Streszczenie
Temat: Determinanty dostepnosci wybranych $wiadczen okulistycznych i optycznych w
Polsce.
mgr Magda Zurawska-Grygier

Celem niniejszej pracy bylo:

1. Ustalenie, czy dost¢p do $wiadczen z zakresu ochrony narzadu wzroku jest wystarczajacy i
zrownowazony oraz wyznaczenie determinantow dostepnosci wybranych $wiadczen
okulistycznych i optycznych w Polsce.

2. Ocenienie wyznaczonych czynnikow wplywajacych na dostep do opieki zdrowotne]j z
zakresu ochrony narzadu wzroku wsrdéd uzytkownikow okularéw korekcyjnych, soczewek
kontaktowych, pacjentow po zabiegu usuni¢cia za¢my, po laserowej korekcji wzroku oraz
ocena (obiektywna i subiektywna) jakosci funkcjonowania ich uktadu wzrokowego.

3. Ustalenie, czy potrzebne sg zmiany organizacyjne, finansowe i prawne w systemie ochrony
zdrowia w zakresie dostepu $wiadczen okulistycznych i optycznych w Polsce.

Badaniem obj¢to grupe 614 pacjentow gabinetéw okulistycznych i optometrycznych
w wojewodztwie wielkopolskim, lubuskim, kujawsko-pomorskim i zachodniopomorskim. W
calej grupie badanej przeprowadzono dwa badania ankietowe: autorska ankiete oceniajaca
dostep do $wiadczen okulistycznych i optycznych w Polsce oraz standaryzowane narzedzie —
kwestionariusz oceniajacy funkcjonowanie wzrokowe (VQF). Ponadto, wszyscy badani mieli
przeprowadzone badanie refrakcji, podczas ktérego sprawdzono ostros¢ wzroku do dali i
blizy bez korekcji, w noszonej korekcji i w nowo dobranej korekcji.

Whioski: 1. Dostep do $wiadczen okulistycznych i optycznych nie jest wystarczajacy i
rowny. Glowne determinanty dostgpnosci do wyzej wymienionych $wiadczen to: sposob
organizacji i udzielania $wiadczen, wysokos$¢ finansowania $wiadczen przez publicznego
platnika oraz akceptowalnos¢ kosztowa $wiadczen spoza koszyka $wiadczen
gwarantowanych 1 unormowanie prawne opieki okulistycznej, optometrycznej i optyczne;.

2. Najwazniejsze czynniki determinujgce dostep do swiadczen z zakresu ochrony
narzadu wzroku to: dlugi czas oczekiwania na wizyte u lekarza okulisty oraz na zabieg
usuniecia zaémy, niedostateczny stan wiedzy na temat mozliwo$ci stosowania réznego typu
soczewek w leczeniu zaémy oraz zasad i wysokosci refundacji przez NFZ pomocy
wzrokowych, niewystarczajgce naktady finansowe na leczenie za¢my, brak regulacji zawodu
optometrysty, ktéry powszechnie juz zajmuje si¢ opieka nad uktadem wzrokowym oraz brak
regulacji w dostgpie do wyrobow medycznych (soczewek kontaktowych), brak regularnych
badan wzroku. Ostro$¢ widzenia ma bezposredni wplyw na jakos$¢ zycia. Wyzsza jakoscia
zycia 1 widzenia oraz lepszym codziennym funkcjonowaniem wyznaczajg si¢ osoby miodsze,
z lepsza sytuacja materialng, systematycznie badajace wzrok przez optometryste i osoby,
ktérym pracodawca finansuje okulary. Zdecydowanie gorszg jakos¢ zycia posiadaja osoby,
ktore dlugo oczekiwaly na przyjecie do szpitala w celu usuniecia za¢my.

3. Wyniki przeprowadzonego badania wskazujg na konieczno$¢ przygotowania i
wdrozenia zmian organizacyjnych, prawnych i finansowych w opiece zdrowotnej w celu
poprawy dostepnosci $§wiadczen okulistycznych, optycznych i optometrycznych w Polsce.
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