OCHRONA ZDROWIA
| OPIEKA SPOLECZNA

Uwagi ogoine

1. Prezentowane w dziale dane dotycza ochrony zdrowia
(bez ochrony zdrowia resortu obrony narodowej, resortu spraw
wewnetrznych i administracji oraz Agencji Bezpieczenstwa
Wewnetrznego — do 28 VI 2002 r. Urzedu Ochrony Panstwa).

2. Podstawe przemian w systemie opieki zdrowotnej

stanowia;:
1) ustawa z dnia 30 VIII 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotne;j
(Dz. U. Nr 91, poz. 408) z pdzniejszymi zmianami, na mocy
ktérej moga by¢é tworzone publiczne i niepubliczne
zaktady opieki zdrowotnej;
ustawa z dnia 5 VIl 1996 r. o zawodach pielegniarki i
potoznej (jednolity tekst Dz. U. 2001 Nr 57, poz. 602) z
pbzniejszymi zmianami, na mocy ktorej pielegniarka lub
potozna moze wykonywaé indywidualng praktyke albo
indywidualng praktyke specjalistyczng, po uzyskaniu
zezwolenia wtasciwej, ze wzgledu na miejsce wykonywania
praktyki, okregowej rady pielegniarek i potoznych;

ustawa z dnia 5 XIl 1996 r. o zawodzie lekarza (Dz. U. 1997

Nr 28, poz. 152) z pdzniejszymi zmianami, na mocy ktorej

tworzy sie praktyki lekarskie: indywidualne,

indywidualne specjalistyczne i grupowe. Istotg tej formy
jest realizowanie przez prywatne podmioty $wiadczen
zdrowotnych dla ogétu ludnosci.

Dane o praktykach lekarskich obejmujg te podmioty, ktore
Swiadczg ustugi zdrowotne wytacznie w ramach srodkow
publicznych;
ustawa z dnia 27 VII 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U.
Nr 210, poz. 2135) z moca obowigzujgcg od 1 X 2004 r.,
ktéra reguluje zakres i warunki udzielania $wiadczen
zdrowotnych, zasady i tryb ich finansowania oraz
dziatalnos¢ Narodowego Funduszu Zdrowia. Ustawa ta
zastgpita ustawe z dnia 23 | 2003 r. o powszechnym
ubezpieczeniu w  Narodowym Funduszu Zdrowia,
utworzonym z dniem 1 1V 2003 r., ktéry zastgpit dziatajace
od 111999 r., kasy chorych.

3. Dane o pracownikach medycznych ochrony zdrowia
obejmujg osoby pracujace w wymiarze petnego etatu, w
wymiarze godzin przekraczajgcym petny etat oraz w
niepetnym wymiarze godzin w stosunku do czasu pracy
okreslonego obowigzujacymi przepisami dla danego rodzaju
pracy, w przypadku jesli ta praca ma dla nich charakter
podstawowy; osoby te niezaleznie od wymiaru czasu pracy
sg liczone raz.

Lekarzy, pielegniarki, potozne oraz farmaceutéow wykazano
tacznie z osobami odbywajgcymi staz.

4. Porady udzielone przez lekarzy i lekarzy stomatologow w
zakresie ambulatoryjnej opieki zdrowotnej podaje sie tacznie z
badaniami profilaktycznymi i z poradami lekarskimi udzielonymi
w izbach przyje¢ szpitali ogélnych oraz z poradami udzielonymi
przez lekarzy i lekarzy stomatologéw prowadzacych praktyke
lekarska.

5. Informacje o szpitalach podano tgcznie z zamiejscowymi
oddziatami szpitalnymi; oznacza to, ze oddzialy te nie sg
wykazane jako odrebne zaktady, a dane o ich dziatalnosci
zaliczono do macierzystego szpitala.

6. Dane o tézkach w zaktadach stacjonarnej opieki
zdrowotnej dotyczg t6zek znajdujacych sie stale w salach dla
chorych (z petnym wyposazeniem), zajetych przez chorych lub
przygotowanych na ich przyjecie.

