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Kapusta z migsem to bigos. Otdz czas przeanalizo-
wac jakie to armatnie mieso wytoczyl red. Kapusta. Ale
na poczatku zkim ,,zacz”. Otdz ,,pochodzi spod Zielonej
GOry. Na chleb, cos na chleb i bilet miesieczny zarabia
piszac o pilce noznej w WP Sportowe Fakty. Bawil si¢
w korespondenta na mundialach w RPA i Brazylii oraz
na polsko-ukrainskim i francuskim Euro. Kiedys - ty-
godnik ,,Pitka Nozna’, od 2016 roku — Wirtualna Polska.
Sedzia pilkarski z wielka przysztoscia (w piatej lidze).
Dotychczas nie wybudowal domu, nie posadzit drzewa
i nie splodzit syna, ale méwi, ze wyciagnie wnioski i da
z siebie wszystko” Tak pisze o swym redaktorze portal
Wirtualna. A teraz w czym rzecz.

Swego czasu juz napisalem felieton nomen omen
pt »Groch z kapustg” ale tym razem sadze ze tytul
»Bigos” lepiej koresponduje z tym co poczynil Autor
z polaczenia uzyskanych ,,informacji”. Krétko méwiac
»kapusta na stole, a mieso w lesie” albo inaczej ,,bigos
zajeczy” jak mowig porzekadfa! Niemniej idac na ta-
kie polowanie mozna dosta¢ rykoszetem o czym nie
pomysleli inspiratorzy ,,nagonki” oraz ich dziennikarz,
ktory nawet nie zweryfikowat tej dezinformacji. Dlate-
go tez postanowilem troche ten ,,bigos dziennikarski”
doprawi¢ wlasnym komentarzem! Zmobilizowal mnie
do tego bulwersujacy news Pawta Kapusty na Wirtu-
alnej Polsce - https://sportowefakty.wp.pl/ o tym, ze

PZPN walczy z klikg lekarzy sportowych,
Ministerstwo Zdrowia zacigga reczny hamulec

276 lekarzy musi regularnie badaé okolo 5 mln zawodnikéw. Na dodatek tylko niewielkiej grupie udaje sig to za
darmo. - W Polsce uprawiamy fikcjg. To rynek, ktory mozna liczy¢ w milionach zlotych - zwraca uwage
Zbigniew Boniek,

[~ N
Pawel Kapusta 24 Kwieiia 2017, 07:00
Udostepnij 175

Tiwveernij
Skomeniuj 16

PAP / Barttomiej Zborowski
Zaden zawodnik uprawiajacy w Polsce sport w ramach federacji sportowej nie ma prawa bra¢
udziatu ani w meczach. ani nawet treningach bez waznej tzw. karty zdrowia sportowca. Dokument
musi by¢ co sze$é miesigey stemplowany przez lekarza medycyny sportowej badz lekarza
posiadajacego certyfikat polskiego towarzystwa medycyny sportowej. W czym tkwi problem?

A teraz po kolei gwoli wyjasnienia:
- po pierwsze: tych wymienionych 276 lekarzy to nie
klika, ale elita specjalistéw medycyny sportowej,
- po drugie: lekarze nie ,stemplujg tzw. karty
zdrowia’, co jest powszechne w PZPN, ale wydaja
zaswiadczenia o zdolnosci do udziatu w treningach
i zawodach w danej dyscyplinie sportu.

