Sprawozdanie z Europejskiego Forum Stowarzyszen Lekarskich

i Swiatowej Organizacji Zdrowia (EFMA/WHO) w Erewaniu

W dniach 19-20 kwietnia 2012r. w Hotelu Marriott w Erewaniu odbyto sie coroczne
spotkanie Europejskiego Forum Stowarzyszen Medycznych i Swiatowej Organizacii
Zdrowia (EFMA/WHO).

Na konferencje do stolicy Armenii przybyto ponad 60 uczestnikow, reprezentujgcych
28 krajowych organizaciji lekarskich z Europy, a takze panstw sasiednich, jak Gruzja
czy Kazachstan. Naczelng Izbe Lekarskg reprezentowali: Maciej Hamankiewicz —
Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej i Grzegorz Mazur — cztonek Zespotu ds.
Wspotpracy Miedzynarodowej NRL. Ponadto, jako prezydent Statego Komitetu
Lekarzy Europejskich (CPME), w konferencji uczestniczyt takze Konstanty Radziwitt.

Honory gospodarza petnit przewodniczacy Stowarzyszenia Lekarzy w Armenii -
Parounak Zelveryan, a obradom przewodniczyli wspdlnie: Leah Wapner (EFMA) i
Erio Ziglio (biuro WHO). Gosciem konferencji, co istotnie wptyneto na range
wydarzenia, byt Minister Zdrowia Republiki Armenii, Harutyaun Kushkyan, ktéry w
swoim wystgpieniu zarysowat najwazniejsze problemy opieki zdrowotnej i przedstawit
nadzieje i oczekiwania zwigzane ze wspétpracg miedzynarodowa.

W pierwszym dniu Forum wystgpienia koncentrowaty sie wokdt obecnego kryzysu
ekonomicznego, jego wptywu na stan zdrowia obywateli i sprawnos¢ systemow
ochrony zdrowia. Wzrost bezrobocia w wielu panstwach europejskich spowodowat
pogorszenie nastrojow spotecznych i przyczynit sie do powstania nowych zagrozen
chorobowych. Wstepne analizy danych statystycznych z krajéw najdotkliwiej objetych
kryzysem, jak np. Grecja, wskazuja, ze na przestrzeni kilku lat zanotowano spadek
liczby os6b korzystajagcych z pomocy lekarskiej o 15%. Liczba o0so6b
hospitalizowanych w prywatnych szpitalach zmniejszyta sie o ponad 25%, a ponadto
zaobserwowano wzrost przypadkow samobodjstw az o 40% w stosunku do lat
poprzednich. W wielu krajach podejmowane sg dziatania ograniczajgce wydatki na
opieke zdrowotng, ktére tworzg dodatkowg bariere w dostepie do kwalifikowanej
pomocy medycznej. Obecna sytuacja wymaga od miedzynarodowych organizacji
medycznych podejmowania inicjatyw 1 wskazywania korzystnych rozwigzan
systemowych. W przedstawionych referatach postulowano miedzy innymi potrzebe
tworzenia stabilnych podstaw funkcjonowania systemow opieki zdrowotnej, z
uwzglednieniem solidaryzmu spotecznego, opartego w szczegdlnosci na
zabezpieczeniu sytuacji najstabszych, tj. dzieci, kobiet w cigzy i os6b w wieku
emerytalnym. Priorytetem dziatan powinno by¢ przede wszystkim zabezpieczenie
pacjentom pierwszej pomocy medycznej. Niezbedne dla doraznych dziatan jest
rébwniez uruchomienie rezerw finansowych i sprawiedliwe roztozenie obcigzen
podatkowych. Wazng kwestig jest wzmocnienie polityki farmaceutycznej zmierzajacej
do obnizenia cen lekoéw, poprzez wiekszy udziat preparatow generycznych. W



skrajnych przypadkach nalezy rozwazyc takze fuzje szpitali czy obnizenie zarobkdéw
pracownikom medycznym.

W sesji rozpoczynajacej drugi dzieh konferencji dr Egilio Cepulic przedstawit
problematyke rozwoju medycyny alternatywnej, z ktérej ustug, wedtug
przedstawionych danych, korzysta rocznie okoto stu milionéw ludzi na Swiecie.
Powszechnos¢ niekonwencjonalnych metod leczenia, jego zdaniem, powinna
otworzy¢ droge lekarzom do edukacji w tej dziedzinie i zmierza¢ do licencjonowania
nabywanych umiejetnosci. Takie stanowisko spotkato sie ze zdecydowanym
sprzeciwem polskiej delegacji, w ktérym zwrécono uwage na odpowiedzialnos¢ za
skutki metod, ktérych skutecznos¢ nie zostata potwierdzona wymaganymi badaniami
klinicznymi.

