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Varuhinja bolnikovih pravic

	


NEZADOVOLJSTVO BOLNIKOV IN POTREBA PO POSVETOVANJU

»Vsakdo, ki meni, da so mu bile z dejanjem ali opustitvijo javnega zdravstvenega zavoda ali koncesionarja kršene pravice lahko da pobudo za začetek postopka pri varuhinji. Varuhinja je imenovana za potrebe občanov Maribora in občin, ki so bile nekoč v organizacijski sestavi te občine.«

Predstavitev:
Mestna občina Maribor je s posebnim sklepom ustanovila neprofesionalno funkcijo varuha

bolnikovih pravic in februarja 2002 imenovala Magdo Žezlina, upokojeno profesorico industrijske pedagogike, za izvajanje te funkcije s šestletnim mandatom.

»Varuhinja lahko naslovi javnim zdravstvenim zavodom ali koncesionarjem predloge, mnenja, kritike ali priporočila, ki jih ti obravnavajo in nanje odgovarjajo.

Varuhinja je pri svojem delu neodvisna in samostojna. Postopek pri varuhinji je zaupen, neformalen in za stranke brezplačen.«(citat iz Sklepa o ustanovitvi varuha bolnikovih pravic,MS MOM,september, 2001)

Bolniki niso vedno zadovoljni

Pritožujejo se nad dostopnostjo in možnostmi zdravljenja. Pričakovanja, želje in potrebe teh bolnikov so praviloma višje, kot se lahko uresničijo. Pravice bolnikov so pravno opredeljene in določene v ustavi in zakonih. Njihova realizacija je omejena z materialnimi možnostmi države, zdravstvene blagajne in posameznika. Osnovna pa je presoja izbranega osebnega zdravnika, kamor se bolnik najprej napoti po pomoč. Zdravnik je tisti, ki prvi vzpostavi osebni stik z bolnikom, ga posluša, pregleda, in presodi o bolezni, možnostih in postopkih zdravljenja.
Bolniki so slabo informirani o pravicah, zato je zelo pomembno kakšen odnos bo vzpostavljen med bolnikom in zdravnikom. Kako bo bolniku pojasnjena njegova bolezen,  kakšni postopki bodo predlagani, katera zdravila so najprimernejša? Bolniku mora biti dana možnost izbire in pristanek predlaganega zdravljenja. Pojanilna dolžnost zdravnika  in informacije o pravicah bolnika do izbranega zdravljenja naj bo podana korektno, na stopnji sposobnosti bolnikovega razumevanja in dojemanja, ne paternalistično ampak z upoštevanjem in spoštovanjem bolnikove osebnosti. Tudi od tega odnosa je odvisna stopnja medsebojnega zaupanja in pričakovana uspešnost zdravljenja.     

Bolniki nimajo samo pravic, imajo tudi dolžnosti, predvsem skrbeti za zdrav način življenja in za svoje zdravje. Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju, v  2.členu določa naslednje:

Vsakdo ima pravico do najvišje možne stopnje zdravja in dolžnost skrbeti za svoje zdravje.

Nihče ne sme ogrožati zdravja drugih.

Vsakdo ima pravico do zdravstvenega varstva in dolžnost, da prispeva k njegovemu uresničevanju v skladu s svojimi možnostmi.
Dobro je vedeti, kako so pravice in dolžnosti opredeljene tudi v Deklaraciji o promociji pravic pacientov, ki so jo sprejeli na evropskem posvetovanju o pravicah pacientov v Amsterdamu, leta l994. Določila v tej deklaraciji se upoštevajo tudi v Sloveniji.

V deklaraciji navedene človekove pravice so povezane z ustrezno odgovornostjo delovanja v zdravstvenem varstvu. Upošteva se »skrb za zdravje drugih in njihove enake pravice »
»Pacienti imajo pravico:
- da so povsem obveščeni o svojem zdravstvenem stanju

- o predlaganih medicinskih postopkih, z možnostmi tveganj in koristmi vsakega 
  postopka
- o alternativah k predlaganim postopkom, vključno z učinki opustitve zdravljenja                                                

- o diagnozi, prognozi in napredovanju zdravljenja. 