« Zbigniew Boniek dla WP SportoweFakty: Czas zajaé si¢
patologiami
- W Polsce jest 276 lekarzy sportowych i az 5 milionow zawodnikow-amatoréw: pitkarzy.
siatkarzy, pitkarzy recznych, lekkoatletow i tak dalej. Nie ma fizycznej mozliwosci, aby tak waska
grupa przebadata tak szeroka rzeszg ludzi - zwraca uwage wiceprezes Polskiego Zwiazku Pitki
Noznej. Andrzej Padewski. - Co wigeej: gdy dziecko od podstawéwki az po studia uprawia w
szkole jakies sporty. takze pozalekeyjne, jezdzi na zawody, to zadnych badan nikt od niego nie
wymaga. Ten sam czlowiek, gdy choéby raz w tygodniu pojdzie na trening do klubu, musi juz mie¢
orzeczenie lekarskie. Przeciez to jakis totalny paradoks - méwi Padewski.
Na NFZ w sierpniu. A prywatnie? Zapraszamy dzisiaj
- W Polsce uprawiamy fikcje - ocenia szef pitkarskiej centrali Zbigniew Boniek. - Od dtuzszego
czasu zajmujemy si¢ ta sprawa, byliémy na spotkaniu w Ministerstwie Zdrowia. Walczymy,
prébujemy, a co z tego wyjdzie - zobaczymy - mowit jakis czas temu w wywiadzie dla WP
SportoweFakty Boniek.
Wezmy na przyklad dziecko cheace gra¢ w pitkg nozna: rodzic idzie z nim najpierw do lekarza
pierwszego kontaktu, ktéry wypisuje skierowanie do lekarza medycyny sportowej. Nastepnie
dziecko udaje sig na specjalistyczne badania. migdzy innymi krwi, wzroku czy serca. Dopiero z
tymi wynikami rodzic moze zaprowadzi¢ pocieche do lekarza sportowego, ktéry orzeka o zdolnosei
do uprawiania sportu. Taka procedurg trzeba przechodzi¢ dwa razy w roku.
Teoretycznie badania sa bezplatne do 23 roku zycia. W praktyce jest inaczej, bowiem lekarz
sportowy ma limit bezptatnych badan narzucony przez NFZ. Ten limit szybko sig wyczerpuje.
Milody sportowiec musi szukaé wige innego lekarza, ktdéry ma jeszcze bezplatna pulg albo godzi sig
na zaplacenie za wystawienie uprawniefi. Po wyczerpaniu limitu lekarze karte sportowca podbijaja.
tylko za wystawiony rachunek.
- Aby w Warszawie dosta¢ si¢ do lekarza sportowego i nie placi¢ za to, na wizyte trzeba sie
zapisywaé nawet z potrocznym wyprzedzeniem - méwi nam ojciec 14-latka wystepujacego w
jednym z klubéw koszykarskich. - Dwa razy w roku trzeba sig liczy¢ z wydaniem 1350 zlotych na
prywatna wizyte - dodaje.
Sprawdzamy, dzwonimy do trzech losowo wybranych, warszawskich przychodni oferujacych
ustugi orzecznictwa lekarza sportowego. - Dwa miesiace, trzy miesiace, cztery miesigce - styszymy.
Tyle trzeba czekaé na wizytg w ramach NFZ. - A prywamie? - dopytuje. - Prywatnie to koszt 150
ztotych, jesli nie ma pan whasnych, wezesniej zrobionych badan. Zapraszamy za dwa dni -
slyszymy w jednej przychodni.
W innej pytamy o wizyte na NFZ. - Prowadzimy zapisy na koniec sierpnia - dowiadujemy sie. - A
prywatnie? - A prywatnie to mozemy jeszcze dzisiaj umowi¢ wizyte - pada odpowiedz.
Weryfikujemy, jak wyglada prywatna wizyta. Idziemy do jednego z gabinetow, w reku mamy
zrobione niedawno badania krwi. Wypisujemy karte pacjenta, od razu kladziemy sig na stét do
badania EKG. W gabinecie lekarza spgdzamy maksymalnie trzy minuty. Lekarz nie interesuje sie
badaniami, ktére mieliémy donies¢, rzuca tylko pobieznie okiem na wynik EKG, whija pieczatke.
Prosi o podciagniecie koszulki, dwa wdechy. zdrowy jak kon. Dzigkuje za wizyte. 130 zlotych, bo
miafem swoje badania krwi, te niesprawdzone.

- potrzecie: obecnie w Polsce jest okoto 1000 lekarzy
z uprawnieniami do orzekania i nie ma przeszkod,
aby kolejni si¢ przeszkolili.

