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Telekonsultacje medyczne w dobie pandemii COVID-19
Medical teleconsultation during COVID-19 pandemic
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Streszczenie

W obliczu pandemii COVID-19, w celu usprawnienia komunikacji migdzy personelem medycznym a pacjentami, niezbgdne
bylo wprowadzenie do codziennej praktyki mozliwosci swiadczenia ustug medycznych na odlegtosé. Wedtug raportu z ba-
dania satysfakcji pacjentow korzystajqcych z teleporad u lekarza podstawowej opieki zdrowotnej w okresie pandemii CO-
VID-19, przeprowadzonego przez Ministerstwo Zdrowia oraz NFZ wynika, ze 90,6% pacjentow uwaza, ze taka forma kon-
taktu z lekarzem powinna zostac wprowadzona jako jeden z gtownych kanatow kontaktu. (Gerontol Pol 2020; 28; 112-114)

Stowa kluczowe: teleporada, pandemia COVID-19
Abstract

Due to COVID-19 pandemic, in order to improve communication between medical staff and patients, it was necessary to
introduce the possibility of providing medical services at a distance into everyday practice. According to a report on the
satisfaction of patients using teleporting as a primary medical care during the COVID-19 pandemic, conducted by the Mi-
nistry of Health and the National Health Fund, 90.6% of patients believe that this form of contact with a physician should

be introduced as one of the main contact channels. (Gerontol Pol 2020; 28; 112-114)
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Wstep

W obliczu pandemii COVID-19, w celu usprawnie-
nia komunikacji migdzy personelem medycznym a pa-
cjentami, niezb¢dne bylo wprowadzenie do codziennej
praktyki mozliwosci swiadczenia ustug medycznych na
odlegtos¢. Spoteczne dystansowanie sprzyjato populary-
zacji teleporad, ktére umozliwity pacjentom pozyskanie
recepty bez wychodzenia z domu. Wprowadzenie do po-
wszechnej praktyki medycznej e-recept pozwalalo na za-
chowanie ciggtosci podjetej przez pacjentéw terapii, bez
potencjalnego narazenia na kontakt bezposredni z per-
sonelem medycznym. Dzieki temu pacjenci pozbawieni
bezposredniej specjalistycznej opieki medycznej oraz
ambulatoryjnej mogli kontynuowac leczenie.

Swiadczenie przez lekarzy ustug telemedycznych
zostalo prawnie ustanowione diugo przed pandemig
COVID-19, jednak powszechny lockdown oraz obowig-
zek spolecznego dystansowania wpltynely na zwigksze-
nie czestosci wykorzystywania tej formy konsultacji.
Polskie prawo okresla teleporady jako swiadczenia zdro-

wotne udzielane za posrednictwem systemow teleinfor-
matycznych lub systemdéw tacznosci. Na mocy ustawy
7 dnia 9 paZdziernika 2015 r. o zmianie ustawy o syste-
mie informacji w ochronie zdrowia i niektérych ustaw,
podpisanej w dniu 27 listopada, nastgpily zmiany.

Lekarz moze orzec o stanie zdrowia pacjenta na pod-
stawie osobistego lub wykonanego za posrednictwem
systemOw teleinformatycznych badania. Powigkszono
réwniez zakres udzielania swiadczen zdrowotnych, roz-
szerzajac je o Swiadczenia udzielane za posrednictwem
systemOw teleinformatycznych i innych systeméw tacz-
nosci. W przypadku telekonsultacji miejsce udzielania
Swiadczenn zdrowotnych jest rozumiane jako miejsce
przebywania oséb wykonujgcych zawdéd medyczny
i udzielajacych tych swiadczef. Zniesiono réwniez wy-
magania wzgledem pomieszczen i urzadzenn podmiotéw
Swiadczacych opieke ambulatoryjng za posrednictwem
systeméw lacznosci [1].

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia
2020 r. w sprawie standardu organizacyjnego teleporady
w ramach podstawowej opieki zdrowotnej okresla stan-
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dardy podstawowych swiadczeri medycznych realizo-
wanych w formie teleporady, co umozliwia zachowanie
bezpieczenistwa danych wrazliwych pacjenta przekazy-
wanych drogg elektroniczng. Okreslone w ustawie stan-
dardy odnosza si¢ nie tylko do formy przeprowadzanych
telekonsultacji, ale takze informacji dotyczacych sys-
teméw posredniczacych w kontakcie lekarz — pacjent,
sposobu ustalenia terminu konsultacji zdalnej oraz na-
wigzania kontaktu ze specjalista, réwniez w dalszej te-
rapii. Ustawa okresla rowniez procedury postgpowania
w przypadku braku kontaktu z pacjentem w terminie
wczesniej ustalonej teleporady oraz warunki mozliwosci
skorzystania przez pacjenta z wydanej przez specjaliste
za posrednictwem portalu gabinet.gov.pl e-recepty, e-
-skierowania lub zatozenia Internetowego Konta Pacjen-
ta [2].

