Odbicrca / odbiorcy pisma:

Szanowni Painstwo: Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz Zdrowia, Polskie
Towarzystwo Kardiologiczne (dw), Polskie Towarzystwo Chorob Pluc (dw)

Rodzaj pisma:

PETYCJA

Dziatajgc w trybie Ustawy o petycjach z dnia 11 lipca 2014 roku (tj. Dz. U. 2018 poz. 870)
przektadam petycje w celu podjecia krokow w interesie publicznym celem udoskonalenia
bad? poprawienia danego stanu prawnego bad? faktycznego celem dobra publicznego.

Tresc zgdania, oczekiwania, uzasadnienie:

Art. 1

1. Wprowadzenie kodu 1CD-9 monitorowanie rytmu serca i oddechu jako procedury w SOR;

2. Wprowadzenie kodu ICD-9 monitorowanie rytmu, oddechu i cisnienia jake procedury w SOR;
3. Wprowadzenie kodu ICD-9 monitorowanie rytmu, oddechu, cidénienia, temperatury jako
procedury w SOR;

4. Wprowadzenie kodu ICD-9 monitorowanie rytmu, oddechu, cisnienia, temperatury, saturacji
jako procedury w SOR;

5. Wprowadzenie kodu ICD-9 monitorowanie rytmu i odcinka ST jako procedury w SOR podczas
badania enzymdw sercowych.

Art. 2

Ustalenie saturacji dla osob chorych na choroby uktadu krazenia i uktadu oddechowego na
poziomie 98%. Saturacja 95-98% dotyczy osob zdrowych, a nie chorych, a 94-98% oséb starszych
zdrowych. Jednak najdoktadniejszym badaniem jest saturacja w gazometrii gdzie pulsoksymetria z
roznych przyczyn moze byé zaburzona, a nie wyklucza niewydolnosci.

Art. 3

Wprowadzenie procedury w Oddziatach Ratunkowych, Ze pacjent ktory ma saturacje 99-100% bez
tlenoterapii mimo, ze taka saturacja wystepuje przy tlenoterapii z automatu ma wypisane
skierowanie na: gazometrie petng (pH, p02, pCO2, HCO3 act, BE(B), BE(ecf), HCT, Hb, 502, O2Hb,
CO2Hb, MetHb, HHb, Na+, K+, Ca+, Cl, AnGap - luka, glukoza, stezenie mleczanow, stezenie
bilirubiny), uwazam Ze skierowanie na gazometrie podstawows (pH, p02, pCO2, s02, HCO3 - moie
by¢ niewystarczajace).

Art. 4
Wprowadzenie procedury "Holter oceny oddechowe]" na podstawie elektrod EKG, kardiomonitor
pokazuje krzywa oddechows i czestos¢ oddychania”

Art. 5
Wprowadzenie procedury holter ekg z funkcjg oddychania, gdzie lekarze mieli by dostep nie tylko
do EKG ale do krzywej oddychania i czestosci oddychania.

Art. 6

Wprowadzenie procedury holter oddechowy gdzie pacjent miatby podigczone:
a) maske:

- celem oceny objetosci oddechowej w spoczynku wdechu i wydechu

- celem oceny czasu trwania wdechu i wydechu w spoczynku

- celem oceny objetosci minutowej

b) elektrody EKG:

- celem oceny toru oddychania

- celem oceny czestosci oddychania

c) pulsoksymetr - celem oceny wysycenia hemoglobiny

d) elektrody nieinwazyjnej przezskornej gazometrii (sensor topO2, topCO2)




