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Dzialajgc na podstawie art. 47 ust 1 pkt.7 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U z 2012 r. poz. 159 z pdzn. zm.)
zwracam si¢ do Pana Ministra z pytaniami dotyczgcymi pomocy osobom bezdomnym
nieubezpieczonym oraz mozliwosci zwrotu kosztdéw poniesionych przez podmioty lecznicze
za leczenie tych 0séb.

Dyrektorzy podmiotéw leczniczych zwracajg uwage na problem dotyczacy
niewystarczajgcych rozwigzan prawnych w zakresie pomocy osobom nieubezpieczonym
w tym bezdomnym, ktére w celu uzyskania specjalistycznej pomocy medyczne) zglaszaja
o pomoc do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej lub przywozeni sg w przypadkach naghlych
przez ratownictwo medyczne do szpitali. W przypadkach tych nierzadko dochodzi do
przeprowadzania skomplikowanych operacji specjalistycznych lub diugotrwalego leczenia
specjalistycznego albo tez umieszczenia pacjenta w zaktadzie opieki dlugoterminowe;j.

Ustawa z dnia 24 sierpnia 2004 r o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze §rodkéw publicznych ( tj. Dz. U z 2008 Dz. U. 164, poz. 1027 z p6ézn. zm) stanowi, ze
osoby bezdomne moga zglosi¢ si¢ do osrodka pomocy spolecznej gdzie decyzja wojta/
burmistrze mogg uzyskac ubezpieczenie zdrowotne na okres 30 dni (okres ten moze ulec
przedluzeniu). Niestety istnieje grupa osob bezdomnych, ktéra nie podejmuje zadnych
dziatan w kierunku uzyskania podstaw do korzystania ze §wiadczeni pomocy spolecznej oraz
opieki zdrowotnej finansowanej ze $rodkéw publicznych. Osoba taka trafia do podmiotu

leczniczego w sytuacji zagroZenia zdrowia i Zycia. Bardzo czgsto jako NN czyli osoba




0 nieznanej tozsamosci, nie ma przy sobie zadnego dokumentu, na podstawie ktorego mozna
by bylto potwierdzié jego tozsamo$é. Osobie takiej szpital zobowiazany jest udzieli¢ pomocy.
Koszty w takich przypadkach najczesciej ponosi podmiot leczniczy. Nie istniejg
uregulowania prawne pozwalajace szpitalowi na rozliczenia srodkéw finansowych za leczenie
i hospitalizacje takiej osoby, a takze, co za tym idzie w niektorych przypadkach ulokowanie
osoby chorej w zaktadzie opiekuniczo-leczniczym lub innej placéwce opieki diugoterminowe;.
W przedmiotowej sprawie zwracatam si¢ juz w dniu 29 lipca 2010 roku znak pisma RzPP-
ZIP-731-13/2/10 r. do Departamentu Ubezpieczenia Zdrowotnego Ministerstwa Zdrowia.
Z otrzymane] odpowiedzi wynikalo, Zze w obowigzujacej ustawie z dnia 24 sierpnia 2004 r,
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $§rédkéw publicznych nie znajduja sie
uregulowania dotyczace zwrotu kosztéw leczenia osoby o nieustalonej tozsamosci, a takze
zwrotu kosztéw pobytu w placéwcee stacjonarnej opieki dlugoterminowej. W odpowiedzi na
skierowane pismo Podsekretarz Stanu Pan Mark Haber pismem z dnia 14 pazdziernika 2010r.
znak RzPP-ZIP-731-13/2/10 r,poinformowal, ze Minister Zdrowia dostrzega problem oséb,
ktére z wlasnego wyboru nie korzystaja z przepiséw pomocy spolecznej, a zatem 0sOb
nicubezpieczonych. Ministerstwo dostrzeglo réwniez problem w zakresie ustalenia
tozsamosci 0sob, ktérym decyzja o ubezpieczeniu zdrowotnym ma by¢ wydana. Jak wynikato
z odpowiedzi w Ministerstwie Zdrowia trwaja prace analityczne nad rozwigzaniami
prawnymi, ktére znajduja si¢ w planowanej zmianie ustawy o s$wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkiw publicznych.

Jako Rzecznik Praw Pacjenta wyrazam zaniepokojenie sytuacja takich pacjentow, -
gdyz moga oni spotkaé si¢ z odmowa udzielenia $wiadczenia opicki zdrowotnej. Czy

Ministerstwo Zdrowia podjelo lub planuje podja¢ w tym przedmiocie jakie$ dziatania.
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