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PORADNIK DLA NOWO PRZYBYLYCH

Stuzba zdrowia w Danii

Numer w rejestrze ludnosci

Po uzyskaniu pozwolenia na pobyt naleZy skontakto-
waé sie z wladzami gminy w miejscu zamieszkania, aby
zarejestrowaé si¢ w krajowym rejestrze ludnosci (Fol-
keregistret). Wraz z rejestracjg zostanie Pahstwu przy-
dzielony numer w rejestrze ludnosci. Numer w rejestrze
ludnoéci sktada sie z daty urodzin oraz z niepowtarzal-
nej kombinacji czterech cyfr. Numer w rejestrze ludno-
$ci moze wygladaé nastgpujaco: 23 (dzief) 04 (miesiac)
54 (rok) — 3476. Ostatnia cyfra dla kobiet (tutaj 6) jest
parzysta, dla mezczyzn nieparzysta.

Numer w rejestrze ludnoSci jest wymagany w przy-
padku kazdego kontaktu z wladzami i instytucjami pan-
stwowymi.

Powszechne Ubezpieczenie Zdrowotne
i Lecznictwo Szpitalne

Kazdy mieszkaniec Danii posiada lekarza rodzinnego

Kazdy mieszkaniec Danii posiada lekarza rodzinnego.
W przypadku choroby jest to lekarz pierwszego kontaktu.
Lekarz rodzinny udziela porad dotyczacych profilaktyki
choréb oraz leczy réznego rodzaju dolegliwosci. Lekarz
rodzinny ocenia takze, czy w danym przypadku konieczny
jest inny rodzaj leczenia lub tez badanie specjalistyczne.

Powszechne Ubezpieczenie Zdrowotne finansowane
jest z podatkéw

Pafnstwowa Stuzba Zdrowia oraz Pafistwowe Lecz-
nictwo Szpitalne zapewniaja mozliwo$¢ wizyt u lekarza
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Karta powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego

ileczenia w szpitalu. Koszt tych ustug pokrywaja wplywy
z podatkéw (ubezpieczenie pafistwowe), leczenie jest
wiec bezplatnie dla pacjenta.

Czesé wydatkow leczenia pokrywajq pacjenci

Pacjenci pokrywaja czg$¢ kosztow lek6éw, okularéw,
opieki stomatologicznej oraz innych rodzajéw leczenia,
ktére odbywa si¢ poza obszarem dziatalnosci lekarza
czy szpitala. Wysoko§é dotacji wydatkéw zwiazanych
z leczeniem zalezna jest od sytuacji i dochodéw poszcze-
gblnego obywatela.

Wolny wybor lekarza

Przy wpisie do krajowego rejestru ludnoSci w gminie
zamieszkania obywatele proszeni sg o wskazanie leka-
rza rodzinnego. Wybor lekarza jest dowolny, zgodnie
z Zyczeniem mozna wybraé, np. mgzczyzng lub kobietg.

Karta powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego

Po zarejestrowaniu w krajowym rejestrze ludnosci
obywatel otrzymuje kart¢ powszechnego ubezpiecze-
nia zdrowotnego. Jest to mala, z6lta, plastikowa karta
z nazwiskiem, adresem, numerem rejestru (CPR nr)
oraz nazwiskiem lekarza rodzinnego. Karta powszech-
nego ubezpieczenia zdrowotnego stanowi dowdd, ze sa
Pafistwo uprawnieni do korzystania z ustug dufiskiej
Stuzby Zdrowia.

Karte ubezpieczenia zdrowotnego nalezy mieé przy
sobie podczas kazdej wizyty u lekarza, dentysty, na
pogotowiu ratunkowym oraz podczas przyjmowania do
szpitala. Karte t¢ nalezy réwniez mie¢ przy sobie pod-
czas podrézy zagranicznych.

