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dotyczacego wdrozenia $wiadczenia ,,Domowa antybzotykoterapm dozylna w leczeniu
zaostrzen choroby oskrzelowo-plucnej u chorych na mukowiscydoze” w ramach $wiadczen
gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki specj alistycznej, uprzejmie informuje.
Przedmiotowe $wiadczenie zostalo dodane w zatgezniku nr 5 do procedowanego projektu -
rozporzadzenia Ministra Zdrowia, lp. 20 w brzmieniu: ,,Domowa antybiotykoterapia .
dozylna  wleczeniu  zaostrzen choroby oskrzelowo-plucnej u pacjentow
z mukowiscydozy”
Tres¢ nazwy $wiadczenia lp. 20 zostala ustalona z inicjatywy i uzgodniona z Polskim
Towarzystwem Mukowiscydozy, Polskim Towarzystwem do Walki z Mukowiscydoza,
Polskim Towarzystwem Choréb Pluc oraz Konsultantem Krajowym w dziedzinie chordb
ptuc.
W celu zapewnienia jakosci i bezpieczenstwa udzielania S$wiadczenia w projekcie
rozporzgdzenia zapewniono realizacje $wiadczenia poprzez oddzial szpitalny oraz
kompleksowos¢ i cigglosé leczenia poprzez postawienie wymagania posiadania w lokalizacji
Jednoimiennej poradni specjalistycznej, uczestniczacej w realizacji Swiadczen. Poza tym w
celu ograniczenia ryzyka powiklan w pozostatych wymaganiach okreslono warunki konieczne
i niezbgdne do realizacji $wiadczenia polegajace miedzy innymi na:

1) przygotowaniu pacjenta oraz opiekunéw do leczenia dozylnego antybiotykami

w warunkach domowych;
2) zapewnieniu ciaglego kontaktu telefonicznego pacjenta lub opiekunéw z osrodkiem
prowadzgcym leczenie;

3) dostarczeniu preparatéw, sprzetu, niezbednych srodkéw o
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4) zapewnieniu leczenia szpitalnego lub konsultacji specjalistycznej] w osrodku
przeprowadzajagcym leczenie w przypadku podejrzenia lub wystgpienia powiktan
wymagajgcych leczenia szpitalnego lub koniecznosci modyfikacji leczenia,

Ponadto warunkiem niezbednym i koniecznym do wlaczenia pacjenta do realizacji
przedmiotowego Swiadczenia jest:

1} brak objawéw uézulenia na zalecane antybiotyki,;

2) brak powiklan po podaniu 1-3 pierwszych dawek antybiotyku w warunkach
szpitalnych;

3) pozytywna ocena piclggniarska lub lekarska, dotyczaca mozliwosei prowadzenia
dozylnej antybiotykoterapii w warunkach domowych oraz poprawne podanie leku
w oddziale przez pacjenta lub opickuna;

4) zgoda pacjenta lub opiekuna pacjenta matoletniego na przeprowadzenie domowego
leczenia antybiotykiem dozylnym.

Podobnie wymieniono kryteria wylaczenia pacjenta z realizacji przedmiotowego $wiadczenia
t.:

1) brak wspéipracy pacjenta lub opiekunéw pacjenta maloletniego w zakresie
prowadzenia dozylngj antybiotykoterapii domowej; '

2) negatywna occna piclegniarska lub lekarska dotyczaca mozliwosci prowadzenia
dozylnej antybiotykoterapii w warunkach domowych;

3) wystapienie uczulenia lub innych powaznych dziatafi niepozadanych w trakcie
leczenia.

Wspierajagc  inicjatywe okres$lenia warunkéw  realizacji  Swiadczenia ,,Domowa
antybiotykoterapia dozylna w leczeniu zaostrzen choroby oskrzelowo-plucnej
u pacjentéw z mukowiscydoza” oraz majac na wzgledzie zgodno$é z przepisami
okreslajacymi zasady dystrybucji produktéw leczniczych i postgpowania medycznego oparto
si¢ na opinii Gléwnego Inspektora Farmaceutycznego (GIF) z dnia 17 czerwca 2010 1.

GIF uznal, ze produkty lecznicze o kategorii Lz mogg by¢ podawane poza zakladem
lecznictwa zamknietego np.: w domu chorego, pod warunkiem, iz ich stosowanie odbywa si¢
w warunkach udzielanych przez ten zaklad $wiadczen zdrowotnych. Produkty lecznicze
stosowane w ramach leczenia zamknigtego przez zaklad poza jego obrgbem powinny byé
wydawane z aptek lub dzialow farmacji szpitalnej do oddziatéw, pod opieka, ktérych znajduje

- si¢ pacjent, a dopiero stamtad moga by¢ dostarczone do domu chorego.”

Zatem okreslone 'w ww. $wiadczeniu wymagania zapewniaja przewage uzyskiwanych

korzysci z realizacji §wiad_'czenia, maksymalnie ograniczaja wystgpienie ryzyka powiktan.
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Ponadto wdrozenie tego $wiadczenia jest speiieniem wieloletnich oczekiwan chorych na

mukowiscydoze, jak i ich rodzin.
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