dnia 30 kwietnia 2020 r.

PETYCJA

DOTYCZY WPROWADZENIA ZMIAN W PRZEPISACH

ORZECZNIOCTWA LEKARSKIEGO

W imieniu, zaréwno swoim, wlasnym, jak i wielu innych osob, tj. ludzi chorych na
padaczke, wnosze do Panstwa zadanie, dokonania zmiany w przepisach polityki spolecznej,
jak 1 w systemie orzeczniczym ZUS,

UZASADNIENIE

Wnoszg, zadanie o to zeby dokonano ponownej zmiany w przepisach dotyczacych
orzecznictwa lekarskiego.
Dotyczy to przepisu, bezmy$inie wprowadzonego przez p. Minister Ewe Kopacz.
Ta pani Minister wprowadzila zasade. stosowania przez lekarzy (zaréwno orzecznikow, jak i
przez komisje lekarskie), podczas orzekania, Skali Barthel.

Takie postgpowanie. ). uzywanie przez nich (lekarzy) do orzekania tej skali, jest
niezgodne, zaréwno z jej przeznaczeniem, jak i ze sprawiedliwoscia spoleczna.

Pisze tak, bo to mnie spotkala ta niesprawiedliwos¢.
Przede wszystkim, ta skala zostala stworzona kiedys (po pierwszej wojnie Swiatowej), nie dla
lekarzy, ale dla osob takich jak pielggniarki do wystawiania opinii podezas wizyt w domu
chorego, a nie dla lekarzy majacych bada¢ tego chorego.
Sedzia wielokrotnie, nie znajqc tej skali, tj. rodzaju jej zapytan, dawata
wskazowki lekarzom, biegtym, Zzeby do orzeczenia zastosowali ,,jaka$ skalg, np. Barthel”,

Lekarze, zarébwno ZUS, jak i biegli sagdowi, bardzo chetnie stosuja tg skale. bo wtedy moga
w swojej obronie (przy ich zaskarzeniu) powiedziec, Ze zastosowali ta skalg, zaréwno w
odpowiedzi na polecenie Sadu, jak i dlatego, ze Rzad wprowadzil takg zasade na wniosek
pani Minister.
Takie stosowanie, do orzekania tej skali, jest niezgodne ze sprawiedliwoscia spoleczng.

W tej skali nie ma pytan, ktore dotyczylyby prawdziwych i waznych zagadnien dla

wszystkich ludzi, np. jak ja chorych na padaczke!



A jezeli juz sa to dotycza one tylko waskiej grupy ludzi chorych.

Dlaczego, niec ma tam pytan dotyczacych z zakresu wykonywanych prac, np.. na wysokosci i
podobnych oraz bezpieczenstwa przy zalatwianiu spraw urzedowych. czy zakupow?
Przeciez te czynnosci, tez naleza do prac dotyczacych samodzielnej egzystencji!

Jezeli lekarze beda mogli mowic, ze orzekli tak a nie inaczej. bo tak mowi (wedlug mnie
durny przepis, powolujacy skale Barthel, to weZmiecie na swoje sumienie wiele przypadkow
najmniej, pogorszenia zdrowia, a nawet Smiertelnych.

Nie rozumiem tutaj zaakceptowanej przez sejm rdznicy, dotyczacej grup ludzi
niepetnosprawnych.

Obecnie istniejace rdznice sg krzywdzace, dla bardzo duzej grupy osob.

Ta grupa to ludzie chorzy na padaczke.

Szkoda, ze postowie, ktorzy zatwierdzali te przepisy. sa po studiach, takze medycznych.
Szkoda, bo zatwierdzajac powyzsze przepisy wcale nie dali $wiadectwa swojego
wyksztalcenia!

Zrobili to mechanicznie i bezmyslnie.

Bo tylko taki cztowiek moze powiedzie¢ (skladajac projekt, a pozniej jego broniac i
zatwierdzajac), ze choremu na padaczke, nie przystugu)a takie same uprawnienia, jak
niewidomemu, lub gluchoniememu!

Dlaczego to wobec, zardéwno niedowidzacych i gluchoniemych, lekarze ZUS nie stosuja skali
Barthel?

Jeden i drugi, tj., tak niewidomy, jak i ghuchoniemy, sa osobami cz¢sciowo
niepelnosprawnymi!

Ale niepelnosprawnos¢ u nich obejmuje jeden i tylko jeden narzad.

