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Szanowni Patistwo,

16 wrzeénia rozpoczeto sie w Polsce
powszechne szczepienie druga dawka
przypominajaca przeciwko COVID-19.
Ministerstwo Zdrowia poinformowato,
ze mozliwos¢ jej przyjecia beda mialy
osoby powyzej 12. roku zycia. — Skie-
rowania wystawimy 5,8 mln 0séb - za-
powiedzial minister Adam Niedzielski.
Poinformowat tez, ze jako druga dawka
przypominajaca stosowane beda nowe
szczepionki, ktorych we wrze$niu ma
by¢ dostarczonych do Polski ok. 4 mln.
Szczepienia to jedno, a drugie to leki
na COVID-19, ktérych - jak wskazuje
w rozmowie z nasza redakcja wicemi-
nister Waldemar Kraska — nie powinno
zabrakna¢. — Lekow jest dos¢ duzo i na
pewno bedziemy z nich korzystal. Jezeli
bedg rekomendacje ekspertow dotyczgce
nowych lekéw na COVID-19, na pewno
rozwazymy ich zakup - obiecal Walde-
mar Kraska.

Je$li mowa o rekomendacjach - nie
zabraknie ich podczas najblizszego
wydarzenia branzowego, na ktdre pra-
gne Panstwa zaprosi¢. Chodzi o pola-
czone konferencje VI Kongres Wizja
Zdrowia — Diagnoza i Przyszlos¢ oraz
XVI Hospital & Healthcare Management
11-12 pazdziernika 2022 r. w Warsza-
wie. Bedzie to wyjatkowa okazja do
dyskusji o sprawach systemowych i me-
dycznych. Celem spotkania jest wymia-
na doswiadczen i prezentacja nowych
pomystéw na zarzadzanie systemem
ochrony zdrowia w Polsce i jego finan-
sowanie. Beda to dwa dni wiedzy, de-
bat, rekomendacji i prognoz. Do dys-
kusji zapraszamy ekspertow, ktorzy na
co dzien analizuja polska rzeczywistos¢
w ochronie zdrowia, a takze praktykow,
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ktorzy wdrazaja zmiany w systemie.
Niezwykle ciekawie zapowiada sie
cze$¢ poswiecona mozliwosciom walki
z COVID-19: ,,Panel zakaznikéw”. Jed-
nym z tematéw przewodnich dyskusji
ekspertéw bedzie profilaktyka preek-
spozycyjna, czyli podawanie gotowych
przeciwcial, ktére zwalczaja koronawi-
rusa. Udziat w panelu potwierdzili m.in.:
prof. Robert Flisiak, prof. Anna Piekar-
ska, dr hab. Piotr Rzymski, prof. Joanna
Zajkowska, dr hab. Tomasz Dziecigtkow-
ski. Zaprosilismy takze wiceministra
Waldemara Kraske.

»Lepiej zapobiegac niz leczy¢ cukrzy-
ce, a jak leczy¢, to tylko innowacyjnie”,
»Autoimmunologiczne choroby skory.
Pacjent w centrum uwagi’, ,Priorytety
w polityce lekowej w onkohematologii
i onkologii’, ,Nowelizacja ustawy refun-
dacyjnej - dokad zmierzamy” - to tylko
wybrane sposréd prawie 30 paneli, kto-
re odbedg sie podczas konferencji.

Zycze Panistwu mitej lektury biezacego
wydania ,,Kuriera Medycznego”i - mam
nadziej¢ - do zobaczenia na konferencji
11-12 pazdziernika.

Dr Agnieszka Starewicz-Jaworska
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Prezentujemy skrot rozmow z ekspertami
zarejestrowanych podczas XXXI Forum Ekonomicznego
w Karpaczu 6-8 wrzesnia 2022 r.

Jesli bedzie potrzeba, kupimy nowe leki przeciw COVID-19

~ W (zy podczas jesiennej fali pandemii COVID-19 zostana udostepnio-
ne nowe terapie zapobiegajace ciezkiemu przebiegowi tej choroby
i zmniejszajace liczbe hospitalizacji? — Sg nowe leki, ktére w pierw-
szym okresie choroby zwalczaja objawy. Jest ich dos¢ duzo. Na
pewno rozwazymy ich zakup, jesli beda rekomendacje ekspertéw
- zapewnit wiceminister zdrowia Waldemar Kraska w rozmowie z redakcjami
,Kuriera Medycznego” i ,Menedzera Zdrowia” podczas Forum Ekonomicznego

w Karpaczu.
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Zaczelismy od pytania o to, jakie sg prognozy dotyczace potencjalnej jesiennej fali
COVID-19, zwtaszcza jesli chodzi o liczbe hospitalizacji.

