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Zatacznik nr 1
Swiadczenia zdrowotne w ramach wdrazania ,,0géInopolskiego program profilaktyki
choréb naczyn mézgowych”

Pakiet podstawowy
Konsultacja lekarza POZ - w ramach ustugi lekarz POZ typuje wsrdd pacjentow, w szczegdlnosci,
ze swojej listy aktywnej, osoby ktére kwalifikujg sie do Programu, tj. osoby w wieku aktywnosci
zawodowej z grupy wiekowej 40-65 lata u ktérych na podstawie badania za pomocg ,checklisty”
(zatacznik nr 1 do ,0Ogdlnopolskiego program profilaktyki choréb naczyn madzgowych”)
i przeprowadzonego wywiadu zostang zidentyfikowane czynniki ryzyka, ktére w najwiekszym
stopniu zagrazajg wystgpieniem udaru madzgu (m. in. palenie tytoniu, nadcisnienie tetnicze,
otytos¢, naduzywanie alkoholu, cukrzyca, brak aktywnosci fizycznej). Dodatkowo, pacjent
powinien wypetnié¢ ankiete oceniajgcg wiedze na temat chordb naczyn mdzgowych, w tym udaru
mdzgu (zatacznik nr 3 do ,,Ogdlnopolskiego program profilaktyki choréb naczyn mézgowych”).
Ponadto, w ramach badania przedmiotowego lekarz wykonuje nastepujgce badanie fizykalne
(standardowe badanie ogdlno-internistyczne): pomiar wzrostu, masy ciata, obwodu pasa, obwodu
bioder, RR na prawej konczynie gérnej, RR na lewe] konczynie gdrnej, badanie tetna, ostuchowa
ocena obu tetnic szyjnych celem wykrycia ewentualnych szmeréw wskazujgcych na stenoze. Po
wypetnieniu deklaracji uczestnictwa w Programie (zatgcznik nr 2 do, 0gdlnopolskiego program
profilaktyki choréb naczyn mdzgowych”) oraz, o ile wystapig czynniki ryzyka, pacjent jest
kierowany do kolejnego etapu.
W przypadku braku wystepowania objawéw personel POZ powinien:

— poinformowac o ryzyku wystgpienia choréb naczyn mdézgowych,

— przeprowadzi¢ rozmowe edukacyjng dot. wystgpienia czynnikdw ryzyka zachorowania

na choroby naczyn moézgowych,
— przekazaé materiaty edukacyjne dot. choréb naczyn moézgowych.

Pakiet rozszerzony

Badanie medyczne i konsultacja lekarza POZ — ustuga wykonywana u 0sdb, u ktérych stwierdzono
na etapie podstawowym (checklista, wywiad, standardowe badanie ogodlno-internistyczne)
problemy z sercem (np. niemiarowg prace serca, migotanie przedsionkdéw, skargi na kotatanie
serca), otytos¢ brzuszng, nadcisnienie tetnicze, cukrzyce, ale tez palenie tytoniu, naduzywanie
alkoholu — wystarczy ktorakolwiek z ww. przestanek), sktadajaca sie z nastepujgcych elementow:

— wykonanie EKG spoczynkowego,

— pomiar glikemii (przygodnej za pomocg glukometru),

— badanie lipidogramu (petny lipidogram, ktory obejmuje stezenie cholesterolu catkowitego,
cholesterolu LDL, cholesterolu HDL oraz tréjglicerydow),

— wizyta konsultacyjna (koricowa) w celu przekazania i omoéwienia wynikéw badan, edukacja
dotyczaca czynnikdw ryzyka oraz zalecanych metod modyfikacji postepowania oraz
ewentualne skierowanie do dalszej, pogtebionej diagnostyki (w przypadku stwierdzenia
nieprawidtowych wynikéw ww. badan, a w szczegélnosci migotanie przedsionkdéw w EKG
spoczynkowym, stwierdzania szmerdw podczas ostuchowej oceny tetnic szyjnych).
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