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Szanowna Pani Premier,

Na poczatku tego listu chcemy wyrazic podziekowania za zainteresowanie sie tematyka
Podstawowej Opieki Zdrowotnej w kontekscie Pielegniarek i Potoznych. Rzeczywiscie, na catym
Swiecie istnieje szereg rozwigzan, ktore warto implementowac w celu wzmocnienia roli Pielegniarki
i Potoznej. Wierzymy, iz intencje ministra zdrowia, Pana Konstantego Radziwitta byty i s3 stuszne,
jednakze ostateczny owoc dziatan, ktore podjat resort sa dalekie od oczekiwan naszego sSrodowiska.

Niestety, z wielkim bolem musimy przypomniec, ze minister zdrowia jest ministrem
wszystkich Pacjentow i Podopiecznych. Ta oczywistos¢ niesie za soba konkretny przekaz -
Decydenci powinni reprezentowac rowniez interes Pielegniarek i Potoznych, gdyz lezy on witasnie
w interesie wyzej wymienionych. Koncentrujac sie na interesie sSrodowiska lekarskiego obecny Rzad
dystansuje sie jednoczesnie od instytucji dialogu spotecznego, opartego na partnerstwie
i kompromisie. To bardzo surowa teza, jednakze wynikajaca z podjetych dziatan. Do prac w zespole
ds. POZ nie zostaty zaproszona odpowiednia liczba reprezentantow srodowiska Pielegniarek
i Potoznych, co jednoznacznie obrazuje polityke resortu wobec naszych Kolezanek i Kolegow.

Wazne sa rowniez elementy makro - polityczne, ktore powinny da¢ do myslenia cztonkom
zespotu, z ktorym ministerstwo prowadzi wspotprace. Zarowno zalecenia WHO, jak i te znajdujace
sie w Deklaracji Monachijskiej z 2000 roku sa oparte o silng rekomendacje poszerzania niezaleznosci
zawodu Pielegniarki i Potoznej. Uzasadnienie tejze rekomendacji wynika z kryzysu
demograficznego.

Rozwigzania propagowane przez ministerstwo zdrowia nie wiedzie¢ do konca czemu
(trudno o logiczne uzasadnienie) sg oparte, o dogmatyczna negacje zalecen miedzynarodowych
instytucji badajacych system opieki zdrowotnej w poszczegolnych krajach. Polska, jak Pani Premier
zapewne dobrze wie, rowniez dotknieta jest kryzysem demograficznym. Nie sposob pominac faktu,
iz w naszym kraju brakuje okoto 100 tysiecy pielegniarek. Co roku setki z nich opuszcza nasz kraj za
przystowiowym chlebem, poniewaz ojczysty system nie spetnia ich oczekiwan. Traca nie tylko same
pielegniarki, ale przede wszystkim spoteczenstwo, ktore z racji starzenia sie wymaga opieki
w stopniu bardziej zaawansowanym niz jeszcze dziesiec, pietnascie lat temu.
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Retoryka, ktora zostata przyjeta przez ministerstwo zdrowia to w efekcie odebranie niezaleznosci
zawodu Pielegniarki i Potoznej, zepchniecie jej na margines praktyk Podstawowej Opieki
Zdrowotnej. Za komunikowang narracja nie przemawia niestety matematyka. W 2015 roku na
Swiadczenia lekarzy POZ NFZ zawart 6226 umow, a na Swiadczenia Pielegniarek i Potoznych POZ
odpowiednio 6393 i 4684. Rozumiemy podstawy ekonomiczne w kontekscie interesu lekarzy, ale
nie Pacjentow i Podopiecznych.

Przede wszystkim, lekarz nie jest w stanie zbadac srodowiska domowego. Wielokrotnie
Pacjent wymaga nie tyle leczenia, co opieki, troski i pomocy. W razie watpliwosci zalecamy powtorne
zapoznanie sie z liczbami dotyczacymi Swiadczen w roku uprzednim. Prosze zwrocic uwage, ze caty
szereg problemow, ktore maja wptyw na stan Pacjenta wynika z ekosystemu, w jakim przebywa.
Ogromna ilos¢ dziatah moze pozostac w obrebie wtasnie srodowiska Pacjenta, bez potrzeby
udawania sie do lekarza. Warto rozwazyc taki sposob myslenia.

To samo tyczy sie srodowiska Potoznych. W imie jakiego paradygmatu lekarz miatby
nadzorowac proces pielegnacji? Potozne uzyskaty odpowiednie uprawnienia, ktore pozwalajg im na
samodzielnosc. Czy rzadzacy sa w stanie wyjasnic, dlaczego zamiast dazy¢ do realizacji i ustalen
dotyczacych niezaleznosci Potoznych przyswaja sie koncepcje nie stuzace interesowi milionow
Polek. Prosze nie zapominag, ze Potozna jest przewodnikiem po Swiecie kobiecosci. Proba ingerencji
w tg wazna spotecznie wiez jest trudna do zrozumienia. Apelujemy, aby i w tej sprawie nieztomnie
podazac juz dawno wytyczong Sciezka.

Podsumowujac - marginalizacja srodowiska Pielegniarek i Potoznych, hibernacja tysiecy
ludzi w przestrzeni gabinetow lekarskich, swoiste odciecie od Pacjenta mozna nazwac pewnego
rodzaju daleko idacym wynaturzeniem zawodu, ktorego esencja jest budowanie integralnej wiezi ze
spoteczenstwem.

Zespot ds. POZ, ktory zostat powotany 23 marca 2016 roku na wniosek ministra zdrowia,
Pana Konstantego Radziwitta wypracowat analize dotyczaca Podstawowej Opieki Zdrowotne;.
Stanowi¢ ma ona merytoryczng podstawe do prac legislacyjnych nad ustawa o POZ. Z przykroscia
informujemy, iz nie mozemy zaakceptowac tez postawionych w w/w wymienionym dokumencie ze
wzgledu na nadreprezentacje Srodowiska lekarskiego w sktadzie zespotu, co przyczynito sie
w efekcie do zagtuszenia postulatow zgtaszanych przez Pielegniarki i Potozne.



Apelujemy o powotanie nowego zespotu, ktory bedzie oparty o parytet poszczegélnych grup
zawodowych. W naszej ocenie jest to jedyny sposob na zbudowanie strategii, ktora bedzie stuzyc
interesowi Pacjenta. Kazdy inne rozwigzanie jest dalekie od zasad szeroko pojetego dialogu

spotecznego.
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