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elacja lekarza i pacjenta jest relacja wyjatkowa,
Rnigdy symetryczna, na ktorg silnie wptywaja
uwarunkowania kulturowe, historyczne czy spo-
feczne. Wiele jest aspektéw tej relacji, ktére moga
interesowac socjologow czy innych badaczy spo-
fecznych. Naleza do nich miedzy innymi werbal-
ne i niewerbalne komunikowanie si¢ pomiedzy
obiema stronami tej relacji, problematyka etyki czy
praw pacjenta. O ostatniej z wymienionych tu kwe-

stii traktuje ksiazka Alicji Laskiej-Formejster.

Tytul ksiqzki — Pacjent w sieci zaleznosci — doskona-
le oddaje jej tres¢. Autorka opisuje bowiem proce-
sy i zjawiska funkcjonujacego w Polsce systemu
ochrony zdrowia czy tez szerzej — $wiata medycy-
ny. Przedstawia takze, jak wptywajq one na pozycje
pacjenta, jego mozliwosci wyboru, dziatania w celu
zadbania o swoje zdrowie, a takze innych aktoréw
spotecznych te sie¢ tworzacych. Publikacja skfada
si¢ z wprowadzenia, w ktdrym przedstawiono takze
zalozenia metodologiczne, siedmiu rozdziatow pro-

blemowych i zakonczenia wraz z rekomendacjami.
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Pierwszy z rozdzialéw problemowych obejmu-
je swoim zakresem tematyke rozwoju idei praw
pacjenta. Autorka siega gleboko do filozoficznych
korzeni tych uprawnien, bo do praw czlowieka,
ktore stanowia ich geneze. Opisuje takze rozmaite
czynniki, takie jak dynamiczny rozwdj medycyny,
w tym technologii medycznej, rozwdj prawa me-
dycznego, asymetrie relacji lekarz—pacjent, ktore
spowodowaty konieczno$¢ sformalizowania praw
przystugujacych pacjentom. Autorka wprowadza
takze rozroznienie pojec¢ ,chory” i ,pacjent”, gdyz
nie s one rownoznaczne. Wzrost liczby pacjentow,
ktorzy nie sa chorzy, lecz poszukuja medycznych
sposobdw na poprawe standardu zycia, jest waznym
symptomem zmian w dzisiejszej medycynie. Wpro-
wadzony zostaje tu takze termin obecny w wielu
miejscach ksiazki — empowerment patient. Odnosi sie
on do pacjentéw aktywnych zaréwno w kontekscie
poszukiwania wiedzy medycznej, jak i uczestnic-
twa w podejmowaniu decyzji dotyczacych leczenia.
Publikacja w duzej czesci opisuje kontekst, w jakim
dziata polski empowered patient, w tym na jakie na-
potyka bariery, co mu sprzyja i jakie sg zaleznosci,

z ktérymi musi sie liczy¢.

Rozdzial drugi prezentuje kontekst historyczny
ewolucji praw pacjenta w polskim prawie. Alicja
Laska-Formejster przedstawia zmiany zachodzace
na przestrzeni lat, dotyczace kulturowo ksztattowa-
nej relacji lekarza i pacjenta. Zaczynajac od okresu
miedzywojennego, poprzez lata PRL, az do czasow
przemian po 1989 roku, autorka dokonuje ciekawej
analizy tego, jakie prawa przystugiwaty pacjentom
w wymienionych okresach. Poszukuje takze histo-
rycznych uwarunkowan obecnego ksztattu relacji

lekarz—pacjent. Analiza ta jest bardzo skrupulatna
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i doglebna, obejmuje ponadto obecny stan prawny

w Polsce, a takze unormowania ONZ i WHO.

W rozdziale trzecim autorka przedstawia sytuacje
prawnga pacjenta w ustawodawstwie migdzynaro-
dowym. Ta cze$¢ monografii zawiera odwotania do
ustalen ONZ, Powszechnej Deklaracji Praw Czlo-
wieka, UNESCO, WHO, Miedzynarodowej Organi-
zacji Pracy, a takze organizacji europejskich — Rady
Europy i Unii Europejskiej. Autorka porusza tutaj
takze kwestie pluralizmu kultur medycznych i glo-
balizacji ustug, w tym turystyki medycznej. Zwiek-
szajacy si¢ zakres wymienionych zjawisk tworzy
potrzeby w zakresie skonstruowania wspolnych
norm prawnych okreslajacych relacje lekarza i pa-

cjenta.

