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W nadchodzgcym tygodniu przekroczona zostanie liczba 100 tysigecy
zgondw z powodu COVID-19 w Polsce i zapewne kolejnych 100.000 zgondw
nadmiarowych zwigzanych z pogorszeniem sig lub brakiem dostepu do
jednostek ochrony zdrowia. W 2021 roku przekroczona zostata kolejna
epidemiologiczna i demograficzna granica — 500 tysiecy zgondw rocznie
w Polsce. Wielkimi krokami zbliza si¢ do nas omikronowa pigta fala, ktéra
natozy sie na wciqgz obecnqg fale czwartg pandemii. Wchodzimy w nig
z zajetymi 19 tysigcami t6zek covidowych, przy okre$lonej przez rzqdzqcych
granicy wydolnosSci systemu ochrony zdrowia na 35 tysigcy chorych
hospitalizowanych. JednoczeSnie w zakresie przeciwdziatania skutkom
kolejnej fali pandemii nie dzieje sig prawie nic. Ministerstwo Zdrowia i caty
rzqd Zjednoczonej Prawicy ponownie nie majg zadnego pomystu na
przyszto§€. Trudno takim pomystem nazwal obietnice egzekwowania
noszenia maseczek i straszenie penalizacjq za ich nienoszenie.

Uwazamy, ze bezczynno$€ w sprawie pandemii to narazanie na
Smierc kolejnych dziesigtek tysiecy ludzi. Brak podjecia dziatah przez Rzqd RP
to powazne zagrozenie dla zdrowia i zycia Polek i Polakdéw. Oto 10 kluczowych
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krokdw, ktore wedtug naszego zespotu powinny zosta¢ podjete dla
skutecznej walki o zdrowie i zycie polskich obywateli:

1. Konieczna jest znaczna intensyfikacja promocji szczepieh w formie
ogdlnopolskich  kampanii - w mediach spotecznoSciowych
i publicznych oraz kampanii celowanych.

2. Politycy powinni Swieci¢ przyktadem: nalezy wprowadzi€ obowigzek
zaszczepienia postow i senatoréw.

3. Musimy chroni€ najbardziej narazonych. Nalezy wprowadzi¢
obowiqgzek szczepieh pracownikdw i wspdtpracownikdbw na umowach
cywilnoprawnych jednostek opieki diugoterminowej i placoéwek
pomocy spotecznej, nauczycieli i opiekunédw w przedszkolach
i ztobkach. Potrzebne jest wsparcie organizacji testdbw i szczepieh
dzieci w szkotach.

4. Uregulowanie wszystkich obostrzef epidemiologicznych powinno
mieC charakter ustawowy, a nie jak obecnie dokonywac¢ sie poprzez
rozporzqdzenia.

5. Nalezy &ciga¢ osoby wykonujgce zawody medyczne, ktére szerzg
nieprawdziwe treSci dotyczqgce pandemii oraz szczepieh, a takze
osoby wytwarzajgce oraz postugujqce sie fatszywymi certyfikatami
szczepien.

6. Testy na COVID-19 powinny by¢ darmowe i powszechnie dostgpne.
Srodki na to powinny by¢ zabezpieczone przez NFZ.

7. Niezbedna jest czasowa reorganizacja szpitali — w kazdym
wojewbdztwie powinno dziata¢ kilka szpitali powiatowych oraz kilka
wielospecijalistycznych, ktére bedqg dedykowane wytqgcznie chorym
bez COVID-19. Konieczne jest takze prowadzenie dedykowanego
systemu testowania przy przyjeciu do tych szpitali. Konieczna jest
takze ochrona 16zek deficytowych specjalizacji np. onkologii czy
rehabilitacji. Nalezy uruchomic€ wszystkie szpitale tymczasowe w celu
zachowania dostgpu do leczenia dla oséb chorych na inne niz COVID-
19 choroby.

8. Trzeba wprowadzi€ transparentny i sprawiedliwy system delegowania
do pracy przy COVID-19 pielegniarek, lekarzy i innych pracownikéw
ochrony zdrowia. System delegowania nie moze opieraé sie na
arbitralnych, nie zrozumiatych dla pracownikbw decyzjach
wojewodow.



9. Konieczne jest natychmiastowe  wprowadzenie  przepisdw
umozliwiajgcych pracodawcom i ustugodawcom  weryfikacje
zaszczepienia pracownikow.

10. Rzqd powinien wyda¢ jasne rekomendacje dotyczgce przestrzegania
w kosciotach przepisbw sanitarnych (limity, dezynfekcja, dystans,
maseczki) oraz wydawania komunii wiernym na reke.

Wyrazamy nasze gtebokie przekonanie, ze poza koniecznosciq jak
najpilniejszego podjecia dziatah ratujgc zycie, potrzebne jest tez
upamietnienie naszych zmartych rodakéw. 200 tysiecy osdb, ktérych nie ma
wsrdd nas, to ogromna strata dla ich rodzin i dla catej wspdlnoty narodowe;.

Ta strata musi zosta¢ godnie upamigtniona.

