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W ochronie zdrowia w Polsce dziataja liczne podmioty, ktére udzielaja Swiadczen zdrowotnych
oraz innych Swiadczen zwigzanych z ochrong zdrowia. Duza czes¢ tych podmiotéw charakte-
ryzuje sie ztozong, hierarchiczng strukturga, a kazda jednostka w tej strukturze moze udzielac
réznego rodzaju Swiadczen, co taczy sie z wielowymiarowoscia ochrony zdrowia [1]. Wsr6d
najwazniejszych ,graczy” w sektorze opieki zdrowotnej Folland i wsp. wyrdznili szpitale i opie-
ke dtugoterminowa (domy opieki pielegniarskiej, hospicja, domowa opieka zdrowotna, opieka
nieformalna), praktyke lekarska, rynki pracy w opiece zdrowotnej oraz szkolenia zawodowe
i przemyst farmaceutyczny [1, s. 515-665]. Czy ta lista jest wyczerpujaca?

Zgodnie z nasza wiedza w polskiej ochronie zdro-
wia nie istnieje spdjny i precyzyjny system definicyjny
obejmujacy poszczegdlne typy podmiotéw medycznych
oraz rodzaje ich podjednostek czy komoérek organiza-
cyjnych. Odpowiednie przepisy dotyczace rejestru pod-
miotéw wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza zawierajg
co prawda zbi6r nazw dla opisywanych typéw i rodza-
jow tworéw organizacyjnych w ochronie zdrowia oraz
petnionych przez nie funkgji, a takze dziedzin, w kté-
rych mogg dziataé, jednak brakuje skrupulatnych kry-
teriow dla nadawania tych nazw. W odniesieniu do
definicji szpitala stwierdzono nawet swoistg ,,luke defi-
nicyjng”’, w ktérej wypelnieniu ustawodawcy nie moze
zastapi¢ ani orzecznictwo, ani doktryna prawnicza {2}.

Ten dos¢ skomplikowany i w istotnej czg¢$ci nie-
uporzadkowany system pojeciowy zwiazany z ochrona
zdrowia moze stwarza¢ znaczne trudnosci informacyjne
zaréwno beneficjentom systemu, jak i tworzacym go
podmiotom, a takze instytucji zaangazowanych w jego
organizacje. Obowiazujace przepisy tworza ramy de-
finicyjne, ale — nie tylko w naszej opinii — nie sa wy-
starczajace dla celow praktycznych, np. katalogowania
wykorzystywanego w systemach informatycznych czy
wyszukiwania informacji przez pacjentéw {3}. Bez
spojnego logicznie systemu katalogowania niemozliwe
jest tworzenie systeméw informatycznych, ktére za-
wieratyby kompletne informacje dotyczace Swiadczen
zdrowotnych w naszym kraju.

Proponowany system katalogowania podmiotéw
dzialajacych w ochronie zdrowia zaklada ustalenie wy-
czerpujacego zbioru roztacznych w stosunku do siebie
kategorii, do ktérych moga naleze¢ wszystkie pod-
mioty funkcjonujace w systemie ochrony zdrowia i ich
ewentualne podjednostki. Prace mialy na celu stworze-
nie systemu definicji dostosowanego do praktycznych
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realiéw podmiotéw funkcjonujacych na rynku i udzie-
lanych przez nich §wiadczefi. Autorzy niniejszego opra-
cowania dolozyli wszelkich staran, aby system spetniat
kryteria podziatu logicznego. Przynalezno$¢ do okre-
slonej kategorii zalezy w pierwszym rz¢dzie od charak-
terystyki udzielanych $wiadczen i opiera si¢ na systemie
definicji, ktére pozwalaja na jednoznaczne przypisanie
okreslonego tworu organizacyjnego do wybranej kate-
gorii. System ten, bedac niejako rownolegtym uzupel-
nieniem istniejacego nazewnictwa, wprowadza pewng
forme uporzadkowania i moze w znacznym stopniu
ulatwiac orientacje w systemie ochrony zdrowia. Pro-
ponowane rozwiazanie pozwala na identyfikacje Swiad-
czen udzielanych przez podmiot czy jego podjednostke
bez wzgledu na przyjete nazwy, formy czy struktury
organizacyjne.