- po czwarte: wf i sport szkolny jest obowigzkiem
i do uczestnictwa w tych zajeciach nie potrzeba
posiada¢ zdolnosci. Wrecz przeciwnie, jedynie
w wyjatkowych przypadkach udziela si¢ zwolnienia
z udzialu w zajeciach!

- po piate: trening polega na systematycznym podej-
mowaniu aktywnosci fizycznej celem podniesienia
coraz wyzszego poziomu zdolnosci wysitkowych
i wspdétzawodnictwie. Stad tez systematyczne ba-
danie lekarskie jest niezbedne, aby monitorowa¢
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wplyw treningu na zdrowie w tym szczegélnie
dzieci i mlodziezy.

po szoste: zapytam, w czym jest patologia? Chyba
tylko w tym, ze NFZ od 2012 roku podwoit na-
ktady na badania kwalifikacyjne w relacji catego
kraju, az 2 krotnie z wyjsciowych 10 milionow!
Oczywiscie to jest kropla w morzu jesli chodzi
o zapotrzebowanie. Caly pakiet wstepnych badan
oszacowano na 20 pkt. przy cenie 1 pkt. wynosi
nieco powyzej 8 zlotych. Czyli za okoto 160 zlo-
tych przede wszystkim trzeba zbada¢ pacjenta,
wykona¢ szereg badan laboratoryjnych (morfologia
krwi z rozmazem, poziom glukozy, OB. i ogélne
badanie moczu oraz dwie podstawowe konsultacje
(laryngologiczna, okulistyczna) i na zakonczenia
nalezy wykona¢ prébe wysitkowa. Natomiast
W prywatnym orzecznictwie realny koszt wstep-
nego ,,pakietu” wraz z proba wysitkowa waha sie¢
miedzy 250-300 zlotych. Ale nieprawda jest, ze co
pot roku trzeba wyda¢ 150 ztotych! Usredniony
koszt calego cyklu badan kontrolnych (18 miesigcy)
czyli wstepne, potroczne po 6 —miesigcach, roczne
ikolejne po 6 miesiacach w przeliczeniu na miesiac
wynosi mniej niz 7 ztotych! Czy to duza inwestycja
w zdrowie i bezpieczenstwo zawodnikéw? Cieka-
we ile rodzice, tatusie i mamusie z oszalatych kot
placa miesigcznie za ,treningi” w tzw. akademiach
pitkarskich?

po siodme: przyklad patologii ,,splycania” badan
w W-wie jest naganny ale nie tak razacy jak hur-
towe wydawanie orzeczen (,,podbijanie” tzw. kart
zdrowia) w ,terenie” przez ,zaprzyjaznionych’,
nieuprawnionych lekarzy i honorowanie ,tych
badan” przez sedzidow pitki noznej!

Proponuje omija¢ takich lekarzy, co splycajg bada-
nia i kasujg oraz tych co ,, obijajg” bez badan! Ale
c6z zrobi¢ skoro niestety ciesza sie oni powodze-
niem w $wiatku pilkarskim bo ...najwazniejszy
dla sedziego jest kwit! a nie kto to poswiadczyl!
W krakowskich klubach mozna znalez¢ na ich
stronach internetowych takie oto informacje!
...badania odbedg si¢ w budynku klubowym, w po-
koju 106, w godz. 16:00-20:00. W ciggu godziny
lekarz moze przyjgé 6-7 osob, dlatego aby unikngé
kolejek oczekujgcych, konieczny jest wczesniejszy
kontakt w celu ustalenia orientacyjnej godziny
przyjecia. Rejestracji mozna dokonywac telefonicz-
nie w godz. 8:00-16:00 do 13 marca. Badania sq
odplatne. Koszt 50 z1.

...co pot roku (w marcu i wrzesniu) do siedziby Klu-
bu przyjezdza lekarz medycyny sportowej i wykonusje
badania naszych zawodnikow i wystawia niezbedne
zaswiadczenia. O zapisach na badania informujg
trenerzy.

