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$rod wielu rodzajow produktow re-
gulowanych rozporzadzeniami mi-
nistra zdrowia z dnia 17 grudnia
2004 r. znajduja si¢ dwie wazne dla wielu

pacjentow grupy Srodkow pomocniczych:
cewniki zewnetrzne oraz sprzgt stomijny.

Cewniki zewngtrzne

Cewniki zewnetrzne przeznaczone sa dla
mezczyzn z nietrzymaniem moczu, u kto-
rych nie wystgpuje zaleganie moczu w pe-
cherzu. Cewniki stosuje si¢ przez cata dobe
lub okazjonalnie. Wazne jest, aby pacjent
zmienial je raz na 24 godziny. Do cewnika
podtacza si¢ worki do zbiorki moczu, ktore
- przy zachowaniu podstawowych zasad hi-
gieny - moga by¢ zmieniane co kilka dni.

Rozporzadzenia MZ okre$laja miesigcz-
ne limity ilosciowe (do 30 sztuk dla cewni-
koéw oraz do 6 dla workdéw) oraz cenowe
(120 zt dla cewnikoéw oraz 39 zt dla wor-
kow) na te produkty, przy czym osoba je
stosujaca musi doptaci¢ do nich z wlasnej
kieszeni 30% ceny.

Wg profesora Jerzego Kiwerskiego, Kon-
sultanta Krajowego w dziedzinie rehabilita-
cji medycznej, najistotniejsza sprawa do
rozwiazania w zaopatrzeniu w cewniki ze-
wnetrzne jest przywrocenie bezplatnego
przydziatu cewnikow i workow na mocz.

- 30-proc. odptatnos¢, wprowadzona kil-
ka lat temu, a ktorej wezesniej nie bylo, sta-
nowi kwotg zaporowa dla wielu pacjentow,
ktorzy ze wzgledu na swoja zla sytuacje
materialng nie korzystaja z tego rodzaju za-
opatrzenia - twierdzi prof. Kiwerski. - Te
skromne oszczednosci dla panstwa dopro-
wadzaja do zdecydowanego pogorszenia ja-
kosci zycia wielu pacjentow.

W innych krajach europejskich stosuje
si¢ 100 proc. refundacje dla cewnikoéw ze-
wnetrznych 1 workow do zbiorki moczu.
Polska jest jedynym krajem, gdzie wystepu-
ja az trzy limity: ilosciowy, kwotowy oraz
refundacyjny. Dodatkowo brakuje u nas
rozwiazan systemowych - pacjent osobno
zaopatruje si¢ w cewniki oraz worki do
zbidrki moczu, tymczasem klasyfikacja te-
go sprzetu jako catos¢ moglaby uproscic ca-
ta procedurg: jeden wniosek na zaopatrze-
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nie, mniej dokumentéw, oszczgdnos¢ cza-
su, prostsze rozliczenie pomigdzy NFZ
a $wiadczeniodawca.

Prof. Jerzy Kiwerski jako konsultant kra-
jowy wiele razy zwracat si¢ do Minister-
stwa z prosba o zwrocenie uwagi na proble-
my zaopatrzenia w cewniki. - Przyznane li-
mity iloSciowe powinny pacjentom wystar-
czy¢ - dodaje profesor. - Najwazniejsze to
przywrocenie 100 proc. refundacji.

Sprzet stomijny

Stomia polega na chirurgicznie wykona-
nym potaczeniu $wiatla jelita z powierzch-
nig ciafa, stanowiac tym samym alternatyw-
ny odptyw moczu lub stolca. W zaleznosci
od rodzaju jelita oraz wydalanej przez orga-
nizm tresci wyrozniamy trzy typy stomii.
Przy kolostomii oraz ileostomii stolec wy-
dalany jest na powierzchni¢ brzucha - odpo-
wiednio - z jelita grubego oraz z jelita cien-
kiego. Przy urostomii natomiast mocz wy-
dostaje si¢ na zewnatrz za pomoca wytwo-
rzonego ujscia jelita lub drég moczowych
na powlokach brzusznych

Sprzet stomijny moze by¢ jednoczescio-
wy lub dwuczgsciowy. W worku jednoczg-
$ciowym przylepiec znajduje si¢ bezposred-
nio na worku, natomiast w systemie dwu-
czgsciowym przylepiec znajduje si¢ na ptyt-
ce, do ktorej przymocowuje si¢ worek.

