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W zwiazka z pismem Pani Prof. dr hab. n. med. Ewy Helwich Konsultanta Krajowego
ds. Neonatologii oraz pismami rodzicow dzieci — wezesniakow, ktdre nie zostaly zakwalifikowane
do Programu Profilaktyka zakazen wirusem RS u dzieci z przewlekla chorobg pluc
(dysplazja oskrzelowo-plucng) zwracam si¢ do Pana Ministra o zainteresowanie powyzszg
sprawa. Konsultant Krajowy w przedmiotowym piémie skierowanym do Rzecznika Praw Pacjenta
wyraza zaniepokojenie odnosnie stanowiska Rady Przejrzystosci Nr 81/2012 z dnia 17 wrzeénia
2012 r. w swoje] konkluzji Rada Przejrzystosci wnioskuje o zachowanie programu
w dotychczasowym ksztalcie. W ocenie Rzecznika Praw Pacjenta potwierdzone]
takze stanowiskiem Konsultanta Krajowego kryteria wilaczenia do Prograniu ograniczajg,
dostepno$¢ znacznej ilosci dzieci — wezesniakow.

Niespelnienie jednego z wymienionych kryteriow dyskwalifikuje i wylacza dziecko
z powyzszego programu. Dziecko wilaczane do programu musi spetnia¢ kryterium urodzenia
w ,,odpowiednim ,, tygodniu ciazy oraz ,odpowiedniej” daty urodzenia. Zatem zdarzaja sic
przypadki, ze dziecko urodzone w kwietniu z 26 tyg. cigzy z BPD pomimo spelnienia innych
okre$lonych w programie kryteridéw (dysplazja oskrzelowo-plucna) nie bedzie wilaczone

do Programu Profilaktyki, a dziecko urodzone w maju z 28 tyg. cigzy juz bedzie. Na te sytuacje



Rzecznik Praw Pacjenta zwracal uwage w pismie z dnia 9 grudnia 2010 r. skierowanym
do Konsultanta Krajowego. Zachowanie programu w dotychczasowym ksztalcie (stanowisko
Rady Przejrzystodci Nr 81/2012 z dnia 17 wrzeénia 2012 r.) w ocenie Rzecznika Praw Pacjenta
utrwala sytuacj¢ nieréwnego i niesprawiedliwego traktowania dzieci przedwczesnie urodzonych.

Na podstawie ustawy z dnia 12 maja 2011r.0 refundacji lekéw, srodkow spozywezych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. 2011r., Nr 122 poz.
696) zostaly okreslone nowe zasady opracowania Programéw Zdrowotnych wskazujac,
ze wnioskodawea tj producent leku opracowuje merytoryezne kryteria majace istoine znaczenie
w procesie kwalifikacji do Programu Zdrowotnego. Zatem stanowisko Rady Przejrzystosci
Nr 81/2012 z dnia 17 wrze$nia 2012 r. zachowujace kryteria dostgpnoéci do Programu
Zdrowotnego w opinii Rzecznika Praw Pacjenta jak i Konsultanta Krajowego uniemozliwiaja
dostepnos¢ do profilaktyki zakazen wirusem RS dzieciom przedwezesnie urodzonym.

Kierujac si¢ w swojej dzialalnosci przede wszystkim dobrem pacjentéw pomimo
swiadomosci nowych zasad opracowywania zaloze Programéw Zdrowotnych wynikajacych
z zapisbw ww. ustawy, zwracam si¢ do Pana Ministra z pytaniem czy beda podjete
przez Ministerstwo Zdrowia prace majgce na celu zmiane kryteriéw kwalifikacyjnych badz inna
interpretacj¢ kryteriow kwalifikujacych tj. np. zasadniczym i decydujacym kryterium bedzie
rozpoznanie dysplazji oskrzelowo-phicnej, a pozostale kryteria (czas urodzenia) beds traktowane,
jako uzupelniajace i pozwalajace na wlaczenie dziecka do powyzszego programu.

Majac na wzgledzie powage sytuacji prosze o przekazanie stanowiska w przedstawionej

sprawie.
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