Caly ten proceder jest organizowany przez trene-
réw, a nieSwiadomi Rodzice nie zdaja sobie sprawy,
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ze najczesciej nie jest nawet to lekarz uprawniony
do orzecznictwa w medycynie sportowej. Hitem
byty w Krakowie ,,kwity” wydawane przez lekarke
»sportowa” w trakcie specjalizacji z... psychiatrii!
I chyba tylko rodzaj specjalizacji usprawiedliwia
ten nieodpowiedzialny proceder. Specjalista me-
dycyny sportowej, a takze lekarz certyfikowany
z uprawnieniami PTMS wie, ze nie mozna funk-
cjonowac jak tzw. handel obwozny! Mozliwosci
jakie daje dzialalno$¢ lecznicza w formie: 96 -
indywidualna (specjalistyczna) praktyka lekarska
wylacznie w miejscu wezwania w dziedzinie ... (itu
wymieniona jest konkretna specjalizacja) pozwala
tylko na udzielenie porady lekarskiej. Badanie w za-
kresie medycyny sportowej o czym wiedza lekarze
uprawnieni nie upowaznia do badania w szatni,
sekretariacie itp., ale w odpowiednio wyposazonym
gabinecie lekarskim.

Wybawieniem lekarz pierwszego kontaktu

PZPN chee zmiany przepiséw obligujacych sportoweéw-amatoréw do cyklicznych badan
wykonywanych przez lekarzy medycyny sportowej. Na utatwienia od dawna czeka kilka milionow
Polakéw. Sprawa utkneta jednak w Ministerstwie Zdrowia.

- To rynek, ktory mozna liczy¢ w milionach ztotych. Jako PZPN zadajemy jedno pytanie: dlaczego
zawodnicy uprawiajacy pitke amatorskg nie moga pojéé do zwyklego lekarza rodzinnego? - stawia
pytanie Boniek.

Urzgdnicy ministerstwa zdrowia spotykali si¢ w tej sprawie z przedstawicielami PZPN
czterokrotnie. Pitkarski zwiazek przedstawit kilka mozliwych rozwiazan. - Mowilismy, ze cheemy
si¢ badaé, i prosilismy, aby rozwiazania prawne dawaly nam taka mozliwos¢. Teraz sportowcy
musza 7a lekarzy placic, a specjalistow jest zbyt mato. W przypadku rozgrywek mtodziezowych
zaproponowaligmy, aby to lekarz pierwszego kontaktu wystawiat zaswiadezenie o zdolnosci do
uprawiania dyscypliny, a dopiero w przypadku watpliwosci wysylat na dodatkowe badania -
opowiada Andrzej Padewski. - Bo kio zna najlepiej dziecko, jesli nie lekarz pierwszego kontaktu?
Natomiast w przypadku seniorow-amatorow, czyli pitkarzy od C-klasy do IV ligi, przediozylismy
dwa projekty. Pierwszy zaklada, ze tacy zawodnicy mogliby si¢ badac u lekarza pierwszego
kontaktu, drugi z kolei dodaje opcje odwiedzenia lekarza medycyny pracy - thimaczy wiceprezes
PZPN.

Co na to ministerstwo? Na razie nie wiadomo. Sprawa utkneta w martwym punkeie, a do momentu
publikacji tekstu nie udafo nam si¢ uzyskat komentarza przedstawicieli rzadu. Nieoficjalnie udato
sig ustali, ze glowng, watpliwoscia ministerstwa jest trudnosé w znalezieniu granicy, gdzie kofezy
si¢ sport amatorski, a gdzie zaczyna sie profesjonalny. Dziatacze PZPN proponuja fatwe

rozwiazanie. - Profesjonalna pitka zaczyna sig od lig szezebla centralnego, czyli miesci sig w nim
ckstraklasa, 1.12. liga. Mozna wziaé jeszeze pod uwagg 3.lige. Wystepuja w nich kluby, ktére
zatrudniaja whasnego lekarza. Wszystkie pozostate ligi i rozgrywki to pitka amatorska - thumaczy
Padewski.

