RYNEK ZDROWIA
— UStUGI MEDYCZNE

Beata Drzazga, prezes BetaMed SA

Gdy pytam mtode osoby, ktore jeszcze
studiujq i sg u mnie na praktykach,
czy chciatyby pracowac w zaktadzie
pielegnacyjno-opiekurniczym, czy
chciatyby pracowac w placéwce
’ zajmujgcej sie pacjentami
wymagajgcymi opieki dtugoterminowej,
odpowiada cisza. Mtode pielegniarki
bardziej ciggnie do szpitala, do
zabiegow, a przeciei pielegniarka to
- jak sama nazwa wskazuje - powinna
byc osoba, ktdra pielegnuje, ktdra jest
przy pacjencie, zajmuje sie nim w tym
trudnym i dfugim okresie.

Eksperci przekonujg, Ze juz
dzis jest ogromny problem
Z opiekqg dtugoterminowg, bo
Z jednej strony nie ma dobrze
dziatajgcego i spdjnego systemu,
a z drugiej pogtebiajgcy
sie deficyt kadr w ochronie
zdrowia powoduje, ze za chwile
nie bedzie miat sie kto tymi
pacjentami zajgc.

86

ktérzy pracujg po przekroczeniu wieku emery-
talnego, to tak naprawde musieliby$my znaczaco
ograniczy¢ nasza oferte - mowi prof. Tomasz
Gabryelewicz, kierownik Oddzialu Alzheime-
rowskiego w Centralnym Szpitalu Klinicznym
MSWiA w Warszawie, prezes Polskiego Towa-
rzystwa Alzheimerowskiego.

- Zatrudniam 3,2 tys. osdb. To sg lekarze, pie-
legniarki, rehabilitanci i cala pomoc medycz-
na. Jesli chodzi tylko o same pielegniarki, to
mamy bardzo malo nowych oséb w systemie.
Mamy pielegniarki, ktore s starsze od swoich
pacjentow - senioréw. Gdy natomiast pytam
milode osoby, ktdre jeszcze studiujg i sa u mnie
na praktykach, czy chcialyby pracowaé w zakla-
dzie pielegnacyjno-opiekuniczym, czy chcialyby
pracowac w placowce zajmujacej sie pacjentami
wymagajacymi opieki dlugoterminowej, odpo-
wiada cisza. Mlode pielegniarki bardziej ciagnie
do szpitala, do zabiegdw, a przeciez pielegniarka
to - jak sama nazwa wskazuje - powinna by¢é
osoba, ktora pielegnuje, ktéra jest przy pacjen-
cie, zajmuje si¢ nim w tym trudnym i dlugim
okresie - podkresla Beata Drzazga, prezes
BetaMed SA.

Opieka diugoterminowa a rehabilitacja
Waznym watkiem w dyskusji jest rehabilitacja,
ktéra moze poprawi¢ komfort Zycia pacjentéw.
Ale tu tez pojawiaja sig schody. - Dokonalismy
formalnej rejestracji fizjoterapeutéw, wiemy, ilu
ich mamy, ilu jest wirdd nich magistrow, licen-
cjatow, technikow. Srednia wieku fizjoterapeuty
w Polsce to 36 lat. Problem lezy gdzie indziej.
Brakuje ich w publicznej ochronie zdrowia.
O tych, ktorzy zostali, mowimy: pasjonaci. Mu-
simy powiedzie¢ sobie jasno: idziemy w kierun-
ku stomatologizacji rehabilitacji. Nie ma oferty
dla mlodych ludzi w publicznej ochronie zdro-
wia - mowil Pawel Adamkiewicz, wiceprezes
Krajowej Rady Fizjoterapeutow.

Odnoszac sie do rehabilitacji w systemie opie-
ki dlugoterminowej, wiceprezes zwraca uwage,
ze tu rowniez jest wiele do zrobienia. - Dzis mo-
wimy o tzw. spa rehabilitacyjnym dla pacjentow
w wieku geriatrycznym. Dlaczego spa? Pacjenci
korzystaja z masazy, elektrolecznictwa, ale to
nie ma nic wspolnego z ruchem, ktéry jest tak
wazny w poprawie jakosci zycia tych pacjentéw
- zauwaza Pawel Adamkiewicz.

Koordynacja rozwiaze
problemy systemowe?

Zdaniem prof. Targowskiego koordynacja opieki
diugoterminowej, o ktorej wiele sie méwi w tym
kontekscie, to krok w dobrym kierunku, a pi-
lotaze robione na calym swiecie pokazuja, jak
mozna skutecznie dzialac.

~ Dobrzy s3 w tym Kanadyijczycy, ktorzy wy-
myslili tzw. case menedzeréw. Taki menedzer ma
pod swojg opieka kilkunastu czy kilkudziesie-
ciu senioréw, koordynuje ich leczenie szpitalne,
jezeli zachodzi taka potrzeba, umawia wizyty
u lekarza, dba o odpowiednie zaopatrzenie or-
topedyczne, stuzy réwniez pomoca w codzien-
nych czynnosciach. I to jest dobra droga, ktérg
my rowniez powinnismy is¢. Zwlaszcza ze nie
wiemy, co z zakladami opiekunczo-leczniczymi
robi¢, co bardzo mocno uwidocznil COVID-19.
Wiele placowek, gdy zachorowal personel, pozo-
stalo bez formalnej opieki, a podopieczni musieli
zostac przewiezieni do szpitali - mowil profesor.

Zwolennikiem opieki koordynowanej jest tez dr
Marek Tombarkiewicz, dyrektor Narodowego
Instytutu Geriatrii, Reumatologii i Rehabilita-
¢ji w Warszawie, wiceminister zdrowia w latach
2016-2018. - O projekcie koordynacji opieki se-
nioralnej méowimy od dwoéch lat, jako Instytut
bralismy udzial w konsultacjach jego zapisow, ale
projektu wcigz nie ma na stole, mowa jest o tym,
ze do Sejmu trafi jesienig tego roku. Czy tak be-
dzie? Zobaczymy. Juz teraz widze jednak slabg
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