli porada zostanie przerwana przed jej zakofczeniem
lub nie bedzie mozliwa jej skuteczna kontynuacja (np. z przyczyn technicznych).

7. POSTEPUJ PROFESJONALNIE | ODPOWIEDZIALNIE.

7.1. Przed rozpoczeciem porady upewnij sie:

Czy pacjent przygotowat wczesniej dokumentacje medyczng np.: wyniki badan, opinie
lekarskie lub karte wypisowa ze szpitala, ktére bedg pomocne w zebraniu wywiadu i ocenie
dotychczasowego leczenia (jezeli bedg one potrzebne do udzielenia porady).

Czy pacjent ma pod reka kartke i dtugopis/otéwek lub komputer, aby zapisaé zalecenia lub
kod e-recepty.

7.2. W trakcie udzielania teleporady:

Przeprowadz doktadny wywiad dotyczacy aktualnego problemu zdrowotnego pamietajac, ze
nie widzac pacjenta i dziatajgc bez mozliwosci badania fizykalnego, wywiad musi by¢
przeprowadzony w bardziej wnikliwy sposéb. Sprawdz dostepng dokumentacje, w tym
wyniki badan diagnostycznych i poprzednie zalecenia.

Przekaz pacjentowi wyczerpujgcg informacje medyczna.

Na koniec teleporady przekaz pacjentowi zalecenia i upewnij sig, ze je zrozumiat, jak tez czy
zapisat najwazniejsze punkty.

W przypadku pacjentow ze szczegdlnymi potrzebami, jezeli w ocenie lekarza wymagajg one
dodatkowego wsparcia, warto, za ich zgodg, np. poprosi¢ kogos$ z rodziny, aby upewnic sie
czy wszystko jest jasne i zrozumiate.

W przypadku e-recepty podyktuj pacjentowi (o ile nie ma zatozonego Internetowego Konta
Pacjenta) 4-cyfrowy kod, proszac, aby powtérzyt kod dla weryfikacji, a takze wyjasnij jak ja
zrealizowac w aptece.

Upewnij sie, ze problem pacjenta zostat rozwigzany. Warto zapytac¢: Czy moge jeszcze w

czyms pomoc?

8. REAGOWANIE NA NIESTANDARDOWE SYTUACIE.

8.1. Pacjent agresywny, w stanie po spozyciu alkoholu, nie bedacy w stanie udziela¢ odpowiedzi

na pytania, itd. — lekarz moze odmowi¢ udzielenia teleporady, o ile nie naraza to w istotny

sposob zdrowia pacjenta. W sytuacji mozliwosci kontaktu z osobg bliskg pacjenta, lekarz moze

poprosi¢ takg osobe o pomoc w ustaleniu problemu pacjenta.




8.2. Pacjent wymagajacy natychmiastowej pomocy w stanie zagrozenia zycia — nalezy zwrdci¢
szczegolng uwage na nastepujace objawy: 1. utrata przytomnosci, 2. typowe dolegliwoéci
stenokardialne i/lub nagty silny bél w klatce piersiowej, 3. silna dusznos¢, 4. nagty silny bél gtowy,
5. zaburzenia mowy, ostabienie sity miesniowe;j.

Jesli wystapig okolicznosci zagrozenia zycia nie nalezy przerywac potfaczenia z pacjentem, a
réwnolegle trzeba wezwa¢ niezbedna pomoc lub poinstruowac pacjenta/rodzine jak uzyskaé pilng
pomoc, starajac sig minimalizowac ryzyko dla pacjenta.

9. WYSTAW POTRZEBNE PACJENTOWI DOKUMENTY.

9.1. W ramach teleporady mozesz wystawi¢ recepte, zaéwiadczenie o niezdolnosci do pracy,
skierowanie, zlecenie na wyroby medyczne. Jedli mozesz, dokumenty wystaw w postaci
elektronicznej i wyslij pacjentowi.

9.2. Udziel pacjentowi informacji, ze ma dostep do poszczegdlnych dokumentéw za
posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta (IKP). W ramach IKP pacjent uzyska informacje o
wystawionych receptach, skierowaniach i za$wiadczeniach lekarskich (tzw. zwolnieniach
chorobowych).

9.3. W przypadku e-recepty lub e-skierowania przedyktuj pacjentowi kod wymagany do realizac;ji
(nie kazdy pacjent ma zatozone IKP) oraz informacje dotyczace realizacji e-skierowania.
10. UPEWNLJ SIE, CZY PACJENT CIE ZROZUMIAL.

10.1. Po zakoriczeniu porady, zanim sig roztaczysz, zapytaj go, czy na pewno wszystko poprawnie
ustyszat i wszystko jest dla niego zrozumiate.

10.2. Popros, by powtérzyt najwazniejsze otrzymane informacje.

11. PROWADZ DOKUMENTACIE MEDYCZNA.
11.1. Poradg telemedyczng udokumentuj w ten sam sposéb jak standardowg porade.

11.2. Zaznacz, ze porada byta udzielana w formie zdalnej — podaj kanat $éwiadczenia (telefon,
wideo, czat, itp.).

11.3. Przepisy nie wymagajg, aby nagrywac lub archiwizowa¢ taka porade. Masz prawo to zrobic,
ale na potrzeby prowadzenia dokumentacji medycznej wystarczajaca jest notatka z teleporady.
12. NIE LEKCEWAZ PROBLEMOW TECHNICZNYCH.
W ramach teleporady przetwarzane sg wrazliwe dane o stanie zdrowia pacjentow.

12.1. Jedli system nie dziata poprawnie lub podejrzewasz, 7e padt ofiara ztosliwego

oprogramowania, uzyskaj profesjonalne wsparcie IT.

12.2. Jezeli widzisz, ze dane pacjentéw sg zagrozone, poinformuj niezwtocznie inspektora
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12.3. Jezeli w trakcie teleporady wystgpig problemy techniczne z potgczeniem i bedgy sie
powtarza¢, skontaktuj sie z dziatem technicznym swojego dostawcy oprogramowania
telemedycznego.
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