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Apel zawodéw medycznych do rzadu polskiego

Zmagamy sie jako panstwo i spoteczeistwo z wyzwaniem, z ktérym do tej pory nie mieliSmy do
czynienia. Jako osoby wykonujgce zawody medyczne czujemy sie w obowigzku zwracaé¢ uwage na
kluczowe problemy, z jakimi sie spotykamy. Jesli pilnie ich nie rozwigzemy, to podczas epidemii po
prostu zabraknie pracownikéw medycznych.

1. Srodki ochrony osobistej

Zwracamy sie o pilne zwiekszenie i realne zapewnienie srodkow ochrony osobistej dla personelu
medycznego. Obecnie zabezpieczenie trafia tylko i wytacznie do szpitali (i to w niewystarczajgcej
ilosci), a kazdego dnia wszyscy spotykamy sie z wieloma pacjentami, w tym z ciezko chorymi
0 obnizonej odpornosci. Juz wiele oséb z personelu medycznego przebywa na kwarantannach.
Stosowanie tych srodkéw w odniesieniu do wszystkich przedstawicieli zawodéw medycznych,
ktdrzy majg kontakt z pacjentami powinno by¢ standardem.

Niezrozumiate jest, ze srodki ochrony osobistej nie trafiajg do pracownikéw polskich aptek.
To miejsca, ktére w ostatnim czasie obstuzyty wielem milionéw pacjentéw, czesto z pierwszymi
objawami réznych infekcji. Jesli zamkniemy apteki, nie bedzie mozliwosci zapewnienia srodkow
dla osdb przewlekle chorych. Konieczne jest pilne zapewnienie srodkdw ochrony osobistej
wszystkim podmiotom realizujgcym $wiadczenia zdrowotne w iloSci niezbednej do zabezpieczenia
wszystkich oddziatéw, a takze praktykom zawoddéw medycznych.

Na polskim rynku wciaz pojawiajq sie oferty sprzedazy srodkéw ochrony osobistej oraz srodkéw
dezynfekujacych, jednak po wielokrotnie wyzszych cenach. Dostawcy czesto oferujg tylko duze
ilosci (nawet po kilkadziesiat tysiecy sztuk). Nie chcg podmiotom sprzedawac matych ilosci. Nie
mozemy tez w tej sytuacji méwic o deficycie tego typu produktdw. Konieczne jest, zeby wtasciwe
stuzby zajety sie tg sprawg. Z powodu spekulacji, Srodkéw ochrony moze zabrakngé dla tych, ktorzy
opiekujg sie pacjentami. Postulujemy wspdlne zajecie sie t3 sprawg przez Ministerstwo Zdrowia
oraz Ministerstwo Spraw Wewnetrznych i Administracji w celu prawnego uregulowania



powyzszych kwestii. Apelujemy o réwny dostep dla wszystkich wykonujgcych zawody medyczne
i stworzenie mozliwosci zakupu srodkéw ochrony osobistej z magazynéw rezerw panstwowych.

Z niepokojem obserwujemy dziatania pewnych grup, ktére pod pozorem pomocy polskim
pacjentom, forsujg pomysty dla nich szkodliwe. Takim pomystem jest obecnie prdéba
wprowadzenia sprzedazy wysytkowe] lekdw na recepte. Kilka miesiecy temu takie rozwigzanie byto
juz przedmiotem analiz Parlamentu RP. Zostato wtedy odrzucone z uwagi na brak gwarancji, ze leki
dostarczane tg drogg dotrg do pacjenta, przy zachowaniu restrykcyjnych wymogéw i zasad
bezpieczenstwa. Ponowne préby wprowadzenia tych regulacji s3 tak naprawde tworzeniem
realnego zagrozenia zdrowia, a nawet zycia chorych. Dostarczanie lekéw do domdw pacjentéw
moze odbywac sie wytgcznie przy pomocy wykwalifikowanych i przygotowanych do tego stuzb.

2. Kadry medyczne

W wyniku niewystarczajacej ilosci Srodkdw ochrony osobistej lub - w wielu wypadkach - ich braku,
wkrétce mozemy mie¢ do czynienia z brakiem kadr medycznych. To dotyczy w szczegdlnosci
ratownikdow medycznych, pielegniarek, potoznych, diagnostow laboratoryjnych,
elektroradiologdw i lekarzy. Apelujemy o mozliwos$é¢ wykonania testéw w kierunku SARS-Cov-2 dla
personelu medycznego w przypadku wskazania, ktorym powinien by¢ bezposredni kontakt z
niezdiagnozowanym pacjentem.

Konieczne jest wydanie wytycznych dla pracownikéw stuzb medycznych, ktdrzy na co dzien maja
kontakt z pacjentami, jakie S$rodki ostroznosci nalezy wdrozy¢é po zakonczonej pracy.
Przedstawiciele zawodéw medycznych oczekujg takze wydania zalecen w tym zakresie dla oséb
pracujgcych w kilku podmiotach.

3. Zwiekszenie dostepnosci do laboratoriéow wykonujacych diagnostyke koronawirusa SARS-
CoV-2

Apelujemy o zwiekszenie liczby wykonywanych testéw molekularnych poprzez uruchamianie

diagnostyki w kolejnych laboratoriach, ktére pozostajag w nadzorze Ministra Zdrowia i Giéwnego

Inspektora Sanitarnego. Obecnie dziatajgce moga nie podotac duzej skali badan. Wsparciem moga

by¢ osrodki uniwersyteckie. Rekomendujemy, aby laboratoria byty rozmieszczone tak, aby nie byto

koniecznosci transportowania prébek na znaczne odlegtosci, co przedtuza czas uzyskania wyniku.

4. Ograniczenie wizyt planowanych

Mimo zalecen, nadal funkcjonujg podmioty, ktdre realizujg planowe przyjecia. W naszej ocenie
konieczna jest decyzja Ministerstwa Zdrowia i wydanie aktu prawnego, ktéry jasno zakaze takich
praktyk na czas epidemii. Nalezy kontynuowac opieke nad pacjentami w przypadkach, kiedy
przerwanie terapii stanowitoby zagrozenie dla ich zycia lub grozitoby statym i nieodwracalnym
uszczerbkiem na zdrowiu.

5. Telemedycyna

Oczekujemy pilnego wdrozenia narzedzi do stosowania telemedycyny w jak najszerszym zakresie.
Porady Swiadczone tg drogg powinny staé¢ sie w okresie epidemii najwazniejszym kanatem
komunikacji z wiekszoscig przedstawicieli zawoddw medycznych.

6. Informatyzacja

Umozliwienie przesytania badan laboratoryjnych za pomocy systemoéw teleinformatycznych.
Dzisiejszy obowigzek odbioru osobistego przez pacjenta lub przenoszenie wynikéw w ramach
jednej placéwki sprzyja rozszerzaniu epidemii.

7. Pakiet pomocowy
Apelujemy o uwzglednienie podmiotéw prowadzacych dziatalnos¢ medyczng w specjalnym
pakiecie pomocowym, szczegdlnie w obszarze rekompensat finansowych. Medycyna i caty sektor



ochrony zdrowia sg istotne nie tylko dzisiaj w okresie epidemii, ale beda réwniez bardzo wazne
w poézniejszym czasie, kiedy bedziemy likwidowac skutki COVID-19.

Kierujac sie troska o zdrowie polskiego spoteczenstwa, a takie o bezpieczenstwo zdrowotne

personelu medycznego, deklarujemy nasza gotowos¢ do wsparcia zespotdéw zarzadzajacych
sytuacjg kryzysowa na poziomie centralnymi i wojewddzkim.
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