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Opieka paliatywna ma na celu poprawę komfortu oraz 
jakości życia pacjenta.
•  Jest świadczona w tym samym czasie co leczenie
•  Nie zawsze wiąże się z nadchodzącą śmiercią pacjenta
•  Jest ukierunkowana na leczenie oraz poczucie

komfortu pacjenta
•  Nie każdy rodzaj opieki paliatywnej jest jednocześnie

opieką hospicyjną

Hospicjum zapewnia wsparcie i opiekę osobom  
w ostatniej fazie nieuleczalnej choroby, tak aby mogły  
w tym czasie cieszyć się maksymalnym poziomem komfortu  
i korzystać z życia w takim stopniu, w jakim jest to możliwe.
•  Ma miejsce po zakończeniu fazy aktywnego leczenia
•  Ma miejsce przed śmiercią pacjenta
•  Zapewnia pacjentowi wsparcie i komfort
•  Wszystkie usługi hospicyjne są jednocześnie usługami

opieki paliatywnej

•  Pacjenci w dowolnym, zaawansowanym stadium
choroby zagrażającej życiu bez ograniczeń czasowych

•  W czasie trwania choroby, w tym podczas etapu
aktywnego leczenia

•  Pacjenci, którym pozostało pół roku życia lub mniej,
w przypadku rozwoju ich choroby w dotychczasowym
tempie

•  Kiedy pacjent nie chce kontynuować leczenia lub nie
jest to możliwe

Opieka paliatywna jest często świadczona w instytucji, 
takiej jak np. szpital. Może być również świadczona  
w domu chorego, klinice lub domu opieki.

Opieka hospicyjna to usługa, która dociera wszędzie 
tam, gdzie przebywa pacjent. Może to być prywatne 
mieszkanie, zakład specjalistycznej opieki pielęgniarskiej 
lub dom hospicyjny oferujący zakwaterowanie.

Pokrycie kosztów przez
•  Medicare – płatność w ramach Medicare część B, wraz

z obowiązującymi współpłatnościami oraz opłatami.
•  Medicaid – płatność standardowa świadczenia

Medicaid, wraz z obowiązującymi współpłatnościami
i opłatami.

•  Prywatne ubezpieczenie – płatność jest zależna od
rodzaju ubezpieczenia.

•  Łagodzenie bólu oraz innych objawów choroby
•  System wsparcia pacjentów umożliwiający poprawę

komfortu ich życia
•  System wsparcia członków rodziny pacjenta oraz

opiekunów w radzeniu sobie z opieką nad chorym

Pokrycie kosztów przez
•  Medicare – koszty usług związanych z chorobą

śmiertelną są w pełni pokrywane w ramach
świadczenia Medicare Hospice Benefit część A.

•  Medicaid – koszty w pełni pokrywane w ramach
świadczenia Medicaid Hospice Benefit.

•  Ubezpieczenie prywatne – większość firm
ubezpieczeniowych pokrywa koszty usług opieki
hospicyjnej w pełni lub przy minimalnej kwocie
współpłatności.

•  Potrzeby pacjentów, członków ich rodzin oraz
opiekunów są realizowane przy wsparciu zespołu
specjalistów

•  Zapewnia wsparcie psychologiczne oraz duchowe

Może składać się z
•  Lekarza, który jest

specjalistą ds. opieki
paliatywnej

•  Pielęgniarki
•  Pomocnika
•  Dietetyka
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•  Farmaceuty
•  Doradcy duchowego
•  Terapeuty
•  Wolontariusza
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