7. W szpitalach ogdélnych (tabl. 5) rodzaje oddziatéw podano
zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 VII
2004 r. (Dz. U. Nr 238, poz. 2402) z pdzniejszymi zmianami.
Do oddziatéow chirurgicznych zaliczono: chirurgie ogding,
dziecieca, urazowo-ortopedyczng, neurochirurgie, urologie,
chirurgie szczekows i kardiochirurgie oraz inne o charakterze
chirurgicznym; do oddzialbw zakaznych - oddziaty
obserwacyjno-zakazne; do oddziatéw gruzlicy
i choroéb ptuc — oddziaty pulmonologiczne.
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HEALTH CARE
AND SOCIAL WELFARE

General notes

1. The data presented in this chapter concemn
the health care service (excluding the health care service of the
Ministry of National Defence, the Ministry of the Interior and
Administration and the Internal Security Agency — until 28 VI 2002
the Office of State Protection).

2. The legal bases of changes in the health care system are:
1) the Law on Health Care Facilities, dated

30 VIII 1991 (Journal of Laws No. 91, item 408) with later
amendments, on the basis of which public and non-public
health care facilities can be established;

2) the Law on the Nursing and Obstetrical Professions, dated 5
VIl 1996 (the uniform text Journal of Laws 2001 No. 57, item
602) with later amendments, on the basis of which
a nurse, midwife may establish a private practice or private
specialized practice after obtaining the appropriate permit
from the respective district council of nurses and
obstetricians;

3) the Law on the Occupation of Doctor, dated
5 Xl 1996 (Journal of Laws 1997 No. 28, item 152) with
later amendments, on the basis of which individual
medical practices, specialized medical practices and
group practices. These forms of activity are conducted by
private entities rendering health care services for the
general population.

Data concerning medical practices include those entities that
render health care services exclusively within the framework
of public funds;

4) the Law on Health Care Services Financed from Public
Funds, dated 27 VIII 2004 (Journal of Laws No. 210, item
2135) with the effect from 1 X 2004, with the scope and
condition for providing health services, the rules and
procedure of financing them and activity of the National
Health Fund. The law replaced the Law of 23 | 2003 on the
Common Insurance in the National Health Fund. The National
Health Fund, created on 1 IV 2003, replaced health founds
working since 11 1999.

3. Data regarding medical personnel of the health service
include persons working full-time, overtime as well as part-time
in relation to work time defined in the obligatory regulations for
a given type of work, when this work has a basic character;
these persons are counted once regardless of the time worked.

Data regarding medical personnel include persons for whom the
main workplace are medical, nurse’s or midwife’s practices.

Doctors, nurses, midwives and pharmacists including interns.

4. Consultations provided by doctors and dentists within
the scope of out-patient health care are presented together
with preventive examinations and together with consultations
provided by doctors in admission rooms in general hospitals
as well as consultations provided by doctors and dentists
conducting medical practice.

5. Information regarding hospitals is given together with
hospital branches; i.e., these branches are not listed as
separate facilities, and data concerning their activity is included
in that of the main hospital.

6. Data regarding beds in in-patient health care facilities
concern permanent beds in patient wards (fully equipped),
either occupied or prepared to receive patients.

7. In general hospitals (table 5), types of wards are given in
accordance with the decree of the Minister of Health, dated 16
VIl 2004 (Journal of Laws No. 238, item 2402) with later
amendments. Included in surgical wards are: general
surgery, paediatric surgery, orthopaedic trauma surgery,
neurosurgery, urology, maxillo-facial and cardiosurgery as well
as other surgical wards; in communicable diseases wards —
communicable diseases wards; in tubercular and pulmonary
wards — pulmonology wards.



8. Zakilady opiekunczo-lecznicze i zaktady pielegnacyjno-
opiekuncze udzielajg catodobowych $wiadczen zdrowotnych w
zakresie pielegnacji i rehabilitacji osob niewymagajacych
hospitalizacji oraz zapewniajg im $rodki farmaceutyczne i
materiaty medyczne.