Rozporzadzenie ministra zdrowia z 17
grudnia 2004 r. w sprawie szczegdtowego
wykazu wyrobow medycznych (...) podaje,
ze worki samoprzylepne jednorazowego
uzycia w ilosci do 90 sztuk przystuguja bez-
platnie w miesiacu pacjentom z kolostomia,
ileostomia oraz urostomia. Tymczasem roz-
porzadzenie w sprawie limitu cen dla wyro-
bow medycznych (...) okresla miesigczne li-

mity cenowe na ten sprzet, ktore wynosza
przy ileostomii 400 zi, kolostomii - 300 zt
oraz urostomii - 480 zt.

Wedtug p. Jerzego Kasprzaka, Przewod-
niczacego Zarzadu Gtownego Towarzystwa
POL-ILKO, obecne rozporzadzenia mini-
stra zdrowia z 17 grudnia 2004 r. nie kore-
sponduja ze soba: - Jesli limity cenowe po-
dzielimy przez $rednie ceny workow okazu-
je sig, ze przy tym limicie mozna tylko
otrzymac¢ okoto 45-47 woreczkow.

Operacja wylonienia stomii dla wielu
0s0b staje si¢ szokiem i tym bardziej zapew-
nienie tym osobom odpowiedniej opieki jest
szczegllnie istotne: - Dla takiego pacjenta
oprocz problemow z emocjonalnym pogo-
dzeniem si¢ z wylomonac stomig, ]ednac z
najwazniejszych spraw jest wystarczajaca
ilos¢ sprzetu umozliwiajaca codzienne funk-
cjonowanie w rodzinie i spofeczenstwie -
podkresla Jerzy Kasprzak. - W Polsce mamy
wciaz limity cenowe i ilosciowe. Tymcza-
sem w przewazajacej cze$ci krajow starej
Unii nie obowiazuja zadne limity, a np. u na-
szych sasiadow Czechow poziom warto-
sciowy refundacji sprzgtu stomijnego jest
prawie dwukrotnie wyzszy niz w Polsce.

Po wejsciu do Unii Europejskiej w Polsce
wprowadzono 7-proc. podatek VAT na
sprzet stomijny. W efekcie wzrosly ceny,
a pacjent w ramach tych samych limitow
moze otrzyma¢ mniejsza liczbg sprzetu niz
przed akcesja do Unii.

Towarzystwo POL-ILKO, podobnie jak
prof. Kiwerski, od wielu lat dziafa aktywnie
na rzecz pacjentow i wielokrotnie apelowa-
fo w Ministerstwie Zdrowia o zmiany w sys-
temie zaopatrzenia stomikéw. Czas pokaze,
czy najblizsza nowelizacja rozporzadzen
spetni oczekiwania zainteresowanych.

rodzaj Srodka pomocniczego
refundacja

70%
70%
100%
100%
100%

cewniki zewnetrzne
worki do zbiérki moczu
worki przy ileostomii

worki przy kolostomii

worki przy urostomii

Polska
limit cenowy

120 zt
39zt
400 zt
300 zt

480 zt

limit iloSciowy
30 szt.
6 szt.
90 szt. (w praktyce ok. 47 szt.)

90 szt. (w praktyce ok. 47 szt.)

90 szt. (w praktyce ok. 47 szt.)

refundacja

inne kraje Europy*
limit cenowy

brak
brak
brak
brak
brak

limit iloSciowy
brak lub od 30 szt.
brak lub od 5 szt.
brak lub od 60 szt.
brak lub od 60 szt.

brak lub od 60 szt.

100%
100%
100%

100%
100%

* Czechy, Dania, Francja, Holandia, Niemcy, Norwegia, Sfowacja, Szwecja, Wielka Brytania, Wiochy
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