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Barbara Szajnocha
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2. Wojewddztwo kujawsko-pomorskie
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Justyna Dabrowska
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4. Wojewodztwo lubuskie
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5. Wojewddztwo toédzkie
Matgorzata Staskowiak
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7. Wojewddztwo mazowieckie
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13. Wojewddztwo swietokrzyskie
Beata Matulinska

14. Wojewddztwo warminsko-mazurskie
Anna Bejnar
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15. Wojewddztwo wielkopolskie
Dominika Opata
Magdalena Popiotek

16. Wojewddztwo zachodniopomorskie
Barbara Lipecka
Wojciech Martyna

Dane kontaktowe wraz z wykazem podmiotéw, w ktérych petnig funkcje Rzecznicy Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego, znajdg Panistwo na stronie Rzecznika Praw Pacjenta pod adresem:
https://www.rpp.gov.pl/o-biurze/rzecznicy-praw-pacjenta-szpitala-psychiatrycznego/
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Drodzy Czytelnicy!

Witamy Was serdecznie po trzech miesigcach. Dziekujemy, ze siegneliscie po pierwszy numer
Jednym Glosem. Dziekujemy, ze zglosiliscie che¢ jego prenumerowania w wersji elektroniczne;j.
Dziekujemy za materiaty, ktore przestaliscie do redakcji.

Drugi numer naszego wspodlnego kwartalnika oddajemy do Waszych rak w szczegélnym dniu —
w dniu 10 pazdziernika, ustanowionym Swiatowym Dniem Zdrowia Psychicznego. Jego celem
jest zwrdcenie uwagi na potrzebe troski o zdrowie psychiczne nas samych, jak i oséb z naszego
otoczenia.

Na tamach aktualnego numeru zapraszamy Was do podrézy po Polsce. Znajdziecie w nim relacje
z Darzewa, niewielkiej miejscowosci w wojewddztwie zachodniopomorskim, gdzie pomoc znaj-
duja osoby chore na AIDS. Zagladamy réwniez do mazowieckiej wsi Kraszewo-Czubaki, w kto-
rej pacjentom zaktadu opiekunczo-leczniczego oferuje sie pomoc z wykorzystaniem najnowszych
osiagnie¢ technicznych. W Krakowie odwiedziliSmy Pana Profesora Andrzeja Cechnickiego, ktéry
opowiedzial nam o marzeniach Pana Cogito. Przedstawiamy réwniez pilotazowe abecadto. Za-
praszamy rowniez do refleksji nadestanej przez Pania Doktor Beate Swendrowska z Plocka o roli
dziennych oddziatéw psychiatrycznych oraz zapoznania sie z przepisami dotyczacymi prawa pa-
cjenta do wyrazenia zgody, a takze do poznania historii pewnego telefonu, ktéry uratowat zycie.
A na koniec krétko o zblizajacym sie jubileuszu 10-lecia uchwalenia ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Zapraszamy do dalszej wspoétpracy. Wszelkie wskazéwki i pomysty mozecie przesyta¢ na adres:
jednymglosem@rpp.gov.pl lub przekazywa¢ do Rzecznikéw Praw Pacjenta Szpitala Psychia-
trycznego pracujacych w szpitalach i oddziatach psychiatrycznych. Bedziemy za nie niezmiernie
wdzieczni.

Zapraszamy do lektury!
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Pilotazowy alfabet

Centrow Zdrowia Psychicznego

Psychiatria zmienia sie na naszych
oczach. Od kilku tygodni funkcjonuja
pierwsze centra zdrowia psychicznego. Za-
praszamy do zapoznania sie z pilotazowym
alfabetem.

Asystent zdrowienia to osoba, ktéra doswiad-
czyta kryzysu psychicznego, przeszta odpo-
wiednie szkolenia i bedzie wspiera¢ pacjentow
korzystajacych z pomocy centrum, dzielac sie
wilasnym doswiadczeniem.

Biuro ds. pilotazu centréw zdrowia psychicznego
jest instytucja funkcjonujacq przy Instytucie Psy-
chiatrii i Neurologii w Warszawie, powotang do
zycia przez Ministra Zdrowia, ktéra ma wspiera¢

podmioty realizujace pilotaz i monitorowac jego
przebieg. Kierownikiem Biura jest wieloletni mi-
nister zdrowia, psychiatra, doktor Marek Balicki.
Z Biurem mozna sie kontaktowac telefonicznie
w dni robocze od 9.00 do 15.00, tel. 22 458 27
76 lub meilowo npozp.pilotaz@ipin.edu.pl.

Centrum zdrowia psychicznego to osrodek,
ktérego zadaniem jest zapewnienie i koordyna-
cja pomocy psychiatrycznej dla oséb zamiesz-
katych na danym obszarze.

Deinstytucjonalizacja polega na przenoszeniu
ciezaru opieki nad osobg doswiadczajaca kry-
zysu psychicznego ze szpitala zamknietego do
srodowiska, w ktérym ta osoba funkcjonuje.

Na zdj. od lewej: Grzegorz Saj, Anna Panufnik, Marek Balicki. Fot. Katarzyna Szczerbowska
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Pilotazowy alfabet Centréw Zdrowia Psychicznego :

Eden goscinna restauracja w Warszawie przy
ul. Jakubowskiej 16/7. Dzieki zyczliwosci jej
wiascicieli mogt powstac film edukacyjny o cen-
trach zdrowia psychicznego zrealizowany przez
Media Crew www.mediacrew.pl.

Fundusz Zdrowia - czyli popularny NFZ - za-
pewnia finansowanie centréw zdrowia psy-
chicznego.

Godno$¢ jest podstawowym prawem kazdej
osoby. Pomoc srodowiskowa ma zapobiega¢ wy-
kluczaniu oséb w kryzysie psychicznym z zycia
spotecznego.

Harmonogram terapii, zwany réwniez planem
terapii, to dokument zatwierdzony przez leka-
rza psychiatre okreslajacy indywidualny proces
terapeutyczny dla pacjenta.

Infolinia jest bezptatnym telefonem Rzecznika
Praw Pacjenta o numerze 800 190 590, gdzie
mozna zasiegna¢ informacji o funkcjonowaniu
centrow zdrowia psychicznego.

Jedno centrum obejmuje swoim zasiegiem ob-
szar jednego powiatu, jednej dzielnicy w duzym
mies$cie lub cate miasto na prawach powiatu.

Koordynator leczenia wchodzi w sktad zespotu
terapeutycznego i odpowiada za realizacje pla-
nu leczenia pacjenta i pozostaje z nim w statym
kontakcie.

Lipiec 2018 roku jest miesigcem formalnego
rozpoczecia pilotazu, w praktyce czes¢ centréw
juz rozpoczeta swoja dziatalnosé, inne beda
otwierane w najblizszych tygodniach.

