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Pomyst przygotowania Ksiegi
Potrzeb Polskich Pacjentow
zrodzil sie po przeczytaniu raportu
Najwyzszej Izby Kontroli', ktérego
celem bylo zidentyfikowanie barier
utrudniajacych dostep pacjentéw
do wybranych specjalistycznych
Swiadczen opieki zdrowotne].

Dodatkowym impulsem byla rowniez
zapowiedz ofensywy legislacyjnej
rzadu, ktéra ma zreformowac

opieke zdrowotng w Polsce.
Przedmiotem zapowiadanych zmian
jest organizacja systemu ochrony
zdrowia, ktorego podmiotem jest
pacjent.

* www.nik.gov.pl/plik/id,1980,vp,2416.pdf

'To pacjentow zatem postanowilam
zapytac, jak oceniajgq funkcjonowanie
obecnego systemu i czego oczekuja
od niego w przyszlosci. Wiedziatam,
ze wnioski jakie sformulowano

w raporcie NIK to tylko mata czesc¢
problemoéw, z ktérymi borykaja sie
pacjenci.

Jakie sg zatem pozostale problemy?
O to postanowilam zapytac¢

ludzi, bowiem w mojej pracy

1 dzialalno$ci zawsze uwazatam,

ze nie moge opierac sie jedynie

na liczbach, raportach, analizach

1 sprawozdaniach. Prawdziwe zycie
je weryfikuje, prawdziwe emocje
obnazaja prawde.
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Cykl spotkan, w ktorych bratam
udzial, miat rézny charakter.
Rozmawialam z osobami chorymi

1 zdrowymi, z pacjentami szpitali,
poradni specjalistycznych i poradni
tzw. lekarzy rodzinnych; takze

Z pracownikami 1 dyrektorami
zakladow opieki zdrowotne;.

SwWoje uwagi 1 spostrzezenia
wpisywali na tablicach. Wystarczylo
kilkanascie minut, by te tablice sie
zapelnily.

Najwiekszym oczekiwaniem
pacjentow jest powrot do
zdrowia. Kazdy z nas lub naszych
najblizszych byl, jest lub bedzie
pacjentem.

Chorzy czesto przy mnie plakali.
Jedna z kobiet w Czestochowie
mowila, ze nie stac jej na kolejng
chemie, wydala juz wszystkie
pienigdze i1 zyje w cigglym strachu,
ze choroba znoéw uderzy. Starsze
osoby w Liodzi z przerazeniem

w oczach pytaly, czy nie s3g juz
nikomu potrzebne. Twierdzily,

ze lekarze nie chca juz leczyc
staruszkoéw, ze sa jedynie ciezarem
dla wszystkich.

Spotkania te byly jednak
zdominowane krytycznymi uwagami
dotyczgcymi dostepu do lekarzy
specjalistow. We wszystkich
miastach, mezczyzni i kobiety,
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miodzi i starzy, mowili, prosili, zgdali
~Z¥0bcie cos z tymi kolejkami,
pozwolcie nam sie leczy¢, dajcie
nam lekarzy specjalistow”.

Czy naprawde tak trudno

to zmieni¢? Czy naprawde tak
trudno zapewni¢ Polakom poczucie
bezpieczenstwa zdrowotnego?

Ja juz nigdy nie chciatabym
ustysze¢ od miodego mezczyzny:
,musze sie leczy¢, ale nie wiem
czy zdaze spotkac sie z lekarzem.
Umieram”. Chce aby emeryci

1 rencisci uwierzyli, ze nikt ich nie
lekcewazy, ze stuzba zdrowia jest
rowniez dla nich.

Zanim podejmiemy decyzje
dotyczaca zmian ustawowych,
odpowiedzmy sobie na pytanie,
czy idg w dobrym kierunku,

czy odpowiadajgq na potrzeby
polskich pacjentoéw. Poznajmy
opinie 1 emocje, jakie wyrazali moi
rozmoéwcy. Bo przeciez system
opieki zdrowotnej musi dobrze
funkcjonowac wiasnie dla nich, a nie
dla samego siebie.

Elzbieta
Streker-Dembinska
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KILKA OPINII O AKC]JI ]
POTRZEBY POLSKICH PACJENTOW

Akcja bardzo potrzebna.

Mam nadzieje, ze jej efektem
bedzie taka zmiana prawa, aby
podopieczni domow pomocy
spolecznej mieli zapewniong
ciggly, calodobowg opieke
pielegniarskqa w ramach opieki
diugoterminowej.