— Rok 2022 jest wyjqtkowy, jesli chodzi o COVID-19, poniewaz w Polsce byta fala letnia,
ktorej w dwdch poprzednich latach nie byto. Dzieki temu w sposéb naturalny podnie-
slismy swojq odpornos¢. To determinuje nasze jesienne prognozy. Wynika z nich, ze
jesiennej fali nie bedzie. Nie ma w tej chwili zadnych symptomdw, ktére by wskazywaty
zagrozenie. Widzimy to takze po tym, co dzieje sie w szpitalach. Pacjentow chorych na
COVID-19 z tygodnia na tydzien jest coraz mniej — uspokajat wiceminister zdrowia. Dodat
jednak, Ze sytuacja moze sie zmieni¢, kiedy pojawi sie nowa mutacja koronawirusa.
Chcielismy wiedzie¢, jakie kroki podejmg przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia, jesli
liczba zachorowan na COVID-19 liczba hospitalizacji zaczna sie szybko zwieksza¢. Czy
bedzie powrdt do ogdlnopolskich obostrzen i zndw beda otwierane szpitale tymcza-
sowe? A moze planowane s inne dziatania?

Wiceminister zaprzeczyt, cho¢ w przewidywaniach byt ostrozny. — Wymienione
dziatania sq zapisane w czarnym scenariuszu. Gdyby sytuacja sie zmienita, szybko
mozemy je wprowadzi¢ — mamy doswiadczenie z ostatnich dwdch lat — zapewnit.
Spytalismy takze o leki przeciw COVID-19 - o to, czy polscy pacjenci beda mieli dostep
do nowych terapii pozwalajacych zapobiec ciezkiemu przebiegowi choroby i zmniej-
szyc¢ liczbe hospitalizacji.

— Lekow jest dos¢ duzo i na pewno bedziemy z nich korzystac. Jezeli bedq rekomendacje
ekspertéw dotyczqce nowych lekéw na COVID-19, na pewno rozwazymy ich zakup — obie-
cat Waldemar Kraska i przypomniat, ze najlepszym rozwigzaniem jest szczepienie sie.

Trzydziesci lat dla milionow osob w Polsce

Uwazana za najstarsze przedsiebiorstwo farmaceutyczne i che-
miczne na $wiecie firma Merck podczas Forum Ekonomicznego
w Karpaczu $wietowata 30. rocznice dziatalnosci na polskim rynku.
Jak zapewniat Phil Krzyzek, general manager healthcare Poland
& managing director Merck Sp. z 0.0., w centrum dziatan Merck
zawsze jest pacjent.
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Firma Merck to przodujacy dostawca wysokospecjalistycznych technologii i ustug
niezbednych do przeprowadzenia badan, rozwoju oraz produkgcji biotechnologicznej
i farmaceutycznej.

— Dostarczamy leki na recepte stosowane w leczeniu takich schorzen, jak choroby
nowotworowe, stwardnienie rozsiane, nieptodnos¢ czy choroby cywilizacyj-
ne, np. cukrzyca. Dzieki nim ma sie poprawi¢ jakos¢ zycia milionéw oséb. W cen-
trum wszystkiego, co robimy, stawiamy pacjentéw — mowit Phil Krzyzek.
Przedsiebiorstwo dziata rowniez w sektorach life science oraz electronics, wychodzac
7 zatozenia, ze najwieksze odkrycia to rezultat i pochodna tworzenia, a nastepnie ko-
rzystania z najnowocze$niejszych narzedzi, ustug i fachowej wiedzy.
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Sposob na uniknigcie biedéw medycznych

Ustawa o jakosci w opiece zdrowotnej ma rozwiazac problem btedéw
medycznych. Jej projekt zaktada utworzenie tzw. rejestru zdarzen
niepozadanych. Biuro Rzecznika Praw Pacjenta, nie czekajac na usta-
we, od poczatku 2022 r. gromadzi informacje o nich w ogéInokrajo-
wej bazie. Rzecznik praw pacjenta Barttomiej Chmielowiec méwit
o tym redakcji,Menedzera Zdrowia” podczas Forum Ekonomicznego w Karpaczu.

— Projekt ustawy o jakosci i bezpieczenstwie pacjenta zaktada, ze rejestr zda-
rzen niepozqdanych bedzie prowadzony dwutorowo. Z jednej strony bedq je zgta-
szac placéwki medyczne, a z drugiej sami pacjenci — méwit rzecznik praw pacjenta.
Poinformowat tez, ze Biuro Rzecznika Praw Pacjenta prowadzi rejestr zdarzen niepoza-
danych od poczatku 2022 r, wyprzedzajac niejako wejscie w zycie ustawy. — Robimy to,
chcqc sie przygotowac do momentu, w ktérym nowe przepisy zaczng obowigzywac. Do tej
pory wplyneto ponad 520 zgtoszeri — powiedziat Barttomiej Chmielowiec.