Latwy dostep do opieki majg zapewnié¢ centra
zdrowia psychicznego. Zamiast kilkumiesiecz-
nego oczekiwania, w przypadku pilnym pacjent
bedzie obejmowany pomocg specjalisty w cia-
gu 72 godzin od momentu zgtoszenia. Osoby
w stanie naglym, zagrazajace zyciu, beda przyj-
mowane natychmiast.

Minister Zdrowia w dniu 27 kwietnia 2018 r.
wydat rozporzadzenie w sprawie programu pi-
lotazowego w centrach zdrowia psychicznego.
Zawiera ono m.in. wykaz podmiotéow leczni-
czych realizujacych pilotaz w poszczegdlnych
wojewodztwach.

Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psy-
chicznego na lata 2017-2022 okresla strategie
dziatan majacych na celu zapewnienie osobom
z zaburzeniami psychicznymi kompleksowej,
wielostronnej i powszechnie dostepnej opieki
zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy
niezbednych do zycia w srodowisku rodzinnym
i spotecznym oraz ksztaltowanie wobec 0s6b
z zaburzeniami psychicznymi wtasciwych po-
staw spotecznych, w szczegdlnosci zrozumie-
nia, tolerancji, zyczliwo$ci, a takze przeciw-
dziatania ich dyskryminacji.

Oswiadczenie bedzie podstawa okre$lenia
miejsca zamieszkania, a tym samym stwierdze-
nia, czy osoba zwracajaca sie 0 pomoc miesz-
ka na terenie objetym dziataniem centrum czy
poza nim.

Pilotaz jest testem $rodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej opartego na
centrach zdrowia psychicznego w aspektach or-
ganizacji, finansowania, jakosci oraz dostepno-
$ci do swiadczen opieki zdrowotnej w okresie
od 1 lipca 2018 r. do 20 czerwca 2021 r.

Rzecznik Praw Pacjenta to centralny organ
administracji rzadowej, nadzorowany przez
premiera. Prowadzi dziatalnos¢ edukacyjng na
temat centréw zdrowia psychicznego poprzez
strone internetowa www.rpp.gov.pl, profil na
Facebooku oraz Rzecznikéw Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego.

Stacjonarna, dzienna, srodowiskowa i ambulato-
ryjna to formy opieki dostepne w pilotazu. Sta-
cjonarna oznacza pobyt w szpitalu, dzienna to
uczeszczanie do oddziatu dziennego, ambulato-
ryjna wizyte pacjenta w poradni, a srodowisko-
wa — odwiedziny lekarza w mieszkaniu pacjenta.
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Pilotazowy alfabet Centréw Zdrowia Psychicznego

Zespot przygotowujacy film informacyjny o pilotazu Centréw Zdrowia Psychicznego

Terapeutyczne $wiadczenia i programy, nie-
zbedne badania diagnostyczne, konsultacje
specjalistyczne, leki, wyroby medyczne, wy-
zywienie (w opiece dziennej i stacjonarnej),
zakwaterowanie (w opiece stacjonarnej), dzia-
tania edukacyjno-konsultacyjne dla rodzin oraz
dziatalno$¢ punktu zgloszeniowo - koordy-
nacyjnego to swiadczenia, ktére udzielane sa
w ramach pilotazu w zaleznosci od formy opie-
ki opisanej we wczesniejszym punkcie.

Uzaleznionym osobom oraz dzieciom i mto-
dziezy pomoc nie bedzie udzielana w ramach
pilotazu. Te dwie grupy pacjentéw otrzymaja
wsparcie wedtug odrebnych zasad, opracowy-
wanych w Ministerstwie Zdrowia.

Wizytacje to cykliczne spotkania kierownika
i pracownikoéw Biura ds. pilotazu z pracownika-
mi i pacjentami poszczegolnych centréw zdro-

wia psychicznego, w trakcie ktérych bedzie
omawiane funkcjonowanie centréw.

Zgloszeniowo - koordynacyjny punkt (PZK)
stanowi te czes$¢ centrum zdrowia psychiczne-
go, do ktérej w pierwszej kolejnosci powinna
zglosi¢ sie osoba poszukujaca pomocy. Tam spo-
tka sie z lekarzem, pielegniarka, terapeuta zaje-
ciowym lub psychologiem i otrzyma informacje
o mozliwosciach uzyskania wtasciwej pomocy.
Punkty Zgtoszeniowo — Koordynacyjne najcze-
$ciej bedq czynne od poniedziatku do pigtku od
8.00 do 18.00.

Tych, ktdrzy chca jeszcze bardziej pogtebic¢ swojq
wiedze na temat pilotazu zapraszamy do obejrze-
nia filmu edukacyjnego przygotowanego przez
Biuro ds. pilotazu i Rzecznika Praw Pacjenta
https://wwwyoutube.com/watch?v=duFzQ3JIhUY
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Innowacyjny system dystrybucji

lekow w Kraszewie-Czubakach

aktad Opiekuniczo-Leczniczy dla Oséb z Za-

burzeniami Psychicznymi w Kraszewie-Czu-
bakach to nowoczesna Placéwka, ktéra zapewnia
$wiadczenia opiekuniczo-leczniczo-psychiatrycz-
ne dla dorostych obejmujace opieke, pielegnacje
i rehabilitacje oraz leczenie osob z zaburzeniami
psychicznymi nie wymagajacych hospitalizacji,
ktore ze wzgledu na zty stan zdrowia i trudng
sytuacje rodzinng nie maja mozliwosci przeby-
wac w swoim Srodowisku rodzinnym.

Pacjenci podczas pobytu w Placéwce korzystaja
z réznych form terapii indywidualnych i gru-
powych. Maja wykonywane niezbedne bada-
nia diagnostyczne, konsultacje specjalistyczne,
oraz leczenie na wysokim poziomie.

Szczegolng uwage zwraca urzadzenie stojace na
korytarzu, wygladem przypominajace szafe, ale
taka, ktéra znacznie wyprze-
dza nasza epoke.

Oddajmy gtos Pani Janinie
Lidii Bienkowskiej — koordy-
natorowi ds. medycznych oraz
Pani Marzenie Szczechowicz
— pielegniarce oddziatowe;,
ktére przybliza nam funkcje
tego urzadzenia.

