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Szanowny Panie Prezydencie,

W zwiazku z narastajacg w srodowisku lekarskim falg niezadowolenia ze zmian
systemu ochrony zdrowia w Polsce wprowadzonych przepisami ustawy o refundagji
lekow, Srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych zwracam sie¢ do Pana Prezydenta o pomoc w rozwigzaniu
problemow wywotanych tymi przepisami.

Przede wszystkim musze podkresli¢, ze protesty lekarzy i lekarzy dentystow
wynikajg z przyjetych w ustawie refundacyjnej rozwigzarn polegajacych na nafozeniu
na lekarzy i lekarzy dentystéw kolejnych obowigzkéw urzedniczo-biurokratycznych,
ktorym nie towarzyszy wyposazenie iekarzy w jakiekolwiek narzedzia mogace utatwic
wykonanie tych obowigzkdéw. Ponadto ocena wypetniania tych obowigzkéw nalezy
do swobodnej oceny Narodowego Funduszu Zdrowia .

Naczelna Rada Lekarska od wielu miesiecy zwraca sie do polskich wiadz o
zrozumienie koniecznosci nowelizacji niektorych przepiséw ustawy o refundacii
lekow, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych w zakresie wystawiania recept na leki refundowane.
Podejmowane przez nas stanowiska wyraZnie wskazujg na to, ze polscy lekarze _
i lekarze dentysci chcg dobrze zajmowaé sie swoimi chorymi i poswiecaé czas

leczeniu.
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Domaganie sie zniesienia przerzuconego na lekarzy i lekarzy dentystéw
obowiazku weryfikacji uprawnien ubezpieczeniowych pacjentdw, zaprzestania
obcigzania lekarzy ,nienalezng” wedtug NFZ refundacja, ustawowego zdefiniowania
udokumentowanych wzgledéw medycznych uzasadniajgcych prawo pacjenta do
otrzymania leku po cenie refundacyjnej, nie moze i nie powinno by¢ przez wtadze
panstwowe poczytywane za utrudnianie zycia pacjentom. Dziatania takie to
desperacki krok srodowiska lekarskiego w walce o to, by lekarz byt odpowiedzialny
za leczenie, nie zas$ za wypetnianie coraz liczniejszych dokumentdéw, co stale
ogranicza czas przeznaczony dla pacjenta. Lekarze oczekujg od wtadz panstwowych
wsparcia w wypethianiu ich podstawowe] misji nie zas wprowadzania przepisow
i dziatan, ktére ich od pacjentow odsuwaja.

Naczelna Rada Lekarska w dniu 18 grudnia ub. roku spotkata sie z Ministrem
Zdrowia i powotata Zespot ds. wspétpracy z Ministrem Zdrowia w zakresie ustawy.

W dniu 4 stycznia doszio do spotkania cztonké4w powotanego przez Naczelng
Rade Lekarska Zespofu z Ministrem Zdrowia, Prezesem NFZ, przedstawicielami
srodowisk aptekarskiego i pacjenckiego. Owocem tego spotkania byt komunikat
zapowiadajgcy podjecie niezbednych dziatan do naprawy sytuacji w ochronie
zdrowia.

Jakkolwiek rozwigzanie zaistniatych problemdw na drodze dialogu jest niezwykle
oczekiwane zarowno przez $rodowisko lekarskie, jak i przez wszystkich pacjentéw
w Polsce. Ten dialog i skladane w jego toku deklaracje zmian powinny by¢ poparte
stosownymi dziataniami. Tymczasem do dzi§ nie zostata zrealizowana, zawarta
w przedmiotowym komunikacie i zapowiadana réwniez przez Premiera RP Pana
Donalda Tuska na konferencji prasowej w dniu 4 stycznia 2012 r., obietnica wydania
przez Prezesa NFZ komunikatu w sprawie nienakiadania kar wynikajgcych z art. 48
ust. 8 ustawy o refundacji oraz nienaktadaniu kar na apteki w okresie od 1 stycznia
do czasu wejscia w zycie nowelizacji ustawy refundacyjnej.

