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NIL na XXXIV Forum Ekonomicznym w Karpaczu 2025

W dniach 2-4 wrzes$nia 2025 r. delegacja Naczelnej Izby Lekarskiej uczestniczyta w XXXIV Forum
Ekonomicznym w Karpaczu - najwiekszym wydarzeniu gospodarczym w Europie Srodkowo-
Wschodniej. Tegoroczna edycja przebiegata pod hastem ,Czas transformacji - jaka bedzie Europa
przysztosci?” i zgromadzita lideréw polityki, biznesu, nauki i mediéw. W tym gronie nie mogto
zabrakng¢ gtosu Srodowiska lekarskiego.

Gtos NIL w debatach

Delegacja NIL, w skfad ktérej weszli m.in. wiceprezesi NRL Klaudiusz Komor i Mateusz
Kowalczyk oraz przedstawiciele Sieci Lekarzy Innowatoréw NIL IN z tukaszem Sosnowskim
jako partnerem operacyjnym, aktywnie uczestniczyta w panelach poswieconych zdrowiu
publicznemu, wyzwaniom kadrowym i roli nowych technologii w medycynie.

Dzien pierwszy - diagnoza kryzysu i genetyka przysztosci

We wtorek, 2 wrzednia, wiceprezes Klaudiusz Komor dwukrotnie zabrat gtos w panelach.
Najpierw, podczas dyskusji ,Na zdrowie - czego sobie zyczy¢ w dobie kryzysu w ochronie zdrowia?”
, podkreslat skale wyzwah stojgcych przed lekarzami i pacjentami.

Wiceprezes Naczelnej Rady Lekarskiej Klaudiusz Komor podczas panelu "Na zdrowie” podkreslit, iz:
Potrzeba nam odwagi, potrzeba nam odwaznego polityka, by¢ moze catego rzadu, ktéry po prostu
bedzie miat odwage zrobi¢ reforme ochrony zdrowia od podstaw. Pojedyncze spetnianie zyczen na
pewno nie poprawi sytuacji. Jezeli my nie bedziemy mieli kogos takiego odwaznego, kto zacznie od
poczatku, czyli od tego, zeby po pierwsze wycenic, ile Swiadczenia medyczne kosztujg. Musimy
zrobi¢ realne mapy potrzeb zdrowotnych, ile potrzebujemy szpitali, ile potrzebujemy tézek w
poszczegdlnych dziedzinach. Przeciez dzis do konca nie wiemy, jaki mamy doktadnie deficyt kadry
medycznej, ile tak naprawde realnie brakuje lekarzy, pielegniarek, ratownikéw medycznych. Zycze
wiec odwaznego polityka, ktéry przez takie bezkompromisowe dziatania bytby na poczatku
bohaterem, albo wrogiem catego spoteczenstwa, Potrzebujemy takze madrego podejscia jako
spoteczenstwo, zeby po prostu zrozumied, ze taka reforma jest konieczna, i ze w pierwszym
momencie, jak ja podejmiemy, niektédrym osobom, niektérym pacjentom moze sie wydawac, ze
jest gorzej, ale tak naprawde zawsze tak jest, jak cos zmieniamy. Po pewnym czasie wszyscy
musieliby przyznad, ze to byt dobry ruch - podkreslit wiceprezes.

Chwile pdzniej wystapit w sesji ,Genetyka w kardiologii - potrzeba na juz”, wskazujagc na
koniecznos¢ szybszego wdrazania nowoczesnych rozwigzan diagnostycznych.

Wieczorem uczestniczyt w debacie ,,Wieczdr (nie)Efektywnosci”, poswieconej kadrom i ptacom w
systemie ochrony zdrowia. Rozmowa dotyczyta m.in. sytuacji kadrowej w Srodowisku lekarzy i
pielegniarek, a takze kwestiom wynagrodzenia ich pracy.

Dzien drugi - zdrowie psychiczne i sztuczna inteligencja

Sroda, 3 wrzesnia, rozpoczeta sie od miedzynarodowego panelu ,Supporting Mental Well-Being in
a Fast-Changing World”. Wiceprezes Mateusz Kowalczyk zwrdécit uwage na narastajgce
problemy zwigzane ze zdrowiem psychicznym lekarzy i pacjentéw w dynamicznie zmieniajgcej sie
rzeczywistosci.