W gabinecie lekarskim
Wizyte nalezy umowic

Wizyte u lekarza rodzinnego nalezy wcze$niej
umowié. Wiekszos$¢ lekarzy przyjmuje w godzinach
8.00-16.00 w dni powszednie oraz prowadzi konsul-
tacje telefoniczne z rana migdzy 8.00-9.00. Zwykle
termin wizyty wyznaczany jest nie p6Zniej niz pi¢¢ dni
roboczych po kontakcie telefonicznym. W przypadku
bardzo ztego samopoczucia lekarz przyjmuje pacjenta
tego samego dnia.
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Badanie, leczenie lub wydanie skierowania

Lekarz bada pacjenta i decyduje, jakie leczenie jest
konieczne. By¢ moze przepisze leki. Jednak nie wszyst-
kie dolegliwo$ci mozna wyleczy¢é za pomocy jednej
recepty. Moze na przykiad okazaC si¢ konieczne skie-
rowanie do specjalisty dermatologa lub ginekologa albo
w przypadku probleméw z kregostupem do chiroprak-
tyka lub do fizjoterapeuty (czg5¢ kosztéw ostatnio wspo-
mnianego leczenia nalezy pokry¢ samemu).

Mozna tez byé skierowanym do szpitala na badanie
lub leczenie.

Pogotowie ratunkowe i pomoc w naglych wypadkach

Pomoc lekarska w naglych wypadkach
poza godzinami przyjec¢

Jesli pomoc lekarska potrzebna jest poza godzinami
przyjeé lekarza rodzinnego, to znaczy po godzinie 16.00
w dni powszednie oraz w soboty, niedziele i $wigta, nale-
zy zadzwonié¢ do pogotowia lekarskiego (leegevagten).
W ksiazce telefonicznej znajduja si¢ numery telefonéw
lekarzy dyzurujacych w danej gminie.

Wizyty u lekarza rodzinnego

Nalezy przyj§¢ punktualnie. Nalezy uprzedzic lekarza
o ewentualnym odwolaniu wizyty, lekarz bedzie mogt
wtedy przyja¢ innego pacjenta. Jesli lekarz bada powaz-
nie chorego pacjenta, wizyta moze si¢ nieco przesunac.
Do gabinetu lekarskiego nalezy wchodzi€¢ pojedynczo
lub najwyzej z jedng osoba towarzyszaca.

Pytania o stan pacjenta

Podczas rozmowy z lekarzem pacjent (lub osoba roz-
mawiajaca w jego imieniu) pytany jest o ogdlne samopo-
czucie. W razie urazu, czy jest on powazny, czy pacjent
ma podwyzszong temperature, a jesli tak, to jak wysoka.
Na podstawie odpowiedzi lekarz pogotowia decyduje,
czy dany przypadek wymaga wizyty lekarskiej, czy tez
pacjent sam moze uda¢ si¢ do lekarza dyzurnego lub na
oddziat pomocy w naglych wypadkach. Podczas konsul-
tacji telefonicznej lekarz prosi o podanie numeru reje-
stru krajowego (CPR nr) pacjenta.

Pogotowie lekarskie nalezy wzywac
tylko w razie absolutnej potrzeby
Pogotowie lekarskie nalezy wzywaé tylko w nagiych
wypadkach albo jesli nie sg Pafistwo pewni, czy stan
pacjenta jest powazny.
Numer alarmowy 112
Powazne nagle wypadki

W przypadku naglego zagrozenia zZycia nalezy bez-
zwlocznie dzwonié pod numer 112. Na przyktad, jesli

zostala przecigta tetnica, pacjent nie moze ziapa¢ odde-
chu lub odczuwa silny bdl w klatce piersiowej.
Pracownicy centrum alarmowego pytaja o nazwisko,
adres osoby dzwoniacej oraz numer telefonu, z ktérego
wzywana jest pomoc. Centrala alarmowa wysyla nastep-
nie ambulans na sygnale lub inng odpowiednig pomoc.

Ustugi jezykowe

Wiladze publiczne majg obowigzek zadbania o to,
by przekazywane przez nie informacje byly zrozumiale.
Dlatego lekarz musi byé pewny co do tego, ze pacjent
pojmuje jego slowa oraz ze on sam rozumie pacjen-
ta. W przypadku gdy wzajemna komunikacja nie jest
mozliwa, lekarz ma obowigzek wezwaé do pomocy tiu-
macza.

Problemy psychiczne
»Bol duszy”

W Danii uznaje si¢ powszechnie fakt, ze tak zwany
b0l duszy” moze powodowaé dolegliwosci fizyczne.
Jesli bez wyraZnej fizycznej przyczyny pacjent odczuwa
bél glowy, plecéw lub brzucha lub ma zaburzenia snu,
lekarz bedzie staral sie dociec, czy stan ten nie ma pod-
foza psychicznego.

