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Alarm byt skuteczny, rzad wyrazniej widzi

Lepiej p6zno niz wcale. Rzad, od lat
alarmowany przez lekarzy, socjologow,
demograféw, rézne stowarzyszenia
oraz fundacje, coraz wyrazniej widzi
problemy, jakie niesie proces starze-
nia sie spoteczenstwa.

sama Wigili¢ 2014 r. rzad przy-

jat pakiet senioralny. Zawiera on

mig¢dzy innymi ,,Zalozenia dtu-
gofalowej polityki senioralnej w Polsce
na lata 2014-2020”. To pierwszy tego
typu dokument, ktory precyzuje polityke
panstwa wobec 0sob starszych. Jego ce-
lem, jak czytamy na stronie www.pre-
mier.gov.pl: ,,jest wspieranie i zapewnie-
nie mozliwosci aktywnego starzenia si¢

w zdrowiu oraz mozliwos$ci prowadzenia
w dalszym ciggu samodzielnego, nieza-
leznego i satysfakcjonujacego zycia”.

Wezesniej (pod koniec sierpnia 2014 r.)
na forum parlamentarnym minister Bar-
tosz Artukowicz mowit: — Uruchomimy
Instytut Geriatrii, czyli centrum opieki
medycznej nad osobq starszq, zeby w jed-
nym miejscu przeszkoli¢ wszystkich tych
lekarzy, ktorzy na co dzien zajmujq
sie osobg starszq. Nastepnie (1 pazdzier-
nika 2014 r.) premier Ewa Kopacz w swo-
im expose zapowiedziala rychle utwo-
rzenie Instytutu Geriatrii, specjalnego
osrodka leczenia i opieki nad ludzmi star-
Szymi.

Znane sg pierwsze szczeg6ly tego po-
mystu, ktory wnet (w kwietniu) ma mieé¢
posta¢ rozporzadzenia Rady Ministrow.
I tak Narodowy Instytut Geriatrii, Reu-
matologii i Rehabilitacji powstanie na ba-
zie stotecznego Instytutu Reumatologii
im. prof. Eleonory Reicher, ktorego dzia-
talno$¢ zostanie poszerzona o geriatri¢
i gerontologie. Jego dyrektor dr Piotr
Bednarski méwi, ze bedzie to systemo-
wa zmiana istotna dla spoleczenstwa. De-
klaruje dobra jako$¢ wykonania nowych
zadan, ale ma zarazem $wiadomos¢, iz
nie sa one fatwe. Instytut Reumatologii,
jak stwierdzit na posiedzeniu sejmowej
Komisji Zdrowia, ma $wietng kadre,
nowoczesne zaplecze i wieloletnie do-
swiadczenie. Nowy instytut ma takze za-
jac sie ksztalceniem geriatrow oraz pra-

cownikow ochrony zdrowia zajmujacych
si¢ opieka nad osobami starszymi.

17 pazdziernika 2014 r. Naczelna Ra-
da Lekarska wyrazita zaniepokojenie
w zwiazku z tym projektem. Jej zdaniem,
musi budzi¢ sprzeciw zawarte w rzado-
wych ,,Zatozeniach Dtugofalowej Polityki
Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020”
stwierdzenie, ze ,,przyjecie przez rzad
tego dokumentu nie spowoduje dodatko-
wych kosztow dla sektora publicznego,
a jego finansowanie bedzie realizowa-
ne przez odpowiednig alokacje Srodkow
finansowych bedacych w dyspozycji jed-
nostek sektora finanséw publicznych,
przeorganizowanie dostepnych zasobow

ludzkich oraz zadan stosownie do wy-
zwan zwigzanych z postepujacym proce-
sem starzenia si¢ populacji”.

,»W projekcie rozporzadzenia Rady Mi-
nistrow w sprawie reorganizacji Instytu-
tu Reumatologii — informuje www.ry-
nekzdrowia.pl — napisano, ze zmiana jego
dziatalnosci jest uzasadniona brakiem in-
stytutu badawczego prowadzacego kom-
pleksowe badania i terapi¢ w dziedzinie
geriatrii, pomimo rosngcych potrzeb
1 wyzwan zwigzanych z opieka nad oso-
bami starszymi. W projekcie zapisano, ze
do zadan Narodowego Instytutu Geria-
trii, Reumatologii i Rehabilitacji naleze¢
bedzie m.in. prowadzenie badan nauko-
wych i klinicznych, prac rozwojowych
oraz studiéw podyplomowych i dokto-
ranckich, opracowywanie standardow
medycznych i ksztalcenie kadry”.

»~Mamy wolny budynek po pralni — po-
wiedziat «Gazecie Wyborczej» dr P. Bed-
narski — ktory wyremontujemy i tam
przeniesiemy osrodek terapii biologicz-
nej oraz wszystkie poradnie. Dzigki temu
bedziemy mie¢ wolne miejsce na parterze
oraz pierwszym pigtrze i tam powstanie
klinika geriatrii”. Na zwigzane z tym re-
monty, modernizacje i wyposazenie In-
stytut Reumatologii ma otrzyma¢ w tym
roku 22 miliony zlotych.

,,Prof. Katarzyna Wieczorkowska-To-
bis, konsultant krajowy ds. geriatrii, uwa-
za — czytamy w tym samym dzienniku —
ze lepiej, by powstata niezalezna jed-
nostka, bo nie chodzi tylko o to, by gdzie$
wstawi¢ tozka geriatryczne. Ze wzgle-
dow demograficznych trzeba si¢ zajaé
staroscig szerzej: od strony klinicznej,
spotecznej i biologicznej”.

Prognozy ekspertow rynku pracy wska-
Zuja na rosngce zapotrzebowanie na le-
karzy geriatrow, menedzeréw zarzadzaja-
cych placowkami dla seniorow, fizjo-
terapeutow, pielegniarki, pracownikow
socjalnych, opiekunow i asystentow osob
w starszym wieku. Kolejne uczelnie za-
powiadaja uruchamianie geriatrycznych
studiow podyplomowych. Wedtug Gtow-
nego Urzedu Statystycznego po 2020 r.
nalezy spodziewac si¢ gwattownego sta-
rzenia spoteczenstwa. Juz w 2030 r. liczba
0sob w wieku 85 lat i wiecej wzrosnie do
prawie 800 000 (dla porownania — obecnie
nieco przekracza ona 300 000).
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