Nalezy podkresli¢ ogromng zastuge zaréwno fundacji wszelkiego rodzaju, jak i mass mediéw w
tym, ze zaczelismy mdwic¢ o psychiatrii bez stygmatyzowania. To ogromna praca, ktéra zostata
wykonana w ostatnich latach i nalezy podziekowac wszystkim, ktérzy w tym uczestniczyli - méwit



wiceprezes Mateusz Kowalczyk.
Natomiast jezeli chodzi o dostepnos¢ do wizyt sensu stricto, jest ona nadal niezadowalajaca,
poniewaz mamy jeszcze dosy¢ duzo do zrobienia. Na pewno dobrym kierunkiem, ktdry sie toczy
sie z réznymi perturbacjami, ale jednak pcha do przodu polska psychiatre, jest reforma, ktdra sie
odbywa obecnie — centra zdrowia psychicznego. To dobrze, ze w koricu zdaliSmy sobie sprawe, ze
dobrym pomystem, nie jest leczenie pacjenta psychiatrycznego na obrzezach miasta w szpitalu, w
ktérym przebywa przez miesigce, poniewaz pdzZniej wraca znowu do tego samego srodowiska.
Wiec te czynniki, ktére przyczynity sie do jego pogorszenia stanu psychicznego pozostaty bez
zmian. Dobrze, ze zaczelismy to odwracad, bo swiat zachodni juz troszeczke wczesniej na to wpadt
- podkreslat wiceprezes.
Dostepno$¢ na pewno zalezny tez od tego, ilu jest psychiatréw. Sciezka pozostania lekarzem,
uzyskania specjalizacji trwa wiele lat, wiec to tez nie jest to proces, ktéry my przyspieszymy. Z
punktu widzenia funkcji, ktéra petnie, my bardzo ubolewamy nad tym, ze w mysl| tego, aby
zwiekszy¢ liczbe lekarzy, kryteria mozliwosci uzyskania dyplomu zostaty zanizone i zaczelismy is¢
za trendem szkota medycznej praktycznie na kazdym rogu ulicy. Obawiam sie, ze to moze odbic
sie czkawkg, a najsmutniejsze jest to, ze w dtugofalowej perspektywie odbije sie to na pacjentach.
Mdwimy wobec tego, ze szkota szkole nieréwna. Mamy nadzieje, Zze jednak ten zty trend zostanie
zastopowany, choc nadal nalezy ktas¢ oczywiscie bardzo mocny nacisk na to, aby lekarzy w Polsce
byto wiecej - podsumowat.
Wieczorem tematem dyskusji byta sztuczna inteligencja. Podczas panelu ,Zamiast ksztatci¢ coraz
wiecej lekarzy i pielegniarek, lepiej rozwijac¢ algorytmy sztucznej inteligencji” gtos zabrat
tukasz Sosnowski, partner operacyjny NIL IN, podkreslajac zaréwno potencjat, jak i
zagrozenia zwigzane z technologiami cyfrowymi.
Dzien trzeci - przysztos¢ Al w medycynie
W czwartek, 4 wrzesnia, dyskusja wokét sztucznej inteligencji w medycynie byta kontynuowana
podczas panelu ,, Wptyw technologii Al na rozwéj medycyny - wyzwania, zagrozenia, rekomendacje”
tukasz Sosnowski wskazywatl, ze rozwédj algorytméw musi iS¢ w parze z etyka i
bezpieczenstwem pacjentow.
Chciatbym odczarowaé pewien paradygmat, ze sztuczna inteligencja i narzedzia sztucznej
inteligencji sa wyjatkowe. Sg one wyjatkowe w ten sposéb, Zze sq one nowoczesne - nie wszystkie
je znamy, czasami sie nieco dziwmy majgc z nimi stycznosc. Al jest stetoskopem dzisiejszych
czaséw - to jest narzedzie w rekach lekarza. To narzedzie nie zastgpi lekarza, moze stanowic
jedynie wsparcie. To zas, co niesamowicie fascynuje mnie to dwa rozwijajgce sie obszary - selfcare
-zwigzane np. z uzyciem dzisiejszych smartfonéw, ktdre obecnie moga nam np. zmierzy¢ cisnienie,
zbadac puls, dokonac¢ rozmaitych pomiaréw diagnostycznych. Drugi obszar, ktéry mnie fascynuje
to rozwdj nauki - szczegdlinie tej zwigzanej z badaniami klinicznymi. Izba lekarska u nas w Polsce
moze sie pochwali¢ dwiema rzeczami - od stycznia 2025 r. obowigzuje znowelizowany Kodeks
Etyki Lekarskiej, znowelizowany o przepisy (artykut 12.) zwigzane ze sztuczng inteligencja.
Jestesmy pierwszym w Europie samorzadem lekarskim, ktéry wprowadzit tego typu zapisy. Drugim
elementem jest fakt, iz od 3 lat w Naczelnej Izbie Lekarskiej istnieje cos takiego jak Centralny
Osrodek Badan i Ksztatcenia, w ktérym odbywaja sie szkolenia poswiecone réznym narzedziom i
nowinom w cyfryzacji - podkreslit tukasz Sosnowski.
Tego samego dnia wiceprezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, Marcin Karolewski, uczestniczyt w
Kapitu-le Finatu Medical Technology Innovation Day, ktéra wytaniata najbardziej innowacyjne
projekty w obszarze medycyny.
Obecnos¢ NIL w Karpaczu pokazata, ze lekarze nie tylko diagnozujg problemy, ale takze proponujg
rozwigzania, ktére moga ksztattowad przysztos¢ ochrony zdrowia. Dyskusje z udziatem naszych
przedstawicieli udowodnity, ze bez gtosu srodowiska lekarskiego trudno méwi¢ o prawdziwej
transformacji systemu zdrowia.
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