Przy tworzeniu systemu definicji, tam gdzie to bylo
mozliwe, wykorzystano terminy zapisane w obowig-
zujacych przepisach. Kierowano si¢ takze wykladnia
stosowang powszechnie w praktyce. Jak juz wspomnia-
no, system tworzy lista definicji opierajacych si¢ przede
wszystkim na charakterystyce udzielanych $§wiadczen.
W tym sensie koresponduje on z systemem stosowa-
nym w poradniku NFZ [4}. Definicje podmiotéw,
ktérych dziatalno$¢ opiera si¢ na udzielaniu §wiad-
czeni przez profesjonalistéw w ramach indywidualnej
praktyki, konstruowano zgodnie ze standardowym
podziatem tych profesjonalistéw (lekarz — praktyka le-
karska, lekarz stomatolog — praktyka stomatologa itp.).
Jednym z wazniejszych aspektéw, powtarzajacym si¢
w definicjach, jest réwniez tryb udzielania §wiadczen.
W konstrukeji definicji wyrézniono dwa tryby udzie-
lania $wiadczen:

1) tryb stacjonarny calodobowy to sposéb udzielania
$wiadczen polegajacy na tym, ze pacjenci pozostaja
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pod calodobowa (trwajaca nieprzerwanie co najmniej

24 godziny) opieka profesjonalistéw medycznych

w budynku placowki;

2) tryb ambulatoryjny to kazdy inny niz stacjonar-
ny calodobowy sposéb udzielania §wiadczeni. Tryb
ambulatoryjny zawiera tryb ambulatoryjny dzienny,
czyli taki rodzaj trybu ambulatoryjnego, w ktérym
swiadczenie trwa zwykle kilka godzin dziennie, naj-
cze$ciej w kilkudniowej serii (niekoniecznie dzied po
dniu), a pacjent podlega procedurze przyjecia i wy-
pisu z placowki po zakoniczeniu okreslonego ciagu
udzielania §wiadczen.

Uzywane w definicjach pojecie profesjonalista me-
dyczny odpowiada osobie wykonujacej zawdd medyczny
rozumianej w Swietle definicji z ustawy o dzialalnosci
leczniczej z 2011 r. (Dz. U. z 2011 r. Nr 112 poz. 654).

Ostatecznie przyjeto nastepujgce definicje (kolejnos¢
jest zgodna z faza projektowania systemu):

* PRAKTYKA LEKARSKA

Rodzaj dziatalnosci (indywidualna, najczesciej spe-
cjalistyczna praktyka), w ramach ktérej lekarz udziela
$wiadczeni jako samodzielny podmiot. Grupowe prak-
tyki lekarskie klasyfikowane sa jako przychodnie/cen-
tra medyczne.

* PRAKTYKA STOMATOLOGA

Rodzaj dziatalnosci (indywidualna, czesto specjali-
styczna praktyka), w ramach ktérej lekarz stomatolog
udziela $wiadczen jako samodzielny podmiot. Grupo-
we praktyki lekarzy stomatologéw klasyfikowane sa
jako przychodnie/centra medyczne.

* PRAKTYKA PIELEGNIARSKA

Rodzaj dzialalnosci (indywidualna, czesto specja-
listyczna praktyka), w ramach ktérej pielegniarka
udziela §wiadczen jako samodzielny podmiot. Grupo-
we praktyki pielegniarskie klasyfikowane sa jako przy-
chodnie/centra medyczne.

* PRAKTYKA FIZJOTERAPEUTY

Rodzaj dziatalnosci (indywidualna praktyka), w ra-
mach ktorej fizjoterapeuta udziela Swiadczen z zakre-
su fizjoterapii/rehabilitacji leczniczej jako samodzielny
podmiot. Grupowe praktyki fizjoterapeutéw klasyfiko-
wane sg jako przychodnie/centra medyczne.

