Protokoét z 49. posiedzenia Rady Organizacji Pacjentéw przy ministrze wtasciwym do spraw zdrowia
zdnia 12 lutego 2025.

W dniu 12 lutego 2025 r. odbyto sie 49. posiedzenie Rady Organizacji Pacjentéw przy ministrze
wtasciwym do spraw zdrowia. Posiedzenie odbyto sie w formule hybrydowej - w trybie stacjonarnym
w siedzibie Ministerstwa Zdrowia i on-line za posrednictwem aplikacji Teams.

W posiedzeniu uczestniczyto 13 cztonkéw Rady, Pan Jerzy Szafranowicz Podsekretarz Stanu w
Ministerstwie Zdrowia, Pani Dagmara Korbasinska - Chwedczuk Dyrektor Departamentu Zdrowia
Publicznego, Pan Mateusz Oczkowski Zastepca Dyrektora w Departamencie Polityki Lekowej i Farmacji,
Pan Adam Kurek Gtéwny Specjalista, Wydziat Dostepnosci i Bezpieczenstwa Produktéw Leczniczych i
Pani Anna Dabkowska Gtéwny Specjalista Wydziat Dostepnosci i Bezpieczenstwa Produktow
Leczniczych, Pan Dominik Szostak Zastepca Dyrektora Departament e-Zdrowia oraz Pani Iwona Cikoto-
Wawrzyniak, Kierownik projektu, Pan Damian Wegrzynski Szef Gabinetu Politycznego w MZ, Pani
Marzanna Bierlkkowska Zastepca Dyrektora Biuro Rzecznika Praw Pacjenta oraz zaproszeni goscie Pani
Katarzyna Szczerbowska - przedstawiciel pacjentow, Pan Norbert Bolek - Fundacja eFkropka, Pan
Tomasz Rowinski - ekspert wspotpracujacy w ochronie zdrowia psychicznego.

W pierwszej czesci posiedzenia omoéwione zostaty zasady funkcjonowania centralnej e-rejestracji, ktére
przedstawit Pan Dominik Szostak Zastepca Dyrektora Departament e-Zdrowia oraz Pani Iwona Cikoto-
Wawrzyniak, Kierownik projektu. Przyblizono zasady wdrazanego pilotazu oraz przedstawiono
harmonogram wprowadzania systemu e-rejestracji na terenie placéwek ochrony zdrowia w catej Polsce.
Centralna e-rejestracja bedzie stuzy¢ tatwemu umawianiu wizyt u lekarza przez Internetowe Konto
Pacjenta (IKP) lub aplikacje mobilng mojelKP. Gtéwne cele wprowadzenia e-rejestracji to informacja o
dostepnosci $wiadczen w czasie rzeczywistym, zebranie w jednym miejscu wszystkich dostepnych opcji
wizyt, zmniejszenie liczby wizyt nieodbytych i nieodwotanych i - w dtuzszej perspektywie - skrécenie
czasu oczekiwania na wizyte. Pilotaz centralnej e-rejestracji jest realizowany na podstawie
rozporzadzenia ministra zdrowia i planowane jest, ze potrwa do konca czerwca 2025 r. Obecnie
obejmuje wybrane Swiadczenia - cytologie, mammografie i Swiadczenia z zakresu kardiologii.
Poinformowano réwniez, ze w prace zespotu przygotowujacego centralng e-rejestracje w charakterze
obserwatora / eksperta ze strony organizacji pacjentéw zostata wtgczona Pani Matgorzata Durka. W
dniu 30 stycznia br. odbyto sie spotkanie, podczas ktérego ustalono zasady i zakres wspotpracy.

W trakcie dyskusji cztonkowie Rady poruszyli nastepujace kwestie:

e mozliwosci wyboru w systemie e-rejestracji konkretnego swiadczeniodawcy/ lekarza specjalisty
oraz priorytetowego dostepu do wizyt dla wybranych grup pacjentéw - Pani Dorota Korycinska;

e dostosowania systemoéw informatycznych dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami np.
stabowidzacych oraz zorganizowania szkoler w tym zakresie - Pani Elzbieta Oleksiak;

e mozliwosci tradycyjnego zapisywania wizyt u $wiadczeniodawcy oraz umawiania kolejnych
wizyt do tego samego lekarza - Pani Urszula Jaworska;

e powiadamiania sms o zaplanowanej wizycie - Pan Stanistaw Mackowiak;

e terminéw wizyt udostepnianych przez swiadczeniodawcéw - Pan Piotr Fonrobert.