Z poziomu globalnego: miedzynarodowych orga-
nizacji, w rozdziale IV zmieniamy perspektywe
i zwracamy uwage na jednostke — pacjenta. Czeg$¢
ta prezentuje bowiem roézne filozoficzne aspekty
autonomii pacjenta. Autorka stawia tu teze, ze per-
spektywa kartezjaniska, traktujaca ciato jako maszy-
ne, uzasadnia lekarski paternalizm wobec pacjenta.
Jednoczesnie Alicja Laska-Formejster dokonuje do-
glebnej analizy pojecia samej autonomii i wskazuje
jego drastyczna niezgodno$¢ z lekarskim paterna-
lizmem. Autorka poszukuje wymiaru praktycz-
nego autonomii pacjenta w relacji z lekarzem. Sta-
wia takze pytania o role lekarza jako terapeuty, ale
i osoby motywujacej, wspierajacej pacjenta; podej-
muje kwesti¢ odpowiedzialnosci pacjenta za proces
i wynik leczenia. Duzo miejsca autorka poswieca
takze kwestiom etycznym zwigzanym z autonomia
pacjenta oraz relacji lekarza i pacjenta w kontekscie

teorii spotecznych.
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Pacjenci ery empowerment, czyli wspdtodpowie-
dzialni za swoje zdrowie, aktywnie poszukujacy
wiedzy i dbajacy o zdrowy sty zycia sa tematem
rozdziatu piatego. Zjawisko empowered patient jest
charakterystyczne dla rozwinietych spoteczenstw
o powszechnym dostepie do systemu ochrony
zdrowia. Jego elementem sa internetowe serwisy
medyczne, ktdre ciesza si¢ rosnaca popularnoscia
miedzy innymi z powodu niezadowolenia z dziata-
nia panstwowych systeméw medycznych. Autorka
prezentuje w tej czesci szczegotowo opisang sylwet-
ke wspolczesnego pacjenta, role informatyzacji sys-
temu ochrony zdrowia, nowoczesnych systemow
informacyjnych (ktére sa kluczowym czynnikiem
przemian roli pacjenta) oraz aktywnos¢ pacjentow

w Internecie.

Ciekawy i informacyjny charakter ma czesc¢ opisuja-
ca oczekiwania pacjentow w zderzeniu z umiejetno-
Sciami interpersonalnymi lekarzy i popelnianymi
przez nich bledami. Dane, na ktdrych oparto opis,
pochodza z zaprezentowanego w tym rozdziale
eksperymentu przeprowadzonego przez autorke
i jej wspodtpracownice na medycznych forach inter-
netowych. Ogodlnie rzecz ujmujac, przedstawione
dwuetapowe badanie nakresla pewne watki zwia-
zane z prawami pacjenta, takie jak ich znajomos¢,
potencjalng ched ztozenia skargi czy btedy komuni-
kacyjne. Nie stanowi jednak w mojej ocenie petnego
badania obrazujacego te problemy z perspektywy
pacjentow. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze w opisie

badania autorka do tego nie aspiruje.
Druga przedstawiona w tym rozdziale czes¢ ba-

dania, ankieta internetowa, budzi moje watpliwo-

sci dotyczace zgromadzonych ta technika danych.
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Wynika to gldwnie z ograniczen samej techniki,
ktore — co nalezy przyznac — zostaly opisane przez
autorke. Moje zastrzezenia budzi wartos¢ diagno-
styczna tak skonstruowanego eksperymentu. Daje
on oczywiscie poglad na temat tego, jakie watki
pojawiaja si¢ w dyskusji odnosnie relacji lekarz—pa-
cjent, ale by¢ moze podobne dane mogtyby zostac¢
nie tylko zebrane, ale i poglebione przy wykorzysta-
niu na przyktad wywiadu swobodnego czy badania
fokusowego. Samo zalozenie, ze analizie poddano
~chec” (s. 151) wziecia udziatu w dyskusji nasuwa
pytanie, czy checi faktycznie moga by¢ przedmio-
tem tak skonstruowanego (czy tez jakiegokolwiek)

badania socjologicznego.

