Dtugotrwaty bol rzadko daje sie opisa¢ jednym zdaniem i rozwigzac¢ jedna recepta. Leczenie moze wymagac
stopniowego zmieniania dawek, sprawdzania dziatan niepozadanych, konsultacji wynikéw badan, a czasem takze
ponownego zbadania pacjenta. Czy w takim procesie telemedycyna ma sens? Tak — pod warunkiem, ze jest czescig

dobrze zaplanowanej opieki, a nie zamiennikiem kazdego badania i kazdej wizyty.

Dla pacjentow z Radomia i okolic rozmowa wideo lub telefoniczna moze oszczedzi¢ dojazdu i utatwi¢ regularny
kontakt z lekarzem. Nie usuwa jednak problemu nieréwnego dostepu do specjalistow na Mazowszu, nie zastepuje
diagnostyki wymagajacej badania fizykalnego i nie gwarantuje, ze podczas kazdej konsultacji lekarz zmieni leczenie.
Przydatna teleporada zaczyna sie od konkretnego planu: co monitorowac, kiedy sie skontaktowac i w jakiej sytuadgji

wroci¢ na wizyte stacjonarna.

Na czym polega modyfikacja leczenia podczas teleporady?

Modyfikacja leczenia teleporada moze oznacza¢ miedzy innymi omodwienie skutecznosci dotychczasowego
postepowania, tolerangji lekdéw, wynikow badan czy zalecen po wczesniejszej wizycie. Lekarz moze zdecydowac o
zmianie postepowania, zleci¢ dodatkowe badania, zaplanowac kontrole albo uzna¢, ze potrzebne jest badanie w

gabinecie. To decyzja medyczna, a nie automatyczna ustuga dostepna na zadanie.

Najlepiej sprawdza sie zdalna kontrola, gdy lekarz zna juz historie pacjenta, ma dostep do dokumentacji, a stan
zdrowia jest stabilny. Przyktadowo: osoba przyjmujaca lek od kilku tygodni moze radom24.pl opisa¢, czy bédl sie
zmniejszyt, jak dtugo utrzymuje sie poprawa i czy wystapity dziatania niepozadane. W razie potrzeby moze pokazac

lekarzowi wyniki badan lub liste przyjmowanych preparatow.

Teleporada ma jednak ograniczenia. Nie pozwala na petne badanie neurologiczne, ocene bolesnego miejsca
dotykiem ani wykonanie procedury. Przy nowym, szybko nasilajgcym sie lub nietypowym bélu lekarz moze
potrzebowad bezposredniego zbadania pacjenta. Warto tez pamietac, ze recepta nie jest celem kazdej konsultacji.
Lekarz ocenia wskazania, bezpieczenstwo i dostepne informacje; moze odmowi¢ zmiany leku, jesli nie ma ku temu

wystarczajagcych podstaw.

Kontrole zdalne i leki: jak przygotowac sie do rozmowy?

Kontrole zdalne leki — zwtaszcza gdy pacjent przyjmuje kilka preparatow — wymagaja porzadku w informacjach.
Przed rozmowa warto przygotowac aktualna liste lekdw, ich dawki i pory przyjmowania. Nalezy uwzgledni¢ takze
preparaty dostepne bez recepty, suplementy i Srodki stosowane doraznie. Jesli pacjent samodzielnie zmienit

dawkowanie albo pominat dawki, powinien powiedzie¢ o tym lekarzowi wprost.

Pomocne bedzie krétkie notowanie bolu przez kilka dni. Mozna zapisywac jego nasilenie, lokalizacje, czas trwania,
czynniki nasilajgce i przynoszace ulge oraz wptyw na sen, chodzenie czy prace. Prosta skala od 0 do 10 bywa
uzyteczna, ale nie opisuje catej sytuacji — wazne jest réwniez to, co pacjent moze zrobi¢ mimo bdlu, a czego nie
jest w stanie wykonac.

® Przygotuj nazwy i dawki wszystkich przyjmowanych lekéw.

® Zapisz, kiedy bdl sie nasila i co mu towarzyszy.

* Miej pod reka wypisy, wyniki badan obrazowych i laboratoryjnych oraz wczesniejsze zalecenia.

* Powiedz o dziataniach niepozadanych, takze tych, ktére wydaja sie niepowigzane z leczeniem.

