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Opieka koordynowana, czyli poprawa stanu zdrowia populacji, wyzsza jakos¢ opieki dla
pacjentow indywidualnych 1 nizszy koszt na osobg? By¢ moze, jesli nawet to przeciez
zarzadzanie zmianami jest najtrudniejsza rzeczg na swiecie. Stad Pan prof. Guus Schrijvers
rozpoczyna swoja ksigzke od cytatu flamandzkiego poety Willema Elsschota: ,,migdzy snem a
czynem stojg prawa i praktyczne przeszkody...

Autor, aby odpowiedzie¢ na pytanie, czy opieka koordynowana to lepiej i taniej —
prezentuje wyniki analiz okoto 500 dokumentdw z okresu od lat sze§¢dziesigtych dwudziestego
wieku do dnia 15 sierpnia 2016 roku. Przytacza swoje wtasne doswiadczenia jako zrddto
informacji. W konsekwencji bada sze$¢ wymiardw opieki koordynowanej: rodzaj opieki
koordynowanej, pacjentow w roli partnerow, jakos¢ opieki koordynowanej, ptatnosci za opieke
koordynowana, cyfryzacje¢ 1 koordynowang e-opieke zdrowotng oraz polityke w zakresie opieki
koordynowanej. Kazdy wymiar omawiany jest w odrgbnych czes$ciach ksigzki, sktadajacych
si¢ z rozdziatow, a kazdy rozdzial konczy si¢ odpowiedzig na pytania badawcze zawarte w
publikacji w oparciu o ustalenia z danego rozdziatu.

Czy jestescie Panstwo gotowi na kurs z koordynacji? Moge zapewni¢ — w wykonaniu
Pana Profesora Guusa Schrijversa bgdzie on nie tylko pelny aktualnych informacji, w tym
wnioskow z metaanaliz, ale co wigcej w formie dydaktycznej, ktora swojg prostotg przemowi
do kazdego z praktykow opieki zdrowotnej. To instruktaz peten przyktadow, wnioskéw z
publikacji, wskazujacy, gdzie szuka¢ informacji 1 jak je interpretowac. Czy Pan Profesor
sugeruje, ze koordynacja jest jedynym wyborem dla systeméw opieki zdrowotnej? Nie. Pan
Profesor Schrijvers wskazuje, dlaczego koordynacja jest juz istniejagcym etapem ewolucji
wszystkich systemow opieki zdrowotnej, podkreslajac jej zalety, ale takze doktadnie analizujac
jej ograniczenia.

Autor wprawdzie przyznaje, ze Jego doswiadczenia dotyczg gtownie Holandii, ktéra stata
si¢ ogniskiem osrodkow koordynowanej podstawowej opieki zdrowotnej z pakietem
programoéw opieki koordynowanej pionowo dla oséb z chorobami przewlektymi. Jednak
Czytelnik znajdzie na stronach ksigzki przyktady nie tylko z Holandii, ale 1 krajow
europejskich, Ameryki Poéinocnej, Australii 1 RPA. Wséréd nich warto podkresli¢ aspekt
podejmowania przez pacjentow i profesjonalistow opieki zdrowotnej wspdlnych decyz;ji,
dotyczacych priorytetow 1 preferencji w zakresie potrzeb zdrowotnych i1 spolecznych.
Nowoczesnym jest zwrdcenie uwagi na wielochorobowo$¢ 1 brak polityk lub strategii
krajowych czy regionalnych w tym zakresie. Jak rowniez podkreslenie roli pielggniarek,
asystentow medycznych 1 pionu opieki spotecznej, czy znaczenia funkcjonowania
psychicznego 1 spotecznego pacjentow oraz ich rodzin. To o czym zapomniano przez ostatnie
dekady — rola samoopieki, zwtaszcza u pacjentdow chorych przewlekle, stanowi jeden z
elementéw podstawowych ksigzki Profesora Guusa Schrijversa. Cenne jest takze wskazanie
mozliwosci duzych baz danych w procesie podejmowania decyzji oraz rozdziaty poswigcone
innowacjom 1 metodom badan w zakresie opieki koordynowanej. Ksigzka obfituje w opisy
przypadkéw, w tym studium 84-letniej Julii to klasyczny opis sieci koordynacji, obejmujace;j
wszystkie systemy wsparcia w zakresie opieki zdrowotnej 1 spolecznej. Autor doktadnie
analizuje takze hipoteze, ze w dtuzszej perspektywie diagnostyka w znacznej mierze zniknie
ze szpitali 1 przejeta zostanie przez placowki podstawowej opieki zdrowotnej oraz



ogolnokrajowe osrodki wiedzy fachowej. Jak sam Profesor Schrijvers przyznaje wymaga to
koordynacji pionowej miedzy podstawowa opieka zdrowotng 1 o$rodkami wiedzy
specjalistycznej] na poziomie wytycznych diagnostycznych oraz checi ponownego
wykorzystania informacji diagnostycznych, ktore zostaly juz zebrane w systemie podstawowe;j
opieki zdrowotne;.