W drugiej czesci posiedzenia na wniosek Pana Piotra Dabrowickiego Przewodniczacego Polskiej
Federacji Stowarzyszen Chorych na astme alergie i POChP, przedstawiony zostat problem z dostepem
do refundowanej adrenaliny w amputkostrzykawce. Jak zaznaczyt wnioskodawca, obecnie wystepuje
brak refundowanego preparatu, ktéry jest stosowany w przypadku zagrozenia wystgpieniem wstrzasu
anafilaktycznego. Jak wskazat pan Dabrowiecki nastapit istotny spadek dostepnosci Adrenaliny WZF w
aptekach. Preparat nie jest rowniez dostepny w hurtowniach farmaceutycznych. Do powyzszego odniost
sie Pan Mateusz Oczkowski Zastepca Dyrektora w Departamencie Polityki Lekowej i Farmacji, ktory
wyjasnit, ze do konca ubiegtego roku refundowana byta Adrenalina WZF w amputkostrzykawkach, ktéra
bezptatnie mogli otrzymac seniorzy i dzieci. Jednak po decyzji producenta, Zaktadéw Farmaceutycznych



Polpharma SA o zakonczeniu produkcji i wyczerpaniu zapasow, lek zostat usuniety z systemu refundacji.
Jak zaznaczyt, obecnie jedyna dostepng opcja sg autowstrzykiwacze EpiPen Jr. i EpiPen Senior, ktére
jednak nie sg refundowane. Gtos w dyskusji zabrat takze Pan Adam Kurek Gtéwny Specjalista, Wydziat
Dostepnosci i Bezpieczenstwa Produktéw Leczniczych w Departamencie Polityki Lekowej i Farmacji,
ktéry wyjasnit, ze do Ministerstwa Zdrowia wptynety wnioski o refundacje adrenaliny w
autowstrzykiwaczach EpiPen Jr. i EpiPen Senior. Proces refundacyjny obejmuje m.in. analize
ekonomiczna i kliniczng przez Agencje Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Procedura zostanie
przeprowadzona zgodnie z ustawg refundacyjna.

W ostatniej czesci posiedzenia - na wniosek Pani Aleksandry Rudnickiej rzecznika Polskiej Koalicji
Pacjentéw Onkologicznych - odbyta sie dyskusja dotyczaca reformy psychiatrii i funkcjonowania
centréw zdrowia psychicznego. Do udziatu w tej czesci zaproszeni zostali Pani Katarzyna Szczerbowska
- przedstawiciel pacjentéw, Pan Norbert Bolek - Fundacja eFkropka, Pan dr Tomasz Rowinski -
Petnomocnik Zarzadu Ogolnopolskiego Stowarzyszenia Centrum Zdrowia Psychicznego dla podmiotéow
leczniczych w psychiatrii dzieciecej, ktérzy przedstawili obawy pacjentéw zwigzane z koriczacym sie w
czerwcu programem pilotazowym dotyczacym centréw zdrowia psychicznego. Przekonywali, ze
funkcjonujgce w obecnej formule centra zdrowia psychicznego zaspakajajg potrzeby pacjentéw oraz
sprawnie udzielajg pomocy osobom w kryzysie psychicznym. Zaproszeni gos$cie wskazali, ze
oczekiwaniem pacjentéw jest utrzymanie obecnego modelu opieki w centrach zdrowia psychicznego, jak
réwniez opracowanie zatozeh wyspecjalizowanej opieki psychiatrycznej dla dorostych, wprowadzenia
standardu organizacyjnego centrum zdrowia psychicznego dla dorostych oraz utworzenia Krajowego
Osrodka Zdrowia Psychicznego.

