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Warszawa, 11 maja 2023 r.

Komunikat prasowy: Samorzady zawodéw medycznych apelujg do Ministra Zdrowia o realny dialog
w sprawie jakosci w systemie opieki zdrowotnej

Krajowa Rada Diagnostow Laboratoryjnych, Krajowa Izba Fizjoterapeutéw, Naczelna Rada
Aptekarska, w imieniu samorzadéw zrzeszajacych 130 tys. medykéw zwracaja sie Ministra Zdrowia
z apelem o realny dialog dotyczacy jakosci w systemie opieki zdrowotnej, z ktérej wynikng konkretne
efekty dla zdrowia i sprawnosci pacjenta.

Jako przedstawiciele trzech samorzadow zawodowych diagnostéw laboratoryjnych, farmaceutow
i fizjoterapeutdw, biorgc udziat w dyskusji nad projektem o jakosci, przedstawiamy rekomendacje
niezbednych zmian, ktéore budowatyby rzeczywistg jakos¢ dla pacjenta. W celu szczegdtowego
omowienia propozycji zapraszamy ministra zdrowia do udziatu ,,Forum dla Jakosci i Bezpieczenstwa
Pacjenta”, w ktorym udziat wezmie reprezentacja ponad 30 organizacji.

Perspektywa diagnostow, farmaceutow i fizjoterapeutdw to rozwigzania poprawiajgce
bezpieczenstwo i jakos¢ leczenia pacjenta.

Naczelna Izba Aptekarska apeluje o:

1. Zwiekszenie nadzoru nad farmakoterapig indywidualnego pacjenta w szpitalu, poprzez
promowanie ustug farmacji klinicznej.

2. Wprowadzenie regulacji w obszarze leku wtasnego pacjenta w szpitalu i wprowadzenie
niezbednych wspadlnych wytycznych MZ i NFZ.

3. Mocniejsze zaznaczenie obszaru farmacji i farmakoterapii w standardach akredytacyjnych, aby
obejmowat infrastrukture i obstuge proceséw w aptekach szpitalnych.

4. Konieczno$¢ uczestniczenia farmaceutéw bezposrednio w kontakcie z pacjentem (farmacja
kliniczna) - przy czym szczegétowo chcemy rozwoju ustug takich jak koncyliacja lekowa, przeglad
itd.

Samorzad Diagnostow Laboratoryjnych apeluje o:

1. Wprowadzenie do systemu porady diagnostycznej jako Swiadczenia medycznego bezposrednio
wptywajgce na wzrost jakosci procesu diagnostyczno-terapeutycznego.

2. Nadanie jakosci i bezpieczenstwu w opiece zdrowotnej strategicznego znaczenia w wieloletniej
perspektywie, realizowanej poprzez wdrazanie systemdéw zarzadzania jakoscig w medycznych
laboratoriach diagnostycznych.

3. Uaktualnienie standarddéw jakosci MZ i akredytacyjnych CMJ uwzgledniajgcych obszar medycyny
laboratoryjnej.

Samorzad Fizjoterapeutow apeluje by:

1. System zapewnit pacjentowi faktyczny dostep do fizjoterapeuty w jak najwczesniejszej fazie
zdiagnozowania choroby bez wielomiesiecznych kolejek, a w przypadku wybranych jednostek
chorobowych - bez skierowania.

2. Wprowadzono zmiany gwarantujgce fizjoterapeutom wiekszg samodzielnos¢ okreslania planu
fizjoterapii i lepsze partnerstwo z lekarzem.
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3. Nadano szersze kompetencje fizjoterapeuty \A}/)Q)éys:xtogmie takie jak przerywaﬁﬂﬁéf&ﬂpw
umozliwienie ordynacji lekow, szczegdlnie przeciwbdlowych, ktdre sg niezbedne przy niektérych
zabiegach, rozszerzenie kompetencji diagnostycznych na potrzeby planowania fizjoterapii.

4. Fizjoterapia wykonywana w warunkach domowych musi by¢ jak najblizej pacjenta i prowadzona
bez zbednych formalnosci.

5. Wiaczenia fizjoterapeuty do zespotu terapeutycznego oraz wprowadzenia gwarancji fizjoterapii
przy okreslonych jednostkach chorobowych.

Ponadto apelujemy, by system analizy btedéw i wyciggania wnioskdw przebiegat na rGwnych zasadach
z innymi zawodami medycznymi. Uwazamy, ze ustawa o jakosSci powinna adresowac réwniez aspekt
przecigzenia personelu i zjawiska wypalenia zawodowego. Obcigzony i przyttoczony wymaganiami
jakosciowymi personel medyczny powoduje wzrost ryzyka popetnienia bteddéw. Stoimy takze na
stanowisku, ze w planowanej Radzie Akredytacyjnej zasiadali przedstawiciele wszystkich zawoddéw
medycznych. Dla bezpieczeristwa pacjenta nalezy stworzy¢ normy minimalnego zatrudnienia dla
wszystkich zawodéw medycznych.

Przedstawiciele samorzadéw zawoddéw medycznych przypominajg, ze w petni popierajg uwagi
zgtoszone do ustawy o jakosci przez srodowisko lekarzy.

Moéwimy jednym gtosem: ,Ministerstwo zdrowia obiecuje zmiany, ktére w naszych obszarach wciqz sie
nie wydarzajg. Taka sytuacja zrzuca problemy wynikajgce z niewydolnosci systemu na barki nas
medykow. My powinnismy sie skupia¢ na tym co umiemy najlepiej - czyli bra¢ udziat w zespofowym
procesie przywracania pacjentom zdrowia i sprawnosc a nie ttumaczyc¢ sie za system”

W razie niepodjecia przez Ministerstwo Zdrowia realnych dziatan dotyczacych zgtaszanych
wielokrotnie potrzeb mogacych poprawié jakos¢ w ochronie zdrowia - przedstawiciele samorzagdéw
zawoddw medycznych rozwazg zbiorowy protestu.

Monika Pintal-Slimak Tomasz Dybek Elzbieta Piotrowska-Rutkowska
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