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Decydenci zawiedl

MAGDALENA OWOC

»Zbyt cxesto gycie ludzkie roxpoczyna sig i kori-

cxy pozbawione radosci i pozbawione nadziei”
— JAN PAwWEL I

adzieja jest warunkiem ludzkiego

istnienia. Pojawia si¢ ona tam,

gdzie maja miejsce przezycia do-

tkliwe i bardzo bolesne. Dla oséb

przewlekle chorych, starszych
i niepelnosprawnych nadzieja jest drogo-
wskazem ku lepszemu, jest szansg na zapel-
nienie pustki, na u$miech, na szczescie.
Czesto nadzieja jest jedynym elementem,
ktéry podtrzymuje na duchu w chwilach
stabosci, bezsilnoéci i rozpaczy. Ale co zro-
bi¢, gdy ta nadzieja wygasa?

Na to pytanie codziennie probuja odna-
lez¢ odpowied? ludzie, ktérych los nie
oszczedzil. Sq to osoby, ktore nie moga sa-
modzielnie wykonywaé zwyczajnych, co-
dziennych czynnoéci i przez cale swoje zy-
cie zdane s3 na pomoc i zyczliwoéé innych.
Inwalidzi, przewlekle chorzy, osoby starsze
i niesamodzielne — to o nich mowa. Teore-
tycznie, wydawaé by sie¢ moglo, ze takim
osobom powinno sie utatwia¢ funkcjono-
wanie w spoleczenstwie, upraszczaé¢ biuro-
kracje i usuwaé zbedne bariery. To jednak
tylko teoria. Rzeczywisto$¢ niewiele ma
z nig wspdlnego.

Krétka historia dtugiej
nowelizacji

Nadzieje 0s6b niepetnosprawnych, roz-
budzone przez Ministerstwo Zdrowia z po-
czatkiem 2008 roku, niestety przygasly
wraz z jego koncem.

15 stycznia 2008 r. na stronie interneto-
wej Ministerstwa Zdrowia zostal opubliko-
wany projekt nowelizacji rozporzadzenia
Ministra Zdrowia w sprawie wykazu przed-
miotéw ortopedycznych i srodkéw pomoc-
niczych finansowanych ze §rodkéw publicz-
nych. Jednoczesnie propozycja nowej regu-
lacji zostata przekazana do konsultacji spo-
tecznych. Projekt ten byt dtugo wyczekiwa-
ny przez $rodowiska pacjencie, ktére zywi-
ly ogromne nadzieje, ale zarazem i obawy
o to, czy zaspokoi on ich potrzeby. Wraz
z pojawieniem sie regulacji, powstalo wiele
kontrowersji, zaréwno w $rodowiskach pa-
cjenckich jak i medycznych. Okazalo sie
bowiem, ze tak upragniona i potrzebna no-
welizacja nie spefnia oczekiwan niepelno-
sprawnych. W ramach konsultacji spotecz-
nych wplyneto bardzo duzo opinii, ktére
niestety w wiekszosci przypadkéw byly ne-
gatywne. Wytykano projektowi, iz zawiera
on wiele niejasnosci, watpliwosci i rozwia-

I3

POMOCNICTZE

zat budzacych kontrowersje. Niektore $ro-
dowiska medyczne zarzucaly, ze regulacja
jest miejscami niejasna nawet dla lekarzy.
Propozycja nowelizacji zostala ostatecznie
oceniona jako bardzo nieczytelna i niezro-
zumiala. W marcu br. zostata poddana dal-
szemu procesowi analizy i uwzgledniania
nadestanych propozycji. Zabralo to resor-
towi kolejne 6 miesiecy. Zamiast trafié¢ z po-
wrotem do organizacji $rodowiskowych,
projekt zostat skierowany do Komisji Poli-
tyki Spofecznej i Rodziny, ktorg resort po-
prosit o wydanie wiasnej opinii. Komisja
pod przewodnictwem posta Stawomira Pie-
choty (PO) analizowala projekt ponad
2 miesigce, zanim przestata wlasne uwagi
Ministerstwu Zdrowia.

Niestety, cala ta zmudna procedura stoi
w sprzeczno$ci z deklaracjami Minister-
stwa Zdrowia. Pod koniec sierpnia br. re-
dakcja Kwartalnika NTM uzyskata naste-
pujaca pisemng informacje: — Prace nad
projektem roxporzqdzenia nadal trwajg. Sko-
rygowany projekt zostanie ponownie przeka-
zany do akceptacji do srodowisk, ktére zgto-
sity uwagi, co moze nastgpi¢ na poczgtku
wrzesnia br. (2008). Udzielenie szczegdto-
wych informacji mozliwe bedzie po zakon-
czeniu prac. Pod informacja podpisat sie
Jakub Golgb, rzecznik prasowy Minister-
stwa Zdrowia. Jest juz grudzien 2008. Mi-
nisterstwo obiecanych zmian nie przed-
stawilo, a projektu do dalszych konsulta-
cji spotecznych nie przekazalo. Niestety,
Ministerstwu Zdrowia rok nie wystarczyt
na wprowadzenie tak istotnych zmian,
nie wystarczyly dziesiatki opinii spolecz-
nych. Projekt pojawil sie i zniknal. Pomi-
mo wszystko, srodowiska pacjentéw ma-
ja nadal nadzieje, ze ten projekt nie zginat
gdzie$ w ministerialnej szufladzie i ferwo-
rze wszystkich innych WAZNYCH
spraw. Jedynie z nieoficjalnych zrédet do-
chodzg sygnaty, ze projekt zostal mocno
zmieniony, uwzglednia wiele oczekiwan
$rodowiskowych i moze by¢ duzym kro-
kiem naprzéd w dziedzinie zaopatrzenia
0s6b niepelnosprawnych i przewlekle
chorych w przedmioty ortopedyczne
i $rodki pomocnicze.

Szanowni Decydenci powinni pamigtad,
ze dla wielu 0s6b niepelnosprawnych, star-
szych i przewlekle chorych, czas ma znacze-
nie. A zaopatrzenie w przedmioty ortope-
dyczne i $rodki pomocnicze stanowi dla
nich podstawowy warunek do normalnego
funkcjonowania w spoleczefistwie i nadzie-
je na lepsze zycie. Tak jest —nadzieje, bo ona
zawsze umiera ostatnia.
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