- poosme: nalezy zapytac jakie jest kryterium amato-
ra. Czy ten co nie bierze pieniedzy za gre to amator?
A moze ten co trenuje tylko 3-5 x na tydzien, jak
to ma nawet miejsce w ekstraklasie? Ale z drugiej
strony przeciez, w pifce noznej prawie wszyscy nie
graja za darmo! Czyli profesjonalisci, ale z pewno-
$cig amatorzy jesli chodzi o liczbe treningdw. Stad
o kryterium bardzo cigzko! Ponoc¢ te zasobniejsze
kluby maja lekarzy, wigc mozna mie¢ nadzieje, ze
przynajmniej zawodnicy s3 pod opieka. Ale czy nie
nalezy wymagac¢ badan od zawodnikéw nizszych
lig? Oczywiscie mozna. Jednak uwazam, Ze powin-
ni sie badac dla wlasnego bezpieczenstwa. Najcze-
$ciej sa to zawodnicy po 30 roku zycia, trenujacy
od przypadku, prowadzacy niehigieniczny tryb
zycia i tak jak kazdy pitkarz - tu cytuje dostownie
z ksigzki ,,Zywienie a zdolno$¢ do wysitku” stowa



,»BIGOS”

| 48

pilkarza jaki mial miejsce na oczach telewidzow
calego Swiata! Dobrze, aby Prezes PZPN o tym
takze nie zapomnial.
- 1ipo dziesiate: A czy aby tak jak w maratonie nie
Nutrition bada¢? W Polsce tak jest, ale we Francji oraz Wto-
for Sports Performance szech s3 wymagane badania lekarskie do udzialu
. w biegach masowych.

Konczac przyprawianie ,bigosu” przypomne;
dopuszczenie do udziatu treningach i zawodach to
nie stwierdzenie czy jest zdrowy ! - bo tak najczesciej
pisali lekarze POZ w tzw. kartach zdrowia” przed

Biblioteka Medicina Sportiva

5, Nutrition
el wprowadzeniem systematycznych szkolen! To przede
P Do wszystkim wykluczenie przeciwwskazan ze strony
narzadow wewnetrznych ze szczegdlnych uwzglednie-
iYW[EN][ niem ukladu krazenia oraz narzadu ruchu i tolerancji
A ZDOLNOSC DO WYSIEKU organizmu do zwigkszonych obcigzen treningowych.

Aby jednak to stwierdzi¢ nalezy zrobi¢ rzetelne wstep-
ne badania, a nastgpnie systematycznie kontrolowa¢
negatywny/pozytywny wplyw treningu na zdrowie
zawodnika. I tu sie klania dopiero wiedza z fizjologii
wysitku fizycznego!

Na sam koniec, ciekaw jestem czy lobby pitkarskie
zmusi Ministra Zdrowia do zmiany rozporzadzenia na
planowanym w lipcu spotkaniu.

prof. Maughana - ... ,ma wpisany w diete alkohol”!
— do ktérej lektury odsytam.

A kto powinien ich bada¢? Nie mam nic przeciw-
ko lekarzom rodzinnym, ale tylko ci posiadajacy
przynajmniej certyfikat! Przeciez oto, aby lekarze
specjalisci medycyny rodzinnej mogli robi¢ nawet
specjalizacje z medycyny sportowej walczyl sam,
jeszcze jako przedstawiciel Naczelnej Izby Lekar-

skiej, min. Radziwill! %

Ministerstwo Zdrowia
Sekretarz Stanu Warszawa, 17 -06- 2017
Jozefa Szczurek-Zelazko

Jak na maratonie
Kazda z federacji bez problemu moglaby dokona takiego podziatu.

- Jestesmy nadopiekuriczy. W zadnym zachodnim kraju nie funkcjonuja badania sportowe w sporcie
amatorskim. To pozostatos¢ po socjalizmie. System powinien dziatad na takich zasadach, jak w
przypadku biegacza dugodystansowego, idacego na start maratonu. Wystarezy, ze ma ze sobg

oéwiadezenie, iz jest zdrowy i zdolny do wzigcia udziatu w biegu - méwi Padewski. MDP.0212.3.2016.WS/15
OdpowiedZ ministerstwa zdrowia na zadane przez nas pytania opublikujemy po jej otrzymaniu
Pani
- po dziewiate: czy aby w kazdym kraju? Tu Panowie Agnieszka Jankowska-Zduriczyk
Konsultant krajowy