Rozmowa z lekarzem

Lekarz pyta o og6lny stan zdrowia i sytuacj¢ pacjenta
m.in.: czy majg Pafistwo wiele zmartwiefi albo problemy
w malzefistwie; czy tesknia Pafistwo za ojczyzna i rodzing
lub tez, czy byli Paiistwo wystawieni na przezycia trau-
matyczne, jak pobyt w wigzieniu, tortury lub wojna.

Lekarza obowiqzuje tajemnica zawodowa

Lekarz zobowigzany jest do zachowania tajemnicy
zawodowej. Mozna zatem bez obaw méwi¢ o swoich
problemach. Nic z tego, co powiedza Pafistwo lekarzowi,
nie zostanie przekazane wiadzom ani innym osobom.

Pomoc psychologa

W zaleznoSci od rezul-
tatu rozmowy lekarz moze
uznaé, Ze objawdéw nie da
sie wyleczy¢ jedynie za po-
moca lekéw oraz skiero-
waé Pafistwa do psychologa
lub na inne odpowiednie
leczenie.

Wielu ludzi szuka pomo-
cy psychologa, aby rozwig-
zaé powazne problemy lub
np. przezy¢ trudny okres
zwigzany z rozwodem lub
inng zyciowa tragedia.
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Badania kontrolne dzieci i mlodziezy

Programy badari kontrolnych

Wszystkie dzieci w wieku od pigciu tygodni do 15 lat
przechodza co najmniej dziewig¢ profilaktycznych badaf
kontrolnych wedlug starannie opracowanego programu.
Siedem badafi kontrolnych odbywa si¢ zanim dziecko
zacznie uczeszczaé do szkoly.

Rozmowa o dziecku i rodzinie

Podczas pierwszego badania kontrolnego lekarz pyta
o ogdlng sytuacje rodziny, przebieg karmienia pier-
sig, sen, rozwdj i samopoczucie dziecka. Dziecko jest
dokladnie badane, a lekarz udziela wskazéwek na temat
karmienia i stymulowania rozwoju.

Podczas kolejnych badan kontrolnych lekarz bada
zdolno$ci motoryczne dziecka, jego rozwdj sensoryczny
i jezykowy, stopien dojrzaloSci szkolnej oraz umiejgtno-
§ci przydatne w codziennym Zyciu.

Badania kontrolne umozliwiaja lekarzowi znalezie-
nie probleméw, ktére moga wplywa¢ na samopoczucie
i zdrowie dziecka i ktére wymagajg uwagi.

Nalezy umowic wizyte

Dopéki dziecko nie zacznie uczgszczaé do szkoly
rodzice odpowiedzialni s3 za uczgszczanie na wizyty
kontrolne. Podczas pierwszej wizyty pielegniarki Srodo-
wiskowej rodzice otrzymuja broszurg zawierajacg m.in.
harmonogram badan kontrolnych.

Szczepienia
Bezplame szczepienia

Wszystkie dzieci szczepione sg przeciwko okreSlonym
chorobom, ktére moga mie¢ przebieg Smiertelny. Szcze-
pienia sg bezplatne, czgsto wykonuje sig¢ je w trakcie
badan kontrolnych opisanych powyzej.

Program szczepief dzieci obejmuje blonicg, tezec,
krztusiec, polio, odre, §winke, rdzyczke i zapalenie opon
mbzgowych.

Kobiety, ktére nie
chorowaly na rézyczke
i nie zostaly przeciw-
ko niej zaszczepione,
przed zajSciem w cigzg
powinny si¢ zaszczepic,
poniewaz w przypad-
ku zachorowania na
rézyczkg podczas ciazy,
istnieje ryzyko urodze-
nia niepelnosprawnego
dziecka.

Oplaty za szczepienia wykonywane
przed podrdéZzami zagranicznymi
W przeciwiefistwie do wyzej wymienionych bezpiat-
nych szczepiefi za szczepienia specjalne wymagane
przed podrdzami zagranicznymi jest pobierana opiata.

Wiek: Plan -s;_zcze_pieﬁ
3 miesigce Blonica - tgzec — krztusiec — polio 1, hae-
~mophilus influenzae typu B* :
. Blonica - t¢zec — krztusiec — polio 2, hae-
> miesigcy ~ mophilus influenzae typu B* _
12 miesiecy Blonica - t¢zec — krztusiec — polio 3, hae-

mophilus influenzae typu B*
15 miesigcy  Szczepienie MFR 1 (odra, $winka, rézyczka) |

2 lata Polio 1** (doustnie na cukrze)

3lata  Polio 2** (doustnie na ;u_sze) B

4 lata Polio 3** (doustnie na cukrze)

Slat Blonica - tezec 4 o
121at Szczepienie MFR 2 (odra, $winka, rozyczka) |
18 lat Roézyczka (kobiety)

*

Przeciwko zapaleniu opon mézgowych i zapaleniu naglos-
ni wywolywanym przez bakterie haemophilus influenzae
typu B.

