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Irena Lipowicz

ADMINISTRACJA SWIADCZACA
NA ODLEGEOSC - NOWE WYZWANIA
ADMINISTRACYJNOPRAWNE

1. Aby ukaza¢ administracyjnoprawne aspekty rozwoju telemedy-
cyny, nalezy przedstawic¢ ja nie tylko jako cze¢$¢ szerszego spektrum
okreslanego jako e-zdrowie, lecz takze jako cze$¢ administracji
$wiadczacej. Administracja $wiadczaca to wazna cze¢$¢ administracji
publicznej; dostarczanie dobr i ustug publicznych przez panstwo jest
powszechnie akceptowane i to zaréwno w przypadku dziatan §wiad-
czonych przez administracje samorzadows, jak i rzadowg. Zaspoka-
janie potrzeb obywateli (czy szerzej mieszkancow — w przypadku sa-
morzadu terytorialnego) jest elementem bardzo waznej wiezi laczacej
z panstwem skupionym na odwracaniu niebezpieczenstw i ochronie
stabszych obywateli. W przypadku administracji $wiadczacej, mimo
postepujacej w ostatnich dziesiecioleciach prywatyzacji, akcent za-
dania potozony jest na to, Ze administracja jest w stanie, majac do
dyspozycji $rodki publiczne, zapewni¢ $wiadczenia niezaleznie od
warunkow rynkowych', przestrzegajac zasad réwnego dostepu i po-
wszechnosci oraz cigglosci §wiadczen.

W wielkiej dyskusji o ,,spozyciu” zbiorowym i indywidualnym przez
lata $cieraly sie dwie koncepcje. W pierwszej ktadziono nacisk na po-
wszechnos¢ i dostepno$¢ oraz réwnosé swiadczen finansowanych z po-

! 1. Sierpowska, Pomoc spoleczna jako administracja swiadczgca. Studium admini-
stracyjnoprawne, Warszawa 2012, s. 187-188.
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datkéw przy istnieniu do$¢ symbolicznych optat’. W drugim ujeciu
najwazniejsze wydawalo sie to, aby kazdy z obywateli byt w stanie zaku-
pi¢ takie ustugi na rynku; argumentowano, ze bardziej sprzyja réwno-
$ci sytuacja, w ktorej cztowiek moze swobodnie decydowaé o wydaniu
posiadanych przez siebie srodkéw w dowolnym miejscu struktury ryn-
kowej. W tym ujeciu wigc wazniejsze jest, aby przechodzi¢ na system
pienieznych dodatkéw i optat na ksztalcenie, na srodki wspomagajace
dla 0s6b niepelnosprawnych czy na doptate dla niezamoznych, niz roz-
strzygac z géry przez panstwo, jakiego rodzaju $wiadczenia i z jakim
dostepem mogg by¢ przyjmowane. Argumentowano, ze istotg admi-
nistracji $wiadczacej jest wyposazenie w okreslone zasoby materialne,
otaczanie piecza publiczna i zapewnienie bezpieczenstwa socjalnego,
a nie rozdawnictwo okreslonych débr, Zywnosci, srodkéw czystosci dla
0sob potrzebujacych pomocy’. Wspolczesnie postuluje si¢ mieszane
podejscie, oparte na do$wiadczeniach pomocowych.

Apogeum pojmowania administracji $wiadczacej jako administro-
wania wielkimi opiekunczymi strukturami i zapewnianie gldéwnie
$wiadczen rzeczowych przypadlo w Europie na lata 70. i 80. XX w.
Polska znajdowatla si¢ wowczas w szczegolnej sytuacji, ze wzgledu na
upanstwowienie oraz reglamentacje zywnosci po roku 1980 (admi-
nistracja $wiadczaca oparta na bonach zywnosciowych i rzeczowych,
inne powszechne niedobory). Swiadczenia rzeczowe byly tez wazne
po 1989 r. dla tagodzenia cigzaréw transformacji*.

W ostatnich latach obserwujemy rosnacg sklonnos¢ do indywiduali-
zacji $wiadczen; wyzej przez spoleczenstwo jest ceniona politycznie
i spolecznie indywidualna pomoc finansowa niz zapewnienie $wiad-
czen tej samej warto$ci w postaci rzeczowej. To zasadnicza zmiana

> Opieka zdrowotna. Zagadnienia ekonomiczne, red. I. Rudawska, E. Urbanczyk,
Warszawa 2012, s. 15-16. Tamze przykltadowo: M. Wegrzyn, Zwigkszenie zrédet finan-
sowania polskiej opieki zdrowotnej — potrzeby i mozliwosci, s. 123-124.

* Por. ]. Postuszny, Ewolucja administracji Swiadczgcej. Studium administracyjno-
prawne, Rzeszéw-Przemy$l 2004, s. 50 i n. Takie podejécie reprezentowat silnie sprzy-
jajacy prywatyzacji nurt Nowego Zarzadzania Publicznego.

