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Opinia Rady Przejrzystości  
nr 273/2019 z dnia 26 sierpnia 2019 roku  

w sprawie oceny wystarczalności zakresu zgromadzonych materiałów 
analitycznych do wydania stanowiska dotyczącego zmiany technologii 

medycznych w zakresie rehabilitacji pediatrycznej 

Rada Przejrzystości uznaje za wystarczający zakres zgromadzonych materiałów 
analitycznych do wydania stanowiska dotyczącego zmiany technologii 
medycznych w zakresie rehabilitacji pediatrycznej, wymaga on jednak 
radykalnego dopracowania. 

Uzasadnienie 

• Proponowane projekty świadczeń w zakresie rehabilitacji pediatryczna 
(zdefiniowane poprzez  technologie  medyczne) stanowią integralny 
element „Koncepcji zmian organizacji i funkcjonowania rehabilitacji 
leczniczej w Polsce”.  

• Wytyczne praktyki klinicznej w dużym stopniu opierają rekomendacje 
na konsensusie eksperckim, co wiąże się z niskim poziomem jakości 
dowodów. 

• Wyniki przeglądu rekomendacji i wytycznych klinicznych odnoszą się 
do aktualnych wytycznych praktyki klinicznej dotyczących rehabilitacji 
pediatrycznej we wskazaniach: 

o mózgowe porażenie dziecięce, 

o brak oczekiwanego prawidłowego rozwoju fizjologicznego, 

o autyzm i zaburzenia ze spektrum autyzmu, 

o skolioza i inne wady postawy, 

o mukowiscydoza, 

o śpiączka i urazy czaszkowo-mózgowe, śpiączka – stan 
po wybudzeniu, 

o oparzenia i odmrożenia; 

które mogą nie obejmować całości potrzeb rehabilitacyjnych wśród 
populacji pediatrycznej. 

• Do proponowanych zmian odniosło się jedynie 3 ekspertów, co z jednej 
strony w znacznym stopniu ogranicza możliwość poznania 
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specyficznych aspektów związanych z poszczególnymi modułami 
(w tym: neurologicznym, pulmonologicznym, kardiologicznym), 
z drugiej zaś niektóre opinie wydają się być ograniczone jedynie 
do wąskich zagadnień związanych z reprezentowaną specjalizacją. 

• Problem włączenia obecności opiekuna medycznego do zakresu 
świadczenia w ramach rehabilitacji stacjonarnej i dziennej, w związku 
koniecznością opieki nad pacjentem pediatrycznym niejednokrotnie 
przez stosunkowo długi czas. 

• Dokładniejszej analizy wymaga część zagadnień związanych 
z poszczególnymi wskazaniami i związanymi z nimi potrzebami, 
realizowanymi również w ramach wsparcia np. ze strony MEN. 

• Szczególnej uwagi wymaga problem pacjentów przewlekle chorych 
wymagających stałej opieki z obszaru rehabilitacji pediatrycznej 
kwalifikujących się, z racji wieku, do obszaru rehabilitacji dla dorosłych, 
gdzie często nie mają oni możliwości właściwej opieki specjalistycznej. 

Ogólnie, z uwagi na wagę problemu rehabilitacji pediatrycznej oraz 
niezaspokojone potrzeby w tym względzie należy kontynuować prace nad 
doskonaleniem dostępu do właściwych świadczeń – zarówno pod względem 
jakości, jak i terminowości – w tym obszarze. 

 

 

 

Tryb wydania opinii 

Opinię wydano na podstawie art. 31s ust. 6 pkt. 4 ustawy z 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 
finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2018 r., poz. 1510, z późn. zm.), z uwzględnieniem opracowania 
analitycznego AOTMiT, nr: AOTMiT-WS.431.6.2019 „Zmiana technologii medycznych w zakresie rehabilitacji 
pediatrycznej”. Data ukończenia: 21 sierpnia 2019 r. Wybrane propozycje stanowią element dokumentu 
„Koncepcji zmian organizacji i funkcjonowania rehabilitacji leczniczej w systemie ochrony zdrowia w Polsce”. 