sie czesciowo myla! Dla przyktadu we Wloszech od
konca lat w latach 70-tych obowiazuja wszystkich

w dziedzinie medycyny rodzinnej

bioracych udziat w rozgrywkach organizowanych B i T (Fottven
przez ZWIQZkI sportowe badania lekarskie, ktére W zwigzku z kontynuacja prac nad rozwiazaniami prawnymi w celu uproszczenia
usankcjonowane s3 ustawa! Jak sadze powinien procedury wydawania orzeczen lekarskich dziesiom i miodziezy uprawiajacym spor,

uprzejmie zapraszam na spotkanie, ktére odbedzie sig 4 lipca 2017r. o g. 12.00

pamieta¢ o tym prezes PZPN, ktory tam grywat

swego czasu. Model ten, oczywiscie zréznicowany

w zaleznosci od pOZiomu Sportowego zawodnikow Prosze o potwierdzenie obecnosci do 30-06-2017 r. telefonicznie (22 53 00 214) lub
: . . e- mail: w.szelachowska@mz.gov.pl.

oraz wieku, jest wzorem podawanym w podreczni-

ku wydanym przez MKOI. Swiat pitki noznej obu-

dzit si¢ na czele z FIFA i UEFA dopiero po zgonie

w siedzibie Ministerstwa Zdrowia, ul. Miodowa 15 (Sala Kolegialna - | pigtro).

2 0L Trte Clec
The Screening Programmes Implemented in Italy

The screening protocol for elite competitors (i.e. Italian Olympic and Paralympic athletes) is broader than
that dictated by the legislation for the general athlete population, and, with regard to the cardiovascular
system, includes exercise ECG testing and echocardiography (Figure 8.1). These examinations are under-
taken under the direction of the National Olympic Committee at the Institute of Sport Medicine and

Science in Rome. Certain professional athletes (such as football players participating in the first and second W e
national league) are examined by their team physician, in cooperation with selected consultants, within a
medical programme organised by the Football Teams and the Iralian Football Federation. Jbzeta Szeaurek-Zelazko

Institute of Sport

Medicine and

Centers for Sport onympm athletes Science, Rome

Medicine — all

major towns in cv wolocm Hx

Italy 7 Paralymplc athletes axarite ECG

CV protocol: Hx. PR ST, echocardiography
PE. ECG i

I _ N

@ Adul/senior amateur athletes

Minlsterstwo 2drowin Telofon  (22) 634 98 00
ul. Miodowa 18 email  kancelara@mz gov pl W
00-962 Warszawa Www,mz.gov.pl -
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Warszawa 30.06.2017
Agnieszka Jankowska-Zduniczyk
Konsultant krajowy w dziedzinie medycyny rodzinnej

UL Albatrosew 20/3 05-500 Piaseczno

Pani

l6zefa Szcaurek - Zelazko
Sekretarz Stanu
Ministerstwo Zdrowia

Ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

'/jzjou-.u:mma ’M M?/Lw}é/

w adpowiedzi na pismo z 26 czerwea w sprawie spotkania zaplanowanego na 4 lipca uprzejmie
informuje. ze z powodu zaplanowanych aktywnosci poza Warszawa. 7z Ktoryeh nie moge
zrezygnowaé. nie bede uczestniczy¢ w spotkaniu,

Pozostaje do dyspozycji w terminie 5 lipca -31 lipiec 2017.

W zwiazku z powyzszym pozwalam sobie prrzesta¢ stanowisko konsultanta krajowego w
dziedzinie medycyny rodzinnej w sprawie dzialan specjalistow medycyny rodzinnej w zakresie

oceny zdolnosci dzieci i mlodziezy do udzialu w zajeciach sportowych.