Halina Wojcik,

Dyrektor DPS w Slesinie
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Jestesmy potrzebni naszym Pacjentom, ale rowniez bardzo wazny jest fakt, ze nasz szpital jest
w dobrej kondycji finansowej, bez dlugow oraz dysponuje znacznym majgtkiem wilasnym.

W czasie 3 tygodni zebraliSmy blisko 24 tysigce podpisow w protescie przeciwko likwidacji
szpitala. Wszystkie dotychczasowe dzialania nie przyniosly rezultatu. PostanowiliSmy walczy¢ dalej.
Opinie pacjentow w czasie dzisiejszej akcji tylko nas w tym utwierdzajq.

Dr n. med. Ewa Kralkowska

Przewodniczgca Rady Pracownikow Szpitala im. M. Madurowicza w Lodzi

Komu to potrzebne? Przeciez wszyscy wiemy jakie sq potrzeby pacjentow. Jak zorganizowac
system, aby byl przyjazny dla ludzi, to jest pytanie, chyba retoryczne.

Dziennikarz lokalnej gazety

Prowadzona akcja Potrzeby Polskich Pacjentow potwierdza ocene sytuacji w opiece
zdrowotnej. Ograniczong dostepnosc¢ do swiadczen medycznych z powodu niedostatecznego
finansowania, ,,dziury” w ksztafceniu specjalistycznych kadr medycznych. Wymagania NFZ

w stosunku do swiadczeniodawcow sprzeczne niejednokrotnie z logikg i potrzebami.

Maria Tyrawska

zastepca dyrektora Wojewoddzkiego Szpitala Zespolonego w Koninie
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CZY PACJENCI ZNAJA SWOJE PRAWA?

USTAWA Z DNIA 6 LISTOPADA 2008 R. O PRAWACH PACJENTA I RZECZNIKU PRAW PACJENTA
(Dz.U.z2009 1. Nr 52, poz. 417), ktdéra obowigzuje od 5 czerwea 2009 r.

Prawo pacjenta do swiadczen zdrowotnych

Prawa pacjenta do informacji

Prawo pacjenta do tajemnicy informaciji z nim zwigzanych

Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiadczen zdrowotnych
Prawo poszanowania intymnosci i godnosci osobistej pacjenta

Prawo pacjenta do dokumentacji medycznej

Prawo pacjenta do zgtoszenia sprzeciwu od orzeczenia lekarza

Prawo pacjenta do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego

© 0o N o Ok WD -

Prawo pacjenta do opieki duszpasterskiej

10. Prawo pacjenta do przechowywania rzeczy wartosciowych w depozycie
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Ustawa wprowadzila réwniez

instytucje Rzecznika Praw Pacjenta

poprzez wprowadzenie zmian funkcjonalnych
w dotychczasowym Biurze Praw Pacjenta
przy Ministrze Zdrowia.

Stanowisko Rzecznika Praw Pacjenta
objela 2 pazdziernika 2009 roku
Krystyna Barbara Koztowska, powolana
na to stanowisko przez premiera.

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta

nie jest jedynym miejscem gdzie pacjenci
moga dochodzi¢ swoich praw.

W dalszym ciggu moga korzysta¢ z biur
skarg w oddzialach NFZ, pomocy

mozna rowniez szukac¢ w organizacjach
pozarzgdowych, a informaciji na platformach
internetowych.

PYTALISMY NASZYCH ROZMOWCOW,
CZY WIEDZA, JAKIE SA ICH PRAWA, JAKO
PACJENTOW I CZY ZDARZA IM SIE TYCH
PRAW DOCHODZIC.

Najczesciej wskazywali na:
— brak dostepu do swiadczen zdrowotnych,

— brak mozliwosci zarejestrowania sie
do lekarza w rozsgdnym terminie,

— odsylanie od lekarza do lekarza
w celu postawienia diagnozy,
ktéra w koncu stawiana jest w szpitalu,

— lekcewazacy stosunek lekarzy
do pacjentéw w podesziym wieku.

Syntetycznie ujmujac te odpowiedzi

mozna stwierdzi¢, ze wiedza na temat praw
pacjentow jest znikoma, a wobec obawy

o zyczliwe potraktowanie, pacjenci nie
dopominajg sie respektowania swoich praw.

Zadna z pytanych oséb nie skladala
skargi i nie kontaktowala sie

z Rzecznikiem Praw Pacjentow

lub organizacjq pacjencka, w przekonaniu
ze nie przyniesie to oczekiwanego
rezultatu, a wrecz spowoduje restrykcje.




