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Temat: Prawa pacjenta w okresie COVID-19

Art. 5 méwi o ograniczaniu praw w przypadku pandemii, nie mozna go jednak traktowaé w taki
sposob, ze wolno wszystko. Mozna ograniczy¢ prawo kontaktu z osobg bliska, jednak nie wolno
calkowicie go pozbawi¢ - méwi Barttomiej Chmielowiec, rzecznik praw pacjenta. Tlumaczy
tez, czy prawa osoby zaszczepionej powinny by¢ inne oraz kto bedzie modgt dostaé
odszkodowanie za NOP.

Czy w czasie epidemii COVID-19 prawa pacjenta jeszcze obowiazuja?

Obowigzujg, jednak sa czesto naruszane — zwlaszcza prawo do $wiadczen zdrowotnych. Art. 5
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta wskazuje, ze w sytuacji pandemii prawa
te mogg by¢ ograniczone. Podkreslam jednak stowo ograniczone: pacjent nie moze by¢ ich
calkiem pozbawiony. Decydujac si¢ na ograniczenie praw pacjenta, placowka medyczna
powinna zadbaé, by bylo to jak najmniej ucigzliwe dla pacjentow.

Pacjenci nadal maja problem z dostaniem si¢ na wizyte osobista do lekarza. Czy pacjent
dzi$ ma do niej prawo?

Lekarz powinien ,rozpozna¢ potrzeb¢ pacjenta” i zdecydowaé czy wystarczajaca bedzie
teleporada, czy jednak niezbedna jest wizyta osobista. Pacjent ma do niej prawo, jesli wynika
to ze stanu jego zdrowia. O tym, czy teleporada jest wystarczajaca, kazdorazowo decyduje
lekarz, ktéry za te decyzje bierze pelng odpowiedzialno$¢.

Teleporady s3 jednak nadal zdecydowanie nadwykorzystywane: méwi o tym m.in. zespél
ekspertow Continue Curatio. Co moze zrobi¢ pacjent, jesli teleporada nie wystarcza,
nadal Zle si¢ czuje?

Teleporada bywa doskonalym rozwigzaniem, np. dla 0séb przewlekle chorych, starszych, ktére
majg problem z przemieszczaniem sie, a takze pacjentéw z matych miejscowosci. Sg jednak
sytuacje, kiedy konieczna jest wizyta osobista. Jesli jej si¢ odmawia, a stan zdrowia pacjenta
jest zty, zachecam do kontaktu z nami, np. poprzez infolini¢: 800 190 590. Wielokrotnie
interweniowalismy w takich sprawach, np. w dramatycznej sytuacji, kiedy placéwka medyczna
odmoéwita przyjecia malego dziecka, ktore polknelo ostry przedmiot. Takie sytuacje sg
niedopuszczalne.

Pacjent moze si¢ tez uda¢ do innej placéwki, np. po godzinie 18 w ramach nocnej i §wiatecznej
opieki zdrowotnej. Moze tez skorzysta¢ z teleporady przez strong pacjent.gov.pl. Ma prawo
zmienié¢ placowke medyczna, w ktorej si¢ leczy. Jednak w naglej sytuacji trzeba reagowad
natychmiast. Pomagalismy za kazdym razem i nadal bedziemy to robic.

Jak szybko reagujecie?

Jesli to konieczne: natychmiast. Dzwonimy do placéwki, do jej kierownika, do NFZ. Sg tez
interwencje, ktore majg charakter systemowy: np. gdy pacjenci danej przychodni skarza si¢, ze
nie moga dodzwoni¢ si¢ do rejestracji. Sprawdzamy, czy to prawda, a jesli tak — wszczynamy
sprawe o naruszenie zbiorowych praw pacjenta. Jesli placéwka nie zmieni postgpowania, grozi
jej kara finansowa. Kierownicy przychodni musza zda¢ sobie sprawe, ze wigkszos$¢ pacjentow






chce dzi$ rejestrowaé si¢ telefonicznie lub internetowo, dlatego nie moze odbieraé telefonu
tylko jedna osoba, jak kiedy$. By¢ moze trzeba zmienié system, zatrudni¢ dodatkowe osoby na
infolinii. Kierownik placéwki odpowiada za to, by pacjent moégt skontaktowaé si¢ z
przychodnia.

