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Pan
Tomasz Grodzki

Marszatek Senatu RP

Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi na odwiadczenie ztozone przez Panig Senator Beate Matecka-Libere, na
45. Posiedzeniu Senatu RP w dn. 30.06.2022 r., uprzejmie prosze 0 przyjecie

ponizszego.

Z dniem 16 maja 2022 r. zniesiony zostat w Polsce stan epidemii, a obowigzywac zaczat
stan zagrozenia epidemicznego. Szczepienia przeciw COVID-19 sg nadal bezptatne
i zalecane. Akcja szczepien realizowana jest w sposob ciggty od grudnia 2020 r. Minister
Zdrowia majgc na uwadze zalecenia Zespotu ds. Szczepien Ochronnych z dnia 18 lipca
2022 r. przygotowane w oparciu o stanowisko ekspertow Europejskiego Centrum ds.
Zapobiegania i Kontroli Choréb (ECDC) oraz Europejskiej Agencji Lekow (EMA) ds.
szczepien przeciw COVID-19 z dnia 11 lipca 2022 r., w dniu 21 lipca 2022 r. przekazat
opinii publicznej, ze od dnia 22 lipca 2022 r. rozpocznie sie proces szczepien drugg
dawkag przypominajgcg u oséb, ktére ukonczyty 60 lat oraz oséb, ktére ukohczyty 12 lat
i majg wskazania do szczepienia w zwigzku z zaburzeniami odpornosci. Drugg dawke
przypominajgcg szczepienia mogg przyja¢ osoby, ktére otrzymaty pierwszg dawke
przypominajgcg. Przed podaniem drugiej dawki przypominajgcej nalezy zachowac

odstep co najmniej 4. miesiecy od podania pierwszej dawki przypominajace;j.

W pierwszej kolejnosci szczepienia powinny dotyczyé oséb, u ktérych od podania
pierwszej dawki przypominajgcej mineto wiecej niz 6 miesiecy.

W drugim szczepieniu przypominajgcym stosowane sg wytgcznie szczepionki mRNA:

- Comirnaty (Pfizer-BioNTech) w petnej dawce (0,3 ml),

- Spikevax (Moderna) w potowie dawki (50 pg - 0,25 ml.
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Do podania drugiej dawki przypominajgcej zaleca sie ten sam preparat mMRNA Comirnaty
(Pfizer-BioNTech) lub Spikevax (Moderna), ktérym zrealizowano pierwszg dawke
przypominajgcg. Jednoczesnie ulega skroceniu z 5 miesiecy do 3 miesiecy dotychczas
wymagany minimalny odstep podania pierwszej dawki przypominajgcej od zakohczenia

podstawowego schematu szczepienia.

W nocy z 21 na 22 lipca 2022 r. wystawiono 4,6 min e-skierowanh na szczepienia dla
osOb 60+ i 12+ z obnizong odpornoscig, a w tym samym dniu na szczepienie
zarejestrowato sie 47 tys. oséb, z czego wiekszos$¢ przez kontakt z punktem szczepien.
Obecnie aktywnych jest ponad 9 tys. punktow szczepien, w ktorych bez oczekiwania
mozna zosta¢ zaszczepionym przeciw COVID-19. Liczba dostepnych punktéw
szczepien, ich powszechnosc¢ i dostepnos¢ stanowig wazny punkt realizacji Narodowego

Programu Szczepien.

Podsumowujgc obecng sytuacje epidemiczng w kraju w ostatnim czasie zauwazalny jest
nieznaczny wzrost liczby zakazeh SARS-CoV-2, a takze obtozenia liczby tézek
w szpitalach zajetych przez pacjentéw z COVID-19 (ok. 1,8 tys. hospitalizacji — stan na
dzien 26.07.2022 r.). Jednakze nalezy podkresli¢, ze obecny przebieg zachorowan
w porownaniu do poprzednich, potwierdza teze, Zze poziom dolegliwosci zwigzany
z zakazeniami i zachorowaniami na COVID-19 jest coraz mniejszy i nie przeradza sie

w grozne infekcje wymagajace hospitalizacji lub ma znacznie fagodniejszy przebieg.