9. Lecznictwo uzdrowiskowe obejmuje szpitale i sanatoria
wykorzystujace w leczeniu, rehabilitacji i profilaktyce przede
wszystkim naturalne surowce i wiasciwosci lecznicze klimatu
na terenach, na ktorych sg potozone.

10. Dziatalno$¢ aptek i punktéw aptecznych unormowana
jest ustawg z dnia 6 1X 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U.
Nr 126 poz. 1381) z p6zniejszymi zmianami.

11. Dane o zachorowaniach podaje sie¢ zgodnie z
,Miedzynarodowg Statystyczng Klasyfikacjiag = Choréb i
Probleméw Zdrowotnych” obowigzujaca od dnia 1 | 1997 r. (X
Rewizja).

12. Placowki opiekuinczo-wychowawcze dla dzieci i
mtodziezy prezentuje sie zgodnie z ustawg o pomocy
spotecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz. U. Nr 64, poz. 593).

Placowka zapewnia dziecku catodobowg ciagta Iub
okresowg opieke i wychowanie oraz zaspokaja jego niezbedne
potrzeby bytowe, rozwojowe, w tym emocjonalne, spoteczne,
religijne, a takze zapewnia korzystanie z przystugujacych na
podstawie odrebnych przepiséw $wiadczern zdrowotnych i
ksztatcenia.

Wyrdznia sie placowki:

1) wsparcia dziennego - dziatajace w najblizszym
$rodowisku dziecka, wspierajace funkcje opiekuncze rodziny w
tym:

— opiekuncze — prowadzone w formie kot zainteresowan,
Swietlic, klubéw, ognisk wychowawczych, ktére pomagajg
dzieciom w pokonywaniu trudnosci szkolnych i organizowaniu
czasu wolnego,

— specjalistyczne — realizujgce program psychokorekcyjny lub
psychoprofilaktyczny, w tym terapie pedagogiczna,
psychologiczng, rehabilitacje, resocjalizacje;

2) interwencyjne — zapewniajgce na czas trwania sytuacji
kryzysowej dorazng opieke i wychowanie, ksztatcenie
dostosowane do wieku i mozliwosci rozwojowych,
przygotowujace diagnoze dziecka i jego sytuacji rodzinnej oraz
ustalajgce wskazania do dalszej pracy z dzieckiem;

3) rodzinne — tworzace wielodzietng rodzing, umozliwiajace
catodobowg opieke i wychowanie np. licznemu rodzenstwu,
zapewniajace ksztatcenie, wyréwnywanie opdznien rozwojowych
i szkolnych;

4) socjalizacyjne — zapewniajgce catodobowg opieke,
wychowanie i ksztatcenie oraz zaspokojenie niezbednych
potrzeb  dziecka, zapewniajace  zajecia  korekcyjne,
kompensacyjne, logopedyczne, terapeutyczne rekompensujace
brak wychowania w rodzinie i przygotowujgce do Zzycia
spotecznego, a dzieciom niepetnosprawnym — odpowiednig
rehabilitacje i zajecia specjalistyczne;

5) wielofunkcyjne - zapewniajgce dzienng
i calodobowg opieke oraz wychowanie poprzez realizacje zadan
przewidzianych  dla  placéwki:  wsparcia  dziennego,
interwencyjnej i socjalizacyjnej, a takze taczace dzienne i
calodobowe dziatania terapeutyczne, interwencyjne i
socjalizacyjne skierowane na dziecko i rodzine dziecka.

13. Rodzina zastepcza zapewnia opieke i wychowanie
dziecku pozbawionemu catkowicie lub czesSciowo opieki
rodzicielskiej.

14. Dane o domach i zaktadach pomocy spotecznej
dotyczg placéwek, dla ktérych organami prowadzacymi sa:
jednostki samorzadu terytorialnego, stowarzyszenia,
organizacje spoteczne, koscioly i zwigzki wyznaniowe,
fundacje, osoby fizyczne i prawne. Rodzaje doméw i zaktadéw
prezentuje sie zgodnie z ustawg o pomocy spotecznej z dnia
12 111 2004 r.