Kolejnym interesujgcym zagadnieniem byta rola spotecznych mediéw w dobie
powszechnego dostepu do internetu i wykorzystania ich roli w przekazywaniu
informacji dotyczacych zdrowia i probleméw zdrowotnych. Temat przedstawiony pod
inspirujgcym hastem: ,od Hipokratesa do Facebooka” koncentrowat sie wokot
znaczenia nowych form komunikacji w kontekscie wymogéw etycznych stawianych
dla wykonywania zawodu lekarza. Jak wynika z opracowan, 25% pacjentow zmienia
ustalony przez lekarza sposob leczenia po zasiegnieciu opinii czy informaciji
uzyskanych przez internet. Caty obszar komunikacji sieciowej w wielu krajach
pozbawiony jest merytorycznej kontroli i stanowi nowe pole upowszechniania
zachowan, prowadzgcych do niebezpiecznych konsekwencji dla zdrowia.
Zarekomendowano wiec lekarzom zachowanie stosownych ograniczen w udzielaniu
informacji czy porad, kierujac sie potrzebg intymnosci, a przede wszystkim
koniecznoscig zachowania tajemnicy lekarskiej, co w odniesieniu do popularnych
komunikatoréw spotecznych jest niezwykle trudne i ryzykowne.

Waznym elementem europejskiej polityki zdrowotnej powinno by¢ takze zwalczanie
natogow i uzaleznien, a zwlaszcza ograniczenia szkodliwych skutkéw alkoholizmu w
Srodkowej i wschodniej czesdci Europy. Te skutki sg tym bardziej niebezpieczne, ze
jedna trzecia wyrobéw alkoholowych, wystepujacych na rynku pochodzi z
nielegalnych Zzrodet. Uzaleznienia w populacji naszego regionu obejmujg 20%
mezczyzn i 10% kobiet. Nowym problemem, bedacym wynikiem oddziatywania
alkoholizmu na osoby bliskie jest tzw. bierny alkoholizm, w jakim$ sensie
przywotujacy doswiadczenia zwigzane z nikotynizmem. Dziatania rekomendowane
do poprawy sytuacji w walce z nadmiernym spozyciem alkoholu, sprowadzajg sie do
trzech rekomendaciji: zakazu reklamy, wzrostu cen i masowych kontroli kierowcow.
Ciekawa inicjatywe w tej kwestii przedstawita Sofia Ribeiro, reprezentujgca jedno z
europejskich stowarzyszen studentdw medycyny (EMSA). Przewodniczagca EMSA
przyblizyta uczestnikom nowg formg edukacji ludzi miodych, gtownie studentdw,
nakierowang na promowanie prozdrowotnej kultury spotkan towarzyskich.
Przedstawiciele WHO zaprezentowali takze nowg strategie dziatan w zakresie
zdrowia na rok 2020. Plan obejmuje przedsiewziecia takie jak: zmniejszenie liczby
choréb niezakaznych, redukcje alkoholizmu, poprawe w zakresie opornosci na
antybiotyki i leki przeciwgruzlicze. Do osiaggniecia sukcesu na tym polu majg



przyczyni¢ sie wysitki czynione na rzecz eliminacji uwarunkowan spotecznych i
czynnikdw ryzyka, miedzy innymi poprzez implementacje przyjetych konwencji w
wielu panstwach europejskich. Niezbedne bedzie stworzenie zintegrowanego
systemu informaciji i wsparcie ze strony organizacji lekarskich. Efektem tego planu
powinna byC¢ poprawa stanu zdrowia, odczuwalna zwtaszcza w populacji oséb
powyzej 65 roku zycia. Przedstawiona strategia spotkata sie z aprobatg uczestnikéw
spotkania i uzyskata oficjalng akceptacje zarowno EFMA i CPME.

Konferencje przebiegata w niezwykle zyczliwej i goscinnej atmosferze, i przy
sprawnej organizacji, co podkreslono w podziekowaniu skierowanym na rece
Parounaka Zelveryana.
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