— Zgloszenia podzielono na trzy kategorie: po pierwsze te, ktdre dotyczq kwestii klinicz-
nych, czyli szeroko rozumianego procesu terapeutyczneqo, po drugie — kwestii organiza-
cyjnych, po trzecie — pozostatych spraw — wyjasnit. — Otrzymujemy na przyktad informacje
na temat pozostawienia ciata obcego w polu operacyjnym, bledéw diagnostycznych czy
opdznienia w postawieniu diagnozy. Dotyczy to zwtaszcza szpitalnych oddziatéw ratun-
kowych. Sq réwniez kwestie zwigzane z samowolnym opuszczeniem placéwki medycznej
przez pacjenta, kwestie samobdjstw. MieliSmy tez takie zgtoszenia, ktdre zakwalifikowalismy
do kategorii ,pozostate’ zwiqzane na przyktad z molestowaniem i mobbingiem — wy-
mieniat rzecznik praw pacjenta. — Wdrozenie kompleksowego systemu rejestrowania
i oceny zdarzeri niepozgdanych jest istotne dla poprawy standarddw bezpieczenistwa
iw przysztosci pozwoli na podjecie wtasciwych dziatari naprawczych, a to o tyle istotne,
Ze juz wkrotce prowadzenie rejestru takich zdarzer moze by¢ obowigzkowe — podkreslit.
— Na podstawie zgtoszonych zdarzeri niepozqdanych bedzie mozna ukierunkowac pewne
dziatania Ministerstwa Zdrowia, Biura Rzecznika Praw Pacjenta i placéwek medycznych
oraz wydac rekomendacje w zakresie bezpieczeristwa pacjentéw — wyjasniat Barttomiej
Chmielowiec. — Ma to stuzy¢ temu, aby wyciggac wnioski, zastanowic sie i wskazac kon-
kretnej placéwce medycznej, co ma poprawi¢ w swoich dziataniach, co byto wykonane
Zle, co nalezy zmienic, zeby do takich sytuacji nie dochodzito. Trzeba sie tez zastanowic,
czy moze cos Zle dziata w systemie — by¢ moze pewne rozwigzania prawne sprzyjajq wy-
stepowaniu zdarzen niepozqdanych. Moze cos nalezy poprawic¢ na przysztos¢ — dodat.
Rzecznik poinformowat takze, ze projekt ustawy o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpie-
czenstwie pacjenta zostat wniesiony do rozpatrzenia przez Staty Komitet Rady Ministrow.
— To mnie cieszy, bo uwazam, Ze to jedne z wazniejszych przepiséw dotyczqcych systemu
ochrony zdrowia — stwierdzit Barttomiej Chmielowiec.

Nic nie zastapi szczepien w walce z drobnoustrojami

— Zapomnielismy o chorobach zakaZnych. COVID-19 przypomniat
nam jednak, ze Swiat nie jest wolny od drobnoustrojéw, przed ktdry-
B! mi powinnismy sie chroni¢ - stwierdzit w rozmowie z ,Kurierem
Medycznym” prof. dr hab. n. med. Marcin Czech, kierownik Zakfadu

R Farmakoekonomiki Instytutu Matki i Dziecka w Warszawie, podczas
Forum Ekonomicznego w Karpaczu.

— Wydaje sie, ze duzo bardziej niz przed pandemiq. Nauczylismy sie korzystania ze Srod-
kéw ochrony indywidualnej, higieny, zachowywania dystansu. Udowodnilismy tez jako
ludzkos¢ skutecznos¢ w odkrywaniu szczepionek, lekéw, organizacji przestrzeni, w ktdrej
wirus moze sie przenosic¢ — stwierdzit prof. Marcin Czech, odpowiadajac na pytanie, czy
jestesmy przygotowani do zagrozen epidemicznych. — Pandemia pokazata, w jakich
obszarach mamy niedostatki w systemie opieki zdrowotnej. Jest za mato lekarzy choréb
zakaZnych, za mato epidemiologdw. Na szczescie mamy strukture szpitalng, zeby poma-
gac najciezej chorym, i wydaje sie, ze mamy wzmocniony sanepid jako stuzbe. Jest zatem
na czym budowac i w batalii z drobnoustrojami stoimy na coraz mocniejszej pozycji
— zapewnit.
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— Jesli chodzi o choroby zakazne, mamy bardzo dobry sposob prewencji — szczepienia
ochronne — podkreslit ekspert. — Niestety zapominamy o nich w przypadku populacji 0séb
dorostych, a szczegdlnie tych, ktdre sq narazone na powikfania chordb zakaZnych, takie jak
zapalenie ptuc czy miesnia sercowego. A mozemy sie przeciez przed nimi chroni¢. Mamy
szczepionki przeciwko COVID-19, grypie, pneumokokom i krztuscowi. Szczegdinie osoby
w wieku podesztym lub te, ktore majq wiele chordb przewlektych albo zaburzenia odporno-
sci, powinny podlegac szczepieniu — ocenit.

