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Dawka informacji

Dziesiatki, setki, tysigce informacji. Docierajg do nas réznymi drogami. Coraz szybciej, przez catg dobe. Informacje
Zwyczajne, wazne, z ostatniej chwili. Fascynujgce, nieprawdopodobne, sensacyjne. Gtéwnym sktadnikiem dawki infor-

macji s3 fragmenty wiadomosci rzeczowych.

Nowe wtadze w Collegium Maius

Prof. dr hab. Andrzej Tykarski dziekuje przekazujagcemu
obowigzki rektora prof. dr. hab. Jackowi Wysockiemu.

W obecnosci nowo wybranych prorektorow, kanclerza
i rzecznika prasowego odbylo si¢ uroczyste pozegnanie JM
Rektora prof. dr. hab. Jacka Wysockiego oraz formalne prze-
kazanie obowiazkow rektora jego nastgpey, prof. dr. hab. An-
drzejowi Tykarskiemu, rektorowi Uniwersytetu Medycznego
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu na kadencje 2016—
2020. Tym samym od 1 wrzes$nia 2016 r. nowe wiadze uczelni
rozpoczynaja urzgdowanie w gmachu Collegium Maius:
@ rektor — prof. dr hab. Andrzej Tykarski,
@ prorektor ds. studenckich — prof. dr hab. Edmund Grzesko-
wiak,
@ prorektor ds. dydaktyki i ksztatcenia podyplomowego —
prof. dr hab. Ryszard Marciniak,
@ prorektor ds. organizacji, promocji i wspolpracy z regionem
— prof. dr hab. Michat Musielak,
@ prorektor ds. nauki i rozwoju uczelni — prof. dr hab. Michat
Nowicki,
@ prorektor ds. kadr i wspotpracy z zagranica — prof. dr hab.
Jarostaw Walkowiak.
WWW.UMPEDU.PL

152 zt nie wystarcza

Narodowy Fundusz Zdrowia zbyt nisko wycenia leczenie
onkologiczne — alarmuja lekarze. Wielkopolskie Centrum On-
kologii znéw zakonczy rok na minusie. Czy pacjenci maja po-
wody do obaw? Po wejsciu w zycie pakietu onkologicznego na
leczenie raka przeznaczane jest zbyt mato pieni¢dzy — to wnio-
ski ptynace z raportu wykonanego na zlecenie Polskiego To-
warzystwa Onkologicznego. Lekarze podkreslaja, ze po zmia-
nach duze placowki maja mniej pieni¢dzy na dziatalnos¢. To
stwarza zagrozenie dla prawidlowego przebiegu leczenia.
Doba spedzona przez pacjenta w szpitalu wyceniania jest na
152 7zt — Nie mozemy ciagle brna¢ w strate, a to drugi rok z ko-

lei, gdy to nam grozi. Kazdy rozumie, co to oznacza: musimy
gdzies$ szuka¢ oszczgdnosci — mowit prof. Julian Malicki, dy-
rektor Wielkopolskiego Centrum Onkologii. Wielkopolski Od-
dziat NFZ tlumaczy, ze wolne fundusze przesuwane sg tam,
gdzie tylko jest to mozliwe. SK

WWW.EPOZNAN.PL

Apel NIL do ministra

2 wrzesnia 2016 r. Naczelna Rada Lekarska wystosowata
apel do ministra zdrowia w sprawie wzrostu naktadow na
ochrong zdrowia i wzrostu wynagrodzen. Czytamy w nim mi-
edzy innymi: Naczelna Rada Lekarska apeluje do ministra
zdrowia o rewizj¢ przedstawionych koncepcji wzrostu nakta-
dow na ochrong zdrowia oraz propozycji dotyczacych mini-
malnego poziomu wynagradzania pracownikow medycznych.
Dziesigcioletnia perspektywa osiagnig¢cia naktadéw na ochro-
n¢ zdrowia na poziomie 6% PKB budzi powazne obawy o bez-
pieczenstwo zdrowotne spoleczenstwa.