KSIEGA POTRZEB POLSKICH PECJENTOW

Y Q” A
2% B CZESTOCHOWA

| ; _'l ek -
h'-!'f WERIL GV <r(ffy P Tel '-";'._'Ir_.‘___,_"l!l-'.ulll'lf:"li

H\ \‘tﬁ' q

k|
L]

\ 41

L
h, |

o

OPINIE I UWAGI =
PACJENTOW . =
W POLSKICH (g
MIASTACH R e

10




KSIEGA POTRZEB POLSKICH PACJENTOW

Dlaczego musze staé
w kolejce do kolejki
do zapiséw do specjalisty?

Moje zdanie nic
nie znAaczy 1 mowienie
o potrzebach nie ma sensu.

Sojusz tu cos powie? Chce sie
tylko dopcha¢ do wiadzy.

Lepszy dostep do specjalistow.

Nie ma gastrologa. Jest
trudny dostep do badan.

Trudny dostep do rehabilitacii.

11

Stuzba zdrowia powinna
sie od nowa narodzic.

Godzimy sie na powolng $mierd,
bo na leczenie nas nie staé

Czemu shluzqg kolejki pacjentow?

Jedzenie w szpitalach jest
gorsze niz w wiezieniu.

Nie wierze, ze uda sie
uzdrowic¢ stuzbe zdrowia.

Mam 78 lat i ciggte
szczescie, ze nie korzystam
ze stuzby zdrowia.
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Nie odsyla¢ od lekarza
do lekarza.

Podstawowa opieka
zdrowotna jest dobra.

Stuzba zdrowia to dno. Nie
spelnia moich oczekiwan.

Dlaczego czekam
na operacje tak dtugo?

Chce by w szpitalu byto czysto
i byla sympatyczna obstuga.

Pierwszy plan to pacjent,
nie pienigdze.

12

Mam szczescie,
bo nie jestem pacjentem.

Nikogo nie interesujq
moje potrzeby.

Odkad Czestochowa
stracita wojewddztwo

jest gorzej.

Aby by¢ leczonym trzeba
mie¢ worek pieniedzy.

Potrzebna jest refundacja
wiekszosci lekéw.

Chory nie ma sity na kolejki.
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Kobiety w cigzy, dzieci
i osoby starsze powinny mieé
pierwszenstwo, a tak nie jest.

Chemia nieinwazyjna
to 3000 ztotych
zd jedng dawke.

Podchodzi¢ do kazdego
pacjenta indywidualnie.

Nic nie musze robié¢,
bo moja cérka jest lekarzem.

Potqgczyli nam szpitale
i polikwidowali oddziaty
i16zka.

13

Najgorsza sprawa, to jak
sie dosta¢ do specjalisty.

Godne traktowanie
pacjenta.

Unika¢ szpitali, zy¢ w ciggtym
ruchu - to jest zdrowie!

Jedzenie powinno by¢ ciepte.

Trzeba by¢ zdrowym,
zeby chorowad.

Szkoda méwic o stuzbie
zdrowia. To sie juz dawno
powinno zawalic.
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OPINIE I UWAGI

14

Lekarz na kontrakcie
to nie cztowiek. Pracuje
trzy dyzury pod rzqgd.

Kroétsze kolejki do lekarzy
rodzinnych.

Réwny dostep

do informaciji o stanie
zdrowia dziecka dla
obojga rodzicow.

Zmniejszenie kolejek

do lekarzy specjalistéw
np. do ortopedy lub
kardiologa bede czekac¢
ponad trzy miesiqgce.
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Pewne badania, czasem
podstawowe, nie sq zlecane
ze wzgledu na koszty

i oszczednosci.

Diugi czas oczekiwania
na badania specjalistyczne.

Poprawié¢ zywienie w szpitalu.

Dzis$ nakiad dzienny

na jednego pacjenta wynosi
tylko S zt, a jest to $niadanie,
obiad i kolacja.

Juz gorzej by¢ nie moze.
W kolejkach cziowiek predzej
umrze niz doczeka sie wizyty.

15

Opieka w szpitalach
jest beznadziejna.

Potrzeba wiecej kampanii
profilaktycznych.

Nie przekazujcie tego
szpitala Kosciotowi.

Drogie leki, brak informacii
o tanszych zamiennikach.

Czekatem dwa miesigce
na wizyte u lekarza od nerek.

Staram sie nie korzystaé
i dlatego jest ok.
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Krétsze kolejki
do specjalistéw.

Wiecej specjalistéw
ortopedii.

Szerszy dostep
do diagnostyki.

Rehabilitacja po zdjeciu
gipsu — termin za rok!