Profesor Marcin Czech byt jednym z uczestnikéw debaty ,Bezpieczerstwo epidemiczne
— czy jeste$my gotowi na przyszto$¢?”. Eksperci, ktorzy brali w niej udziat, zaapelowali
do decydentow ochrony zdrowia o priorytetowe potraktowanie choréb ukfadu odde-
chowego. Przedstawili swoje rekomendacje w formie,Deklaracji karpackiej dla zdrowia.
Autorzy deklaracji pisza:,Nalezy nadac wysoki priorytet profilaktyce, ktéra oprocz szcze-
piert obejmuje miedzy innymi wczesne wykrywanie chordb i szybkie rozpoczynanie
leczenia (tzw. szybka sciezka pacjenta). Programy szczepien — skupiajace sie obecnie na
dzieciach — powinny zostac rozszerzone na wszystkie etapy zycia.

Przetom w leczeniu pacjentow z depresja lekooporng

¥ W leczeniu pacjentéw z depresja lekooporng, u ktérych terapia nie
' przynosi efektdw, skuteczna okazata sie esketamina — lek zarejestro-
wany od trzech lat. Potwierdzit to konsultant krajowy w dziedzinie
psychiatrii prof. dr hab. n. med. Piotr Gatecki, kierownik Kliniki Psy-

Ji chiatrii Dorostych Uniwersytetu Medycznego w todzi, w rozmowie
z,Kurierem Medycznym” podczas Forum Ekonomicznego w Karpaczu.

Profesor przekonywat, ze szansa dla pacjentéw sg nowoczesne terapie. Podkreslit, ze eske-
tamina wptywa pozytywnie na wszystkie objawy depresji i redukuje mysli samobojcze.
— Dzieki esketaminie dokonat sie przetom. Po zastosowaniu tej czgsteczki mozemy oczekiwac
bardzo szybkiego dziatania, nawet juz po kilku godzinach. Ma to ogromne znaczenie, gdy
pacjenci od kilku tygodni lub miesiecy przyjmujq nieskuteczny lek — ocenit prof. Piotr Gatecki.

0 depresiji lekooporneji jej leczeniu w Polsce

— Na depresje w Polsce choruje ok. 1,5 min 0séb, a 25-30 proc. z nich
nie reaguje na standardowe leczenie przeciwdepresyjne. W ich przy-
padku méwimy, ze cierpig na depresje lekooporng — wyjasnita prof.
dr hab. n. med. Agata Szulc, kierownik Kliniki Psychiatrycznej Wydzia-
. i tu Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w roz-
mowie z,Kurierem Medycznym” podczas Forum Ekonomicznego w Karpaczu.

Jak diagnozuje sie depresje lekooporng? — Zgodnie z definicjq sq to takie przypadki de-
presji, ktére nie odpowiadajq na dwie kolejne kuracje przeciwdepresyjne dwoma réznymi
lekami, prowadzone adekwatnie, czyli w odpowiedniej dawce, przez odpowiedni okres — co
najmniej 6 tygodni kazdy z tych lekdéw. Tacy pacjenci czesciej wymagajq hospitalizacji,
a ryzyko samobdjstwa jest u nich wyjgtkowo wysokie — odpowiedziata prof. Agata Szulc.
Od trzech lat do leczenia depresji zarejestrowana jest esketamina. Czym rézni sie ona od
innych lekoéw? Jaki jest jej mechanizm dziatania?

— Ten lek jest ciekawym przypadkiem. W leczeniu depresji méwimy o wptywie lekéw na
klasyczne systemy neuroprzekaznikdw: serotoniny, dopaminy, noradrenaliny. Esketamina
dziata takze na uktad glutaminergiczny, ktéry jest zaangazowany w patofizjologie réznych
zaburzeri — schizofrenii, choroby Alzheimera czy depresji — ttumaczyta ekspertka. Dodata, ze
esketamina to przetom w psychiatrii i w leczeniu depres;ji.

Podkreslata znaczenie uzyskiwania szybkiego efektu po esketaminie, ktdra wybija
pacjenta ze stanu depresji lekoopornej. — To bardzo wazne dla chorego, bo on oczekuje
szybszego efektu — ocenita.

Jakie s3 mozliwosci leczenia depresji lekoopornej w Polsce? Zapytalismy wprost, czy
pacjent z depresja lekooporng ma u nas takie same szanse na zatrzymanie choroby jak
chory na Zachodzie.

— W tej chwili niestety nie — przyznata prof. Agata Szulc.