— Jest to szafa medyczna na
leki. Caty kompleks Centrum
Medycznego — Grupa Zdrowie
jest wyposazony w specjalistyczne oprogramo-
wanie, ktore jest zainstalowane na komputerach
znajdujacych sie w gabinetach zabiegowych, do
ktdérych po zalogowaniu sie — maja dostep leka-
rze oraz pielegniarki. Program zawiera bardzo
cenne informacje m.in. dane osoby zlecajacej,
wydajacej i zmieniajacej lek oraz informacje do-
tyczace ilosci pacjentéw przyjmujacych dany lek

oraz propozycje dostepnych zamiennikéw. Le-
karz wypisuje zlecenie korzystajac z tego opro-
gramowania. Pielegniarka Oddziatowa generu-
je okresowe zaméwienie na leki, np. na 7 dni,
a nastepnie Dziat Farmacji, ktéry ma wglad do
zamoéwienia — przygotowuje ilos¢ zleconych le-
kéw dla pacjentéw. Pielegniarka Oddziatowa
umieszcza leki w szafie medycznej, do ktorej
nastepnie loguje sie pielegniarka z kazdego od-
cinka, i generuje zamowienie dzienne dla pa-
cjentow. Po tej czynnosci pielegniarka podaje
leki danemu pacjentowi.

— Program ten posiada takze jeszcze nowo-
czes$niejsze rozwiazanie, ktére zaktada poda-
nie leku pacjentowi — po tym jak pielegniar-
ka zeskanuje kod kreskowy z opaski pacjenta
i ten z opakowania z lekiem, ktory wydata
szafa. Do czynnosci tej niezbedny jest specjal-
ny woézek posiadajacy urzadzenie
do skanowania kodu. Po potwier-
dzeniu zgodnosci kodu z opaski
pacjenta, z tym z opakowania
z lekiem - lek zostaje podany da-
nemu pacjentowi.

To ostatnie rozwigzanie z wielkim
sukcesem jest stosowane obecnie
w innych komérkach organizacyj-
nych Centrum Medycznego — Gru-
pa Zdrowie. Zdaniem personelu
rozwigzanie powyzsze znacznie
zmniejsza mozliwos¢ popelnie-
nia btedu podczas podania leku pacjentowi
oraz wprowadza duze ultatwienie dla perso-
nelu w kwestii wydawania lekdéw, podnoszac
znacznie stopien bezpieczenstwa pacjentow.

Magdalena Gtowacka-Ludwiczak
Rzecznik Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego
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Profesor Andrzej Cechnicki

o marzeniach Pana Cogito

ilka minut spacerem od krélewskiego Wa-

welu, kilkaset metrow od tetnigcego bizne-
sowym zyciem Centrum Konferencyjnego ICE,
rzut beretem od brzegu Wisty — krélowej pol-
skich rzek, na krakowskich Debnikach miesci
sie unikatowe miejsce na psychiatrycznej mapie
Polski — Pensjonat u Pana Cogito.

Hotel z kilkudziesiecioma miejscami noclego-
wymi, sala konferencyjna, restauracja — moz-

Na zdj. od lewej: Grzegorz Saj, prof. Andrzej Cechnicki

na rzec: miejsce jakich wiele w Polsce. U Pana
Cogito to jednak miejsce wyjatkowe. Tutaj kel-
nerami, recepcjonistkami, ogrodnikami, po-
kojéwkami sa osoby doswiadczajace kryzysu
psychicznego. Jest to dla nich nie tylko miejsce
pracy. To miejsce, ktéore w chwilach trudnych
daje im poczucie bezpieczenstwa. Wszystko
zaczeto sie 15 lat temu. Oddajmy glos prof.
Andrzejowi Cechnickiemu, charyzmatyczne-
mu krakowskiemu psychiatrze, kierownikowi
Zaktadu Psychiatrii Srodowiskowej Collegium
Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego.

— Panie profesorze, co przyczynito sie do powsta-
nia Pana Cogito?

— Zaufanie, solidarnos¢ i wspdtpraca. 15 lat
temu, gdy Pan Cogito rozpoczynat swoja dzia-
talnos¢, byta solidarnos¢ ponad podziatami,
wsparcie Rady Miasta i Urzedu Marszatkow-
skiego. Przyszli sponsorzy, zaczeliSmy skutecz-
nie realizowac kolejne projekty i okazato sie, ze
warto na Pana Cogito stawia¢. Warto stawiac
na organizacje czerpiace z bogactwa tradycji
krakowskiej Kliniki Psychiatrii i mysli prof. An-
toniego Kepinskiego, ktora jest mysla o zyciu
we wspodlnocie.

— U Pana Cogito to miejsce pracy dla kilkudzie-
sieciu osob doswiadczajqcych kryzysu psychicz-
nego. Dlaczego aktywizacja zawodowa jest tak
istotnym etapem zdrowienia?

— To, co jest w opiece psychiatrycznej istotne,
to zintegrowanie dwdéch podejsé: tego psychia-
trycznego i tego spotecznego. Czlowiek ma
miec sie gdzie leczy¢, ma wspdtuczestniczyé
w tym leczeniu, ale musi mie¢ gdzie mieszkac,
pracowac i zy¢ w lokalnej wspdlnocie. Cogito
daje ludziom prace. Psychiatria musi potaczy¢
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sie z lokalnym systemem wsparcia i integracji
zawodowej. Powstajq kolejne miejsca w Polsce,
ktére buduja zycie przed szpitalem, a szpital jest
na koncu drogi w kryzysie psychicznym. I ma
to by¢ szpital maty, rodzinny, blisko srodowiska
zyciowego osoby potrzebujacej pomocy, prze-
znaczony tylko na czas kryzysu psychicznego.
Kryzys bowiem trwa krotko, a zycie z choroba
bardzo dtugo.

— Czy realizowany od poczqtku lipca pilotaz cen-
trow zdrowia psychicznego jest szansq na tworze-
nie takiego modelu opieki psychiatrycznej?

—Pilotaz zostal pomyslany w oparciu o idee
wspotpracy i solidarnosci, a nie zysku i kon-
kurencji pomiedzy tymi, ktérzy pilotaz dostali
i tymi, ktérzy go nie dostali. Motorem nape-
dowym powinny by¢ oddziaty psychiatryczne
przy szpitalach ogdlnych, gdyz one daja szanse
zapewnienia catosciowej opieki nad pacjentem,
wszak zdrowie psychiczne jest czescia zdrowia
cztowieka, a czesto wymaga on takze wsparcia
somatycznego. Wyzwaniem dla pilotazu jest
powigzanie rozproszonej opieki nad pacjentem
z odpowiedzialnoscia za zdrowie psychiczne
mieszkancéow danego regionu. Liderzy centréw
musza wiec mie¢ autonomie finansowa i perso-
nalng, by realizowac swoje cele. Duza instytucja,
ktéra utworzyta centrum zdrowia psychicznego,
nie moze mysle¢ tylko w kategoriach bizneso-
wych - zdrowia jako towaru i ile da sie na cen-
trum zarobié, lecz jakosci opieki nad pacjentem.