Nie likwidowa¢ szpitali,
ktére sg w centrum miasta.

Czesto brak godnych

warunkéw pobytu w szpitalu.

16

Za duzo antybiotykéw,
a brak profilaktyki.

Kolejki i brak miejsc
do specjalistéw.

Ludzie potrzebujq
nowoczesnej medycyny,
czyli nowych szpitali.

Brak refundaciji niektérych
lekow.

Rezonans i tomogratia
— dlaczego trzeba tak
dtugo czekad?
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Kolejki i czas oczekiwania Dyspozytorzy pogotowia nie
do specjalistow. wiedzqg w jakich szpitalach
sq jakie oddziaty.

17
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18

Lepszy dostep
do specjalistéw.

Bardziej kompetentni
lekarze rodzinni.

Dostep do nowych metod
leczenia, zeby dluzej zy¢.
Zy¢ to znaczy przezyc.

Zbyt dtugie rejestracje.

Mato kompetentni
lekarze.

Mato korzystam, dlatego
jestem zadowolona.
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Juz teraz nic mi sie nie podoba,
a przede wszystkim kolejki.

Szybsza droga do rehabilitacii.

Stuzba zdrowia potrzebuje
gruntownej reformy.

Zmniejszenie kolejek,
nastawienie sie
na potrzeby pacjentéw.

Kolejki, kolejki, kolejki
to podstawowy problem.

Wyksztatconych
i kompetentnych lekarzy.

19

Nie mam zdrowia, zeby
korzysta¢ z publicznej
stuzby zdrowia.

Dobry lekarz rodzinny,

do ktérego pacjent bedzie
mial zaufanie i nie bedzie
poszukiwat od razu specjalisty.

Retundacja lekéw
i drogich zabiegéw.

Ani dobrze, ani zle jest
z polskq stuzbqg zdrowia.

Diugie oczekiwanie
do specjalisty, nawet pét roku.
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Lekarze powinni przyjmowad
wiece] pacjentow.

_— 1 o
@mb"[*’ Er{ hi biz -‘L‘i’

Refundacja metody in-vitro.

Refundacja srodkéw
antykoncepcyjnych.

Lekarz z powotania
podstawq leczenia.

OPINIE I UWAGI

20
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Skuteczne leczenie.
Zyczliwo$é personelu szpitala.

Perspektywy na przysztosé,
skutecznos¢ i zyczliwosé.

Zmniejszy¢ kolejki.
Endokrynolog — sze$¢ miesiecy.

Trudno powiedzie¢ co jest
zle, ale niestety jest zZle.

Profilaktyka medyczna
i stomatologiczna
we wszystkich szkotach.

21

Higienista i dentysta
w kazdej szkole.

Symboliczna optata za kazdqg
wizyte zgoda na dodatkowe
ubezpieczenia.

Znalez¢ lekarza. Chciatbym sie
leczy¢, ale chyba nie doczekam.

Aby stuzba zdrowia
byta zdrowa.

Turystka lekowa — pacjenci,
gtéwnie emeryci poszukujq
aptek, ktére oferujq
najnizsze ceny lekéw.
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Ministrami powinni by¢
ludzie, ktérzy przeszli ciezkqg
chorobe, aby zrozumie¢
chorych i biednych.

Leki bezptatne dla
emerytow 1 rencistow.

Lepsza opieka nad
osobami starszymi.

Pielegniarki srodowiskowe.
Nie kazdy musi lezeé

w szpitalu lub w domu opieki.

Zmienic
prawie wszystko.

22

Lepsza opieka nad
emerytami. Leki bezpiatne.
Bezptatne sanatorium.

Odbierajcie telefony
w rejestracii.

Prywatne przyjecie

od reki. W pozostatych
przychodniach pacjent jest
traktowany jak powietrze.

Kogo sta¢ niech ptaci. Bezptatna
opieka dla pozostatych.

Polska stuzba zdrowia
to katstroia.
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Korzystam z opieki lekarskie;.
Jestem zadowolona i nie mam
problemoéw ze stuzbqg zdrowia.

Jestem pracownikiem
stuzby zdrowia i moim
zdaniem wszystko jest zZle.

Najwiekszym problemem
jest kontakt i wizyta u specjalisty.

Obojetnos¢ lekarzy,
nie wszystkich.

Hasta — kobiety badajcie sie —
bez realizacji. Brak informacji
i dostepnosci do profilaktyki.

23

Oplata za cytologie
po 60. roku zycia.

Rutyna lekarzy. Onkolodzy
— totalna obojetnos¢
1 lgnorujg pacjentow.