Do powyzszego odniosta sie Pani Dagmara Korbasinska - Chwedczuk Dyrektor Departamentu Zdrowia
Publicznego, ktéra wyjasnita cel i zasady programu pilotazowego centréw zdrowia psychicznego.
Dodata, ze program funkcjonuje od 2018 roku i objete sg nim Swiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu
opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien. Obecnie w Polsce funkcjonuje 117 centréw zdrowia
psychicznego, ktére obejmuja dziataniem ok. 51% populacji powyzej 18 r. z. Wyjasnita takze, ze
priorytetowym zadaniem jest dgzenie do wyréwnywania dostepu do $wiadczen zdrowotnych, zwtaszcza
w tak waznym obszarze jak zdrowie psychiczne. Powyzsze dziatania wigzg sie z ustaleniem wielu kwestii
natury organizacyjnej - m.in. sposobu rozliczania $wiadczen. Wskazata, ze aktualnie centra zdrowia
psychicznego sa finansowane na podstawie ryczattu na mieszkanca (151,48/rok). Kazde centrum
zdrowia psychicznego otrzymuje statg kwote i zarzadza nig wedtug swoich lokalnych potrzeb.
Prowadzona ewaluacja programu wykazata znaczace réznice w jakosci opieki miedzy osrodkami oraz
mozliwoscia leczenia pacjentéw w podmiotach poza ich regionem, co wptywa na lokalne budzety
poszczegolnych centréow. Dodata, ze od poczatku roku prowadzony jest szeroko zakrojony dialog z
przedstawicielami srodowiska psychiatrycznego zrzeszonymi w ramach Rady do spraw Zdrowia
Psychicznego w zakresie zakoniczenia pilotazu i wdrozenia wypracowanych rozwigzan na terenie catego
kraju. W sktad ww. Rady wchodza eksperci z zakresu psychiatrii, Konsultanci krajowi, przedstawiciele
swiadczeniodawcow, ale réwniez organizacji pacjentow czy asystentéw zdrowienia. W ramach Rady
powstat Zespdét do spraw transformacji systemu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, ktéry
przedstawit rekomendacje dotyczace wdrozenia wypracowanych rozwigzan do catosci systemu,
uwzgledniajac propozycje koszyka swiadczen gwarantowanych dla centréw zdrowia psychicznego dla
dorostych oraz wskaznikow jakosciowych i modelu ewaluacji. Temat pilotazu wciaz jest dyskutowany w
ramach ww. Rady. Dodata réwniez, iz w grudniu 2024 r. powotany zostat Zespét do spraw zmian
systemowych w centrach zdrowia psychicznego, ktérego celem jest przygotowywanie propozycji
rozwiagzan w zakresie systemu ochrony zdrowia psychicznego, przy udziale przedstawicieli Srodowiska
psychiatrycznego, przedstawicieli Narodowego Funduszu Zdrowia oraz Ministerstwa Zdrowia.
Podkreslita, ze celem Ministerstwa Zdrowia jest przygotowanie odpowiednich projektéw legislacyjnych,
ktére umozliwig odpowiednie zaimplementowanie testowanych w pilotazu rozwigzan do catosci
systemu ochrony zdrowia psychicznego i spowoduja poprawe dostepu do opieki udzielanej w centrach



zdrowia psychicznego. Zaznaczyta, iz dla Ministerstwa Zdrowia kluczowym jest rozwijanie psychiatrii
srodowiskowej i kompleksowej opieki udzielanej w centrach zdrowia psychicznego. Prace w tym
kierunku sg prowadzone w ramach Zespotu do spraw zmian systemowych w centrach zdrowia
psychicznego.

Konczac posiedzenie, Przewodniczacy ks. Arkadiusz Nowak podziekowat cztonkom Rady oraz
Kierownictwu Ministerstwa Zdrowia za udziat w XIX Forum Organizacji Pacjentéw, ktére odbyto sie w
dniach 10-11 lutego br. w Warszawie. Na temat udziatu w Forum wypowiedziat sie réwniez Pan Jerzy
Szafranowicz Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia, ktéry zrelacjonowat bezposrednie spotkania
i rozmowy z przedstawicielami m.in. pacjentéw dializowanych, przygotowujacych sie do transplantacji
oraz pacjentéw z chorobami rzadkimi.

Na tym posiedzenie zakonczono.

Opracowanie:

Joanna Pozniak Departament Dialogu Spotecznego
Akceptacja:

Jakub Bydton Sekretarz Rady Organizacji Pacjentéw