Powszechnie wiadomo, ze system opicki zdrowotnej w Pol-
sce jest niedofinansowany, co w zestawieniach ukazujacych
poziom naktadow na ochrong¢ zdrowia oraz $rednie wydatki
na leczenie w krajach Unii Europejskiej lokuje nasz kraj
w niechlubnej koncowce. Samorzad lekarski od wielu lat nie-

Samorzad lekarski od wielu lat niezmiennie apeluje

do rzadzacych o zwigkszenie nakfadow na ochrone
zdrowia. Ochrona zdrowia w Polsce wymaga
zdecydowanie szybszego wzrostu poziomu finansowania,
gdyz w obecnej chwili system balansuje na granicy
wydolnosci, co obniza poziom bezpieczenstwa catego
systemu, zagrazajgc pacjentom i lekarzom.

zmiennie apeluje do rzadzacych o zwigkszenie naktadow na
ochrong zdrowia. Ochrona zdrowia w Polsce wymaga zdecy-
dowanie szybszego wzrostu poziomu finansowania, gdyz
w obecnej chwili system balansuje na granicy wydolnosci, co
obniza poziom bezpieczenstwa catego systemu, zagrazajac pa-
cjentom i lekarzom. Dalsza konsekwencja tego stanu rzeczy
jest odptyw wysoko wykwalifikowanych pracownikéw me-
dycznych do innych krajow europejskich, gdzie warunki pra-
cy oraz wynagrodzenia sa lepsze niz w Polsce.

Naczelna Rada Lekarska apeluje do ministra zdrowia o przy-
gotowanie planu szybszego wzrostu naktadow na ochrong
zdrowia oraz regulacji, ktore gwarantujagc minimalne wyna-
grodzenie za pracg¢ pracownikow medycznych, zapewnia, ze
bedzie to wynagrodzenie na godnym poziomie, odpowiada-
jacym wysokim kompetencjom tych pracownikow oraz ich
odpowiedzialno$ci za zdrowie i zZycie pacjentow.

WWW.NIL.ORG.PL
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Andrzej Piechocki

Charakter eksperymentalny

Stanowisko onkologicznych towa-
rzystw naukowych i konsultantow krajo-
wych w dziedzinie onkologii dotycza-
ce stosowania pochodnych marihuany
w leczeniu nowotworow: ,,W zwigzku
z toczaca si¢ w Polsce dyskusja nad mo-
zliwoscia leczniczego zastosowania po-
chodnych marihuany w chorobach no-
wotworowych, pragniemy przekazaé
nasze stanowisko w tej sprawie. Bada-
nia sugerujace przeciwnowotworowe
dziatanie tych preparatow mialy wy-
Tacznie charakter eksperymentalny, a ich
wyniki nie zostaly potwierdzone w wa-
runkach klinicznych. Preparaty te nie sa
zarejestrowane w tym wskazaniu w ja-
kimkolwiek kraju na $wiecie. Dotych-
czasowe doswiadczenia w ich stosowa-
niu dotycza wylacznie niepozadanych
objawow towarzyszacych chorobie no-
wotworowej i jej leczeniu, takich jak
nudnos$ci i wymioty zwigzane z chemio-
terapig lub radioterapia, bole, dusznos¢
i brak apetytu”.

WWW.PTO.MED.PL
Tylko Sativex

Aby leki mogty by¢ stosowane w Pol-
sce (rowniez te na bazie ziela konopi in-
dyjskich), musza uzyskaé pozwolenie
na dopuszczenie do obrotu. Jest ono wy-
dawane na podstawie wynikow badan
chemiczno-farmaceutycznych, przedkli-
nicznych i klinicznych, ktorych celem
jest wykazanie jakosci, skutecznosci
1 bezpieczenstwa stosowania leku w pro-
ponowanych wskazaniach. Pozwolenie
wydaje prezes Urzedu Rejestracji Pro-
duktow Leczniczych, Wyrobow Me-
dycznych i Produktow Biobdjczych na
wniosek zainteresowanego podmiotu.
W Polsce jest dopuszczony do obrotu
jeden produkt leczniczy zawierajacy
w swoim sktadzie kannabinoidy — jest to
lek o nazwie Sativex, stosowany w ta-
godzeniu objawow spastyczno$ci u pa-
cjentdow ze stwardnieniem rozsianym.
Inne produkty lecznicze na bazie ziela
konopi indyjskich, ktore sa niedostgpne
w Polsce, moga by¢ sprowadzone z za-
granicy w ramach tzw. importu docelo-
wego — z kraju, w ktorym sa dopuszczo-
ne do obrotu.

WWW.MZ.GOV.PL



