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kkii  iinnffoorrmmaaccjjii  ssąą  ffrraaggmmeennttyy  wwiiaaddoommoośśccii  rrzzeecczzoowwyycchh..

Profesor doktor habilitowany nauk medycznych Tomasz
Opala zmarł nad ranem w piątek 28 listopada 2014 r. Miał 
63 lata. Był dyrektorem Ginekologiczno-Położniczego Szpitala
Klinicznego Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu. Funkcję tę piastował od 1986 r. Stopień
lekarza medycyny zdobył w 1975 r. Był wtedy studentem wy-
działu lekarskiego Akademii Medycznej w Poznaniu. Eduka-
cję kontynuował w dziedzinie ginekologii i położnictwa. 
W 1982 r. miał już specjalizację drugiego stopnia i stopień
doktora nauk medycznych. Piętnaście lat później został dok-
torem habilitowanym nauk medycznych. W 2003 r. objął sta-
nowisko profesora nadzwyczajnego Akademii Medycznej.
Rok później specjalizował się w dziedzinie zdrowia publicz-
nego, a także uzyskał tytuł profesora nauk medycznych. Poza
tym, że był dyrektorem jednego z największym szpitali w Po-
znaniu, pełnił również funkcję dziekana wydziału nauk o zdro-
wiu Uniwersytetu Medycznego w latach 2003–2008. W tym
czasie był również członkiem senatu uczelni. Profesor był 
autorem i współautorem 448 publikacji. 
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Pieniądze z trzech źródeł 
12 stycznia 2015 r. dyrekcja Szpitala Klinicznego Przemie-

nienia Pańskiego uroczyście wbiła pierwszą łopatę pod inwe-
stycje realizowane z funduszy Mechanizmu Finansowego
EOG i Norweskiego Mechanizmu Finansowego oraz budżetu
państwa, w ramach Projektu Wielkopolska Onkologia. W miej-
scu wyznaczonym przy obiekcie na ul. Szamarzewskiego
82/84 w Poznaniu nastąpi rozbudowa Laboratorium Diagno-
styki Hematologicznej, Banku Komórek Macierzystych i Pra-
cowni Histopatologii.
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Na jeszcze wyższym poziomie
Zakończył się remont oddziału laryngologicznego szpitala 

w Śremie. Gruntowna przebudowa oraz modernizacja sprawi-
ły, że na oddziale dostosowano bazę lokalową oraz sprzętową
do wymogów rozporządzenia ministra zdrowia i przepisów
unijnych. Ponadto dzięki tej inwestycji podwyższono standard
wyposażenia oraz funkcjonalności wszystkich pomieszczeń,
umożliwiając świadczenie usług na jeszcze wyższym pozio-
mie. Oddział laryngologiczny posiada siedem pokoi dwuoso-
bowych, pokój trzyosobowy oraz dysponuje gabinetem dia-
gnostyczno-zabiegowym, a także własną salą zabiegową
uzbrojoną w nowoczesne urządzenia mikrochirurgii opera-
cyjnej. Wszystkie pokoje posiadają bezpośredni dostęp do ła-
zienki, wyposażone są w nowe szafki, stoliki, elektrycznie ste-
rowane łóżka oraz łóżeczka dziecięce.
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Najpierw kryteria 
– Możliwe jest stworzenie kolejnych pakietów, obejmujących

m.in. świadczenia paliatywne i hospicyjne. Wcześniej jednak
konieczne jest określenie medycznych kryteriów uprawniają-
cych do objęcia taką opieką – powiedział wiceminister zdro-
wia Piotr Warczyński. Przedstawił on posłom z sejmowej Ko-
misji Zdrowia informacje na temat sytuacji w hospicjach 
w świetle pakietu onkologicznego. Jak wyjaśnił, opieka palia-
tywna i hospicyjna świadomie nie została uwzględniona w pa-
kiecie onkologicznym, bo dotyczy on medycyny naprawczej,
a nie opieki nad pacjentami nieuleczalnie chorymi, w ostat-
nim okresie ich życia. Ponadto, jak podkreślił, nie u wszystkich
pacjentów znajdujących się pod taką opieką zdiagnozowano
chorobę nowotworową.
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Trzy cykle leczenia
Każda para zakwalifikowana do programu „Program – Le-

czenie niepłodności metodą zapłodnienia pozaustrojowego na
lata 2013–2016” może skorzystać z trzech zindywidualizo-
wanych cykli leczenia niepłodności metodą zapłodnienia po-
zaustrojowego. 

Leczenie niepłodności w ramach programu odbywa się wy-
łącznie w ośrodkach, które są jego realizatorami (zawarły umo-
wę na realizację programu z ministrem zdrowia). W umowach
została określona wysokość środków przeznaczonych na le-
czenie niepłodności metodą in vitro. Realizatorzy oferują moż-
liwość korzystania ze świadczeń wyłącznie w ramach tych
środków. Dlatego mogą zakwalifikować do programu taką
liczbę par, aby każda z nich – w czasie realizacji umowy i w ra-
mach dostępnych środków – mogła skorzystać ze zindywidu-
alizowanej procedury wspomaganego rozrodu. O kolejności
udzielania świadczeń decyduje kolejność zgłoszenia się pary
do realizatora i przeprowadzenia kwalifikacji. Wyjątkiem są
osoby z odroczoną płodnością z powodów onkologicznych,
którym przysługuje pierwszeństwo w programie.
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NIK wskaże bariery?
Najwyższa Izba Kontroli sprawdzi, dlaczego w Polsce jest za

mało lekarzy. Weźmie pod lupę resort zdrowia i uczelnie me-
dyczne – dowiedziała się „Rzeczpospolita”. Według informa-
cji „Rzeczpospolitej” Najwyższa Izba Kontroli zbada, jak
uczelnie szkolą lekarzy i dlaczego brakuje specjalistów. Spraw-
dzi m.in., jakie są bariery w dostępie do specjalizacji i co robi
resort zdrowia, by zahamować emigrację lekarzy. 

– Sądzę, że �IK dojdzie do wniosków, o których od dawna
mówi środowisko medyczne. Że szkoły medyczne kształcą za
mało lekarzy w stosunku do potrzeb, a powodem braku spe-
cjalistów jest bariera zbyt małej liczby miejsc specjalizacyj-
nych – mówi dr Krzysztof Bukiel, przewodniczący Ogólno-
polskiego Związku Zawodowego Lekarzy. Kontrola została
zaplanowana wcześniej, nie jest więc reakcją na obecny kon-
flikt lekarzy z resortem zdrowia. Jej plan zostanie opracowa-
ny na podstawie wskazówek zewnętrznych ekspertów. 
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