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J
ed nym z po pu lar nych be ne fi -
tów pra cow ni czych w ostat -
nich la tach by ły i są fir mo we

ubez pie cze nia zdro wot ne. Ani za -
ję cia spor to wo -re kre acyj ne, kar -
ne ty na wy da rze nia kul tu ral ne,
do pła ty do przed szko la, wy pad -
ko we ubez pie cze nia, do jaz dy
do pra cy, bo ny żyw no ścio we,
a na wet sa mo chód służ bo wy nie
są w obec nej sy tu acji lep szym
be ne fi tem niż pry wat na opie ka
zdro wot na, bo jest ona zwy czaj -
nie do za bra nia do do mu. 

Gdy nie moż na wyjść z do mu
np. pod czas kwa ran tan ny lub oba -
wia my się kon tak tu z in ny mi lu -
dźmi, te le me dy cy na z dnia
na dzień sta je się na ryn ku stan -
dar dem. Do dat ko wo prze ło ży ło
się to au to ma tycz nie na wzrost za -
po trze bo wa nia na świad cze nia te le-
kon sul ta cyj ne i te le opie kuń cze. 

Ak tyw ne po dej ście 
ubez pie czy cie la

Czy war to re zy gno wać z ubez -
pie czeń zdro wot nych, czy wręcz
prze ciw nie?

Ja ko pa kie ty dla mi kro firm,
ma łych, śred nich i du żych przed -
się biorstw ubez pie cze nia zdro -
wot ne z te le me dy cy ną i te le dia -
gno sty ką ofe ro wa ne są przez kil -
ku do staw ców, firm abo na men -
to wych oraz ubez pie czy cie li. 

W cza sie epi de mii spraw dzi -
ła się jed na z pod sta wo wych za -
let ubez pie czy cie li, czy li tzw.
roz pro szo na struk tu ra pla có -
wek. W przy pad ku, kie dy ope -
ra to rzy abo na men to wi za czę li
za my kać nie któ re wła sne pla -
ców ki lub ogra ni czać do stęp,
ubez pie czy cie le mo gli od rę ki
za ofe ro wać in ne nie za leż ne
przy chod nie czy nie du że in dy -
wi du al ne prak ty ki.

Nie któ rzy uzna ni ope ra to rzy
ubez pie czeń zdro wot nych na ryn -
ku wy szli od ra zu z ini cja ty wą, 
py ta jąc swo ich klien tów, jak 
od naj du ją współ pra cę, szu ka jąc
oszczęd no ści. W roz mo wach
oka za ło się, że kie dy naj więk szym
za gro że niem jest wła śnie cho ro -
ba, to ostat nim z ele men tów, któ -
ry moż na zre du ko wać, jest ubez -
pie cze nie zdro wot ne. 

TU Zdro wie SA ja ko pierw sze
wy szło na wet z pro po zy cją zu -
peł nie no we go pa kie tu kry zy so -
we go – Po li sa Te le Re fun da cyj na. 

Isto tą pro duk tu jest re ali za cja
usług me dycz nych na rzecz ubez -
pie czo nych wy łącz nie po przez
dwa ka na ły re ali za cji świad czeń:
te le me dycz ny (e -kon sul ta cje) oraz
re fun da cyj ny (e -wnio ski), tj.
zwrot po nie sio nych kosz tów

za usłu gę me dycz ną, zre ali zo wa -
ną sa mo dziel nie w do wol nie wy -
bra nej pla ców ce me dycz nej
na te re nie ca łe go kra ju. Dzię ki
te mu pra cow nik ma wciąż do -
stęp do bar dzo licz nej gru py spe -
cja li stów, a koszt skła dek opła ca -
nych przez pra co daw cę mo że
spaść na wet o 25–30% wzglę dem
po rów ny wal ne go za kre sem bez -
go tów ko we go pa kie tu. 

Skąd szan sa na ob niż kę? Stąd,
że każ da wi zy ta naj pierw jest
opła ca na przez be ne fi cjen -
ta/ubez pie czo ne go, a do pie ro pó -
źniej ubez pie czy ciel zwra ca okre -

ślo ną w umo wie staw kę za wi zy -
tę. In ny mi sło wy, każ da wi zy ta
jest świa do ma i wy ko rzy sta na.
Z ce ny moż na więc usu nąć re zer -
wy na za mó wio ne, ale niezre ali -
zo wa ne wi zy ty czy wie lo krot ne
za pi sy wa nie się do spe cja li sty ce -
lem po twier dze nia dia gno zy.

Za tem moż na ob ni żyć kosz ty
bez stra ty na ja ko ści usłu gi. 

Czym jest te le me dy cy na?