Raport z badania satysfakcji pacjentow
korzystajacych z teleporad

Wedlug raportu z badania satysfakcji pacjentéw ko-
rzystajacych z teleporad u lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej w okresie pandemii COVID-19, przeprowa-
dzonego przez Ministerstwo Zdrowia oraz NFZ wynika,
ze 80% konsultacji odbywajacych si¢ podczas pandemii
miato forme teleporady. Taka forma konsultacji pozwo-
lita na ograniczenie bezposredniego kontaktu pacjentéw
z personelem medycznym minimalizujac ryzyko zakaze-
nia SARS-CoV-2 [3].

Badanie przeprowadzono wsréd 15 462 pacjen-
téw, z ktérych 14 245 skorzystato z teleporady. 13 961
z nich udzielito zgodny na wypelnienie ankiety podsu-
mowujgcej skutecznos¢ dziatania konsultacji zdalnej
w $wiadczeniu podstawowych ustug medycznych. An-
kieta zostala przeprowadzona w 5 grupach wiekowych,
ze znaczng przewagg ilosci pacjentow powyzej 60 r.z.,
a jej wyniki podzielono na 6 sfer. Ankietowany miat
mozliwos¢ skorzystania z 3 dostepnych form teleporady.
Najczesciej wybierang formg, z ktdrej korzystali pacjen-
ci (81,5% badanych) byta konsultacja w formie rozmo-
wy telefonicznej. Zaledwie 0,3% badanych skorzystato
z wideoporady. Drugim najchetniej wybieranym spo-
sobem uzyskania podstawowej opieki medycznej byta
wizyta osobista, z ktorej skorzystatlo 18,1% badanych.
Skutecznos¢ konsultacji w formie zdalnej deklarowato
91,8% pacjentow.

Jesli chodzi o przebieg teleporady 96,8% badanych
deklarowato, ze lekarz w sposéb jasny i zrozumialy
przekazat pacjentowi zalecenia dotyczace dalszej dia-
gnostyki. Wiekszos¢ pacjentéow (97,8%) uzyskalo réw-
niez niezbedny do wykonania zaleceri lekarza komplet
dokumentéw. Wsréd 1 150 ankietowanych, ktérzy de-

klarowali, ze teleporada nie rozwigzata w pelni ich pro-
blemu, 59,9% zostala zaproponowana wizyta osobista,
7z ktérej skorzystato az 79,5% badanych. Z przeprowa-
dzonego badania wynika, ze poziom satysfakcji pacjenta
z telekonsultacji, w pordwnaniu ze standardowg opieka
zdrowotng, jest wyzszy.

Znaczna  wigkszos¢  ankietowanych  pacjentéw
(92,0%), ktérzy podczas teleporady otrzymali od specja-
listy recepte, deklarowata jej realizacje, z czego 65,4%
badanych wybieralo form¢ wykupienia recepty przez
podanie kodu sms w aptece. Znacznie rzadziej wybiera-
ng formg, jednak drugg najpopularniejszg wsrod bada-
nych, byla realizacja recepty za posrednictwem aplikacji
mObywatel (13,3%).

Z. przeprowadzonego badania wynika, ze o mozli-
wosci zalozenia Internetowego Konta Pacjenta, najcze-
Sciej (w 42,6%) pacjent byt informowany przez lekarza.
24,2% ankietowanych otrzymato informacj¢ na temat
IKP od innych pracownikéw, podczas wizyty w placow-
ce lub podmiotéw, tj. plakaty czy ulotki informacyjne.
Az 33,3% badanych, zadeklarowalo brak przekazanej
informacji.