* PRAKTYKA LOGOPEDY

Rodzaj dzialalnosci (indywidualna praktyka), w ra-
mach ktérej logopeda udziela Swiadczen z zakresu lo-
gopedii jako samodzielny podmiot.Grupowe praktyki
logopedéw klasyfikowane sg jako przychodnie/centra
medyczne.

* PRAKTYKA PSYCHOLOGA/
PSYCHOTERAPEUTY
Rodzaj dziatalnosci (indywidualna praktyka), w ra-
mach ktérej psycholog/psychoterapeuta udziela §wiad-
czen z zakresu psychologii/psychoterapii jako samo-
dzielny podmiot. Grupowe praktyki psychologéw/
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psychoterapeutéw klasyfikowane sa jako przychodnie/
centra medyczne.

* PRAKTYKA POLOZNEJ

Rodzaj dzialalnosci (indywidualna praktyka, cze-
sto specjalistyczna), w ramach ktérej potozna udziela
$wiadczen jako samodzielny podmiot. Grupowe prak-
tyki potoznych klasyfikowane sa jako przychodnie/
centra medyczne.

* PRAKTYKA DIETETYKA

Rodzaj dziatalnosci (indywidualna praktyka), w ra-
mach ktérej profesjonalista medyczny inny niz lekarz
udziela $wiadczen z zakresu dietetyki jako samodzielny
podmiot. Grupowe praktyki profesjonalistéw udziela-
jacych §wiadczen z zakresu dietetyki klasyfikowane sg
jako przychodnie/centra medyczne.

* PRZYCHODNIA/CENTRUM MEDYCZNE
Podmiot sktadajacy sie najczesciej z podjednostek, np.
poradni, pracowni, w ktérym udzielane moga by¢ rézne-
go rodzaju $wiadczenia zdrowotne realizowane gléwnie
w trybie ambulatoryjnym oraz na rzecz jednostek udzie-
lajacych $wiadczen w trybie stacjonarnym calodobowym.

* SZPITAL

Podmiot posiadajacy bezposrednio podlegajace mu
podjednostki (gtéwnie oddzialy leczenia stacjonarne-
go), w ktérych udzielane sg Swiadczenia zdrowotne
w trybie stacjonarnym calodobowym, niebedacy szpi-
talem uzdrowiskowym, zaktadem opiekuiiczo-leczni-
czym, zakladem pielegnacyjno-opiekuniczym, hospi-
¢jum, osrodkiem leczenia uzaleznien oraz przychodnia/
centrum medycznym posiadajacym w swej strukturze
oddzial leczenia stacjonarnego. Szpital moze posiadaé
w swej strukturze wyzej wymienione oraz inne typy
podmiotéw (np. przychodnie, jednostki diagnostyczne).
* ODDZIAL LECZENIA STACJONARNEGO

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia zdro-
wotne gléwnie w trybie stacjonarnym calodobowym.

* ODDZIAY/OSRODEK LECZENIA DZIENNEGO

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia zdro-
wotne gléwnie w trybie ambulatoryjnym dziennym.
Podmiot moze §wiadczy¢ ustugi na rzecz jednostek
udzielajacych §wiadczen w trybie stacjonarnym cato-
dobowym.

* ODDZIAE/OSRODEK LECZENIA
JEDNEGO DNIA

Podmiot, w ktérym udzielane sa §wiadczenia zabie-
gowe gléwnie w trybie ambulatoryjnym (oraz czasami
w trybie stacjonarnym calodobowym), a ktérego celem
jest wykonanie u pacjenta okreslonej procedury zabie-
gowej, gléwnie chirurgicznej, w minimalnym czasie,
najlepiej nieprzekraczajacym 24 godzin od przyjecia do
wypisu pacjenta.
* PORADNIA

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia w for-
mie porad lekarzy i innych profesjonalistéw medycz-
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nych realizowane w trybie ambulatoryjnym oraz na
rzecz jednostek udzielajacych §wiadczen w trybie sta-
cjonarnym calodobowym.