Pacjenci sq traktowani
jak intruzi.

Pienigdze dla zdrowia.
Zdrowie jako wartos¢
jest wazne.

Nie mozna sie dosta¢
do specjalisty. Lekarze rodzinni
nie chcqg dawa¢ skierowan.
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Mniej biurokracji dla lekarzy.

Za mato jest personelu,
salowych, pielegniarek.

Jestem lekarzem i uwazam,
ze w Lublinie jest wszystko oke;.

Pacjent jest ogtupiaty. Nie
wie do kogo sie zwrdcic.

Zebysmy byli zdrowi
i nie musieli korzystac¢
ze szpitali i przychodni.

OPINIE I UWAGI

Na zdjeciach: spotkania w Turku i Koninie

24
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Brak refundacji kosztéw
oséb chorych na SM

ludzi po 40 roku zyciaq,
lek TYSABRI.

Dtugi okres diagnozowania
chorych na bezdech
(S miesiecy oczekiwania).

Likwidacja instytuciji
lekarza rodzinnego —
brak catkowity

realizacji w stosunku

do poczgtkowych zalozen.

Diugie oczekiwanie
na wizyte u specjalisty.

25

Fachowos¢ lekarzy —
wybidrcze traktowanie
pacjentéw, nieche¢

do wydawania skierowan.

Eutanazja pod , beretem”
w Polsce buszuje!!!

Brak opieki w placéwkach
oswiatowych.

Ograniczy¢ administracje
w lecznictwie np. NFZ.

Ustali¢ realne normy (finansowe
i liczba pacjentéw) dla lekarzy
rodzinnych i specjalistéw.
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Ograniczy¢ prowadzenie
publicznych jednostek
zdrowotnych przez specjalistéw

prowadzgcych wiasne poradnie.

Czy w ogdle NFZ
jest potrzebny?

Dostep do ustug dentystycznych
w ramach UBEZPIECZENIA.

Przywrdcenie opieki
lekarskiej w szkotach.

Lekarz rodzinny powinien
by¢ lepiej przygotowany
do swojej pracy.

26

Dostep do specjalistycznych
badan medycznych bez
ograniczen wprowadzanych
przez lekarza rodzinnego.

Brak poszanowania praw
cztowieka (krzyze w szpitalach),

Latwiejszy dostep

do rehabilitacji. Co z tego,
ze lekarz zaleci zabiegi,
skoro nie mozna z nich
skorzysta¢; zbyt dtugi
okres oczekiwania.

Leki sq za drogie.
Emeryta na nie nie stad.
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Dobrze wyksztatcony lekarz
pierwszego kontaktu, czas

dla pacjenta, dostepnosé
do badan i fizjoterapii,

Obecnie profilaktyka
to fikcja.

Czas pracy lekarzy
systemowo ograniczyc.
Dla wielu doba ma

48 godzin oczywiscie
za duze pienigdze.

Mo¢j lekarz pierwszego
kontaktu to bardzo dobry
diagnosta i lekarz.

21

Nie wolno likwidowad
stanowisk lekarza tzw.
domowego. Leczy i urzeduje.

Zmienié¢ system
finansowania pacjentéw
w czasie pobytu w szpitalu.

Refundowac¢ przez

Panstwo wszystkie lekarstwa
podawane pacjentom

i pobyt w szpitalu.

Nie zycze sobie skrécenia
czasu ksztatcenia studentéw
Akademii Medycznej poprzez
skrécenie odbywania stazu.
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Zaopiekowa¢ sie bardziej
chorymi na ZZSK

Dostepnosé i krétszy czas
oczekiwania do lekarza
specjalisty 1 badan
specjalistycznych,

Gileboka profilaktyka
zapobiegawcza,

Badania informatyczne,
aby przygotowac stuzbe
zdrowia pod potrzeby

nastepnych pokolen
40, 50, 60, 70 latkéw, aby

zapewnic im lepszqg opieke.

28

Przeprowadzi¢ raport
w kierunku ustalenia stanu
zdrowia Polakdw,

Oceni¢ ile to ma kosztowad
i wykaza¢ ile Panstwo moze, czy
jest w stanie przekazaé srodkéw.

Wyliczy¢ ilu Polakéw zostanie
bez opieki zdrowotnej
i pozbawionych specjalistow.

Ograniczy¢ zakupy lekéw
z importu — bardzo wysoka
marza od producenta

do pacjenta.
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SPOTKANIE W LODZI
am DY —EET
1 Potrzeby .- .
1 polskich pacjentow & ::icz.

Ldds, 25 paddzienika 2010
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