W innych przypadkach sa oni pelnosprawni, tj. ghuchoniemy widzi, niewidomy styszy,
czucie dotyku i inne narzady majg sprawne.

Nie moZna tego powiedzie¢ o ludziach chorych na padaczke, ktérych tendencyjnie, zawsze
omijano!

Co z tego, Ze ten czlowiek, chory na padaczke styszy 1 widzi. skoro w chwili trwania ataku
jest catkowicie niepelnosprawny i nie ma $wiadomogcei, czego nie mozna powiedzie¢ o innych
niepetnosprawnych.

Chory na padaczke¢ w chili trwania ataku, ma catkowicie wylgczong $wiadomosé, tj. ani nie
widzi niczego, ani nie rozumie nikogo. robi mechanicznie to, czego by nigdy nie wykonat!
Nawet pozostawia w tym miejscu (gdzie dostat ataku padaczkowego) wszystkie swoje rzeczy.
A poZniej nie wie gdzie to bylo, tj. gdzie to wszystko, tak jak ja, wielokrotnie razem z
dokumentami, pozostawial.

Bowiem padaczka to nie tylko upadek i lezenie, to takze utrata swiadomosci podczas takiego
krotkiego ataku.

Ale zanim powroéci catkowita Swiadomos¢, to potrafi uptyna¢ duzy okres czasu. trwajacy
nawet ponad godzing.

A, jak wspomnialem, w tym czasie wykonuje si¢ mechanicznie wiele nieplanowanych
czynnosci.

Dlatego domagam sig, zebym zardéwno ja, jak 1 inni chorzy na to, nie byli dyskryminowani
przez Panstwo!

A ta dyskryminacja wynika z tego, ze zostaliSmy pominig¢ci. prze Was w dodatkowych
uprawnieniach.

Bowiem, nicjednokrotnie ustyszalem od lekarza, ktory cheial wypisa¢ mi skierowanie na
turnus rehabilitacyjny, czy do sanatorium. Ze to skierowanie jest wazne tylko dla jednej
osoby.



A chege miec, ze sobg osobg towarzyszgca muszg za nig oplaci¢ pelne koszty zarowno
przejazdu, jak i pobytu.
A przeciez padaczka, jest choroba, w kiorej, majace nastapic, napady nie sa programowane,
jak komputer.
Na wystapienie tego, wplyw maja (w moim przypadku) zaréwno skoki cisnienia,
zdenerwowanie, jak i wiele innych okolicznosci.
A nikt mi nie da gwarancji, ze jadac gdziekolwiek (dalsza podréz) czy idac do urzedu nie
dostang ataku padaczki.

Dlatego uwazam, Zze obowiazujace u nas zasady dyskryminuja chorych na padaczke!

Odnosnie Skali Barthel.

Stosowanie powyzszej Skali, zostalo u nas wprowadzone, dopiero niedawno i jest
Stajac, wielokrotnie, na komisjach lekarskich ZUS, zauwazylem, iz lekarze orzecznicy
tendencyjnie podchodza do cztowieka badanego!

Jest to dokument (wprowadzony dla pielegniarek) zbyt chetnie wprowadzony u nas, a
Zapozyczony Z zagranicy.

Oni, lekarze — orzecznicy ZUS:

a) Stosuja ja wielokrotnie tendencyjnie i celowo.

b) Nie spetniaja, co powinni robi¢, swoich obowigzkow.,

¢) Celowo unikaja odpowiedzialnoscei prawne;)!

Jesli chodzi o tendencyjnosé.

Stosowania tej Skali, w systemie orzeczniczym, to ktos$ robiac to, czyli wprowadzajac ja do
systemu orzeczniczego, nawet, jesli byl po studiach, to dal najlepszy dowod swojego
(niskiego) poziomu umystowego.

Te pytania moga by¢ zadawane przez lekarzy, ale tylko wtedy, gdy ta osoba badana, jest
osobg niezdolng do tego, zeby stawié si¢ na takie badanie i wymaga specjalnej wizyty zespotu
orzekajacego w miejscu zamieszkania.

Lekarz orzecznik powinien tg osobe przebadac i zadawac jej pytania typowe dla jej choroby.
a nie jakie$ durne pytania, ktore nie maja z 13 osobg, (tak jak ja i inne chore na padaczke) nic
wspolnego.

