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O CZYM WARTO PAMIETAC
PRZED WYJAZDEM NA WAKACJE

Podczas wypoczynku - niezaleznie od tego,
czy bedzie to pobliskie jezioro, goéry czy
egzotyczne wyspy - warto pamieta¢ o wias-
nym zdrowiu i zadbac¢, aby Panstwa urlop
byt bezpieczny. Bez wzgledu na cel po-
drézy w Polsce lub Europie musza mie¢
Panstwo przy sobie dowdd ubezpieczania
- to koniecznos¢, o ktorej pisalismy w ostat-
nim wydaniu Kuriera Zdrowia (materiat do-
stepny jest na www.nfz-krakow.pl - Strona
dla Pacjentow), wyjezdzajac do egzotycz-
nych krajow, w ktorych nie obowiazuja prze-
pisy unijne - czesto niezbedne beda do-
datkowe szczepienia i ubezpieczenie
komercyjne. Zawsze pamietajmy o pod-
recznej apteczce.

APTECZKA NA WAKACJE

Przed wyjazdem na wakacje warto prze-
jrze¢ i uzupetni¢ zawartosé apteczki -co
pozwoli zapobiec przeobrazeniu sie ewen-
tualnych drobnych niedogodnosci w pro-
blemy uprzykrzajace nam letnie wojaze.
Ci z Panstwa, ktorzy cierpig na choroby
przewlekte i biorg regularnie leki, powinni
pamieta¢, by zaopatrzy¢ sie w ich odpo-
wiedni zapas. Aby unikna¢ problemoéw zwia-
zanych z ich brakiem, przed wyjazdem
warto odwiedzi¢ swojego lekarza POZ lub
specijaliste i poprosi¢ o recepte, ktéra moga
Panstwo zabra¢ ze sobg lub zrealizowaé
przed wyjazdem. Warto pamietac, ze re-
cepta ma ograniczong waznos¢. Termin
realizacji recepty nie moze przekroczy¢ 30
dni od daty jej wystawienia, a recepty na an-
tybiotyki oraz recepty wystawione w ramach
pomocy doraznej nie moze przekroczy¢ 7
dni od daty jej wystawienia. Jesli beda Pan-
stwo prébowali uzyskac recepte na leki
zwigzane z chorobg przewlektg w miejscu
wypoczynku, lekarz ma prawo odméwic
jej wystawienia, jesli nie przedstawig mu
Panstwo zaswiadczenia od swojego lekarza
POZ lub specijalisty zaswiadczenia o scho-
rzeniu i zazywanych przez Panstwa lekach.
Kolejnym krokiem jest zaopatrzenie sie
w podstawowe materiaty opatrunkowe
i inne niezbedne przedmioty.
Warto zabrac ze soba:
- plastry z opatrunkiem w réznych rozmia-
rach,
- zwykly plaster na ,kotku" (bez opatrunku),
- jatowe gaziki,
- wate kosmetyczna,
- bandaz tkany,

- bandaz elastyczny,

- nozyczki,

- pgsete,

- termometr lekarski.

Przed podréza warto kupié:

- krem do opalania z wysokim filtrem,

- zel lub pianke tagodzaca poparzenia sto-
neczne,

- wode utleniona,

- spirytus salicylowy,

- jednorazowe gaziki do dezynfekcji skory,

-repelenty, czyli srodki przeciwko koma-
rom i kleszczom,

- preparat tagodzacy swiad po ukaszeniu
owada,

- zasypke przeciwko odparzeniom,

- zel przeciwbodlowy,

- zel na sttuczenia i obrzeki.

W apteczce przydadza sie rowniez:

-$rodki przeciwbodlowe i przeciwgoracz-
kowe,

- $rodki na dolegliwosci zotadkowo-jelitowe,

-$rodki pomocne przy przeziebieniu czy
grypie,

- $rodki do walki z objawami alergii.

SZGZEPIENIA

W ramach powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego w Narodowym Funduszu
Zdrowia, osobom ubezpieczonym przystu-
guja szczepienia ochronne. W Polsce bez-
ptatne szczepienia mozliwe sg tylko te,
ktore zaliczane sag do szczepien obowigz-
kowych. Nie chronig one jednak przed ry-
zykiem zachorowania na ktoras z tropikal-
nych chorob - nieobecnych w Polsce lub
w Europie, a czeste w kraju do ktorego sie
Panstwo wybieracie.