* Na poczatku rozmowy ustal, jaki jest jej cel: ocena skutecznosci, omdwienie wyniku czy plan dalszej

diagnostyki.


https://www.radom24.pl/dobre-rady/pacjent-z-choroba-przewlekla-w-mazowieckim-systemie-opieki-zdrowotnej-62890

Nie nalezy samodzielnie zwiekszaé, zmniejsza¢ ani odstawiac lekow tylko dlatego, ze bdl sie zmienit. Dotyczy to
szczegolnie preparatow, ktérych dawkowanie trzeba modyfikowac stopniowo. Jezeli po przyjeciu leku wystapig

powazne objawy, trzeba szukac pilnej pomocy, a nie czekaé na zaplanowanga teleporade.

POZ, skierowanie i diagnostyka bolu przewlektego

W wielu przypadkach pierwszym miejscem kontaktu pozostaje lekarz podstawowej opieki zdrowotnej (POZ). To
wazny etap, bo przewlekty bdl moze miec¢ rézne przyczyny, a pacjent czesto potrzebuje skoordynowania kilku
elementow opieki: oceny stanu zdrowia, badan, leczenia chordb wspétistniejgcych i konsultacji spegjalistycznych.
Lekarz POZ moze zebra¢ wywiad, przeanalizowaé dotychczasowe leczenie i zdecydowad, czy potrzebne jest

skierowanie.

Skierowanie nie powinno by¢ traktowane jak formalnos¢ do zdobycia za wszelka cene. Ma pomdc skierowac
pacjenta do odpowiedniego specjalisty i przekazac istotne informacje o problemie. W zaleznosci od sytuacji
klinicznej moze by¢ potrzebna konsultagja neurologiczna, reumatologiczna, ortopedyczna, onkologiczna lub w
poradni leczenia bdlu. Zasady dostepu do konkretnych $wiadczen i wymagane skierowania moga zaleze¢ od

rodzaju poradni oraz aktualnych regut NFZ, dlatego warto potwierdzi¢ je w placowce lub oddziale Funduszu.

Poradnia leczenia bolu moze by¢ dobrym rozwigzaniem wtedy, gdy bdl utrzymuje sie mimo dotychczasowego
postepowania, istotnie ogranicza codzienne funkcjonowanie albo wymaga podejscia taczacego rdzne metody.
Specjalista ocenia przyczyne i charakter boélu, dotychczasowe leczenie, ryzyko dziatan niepozadanych oraz cele
pacjenta. Nie kazda wizyta konczy sie nowym lekiem — czasem wazniejsze jest uporzadkowanie terapii, wskazanie

dalszych badan lub zaplanowanie wspdtpracy kilku specjalistéw.

Jak moze wygladac¢ sciezka pacjenta?
1. Kontakt z POZ: opisz, jak dtugo trwa bdl, gdzie wystepuje i jak wptywa na codzienne zycie.

2. Przeglad dotychczasowej diagnostyki: zabierz wyniki badan, wypisy i liste stosowanych lekow.

3. Plan dalszego postepowania: lekarz moze zaproponowac leczenie, badania, konsultacje specjalistyczna lub

skierowanie do poradni leczenia bolu.

4. Kontrola efektéw: termin i forma kontroli zalezg od stanu pacjenta — czasem wystarczy rozmowa zdalna, a

czasem potrzebne jest badanie stacjonarne.

Nierowny dostep do specjalistow na Mazowszu

Mozliwosci leczenia nie wygladaja tak samo w kazdej czesci wojewddztwa. Pacjent z duzego osrodka moze miec
inne opcje dojazdu i wyboru placéwki niz osoba z mniejszej miejscowosci. Rdznice dotycza rowniez dostepnosci
specjalistow, termindw i transportu. Dla mieszkancow Radomia dojazd do odlegtej poradni na kolejng krotka

kontrole moze oznaczaé caty dzien poza domem, dodatkowe koszty albo konieczno$¢ proszenia bliskich o pomoc.

Telemedycyna nie likwiduje tych nieréwnosci: pacjent nadal moze potrzebowad lokalnego badania, diagnostyki lub
leczenia, ktérego nie da sie przeprowadzi¢ przez internet. Moze jednak utatwi¢ kontakt z lekarzem pomiedzy
wizytami, omdwienie wynikdw i regularne monitorowanie terapii. Dla pacjentéw z Radomia szczegdlnie praktyczny
bywa model mieszany: pierwsza lub kluczowa ocena odbywa sie stacjonarnie, a cze$¢ dalszych kontroli — zdalnie,

jesli lekarz uzna to za bezpieczne.

