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Lista bezplatnych lekow nie tylko dla senioréw

Violetta Madeja
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\
bnizenie z 75 do 65 lat kryterium wiekowego
Ouprawniajqcego do otrzymania bezplatnych lekéw
z wykazu dla senioréw oraz wprowadzenie bezplat-
nych lekéw dla dzieci i mlodziezy do 18. roku zycia to
najwazniejsza zapowiedz rzagdu w mijajacym kwartale.
Taka deklaracje ztozyt w trakcie majowej konwencji pro-
gramowej Prawa i Sprawiedliwosci prezes partii Jarostaw
Kaczynski.
Dzieci i mlodziez, jak wynika z zapowiedzi politykéw
rzadzacej partii, mogtyby korzysta¢ z nowych uprawnien
do wybranych, bezplatnych lekéw juz od wrzesnia tego
roku. Jednak do tej pory nie przedstawiono zadnego pro-
jektu zmian legislacyjnych, ktéry méglby to rozwiazanie
usankcjonowac.
Jak szacuje resort zdrowia, poszerzenie grupy oséb
uprawnionych do otrzymywania bezplatnych lekéw be-
dzie kosztowato dodatkowo okolo 1,5 mld ztotych rocz-
nie.
- Cieszq nas te deklaracje - ocenila Magdalena Osiriska-
-Kurzywilk, prezes Koalicji ,Na pomoc niesamodziel-
nym”, ktéra juz w ubieglym roku informowala o niepo-
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kojacych wynikach badan w grupie senioréw 70-75 lat.
- Czekamy na rozpoczecie prac legislacyjnych nad projektem,
tak aby mégl faktycznie wefsc w zycie od przyszlego roku.

Nie tylko polskie

To jednak nie koniec zapowiedzi. Okazuje si¢ bowiem,
ze resort zdrowia wycofal sie z zapisu projektu nowe-
lizacji ustawy refundacyjnej, ktory mial by¢ gwarancja,
ze na liste ,S” - darmowych lekéw dla senioréw beda
wchodzily wylacznie preparaty produkowane w Polsce.
Przypomnijmy, ze z najnowszego badania Koalicji ,Na
pomoc niesamodzielnym” wynika, Ze dla 82 proc. oséb
starszych jednym z najwigkszych wyzwan w zakresie
ochrony zdrowia sg wysokie ceny lekéw na recepte.
W efekcie wielu z nich nie wykupuje potrzebnych im
medykamentéw. W trakcie debaty ,W trosce o zdro-
wie senioréw”, zorganizowanej 11 maja w Warszawie,
Agnieszka Sawka, kierownik Domu Dziennego Poby-
tu Caritas Diecezji Warszawsko-Praskiej, przyznala, ze
wielu jej podopiecznych rezygnuje z kupowania lekéw
wlasnie z uwagi na ich cene.



- W placowcee, w ktorej pracujg, kilka razy miatam do
cxynienia z sytuacjq, kiedy nagle stan zdrowia pod-
opiecznego bardzo sig pogorszyl. Potem okazywalo si¢ z
wywiadu i zebranych informacji, ze on nie wykupit le-
kow i potrzebna jest opicka i pomoc medyczna - podkre-
slala Agnieszka Sawka.

To niepokojace zjawisko potwierdzita réwniez Elz-
bieta Piotrowska-Rutkowska, prezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej. - Faktycznie widzimy, ze pacjenci nie wy-
kupujg lekow. Spotykamy sig tez bardzo czgsto ze zjawi-
skiem wielolekowosci. Seniorzy to bardzo wrazliwa gru-
pa, wige Zeby podejs¢ racjonalnie do polityki zdrowotnej,
musi byc wdrozona opieka koordynowana, a w zespole
tej opieki powinien znaleZc sig farmaceuta sprawujgcy
nadzor nad prawidtowq farmakoterapiq, wspierajgcy le-
karza w procesie leczenia. Takie rozwigzania sq juz w
Europie i na calym swiecie, wigc korzystajmy z dobrych
praktyk - podkreslita szefowa aptekarskiego samorzadu.

Refundacja bez (wigkszych) zmian

Majowe wykazy lekéw refundowanych przyniosty
gruntowne zmiany w tresciach programéw lekowych.
W przypadku programu lekowego B.10 zwigzane-
go z leczeniem pacjentéw z rakiem nerki doszlo do
ujednolicenia kryteriéw kwalifikacji, wylaczenia oraz
badan diagnostycznych, a takze monitorowania bez-
pieczenstwa i skutecznosci leczenia. Dodatkowo trzy
substancje czynne z tego programu: ewerolimus, sora-
fenib oraz sunitinib, trafily do katalogu chemioterapii.
I jeszcze jedna nowos¢ - od 1 maja na liscie refunda-
cyjnej pojawil si¢ kolejny odpowiednik kabazytakselu
- preparat o nazwie Eleber.

Co dalej ze zleceniem na wyroby medyczne?

Pod koniec maja do publikacji skierowano noweliza-
cje rozporzadzenia w sprawie wzoru zlecenia na za-
opatrzenie w wyroby medyczne oraz wzoru zlecenia
naprawy. Jak zapewnia resort zdrowia, rozporzadzenie
ma charakter porzadkujacy, ale wprowadza réwniez
dodatkowe wymogi np. dla oséb zlecajacych wyroby
medyczne. Chodzi m.in. o konieczno§é wpisania uza-
sadnienia medycznego w zakresie przyznania wigk-
szej liczby sztuk wyrobu medycznego w przypadku
pacjentéw z uprawnieniami dodatkowymi - 47ZN,
47DN lub 47ZDN. W zleceniu konieczne bedzie
tez podawanie w zakresie dotyczacym informacji
o posiadaniu uprawnienn dodatkowych kodu tytulu
uprawnienia dodatkowego oraz danych identyfikujga-
cych dokument potwierdzajacy te uprawnienie. Dla
o0s6b wydajacych wyroby medyczne na zlecenie wazng
zmiang jest to, ze w noweli rozporzadzenia zrezygno-
wano z obowiazku poswiadczania wydania wyrobu
medycznego podpisem osobistym osoby wydajacej
wyréb medyczny.