Przed wyjazdem warto sprawdzi¢ na co
nalezy sie zaszczepic¢ i pamigtac, ze nalezy
to zrobi¢ odpowiednio wczesniej. O po-
moc i informacje na ten temat moga Pan-
stwo poprosi¢ swojego lekarza POZ, leka-
rza specijaliste chorob zakaznych lub
medycyny tropikalnej (niezbedne jest skie-
rowanie wystawione przez lekarza POZ).
Warto pamieta¢, ze zgodnie z art. 13
Ustawy o turystyce z 23 sierpnia 1997
roku, biura podrézy, ktére organizuja Pan-
stwu wypoczynek maja obowiazek poin-
formowac¢ swoich klientéw o chorobach
zakaznych, wystepujacych w danym regio-
nie, sposobach zapobiegania im i mozli-
wosciach uzyskania odpowiedniej opieki
medycznej.

* Zespot Opieki Zdrowotnej w Dabrowie
Tarnowskiej - (014)644 32 83

* Szpital Specijalistyczny im. Henryka Kli-

montowicza w Gorlicach - (018)355 33

37

Krakowski Szpital Specjalistyczny im.

Jana Pawta Il - (012)614 24 73, (012)614

2280, (012)614 22 97

SPZOZ Szpital Uniwersytecki w Krakowie

-(012)424 70 00 .

Szpital Specjalistyczny im Stefana Ze-

romskiego Samodzielny Publiczny Za-

ktad Opieki Zdrowotnej w Krakowie -

012)644 01 44w. 420, (012)644 01

44w. 463

* Zespot Opieki Zdrowotnej w Suchej Be-

skidzkiej - (033)872 31 00

Szpital $w. Anny w Miechowie - (041)382

0299

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki

Zdrowotnej w Myslenicach - (012) 273

0302

Zespot Opieki Zdrowotnej w Olkuszu -

(032)758 13 07

* Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej
w Oswiecimiu - (033)844 83 12

* Samodzielny Publiczny Zespot Opieki

Zdrowotnej w Proszowicach - (012)386

51 60

Zespot Przychodni Specijalistycznych

w Tarnowie - (014)632 42 41

Specjalistyczny Szpital im. E. Szczeklika

w Tarnowie - (014)631 04 42

Zespot Zaktaddéw Opieki Zdrowotnej

w Wadowicach - (033)872 12 00

POMOC DORAZNA

W kazdym przypadku subiektywnego po-
czucia zagrozenia zycia maja Panstwo
prawo do swiadczen pomocy doraznej,
ktoére udzielane sg bez skierowania przez le-
karza ubezpieczenia zdrowotnego w szpi-
talnych izbach przyje¢ lub w szpitalnych
oddziatach ratunkowych (SOR). W przy-
padku zagrozenia zycia palcéwka ma obo-
wigzek udzieli¢ Panstwu pomocy bez
wzgledu na to, czy maja Panstwo przy sobie
dowdd ubezpieczenia i czy jest to pla-
cowka, ktora ma podpisang umowa z NFZ.

Pogotowie ratunkowe

W sytuacjach bezposredniego zagrozenia
zycia (np. utrata przytomnosci, zaburzenia
Swiadomosci, drgawki, nagty, ostry bél
w klatce piersiowej, nasilona dusznos$c,

uporczywe wymioty, ostre i nasilone reakcje
uczuleniowe, rozlegte oparzenia, udar
cieplny, porazenie pragdem, agresja spo-
wodowana chorobg psychiczna) lub w sta-
nach nagtych, moga Panstwo wezwaé ka-
retke pogotowia ratunkowego (numer
alarmowy: 112 lub 999).

Leczenie szpitalne

W stanach bezposredniego zagrozenia zy-
cia wszystkie swiadczenia zdrowotne udzie-
lane sa bez skierowania. W okresie lecze-
nia szpitalnego Swiadczeniodawca
zobowiazany jest zapewni¢ Panstwu bez-
ptatnie niezbedne badania diagnostyczne,
leki i wyroby medyczne. Zabronione jest
wystawianie pacjentowi w trakcie jego po-
bytu w szpitalu recept na leki, preparaty
diagnostyczne, wyroby medyczne do reali-
zacji w aptekach ogolnodostepnych oraz
zlecen na srodki pomocnicze (np. pielu-
chomaijtki czy pieluchy anatomiczne).

