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Zamieszanie z certyfikatami PTMS zaczeto sie po
raz pierwszy w 2007 roku z powodu ,,niefortunnego”
zapisu w Rozporzadzeniu podpisanym przez mini-
stra Lipca, a epilogiem tego procesu deprecjacji idei
certyfikatow jest informacja zamieszczona na stronie
PTMS w okresie bozonarodzeniowym, jako swoisty
»prezent pod choinke” dla posiadaczy certyfikatow:

»Zarzgd Gltowny Polskiego Towarzystwa Medycyny
Sportowej na posiedzeniu w dniu 16 grudnia 2011 r.
w zwigzku ze skierowaniem do Ministra Zdrowia pros-
by o wydanie opinii w celu wyjasnienia rozbieznosci
interpretacyjnych w zakresie orzecznictwa sportowo-
-lekarskiego w kontekscie Rozporzgdzeni Ministra
Zdrowia z dnia 14 kwietnia 2011 r. (Dz.U.11.88.502,
Dz.U.11.88.500) postanawia:

1. Ztozyé wniosek do Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego o wpisanie Polskiego Towarzystwa
Medycyny Sportowej na liste jednostek uprawnio-
nych do prowadzenia ksztatcenia podyplomowego
w zakresie specjalizacji z medycyny sportowe;.

2. Nie organizowa¢ kursu wprowadzajgcego do specja-
lizacji z medycyny sportowej w roku 2012 do czasu
uzyskania opinii Ministra Zdrowia w tym zakresie
oraz uzyskania uprawnien do prowadzenia ksztat-
cenia podyplomowego nadawanych przez Centrum
Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego.

3. Zawiesi¢ dziatalnos¢ Biura Certyfikatow PTMS -
w czesci dotyczgcej wydawania nowych certyfikatow
i przedtuzania waznosci wydanych certyfikatow - od
dnia 16 grudnia 2011 r. do czasu uzyskania odpowie-
dzina pismo skierowane do Ministra Zdrowia z dnia
5.12.2011r, l.dz. 289/1/2011”

Wréémy do poczatkdw. Jest 1997 rok. Petna de-
grengolada w orzecznictwie sportowo-lekarskim trwa
i przed mami prawie 5 lat zabiegéw o wprowadzenie
w ustawie zapisu ,zmuszajacego’ Kasy Chorych do
refundowania badan w zakresie medycyny sportowe;j.
Pierwsze proby podjete z inicjatywy Prof. Smorawin-
skiego (6wczesnego Prezesa PTMS) na posiedzeniu
Senackiej Komisji Zdrowia i Kultury Fizycznej oraz
na posiedzeniu plenarnym spelzly na niczym. Jego
propozycja wprowadzenia poprawek do nowelizowa-
nej Ustawy o ubezpieczeniach zdrowotnych z 1997

roku zostala przez Senat odrzucona. Czasopismo
Sport z dnia 25.08.1998 napisalo ,,ratowania tego co
jeszcze jest — oby nie zbyt pdzno - podjat sie cztowiek
bez watpienia kompetentny. Mowa o senatorze prof.
Jerzym Smorawinskim, rektorze AWF w Poznaniu,”
...i dalej ,Cwier¢ wieku kierowania przez tego lekarza
z zawodu, specjaliste medycyny sportowej, duzg wo-
jewddzka przychodnia sportowo-lekarska dalo mu
olbrzymie doswiadczenie. Zna podobne placéwki
w $wiecie i zdaje sobie sprawe z tego, ze dla dobra spo-
teczenstwa i kazdego z podatnikow, panistwo powinno
wspierac ich funkcjonowanie i rozwdj. W kazdym razie
zapewnia¢ pakiet gwarantowanych ustug czy to przez
ich wykupienie z kasy chorych, czy usytuowanie w spe-
cjalnym programie centralnym ochrony zdrowia”

Niestety nawet taki Autorytet nie byl w stanie
przetamac oporu naszych biurokratow do oczywistych
dzialan. Podobnie zrozumienia nie mozna bylo zna-
lez¢ przez 5 lat takze w dwezesnym UKFiT z powodu
zwloki w wydaniu przepisow wykonawczych do
uchwalonej w styczniu 1996 roku ,,Ustawy o kulturze
tizycznej”.