W 2020 r. zmarlo ponad 60 tys. os6b wi¢cej niz w ubieglych latach, co spowodowal nie
tylko COVID-19, ale tez ograniczenie pacjentom prawa do opieki medycznej.

Stuzba zdrowia w czasie epidemii wymagata ukierunkowania na walke z wirusem SARS-CoV-
2. Spowodowalo to ograniczenia w dostgpie do niektérych $wiadczen zdrowotnych,
wydtuzenie czasu oczekiwania na porade lub zabieg w szpitalu. Z op6znieniem diagnozowane
byly np. choroby nowotworowe. Epidemia i jej konsekwencje z pewnos$cia negatywnie
wplynely na stan zdrowia Polakow. Dokladna analiza wszystkich przyczyn wymaga
poglebionej 1 szczegélowej analizy. Wiem, ze zajmuje si¢ tym m.in. Narodowy Instytut
Zdrowia Publicznego-Panstwowy Zaklad Higieny.

Do szpitala wcigz nie moze wejs¢ rodzina pacjenta, cho¢ wiadomo, zZe obecnosé bliskich
pomaga w procesie zdrowienia. Czy stan pandemii usprawiedliwia te ograniczenia?

Art. 5, o ktérym wspominalem, méwi, ze w sytuacji pandemii mozna ograniczyé niektére prawa
pacjenta. Jednym z nich jest mozliwos¢ kontaktu z pacjentem w szpitalu. Ograniczenia zostaly
wprowadzone, by zmniejszy¢ rozprzestrzenianie si¢ koronawirusa, zwlaszcza w szpitalach.
Powinno to jednak by¢ ograniczenie, a nie catkowity zakaz. Kierownicy placéwek powinni np.
ulatwiaé pacjentom kontakt telefoniczny z bliskimi, przekazywaé¢ rodzinom informacje przez
telefon, jak rowniez — w miare mozliwosci — umozliwiaé wizyty osobiste, zapewniajac Srodki
ochrony osobistej, stosujac rezim sanitarny, do ktérego osoby odwiedzajace majg obowigzek
si¢ stosowac. Podejmowalismy dzialania, gdy niektore placowki catkowicie si¢ zamknely, nie
umozliwialy nawet rodzinom pozegnania bliskiej osoby w stanie terminalnym. Art. 5 méwi o
ograniczaniu praw w przypadku pandemii, nie mozna go jednak traktowaé w taki sposob, ze
wolno wszystko. Mozna ograniczy¢é prawo kontaktu z osobg bliska, jednak nie wolno
catkowicie go pozbawi¢. '

Przed niektorymi przychodniami rano ustawiaja si¢ kolejki pacjentow, teraz na mrozie.
Nie kazda starsza osoba potrafi dodzwonic si¢, skorzysta¢ z Internetu.

Interweniujemy réwniez w takich przypadkach. Na poczatku pandemii takie sytuacje mozna
jeszcze bylo jako$ zrozumied, dzi$ jednak placéwki medyczne powinny juz lepiej dawaé sobie
rade. Nie moze by¢ tak, ze w zimie stoi na zewnatrz grupa starszych pacjentéw i czeka nie
wiadomo jak dtugo, by si¢ zarejestrowad. Jedli takie sytuacje sie zdarzaja, zachgcam by do nas
dzwonic.

Do 0séb szczepionych z grupa medykow dolaczeni zostali rodzice wezeSniakéw, ktorzy do
tej pory mieli bardzo ograniczone kontakty z dzie¢mi. Maj3 nadziej¢, Ze po zaszczepieniu
to si¢ zmieni. Czy jednak osoba zaszczepiona powinna mie¢ inne prawa niz
niezaszczepiona?

To trudna sytuacja, wazna jest ochrona przed rozprzestrzenianiem si¢ koronawirusa, nie mozna
jednak zabroni¢ rodzicom odwiedzania dzieci. W tej sprawie sa wytyczne konsultanta
krajowego w dziedzinie neonatologii. Rola placéwki jest takie zorganizowanie pracy, by rodzic
moégl odwiedzi¢ wezesniaka. To samo dotyczy dzieci chorych onkologicznie. Oczywiscie, nie






jest mozliwe, by rodzice przez caty czas byli z dzie¢mi, jak to bylo przed pandemis, jednak
odwiedziny sg konieczne. Placéwka medyczna powinna to zapewnié. Epidemia trwa prawie
rok — powinni$my mie¢ juz procedury, srodki zabezpieczenia dla rodzin.

