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Zawodowi komplikatorzy

Mysle, ze zdecydowana wickszo$é §wiezo upieczo-
nych lekarzy moglaby mieé¢ watpliwosci co do samo-
dzielnego wykonania wielu czynnosci diagnostycznych,
leczniczych czy orzeczniczych. Sadze jednak, ze zna-
komita wiekszo$¢ z nich nie miataby watpliwosci, jak
zakwalifikowa¢ pacjenta do szczepienia i nastepnie wy-
kona¢ to szczepienie.

Co wigcej, nie mam watpliwosci, ze zrobiliby to po-
prawnie i nikt z pacjentéw nie musialby si¢ obawiaé
o swoje bezpieczenstwo. Nie mam takze watpliwosci,
ze przeprowadzenie szczepienia nie jest najtrudniejsza
czynno$cig w zyciu zawodowym lekarza.

Zeby bylo jeszcze trudniej, ustawa Prawo farmaceu-
tyczne (art. 68) dopuszcza ,,obrét” przez lekarza tylko
lekami do bezposredniego zastosowania u pacjenta,
powierzajgc ministrowi zdrowia sporzadzenie wyka-
zu produktéw leczniczych, ktére moga by¢ doraznie
dostarczane w zwiazku z udzielanym $wiadczeniem
zdrowotnym. Mogloby sie wydawad, ze szczepionki sg
oczywistym przykltadem takich produktéw. Minister,
wywigzujac sie z obowigzku nalozonego ustawa, wydal
rozporzadzenie w sprawie wykazu produktéw leczni-
czych, ktére moga by¢ doraznie dostarczane w zwigzku
z udzielanym $wiadczeniem zdrowotnym, oraz wykazu
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W te oczywisto$¢ wkroczyli jednak zawodowi kom-
plikatorzy. W ustawie o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazeni i choréb zakaznych u ludzi (art. 17) ustalili, ze
uprawnieni do przeprowadzania obowiazkowych szcze-
pien ochronnych sa jedynie lekarze posiadajacy kwalifi-
kacje, ktére okresli w rozporzadzeniu minister zdrowia.

Nastepnie minister wydal rozporzadzenie w spra-
wie obowigzkowych szczepiei ochronnych, w ktérym
stwierdzil, ze warunkiem przeprowadzania szczepiefi
przez lekarza jest ,posiadanie przez niego dokumen-
tu potwierdzajacego ukoniczenie kursu lub szkolenia
w zakresie szczepieni ochronnych lub uzyskanie specja-
lizacji w dziedzinie, ktérej ramowy program ksztalce-
nia podyplomowego obejmuje problematyke szczepien
ochronnych”. Trudno sie w tym wszystkim potapad,
a jeszcze trudniej ustali¢, ktére specjalnosci obejmuje
ten przepis. Lekarze, w ramach ksztalcenia ustawiczne-
go szkolacy sie czesto w dziedzinach, ktére uznajg za
wazne dla swojej prakeyki, niekoniecznie zapisywali sie
na kursy dotyczace szczepieni, gdyz (stusznie) uwazali,
ze wiedze i umiejetno$ci w tym zakresie juz posiadaja.

produktéw leczniczych wchodzacych w sklad zestawéw
przeciwwstrzasowych, ratujacych zycie. Niestety w za-
taczniku do niego prézno szukaé szczepionek.

Wynika z tego, ze nabywanie przez gabinety lekar-
skie szczepionek w hurtowniach pachnie kryminatem.
Zgodnie z tymi przepisami pacjent (po zbadaniu przez
lekarza) powinien si¢ udac z receptg do apteki, a na-
stepnie przynies$¢ szczepionke z powrotem do gabinetu,
gdzie zostanie zaszczepiony (jak powszechnie wiado-
mo, wiekszo$¢ obywateli chcacych sie zaszczepié, np.
przeciw grypie, przychodzi do lekarza z wychtodzonym
termosem!).

Czemu to wszystko ma stuzy¢? Chyba tylko tym,
ktérzy coraz $mielej neguja sens oraz bezpieczefistwo
szczepien przeciw chorobom zakaznym. Jesli sa to nie-
zbyt przygotowani merytorycznie antyszczepionkowcy,
mozna to jeszcze zrozumiel. Jesli jednak za ta skompli-
kowang epopeja legislacyjna utrudniajaca dostep oby-
wateli do szczepieni stoi panstwo i minister zdrowia,
jest to po prostu oburzajace i wymaga natychmiastowe;j
zmiany.

80 menedzer zdrowia
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