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Warszawa, 13 lutego 2021 .

Ministerstwo Zdrowia
ul. Miodowa 15
00-952 Warszawa

a.getka@mz.gov.pl

W zwigzku z trwajacymi konsultacjami spotecznymi projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie standardu organizacji teleporady w ramach podstawowej
opieki zdrowotnej w imieniu Fundacji MY Pacjenci zgtaszamy ponizsze uwagi.

Fundacja MY Pacjenci od poczatku epidemii przyglada sie sytuacji pacjentéw innych niz ,covidowych”
i zwracata uwage na potrzebe jednoznacznego umiejscowienia teleporady w systemie ochrony
zdrowia.

Dzieci i seniorzy to grupy szczegdlnie narazone na negatywne skutki zwigzane z brakiem mozliwosci
odbycia osobistej wizyty w przychodni POZ. Jak wynika chociazby z danych, otrzymanych w dniu 10
lutego br. z NFZ w trybie dostepu do informacji publicznej, w 2020 roku w stosunku do 2019 roku
zrealizowano o 27% mniej porad pediatrycznych dla dzieci w wieku 0 — 3 lata:

— 2019-14 800 855
— 2020-10696 022
— roznica—4 104 833.

Podobne rdznice procentowe w realizacji $wiadczen wystepujg tez w przypadku innych grup
wiekowych czy jednostek chorobowych.

Doceniamy bardzo probe poprawy dostepu grup stabszych do porad prowadzonych w sposéb
tradycyjny, w gabinetach, ale zwracamy uwage na zagrozenie odebrania tym grupom mozliwosci
korzystania z konsultacji lekarskich przy wykorzystaniu telefonu, w sytuacjach, gdy pacjent preferuje
taka forme kontaktu.

Zgodnie z art. 68 ust. 3 Konstytucji RP wtadze publiczne sg obowigzane do zapewnienia szczegdlnej
opieki zdrowotnej dzieciom, kobietom ciezarnym, osobom niepetnosprawnym i osobom w podesztym
wieku. Dazenie do urzeczywistnienia tej zasady poprzez zapewnienie jak najszerszej mozliwosci
skorzystania ze swiadczen opieki zdrowotnej w bezposrednim kontakcie z personelem medycznym
w ramach POZ powinno by¢ priorytetem panstwa, zwtaszcza w czasie trwajgcej obecnie pandemii,
kiedy wyraznie dostrzegalna staje sie potrzeba ,,odmrozenia” systemu ochrony zdrowia i petnego
otwarcia placdwek medycznych dla pacjentéw.
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Ochrona tych z definicji stabszych swiadczeniobiorcéw moze zostaé zrealizowana na wiele sposobdw,
w tym m.in. poprzez prowadzenie przez NFZ i Rzecznika Praw Pacjenta regularnego monitoringu
dostepnosci do Swiadczen realizowanych w bezposrednim kontakcie, a takze wydawania zalecen przez
wiasciwych konsultantéw krajowych i wojewddzkich. Nacisk powinien zostaé potozony na
wzmocnienie i kontrole realizacji obowigzujgcych juz obecnie gwarancji uzyskania porady w POZ
w dniu zgtoszenia we wszystkich uzasadnionych przypadkach.

Oczywiscie mozliwe jest rowniez wprowadzenie w tym zakresie dodatkowych regulacji prawnych.
Wydaje sie jednak, ze administracyjne ograniczenie wieku osoby, na rzecz ktdrej moze zostac
zrealizowana porada na odlegtos¢, stanowi przystowiowe ,wylanie dziecka z kapielg”, a podjeta przez
projektodawce préba wzmocnienia ochrony dzieci i osdb starszych moze mieé skutek odwrotny od
zamierzonego. Doprowadzi bowiem do ograniczenia pacjentom mozliwosci wyboru teleporady nawet
w sytuacjach, w ktérych taka forma udzielenia $wiadczenia jest najbardziej dogodna i bezpieczna.