* DZIAL/PRACOWNIA FIZJOTERAPII

(REHABILITAC]JI)

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia z za-
kresu fizjoterapii/rehabilitacji leczniczej realizowane
w trybie ambulatoryjnym, w tym w warunkach domo-
wych, oraz na rzecz jednostek udzielajacych $§wiadczen
w trybie stacjonarnym calodobowym.

* SAMODZIELNA PLACOWKA

DIAGNOSTYCZNA

Podmiot, w ktérym udzielane sa Swiadczenia gléw-
nie z zakresu diagnostyki (obrazowej, laboratoryjnej,
histopatologicznej i innej, np. EKG, EEG, audiometria,
spirometria), ktory funkcjonuje samodzielnie, tzn. nie
jest podjednostka innej placowki medycznej (np. szpi-
tala czy przychodni/centrum medycznego).
* JEDNOSTKA DIAGNOSTYCZNA

Podmiot, w ktérym udzielane sa swiadczenia glow-
nie z zakresu diagnostyki (obrazowej, laboratoryjnej,
histopatologicznej i innej, np. EKG, EEG, audiometria,
spirometria), ktéry funkcjonuje jako podjednostka in-
nej placéwki medycznej (np. szpitala czy przychodni/
centrum medycznego).
* ZAKEAD OPIEKUNCZO-LECZNICZY

Podmiot, w ktérym w trybie stacjonarnym calo-
dobowym udzielane sa $wiadczenia z zakresu opieki
dlugoterminowej obejmujace gléwnie leczenie oséb
niewymagajacych hospitalizacji na oddziale leczenia sta-
cjonarnego szpitala oraz ich pielegnacje i rehabilitacje.
e ZAKEAD PIELEGNACYJNO-OPIEKUNCZY

Podmiot, w ktérym w trybie stacjonarnym catodo-
bowym udzielane sa $wiadczenia z zakresu opieki dtu-
goterminowej obejmujace gféwnie opieke, pielegnacje
i rehabilitacje 0séb niewymagajacych hospitalizaciji na
oddziale leczenia stacjonarnego szpitala.
* SANATORIUM

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia gloéw-
nie z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego (zabiegi
przyrodolecznicze, fizykoterapeutyczne, kinezytera-
peutyczne) realizowane w trybie stacjonarnym calo-
dobowym z zapewnieniem opieki lekarskiej i wyni-
kajacej z obowigzku ustawowego catodobowej opieki
pielegniarskie;.
* SZPITAL UZDROWISKOWY

Podmiot posiadajacy podjednostki, w ktérych
udzielane sa $wiadczenia gléwnie z zakresu lecznictwa
uzdrowiskowego (zabiegi przyrodolecznicze, fizykote-
rapeutyczne, kinezyterapeutyczne) oraz leczenia far-
makologicznego realizowane w trybie stacjonarnym
calodobowym z zapewnieniem catodobowej opieki
lekarskiej i pielegniarskiej wynikajacej z obowiazku
ustawowego.
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* PRZYCHODNIA UZDROWISKOWA

Podmiot sktadajacy si¢ najczesciej z podjednostek,
np. poradni, pracowni, w ktérych udzielane sa Swiad-
czenia zwigzane gléwnie z leczeniem uzdrowiskowym
realizowane w trybie ambulatoryjnym oraz na rzecz
jednostek udzielajacych §wiadczed w trybie stacjonar-
nym calodobowym.

* ZAKLAD PRZYRODOLECZNICZY

Podmiot, w ktérym udzielane sa Swiadczenia zabie-
gowe zwiazane gléwnie z leczeniem uzdrowiskowym
(zabiegi przyrodolecznicze, fizykoterapeutyczne, kine-
zyterapeutyczne) realizowane w trybie ambulatoryj-
nym oraz na rzecz jednostek udzielajgcych swiadczen
w trybie stacjonarnym calodobowym.