Ciggta obecnos¢ wirusa powoduje koniecznosé nieustannego monitorowania sytuaciji
epidemicznej oraz podejmowania odpowiednich dziatan zaradczych, réwniez
w kontekscie farmakoterapii. W Polsce ze wzgledu na pojawiajgce sie nowe dane
z piSmiennictwa i publikacji wynikow badah oraz zgromadzone doswiadczenia,
opracowano postepowania w zakazeniach SARS-CoV-2 Polskiego Towarzystwa
Epidemiologéow i Lekarzy Choréb Zakaznych (PTEILChZ). Celem rekomendaciji
PTEILChZ jest zaproponowanie praktycznych zalecen dotyczacych diagnostyki
i farmakoterapii zakazen SARS-CoV-2 przydatnych zaréwno w warunkach

podstawowej, jak i szpitalnej opieki zdrowotnej.

W celu zabezpieczenia pacjentow leczonych z powodu COVID-19, Minister Zdrowia
polecit Rzgdowej Agencji Rezerw Strategicznych zakup stosownych produktow
leczniczych, znajdujgce sie w zasobach Rzgdowej Agencji Rezerw Strategicznych, ktore
na podstawie wplywajagcych zleceh dystrybuuje do podmiotéow leczniczych, w ktérych
hospitalizowani sg pacjenci z COVID-19. Ponadto, polski rzad zakupit jeden z lekéw

w ramach przetargu unijnego.



Jednoczesnie Minister Zdrowia sledzac aktualng sytuacje epidemiczng na biezgco
monitoruje stany magazynowe produktéw, przeznaczonych do dystrybucji dla
podmiotéw leczniczych za posrednictwem Rzgdowej Agencji Rezerw Strategicznych.

Ponadto w sytuacji, gdy lekarz prowadzacy leczenie podejmie decyzje o wprowadzeniu
do terapii produktu leczniczego, ktéry jest niedostepny, Minister Zdrowia moze wydac
zgode na sprowadzenie takich lekow w trybie importu docelowego na podstawie art. 4
ustawy Prawo farmaceutyczne. Szczegétowe informacje na temat procedury importu
docelowego mozna znalez¢ na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia w zaktadce

"Zatatw sprawe": https://www.gov.pl/web/zdrowie/sprowadzac-leki-z-zagranicy-

importdocelowy

Produkty lecznicze aktualnie znajdujgce sie w zasobach Rzgdowej Agencji Rezerw
Strategicznych podlegajg nieodptatnej dystrybucji do podmiotéw leczniczych, natomiast
zakup tych lekéw sfinansowany zostat z budzetu pahstwa. Zaopatrzenie w produkty
nastepuje w ramach dostaw z Rzgdowej Agencji Rezerw Strategicznych. Szpital zgtasza
zapotrzebowanie na dostawy produktdw poprzez portal na stronie internetowej:

http://sds.mz.gov.pl

Aktualnie pozyskanie innych lekéw niedostepnych na polskim rynku stosowanych
w trybie ambulatoryjnym, majgcych zastosowanie w terapii COVID-19 moze nastgpic
w drodze importu, za$ zakup leku przez pacjenta w aptece odbywa sie na podstawie

waznej recepty lekarskiej oraz zapotrzebowania.

Jednoczesnie majgc na uwadze poruszone kwestie dotyczgce podstawowej opieki
zdrowotnej (POZ), w pierwszej kolejnosci zauwazy¢ nalezy, ze przywotana
w oswiadczeniu Rada ds. COVID-19 jest organem pomocniczym Prezesa Rady
Ministrow. W jej sklad wchodzg specjalisci z réznych dziedzin medycyny, nauk
spoteczno-ekonomicznych, a takze przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia oraz innych
instytucji. Do gtéwnych zadan ww. Rady nalezy dokonywanie analiz biezgcej sytuaciji
zdrowotnej, ale takze gospodarczej i spotecznej w kraju. Warto ponadto zauwazyé, iz do
zadan Rady nalezy takze doradzanie Premierowi w sprawie dziatan po epidemii,
w zakresie odnoszgcym sie do dtugu zdrowotnego, jaki powstat w spoteczenstwie.
Przywotane stanowisko Rady z dnia 22 czerwca 2022 r. nie nalezy zatem definiowac
jako wytyczne, ktore dyktujg kierunek reform w obszarze POZ, lecz jako kolejny gtos

w dyskusji, oparty na interdyscyplinarnych opiniach specjalistow.
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Obecnie wdrazane zmiany w obszarze POZ opierajg sie natomiast na propozycjach
wypracowanych przez Zespot ds. zmian w POZ, powotany przez Ministra Zdrowia

zarzgdzeniem z dnia 8 lipca 2021 r. (Dz. Urz. Min. Zdr. poz. 49).

Z powazaniem
Zz upowaznienia Ministra Zdrowia
Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu
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