Predpogoj vsakega medicinskega posega je podano soglasje pacienta na podlagi ustne in pisne informacije, pravica do zaupnosti in zasebnosti ter pravica do ustrezne nege in zdravljenja.«

Bolnikove pravice v Sloveniji
V Sloveniji so te pravice, v sklopu človekovih pravic, najprej opredeljene v Ustavi RS, v poglavju o človekovih pravicah, konkretno pa v Zakonu o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju, v Zakonu o zdravstveni dejavnosti in v Zakonu o zdravniški službi.
47. člen Zakona o zdravstveni dejavnosti določa:
» Vsakdo ima pod enakimi pogoji in v skladu z zakonom pravico:
- do proste izbire zdravnika in zdravstvenega zavoda

- do posvetovanja z ustreznimi specialisti, kisi jih sam izbere, oziroma da zahteva konzilarni pregled
- izvedeti za diagnozo svoje bolezni in za obseg in način, kakovost ter predvideno trajanje zdravljenja

- dati soglasje za katerikoli medicinski poseg in da je predhodno obveščen o vseh možnih  metodah diagnosticiranja in zdravljenja ter njihovih posledicah ter učinkih

odkloniti predlagane medicinske posege

- do vpogleda v zdravstveno dokumentacijo, ki se nanaša na njegovo zdravstveno stanje, razen če zdravnik oceni, da bi to škodljivo vplivalo na bolnikovo zdravstveno stanje zdravstveno stanje

- zahtevati, da zdravstveni delavci in njihovi sodelavci brez njegove izrecne privolitve  nikomur ne posredujejo podatkov o njegovem zdravstvenem stanju

- zahtevati premestitev v drug zdravstveni zavod

- do ugovora na pristojni organ nadzora, če meni, da niso bila uporabljena dovolj učinkovita sredstva za njegovo zdravljenje, ali da so bila kršena etična načela

- da se seznani s stroški zdravljenja in da zahteva obrazložitev računa za zdravstvene storitve

- do povračila škode zaradi neustreznega zdravljenja.« 

Vsi izvajalci zdravstvene in drugih dejavnosti za bolnika so pri svojem delu dolžni upoštevati navedene pravice.

Navedene pravice veljajo za vse bolnike enako, ne glede na diagnozo.
Te pravice bolnikov  so, s posebnimi kriteriji, določenimi v Pravilih zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja, pogojene. Presoje o izpolnjevanju predpisanih pogojev in kriterijev za realizacijo pravice opravljajo pooblaščeni zdravniki in posebne komisije Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije. 

Pravice bolnikov, ki po zaključenem zdravljenju še vedno niso sposobni v celoti opravljati svojega dela, opredeljuje zakon in izvršilni predpisi iz pokojninsko invalidskega zavarovanja. Izvaja jih Zavod za pokojninsko in invalidsko zavarovanje Slovenije.

Brez pravic pa lahko ostane delavec, ki zaradi kronične bolezni ali posledic bolezni, nesreč in

prirojenih anomalij ni več sposoben opravljati dela, če delodajalec ni izpolnil zakonske obveze, da je potrebno vsakega delavca poslati na zdravniški pregled pred nastopom dela. Zato se zgodi, da invalidska komisija nima osnove za določitev datuma nastanka invalidnosti, ker po pregledu bolnika ugotovi, da ta že pred nastopom dela ni bil sposoben za opravljanje dela. Kaj takemu človeku sploh še ostane? Zdrsnil je v pravno praznino brez lastne krivde in brez sredstev za preživljanje. Če je pravilno informiran in če ima možnost posvetovanja se ga lahko napoti na Center za socialno delo in Zavod za zaposlovanje. 