— Pan Cogito nie tylko daje zatrudnienie, ale tak-
ze dzieli sie wiedzq i doswiadczeniem.

— Edukujemy rézne grupy zawodowe. Waz-
ne jest bowiem, jakie nastawienie do chorych
psychicznie beda mieli lekarze, pielegniarki,
pracownicy socjalni, ale takze ksieza czy dzien-
nikarze. Dlatego Pan Cogito zaprzyjaZznia sie
z bardzo wieloma $rodowiskami. Mtodzi le-
karze, przychodzac do Pana Cogito, pierwszy
raz inaczej patrzg na osobe chorujacg. Patrza
na nig nie przez pryzmat ostrego kryzysu psy-
chicznego, nie przez moment katastrofy, ktéry

i Opie
‘Srodowiskowej

przez wiele dziesiatek lat napawat ludzi pesy-
mizmem i rezygnacja, ze z choroby psychicznej
sie nie wychodzi. Mtodzi lekarze przy t6zku
szpitalnym uczg sie choroby, jej objawéw, dia-
gnostyki, rozpoznawania, réznicowania. Tutaj
spotykajq ludzi, na ktérych moga spojrzeé przez
pryzmat zdrowienia. U Pana Cogito widzg czto-
wieka w catosci — widza jego zycie i wysitek,
zeby temu zyciu nadac¢ sens. Widza pacjenta,
ktdéry jest ojcem, matka, pracuje na recepcji,
jest kelnerem, jest przyjacielem, zaktada rodzi-
ne, dziata spotecznie. Jest aktywny, wspotmysli
i wspétdziata.

— Jakie wartosci przekazuje Pan Cogito?

— Pan Cogito przetamuje stereotypy np. o funkcji
lekarza w leczeniu pacjenta. Lekarz psychiatra
jest czescia zespotu terapeutycznego, ale dobrze
wyksztatcony i przygotowany lekarz, rozumieja-
cy kompleksowo sytuacje pacjenta i procesy za-
chodzace w jego zyciu, bedzie miat role wiodaca.
Bedzie nie tylko motywowat do brania lekéw, ale
takze do udziatu w psychoterapii, do spotkan ro-
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Profesor Andrzej Cechnicki o marzeniach Pana Cogito

dzinnych, do uprawiania sportu, zdrowego odzy-
wiania i lepszego rozumienia siebie. Pan Cogito
uczy o tolerancji, o dawaniu nadziei, o integracji
dziatan. Cogito jest szczegdlnym miejscem, po-
niewaz tutaj wszyscy sq skazani na wspdtprace
ze soba. Zeby instytucja mogta sie utrzymaé, da-
wac prace, realizowac kolejne projekty, wszyscy
musza zgodnie ze soba wspotpracowac i poko-
nywac codzienne trudnosci. Wspdlne myslenie,
wspdlny jezyk, wspolne rozumienie problemu,
wspdlne dziatanie. Edukacja ma olbrzymia site
prozdrowotng. Dlatego historie oséb, ktére moz-
na spotkac u Pana Cogito pokazuja, ze wspdlnie
mozemy pokonac¢ nawet najtrudniejsze kryzysy
psychiczne.

— W czerwcu swietowane byty uroczyscie 15 uro-
dziny. Jakie marzenia ma prawie jug dorosty Pan
Cogito?

— Pan Cogito marzy, aby humanistyczny model
myslenia o cztowieku i chorobie zakorzenit sie
jak najgtebiej w Polsce, a standardy wypraco-
wane przez tych 15 lat byly wdrazane takze
w kolejnych miejscowosciach. Pan Cogito nie
chce wraca¢ do szpitala. Chce sie uczy¢, chce
pomagac innym, chce pracowaé solidnie, chce
ptaci¢ podatki. Zyjac w zmiennym $wiecie,

pelnym niestatosci, wazna cecha Pana Cogito
jest jego wytrwatosé. Minat rok, drugi, siédmy,
dziesiaty i pietnasty, a Pan Cogito trwa. Byt, jest
i mysle, ze bedzie.

Przez goscinne progi Pensjonatu U Pana Co-
gito przewineto sie kilkanascie tysiecy osob
z kraju i zza granicy. Krakowianie organizu-
ja tutaj przyjecia okolicznosciowe, a turysci
chetnie rezerwuja noclegi. Swietujac i odpo-
czywajac, daja jednoczesnie prace tym, dla
ktérych jest ona nie tylko zrédiem dochodu,
ale przede wszystkim pomoca w zmaganiu sie
z kryzysem psychicznym. W imieniu nasze-
go rozmowcy i czytelnika ,Jednym Glosem”
prof. Andrzeja Cechnickiego oraz dyrektora
Pensjonatu Agnieszki Lewonowskiej-Banach
zapraszamy wszystkich do Pana Cogito. Bedac
w Krakowie zatrzymajcie sie cho¢ na chwile na
Debnikach, przy ul. Batuckiego 6. Zanim tam
sie udacie, obejrzyjcie kilkunastominutowy
film o tym niezwyklym miejscu https:/www.
youtube.com/watch?time_continue=16&v=
dPZnWAODN6Q.

Grzegorz Saj
Dyrektor Departamentu
ds. Zdrowia Psychicznego
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O zagrozeniach AIDS

w Darzewie

O srodek Rehabilitacyjno-Postresocjalizacyj-
ny w Darzewie powstat na bazie opuszczo-
nych na poczatku lat 90. wojskowych koszar.
Dziatalnos¢ terapeutyczno-lecznicza rozpoczat
22 lata temu, tj. w 1996 r. Prowadzony jest od
poczatku przez Stowarzyszenie Solidarni ,,Plus”
z siedziba w Wandzinie. Misjq Stowarzysze-
nia jest niesienie fachowej pomocy, udzielanie
wszelakiego rodzaju wsparcia oraz przywraca-
nie nadziei i poczucia bezpieczenstwa ludziom
znajdujacym sie w trudnych sytuacjach zycio-
wych. Jest ona realizowana m.in. poprzez pro-
wadzenie Osrodka w Darzewie, ktérego celem
jest pomoc osobom uzaleznionym od srodkéw
psychotropowych, w tym réwniez nosicielom
wirusa HIV. Pelny program terapeutyczny trwa
12 miesiecy. Na terenie placowki istnieje ponad-
to mozliwo$¢ wykonywania pracy na cele spo-
teczne w ramach kary ograniczenia wolnosci.
Co istotne i zastugujace na podkreslenie, w ra-
mach realizowanych programéw podopieczni
Osrodka majq mozliwos¢ podnoszenia kwalifi-
kacji zawodowych, nabywania i treningu umie-
jetnosci oraz kompetencji spotecznych, a takze
ksztattowania wizerunku w zwiazku z readap-
tacjq spoteczna i zawodowa.
Wiecej informacji na temat
Osrodka mozna znalezé na
stronie www.osrodekwda-
rzewie.pl/

W dniu 25 sierpnia 2018 r.
odbyta sie w Darzewie kon-
ferencja poswiecona wspot-
czesnym zagrozeniom dla
zdrowia ludzkiego — ,,HIV/
AIDS - wyzwanie XXI w.”