1. Ocena zdolnosei do uczestniczenia dziecka w zajeciach sportowych prowadzonych przez
nauczyeieli w ramach obowigzkowych lub dodatkowych zaje¢ aktywnoscei fizyeznej w ramach
jduje sie w dokumencie badania profilaktycznego dziecka.
¢ jest w szkole. W dokumencie tym jest oznaczona preee lekarza kwalifikacja
dziecka do uczestnictwa w zajeciach sportowych. W zwiazku z tym zadne dodatkowe
czynnosci w tym zakresie nie bgda wymagane od lekarzy rodzinnych.

2. Dzieci uprawiajace sport w ramach organiz sportowych zarejestrowanych w Polskim
Z\\ iazku Sportowym. w celu uzasadnionego skierowania do leka medycyny sportowej lub
posiadajacego stosowne przeszkolenie, powinni okazywaé lekarzowi rodzinnemu skicrowanic
z klubu sportowego, Na skierowaniu zaznaczone powinno byé oznakowanie przynaleznosei do
Polskiego Zwiazku Sportowego. W trescei skierowania powinny znalez¢ si¢ takze informacje
dotyezgee zagrozen zdrowotnych z tytulu prowadzenia konkretnego rodzaju treningu

sportowego. Skierowanic z klubu sportowego powinno byé przechowywane lub odnotowane w
dokumentacji medycznej dziecka w POZ. szezegdlnie w czg: dotyczacej zagrozen

zdrowotnych,

Propozycja MZ zmierzajaca do rozszerzenia zakresu kwalifikacji do aktywnosci sportowych
na podstawie bilansu zdrowia dziecka takze na te zajecia sportowe. ktore sa prowadzone w celu
osiggania wynikéw sportowych nie jest, zdaniem konsultanta krajowego w dziedzinie
medyeyny rodzinngj. uzasadnione, poniewaz w trakcie badania pl/é\l&\\()\\:’}_cb W czasie
ktérego oceniana jest zdolno$¢ dziecka do wysilku fizyeznego. kidry jest zalecany powszechnie
ko dzialanie prozdrowotne i wykonywany przez dziecko w czasie zaje¢ sportowych ramach
dziatan edukacyjnych. Kwalifikacja dziecka do uprawiania sportu o charakterze treningu
sportowego. wykraczajacego poza ramy ogdlnega usprawniania zgodnego z powszechnymi
zaleceniami uprawiania umiarkowanego wysilku fizycznego. wymaga dodatkowych
kwalifikacji zawodowych.

W zwigzku z tym konsultant krajowy w dziedzinie medyeyny rodzinnej proponuje
zorganizowanie bezplatnveh kursow certyfikujacych dla chetnych lekarzy rodzinnych, w celu
zwigkszenia liczby lekarzy posiadajacych uprawnienia do kwalifikacji do uprawiania sporwu,
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Uzasadnienie: Wprowadzenie obowigzku okazywania skierowan ma na cclu wyeliminowanie
wszelkich zadai kwalifikacji do aktywnosci sportowych, kidre nie podlegajy regulacjom
prawnym (organizacje nie zarejestrowane w Polskim Zwigzku quan\\ ym) i s i
wiasne, nieuprawnione oczekiwania organizatordw. zaslonigeia sie kwalifikacja lekarsky puu.l
odpowiedzialnogeia za prowadzong dziatalnos¢. Obecnie specjalisei medycyny rodzinnej
wyslawiajac skierowanie do poradni medycyny sportowej niec maja zadnej mozliwosci
merytoryeznej oceny zasadnosci wystawienia skierowania do poradni specjalistycznej

poniewaz maja do dyspozyeji wylaeznie informacje przekazywane ustnie przez rodzicow.

Czesto rodzicie nie umigjg sprecyzowad na czym bedzie polegal trening w danej dyscyplinie,
nie wiedzg z jakim obciazeniem lub ryzykiem zdrowotnym moze wigzaé si¢ uprawianie sportu,
a juz zupelnie nie maja $wiadomosci, czy dany klub sportowy jest cztonkiem Polskicgo
Zwiazku Sportowego. Obecnie wige wystawiane jest skierowanie kazdemu rodzicowi. Ktory
poddaje swoje dziecko kwalifikacji do uprawiania sportu. W duzej liczbie sa to nieuprawnione
oczekiwania organizatoréw aktywnosci sportowych. ktérzy nie spelniaja kryteriow prawnych
klubu sportowego. Obecna luka organizacyjna powoduje udzielanie specjalistycznych
swiadezen zdrowotnych w nlu\mq'\dnmn\uh sytuacjach. stad zaproponowano jak na wstepie.
weryfikacje zasadnosci dalszego Kierowania w ramach NFZ na podstawie pisemnych
informacji z klubu sportowego.

