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Rzecznik
praw pacjenta

Narodowy Fundusz Zdrowia 3 czerwca 2009 r. przestat
dyrektorom szpitali w naszym wojewodztwie materiaty
dotyczace propozycji powotania funkcji szpitalnego
rzecznika praw pacjenta. Propozycja zbiega sig z wcho-
dzaca w Zycie ustawg z 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i rzeczniku praw pacjenta.

Zapoznajac si¢ z propozycja, niezasadnie, jak si¢ okazato,
powiazalem ja z ta ustawa. Powstalo w tej sytuacji pierwsze
wrazenie, ze powstanie kolejna funkcja kontrolna, funkcja
rozstrzygajaca skargi i wnioski rozzalonego na niedomagania
systemu ochrony zdrowia pacjenta. Funkcja swa istota wkra-
czajaca w kompetencje rzecznikow odpowiedzialnosci
zawodowej i wymykajaca si¢ spod decyzji kierownika zakta-
du. Po raz kolejny przekonatem sig, ze zanim ruszg z preten-
sjami, trzeba wystucha¢ pomystodawcy. Z zainteresowaniem
wigc zapoznatem si¢ z wypowiedzia Zbigniewy Nowodwor-
skiej, dyrektor WOW NFZ, wygloszona na posiedzeniu pre-
zydium ORL.

Coraz bardziej zrozumiale wydaja si¢ pisemne materiaty
otrzymane wczesniej. Pelniac okreslone funkcje, pozwolitem
sobie na wstgpne uwagi przedstawione do dyskusji. Ot6z,
jestem zainteresowany powotaniem takiej funkcji w Szpitalu
Specjalistycznym w Pile cho¢by dlatego, aby po niedlugim
czasie zdoby¢ doswiadczenia ptynace z projektu. Dlaczego?
Mimo olbrzymich wysitkow, aby zrealizowa¢ ustawowe
i umowne obowiazki przekazania choremu rzetelnej i przy-
stgpnej informacji o leczeniu i o prawach do $wiadczen,
w sytuacji ciaglych zmian w tym prawie nie mogg gwaranto-
wac, iz kazdy chory taka informacjg otrzymuje. I nie winig za
to w zaden sposob lekarzy i pielggniarek mojego szpitala.
Zreszta nie kazdy chory oczekuje wyczerpujacych informa-
cji. A jak rozpoznaé¢ chorego, ktory oczekuje, ale nie wie,
kogo zapytac?

Widzac zajetego lekarza, nie $mie, a moze boi si¢ zwrocic
o radg. I nie chodzi mi o zaspokojenie wiecznych malkon-
tentow czy tez nastawionych roszczeniowo — zastanawiam
si¢ jedynie, czy wykonuje w stosunku do nich niezbgdna
powinno$¢. Wprowadzenie funkcji rzecznika praw pacjenta
przejmujacego biuro przy ministrze zdrowia, przejmujacego
rzecznikow powotanych w trybie ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego, przy jego nicograniczonych wregez uprawnie-
niach, niesie ze soba zagrozenie przyjmowania i szybkiego
rozstrzygania lawinowo naptywajacych skarg na wszystko.
Postrzegam wigc rolg tego szpitalnego rzecznika jako wia-
Sciwie przygotowanego mediatora i odgromnika dla wielu
niezasadnych zalow.
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Otrzymalismy zapewnienie dyrektor Nowodworskiej
o organizacji szkolen dla 0s6b powoltywanych na te funkcje.
Roéwniez deklaracje przekazywania materiatdw promocyj-
nych i informacyjnych stuzacych wypetnianiu przez szpital
zadan w stosunku do chorego. W szkolenia wlaczeni maja
zostaé przedstawiciele lekarskich i pielggniarskich organow
odpowiedzialnos$ci zawodowej. Osiagnigty ma by¢é w ten
sposob zamiar pomystodawcy, a rozwiane nasze watpliwo-
$ci, ze rzecznicy szpitalni moga wkracza¢ swoimi uprawnie-
niami 1 decyzjami w obszar ustawowo zarezerwowany dla
innych organow.

SpostrzeglisSmy nieco mylaca nazwg dla tak przewidywa-
nej funkcji. Moze uda si¢ znalez¢ lepsza.

Poruszono oczywiscie aspekt ekonomiczny. Nie zostang
utworzone nowe etaty. Problemem pozostanie sposob znale-
zienia pos$rod pracownikdw szpitala osoby darzonej
powszechnym szacunkiem, ktoéra begdzie zainteresowana
podjeciem takiego wyzwania. Pewnie osobie tej trzeba
bedzie ograniczy¢ dotychczasowe obowiazki, aby mo-
gla realizowa¢ swa misjg. Stworzenie warunkéw do rozmow
z pacjentem, rodzina, ale tez z zainteresowanym personelem,
nie bedzie, jak sadzg, przekraczalo mozliwosci szpitala.
Pozostaje wigc opisanie zadan, uprawnien, by¢ moze pola, na
ktore wkracza¢ nie wolno. No i rzecz najistotniejsza — przy
wspotudziale przedstawicieli samorzadow medycznych,
kadry kierowniczej, pracownikow — wybor 1 przekonanie
wybranej osoby do podjecia zadania.
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