Vsakemu se lahko zgodi, da se znajde v navedenih situacijah. Marsikdo ne ve, kaj in koga lahko vpraša za informacije in navodila, kaj lahko storijo zase in za svoj položaj.  Pojavijo se v hudi stiski. Če ta stiska traja predolgo, se znajdejo v obupu in v depresivnih stanjih. Zdravstveno stanje se poslabšuje. Če nihče zanje ne plačuje zdravstvenega zavarovanja, se ne morejo niti zdraviti. Ne vedo za možnost da lahko, kot občani zaprosijo za potrdilo občino, da zanje prevzame stroške zdravljenja iz obveznega zdravstvenega zavarovanja, storitve iz dodatnega zavarovanja pa mora kriti bolnik sam. Če denarja nima, teh storitev ne koristi. 

Izkušnje varuhinje bolnikovih pravic

Bolniki praviloma vsak drugačen izid zdravljenja od pričakovanega označijo za zdravniško napako. Kot laiki ne morejo oceniti kaj je medicinska napaka in kaj je zaplet. Zato je potrebno 

to razliko bolniku pojasniti in dati predlog za strokovno oceno in preverjanje postopkov zdravljenja. V takih primerih bolniki pisno pooblastijo varuhinjo, da se seznani z zdravstveno dokumentacijo in v njihovem imenu prosi pristojne v zdravstvenih zavodih za posredovanje strokovnih ugotovitev. Povabijo tudi bolnika in ostale prizadete, tudi varuhinjo, da se  seznanijo s strokovnimi zaključki.
Pritožbe bolnikov in potrebe po posvetovanju
Vsebinsko bi lahko potrebe bolnikov po pomoči, pojasnilih o pravicah in pritožbah razdelila v pet skupin:

1  Pritožbe, ki se nanašajo na kakovost zdravljenja in pričakovane izide zdravljenja     (strokovna napaka, zaplet med posegom, neustrezna zdravstvena nega po operativnih in drugih postopkih) neprimerni odnosi ter komunikacijski zapleti.

2   Pritožbe zaradi zavrnitev in nestrinjanje z obsegom zdravstvenih storitev in na domnevno kratenje pravic, ki izhajajo iz obveznega zdravstvenega zavarovanja ( napotnice za preglede, recepti za zdravila, dolge čakalne vrste, neenake možnosti, tisti ki ima denar lahko plača in je prej na vrsti, pravice do predlogov osebnih zdravnikov za bolniško odsotnost iz dela, zdraviliškega zdravljenja, prevoznih stroškov, prevozi z rešilnimi vozili, zdravljenje  v tujini, pravice do tehničnih pripomočkov itd.)
3   Pritožbe zaradi zavrnitve pravic pri pooblaščenih zdravnikih ZZZS in zavrnitve pravic pri zdravstvenih komisijah ( neupoštevanje predlogov za podaljšane bolniške odsotnosti z dela, predlogi za zdraviliška zdravljenja in drugo)

4   Pritožbe zaradi zavrnitve pravic na komisijah ZPIZ, posebno takrat, ko je pri ponovnem preverjanju invalidske komisije prišlo do zavrnitev in negativnih odločitev ( napr.:odvzem že uveljavljene invalidske kategorije).

 5  Pritožbe zaradi težav, ki so nastale kot  posledica bolezni in poškodb in imajo učinke na delovnem in socialnem področju.

Zaključne misli
Pritožb bolnikov ne bi smeli reševati zgolj s formalnimi postopki. Bolniku je potreben oseben poglobljen  pogovor in spoštljiv odnos. Zagotovljeno mora imeti možnost izraziti svoje nestrinjanje z delom zdravstvenih delavcev, saj imajo pravico takojšnjega in natančnega pojasnila o nastalem zapletu in napaki.

Bolniki morajo biti aktivni in enakopravni subjekti v procesu zdravljenja. Imeti morajo možnost nestrinjanja o postopkih in rezultatih zdravljenja, pravico imajo dvomiti.   
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