Ponadto, informacja o istniejacych zagrozeniach zdrowotnych dla dziecka uprawiajacego
trening sportowy nastawiony na wyniki sportowe. poza wazna informacjg dla
rodzinnego o naszym pacjencie, spowoduje rOwniez bardziej czytelny zakres kwalifikacji do
zaje¢ sportowych. Obecnie lekarz kwalifikuje do danego sportu (szachéw lub sportéw walki)
na podstawie informacji od rodzicow, kidrzy nic posiadajg informacji/ nic musza jej mieé/nie
umiejg przekazywaé jej precyzyjnie. Jesli wezmie sie pod uwage fakt, ze gléwnie to trener -
osoba wykwalifikowana i przygotowana merytoryeznie do prowadzenia odpowiedniego
wysilku fizyeznego w celu uzyskania najlepszego wyniku sportowego. pracuje z dzieckiem na
co dzien dostosowujac trening sportowy do oczekiwan. Stad koniecznosc okreslenia zagrozen
sportowych w trakeie danego treningu sportowego. W takiej sytuacji wszelkic ewentualne
roszezenia rodzicdw wo sytuacjach krytycznych beda ograniczone wylacznie do obszaru
okreslonego przez trenera 1 kwalifikowanego przez lekarza a nie jak 1o jest obecnie do
nicograniczonego pola mozliwosei réznych zagrozen zdrowotnych.,
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Kwalifikacja do szkol sportowych prowadzona przez specjalistow medycyny rodzinnej na
podstawie Ustawy Prawo o$wiatowe. rownicz powinna by¢ prowadzona wedlug
roponowanych powyzej regul. Specjalisei medyeyny rodzinnej biorae pod uwage stan
zdrowia dziecka oceniony w trakcie badan przesiewowych nie rekomenduja Kontynuacji nauki
w niektoryeh kierunkach. Informacja taka nie ma jednak umocowania w warunkach prawnych
i pozostaje jedynie rekomendacja. Ostateczng kwalifikacjg do szkot o charakterze zawodowym
prowadza lekarze stuzby medyeyny pracy. Analogicznie nie mozna wige oczekiwac, ze
specjalista medyeyny rodzinnej okresli brak przeciwwskazan zdrowotnyeh do kontynuacji
nauki w szkole sportowej. gdzie prowadzony bedzie trening (blizej nieokrelony) w celu
iwania wynikéw sportowych przez organizacje sportowe. czgsto zrzeszone w Polskim
Zwigzku Sportowym. . Obecnie obowiazujace. niefortunne sformulowanie, zmuszajgee lekarzy
rodzinnych do zaswiadczania o .. bardzo dobrym stanie zdrowia™ kwalifikujacym dziecko do
kontynuacji nauki w szkole sportowej powoduje. Ze w obliczu braku definicji ..bardzo dobrego
stanu zdrowia™, zadwiadezenia takie nie sa wystawiane. Szkola sportowa w ocenie konsultanta
krajowego w dziedzinie medycyny rodzinnej ma charakter szkoly zawodowej i w zwigzku z
tym, kwalifikacja dziecka do uprawiania danego sportu w szkole sportowej powinna by¢
prowadzona przez lekarzy posiadajacych odpowiednie kwalifikacje zawodowe,

W odpowiedzi na zaproszenie do spotkania oraz
uwagi do projektu rozporzadzenia jako pierwsza
nadestata konsultant krajowy w dziedzinie medycyny
rodzinnej. Pozostaje nam poczekac, czyje racje wezma
gore. Krotko méwiac, czy tak przygotowany ,,bigos”

okaze si¢ jadalny?