Kontrola po udzieleniu pomocy w try-
bie doraznym

Jesli lekarz, ktéry udzielit Panstwu pomocy
w trybie doraznym zleci kontrole u specja-
listy w konkretnym terminie, maja Panstwo
prawo zosta¢ przyjeci w poradni specijalis-
tycznej zgodnie z wyznaczonym dniem,
ktory powinien zosta¢ zaznaczony na skie-
rowaniu, bez wzgledu na liste oczekuja-
cych. Aby unikna¢ trudnych sytuacii, warto
ustali¢ to w poradni wczesniej, dzieki
czemu poradnia bedzie miata czas na prze-
organizowanie pracy.

TRANSPORT SANITARNY

Jezeli sg Panstwo ubezpieczeni, w uzasad-
nionej sytuacji medycznej przystuguje trans-
port sanitarny, w tym takze tzw. transport
,daleki”. Swiadczenia te udzielane sag
w oparciu o zlecenie wystawione przez le-
karza POZ. Transport sanitarny zapewniany
jest pacjentom od poniedziatku do piatku
w godz. 8-18 z wyjatkiem dni ustawowo
wolnych od pracy. Majg Panstwo prawo do
przejazdu do najblizszego zaktadu opieki
zdrowotnej udzielajacego pomocy we wia-
sciwym zakresie i z powrotem. W przypad-
kach, gdy musza by¢ Panstwo przewiezieni
do placowki, ktora nie jest najblizsza po-
radni POZ - koszty transportu wynikajace
z roznicy odlegtosci pomiedzy $wiadcze-
niodawca najblizszym i docelowym pokry-
waja Panstwo.

Decyzje o koniecznosci zapewnienia pa-
cjentowi transportu sanitarnego podejmuje
lekarz. On tez decyduje, czy transport be-
dzie bezptatny, czesciowo lub catkowicie
odptatny, odpowiednio do sytuacji. Jezeli
transport ma by¢ czgsciowo lub catkowicie
odptatny, lekarz umieszcza stosowng infor-
macje na zleceniu.

Bezptatny przejazd srodkami transportu sa-

nitarnego (w tym lotniczego) przystuguje

Panstwu , gdy:

* zachodzi koniecznos$¢ podjecia natych-
miastowego leczenia w zaktadzie opieki
zdrowotnej leczacym okreslone scho-
rzenie,

* trzeba zachowac ciagtos¢ leczenia (np.
przewozy migdzyszpitalne)

* u pacjenta wystepuje dysfunkcja narzadu
ruchu uniemozliwiajaca korzystanie ze
$rodkow transportu publicznego.

W innych przypadkach beda Panstwo zo-
bowigzani zaptacic¢ za transport. Optata
uzalezniona jest od ustalonego przez leka-
rza stopnia Panstwa niesprawnosci.
Wyrdznia sie dwa stopnie niesprawnosci:
* niesprawnosc | stopnia - pacjent zdolny
jest do poruszania sie przy wykorzystaniu
$srodkow pomocniczych i przedmiotow
ortopedycznych, bez statej pomocy innej
osoby i moze korzystac¢ ze srodkéw trans-
portu publicznego - ubezpieczony po-
krywa 100 proc. kosztéw transportu sa-
nitarnego

niesprawnos$c Il stopnia - pacjent zdolny
jest do samodzielnego poruszania sie
bez statej opieki, ale przy korzystaniu ze
$rodkow transportu publicznego wymaga
pomocy innej osoby, badz musi korzys-
tac ze $rodka transportu dostosowanego
do potrzeb oséb niepetnosprawnych
- ubezpieczony pokrywa 60 proc. kosz-
téw transportu sanitarnego

Zlecenie na transport sanitarny wystawia
lekarz w zwiazku z prowadzonym przez sie-
bie leczeniem. W przypadku koniecznosci
zapewnienia transportu do poradni specja-
listycznej, obowigzek wypisania zlecenia
spoczywa na lekarzu kierujacym. Zlecenie
na transport do poradni, do ktérej nie jest
wymagane skierowanie, wystawia lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej. Lekarz ten
zapewnia transport tylko na pierwsza wi-
zyte, na kazda nastepna zlecenie na trans-
port wystawia lekarz specijalista, ktéry prze-
jat opieke nad pacjentem.

