
Podejdź do zdrowia kompleksowo. 
Opieka koordynowana w POZ
Szerszy pakiet badań w  Podstawowej Opiece Zdrowotnej (POZ), leczenie najczęstszych chorób przewlekłych u  lekarza rodzinnego, 
konsultacje z  dietetykiem oraz edukacja w  kierunku radzenia sobie z  chorobą przewlekłą. To kolejny element wzmocnienia roli POZ 
w  systemie ochrony zdrowia. Opieka koordynowana w  POZ pozwala na szybsze, skuteczniejsze diagnozowanie i  leczenie chorób 
przewlekłych oraz ułatwia dostęp do lekarzy specjalistów. Obecnie z  opieki koordynowanej może skorzystać już ponad 15 milionów 
pacjentów.

Opieka koordynowana to wie-
le możliwości diagnostycz-
nych i  leczenia najczęstszych 
chorób przewlekłych już 
u  swojego lekarza rodzinne-
go. Lekarz POZ może zlecić 
pacjentom badania (w  sytu-
acjach medycznie uzasadnio-
nych), które do tej pory były 
zarezerwowane dla lekarza 
specjalisty.

Leczenie jest oparte na In-
dywidualnym Planie Opieki 
Medycznej (IPOM) i uwzględ-
nia nie tylko wykonywanie 
badań, ale także konsultacje 
między lekarzem POZ a  leka-
rzem specjalistą i  dodatkowe 
konsultacje np. z dietetykiem.

Na czym polega opieka 
koordynowana?

W  ramach opieki koordyno-
wanej lekarz podstawowej 
opieki zdrowotnej współpra-
cuje z  lekarzami specjalistami, 
pielęgniarką POZ i  dietety-
kiem. Zajmuje się profilaktyką, 
diagnozowaniem, leczeniem 
i  edukacją pacjenta na temat 
wybranych chorób z dziedziny:

•	 kardiologii

•	 diabetologii

•	 endokrynologii

•	 pulmonologii

•	 nefrologii

Co zyskuje pacjent?
Rozwiązania wprowadzone 
do podstawowej opieki zdro-
wotnej dzięki opiece koordy-
nowanej poprawiają jakość 
opieki i dostępność do świad-
czeń zdrowotnych. Między 
innymi:

•	 rozszerzają listę badań dia-
gnostycznych realizowa-
nych przez lekarza POZ

•	 umożliwiają szybszy dostęp 
do opieki specjalistycznej

•	 pozwalają podjąć działania 
edukacyjne – dowiesz się 
więcej o  swoim zdrowiu, 
zagrożeniach i profilaktyce

•	 aktywizują pacjenta – bę-
dziesz mógł podjąć dzia-
łania zgodnie z  ustalonym 
planem

Wśród największych zalet 
opieki koordynowanej pa-
cjenci wymieniają:

•	 Wygodę – więcej wizyt, ba-
dań i  konsultacji w  jednym 
miejscu.

•	 Czas – wizyty, badania 
i  konsultacje umawia dla 
Ciebie koordynator.

•	 Bezpieczeństwo – koor-
dynator czuwa nad spraw-
ną realizacją Twojego planu 
leczenia.

•	 Dostępność – szerszy za-
kres badań diagnostycznych 
i dostęp do specjalistów.

•	 Wiedzę – porady diete-
tyczne i  edukacyjne z  za-
kresu profilaktyki i  Twojej 
choroby.  

Więcej badań i  dodatko-
we porady
Wprowadzenie opieki koor-
dynowanej w  POZ poszerza 
listę badań diagnostycznych, 
które może zlecić lekarz ro-
dzinny. Chodzi m.in. o:

•	 pakiet badań tarczycowych: 
antyTPO, antyTSHR, antyTG

•	 EKG wysiłkowe

•	 Holter EKG (24, 48, 72 godz.)

•	 USG Doppler naczyń koń-
czyn dolnych

•	 ECHO serca

Do tej pory na te badania kie-
rował lekarz specjalista.

Ponadto lekarz POZ może 
zlecić pacjentowi (w  sytuacji 
medycznie uzasadnionej) kon-
sultacje z  dietetykiem (przy 
rozpoznaniu np. cukrzycy) oraz 

konsultacje z  lekarzem specja-
listą z zakresu diabetologii, en-
dokrynologii, kardiologii, pul-
monologii lub alergologii.

Poszerzenie katalogu badań 
w POZ skraca czas potrzebny 
na wykonanie diagnostyki, 
pozwala na szybsze postawie-
nie diagnozy i  wprowadzenie 
właściwego leczenia.

Przychodzi lekarz do le-
karza
Nowym rozwiązaniem jest 
możliwość konsultowania 
stanu zdrowia pacjenta przez 
lekarza POZ z  lekarzem spe-
cjalistą. Konsultacje lekarskie 
są prowadzone również zdal-
nie. Bezpośrednie omówie-
nie wyników badań pacjenta 
i  dalszego przebiegu leczenia 
między lekarzami wpływa na 
większą skuteczność terapii 
i bezpieczeństwo pacjenta.

Przewodnikiem pacjenta 
jest koordynator
Koordynator opieki w  POZ 
po raz pierwszy pojawił się 
w październiku 2021 r. Wtedy 
zadania koordynatora skupia-
ły się na działaniach profilak-
tycznych.

Opieka koordynowana 
wzmacnia rolę koordynatora, 
który dba m.in. o  lepszą ko-
munikację na linii lekarz – pa-
cjent, szczegółowo informuje 

pacjenta o  kolejnych etapach 
leczenia, współpracuje z  oso-
bami, które udzielają świad-
czeń medycznych w  ramach 
opieki koordynowanej. Nie 
ma wymagań, aby była to 
osoba nowo zatrudniona. 
Zadania koordynatora często 
realizuje personel, który już 
pracuje w poradni.

Wprowadzenie opieki 
koordynowanej
Wprowadzenie opieki ko-
ordynowanej w  konkretnej 
przychodni jest dobrowolne. 
Przychodnie od 1 październi-
ka 2022 r. występują do od-
działów wojewódzkich NFZ 
z  wnioskiem o  rozszerzenie 
umowy o  usługi związane 
z  opieką koordynowaną. 
Oddział wojewódzki NFZ 
sprawdza wnioski i podpisuje 
aneksy do umów. Wówczas 
konkretne placówki POZ 
poszerzają swoją ofertę dla 
pacjentów. Już 35% placó-
wek Podstawowej Opieki 
Zdrowotnej wdrożyło opiekę 
koordynowaną w swojej przy-
chodni.

Na stronie www.koordy-
nowana.nfz.gov.pl/przy-
chodnie-poz-realizujace-
- o p i e ke - ko o r d y n owa n a 
sprawdzisz, czy Twoja przy-
chodnia realizuje opiekę koor-
dynowaną.
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