Sprawozdanie z posiedzenia
Stalego Komitetu Lekarzy Europejskich (CPME)

w dniach 22 — 23 maja 2015 r. w Reykjaviku

W dniach 22 - 23 maja 2015 r. delegacja Naczelnej Izby Lekarskiej — kol. Grzegorz
Mazur i kol. Konstanty Radziwitt — uczestniczyta w copotrocznym posiedzeniu CPME,
ktére odbyto sie w Reykjaviku.

Posiedzenie, jak zwykle, rozpoczeto sie od spotkan nastepujgcych grup roboczych:

- ds. e-zdrowia,

- ds. porozumienia TTIP miedzy UE i USA (Transatlantyckie Partnerstwo
Handlu i Inwestycji),

- ds. praktyki zawodowej,

- ds. zdrowego starzenia sie.

Cztonkowie grup roboczych oméwili sprawy dotyczgce problemdw, ktoérymi sie
zajmujg, oraz przygotowali ostateczne wersje dokumentow, ktére staty sie
przedmiotem obrad Zgromadzenia Ogdlnego.

Zgromadzenie Ogolne dokonato wyborow wtadz CPME na lata 2016 — 2018.
Prezydentem CPME zostat wybrany Jacques de Haller reprezentujgcy Szwajcarskie
Towarzystwo Lekarskie (wygrat z Terrym Johnem z Wielkiej Brytanii).

Do Zarzadu CPME zostali wybrani ponadto: Rutger Jan van der Gaag (Holandia),
Patrick Romestaing (Francja), Istvan Eger (Wegry), Bernard Maillet (Belgia) oraz
Frank Ulrich Montgomery (NiemcyD).

Ws$rdd wazniejszych decyzji podjetych na posiedzeniu nalezy wymienic:

e przyjecie sprawozdania finansowego za rok 2014,

e uchwalenie nowelizacji budzetu na rok 2015,

e decyzje o podpisaniu porozumienia z Europejskg Federacjg Lekarzy
Weterynarzy (FVE),

e przyjecie stanowiska w sprawie tzw. medycyny komplementarnej i
alternatywnej (CAM),

e przyjecie stanowiska w sprawie dat waznosci lekéw,

e list do WMA w sprawie projektu deklaracji dotyczgcej biobankéw i baz danych
medycznych,

e przyjecie stanowiska w sprawie sponsorowania edukacji medycznej przez
przemyst medyczny.



Wazne stanowisko w sprawie komplementarnych i alternatywnych metod leczenia
(CAM), przyjete zdecydowang wiekszoscig gtosow po ponad 2 latach prac, w ktore
szczegolnie zaangazowana byta polska delegacja, potwierdza stusznos$¢ dtugoletnich
dziatan i stanowisk polskiego samorzadu lekarskiego odnosnie tego zagadnienia.
Stanowisko CPME wskazuje m. in., ze:

o praktyki komplementarne i alternatywne (CAM) nie sg medycyng (takze
szkolenia w tym zakresie nie sg szkoleniami z zakresu medycyny);

e Wszedzie tam, gdzie praktyki CAM sg stosowane, lekarze muszg informowac
pacjentow o ich charakterze i zagrozeniach, ktore sg z nimi zwigzane;

« informowanie (a tam, gdzie trzeba takze ostrzeganie i ograniczanie mozliwosci
Swiadczenia szkodliwych ustug) o charakterze CAM jest takze obowigzkiem
panstwa;

e niektore szczegolnie wrazliwe grupy pacjentdw powinny by¢ szczegodlnie
chronione przed niebezpieczenstwami stosowania praktyk CAM;

e biorgc pod uwage, ze kazda metoda leczenia wywotuje pewien efekt placebo,
wywotujg go takze praktyki z zakresu CAM — nie ma jednak dowodéw, aby
posiadaty one jakgkolwiek skuteczno$¢ ponad to;

o Srodki publiczne powinny by¢ kierowane wylgcznie na finansowanie
Swiadczen, ktore posiadajg udowodniong skutecznosc i bezpieczenstwo.

Podczas posiedzenia yskutowano takze na temat:

- inicjatywy przemystu medycznego dotyczgcej transparentnosci relacji ze
srodowiskiem medycznym dot. edukacji medycznej,

- udzialtu CPME w Europejskiej Platformie dot. Diety, Zywnosci, Aktywnosci
Fizycznej i Zdrowia,

- europejskiej strategii antyalkoholowej,

- badan dot. zjawiska pogorszenia funkcjonalnosci oraz wattosci zwigzanych ze
starzeniem sie,

- problemu opornosci na leki przeciwdrobnoustrojowe,

- projektow unijnych, w ktérych uczestniczy CPME.

Sporzgdzili:
Konstanty Radziwitt, Grzegorz Mazur.

W zatgczeniu:
Stanowisko CPME w sprawie komplementarnych i alternatywnych metod leczenia
(CAM) w przektadzie na jezyk polski.