Michat Chmielewski- profesor doktor habilitowany nauk medycznych.
Lekarz, specjalista z zakresu choréb wewnetrznych, nefrologii
i transplantologii  klinicznej. Autor i wspbtautor ponad 90 publikacii,
kilkunastu rozdziatdbw w polskich i zagranicznych podrecznikach
medycznych. Kierownik i wykonawca projektéw naukowych, laureat licznych

nagroéd naukowych.

Urszula Demkow- profesor doktor habilitowany nauk medycznych, lekarz,
nauczyciel akademicki, naukowiec, specjalista chordb wewnegtrznych,
alergologii, immunologii, diagnostyki laboratoryjne;j. Kierownik
Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Laboratoryjnej Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego, Kierownik Laboratorium Covid. Prezes Kolegium
Medycyny Laboratoryjnej. Delegat narodowy UEMS. Ekspert Komisji
Europejskiej ds. oceny grantéw naukowych. Autorka ponad 300 publikacii
naukowych, monografii, kierownik i wykonawca wielu grantdw krajowych
i zagranicznych. Cztonkini Kolegium Ekspertéw i szefowa zespotu

medycznego Instytutu Strategii 2050.

Matgorzata Leznicka- doktor nauk medycznych, adiunkt, kierownik

specjalizacji w dziedzinie zdrowie publiczne UMK w Toruniu, Collegium
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Medicum im. L. Rydygiera w Bydgoszczy Katedra Nauk Spotecznych
i Medycznych. Byta Kierownik Biura Zdrowia Publicznego w Departamencie
Zdrowia Urzqgd Marszatkowski Wojewddztwa Kujawsko—Pomorskiego. Prezes
Stowarzyszenia Health is trendy i fundator Europejskiej Fundacji
Rozwigzywania Problemoéw Zdrowotnych. Koordynator programu ,Problem
Solving for Better Health” w wojewddztwie kujawsko —pomorskim. Autorka
wielu programow polityki zdrowotne;j.

Grzegorz Kardas- student 6 roku medycyny, badacz astmy i alergii
z Uniwersytetu Medycznego w todzi. Pracuje zaréwno w warunkach
klinicznych, jak i laboratoryjnych. Alumn programu ‘Liderzy Ochrony Zdrowia
2020" Fundaciji im. Lestawa Pagi. Redaktor portalu internetowego Bedqc
Mtodym Lekarzem. Byt Przewodniczgcym Studenckiego Towarzystwo
Naukowego na Uniwersytecie Medyczny w todzi.

Cezary Pakulski- doktor habilitowany nauk medycznych, lekarz i nauczyciel
akademicki, kierownik Kliniki Anestezjologii, Intensywnej Terapii i Medycyny
Ratunkowej PUM oraz lekarz kierujgcy oddziatu intensywnej terapii Centrum
Leczenia Urazéw Wielonarzgdowych w SPSK nr 1 PUM w Szczecinie. Byt
konsultantem  wojewddzkim w dziedzinie medycyny ratunkowej,
wspodtorganizowat  Zintegrowany  System  Ratownictwa Medycznego
w wojewddztwie  zachodniopomorskim. Cztonek  Okregowej  Rady
w Szczecinie i jej prezydium - VI kadencja. Inicjator i wspdtorganizator
Centrum Urazowego dla Dorostych i Centrum Urazowego dla Dzieci w SPSK
nr 1w Szczecinie. Obecnie wiceprezes i cztonek zarzgdu Stowarzyszenia Plac
Solidarnosci.

Marian Simka- doktor habilitowany nauk medycznych, specjalista angiolog.
Kierownik Zaktadu Anatomii na Uniwersytecie Opolskim. Jest autorem okoto

200 publikaciji w zakresie chordb naczyn, leczenia ran i chirurgii naczyniowe;.

Piotr Wiland- profesor zwyczajny z dziedziny nauk medycznych, lekarz,
reumatolog i specjalista choréb wewnegtrznych, nauczyciel akademicki. Petni



funkcje kierownika Katedry i Kliniki Reumatologii i Choréb Wewnegtrznych
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu. Petnit funkcje Konsultanta
Krajowego z dziedziny reumatologii oraz Prezesa Zarzqdu Gtdwnego
Polskiego Towarzystwa Reumatologicznego. Autor wielu publikacji
naukowych, monografii ksigzkowych z dziedziny reumatologii, choréb
wewnetrznych oraz pogranicza immunologii, genetyki i badan nad lekami.

Mitostawa Zagtoba- radca prawny, stypendystka Prezydenta Miasta
Gdanska oraz Foreign & Commonwealth Office i Stefan Batory Trust
w Oxfordzie. Prowadzi kancelarie  prawng  specjalizujgcq  sie
w transgranicznej  obstudze  prawnej  procesdbw  inwestycyjnych
i negocjacjach. Jest certyfikowanym menedzerem projektéw. Od ponad
dwudziestu lat dziata na rzecz organizacji pozarzgdowych. Wyktada prawo
dla studentéw Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego.