Niewywigzanie sie z pierwszego z zobowigzan przyjetych przez reprezentanta
strony rzadowej zobowigzan stawia pod znakiem zapytania wiarygodno$é
pozostatych zapowiedzi zlozonych w tresci komunikatu.

Wobec powyzszego oraz w trosce o los polskiego pacjenta zwracam sie do Pana
Prezydenta z prosbg o interwencje w tej sprawie oraz jak najszybsze wprowadzenie
Zmian pozwalajgcych lekarzom leczy¢, a nie wykonywac¢ czynnosci urzedniczo-

biurokratyczne.



Jednoczesénie pozwole sobie przedstawié Panu Prezydentowi najistotniejsze
oczekiwania $Srodowiska lekarskiego w zakresie zmian prawa dotyczacego

wystawiania i refundacji recept lekarskich:

1) zniesienie z lekarzy i lekarzy dentystéw represyjnej odpowiedzialnosci
przewidzianej w art. 48 ust. 8 ustawy o refundacji lekéw poprzez jego
wykreslenie,

2) zniesienie obowiazku weryfikacji uprawnienn ubezpieczeniowych pacjentow
oraz innych dodatkowych uprawnien wynikajacych z réznych nieckreslonych
blizej dokumentow oraz zwigzanej z tym odpowiedzialnoéci za koszty
refundacji recept wystawionych na rzecz takich osoéb,

3) noweli zacja rozporzadzenia w sprawie recept lekarskich polegajaca na zdjeciu
z lekarzy obowiazku oznaczania na recepcie poziomu odptatnosci leku
i przywracajaca oznaczenie ,P” w przypadku chordb przewlektych i innych lub
wprowadzenie podania przez lekarza kodu ICD 10 - miedzynarodowsj
klasyfikacji choréb, ktére na podstawie tresci obwieszczenia ministra zdrowia
w sprawie wykazu lekéw refundowanych uprawniatyby pacjenta do refundagiji
leku na korzystniejszym, niz podstawowy przewidziany w wykazie poziomie
refundacji;

4) ustawowe zdefiniowanie udokumentowanych wzgledéw medycznych, jako
uzasadnienia dla ordynacji leku, w miejsce przewidzianych ustawa wskazan
rejestracyjnych leku;

5) umozliwienie zawarcia jednej umowy upowazniajgcej do wystawiania recept
refundowanych na terenie calego kraju, a nie jak przewiduje ustawa
koniecznosC zawierania osobnych uméw z kazdym dyrektorem oddziatu

wojewddzkiego NFZ.

Powyzsze postulaty zmierzaja do odbiurokratyzowania pracy lekarza
i umozliwienia mu odpowiednich warunkéw pracy niezbednych do poéwiecenia
pacjentowi naleznych mu uwagi i czasu. Ich realizacja doprowadzi réwniez do
racjonalizacji systemu wystawiania i refundowania recept refundowanych.

Jednoczesnie pragne zaznaczyé, ze oprécz wymienionych postulatdw, Zmiany
wymaga cata filozofia systemu ochrony zdrowia w Poisce, ktéra w postepujacym
stopniu zobowigzuje pracownikéw ochrony zdrowia — lekarzy, lekarzy dentystow oraz
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farmaceutdéw do realizacji zadan Panstwa, ktére winien realizowa¢ publiczny ptatnik
jakim jest Narodowy Fundusz Zdrowia.

Samorzad lekarski deklaruje wole wspdlpracy ze wszystkimi stronami
zainteresowanymi definiowaniem obszaréw niezbednych zmian w systemie ochrony

zdrowia i wskazywaniu oczekiwanego przez Srodowisko kierunku tych zmian.

Z wyrazami szacunku

Maciej amkiewicz