W  pierwszym referacie
prof. dr hab. n. med. Mitosz

Parczewski z Pomorskiego Uniwersytetu Me-
dycznego przedstawil medyczne aspekty lecze-
nia HIV/AIDS, poruszyt problem diagnozy (te-
stowania), mowit o pochodzeniu wirusa HIV,
a takze o grupach ryzyka, ktérych charakte-
rystyka ulegta zauwazalnej zmianie. Dawniej,
najwiekszy odsetek zakazen odnotowywano
w grupie osob korzystajacych przy zazywa-
niu substancji psychoaktywnych tej samej iglty
i strzykawki. Z uwagi na czestotliwos¢ zmiany
partneréw seksualnych, réwniez osoby o orien-
tacji homoseksualnej uwazane byty za szcze-
gblnie eksponowane na wirus HIV. W ostatnich
latach obserwuje sie jednak zmiane tego mode-
lu. Miejsce grup ryzyka zajety okreslone zacho-
wania, ktére determinuja niebezpieczenstwo
zarazenia wirusem HIV. W zwigzku z tym,
orientacja seksualna nie definiuje juz z zasady
wysokiego badZ niskiego ryzyka zarazenia.

Dr Beata Zawada z Krajowego Centrum ds.
AIDS w swoim wystapieniu przedstawita formy
pomocy udzielanej osobom zakazonym oraz
kwestie finansowania zapobiegania rozprze-
strzeniania sie wirusa. W swoim referacie na-
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O zagrozeniach AIDS w Darzewie

wigzata do gtéwnych problemédw zwigzanych
z HIV/AIDS oraz diagnostyki zakazen w Polsce.
Nadmienita, Ze pacjent, w tym takze zakazony
wirusem HIV, ma prawo do tajemnicy informa-
¢ji z nim zwigzanych, z ktérej zwolni¢ moze tyl-
ko sad i sam chory.

Glos zabral réwniez Prezes Zarzadu Stowarzy-
szenia Solidarni ,,Plus” Donat Kuczewski. W wy-
stapieniu przedstawit swoje doswiadczenia
z pracy z osobami chorymi na AIDS i trudno-
Sciami, jakie napotkat, by nies¢ pomoc ludziom
w tej nieuleczalnej chorobie. Prezes wskazat
takze na fakt, ze pacjentom chorym na AIDS to-
warzyszy wiele choréb oraz kryzysy psychicz-
ne, w zwiazku z czym pomoc tym ludziom jest
niezwykle trudna. Na koniec uczestnicy konfe-
rencji obejrzeli film ukazujacy poczatki, rozwoj
i stan obecny Osrodka Readaptacji Stowarzy-

szenia Solidarni ,Plus” — EKO ,Szkota Zycia”
w Wandzinie.

Konferencja zostala zorganizowana w ramach
realizacji projektu ,Warto wiedzie¢ — HIV/AIDS”
dofinansowanego ze srodkéw budzetu Woje-
wdédztwa Zachodniopomorskiego w ramach pro-
gramu zapobiegania zakazeniom HIV i zwalcza-
nia AIDS. Projekt jest realizowany takze poprzez
bezposrednie spotkania z uczniami szkét podsta-
wowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych
majace na celu wzrost swiadomosci mtodziezy
w zakresie przyczyn, dziatan zapobiegawczych,
skutkéw, jak réwniez potencjalnych zagrozen
wynikajacych z zakazenia wirusem HIV.

Wojciech Martyna
Rzecznik Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego
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uwaga przeczytalam pierwsze wydanie

Panstwa biuletynu i od razu pojawito sie
wiele refleksji. Dlatego korzystajac z zaprosze-
nia do wspdtpracy, pozwalam sobie na popet-
nienie tekstu, ktéry nie wiem, czy do konca
wpisuje sie w optymistyczng wizje przedsta-
wiong w publikacji. Bedzie natomiast gtosem
catkowicie oddolnym od lekarza, ktéry od
22 lat zajmuje sie leczeniem o0s6b zaburzonych
i chorych psychicznie.

Mam za sobg prace na oddziale catlodobowym
psychiatrycznym molocha szpitalnego, roczne
doswiadczenie na oddziale psychiatrii sadowej,
a od 2002 r. najblizsza jest mi praca na oddzia-
le dziennym. Poza tym dzialam réwniez w po-
radni, gdzie m.in. praktykuje wizyty domowe.
Najwiecej uwagi i mojej energii zajmuje jednak
praca z pacjentami na wspomnianym wyzej
oddziale dziennym. Jest to taka forma leczenia
szpitalnego, o ktdérej najmniej sie moéwi przy
okazji jakichkolwiek reform czy akcji eduka-
cyjnych. Teraz ponownie odnosze wrazenie, ze
trafiamy na tytutowe , peryferie”.

Mam tak wiele do opowiedzenia, zZe nie wiem
od czego zaczadl, ale poniewaz najwazniejszy
jest dla mnie mdj pacjent, to zaczne od jego
historii.

Pacjent ,,psychiatryczny” to zwyczajny cztowiek,
jak kazdy z nas. Trudnosci zyciowe na réznym
podtozu i rozmaitej masci spowodowaty, ze na
poczatku odczuwat stany lekowe. W tym czasie
nie trafit po jakakolwiek pomoc, bo kto idzie do
psychiatry, kiedy sie po prostu boi? Musi dojs¢
do powaznego zdarzenia, aby taka decyzja za-
padta. Kiedy staje u naszych drzwi, czesto jest
juz w takim stanie, ze nie funkcjonuje w srodo-
wisku szkolnym, zawodowym czy nawet domo-

wym. Lek, ktéry go ogarnia, wymaga izolacji
na oddziale psychiatrycznym zamknietym. Od-
dzial ma da¢ mu poczucie bezpieczenstwa, ale
zle pojmowane , drzwi zamkniete” sa odbierane
jako kara, stygmat, wstyd, a w rzeczywistosci
sq gwarancja azylu od wptywu niebezpieczne-
go swiata. W momencie, gdy samopoczucie sie
poprawia, ale zdrowia jeszcze nie ma, pacjent
— w wiekszosci przypadkéw - jest wypisywa-
ny do domu, z zaleceniem kontynuacji leczenia
w poradni zdrowia psychicznego, brania lekéw,
czasami pobytu na $wiadczeniu chorobowym.
I co dalej?!