Rozdzial szosty zawiera analize dziatan marke-
tingowych ukierunkowanych na odbiorcéw ustug
i $wiadczenn medycznych. Autorka opisuje w nim
cechy, cel marketingu medycznego, a takze narze-
dzia e-marketingu. Przedstawia réwniez ciekawa
koncepcje roli spolecznej lekarza jako coacha me-
dycznego. Jest to zupelnie nowy sposob postrzega-

nia i tworzenia relacji lekarz—pacjent.

Interesujace badania zawiera rozdziat siodmy. Alicja
Laska-Formejster prezentuje w nim bowiem analize
danych zastanych — skarg pacjentéw ztozonych do
kilku powotanych w tym celu instytucji (Rzeczni-
ka Praw Pacjenta, Biura Skarg i Wnioskow Lodzkiej
Regionalnej Kasy Chorych, Dzialu Skarg i Wnio-
skow Lodzkiego Oddziatu NFZ oraz Rzecznika Od-
powiedzialnosci Zawodowej Lekarzy). Analizie tej
poddano skargi z okresu dwudziestu lat (!). Wyniki
badan sa zdecydowanie duza wartoscia publikacji —
prezentuja bowiem zapis rzeczywistosci spotecznej

w aspekcie relacji lekarza i pacjenta, ukazuja trendy
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na przestrzeni prawie catego okresu po 1989 roku.
Warto podkresli¢ determinacje autorki, ktdrej nie-
jednokrotnie odmawiano dostepu do danych, a tak-
ze przekazywano dane niekompletne. Wskazuje to
na stan i sposob gromadzenia i opracowywania da-
nych przez instytucje powolane do rozpatrywania
skarg pacjentow. Wylania sie z nich obraz pacjenta
skrajnie niedoinformowanego odnosnie wlasnych
praw, a takze lekarza, ktory nie odnajduje si¢ w nie-
ustannie zmieniajacym si¢ systemie ochrony zdro-

wia.

ook

Podsumowujac, ksigzka Alicji Laskiej-Formejster
jest dogltebnym studium praw pacjenta, zardw-
no z perspektywy historycznej, socjologicznej, jak
i prawno-spotecznej. Autorka stawia w niej wazne
pytania o kontekst filozoficzny i interakcyjny praw
pacjenta, rozwazajac takze uwarunkowania filo-
zoficzno-etyczne rozumienia tego, czym sa prawa
pacjenta i jego autonomia. Ksiagzka ma charakter

w znacznej mierze teoretyczny, cho¢ zawiera wspo-

Cytowanie
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mniane juz badania: eksperyment w przestrzeni
wirtualnej oraz analize skarg pacjentéw zlozonych
do kilku powotanych w tym celu instytucji. Drugie
ze wspomnianych badan przedstawia wartos¢ sama
w sobie, jest bardzo interesujacg analiza wycinka
zmian rzeczywistosci spotecznej w Polsce. Analiza
przemian spolecznych rol lekarza i pacjenta przed-
stawia rzeczywistos¢, w ktorej to przemianie obie
strony czuja si¢ zagubione w nieustannie reformo-

wanym systemie ochrony zdrowia w Polsce.

Do stabszych stron publikacji zaliczy¢ mozna skom-
plikowany momentami jezyk wypowiedzi oraz
nie calkiem przekonujacy opis badan przeprowa-
dzonych na medycznych forach internetowych, co
zostalo doktadniej opisane w jednym z wczesniej-
szych akapitow. Sa to jednak, biorac pod uwagg ca-
Yosc¢ ksiazki, niedociggniecia minimalne. Publikacja
ta jest bowiem, w mojej ocenie, obowiazkowa dla
profesjonalistow zajmujacych si¢ prawami pacjenta
— zaréwno dla socjologdw, psychologow, prawni-
kéw, jak i dla osob zarzadzajacych ochrona zdro-

wia, lekarzy oraz samych pacjentow.

. Byczkowska-Owczarek Dominika (2018) Recenzja ksigzki: Alicja Easka-Formejster (2015) ,Pacjent w sieci zaleznosci. Spoteczny

< kontekst praw i autonomii pacjenta”. Lédz: Wydawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego. ,Przeglad Socjologii Jako$ciowej”, t. 14, nr 2,

: s 140-143 [dostep dzien, miesiac, rok]. Dostepny w Internecie: «www.przegladsocjologiijakosciowej.org>. DOL: http://dx.doi. -

. org/10.18778/1733-8069.14.2.06.

Przeglad Socjologii Jako$ciowej ® www.przegladsocjologiijakosciowej.org 143