JESTESMY SOLIDARNI

ZWERYFIKOWANE ZBIORKI

Zbiodrka pieniezna

Polska Akcja Humanitarna

Zbidrka na pomoc bezposredniag (zywnos¢ i inne formy wspar-
cia) dla ludzi, ktérzy musza uciekac ze swoich domdw.

Wsparcie obejmie osoby pozostajgce na Ukrainie i uchodZcéw
w Polsce

www.siepomaga.pl/pah-ukraina

Zbiodrka pieniezna
Polski Czerwony Krzyz

Pozyskane srodki beda przeznaczone w pierwszej kolejnosci
m.in. na zakup zywnosci, materiatéw opatrunkowych oraz
zabezpieczenie innych priorytetowych potrzeb.

www.pck.pl/na-pomoc-ukrainie/

Zbidrka pieniezna
Caritas Polska

Zebrane srodki zostang wykorzystane do zakupu artykutéw
pierwszej potrzeby oraz wsparcie psychologiczne dla pokrzyw-
dzonych w wyniku wojny.

www.caritas.pl/ukraina/

Wiecej zbidrek i informacji znajduje sie na

stronie: www.pomagamukrainie.gov.pl
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PROBLEMY W ZAKRESIE OCHRONY ZDROWIA

Z jakimi problemami w zakresie ochrony zdrowia Pani/Pana zdaniem osoby starsze borykaja sie obecnie

najczesciej?

Czas oczekiwania na wizyte lekarska

Dostep do refundowanych wyrobéw
medycznych

Czas oczekiwania na zlecone przez lekarza
Swiadczenia medyczne

Ceny lekéw na recepte

Dostep do programéw profilaktyki
zdrowotnej
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Zrédto: Badanie "W trosce o polskich senioréw" przeprowadzone przez Koalicje "Na pomoc niesamodzielnym" w maju 2023

Zmiany obowigzuja od 1 lipca 2023 roku, a termin ten
zostal okreslony z uwzglednieniem okresu niezbedne-
go na testowanie funkcjonalnosci systemu wystawiania
zlecent w postaci elektronicznej. Zlecenia wystawione
przed dniem wejscia w Zycie znowelizowanego rozpo-
rzadzenia maja zachowad waznos¢.

- W celu uniknigcia wqtpliwosci w zakresie koniecznosci
potwierdzania wydania wyrobow podpisem osoby wydajg-
cej wyrob medyczny dodano przepis, zgodnie z ktorym przy
realizacji zlecenia wystawionego przed dniem 1 lipca 2023
7. podpis osoby wydajgcej wyrdb medyczny nie bedzie wy-
magany - przekonuje legislator.

Zmiany w wykazie wyrohéw medycznych wydawanych
na zlecenie

Pod koniec czerwca resort zdrowia opublikowal pro-
pozycje nowelizacji projektu rozporzadzenia w spra-
wie wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie.
W projekcie przewidziano zmniejszenie udzialu pa-
cjenta w limicie refundacji na srodki chionne - w przy-
padku dorostych bedzie to 20 proc. (obecnie limit wy-
nosi 30 proc.), natomiast w przypadku oséb do 18. roku
zycia wspélplacenie zredukowano do 10 proc. Kolejna
propozycja jest zmniejszenie udzialu pacjentéw w li-
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micie przewidzianym dla cewnikéw hydrofilowych -
w przypadku dzieci i mtodziezy do 18. r.z. uprawnio-
nych do stosowania tych wyrobéw odplatno$¢ ma wy-
nosi¢ 10 proc. przewidzianego limitu. Zdaniem resortu
dzigki tym propozycjom zmniejszy si¢ obciazenie fi-
nansowe pacjentow.

- Popieramy zmniejszenie poziomu wspotplacenia i uwa-
zamy, ze to dobry kierunek zmian. Niemniej oczekiwali-
bysmy wigkszej redukcji wspotptacenia, tj. do maksymalnie
10 proc. dla wszystkich, zardwno dorostych, jak i dzieci
ponizej 18. roku zycia. Nie widzimy powodu, dla ktdrego
osoba w wieku 75 lat ma miec wyzszy limit wspolplacenia
od osoby w wieku 17 lat. Proponowana zmiana jest, w na-
szej opinii, dyskryminujgca dla seniordw, ktdrzy najczesciej
korzystajq ze srodkdw chlonnych. Najbardziej optymal-
nym modelem byloby wspolplacenie na poziomie 10 proc.
dla wszystkich osob kwalifikujqcych sig¢ do refundacyi tych
produktow. Wielokrotnie styszymy, ze seniorzy z powodu
rosngcych kosztow zycia rezygnujq z wykupowania recept,
czy innych produktiw pierwszej potrzeby z powodu braku
srodkow finansowych - dlatego poziom wspolplacenia dla
nich powinien byc jak najnizszy - wskazala w uwagach
do projektu rozporzadzenia Anna Sarbak, prezes Sto-

warzyszenia Oséb z NTM ,UroConti”.