15. Dane o swiadczeniach pomocy spotecznej prezentuje
sie do 30 IV 2004 r. zgodnie z ustawg 0 pomocy spotecznej z
dnia 29 XI 1990 r. (jednolity tekst Dz. U. 1998 Nr 64, poz. 414,
z pézniejszymi zmianami), od 1 V 2004 r. zgodnie z ustawg o
pomocy spotecznej z dnia 12 Ill 2004 r., wedlug kidrej
dokonano podziatu na Swiadczenia pienigezne i niepieniezne.

8. Chronic medical care home and nursing homes
provide 24-hour health services within the scope of nursing
and rehabilitating persons not requiring hospitalization as well
as assure them pharmaceutical agents and medical
materials.

9. Health resort treatment includes services rendered by
hospitals and sanatoria using in the rehabilitation and
preventive therapy primarily natural materials and the healing
properties of the climate where the facility is located.

10. The activity of pharmacies and pharmaceutical
outlets is normalized by pharmaceutical Law, dated 6 IX
2001 (Jurnal of Laws 126, item 1381).

11. Data regarding incidence of illnesses is given in
accordance with the “International Statistical Classification of
Diseases and Related Health Problems” valid since 1 | 1997
(ICD-10 Revision).

12. Care and education centres for children and young
people are presented in accordance with the Law of Social
Welfare, dated 12 Il 2004 (Journal of Laws No. 64, item 593).

Centre provide child 24-hour continual or periodical care and
education as well as satisfy its essential living needs, of which
emotional, social and religious. It also provide use of health care
benefits and education for which children are entitled on the
basis of separate regulations.

Differentiates centres, i.e.:

1) daily assistance centres — operate in the immediate
vicinity of the child, supporting care obligations of family of
which:

— care — run in the form of the hobby groups, community
centres, clubs, educational centres which help children with
overcoming the educational difficulties and organizing the
spare time,

— Sspecialized — implementing the correctional or preventional
psychological programme, including the pedagogical and
psychological therapy, rehabilitation, resocjalization;

2) intervention centres — providing for the period of a crisis
situation immediate care and education, adapted to age and
devolopment abilities. Intervention centres prepare diagnosis of
a child and his family situation as well as establish the
indications for the future work;

3) family centres — forming a multichildren family which
enables the 24-hours care and education to e.g. numerous
siblings, providing education and disposing of development and
school delays;

4) socialization centres — providing 24-hour care,
education and satisfying essential needs, ensuring the
correctional, compensational, logopedical and therapeutical
classes, compensating the lack of education in the family and
preparing for the social life, and for the handicapped children —
appropriate rehabilitation and special classes;

5) multipurpose centres — providing daily and 24-hours
care and education through implementing tasks assigned to the
centres: daily assistance, intervention and socialization as well
as institutions which join the daily and 24-hours therapeutical,
interventional and social activities for the child and its family.

13. Foster families provide care and education to child
totally or partially without parental care.

14. Data concerning social welfare homes and facilities
are related to the institutions, for which the founding bodies are:
local  self-government  entities, associations, social
organizations,  churches and religious  associations,
foundations, natural and legal persons. Types of social welfare
homes and facilities are presented in accordance with the Law
of Social Welfare, dated 12 Il 2004.

15. Data concerning granted social welfare benefits up to
30 IV 2004 are presented in accordance with the Law on
Social Welfare, dated 29 Xl 1990 r. (uniform text Journal of
Law 1998 No. 64, item 414, with later amendments) and from
1 V 2004 r. in accordance with the Law on Social Welfare,
dated 12 Ill 2004 r., on the basis of which the division into
financial and non-financial benefits was made.