Powyzsze to tylko wybrane mocne strony ksigzki ,,Opieka koordynowana. Lepiej i taniej”
Profesora Guusa Schrijversa. To co wedlug Autora jest ograniczeniem pozycji (nie ma w niej
opisow specyficznych grup docelowych oraz specyficznych form opieki koordynowanej
dotyczacej tych grup) — w moim odczuciu jest jej walorem zgodnym z aktualng filozofig
zatozen nowoczesnej opieki nad chorymi przewlekle.

W drodze komentarza dla Czytelnikéw w Polsce zwrocitabym jedynie uwage na
konieczno$¢ wykorzystywania kwestionariuszy okreslajacych jakos$¢ zycia, ktére walidowano
dla populacji w Polsce np. kwestionariusza WHOQoL (World Health Organization Quality of
Life Assessment).

Podsumowujac — ksigzka ,,Opieka koordynowana. Lepiej i taniej” to nie tylko modelowe
przedstawienie bardzo ztozonego problemu koordynacji opieki zdrowotnej 1 spotecznej, ale 1
doskonaty wzor podrgcznika (rowniez akademickiego). Regularnie umieszczane odno$niki do
innych podrozdziatoéw i podsumowania w formie odpowiedzi na pytania badawcze — podnosza
warto$¢ dydaktyczng 1 poznawcza pozycji. Wprawdzie pod koniec Wprowadzenia Autor
stwierdza, ze kazdy, kto proponuje nowe pomysty dla przyszlej polityki zdrowotnej, napotyka
na problem, ze dtugoterminowe efekty proponowane;j polityki nie sg znane 1 nie ma podstaw
by sadzi¢, ze proponowana polityka bedzie skuteczna, to cata publikacja przekonuje, ze mozna
zardwno lepiej, jak 1 taniej — oczywiscie przy znacznej dozie cierpliwosci, zaangazowaniu
wszystkich poziomow opieki zdrowotnej oraz sktadowych takich jak: wizja, pilnos¢, plan,
zasoby 1 umiejetnosci. Wraz z ksigzka ,,Opieka koordynowana. Lepiej 1 taniej” wkraczamy w
kolejny etap globalnych rozwigzan w opiece zdrowotnej. Podejscie reaktywne potwierdzito
swoja ograniczong skuteczno$¢ w pierwszej potowie ubiegtego wieku 1 wowczas — spetnito
swoja role. Proaktywno$¢ nowoczesnej opieki zdrowotnej jest nieunikniong rzeczywistoscig
indukowang przez interesariuszy najistotniejszych w catym systemie opieki zdrowotnej:
pacjentow 1 ich opiekundéw domowych. Czy rozwigzania zaproponowane w ksigzce ,,Opieka
koordynowana. Lepiej 1 taniej” znajda swoje urealnienie w systemach opieki zdrowotnej? Z
calym przekonaniem stwierdzam, ze juz maja swoja uznang pozycje. Czy koordynowana
opiecka zdrowotna bedzie lepszym 1 tanszym rozwigzaniem dla wzrastajacych oczekiwan
zespotow opieki, w ktorych pacjenci i ich opiekunowie domowi sg partnerami profesjonalistow
opieki zdrowotnej 1 spotecznej? Zamykam ksigzke Profesora Guusa Schrijversa z
przekonaniem, ze tak jest i bedzie...

Jako lekarz rodzinny, z zatozenia wigc adwokat pacjentow — rekomenduje ksigzke
»Opieka koordynowana. Lepiej 1 taniej” kazdemu zainteresowanemu koordynowang opieka
zdrowotng w Polsce, a zwlaszcza zaangazowanym w jej wdrazanie, w tym przede wszystkim:
lekarzom rodzinnym i innym cztonkom zespotéw Podstawowej Opieki Zdrowotne;.

B \‘.\,l AV.U.;,-{.\{.,W 0 it 1 >3-,

—

Dr hab. n. med. Donata Kurpas, prof. nadzw.