* PLACOWKA TRANSPORTU SANITARNEGO
I RATOWNICTWA
Podmiot, ktéry $§wiadczy ustugi gtéwnie z zakresu
transportu sanitarnego i/lub ratownictwa.

* APTEKA

Definicja obejmuje zaréwno apteke, jak i punkt
apteczny.

Apteka to podmiot zajmujacy si¢ gléwnie wydawa-
niem lekéw, $rodkéw spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego oraz wyrobdéw medycznych
objetych refundacja, sporzadzaniem lekéw recepturo-
wych i lekéw aptecznych orazudzielaniem informacji
o produktach leczniczych i wyrobach medycznych.

Punkt apteczny to podmiot, ktéry prowadzi obrét
detaliczny produktami leczniczymi z wylaczeniem le-
kéw okreslonych w odpowiednich przepisach. Moze
zosta¢ usytuowany jedynie na terenie wiejskim, jezeli
w danej wsi nie jest juz prowadzona apteka ogélnodo-
stepna.

* SKLEP/HURTOWNIA ZWIAZANA

Z OCHRONA ZDROWIA

Podmiot, ktéry oferuje §wiadczenia zdrowotne
rzeczowe gléwnie w postaci srodkéw pomocniczych,
przedmiotéw ortopedycznych, sprzetu medycznego
i produktéw zielarskich oraz artykuly spozywcze spel-
niajace okreslone funkcje zdrowotne (m.in. artykuly
ekologiczne, bezglutenowe, bezcukrowe, weganskie).

* PRACOWNIA PROTETYCZNA

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia zdro-
wotne wylacznie z zakresu protetyki (tzn. z wylacze-
niem gabinetéw stomatologicznych, w ktérych realizo-
wane sg Swiadczenia z zakresu protetyki).

* SALON OPTYCZNY

Podmiot, ktéry §wiadczy ustugi z zakresu doboru
i sprzedazy w szczegblnosci: okularéw korekcyjnych,
przeciwstonecznych, soczewek oraz pomocy wzrokowych.
* SZKOLA RODZENIA

Podmiot $wiadczacy ustugi z zakresu przygotowania
kobiet ci¢zarnych i ich partneréw do porodu i opieki
nad noworodkiem.
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* OSRODEK LECZENIA UZALEZNIEN
Podmiot posiadajacy podjednostki, w ktérych
udzielane sa $wiadczenia gtéwnie z zakresu diagnosty-
ki, terapii i leczenia uzalezniefi realizowane w trybie
stacjonarnym calodobowym (np. oddzialy leczenia sta-
cjonarnego) oraz w trybie ambulatoryjnym (np. przy-
chodnie, poradnie, jednostki diagnostyczne), w tym
w trybie ambulatoryjnym dziennym oraz w trybie am-
bulatoryjnym realizowanym w warunkach domowych.

* HOSTEL TERAPEUTYCZNY

Podmiot, w ktérym udzielane sa $wiadczenia gléw-
nie z zakresu leczenia uzaleznien oraz zaburzen psy-
chicznych realizowane w trybie stacjonarnym calo-
dobowym. Najczesciej jest to podjednostka placowki
leczenia uzaleznien.
* HOSPICJUM

Podmiot, w ktérym udzielane sa gtéwnie $wiadcze-
nia z zakresu leczenia i opieki medycznej nad pacjen-
tami chorujacymi na nieuleczalne, niepoddajace si¢ le-
czeniu przyczynowemu, postepujace choroby, gtéwnie
w schytkowym okresie zycia tych oséb, realizowane
w trybie stacjonarnym calodobowym oraz ambulato-
ryjnym, w tym w trybie ambulatoryjnym w warun-
kach domowych.

* JEDNOSTKA OPIEKI DEUGOTERMINOWE]

Podmiot, w ktérym udzielane sg §wiadczenia z za-
kresu opieki dlugoterminowej realizowane jedynie
w domu pacjenta.