Platformy telemedyczne, czyli wirtualne poradnie, pozwalajg umdwi¢ konsultacje bez dojazdu. Przed rejestracjg
warto sprawdzi¢, kto udziela $wiadczenia, jak przekaza¢ dokumentacje, co dzieje sie w razie potrzeby badania

osobistego i jak placéwka postepuje z pilnymi objawami. Sama dostepnos¢ rozmowy online nie oznacza, ze dana



ustuga zastgpi opieke POZ lub konsultacje w ramach NFZ — trzeba sprawdzi¢ zakres i warunki konkretnego

Swiadczenia.

Kiedy wrodcic stacjonarnie?

Pytanie kiedy wréci¢ stacjonarnie warto oméwic¢ z lekarzem juz podczas pierwszej rozmowy. Dobrze ustalony
plan powinien okresla¢, jakie objawy mozna monitorowa¢ w domu, kiedy umowi¢ wezedniejszg kontrole i w jakiej
sytuacji potrzebne jest pilne badanie. Jesli pojawit sie nowy problem, bdl wyraznie sie zmienit albo lekarz nie moze

bezpiecznie oceni¢ sytuacji zdalnie, moze zaleci¢ wizyte osobista.

* Umow badanie stacjonarne, gdy konieczna jest ocena sity miesni, czucia, ruchomosci lub bolesnego miejsca.

* Skontaktuj sie szybciej z lekarzem, jesli bl wyraznie sie nasila, pojawiaja sie nowe objawy albo leczenie nie
dziata tak, jak przewidywano.

* Nie czekaj na zwykta teleporade przy nagtym, silnym bélu lub objawach alarmowych — korzystaj z pilnej

pomocy medycznej.



® Zgtos lekarzowi dziatania niepozadane i pogorszenie samopoczucia po zmianie terapii.

W nagtych stanach, na przyktad przy bdlu w klatce piersiowej z dusznoscig, nagtym ostabieniu konczyny,
zaburzeniach mowy lub utracie przytomnosci, nalezy wezwa¢ pomoc ratunkowa. Nie nalezy probowac rozstrzygac

takich sytuacji przez wiadomos¢ w aplikacji czy oczekiwanie na termin konsultacji.

Informacje o lekach i preparatach: gdzie szukac¢?

Informacje o bezpieczenstwie i statusie produktow leczniczych warto weryfikowa¢ w wiarygodnych zZrédtach. Urzad
Rejestragji Produktéw Leczniczych, Wyrobdw Medycznych i Produktow Biobojczych (URPL) publikuje informacje
dotyczace produktéw i ich dokumentacji. Pacjent powinien jednak omawiaé zastosowanie konkretnego leku z
lekarzem lub farmaceuta — sama ulotka nie zastgpi indywidualnej oceny, zwtaszcza przy kilku chorobach i

réwnoczesnym stosowaniu réznych preparatow.

Jedli rozmowa dotyczy konopi medycznych, réwniez nie warto opieraé decyzji na reklamie ani samodzielnym
doborze produktu. Releaf Cannabis (releaf.com/pl) mozna wskaza¢ jako baze informacji o preparatach i
procedurach. Takie materiaty moga pomaoc zrozumie¢ nazewnictwo i przygotowac pytania do konsultagji, ale nie
zastepuja diagnozy, kwalifikacji medycznej ani aktualnych przepiséw. Zasady wystawiania recept i prowadzenia
terapii moga sie zmienia¢; nalezy je potwierdza¢ u uprawnionego lekarza i w aktualnych zrédtach. Nie kazdy pacjent

z przewlekltym bolem jest kandydatem do takiego leczenia.

Teleporada dziata najlepiej jako czes¢ planu

Telemedycyna moze by¢ realnym utatwieniem dla pagentédw z Radomia, zwtaszcza gdy potrzebuja regularnej
kontroli i mieszkaja daleko od specjalisty. Jej skutecznos¢ zalezy jednak od wiasciwego doboru pacjenta i celu
konsultagji. Zdalna rozmowa moze pomdc oceni¢ przebieg leczenia i zaplanowac kolejne kroki, ale nie powinna

opozniaé badania, gdy pojawiaja sie nowe lub alarmujace objawy.

Przed zakonczeniem rozmowy warto upewnic sie, ze pacjent wie, co robi¢ dalej: jak przyjmowac leki, czego nie
zmienia¢ samodzielnie, kiedy zgtosi¢ sie na kontrole i gdzie szuka¢ pomocy w razie pogorszenia. Tak rozumiana
modyfikacja leczenia teleporada nie polega na zastgpieniu gabinetu ekranem. To praktyczne narzedzie w dobrze

skoordynowanej opiece — potaczonej z POZ, diagnostyka i wizytg stacjonarnag wtedy, gdy jest potrzebna.