** Od 1 lipca 2001 roku przestano podawaé doustng szcze-
pionke polio dwuletnim dzieciom. Obecnie dzieci dostaja
w zamian szczepionke przeciwko bionicy — tezcowi — krztus-
cowi — polio w wieku pigciu lat. W przypadku starszych dzie-
ci, ktére zaczely juz plan szczepien polio, program bedzie
kontynuowany, dopoki nie otrzymaja ostatnich dawek
szczepionki podczas badaii kontrolnych w wieku 3 i 4 lat.

W szpitalu

Do szpitala mozna by¢ przyjetym z powodu zlego
stanu zdrowia lub urazu albo wtedy, gdy lekarz rodzinny
wystawi skierowanie na leczenie w szpitalu.

Wolny wybdr szpitala

W Danii mozna wybraé szpital wedlug wlasnego
uznania. Niekt6rzy pacjenci pragna leczy¢ sig w okreslo-
nym szpitalu, np. ze wzgledu na jego blisko$¢ od miejsca
zamieszkania i rodziny lub tez krétsze listy oséb ocze-
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kujacych na leczenie. Lekarza rodzinnego nalezy poin-
formowa¢ o tym, w ktérym szpitalu Zycza sobie Pafistwo
poddaé sig¢ badaniom lub leczeniu.

Liczba t6zek w salach szpitalnych

Sale szpitalne w Danii moga miesci¢ od jednego do
czterech pacjentéw. MezczyzZni i kobiety lezg w osob-
nych salach.

Obchdd lekarski

Obchéd z udziatem lekarzy i pielggniarek odbywa
si¢ codziennie. Lekarz sprawdza stan zdrowia pacjenta,
planuje badania i leczenie, a takze odpowiada na pyta-
nia pacjenta.

Zasady dotyczace posilkéw i odwiedzin
Cisza i spokdj - takze w godzinach odwiedzin

Wszystkie szpitale maja stale pory odwiedzin. Ponie-
waz pacjentom w szpitalu potrzebna jest cisza i spok6j,
dlatego przed wizyta w szpitalu nalezy upewni¢ sig,
ilu gosci moze odwiedzaé pacjenta jednoczesnie. Jesli
przychodza Pafistwo poza godzinami odwiedzin, nalezy
zachowaé szczegblny wzglad. Jesli odwiedzany pacjent
jest w stanie wsta¢ z 16zka, powinien wraz z go$§¢mi
przej$¢ na czas odwiedzin do wspdlnej sali.

Szpital zapewnia wyzywienie, odzieZ i higieng

Szpital dba o wszystkie potrzeby pacjenta, igcznie
z wyzywieniem, zapewnieniem czystej bielizny i higiena
osobistg, w razie koniecznosci takze zapewnia praktycz-
ng pomoc. Z wyjatkiem owocéw nie wolno przynosi¢
pacjentom zadnych artykuldéw spozywczych, poniewaz
moga one zawieraé skiadniki, ktérych nie przewiduje
zalecona pacjentowi dieta.

Specjalne potrzeby Zywieniowe

Pacjenci, kt6rzy maja specjalne potrzeby zZywieniowe
— np. jeSli maja uczulenie na pewne produkty, sg wege-
tarianami lub nie wolno im spozywa¢ wieprzowiny ze
wzgledéw religijnych — powinni o tym powiadomi¢ per-
sonel szpitala. Wowczas bgda im podawane specjalne
positki.

Positki podawane w szpitalu przeznaczone sg wylacznie
dla pacjentéw. W niektorych szpitalach dzialajg bufety,
w ktérych goscie moga naby¢ artykuly spozywcze. Inne
szpitale sprzedaja bony ZywnoSciowe na positki szpitalne.

Dzieci w szpitalu

Mozliwosé noclegu w szpitalu dla rodzicow
hospitalizowanych dzieci

Wiekszo$¢ szpitali umozliwia rodzicom hospitalizo-
wanych dzieci nocleg w szpitalu. Rodzice chorych dzieci

mogg przebywaé w szpitalu poza godzinami odwiedzin.
Niektére szpitale pobieraja od rodzicéw oplaty za poda-
wane im positki.