* FUNDACJA/STOWARZYSZENIE dziatajace

w obszarze ochrony zdrowia.

Taka fundacja lub stowarzyszenie, ktére stuzy po-
moca w sferze ochrony zdrowia i opieki spolecznej oraz
moze udziela¢ §wiadczen zdrowotnych poprzez swoje
podjednostki.

* INNA JEDNOSTKA

Podmiot bedacy podjednostka innego podmiotu
udzielajacego Swiadczen zdrowotnych, ktérego cha-
rakter dziatalnosci i udzielane §wiadczenia/procedury
nie pozwalaja na przypisanie do pozostalych, zdefinio-
wanych typow.

Moga to by¢é: punkty pobrafi, punkty socjalne,
punkty informacyjne, gabinety szczepien, gabinety
zabiegowe, pracownie optometrysty itp.

* INNA PLACOWKA

Podmiot, ktéry udziela §wiadczed zdrowotnych sa-
modzielnie (tzn. nie poprzez podjednostki organizacyj-
ne) oraz w okreslonych przypadkach dodatkowo po-
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przez swoje podjednostki, a charakter jego dzialalnosci
i udzielane $wiadczenia nie pozwalaja na przypisanie go
do pozostatych, zdefiniowanych typow.

Moga to by¢ np. centra krwiodawstwa.

* ZESPOL JEDNOSTEK

Twor organizacyjny udzielajacy $wiadczen zdrowot-
nych zawsze poprzez podjednostki, ktérego charakeer
dzialalno$ci i udzielane §wiadczenia nie pozwalaja na
przypisanie do pozostatych, zdefiniowanych typow.

Moga to by¢ na przyktad firmy, ktére w swojej
strukturze organizacyjnej maja liczne podmioty udzie-
lajace swiadczen medycznych (np. firma tworzaca sie¢
szpitali i/lub przychodni/centréw medycznych).

Przedstawiony potencjalny system katalogowania
podmiotéw dziatajacych w ochronie zdrowia, ktérego
zrodta definicji podano w szerszym opracowaniu, jest
propozycja wypetnienia luki informacyjnej dla potrzeb
skonstruowania systemu informacji dotyczacej Swiadczeni
medycznych o wysokiej jakosci, usprawniajacego obieg
rzetelnej, aktualnej informacji przetwarzanej na stronie
internetowej, by usprawni¢ prace lekarzy i innych specja-
listéw medycznych i nie dezinformowac¢ pacjentéw. Two-
rzy on takze podstawy do zarzadzania lukami informacji
i asymetria informacji w sektorze zdrowia, jako imma-
nentnymi cechami tego obszaru {1, s. 353}. Nasza pro-
pozycja powinna podlegac ocenie jak najszerszego grona
fachowcéw. Dlatego mile widziane sg wszelkie informa-
¢je i uwagi zwiazane z potencjalnym korzystaniem z sys-
temu, szczeg6lnie te konstruktywnie krytyczne. Autorzy

prosza o kierowanie ich na adres prowadzacego zespol:
dr n. med. Witold Rezner
Centrum Medyczne Zdrowie, ul. Warszawska 34, Kielce
e-mail: witekrezner@wp.pl

W wydaniu drugim, po uwzglednieniu uwag ze-
branych po publikacji pierwszego wydania, zmodyfi-
kowano wstep artykulu, biorac pod uwage przepisy
dotyczace rejestru podmiotéw wykonujacych dzia-
talnos¢ lecznicza. Zmodyfikowano takze nieznacznie
definicje szpitala, oddzialu leczenia stacjonarnego, od-
dzialu/os$rodka leczenia jednego dnia, dzialu/pracowni
fizjoterapii (rehabilitacji), sanatorium, o$rodka leczenia
uzalezniefi oraz fundacji/stowarzyszenia.

Zmieniono rowniez jedno ze zdan podsumowuja-
cych artykul.
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