* Krytycznie w tej kwestii R. Medrzycki, Zadania administracji publicznej w zakre-
sie przeciwdziatania bezdomnosci, Warszawa 2017.
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w percepcji: obywatel dysponuje — w sposdb swobodny - okreslona
»pomocowg” suma, a administracja akceptuje fakt, ze czg§¢ srodkow
moze by¢ wydawana niezgodnie z przeznaczeniem, jak na przyklad
w przypadku dodatku na dziecko. Z jednej strony nastepuje wiec
rozszerzanie si¢ zakresu swoistej opiekunczosci panstwa, z drugiej,
notujemy istotne zmiany w formach tych $wiadczen®. Wydaje sig, ze
elementem, ktéry wplywa na formy dzialania administracji $wiad-
czacej, jest takze to, ze dlugoletnia pomocowa dziatalno$¢ admini-
stracji rzadowej i samorzadowej spowodowata niezamierzona, cze-
$ciowg stygmatyzacje¢ odbiorcow takiej pomocy. Ze wzgledu na owa
stygmatyzacj¢ podnoszong w literaturze czes¢ w pelni uprawnionych
beneficjentéw nie korzysta ze $wiadczen, ktére z mocy ustawy im by
sie nalezaly. Czasami bywa to niebezpieczne dla Zycia; tak dzieje sie
w przypadku ubdstwa energetycznego: osoby w wieku podeszlym,
ubogie, odczuwajace bariere psychologiczng zwracania si¢ o pomoc
spoleczng (zwlaszcza na wsi, gdzie ryzyko stygmatyzacji jest silniej-
sze), drastycznie ograniczajg ogrzewanie lokali, co doprowadza nawet
do $mierci z wychlodzenia - ludzie podejmuja to ryzyko, aby unikna¢
spolecznej ,etykiety” beneficjenta pomocy spolecznej. Nowy rodzaj
$wiadczen (typu 500+), ktdére nie sg zastrzezone dla ludzi ubogich,
a ktoérych kryterium przyznawania jest zobiektywizowane i niewigza-
ne z ubodstwem, zmienit sytuacje w tym zakresie. Podobna ewolucje
mozemy dostrzec w przypadku pomocy oczekiwanej przez srodowi-
ska 0s6b niepetnosprawnych. Swiadczenia zbiorowe w postaci orga-
nizowanych, optacanych przez panstwo zakladéw pracy chronionej sa
coraz silniej odrzucane i okazujg si¢ nieadekwatne do formutowanych
potrzeb; tym, czego potrzebuja osoby niepelnosprawne (jak mozna
przeczyta¢ w raportach odpowiednich organizacji), sg zindywiduali-
zowane $rodki finansowe. Pozwalalyby one na zapewnienie $wiad-
czen rehabilitacyjnych i podjecie pracy na wolnym rynku w $rodowi-
sku ludzi zdrowych bez stygmatyzacji odbiorcy pomocy spotecznej®.

° Por. M. Stahl, Cele i zadania publiczne [w:] Koncepcja systemu prawa admi-
nistracyjnego. Zjazd Katedr Prawa i Postepowania Administracyjnego. Zakopane
24-27 wrzesnia 2006 r., red. J. Zimmermann, Warszawa 2007, s. 104 i n.

¢ D. Cendrowicz, Od opiekuticzosci do pomocy spolecznej: w kwestii ewolucji opie-
kuniczej funkcji paristwa [w:] Administracja opiekuricza, red. M. Szreniawska, Lublin
2015,s.511in.



W publikacji szczegbétowo oméwiono transformacje cyfrowej opieki zdrowotnej

oraz szeroko pojete e-zdrowie, na ktdre sktadaja sie m.in.:

. teleopieka,

« elektroniczna dokumentacja medyczna,

+ e-administracja ochrony zdrowia,

« zdalne e-ustugi na rzecz pacjenta, czyli telemedycyna,

« praktyki medyczne i publiczne praktyki zdrowotne realizowane przy uzyciu
urzadzen mobilnych, czyli mobilne zdrowie.

Monografia przedstawia problemy prawne, informatyczne i etyczne zwigzane
z informatyzacjg ochrony zdrowia oraz mogace budzi¢ obawy w kontekscie
poszanowania praw pacjenta oraz ponoszenia odpowiedzialnosci.

W gronie autorow znalezli sie wybitni specjalisci z zakresu prawa, farmacji i nauk

technicznych, ktérzy oméwili m.in. takie zagadnienia jak:

« charakter prawny ustug telemedycznych,

« rola wymiany elektronicznej dokumentacji medycznej,

« elektroniczna identyfikacja pacjentdow i bezpieczenstwo danych,

- telemedycyna jako forma udzielania Swiadczen zdrowotnych,

+ odpowiedzialno$¢ cywilna za szkode wyrzadzong w zwigzku ze stosowaniem
telemedycyny,

« rozwdj ustug telemedycznych w Polsce.

Ksiazka jest przeznaczona dla podmiotéw leczniczych oraz przedstawicieli
zawodow prawniczych dziatajacych na rynku ochrony zdrowia.

ZAMOWIENIA:

|‘| INFOLINIA 801 04 45 45, FAX 22 535 80 01
ZAMOWIENIA@WOLTERSKLUWER.PL
WWW.PROFINFO.PL

9788381603225 W
ISBN ‘:I?E 843-81b0-322-5

78838’1 |60322

CENA 119 Z (W TYM 5% VAT)



	okl
	Telemedycyna 1_4
	Telemedycyna_i_ezdrowie_SRODEK
	okl



