DODATKOWE WYJASNIENIA DO ANKIETY

Po zakonczonej wizycie lekarz stawia kreseczke lub kreseczki w odpowiednich rubrykach.
Jezeli nie ma pola odpowiadajacego przyczynie wizyty to wstawia w polu Inne.

Jezeli w trakcie wizyty byla konieczno$¢ zbadania pacjenta fizykalne to oznaczamy udzielong
porade biorgc w koéteczko wstawiang kreseczke.

Jezeli byto wigcej przyczyn wizyty np. przezigbienie i wystawienie zaswiadczenia wstawiamy
dwie kreski - kazdg w odpowiednim polu.

Na koniec dnia w polu pod tabelkg dopisujemy ilo$¢ pacjentow przyjetych w dniu prowadzenia
ankiety.

Jedna ankieta jest zapisem catego dnia pracy jednego lekarza. Kazdy lekarz wypetnia w trakcie
pigciu dni obserwacji 5 kartek z ankietg - po jednej na kazdy dzien. Na kazdej kartce z ankieta
wprowadza wszystkich pacjentow, ktorym udzielal $wiadczen - niezaleznie czy pacjent
przyszedt sam czy kto$ przyszedl w jego imieniu.

Z racji czytelno$ci formularza pola opisane sg skrotowo. Wyjasniam ponizej znaczenia pol.
Gdyby pojawity si¢ watpliwosci prosze o kontakt.

Dziecko to zgodnie z wiekiem osoba do ukonczenia 18 lat.

Dorosty to taki, ktory ukonczyt 18 lat ale ma mniej niz 75 lat.

75+ to osoba, ktéra ma ukonczone 75 lat — czyli senior, ktéremu przystuguja bezptatne leki.

Stan nagly/ostry/$Swieze zachorowanie (bez infekcji) — wszystkie sytuacje, ktore nie sa
infekcja i nie sg zaostrzeniem choroby przewleklej (na to sg oddzielne pola) a sg stanami
wymagajagcymi w miar¢ pilnej porady. Urazy, nagly bol, pogorzenie stuchu czy wzroku.
Choroba swiezo wykryta.

Infekcja ostra — zgtoszenia pacjentow z infekcjami na pierwszg wizyte u nas, czyli wtedy
kiedy potrzebne jest postawienie przez nas odpowiedniej diagnozy i zareagowanie odpowiednig
farmakoterapia

Kontrola leczenia infekcji — kolejne zgtoszenia leczonego pacjenta z infekcja ostra

Zaostrzenie choroby przewleklej — pacjent z juz zdiagnozowang chorobg przewlekla, ktory
ma w jej przebiegu konieczno$¢ zmiany terapii, uzyskania skierowania do poradni AOS, czy
szpitala, czy uzyskania innej naszej porady. Przyktadowo zwyzka RR u pacjenta leczonego z
powodu nadcis$nienia, nawrdt dolegliwosci bolowych w dnie moczanowej, nasilenie objawow
POChP itp.

Kontynuacja leczenia przewleklego/skierowanie na badania w chorobie przewleklej —
porada udzielana pacjentowi z choroba przewlekta w sposob planowy — badanie kontrolne i/lub
wypisanie recept i/lub skierowan na badania kontrolne zwigzane z ta chorobg (chorobami)

Wypisanie lekéw/pieluch — rodzina/opiekun/ pielegniarka/karteczka — wizyta bez
obecnosci pacjenta, podczas ktorej wypisywane sg recepty lub zlecenia na srodki pomocnicze.
Sa to wizyty kiedy pacjent w r6zny sposdb zamawia recepty czy to telefonicznie czy przez inng
osobe.



Zaswiadczenie — wydawanie wszelkich zaswiadczen dla pacjenta np. 0 stanie zdrowia,
zakonczonym leczeniu, opinii

Profilaktyka (badania laboratoryjne, szczepienia, bilanse, ChUK) — wszelkie dziatania
profilaktyczne — kwalifikacja do szczepien, wykonywanie bilansu zdrowia, realizacja
programow profilaktycznych np. ChUK, skierowania na badania laboratoryjne pacjentow
dotychczas zdrowych (tzn. bez rozpoznanej choroby, ktérej poszukujemy wykonywanym
badaniem — czyli np. skierowanie na badanie poziomu glukozy u pacjenta z astmg oskrzelowsg)

Porada za inne dzialy (np. AOS) — udzielanie porad, ktore powinny odby¢ si¢ gdzie indziej,
np. pacjent odestany z poradni AOS, czy szpitala po badania, wypisanie recept (np. seniora
przepisanie recept na S, ktore otrzymat w AOS czy po szpitalu). Pacjent, ktoéry do nas wraca bo
jego stan tego wymaga a nie moze si¢ dosta¢ do poradni AOS/szpitala. Tych porad gdyby
system byl wydolny a pacjent wiedziat jak si¢ w nim poruszac¢ to nie powinno by¢ u nas.

“Pogaduchy” — sytuacje kiedy pacjent przychodzi porozmawia¢ z lekarzem bez konkretnej
przyczyny poza potrzebg kontaktu, ogélnych pytan o system, czy dolegliwosci hipotetyczne
albo dotyczace innych osob

Inne — wszelkie sytuacje, ktorych nie da si¢ przyporzadkowac do powyzszych typdw przyczyn
zgloszen

W polu kod lekarza badajacego proszg wpisa¢ numer prawa wykonywania zawodu.

W przypadku watpliwosci co do sposobu wypelniania ankiety prosze¢ o kontakt — najlepiej
mailowo: tomasz.zielinski@Izlrp.pl

Nie ma ograniczen ilo$ci lekarzy wypetniajacych ankiete (a im wigcej tym lepiej), moga by¢ to
dowolni lekarze udzielajacy $wiadczen w POZ.

Prosze o wypetnienie kwestionariusza lekarza wypetniajgcego ankiete badawcza:

http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1280-badanie-ankietowe-kwestionariusz-
wersja-pdf.html

lub

http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1279-badanie-ankietowe-kwestionariusz-
wersja-word.html

Ankieta dostepna jest pod adresem:

http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1274-badanie-ankietowe-przyczyn-zgloszen-
do-poz-ankieta.html



mailto:tomasz.zielinski@lzlrp.pl
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1280-badanie-ankietowe-kwestionariusz-wersja-pdf.html
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1280-badanie-ankietowe-kwestionariusz-wersja-pdf.html
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1279-badanie-ankietowe-kwestionariusz-wersja-word.html
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1279-badanie-ankietowe-kwestionariusz-wersja-word.html
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1274-badanie-ankietowe-przyczyn-zgloszen-do-poz-ankieta.html
http://www.lzlrp.pl/pliki/send/162-badanie-ankietowe/1274-badanie-ankietowe-przyczyn-zgloszen-do-poz-ankieta.html

Komplet ankiet 1 kwestionariuszy mozna przesta¢ do mnie jako skan mailem na adres:
tomasz.zielinski@Izlrp.pl

a oryginaty bezposrednio lub poprzez Zwigzki Wojewodzkie do Lubelskiego Zwigzku Lekarzy
Rodzinnych — Pracodawcoéw — na adres:

Lubelski Zwigzek Lekarzy Rodzinnych — Pracodawcow
ul. Kruczkowskiego 14
20-468 Lublin
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