W przypadku potrzeby hospitalizaciji, trans-
port sanitarny pacjenta do szpitala zapew-
nia lekarz kierujacy. Transporty wymagane
podczas hospitalizacji (np. do konsultacji na
zewnatrz szpitala, transport miedzyszpi-
talny) oraz transport sanitarny powrotny do
miejsca zamieszkania po wypisaniu, gdy
wymaga tego stan pacjenta, zabezpiecza
szpital.

NAJCZESTSZE ZAGROZENIA
ZWIAZANE Z WYPOCZYNKIEM LETNIM

Porazenie cieplne

Nastepuje wowczas, gdy organizm znacz-
nie obciazony podczas silnego upatu przy
niedostatecznym parowaniu potu, traci
duzg ilos¢ ptynu.

Objawy: zaczerwienienie skory, obfite poty
i ogolne ostabienie; zwiastunami poraze-
nia sa: pragnienie, zawroty gtowy i mroczki
przed oczyma; temperatura ciata prawid-
towa; wybitna blados¢, zimna skora, uczu-
cie marznigcia ze sktonnoscia do dresz-
czy; szybkie, stabe tetno.

Czynnosci ratujgce: utozenie w cieniu; po-
zycja przeciwwstrzasowa (nogi uniesione
na wysokos¢ okoto 30-40 cm powyzej po-

ziomu gtowy); okrycie porazonego; chtodna
woda do picia; unikanie wysitku fizycznego.

Porazenie stoneczne (dawniej: udar sto-
neczny)

Nastepuje podraznienie opon mézgowych
i mozgu przez bezposrednie dziatanie pro-
mieni nadfioletowych. Porazenie stoneczne
moze wystapi¢ rownoczesnie z udarem
cieplnym i wowczas objawy obu tych scho-
rzen nawarstwiaja sie.

Przyczyna porazenia stonecznego: brak na-
krycia gtowy.

Objawy: pasowa i goraca skora twarzy be-
daca w jaskrawym kontrascie z zimna
i bladg skorg na ciele; chory zachowuije sie
niespokojnie i wykazuje cechy zaburzenia
orientaciji; skarzy sie na bol gtowy; sztywny
kark i mdtosci moga powodowac wymioty;
zaburzenia $wiadomosci mogace przej$c
w utrate przytomnosci; u matych dzieci juz
samo wystapienie wysokiej goraczki sktania
do rozpoznania porazenia stonecznego.

Czynnosci ratujace: przeprowadzi¢ porazo-
nego ze stonca w cien i rozpia¢ ubranie;
gdy pacjent jest przytomny, uktada sie go
z uniesiong gtowga i tutowiem; za pomoca
mokrych, czesto zmienianych oktadow na-
lezy ochtodzi¢ gtowe, takze poprzez wach-
lowanie; gdy pacjent jest nieprzytomny naj-
pierw badamy czynnos$¢ oddechowsq i,
w zaleznosci od wyniku, uktadamy chorego
na boku lub podejmujemy sztuczne oddy-
chanie.

Udar ciepliny

Jest to nagromadzenie sie nadmiernej ilosci
ciepta w organizmie. Sytuacja czesto spo-
tykana w goracym i wilgotnym klimacie lub
pomieszczeniach, gdzie wilgotnosé
wzgledna przekracza 75%.

W takich warunkach wydzielanie potu dra-
stycznie spada, a co za tym idzie, zmniejsza
sie oddawanie ciepta do otoczenia.

Objawy: szybko rosnie temperatura ciata;
skora staje sie sucha, zaczerwieniona

i goraca; wystepuja objawy obrzeku mozgu:
zaburzenia orientacji, chwiejny chod, tepy
wyraz twarzy, drgawki, bol i zawroty gtowy;
mrowienie konczyn, utrata przytomnosci
i zaburzenia oddechu.

Czynnosci ratujace: przeniesienie chorego
w chtodne, ocienione miejsce; utozenie
chorego z uniesionym tutowiem i gtowa - je-
$li nie utracit przytomnosci; w razie utraty
przytomnosci - chorego ktadziemy na boku
lub, po zbadaniu oddechu, przystepujemy
do sztucznego oddychania; obnizamy tem-
perature ciata za pomoca wszelkich mozli-
wych s$rodkéw (bez gwattownego ochta-
dzania); czesta kontrola czynnosci
zyciowych i zachowanie spokoju.

Jezeli pierwsza pomoc nie bedzie skutko-
wata i stan chorego sie nie zmieni lub po-
gorszy nalezy jak najszybciej skontaktowac g
sie z lekarzem lub wezwaé¢ pogotowie ra-g|
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