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Pozwalam sobie zwroci¢ si¢ do Pana Ministra w sprawie dostepu do $wiadczen
pacjentow cierpigcych na rozszczepienie kregostupa i pecherz neurogenny. Jednym z
gléwnych probleméw dotyczacych opieki urologicznej nad tymi pacjentami jest
niewystarczajacy dostep do hydrofilowych cewnikéw do oprozniania pecherzal.

Tytulem wstgpu nalezy zauwazy¢, ze kazdego roku w Polsce rodzi si¢ ok. 200
noworodkéw z rozszczepem kregostupa (spina bifida). Wada ta prowadzi do znacznego
stopnia niepelnosprawnosci dziecka, a przez to do stygmatyzacji 1 izolacji spoteczne;j. Jest to
zespot wielu wspotistniejacych wad - neurochirurgicznych, ortopedycznych, urologicznych
jak réwniez ogdlnopediatrycznych. Osoby te nie mogg samodzielnie oddawa¢ moczu, wobec
czego konieczne jest oprdznianie pecherza poprzez cewnikowanie, ktore musi by¢
wykonywane co 3 godziny z 8 godzinng przerwa nocng. Od lat 70. XX w. podstawa opieki
urologicznej w Europie jest czyste przerywane cewnikowanie. Jest to metoda uznawana za
najbardziej zblizong do naturalnego oprdzniania pecherza. W tym wypadku nie ma
koniecznos$ci noszenia cewnika statego, a chory cewnikuje si¢ 5-6 razy na dobe. Rozwigzanie
to nie tylko redukuje ryzyko uszkodzenia nerek, ale takze poprawia znacznie komfort zycia
chorych. Od wielu lat w catej Europie mozliwe jest korzystanie z nawilzanych i gotowych do
uzycia cewnikow. Cewniki hydrofilowe redukuja ryzyko urazéw cewki i zakazen uktadu
moczowego, co jest szczegdlnie wazne w grupie pacjentow pediatrycznych. Wobec

! Pismo Konsultanta w dziedzinie urologii dziecigcej z dnia 30 stycznia 2020 r.

Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich Tel. centr. (+48 22) 55 17 700
Al. Solidarnos$ci 77 Infolinia obywatelska 800 676 676
00-090 Warszawa biurorzecznika@brpo.gov.pl

www.rpo.gov.pl



powyzszego, niezbedna jest poprawa jakosci cewnikéw, tak aby pacjenci nie powodowali
urazéw cewki wymagajacych niejednokrotnie leczenia operacyjnego i1 nie byli narazani na
pobyty szpitalne z powodu nawracajacych zakazen uktadu moczowego. Dodatkowo, cewniki
hydrofilowe ze wzgledu na tatwos$¢ stosowania pozwalajg pacjentom uniezalezni¢ si¢ od
opiekundéw, mogg oni sami wykonywa¢ cewnikowanie w prosty sposdb poza domem, np. w
szkole. Opiekunowie 0sob niepetnosprawnych moga roéwniez w tym czasie wykonywac swoje
obowiazki 1 wroci¢ do pracy zawodowej, co zmniejsza obcigzenie budzetu panstwa.

Stosowanie do art. 40 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanej ze $rodkéw publicznych (Dz.U. z 2019 r. poz. 1373 ze zm.),
zaopatrzenie w wyroby medyczne przystuguje §wiadczeniobiorcom na podstawie zlecenia
albo recepty wystawionych przez osob¢ uprawniong, o ktérej mowa w art. 2 pkt 14 ustawy o
refundacji, na zasadach okreslonych w tej ustawie. Natomiast rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 29 maja 2017 r. w sprawie wykazu wyrobow medycznych wydawanych na
zlecenie (Dz.U. z 2019 . poz. 1267 ze zm., dalej: rozporzadzenie w sprawie wykazu wyrobow
medycznych) ustala wykaz, kryteria przyznawania, okresy uzytkowania oraz limity cen
napraw wyrobow medycznych wydawanych na zlecenie. Zgodnie z zatacznikiem do
powyzszego rozporzadzenia, wyroby medyczne — cewniki jednorazowe urologiczne do 180
sztuk miesigcznie lub w réwnowartosci ich kosztu — jednorazowe hydrofilowe cewniki
urologiczne, podlegaja limitowi finasowania ze srodkow publicznych w wysokosci 0,80 zt za
sztuke u pacjentow cierpigcych na choroby wymagajace wielokrotnego cewnikowania
pecherza moczowego. Oznacza to, ze limit finasowania cewnikow hydrofilowych jest
wyznaczany w oparciu koszt cewnika jednorazowego. Niestety powyzsze dofinansowanie
jest niewystarczajace oraz nie wychodzi naprzeciw potrzebom pacjentow cierpiacych na
choroby urologiczne. W konsekwencji pacjenci maja dostgp do zaledwie 20 cewnikoéw
hydrofilowych na miesigc. Zaktadajac, ze chory cewnikuje si¢ 5 razy dziennie, przyznane
cewniki wystarczajg na cztery dni. Natomiast w niezbednej liczbie - tj. 180 sztuk zapewniane
sg wylacznie cewniki suche.

Omawiane przepisy, a w szczegolnosci rozporzadzenie w sprawie wykazu wyrobow
medycznych nie tworza przejrzystego i odpowiedniego systemu dostgpu §wiadczeniobiorcow
do zaopatrzenia w powyzsze wyroby medyczne.

Bezspornym jest, ze pacjenci z rozszczepieniem kregostupa powinni mie¢ dostep do
takiej liczby cewnikow hydrofilowych miesigcznie, ktora pozwoli w petni zaspokoié¢ ich
potrzeby. W szczego6lnosci pacjenci i ich opiekunowie powinni mie¢ mozliwos¢ wyboru oraz
podjecia decyzji, ile cewnikow hydrofilowych i suchych jest im niezbedna na miesigc. Jestem
przekonany, ze powyzsze przyczyni si¢ do podniesienia komfortu i jakosci zycia pacjentow
potrzebujacych opieki urologiczne;.



Majac powyzsze na uwadze, w oparciu o art. 13 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 lipca
1987 r. 0 Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2018 r. poz. 2179 ze zm.), zwracam si¢
do Pana Ministra z uprzejmg prosba o zajecie stanowiska w podnoszonej sprawie. W
szczegblnosci prosze 0 wskazanie, czy Ministerstwo Zdrowia podejmowato, badz planuje

podja¢ dziatania we wskazanym zakresie.