Bowiem, czy osoby chore na padaczke. nie chodza, nie myja sig, itp.
To wszystko, a nawet inne czynnosci wykonuja same, tylko nie zawsze powinny te inne
wykonywac.

Odnoénie, spelniania obowiazkow.
Czy jest speinieniem obowiazku, zadawanie tych ,,madrych™ pytan osobom, pelnosprawnym
fizycznie, a zagrozonym i to bardzo zagrozonym, jedynie chwilowo?
Nie!
Bo taka osoba, okresowo, czasami wielokrotnie w ciagu jednego dnia, doznajgc ataki
padaczkowe jest w gorszej sytuacji, niz osoba niewidoma!

Ta prawda, wynika z faktu, iz osoba niewidoma, jest, az i tylko niewidoma!
Czyli, nie widzi.
Za to wszystkie pozostale zmysty ma sprawne, tzn. wie, co si¢ dzieje w kolo niej, bo slyszy i
to rozumie!
Potrafi nawet z pomocg swojej laski wyczu¢ rozne przeszkody.
Tak, potrafi i jest wszystkiego §wiadoma!
Natomiast osoba chora na padaczke, podczas trwania takiego ataku, nie musi tylko upasé, jak
mysli, a przynajmniej myslalo wiele nie$wiadomych 0s6b!



Podczas trwania takiego ataku, chory nawet nie wie, co robi, po prostu ma catkowicie
wylaczong swiadomos¢!
A, nie wiedzac, o tym, co robi, moze wykona¢ wiele czynnosci, ktorych by nigdy nie
wykonal.

Ja wielokrotnie, zardwno zostawilem w jakim$ miejscu komplet swoich dokumentow, w
nieswiadomosci wszedlem pod nadjezdzajacy samochod.
Lekarze wydajac takic swoje postanowienia, (tak byto w moich, wielu, przypadkach) pisali i
nadal to robia, pisza ,chory ubiera, myje si¢ i zjada sam, itp. Chodzi prosto. Nie jest
niezdolny do samodzielnej egzystencji”.

A piszae tak, celowo nie wymieniaja wszystkich czynnosci, chowajace je pod skrétem itp.,
jakie tak chory czlowiek musi wielokrotnie wykonaé sam.
Np. musi zrobi¢ zakupy, zatatwi¢ sprawe w urzedzie wykona¢ wszystkie prace domowe,
tacznie z tymi na wysokosci, czy nawet napali¢ w piecu!
Kto. zarowno ich jak i sad (rozpatrujacy skarge) zapewni, ze (chory na padaczke) idac do
lekarzy (nawet, tylko po recepte). do sklepu (po zakupy). do sadu (po wezwaniu) na poczte
(nadac. odebra¢, oplaci¢), a nawet do urzedu (miasta, gminy), nie dostanie wtedy (podczas
zalatwiania sprawy) ataku padaczki, podczas ktorego pogubi swoje rzeczy?
Kto ich zapewni, ze tego ataku, ktos nie dostanie wykonujac tak proste czynnosci. jak
wymiana zarowki w lampie wiszacej, mycia okien, zawieszania firanek, niosac (do domu)
wegiel z piwnicy i1 palac w piecu?
Przeciez to (po za przyniesieniem wegla i napaleniem) s3 czynnos$ci na wysokosci!
A czy chory na padaczke¢ moze wykonywadé, jakickolwiek prace na wysokosci?
Nie, nie moze!
A moze, ma za tg ngdzng (najnizsza) rentg, oplacic sobie, okresowa pomoc domowg?

Co do, odpowiedzialnosci prawnej.
Domagamy sig, (chorzy na padaczke), zeby lekarzy orzekajacych ZUS nie obowiazywaly
takie same prawa, (odno$nie okresu) jak innych, zwyklych lekarzy.

Bowiem, lekarz orzekajacy, wydaje swoje postanowienie, na skutek, ktorego. moga nastapic
zdarzenia, z jego winy.
A wiedy, ten czlowiek chory, nie ma najmniejszej szansy na to, zeby jego zaskarzy¢!

Dlatego domagam sig. jak wspomnialem na wstepie.

1) Wyréwnania podobnie jak dla innych grup uprawnien dodatkowych,

2) Dokonania zmiany w systemie orzeczniczym ZUS i wykreslenia z orzecznictwa
lekarskiego Skali Barthel!