Wedlug 43,2% pacjentéw rézne formy konsultacji
zdalnej z lekarzem, tj. teleporady/widoporady, powin-
ny zosta¢ wprowadzone podczas pierwszego kontaktu
ze specjalistg, ktory na jej podstawie podejmie decyzje
o ewentualnej wizycie pacjenta w placéwce. 21,7% de-
klaruje, ze taka forma konsultacji powinna by¢ stosowa-
na doraznie w przypadku przewlektych, znanych leka-
rzowi probleméw zdrowotnych pacjenta. Zaledwie 9,4%
badanych nie zauwaza skutecznosci takiej formy konsul-

tacji.

Podstawowe zasady udzielania Swiadczen
telemedycznych

Przygotowujac si¢ do teleporady nalezy pamigtaé
o przygotowaniu odpowiedniego sprzgtu. Konsultacja
moze odby¢ sie za pomocg dowolnego urzgdzenia au-
dio-wideo, komputera czy telefonu. Podczas takiej wi-
zyty nalezy pamigta¢ o dyskrecji na temat stanu zdrowia
pacjenta i innych danych wrazliwych. Wizyta zdalna po-
winna odby¢ si¢ bez udziatu 0séb postronnych, z zacho-
waniem poufnosci [4,5].

W celu zweryfikowania tozsamosci pacjenta nalezy
poprosi¢ go o podanie kompletu danych niezbednych
do zalozenia dokumentacji medycznej, w pierwszej ko-
lejnosci np. nr PESEL. Jesli telekonsultacja odbywa si¢
z opcjg wideo mozna poprosi¢ o pokazanie do kamery
dowodu osobistego. Nie ma jednoznacznych regulacji
prawnych dotyczacych formy potwierdzenia tozsamosci
pacjenta, jednak lekarz jest zobligowany do identyfika-
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cji rozmoéwcey. Innymi sposobami moze by¢ uprzednia
weryfikacja internetowego portalu pacjenta, zadawanie
pytain kontrolnych czy prowadzenie rozmowy telefo-
nicznej przez numer przypisany do pacjenta w placéwce
medyczne;.

Teleporady, mimo ze odbywajg si¢ w zdalnej formie,
sg réwnorzedne ze standardowg wizyta lekarska, dlate-
go wazne jest, by zachowa¢ jej odpowiedni przebieg.
Nalezy pamigtaé, ze w niektérych przypadkach telekon-
sultacja moze nie by¢ wystraczajaca, dlatego warto po-
informowac pacjenta o ewentualnej mozliwosci wizyty
osobistej. Niezbedne jest przeprowadzenie petnego wy-
wiadu z pacjentem oraz zapoznanie Si¢ z wczesniejszg
dokumentacja oraz zaleceniami, by jak najdokladniej
przekazaé pacjentowi rzetelne i wyczerpujace informa-
cje na temat jego stanu zdrowia. Bez wzgledu na forme,
podczas teleporady obowigzuja zasady odpowiedzialno-
Sci zawodowej, takie jak podczas standardowej wizyty.

W trakcie zdalnej konsultacji specjalista ma mozli-
wos¢ wystawienia pacjentowi niezbg¢dnych dokumen-
téw, tj. e-zwolnienia, e-zaswiadczenia czy e-recepty,
przez portal internetowy gabinet.gov.pl. W przypadku
wystawionej przez lekarza zdalnie recepty warto upew-
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nic¢ sig¢, ze pacjent otrzymat wiadomos¢ sms, z niezbed-
nym do zrealizowania recepty kodem. Nalezy réwniez
poinformowaé pacjenta o mozliwosci dostepu do jego
pelnej dokumentacji medycznej za posrednictwem In-
ternetowego Konta Pacjenta (IKP). Jesli jest taka moz-
liwos¢, warto wystawic¢ wszystkie niezbg¢dne dokumenty
w formie elektronicznej. Na koniec telekonsultacji waz-
ne jest, by podsumowaé¢ poruszane kwestie i upewnic
si¢, ze pacjent rozumie zalecenia, w celu uniknigcia nie-
porozumient wynikajacych np. z jakosci potaczenia.

Po zakoriczonej teleporadzie lekarz ma obowigzek
peinej dokumentacji konsultacji zdalnej, tak jak w przy-
padku standardowej wizyty osobistej. Dodatkowo war-
to zaznaczy¢, ze porada odbyta si¢ w sposéb zdalny.
Telekonsultacje mozna rejestrowaé, jednak nie jest to
wymagane w dokumentacji medycznej. W przypadku
podejrzenia wycieku danych wrazliwych pacjenta nale-
7y niezwlocznie uzyskac profesjonalng pomoc oraz po-
informowac inspektora ochrony danych.
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