Zatézmy teraz wariant najbardziej optymistycz-
ny, jednoczesnie najbardziej sporadyczny, a na-
wet czesto niemozliwy do zrealizowania, ze
pacjent po hospitalizacji w przeciggu miesiaca
jest przyjety w poradni zdrowia psychicznego
przez psychiatre. Moze nawet otrzyma jedno-
razowg porade psychologa. Pytanie tylko, gdzie
ta cata ,rehabilitacja psychiatryczna”? Ilu pa-
cjentow trafia do dziennego oddziatu rehabili-
tacji psychiatrycznej bezposrednio po pobycie
na oddziale calodobowym? Takie zalecenie
powinno by¢ bezwzgledne i stanowcze. Pacjent
utracit lub istotnie zredukowat swoje funkcjo-
nowanie spoteczne. Jak je przywrodci¢ w wa-
runkach poradni czy nawet zespotu leczenia
srodowiskowego bez wczesniejszego pobytu
w formie posredniej (,,pétszpitalnej”, otwartej,
powiazanej z zyciem domowym)? Przeczyta-
tam w literaturze fachowej: ,,Obecnie praktyka
rehabilitacyjna w psychiatrii odeszta od wzo-
rowanego na somatycznym modelu choroby
w kierunku funkcjonalnej niepetnosprawnos-
ci, dla ktdérej wskaznikiem oceny sq nie tylko
objawy kliniczne, ale réwniez funkcjonowanie
spoteczne, a zwtaszcza relacje spoteczne, pra-
ca, sposob spedzania wolnego czasu oraz ja-
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Na peryferiach

kos¢ zycia danej osoby i obcigzenie jej rodziny”.
Jak wdrazad te zatozenia, zmiany?

Jestem gotowa do dyskusji o roli oddziatéw

dziennych w rehabilitacji pacjentéw, gdyz jest

to bardzo cenna forma opieki zdrowotnej po-

zwalajaca na:

* utrwalenie wdrozonej psychofarmakoterapii,

* wdrozenie szerszego, opartego na bezpiecz-
nej spotecznosci terapeutycznej kontekstu
spotecznego,

* sprawdzenie poziomu kompetencji samoob-
stugowych,

* podjecie wspotpracy ze sSrodowiskiem rodzin-
nym,

* analize czynnikéw lezacych u podtoza zacho-
rowania,

* wypracowanie wspotpracy z lekarzem, psy-
chologiem, psychoterapeuta, andragogiem,
pielegniarka czy pracownikiem socjalnym,

* ostatecznie zakwalifikowanie czy pacjent
dalej moze leczy¢ sie w poradni zdrowia
psychicznego, czy w zespole lecznictwa sro-
dowiskowego, czy wymaga pomocy Zespotu
Mieszkan Chronionych, czy kwalifikuje sie na
warsztaty terapii zajeciowej lub srodowisko-
wego domu samopomocy itd.

Na tym koncze pierwsza swojq refleksje. Mam
nadzieje, ze znajdzie ona swoje miejsce w roz-
poczetej przez Rzecznika Praw Pacjenta dys-
kus;ji.

Beata Swendrowska
Lekarz psychiatra

Zrédta:

A. Cechnicki, Rehabilitacja psychiatryczna, Medycyna Prak-
tyczna, https://rehabilitacja.mp.pl/rehabilitacja-medyczna/
118503, rehabilitacja-psychiatryczna, dostep sierpien 2018.
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Telefon ratujacy zycie

Sprawa dla Rzecznika

Rubryka, w ktdrej prezentujemy wydarzenia
% codgiennej pracy Rzecznikéw Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego w catej Polsce.

Pewien szpital ulokowany w potudniowej Pol-
sce, jak kazdego dnia, budzit sie do zycia. Po
zakonczeniu porannych zaje¢ oraz obchodéw
lekarskich, pacjenci oczekiwali wizyty Rzecz-
nika Praw Pacjenta tutejszego Szpitala Psychia-
trycznego. Codzienny dyzur jednak tym razem
sie opézniat. Powodem byt nieoczekiwany tele-
fon do Rzecznika, do ktérego zadzwonit pacjent
doznajacy powaznego kryzysu psychicznego.
Jednym z jego objawéw byly otwarte deklara-
cje targniecia sie na wtasne zycie.

Rzecznik nie miat watpliwosci, iz powaga sy-
tuacji wymaga natychmiastowego i przemy-
slanego dziatania. Rzecznik w sposéb mozli-
wie spokojny, podjat prébe zidentyfikowania,
a nastepnie zlokalizowania dzwoniacego. Ze
wzgledu na stan pacjenta rozmowa ta nie byta
tatwa, jednak ostatecznie udato sie ustalié
jego tozsamos¢ oraz oddzial, na ktérym byt
hospitalizowany. Nastepnie Rzecznik podjat
probe wyjasnienia dzwoniacemu, iz w trybie
pilnym potrzebuje on pomocy medycznej, dla-
tego konieczne jest, aby zgtosit sie do piele-
gniarki oddziatowej lub innej osoby z obecne-
go na oddziale personelu medycznego. Pacjent
kwestionowal racjonalnos$¢ niniejszego roz-
wigzania, dlatego niedtugo pdzniej zakonczyt
rozmowe.

Woéwcezas Rzecznik wykonal natychmiastowy
telefon do pielegniarki oddziatowej wskazane-
go przez dzwoniacego oddziatu. Niestety, nie

udato sie nawigzac¢ potaczenia. Wobec braku
innej mozliwosci, Rzecznik wykonat telefon
do centrali szpitala z informacja, iz prosi o pil-
ny kontakt z ww. pracownikiem. Dzieki wsz-
czetemu alarmowi, informacja szybko dotarta
do adresata. Pielegniarka niedtugo podzniej
oddzwonita do Rzecznika, przekazujac mu, ze
szczesliwie, zagrozenie zycia pacjenta zosta-
to skutecznie zazegnane, na co wplyw mia-
ta m.in. rozmowa przeprowadzona z chorym
przez Rzecznika.

Dzieki podanym pacjentowi lekom, jego stan
ulegt znacznej poprawie. Za istotne nalezy
uznaé¢ dziatania Rzecznika. Poza ustaleniem
informacji koniecznych do przeprowadzeniu in-
terwencji, udalo mu sie réwniez naktoni¢ osobe
w kryzysie do poszukania ratunku w najbliz-
szym otoczeniu. Obok zdecydowanej reakcji
personelu, byt to jeden z giéwnych powoddéw
skutecznosci udzielonej pomocy.