W listopadzie 2020 r. niezalezny zespdt ekspertdw Continue Curatio wspierany przez Fundacje MY
Pacjenci opublikowat rekomendacje dotyczace telewizyt®!. Wskazano w nich przypadki, w ktérych
porady na odlegtosé nie sg zalecane, co dotyczy m.in. sytuacji zwigzanych z nagtym pogorszeniem stanu
zdrowia. Jednoczesnie eksperci zwracajg uwage na mozliwos¢ bezpiecznego stosowania teleporad
w poszczegdlnych specjalizacjach medycznych w sytuacjach takich jak:

e kontrola niektdrych stabilnie przebiegajacych i skutecznie leczonych chordb przewlektych,

e kolejne wizyty majace na celu interpretacje i ocene wynikow badan dodatkowych wykonanych
miedzy wizytami przy dobrym/stabilnym stanie chorego,

e omodwienie z chorym/rodzicem/opiekunem strategii postepowania w razie pogorszenia stanu
zdrowia w przysztosci,

e porady zywieniowe i pielegnacyjne w przypadku dzieci.

Powyzszy katalog mozna uzupetnié takze o inne przypadki, gdy np. pacjent czy jego rodzic/opiekun
potrzebuje upewnié sie czy dobrze zrozumiat zalecenia przekazane mu podczas ostatniej wizyty.

W projektowanym rozporzadzeniu nie daje sie pacjentom mozliwosci podjecia decyzji co do
preferowanej formy wizyty w powyzszych sytuacjach, ograniczajgc takg mozliwos¢ tylko teleporad,
ktore majg na celu wystawienie recepty, zaswiadczenia lub zlecenia na wyroby medyczne.

Siegajac ponownie do przepisdw Konstytucji nalezy uwzgledni¢ zagwarantowane w art. 68 ust. 2 prawo
rownego dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych. Projekt
rozporzgdzenia zamiast wzmacnia¢ prawa dzieci i oséb starszych zdaje sie niestety te prawa ograniczaé
poprzez wprowadzenie mechanizmu majgcego cechy dyskryminacji ze wzgledu na wiek.

Zdaniem Fundacji kazda osoba, ktéra wyraza chec skorzystania z porady medycznej, czy to w formie
bezposredniego kontaktu, czy tez w formie zdalnej, powinna mie¢ zapewniong takg mozliwos¢ i wolny
wybor.

L https://chorobynieczekaja.mypacjenci.org/rekomendacje.html
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Niezaleznie od powyzszego przedstawiony projekt rozporzgdzenia budzi rowniez zastrzezenia natury
legislacyjnej. Zgodnie z opublikowanym uzasadnieniem intencjg projektodawcy jest wprowadzenie
zasady, ze udzielenie teleporady ma by¢ dozwolone wytgcznie na rzecz pacjentéw pomiedzy 7. a 64.
rokiem zycia, z zastrzezeniem okreslonych wyjatkéw. Tak naprawde jednak projektowany § 3 pkt 1 lit.
a nie zawiera wprost zadnego zakazu udzielania teleporady, a jedynie naktada enigmatycznie
sformutowany obowigzek przekazania przez $wiadczeniodawce informacji, ktora ma obejmowac
»,Swiadczenia realizowane wytgcznie w bezposrednim kontakcie (...)". Jesli standard ma wprowadzac
okreslony zakaz, to powinien zosta¢ on wyartykutowany wprost, a nie jedynie posrednio. Tworzac
przepisy nalezy kierowac sie zasadg, ze powinny one jasno i w sposéb zrozumiaty dla kazdego
obywatela wyraza¢ intencje prawodawcy.
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Na marginesie nalezy ponadto podkresli¢, ze wszelkie zmiany prawa majgce wptyw na sytuacje
pacjentéow powinny by¢ poddawane konsultacjom w terminach umozliwiajgcych zapoznanie sie
z projektem przez organizacje pacjenckie oraz uzgodnienie i przygotowanie przez nie stanowisk.
Pieciodniowy termin na zgtaszanie uwag jest zdecydowanie zbyt krotki, co w praktyce oznacza
pozbawienie prawa gtosu wielu interesariuszy systemu ochrony zdrowia. Dobrg praktyka powinno by¢
umozliwienie zgtaszania uwag w terminie 14, a nawet 21 dni, a takze zaplanowanie czasu na
rozpatrzenie uwag ze strony Ministerstwa Zdrowia. Tylko w takim przypadku proces zbierania opinii
bedzie mdgt zosta¢ uznany za prawdziwe konsultacje spoteczne, stuzace tworzeniu lepszego prawa
i sprzyjajace partycypacji pacjentéw w tym obszarze.

Z powazaniem,

9 " v
A len
Magdalena Kotodzigj

Prezes Zarzadu Fundacji
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