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Okiem rzecznika na rzecznika

Z zadowoleniem przyjetam idee dyrektor wielko-
polskiego NFZ o powofaniu rzecznika praw pacjenta
w kazdym szpitalu, bo $wiadczy to o zainteresowaniu
problemem praw pacjenta. Opierajac si¢ na swoim
doswiadczeniu — przez rok petnitam funkcje rzecznika
praw pacjenta szpitala psychiatrycznego — chciatabym
sig przyjrze¢ pomystowi NFZ i podzieli¢ sig swoimi
spostrzezeniami.

W obecnym systemie ochrony zdrowia w czgsci szpitali
psychiatrycznych na mocy art. 10b ust. 6 ustawy z 19 sierp-
nia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (DzU Nr 111,
poz. 535, ze zm.) istnieje funkcja rzecznika praw pacjenta
szpitala psychiatrycznego, ktorego pracg reguluje rozporza-
dzenie ministra zdrowia z 13 stycznia 2006 r. w sprawie
szczegotowego trybu i sposobu dzialania rzecznika praw
pacjenta szpitala psychiatrycznego (DzU Nr 16 poz. 126).
Pracujacy w szpitalu rzecznik jest w stosunku do niego nie-
zalezny i pelni przede wszystkim funkcj¢ kontrolna. Przyj-
muje skargi pacjentow i podejmuje inicjatywy wiasne w celu
sprawdzenia, czy jednostka przestrzega praw pacjentow oraz
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roztacza nad nimi odpowiednia opiekg. Rzecznik w ramach
swoich zadan edukuje rowniez pacjentow w zakresie ich
praw. Niemniej obowiazek informowania pacjentéw o ich
prawach nalezy do szpitala, a rzecznik odgrywa jedynie rolg
uzupetniajaca. Takie usytuowanie rzecznika ma mocne
i stabe strony. Jego niezalezno$¢ wzmacnia zaufanie pacjen-
tow, lecz stawia go w pozycji antagonistycznej w stosunku
do personelu i dyrekcji szpitala. Rzecznikowi trudno jest
zatem czgsto zmieni¢ niekorzystna dla pacjentéw sytuacje
w jednostce, bo odbywa si¢ to na drodze urzedowe;j.
Przygladajac si¢ propozycji NFZ, widzg, ze majaca
powsta¢ w szpitalach funkcja ma przyja¢ nieco inny charak-
ter. Akcenty rozlozone sa odwrotnie. Rzecznik ma przede

wszystkim edukowac pacjentow, a dopiero w drugiej kolej-
no$ci zajmowac si¢ kwestiami spornymi. Pytanie, czy jest
w stanie pogodzi¢ dbanie o interes pacjenta z zaleznoscia
stuzbowa od dyrektora szpitala. Ilu dyrektorow nada rzecz-
nikom tak wysoka rangg, zeby przyja¢ ich krytyczne
uwagi? Czy rzecznicy opra si¢ presji zamiatania proble-
méw pod dywan i nieszkodzenia wiasnej jednostce, kiedy
przyjdzie skonfrontowac stowa pacjenta ze stowami perso-
nelu? Mysle, ze jest to mozliwe, ale wymagatoby profesjo-
nalnego podejscia wszystkich zainteresowanych.

Majac doswiadczenie na podobnym stanowisku, wiem, jak
trudna jest to funkcja i petnic¢ ja powinni ludzie do tego przy-
gotowani. Dlatego kolejna rzecza, ktorej si¢ obawiam jest
fakt, ze NFZ nie przewiduje zatrudniania nowych pracowni-
koéw, lecz chee ich znalez¢ wsréd personelu pracujacego
w szpitalach. Pacjenci sa bardzo zagubieni w systemie ochro-
ny zdrowia i potrzebuja informacji z naprawdg szerokiego
zakresu. W swojej pracy spotkatam si¢ z pytaniami od kwe-
stii skierowan, zwolnien lekarskich 1 informacji, do jakiego
specjalisty si¢ zglosi¢ z dana dolegliwoscia, przez kwestie
orzeczen o niepetnosprawnosci, renty, ubezpieczenia, odszko-
dowania, po wszelakie porady prawne i zyciowe. Osoba na
tym stanowisku musi by¢ w tych wszystkich zagadnieniach
dobrze zorientowana, by nie straci¢ zaufania zglaszajacych
si¢ do niej pacjentdéw i ich rodzin. Dlatego nie wyobrazam
sobie petnienia tej funkcji z doskoku, obok innych obowiaz-
kéw stuzbowych. Dobry rzecznik ma w duzej mierze za
zadanie wyciszenie negatywnych emocji, ktore narastaja,
kiedy dotykamy spraw tak waznych, jak zagrozone ludzkie
zdrowie i1 zycie. Musi nadrabia¢ niedostatki systemu, w kto-
rym nie ma miejsca na indywidualne podejscie do pacjenta.
Dlatego musi mie¢ dla pacjenta czas i zyczliwos¢. Trzeba
stworzy¢ procedurg zapewniajaca pacjentowi komfort roz-
mowy, a zgtoszona sprawa musi otrzymywac formalny bieg.
Cecha dobrego rzecznika powinna by¢ umiejgtnos¢ patrzenia
na szpital oczami pacjenta, ktory jest zagubiony i nie potrafi
si¢ odnalez¢, ale takze takiego, ktory jest Swiadom swoich
praw i oczekuje ustug na najwyzszym poziomie.

Jestem zdania, Ze intencje stworzenia funkcji rzecznika
w szpitalach byly dobre, lecz w zaproponowanej formie
chyba nieodpowiednia jest nazwa tej funkcji. Dobrze, jesli
w szpitalach pojawia si¢ pelnomocnicy dyrektora ds. kon-
taktow z pacjentami. Jesli beda to osoby odpowiedzialne za
edukacj¢ pacjentow, ale takze personelu w zakresie praw
pacjenta oraz jakos$ci ustug medycznych. Ale powotanie
rzecznikow z prawdziwego zdarzenia wymaga gruntow-
niejszych przygotowan.

Na koniec chce uczuli¢ wszystkich pracownikow ochrony
zdrowia, by niezaleznie od tego, czy w ich placowce bedzie
powotany rzecznik lub inna osoba, bardzo dbali o kontakty
z pacjentami, bo wigkszo$¢ nieporozumien znika, kiedy
padaja proste stowa: proszg, dzigkujg, a czasem: przepraszam.
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