Niniejsza sprawa jest swoistym studium przy-
padku dla innych Rzecznikéw Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego, jak i nas wszystkich.
W momencie uzyskania informacji o zamiarze
targniecia sie przez kogos na wlasne zycie, ko-
nieczne jest zdecydowane, ale jednoczesnie
spokojne dziatanie. Tylko wéwczas mamy szan-
se uzyska¢ wiedze o tym, jak mozemy udzieli¢
danej osobie pomocy. Pomocy, ktéra w takich
przypadkach moze by¢ dzialaniem ratujacym
ludzkie zycie.

Tomasz Witkowski
Rzecznik Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego
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Zgoda pacjenta na udzielenie

sSwiadczen zdrowotnych
Prawny punkt widzenia

soby z zaburzeniami psychicznymi wy-

magajq szczegolnej ochrony, ktéra gwa-
rantujq przepisy krajowe i miedzynarodowe.
Zapewniaja one ochrone podstawowych praw
obywatelskich, zwtaszcza wolnosci i nietykal-
nosci osobistej, ochrone autonomii woli, pry-
watnosci, intymno$ci oraz ochrone informacji
dotyczacych stanu zdrowia. Wobec tego ochro-
na praw osob chorych psychicznie powinna by¢
realizowana w najpetniejszym zakresie, ponie-
waz personel medyczny wykonujac czynnosci
lecznicze, pielegnacyjne wkracza w zagwaran-
towane konstytucyjnie prawa czlowieka. Pod-
stawa dziatania wobec oséb z zaburzeniami
psychicznymi jest zgoda pacjenta, jego przed-
stawiciela ustawowego badz zgoda sadu, uzy-
skiwana gdy istnieje pilna koniecznos¢ hospita-
lizacji, za$ chory nie wyraza woli jej podjecia.

Czym jest zgoda?

Zgoda oznacza zezwolenie na ,,cos”, stan pozba-
wiony konfliktéw, odpowiedz potwierdzajaca,
aprobate, akceptacje. Zgoda zwigzana jest ze
Swiadomoscia osoby, jej wiedzg o okoliczno-
$ciach, na ktore daje przyzwolenie. Zgoda w dok-
trynie prawa taczy sie z pojeciem autonomii czyli
prawa do samodzielnego decydowania o sobie.

Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie
zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2017 r. poz. 882
ze zm.) definiuje zgode jako swobodnie wyra-
zong decyzje osoby z zaburzeniami psychicz-
nymi, ktéra — niezaleznie od stanu jej zdrowia
psychicznego — jest rzeczywiscie zdolna do zro-
zumienia przekazywanej w dostepny sposob
informacji o celu przyjecia do szpitala psychia-
trycznego, jej stanie zdrowia, proponowanych

czynnosciach diagnostycznych i leczniczych
oraz o dajacych sie przewidzie¢ skutkach tych
dziatan lub ich zaniechania.

Zgoda jest podstawa legalizacji dziala-

nia wobec pacjenta, a koniecznos¢ jej
uzyskania wynika z art. 41 ust. 1 Konstytucji
RP. Przepis ten gwarantuje kazdemu nietykal-
nos¢ osobista i wolnos¢ osobista. Pozbawienie
lub ograniczenie tych praw moze nastapic tyl-
ko na zasadach i w trybie ustawowym.

Zgoda moze by¢ udzielona w formie ustnej lub
pisemnej i musi by¢ swiadoma. Prawo do wyra-
zenia zgody na udzielanie swiadczen zdrowot-
nych jest nieodtacznie zwigzane z prawem pa-
cjenta do informacji. Powinno by¢ realizowane
W sposob przystepny, zrozumiaty i dostosowany
do potrzeb konkretnego cztowieka. Aprobata
udzielona przez pacjenta lub jego przedstawi-
ciela ustawowego nie moze by¢ wadliwa, po-
niewaz stanowi oswiadczenie woli, do ktérego
mozna stosowac przepisy kodeksu cywilnego
o wadach o$wiadczenia woli, a zwlaszcza bra-
ku swiadomosci w powzieciu decyzji i wyraze-
niu woli oraz btedu.

i W kazdym przypadku pacjent powinien

wyrazi¢ zgode na swiadczenie medycz-

ne przed jego udzieleniem. Zgoda wyrazona

po udzieleniu swiadczenia (tzw. zgoda na-
stepcza) nie ma mocy prawnej.

Zgoda pacjenta oznaczajaca akceptacje ryzyka
zabiegu, nie oznacza pozwolenia na niedbal-
stwo ani na zadng inna posta¢ winy, tj. nie-
zrecznos¢, nieuwage, nieudolnosc¢, brak wiedzy
i kwalifikacji.
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Zgoda wyrazona bez uprzedniego uzyskania in-
formacji, czego ma ona dotyczy¢, jest niewazna.

Czy kazdy pacjent musi wyrazi¢ zgode
na udzielenie swiadczen zdrowotnych?

W polskim prawie medycznym zadnego $wiad-
czenia czy tez interwencji medycznej nie mozna
nikomu narzucié. Pacjent ma prawo do udziela-
nia zgody na kazde swiadczenie w stosunku do
swojej osoby badz odmowy jej udzielenia.

Wyjatkowo lekarz moze dziala¢ bez

przyzwolenia, zgodnie z art. 33 i 34
ustawy o zawodach lekarza i lekarza den-
tysty (Dz. U z 2018 r., poz. 617 ze zm.), badz
nawet stosowaé przymus leczenia lub inne
zabiegi medyczne w sytuacjach przewidzia-
nych przez prawo do ochrony os6b niepoczy-
talnych ze wzgledu na wiek, stan psychiczny
oraz dla ochrony zdrowia publicznego (kwa-
rantanna, szczepienia ochronne, przymu-
sowa hospitalizacja, przymusowe badania,
zastosowanie przymusu bezposredniego
w postaci unieruchomienia lub izolacji).

Jakie przepisy zapewniajg ochrone
prawa do wyrazenia zgody na udzielenie
swiadczen zdrowotnych?

Przepisy rozdziatu 5 ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 1318 ze zm.) sta-
nowia gwarancje prawnej ochrony prawa pa-
cjenta do wyrazenia zgody na udzielenie $wiad-
czen zdrowotnych.

Zgodnie z art. 16 tej ustawy pacjent ma prawo
do wyrazenia zgody na udzielenie okreslonych
swiadczen zdrowotnych lub odmowy takiej
zgody, po uzyskaniu informacji o stanie zdro-
wia (w zakresie art. 9 tej ustawy).

Prawo pacjenta do wyrazenia zgody na
udzielanie Swiadczen zdrowotnych jest
jednym z podstawowych praw pacjenta, dos¢
czesto nieprzestrzeganym. W przypadku
braku swiadomej zgody zachodzi naruszenie

praw pacjenta i moze on zadac¢ zadoscuczy-
nienia za doznana krzywde, nawet jesli nie
doznatl uszkodzenia ciata lub rozstroju zdro-
wia, na podstawie art. 4 ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, a takze
art. 444 i 445 Kodeksu Cywilnego. Na pod-
kreslenie zastuguje ponadto art. 471 Kodek-
su Cywilnego, regulujacy odpowiedzialnos¢
za nienalezyte wykonanie zobowiazania.