Zwrot utraconych zarobkow

Jesli maja Pafistwo powaznie chore dziecko w wieku
do lat 14, pracodawca i wiadze gminy mogg wspdlnie
wyrazi¢ zgode na zwrot utraconych zarobkéw, jeSli
w zwiazku z chorobg dziecka pracuja Pafistwo w mniej-
szym wymiarze godzin lub biora urlop na czas pobytu
dziecka w szpitalu.

Szpital psychiatryczny
Rozmowy terapeutyczne i leczenie farmakologiczne

Osoby, ktore majg tak powazne problemy psychiczne,
Ze nie sg w stanie sobie z nimi poradzi¢, moga by¢ skie-
rowane na leczenie w szpitalu psychiatrycznym. Szpita-
le te proponuja rozmowy terapeutyczne oraz, w razie
potrzeby, leczenie farmakologiczne. Pacjent uczestni-
czy czynnie w planowaniu przebiegu leczenia. Poza tym
mozna tu poznaé osoby znajdujace si¢ w takiej samej
sytuacji. Wiele szpitali psychiatrycznych oferuje sale
jednoosobowe dla wigkszosci pacjentow.

Umieszczenie w szpitalu psychiatrycznym

Osoby, ktore stanowiq zagrozenie dla siebie lub dla
innych i ktére odmawiaja poddania sig leczeniu szpital-
nemu, moga zostaé umieszczone w zamknigtym szpitalu
psychiatrycznym wbrew swojej woli. Leczenie przebiega
tu podobnie jak w szpitalu otwartym. Jednak pacjentom
nie wolno opuszcza¢ szpitala bez nadzoru.

Opieka stomatologiczna
Opieka stomatologiczna dla dzieci i mlodziezy

W Danii dzieci w wieku do lat 18 moga korzystac
z bezplatnej opieki stomatologicznej. Kontrole u den-
tysty odbywaja si¢ raz lub dwa razy w roku. Dzieci uczy
si¢ dbaé o zeby, w razie potrzeby poddaje leczeniu lub
przeprowadza korekcjg zgryzu.

W rezultacie tej wysoce efektywnej strategii profi-
laktycznej stan zdrowia jamy ustnej w Danii nalezy do
najlepszych na $wiecie. Wigkszo$¢ dzieci ma niewiele
ubytk6w lub nie ma ich wcale. Dzieci rzadko tracg zgby
lub muszg je usuwac.

Nalezy dbac o zgby mleczne

Na pierwsza wizytg u dentysty dzieci wzywane sg zwy-
kle zanim skoficzg dwa lata. Nawet jeSli dziecko nie ma
jeszcze zgbdw, dobrze jest pdjé¢ do dentysty. Jest to dla
dziecka okazja, aby oswoié si¢ z sytuacja i odwiedzi¢
klinike — rodzice moga si¢ przy okazji dowiedzie¢, jak
najlepiej dbaé o zgby dziecka. Chociaz zgby mleczne
wypadaja we wezesnym dziecifistwie, nalezy o nie dbac.
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W przeciwnym przypadku
istnieje ryzyko uszkodzenia
stalych zgbdw.

W  wigkszo$ci gmin
funkcjonuja szkolne kliniki
stomatologiczne. W nie-
ktérych malych miastach
ustugi te §wiadczy prywatny dentysta. Jednak jest to
réwniez forma bezplatnej opieki stomatologicznej dla
dzieci.

Szkolna opieka stomatologiczna

Z chwilg gdy dzieci zaczynaja naukg¢ w szkole, auto-
matycznie kierowane s3 do szkolnej kontroli stomato-
logicznej. Stomatolodzy odwiedzaja takze szkoly, aby
uczyé dzieci pielggnacji zgbow.

Dobrze, jesli rodzice dzieci z miodszych klas towa-
rzyszg dzieciom podczas wizyt u dentysty. Dzieci star-
sze mogg chodzi¢ do dentysty same. JeSli konieczne jest
powazniejsze leczenie, dentysta zawsze konsultuje sig
z rodzicami.