Czy popiera pan pomysl ,,paszportu osoby zaszczepionej” i innych praw dla oséb, ktére
si¢ zaszczepia?

Art. 68 Konstytucji jasno wskazuje, ze wiladze publiczne zapewniaja réwny dostep do
$wiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw publicznych. Potrzebna jest tu rozwaga
1 zdrowy rozsadek. Zdecydowana wigkszos¢ spoteczenstwa nie miata jeszcze szansy zaszczepi¢
si¢ przeciwko COVID-19. To kwestia praw konstytucyjnych i rownosci wobec prawa. Batbym
si¢ 0 osoby, ktore jeszcze nie mialy szans si¢ zaszczepic¢ lub nigdy nie beda mogly tego zrobié
przez wzglad na przeciwskazania. Potrafi¢ sobie wyobrazi¢ rézne scenariusze, ale musimy o
tym rozmawiac¢ i proponowaé rozwigzania zgodne z prawem i sprawiedliwe.

Powstaje dlugo oczekiwany Fundusz Kompensacyjny za niepozadane odczyny
poszczepienne. Kto bedzie mégl dostaé odszkodowanie?

Cieszg sie, ze minister Niedzielski ma swiadomos¢ potrzeb w tym zakresie i rozumie nasza
wspolng odpowiedzialno$¢ wobec pacjentow. Projekt jest na razie w fazie prac legislacyjnych.
W 2021 roku bedzie on dotyczyt 0séb zaszczepionych na COVID-19, a od 2022 r. — wszystkich
0sob, ktére mialy obowigzkowe szczepienia. O odszkodowanie bedg mogly ubiegaé si¢ osoby,
u ktérych wystapit niepozadany odczyn poszczepienny i spowodowat koniecznos¢ pobytu w
szpitalu dhuzszego niz 14 dni. Drugim przypadkiem jest wystgpienie po szczepieniu wstrzasu
anafilaktycznego i z tego powodu konieczno$¢ przebywania na obserwacji w SOR, izbie
przyjeé lub hospitalizacji (do 14 dni). Pacjent (lub jego rodzina) bedzie mégt ztozy¢ wniosek
do Rzecznika Praw Pacjenta, z dolaczeniem dokumentacji medycznej. W rozpatrywaniu
wniosku wesprze nas zespot specjalistow, poniewaz trzeba zaopiniowaé, czy dane zdarzenie
ma zwiazek ze szczepieniem.

Nielatwo bedzie mozna dostaé¢ odszkodowanie. 14 dni w szpitalu lub wstrzas
anafilaktyczny: to musi by¢ powazny NOP?

Nie chodzi tu oczywiscie o takie niepozgdane odczyny, jak obrzegk w miejscu uklucia,
przemijajagcy bol glowy czy gorgczka. Analiza przepisow systeméw funkcjonujacych na
swiecie (obowigzywaly one przed pandemig w

25 krajach; w tym w 11 panstwach UE) wskazuje, ze we wszystkich jest pewien prog, kiedy
mozna ubiega¢ si¢ o odszkodowanie; najczgéciej jest nim uszczerbek na zdrowin. W
Niemczech, zeby otrzyma¢ odszkodowanie, trzeba w wyniku szczepienia by¢ przez 6 miesiecy
osoba niepelnosprawng; w Norwegii - mie¢ co najmniej 15 proc. uszczerbku na zdrowiu.

Trudno jest by¢ rzecznikiem praw 35 min oséb, bo przeciez wszyscy bywamy pacjentami?

To duza odpowiedzialnos¢. Chceiatbym, zeby wiele rzeczy zmienilo sig, jesli chodzi o system
ochrony zdrowia, otrzymuj¢ wiele sygnatow, co trzeba zmienic i pytan, dlaczego dzieje si¢ to
tak wolno. Zawsze powtarzam - formalnie jesteSmy centralnym organem administracji
rzadowej, ale w istocie jestesmy po to, by pomagac i udzielaé wsparcia. Od poczatku pandemii
do kornca grudnia podjelismy ponad 7200 interwencji, sprawdzili$émy ponad 500 poradni POZ,






wszezelismy ponad 200 postepowan zbiorowych wobec placowek, ktére w naszej ocenie w tym
okresie famaly prawa pacjenta. Zawsze stoje po stronie pacjenta, gdy jego prawa sg naruszane.