Osobg uprawniong do wyrazenia zgody w od-
niesieniu do badan i swiadczen zdrowotnych, po
uzyskaniu odpowiedniej informacji sg: pacjent,
w tym matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, a tak-
ze: przedstawiciel ustawowy pacjenta matolet-
niego, catkowicie ubezwtasnowolnionego lub
niezdolnego do swiadomego wyrazenia zgody.
W przypadku braku przedstawiciela ustawowe-
go prawo to, w odniesieniu do badania, moze
wykonac opiekun faktyczny.

Zgodnie z zapisami ww. ustawy pacjent mato-
letni, ktéry ukonczyt 16 lat, osoba ubezwtas-
nowolniona albo pacjent chory psychicznie lub
uposledzony umystowo, lecz dysponujacy dosta-
tecznym rozeznaniem, ma prawo do wyrazenia
sprzeciwu co do udzielenia §wiadczenia zdrowot-
nego, pomimo zgody przedstawiciela ustawowe-
go lub opiekuna faktycznego. W takim przypadku
wymagane jest zezwolenie sagdu opiekunczego.
] Za zgode nie mozna poczytywaé mil-
® ' czenia, braku reakcji czy obojetnosci
pacjenta. Zgoda musi by¢ czynna, Swiadoma,
udzielona na podstawie zrozumialej, przeka-
zanej w dostepny sposéb informacji.

W przypadku czynnosci medycznych, tj. zabie-
gu operacyjnego, zastosowania metody leczenia
lub diagnostyki stwarzajacych podwyzszone
ryzyko dla pacjenta zgode wyraza sie w formie
pisemnej po uzyskaniu odpowiedniej informa-
¢ji (art. 18 ww. ustawy).

Mirostawa Katdowska
Rzecznik Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego
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10-lecie uchwalenia ustawy

o prawach pacjenta
| Rzeczniku Praw Pacjenta

roga do powstania instytucji Rzecznika

Praw Pacjenta rozpoczela sie w styczniu
2008 r., kiedy to w wyniku analiz i rekomenda-
cji powstata potrzeba instytucjonalizacji praw
pacjenta oraz utworzenie organu reprezentuja-
cego pacjenta i stojacego na strazy jego praw.

W wyniku prac nad ustawg o ochronie indy-
widualnych i zbiorowych praw pacjenta oraz
o Rzeczniku Praw Pacjenta, 6 listopada 2008 r.
Sejm RP uchwalit ustawe o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Uchwalenie ustawy byto dowodem wsparcia
pacjentow oraz potrzeby uregulowania przystu-
gujacych im praw. W potowie 2009 r. ustawa
weszla w Zycie, tym samym zostal ustanowiony
Rzecznik Praw Pacjenta i katalog praw pacjenta.

Setki tysiecy spraw, z ktérymi zglaszali sie pa-
cjenci od momentu powotania urzedu Rzecz-
nika pokazaty jak potrzebna jest to instytucja.
Przez lata Rzecznik stat sie ostojq dla pacjentéw
szukajacych pomocy i wsparcia. Rzecznik dazy
do tego, by kazdy pacjent w Polsce byt wtasci-
wie traktowany, codzienng pracg walczy o to,
by prawa pacjenta byly przestrzegane. Kazde-
go dnia za posrednictwem bezptatnej infolinii

ﬂ Rzecznik Praw Pacjenta
LAT Naszym gtosem jest pacjent - do$wiadczenia i wyzwania

Patronat medialny:

TVPINE

ey
&P GAZETA PRAWNA

== 24 IC i

Rzecznika Praw Pacjenta udzielanych jest kilka-
set porad. Codziennie Rzecznik Praw Pacjenta
wszczyna postepowania wyjasniajace, wydaje
decyzje w sprawach indywidualnych oraz zbio-
rowych, a podlegli mu Rzecznicy Praw Pacjenta
Szpitala Psychiatrycznego przemierzaja koryta-
rze oddziatéw psychiatrycznych niosac pomoc
pacjentom wymagajacym szczegolnej opieki.

W tym roku uptywa 10 lat od uchwalenia usta-
wy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pa-
cjenta. Z tej okazji 6 listopada 2018 r. odbedzie
sie uroczysta konferencja jubileuszowa pt. ,Na-
szym glosem jest pacjent — doswiadczenia i wy-
zwania Rzecznika Praw Pacjenta”, inaugurujaca
obchody 10-lecia powstania urzedu Rzecznika
Praw Pacjenta.

Konferencja bedzie stanowi¢ znakomita okazje
do podsumowania dotychczasowej dziatalnosci
instytucji Rzecznika Praw Pacjenta, wymiany
doswiadczen i pogladow w zakresie ochrony
praw pacjenta, a takze do rozmowy na temat
kolejnych wyzwan stojacych przed urzedem.

Doswiadczenia ostatnich 10 lat wskazuja na
potrzebe dalszego rozwoju instytucji Rzecznika
Praw Pacjenta. System ochrony zdrowia w Pol-
sce wymaga nieustannej analizy i doskonalenia
oraz dlugofalowej strategii rozwoju. Rzecznik
stoi na strazy, by prawo do ochrony zdrowia
kazdego polskiego obywatela byto przestrze-
gane, niezaleznie od jego sytuacji materialnej,
pogladéw politycznych czy ideologicznych.
Ochrona zdrowia jest inwestycja, ktéra dtugo-
falowo wptynie na podniesienie komfortu zycia
obywateli.
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Pacjencie, <

CZy ZNnasz Swoje prawa?

Rzecznik Praw Pacjenta

Swiadczen zdrowotnych
Informacji o swoim stanie zdrowia

Tajemnicy informac;ji
z Toba zwigzanych
Wyrazenia zgody lub odmowy

na udzielenie swiadczen
zdrowotnych

Poszanowania intymnosci
I godnosci

Dostepu do dokumentac;ji
medycznej

Jesli Twoje prawa zostaty
naruszone zadzwon:

Bezplatna infolinia:
800-190-590

Zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii
albo orzeczenia lekarza

Zgtaszania dziatan niepozadanych
produktow leczniczych

Poszanowania intymnosci
1 godnosci

Poszanowania zycia prywatnego
i rodzinnego

Opieki duszpasterskiej

Przechowywania rzeczy
wartosciowych w depozycie

Rzecznik Praw Pacjenta

ul. Mtynarska 46

01-171 Warszawa
kancelaria@rpp.gov.pl; www.rpp.gov.pl
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