Te le me dy cy na to świad cze nia
me dycz ne (kon sul ta cja me dycz -
na) re ali zo wa ne przy uży ciu sys -
te mów te le in for ma tycz nych, któ -
re mo gą od by wać się w na stę pu -
ją cych for mach:

● roz mo wy te le fo nicz nej,
● roz mo wy au dio -wi zyj nej, 
● cza tu.

Ce lem ta kich roz mów jest
oce na sta nu zdro wia pa cjen ta,
po sta wie nie dia gno zy i usta le nie
spo so bu le cze nia. Ta ka for ma
kon tak tu za pew nia moż li wość
kon sul ta cji le kar skiej bez wy cho -
dze nia z do mu, co znacz nie
przy śpie sza i uła twia kon takt ze
spe cja li stą, przy jed no cze snym
ogra ni cze niu moż li wo ści za ka że -

nia się ko ro na wi ru sem, co jest
tak waż ne w obec nej sy tu acji. 

W skład zdal nej po ra dy wcho -
dzi naj czę ściej:

● udzie le nie po ra dy le kar -
skiej i za le ceń co do dal -
sze go po stę po wa nia,

● in ter pre ta cja 
wy ni ków ba dań,

● wy sta wia nie e -re cept, 
● wy sta wia nie zwol nień

i skie ro wań le kar skich,
● opie ka nad pa cjen ta mi

prze wle kle cho ry mi, łącz -
nie z mo ni to ro wa niem pa -
ra me trów ży cio wych,

● roz sze rzo ne kon sul ta cje
skom pli ko wa nych przy pad -
ków me dycz nych z in ny mi
le ka rza mi, któ rzy pra cu ją
w róż nych, nie jed no krot nie
bar dzo od le głych 
pla ców kach.

Obec na sy tu acja epi de mio lo -
gicz na w na szym kra ju i na świe -
cie de ter mi nu je to, że wie le osób
zo sta je w do mach i de cy du je się

na kon sul ta cje on li ne ze spe cja li -
sta mi. Pry wat ne ubez pie cze nia
zdro wot ne za wie ra ją ce w pa kie -
cie te le me dy cy nę sta ły się za tem
do sko na łym roz wią za niem. 

Wie lu eks per tów twier dzi, że
trwa ją ca pan de mia, choć w więk -

szo ści branż wy wo ła kry zys, to
wła śnie w dzie dzi nie te le me dy -
cy ny pchnie ją nad zwy czaj nie
w przód i wy mu si li kwi da cję ba -
rier praw nych oraz men tal nych.
Prze sta nie my po pro stu oba -
wiać się na wią zy wa nia re la cji
zwią za nych z opie ką le kar ską
na od le głość.

Te le dia gno sty ka

Tech no lo gia, któ ra wspie ra
roz wój zdal nej dia gno sty ki, ma
ogrom ny wkład w po pu la ry zo -
wa nie te le me dy cy ny. Głów nie
tech no lo gia ta do ty czy urzą dzeń
dla prze wle kle cho rych. Te le me -
dy cy na po sia da wie le za let,
z któ rych ko rzy sta ją już od ja kie -
goś cza su głów nie oso by ob łoż -
nie cho re, cier pią ce na prze wle -
kłe scho rze nia, nie peł no spraw ni
oraz se nio rzy. 

Jed nak mi nia tu ry za cja sprzę -
tu idą ca w pa rze z ma so wym za -
po trze bo wa niem na bie żą cą
i szyb ką dia gno sty kę, któ ra da
na rzę dzia le ka rzo wi pod czas 
te le kon sul ta cji, spra wi, że nie
tyl ko oso by prze wle kle cho re bę -
dą ko rzy stać z usług i urzą dzeń
te le -me dycz nych, ta kich jak:

● zdal na opie ka 
kar dio lo gicz na,

● spe cjal ne opa ski na rę kę,
● ci śnie nio mie rze,
● hol te ry EKG,
● zdal ne KTG,
● ana li za to ry od de chu,
● ste to sko py,
● me dycz ne re je stra to ry

z trans mi sją on li ne,
● apa ra ty do te le re ha bi li ta cji,
● zdal na opie ka se nio ral na.

Wszyst kie wy mie nio ne po wy -
żej usłu gi i urzą dze nia te le me -
dycz ne umoż li wia ją m.in. od bie -
ra nie i prze twa rza nie da nych me -
dycz nych. Są nie zwy kle uży tecz -
ne, gro ma dząc i wy sy ła jąc da ne

z urzą dzeń po mia ro wych. Sta le
mo ni to ru jąc pod sta wo we pa ra -
me try ży cio we oraz kon tro lu jąc
prze bieg le cze nia, wpły ną istot -
nie na pro fi lak ty kę i za po bie ga -
nie po waż nym czy wręcz tra gicz -
nym skut kom do skwie ra ją cych
nam cho rób. 