Opieka stomatologiczna dla dorostych
Nalezy znaleZ¢ prywatnego dentyste

Doro§li powyzej 18 roku zycia sami wybierajg pry-
watnego dentyste (stomatolodzy figurujg np. w lokalnej
ksigzce telefonicznej). Za badania i leczenie stomato-
logiczne nalezy placi¢, ale Powszechne Ubezpieczenie
Zdrowotne doptaca do wielu ustug. Refundowana czg$¢
oplaty jest automatycznie potrgcana z rachunku za ustu-
gi dentystyczne.

Prywatne ubezpieczenie zdrowotne moze pokrywaé
powazniejsze leczenie lub zabieg.

Rutynowe kontrole stomatologiczne

W Danii zaleca si¢ kontrole stomatologiczne mniej wig-
cej co sze§¢ miesigcy — nie tylko w przypadku zaistnienia
probleméw stomatologicznych. Czgste kontrole pozwala-
ja na wezesniejsze wykrywanie probleméw, takich jak np.
ubytki. W ten sposGb zmniejsza sig zakres leczenia, a jego
koszty sa bardziej przyst¢pne dla pacjenta.

Wizyte nalezy umowic

Tak jak w przypadku lekarza rodzinnego, wizytg
u dentysty nalezy uprzednio uméwi¢ — i przyj$¢ punk-
tualnie. Jesli chodza Paiistwo regularnie do dentysty,
termin nastgpnej wizyty bgdzie automatycznie wyzna-
czomny.

Niekiedy leczenie stomatologiczne wymaga kilku wizyt

W niektorych przypadkach na leczenie nie wystarczy
jedna wizyta. Leczenie moze by¢ kontynuowane przez
diugi czas, np. jesli konieczna jest korekta zgryzu. Nie

nalezy przedwczes$nie przerywac leczenia, poniewaz
grozi to nasileniem poczatkowych probleméw.

Opieka stomatologiczna dla osob, ktdre nie sq w stanie
udac si¢ do dentysty

Wiadze gminy zobowiazane s3 do zapewnienia opieki
stomatologicznej osobom, ktdre nie sa w stanie samo-
dzielnie udaé si¢ do dentysty. Zwykle dotyczy to ludzi
starszych lub powaznie upo$ledzonych. Pacjent pokrywa
jedynie niewielka czgS$¢ kosztow tej ustugi.

Leczenie stomatologiczne w naglych przypadkach

W przypadku naglego i silnego boélu zgba zwykle
mozna otrzymaé pomoc w pogotowiu stomatologicznym
o kazdej porze dnia, w poblizu miejsca zamieszkania.
Numer telefonu mozna znalez¢ w lokalne;j ksigzce tele-
fonicznej.

Leki
Wylqcznie leki zatwierdzone

Srodki lecznicze mozna wprowadzié na rynek duf-
ski tylko wtedy, kiedy s3 one zatwierdzone do obrotu
przez Komisj¢ Europejskg lub Dunski Urzad Lekéw
(Legemiddelstyrelsen).

Leki na recepte i bez recepty

W Danii rozréznia si¢ dwie grupy lekéw — leki na
recepte oraz leki niewymagajace recepty. Leki na
recept¢ mozna kupi¢ tylko w aptece po okazaniu
recepty. Leki w tak zwanej sprzedazy odrgcznej (hand-
kgbsmedicin) dost¢pne sg bez recepty. W aptekach
mozna kupi¢ wszystkie dost¢pne leki niewymagajace
recepty. W niektoérych drogeriach i sklepach upraw-
nionych do sprzedawania leké6w bez recepty mozna
kupié¢ niektére leki dostgpne bez recepty, np. Srodki
przeciwbdlowe, przeciwkaszlowe, srodki na bél gardia
oraz preparaty nikotynowe wspomagajace rzucanie
palenia.

Leki dostepne tylko w aptekach sprzedawane sg w tej
samej cenie na terenie calej Danii.

System refundacji lekow

Powszechne Ubezpieczenie Zdrowotne zapewnia
zwrot czeSci kosztéw niektorych lekéw, a w ten sposéb
gwarantuje, ze sytuacja finansowa pacjentéw nie pogor-
szy sie tylko dlatego, ze sa chorzy i potrzebujg lekdw.
Refundowana kwota zalezy od rocznych wydatkéw na
leki podlegajace refundacji. Wigcej informacji na temat
zasad refundacji lekéw mozna otrzyma¢ u lekarza lub
w lokalnej aptece.

(www.nyidanmark.dk — Ministerstwo ds. UchodZcéw,
Imigracji i Integracji)
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