Ofer to wa nie

Pod czas zbie ra nia ofert dla
da ne go przed się bior stwa pro fe -
sjo nal ny do rad ca z do świad cze -
niem, oprócz kon kret nych spe -
cja li za cji le kar skich i ba dań dia -
gno stycz nych, cza su re ak cji ope -
ra to ra, gwa ran to wa nej kwo ty
zwro tu, po wi nien za wrzeć in for -
ma cję o do stęp nych spo so bach
ko mu ni ka cji pra cow ni ków, czy li
pa cjen tów z le ka rza mi. 

Czy bę dą mo gli tyl ko za dzwo -
nić, umó wić się na in ter ne to wy
czat gło so wy lub wi deo (np. po -
przez apli ka cję Sky pe, Mes sen ger
czy What sApp), a mo że na pi sać
zwy kłą wia do mość e -ma ilo wą. Po -
dej ście do spo so bu ko mu ni ka cji
w kon sul ta cji le kar skiej on li ne jest
dziś klu czem do osią gnię cia sa tys -
fak cji klien ta, bo wiem szyb kie roz -
po zna nie pro ble mu pa cjen ta po -
zwa la na spraw ną re ak cję. 

War tość ubez pie cze nia zdro -
wot ne go z te le me dy cy ną ob ra zu -
ją trzy za le ty:

Do stęp ność. Pa cjent mo że
uzy skać fa cho wą po ra dę z każ de -
go miej sca na świe cie. To sta no -
wi praw dzi wą re wo lu cję w świe -
cie usług me dycz nych, bo dzię ki
na rzę dziom te le in for ma tycz nym
wy klu czo na jest ko niecz ność
oso bi ste go sta wie nia się w przy -
chod ni. 

Oszczęd ność cza su pod każ -
dym wzglę dem. Pa cjent po trze -
bu ją cy po ra dy nie mu si po świę -
cać cza su na do jaz dy do przy -
chod ni. Do dat ko wo, oszczę dza -
jąc czas na do jaz dy, le karz mo że
po świę cić go więk szej licz bie pa -
cjen tów, co skra ca czas ocze ki -
wa nia na kon sul ta cje ze spe cja li -
stą i pa cjent mo że szyb ciej uzy -
skać in for ma cję na te mat swo je -
go zdro wia.

Prze ła ma nie ba rier. Nie któ re
pro ble my zdro wot ne mo gą po -
wo do wać opór przed pój ściem
do le ka rza. Pa cjent, któ ry zde cy -
du je się na sko rzy sta nie z po mo -
cy le ka rza via czat lub te le fon,
nie mu si wi dzieć się z nim twa -
rzą w twarz, co jest du żym udo -
god nie niem dla osób, któ re wsty -
dzą się mó wić o swo ich do le gli -
wo ściach.

Za tem Do stęp ność, Oszczęd -
ność, Ela stycz ność w re la cji – to
wszyst ko z pew no ścią prze ku je się
na wzrost wy daj no ści pra cy, o któ -
rą wszyst kie fir my wal czą te raz
i bę dą wal czyć za raz po kry zy sie.

Grze gorz Wasz kie wicz
broker ubezpieczeniowy
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NOWE EFEKTYWNE PAKIETY

Grupówka zdrowotna to benefit pracowniczy, 
z którego nie opłaca się rezygnować
Mamy jeszcze wakacje, więc korzystamy z nich, licząc, że powrócimy do pracy bez niespodzianek 

na powitaniu. Pracodawcy zmuszeni są do redukcji kosztów i szukania oszczędności, aby przetrwać.

Codzienne dane o poziomie zachorowalności na Covid-19 raczej nie wróżą szybkiego zakończenia

epidemii, wręcz przeciwnie. Cóż zatem pozostaje zarządom czy właścicielom: ciąć etaty, obniżać pensje

czy redukować wszystkie lub wybrane benefity.

Podejście do sposobu

komunikacji w konsultacji

lekarskiej online jest dziś kluczem

do osiągnięcia satysfakcji klienta,

bowiem szybkie rozpoznanie

problemu pacjenta pozwala 

na sprawną reakcję.

Technologia, która wspiera rozwój

zdalnej diagnostyki, ma ogromny

wkład w popularyzowanie

telemedycyny. Miniaturyzacja

sprzętu idąca w parze z masowym

zapotrzebowaniem na bieżącą 

i szybką diagnostykę, która da

narzędzia lekarzowi podczas

telekonsultacji, sprawi, że nie tylko

osoby przewlekle chore będą

korzystać z usług i urządzeń

telemedycznych.