Przetom w zrozumieniu problemu przez decyden-
tow nastgpil w 2000 r., kiedy to Polskie Towarzystwo
Medycyny Sportowej we wspoétdziataniu z instytucjg
konsultanta krajowego ds. medycyny sportowej przeszto
do bardzo zdecydowanego dzialania i szeroko naglosnito
opracowane Stanowisko PTMS (zatwierdzone Uchwalg
ZG dnia 21.06.2000 r.) w sprawie poradnictwa sporto-
wo-lekarskiego w $wietle reformy zdrowia. Zostato ono
opublikowane w Medicina Sportiva Practica 2000/3
(dostepne pod adresem http://www.medicinasportiva.
pl/new/index.php?path=aktualnosci/medicina/3_2000)
w ilosci 30 tys. egzemplarzy i szeroko kolportowane
w srodowisku lekarskim oraz sportowym. Ponadto
zostalo przedstawione wszystkim zainteresowanym
stronom w tym Krajowej Radzie Kas Chorych z sugestia
podjecia interwencji z powodu tamania konstytucyjnego
prawa do réwnego dostepu do swiadczen zdrowotnych,
poniewaz w tym zakresie na terenie czesci Kas Chorych
to $wiadczenie (porada sportowo — lekarska) bylto bez-
platne, a w niektorych znajdowalo si¢ poza systemem
ubezpieczenia zdrowotnego.
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Dopiero w 2001 r. wysitki srodowiska zostaty
uwienczone sukcesem po kolejnej interpelacji Prof.
Smorawinskiego. Tekst ustawy z dnia 20 lipca o zmia-
nie ustawy o powszechnym ubezpieczeniu zdrowot-
nym oraz niektérych innych ustaw, zostat ostatecznie
ustalony i po rozpatrzeniu poprawek Senatu, ktéry
narzucit Kasom Chorych (w pkt. 30) w art. 31b:
w ust. 1: a dodano pkt 6) ,wykonywanie badan
z zakresu medycyny sportowej u dzieci i mlodziezy
do ukonczenia 21 roku zycia, uprawiajacych sport
amatorski” oraz (po ust. 2 dodano ust. 4), a ,,Minister
wlasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu z mini-
strem wlasciwym do spraw sportu okresli, w drodze
rozporzadzenia, zasady kwalifikacji do poszczegol-
nych dyscyplin sportu, zakres koniecznych badan
lekarskich oraz ich czestotliwos¢ w stosunku do
dzieci i mlodziezy, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 6™

A teraz powrd¢my do poczatkow idei wydawa-
nia certyfikatow. Jest 2001 rok. Pani v-ce minister
Knysok chciata przekona¢ ZG PTMS o mitrezeniu
czasu przez dzieci ze szkol mistrzostwa sportowego
iich rodzicow na poszukiwanie specjalisty medycyny
sportowej, chcac tym samym zezwoli¢ na przeprowa-
dzanie badan lekarzom pracujacym w tych szkotach
i zapisa¢ w rozporzadzeniu, ze moze to robi¢ kazdy
lekarz pierwszego kontaktu. Dopiero wyrazne sta-
nowisko PTMS w sprawie nabywania certyfikatow
uprawniajacych do orzekania sportowo-lekarskiego
doprowadzilo do kompromisu. Réwnolegle po kilku
spotkaniach miedzyresortowych ,,urodzil” sie projekt
dlugo oczekiwanego rozporzadzenia Prezesa Rady
Ministréow przygotowywany przez UKFiS prawie
przez 5 lat (tak na marginesie, rozporzadzenie nie
weszlo w zycie!), a nastepnie rozporzadzenie Mini-
sterstwa Zdrowia wzorowane na powyzszym, ktore
skierowano do podpisu ministerialnego. Niestety,
ustepujacy minister zdrowia nie zdazyt go podpisac ze
wzgledu na zmiane Rzadu. Nie podpisane rozporza-
dzenie (a zatwierdzone przez Centrum Legislacyjne)
dlugo lezato na biurku nowego ministra zanim go
podpisal i z opdznienienem wystal do parafowania
do Ministerstwa Edukacji Narodowej i Sportu. I tam
~przelezato” az do Nowego Roku. Przyczyna zwtoki
byt brak zgodnosci przesytanych sobie wzajemnie roz-
porzadzen... Otdz okazalo sig, ze po akceptacji przez
PTMS odchodzaca Pani v-ce minister K. majac na
uwadze oszczednosci... ,wycieta” (o czym jako ostat-
nie dowiedzialo si¢ Towarzystwo) punkty dotyczace
badan rtg kregostupa u kandydatéw do uprawiania
zapasOw i cigzarow, co wstrzymalo MENIS przed para-
fowaniem. Z drugiej strony rozporzadzeniu przyjrzalo
sie paru nowych urzednikéw Ministerstwa Zdrowia
i zauwazylo jeszcze kilka istotnych uchybien i tak
wszystko zaczeto sie od poczatku.

Ostatecznie Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
w sprawie zasad kwalifikacji do poszczegélnych

dyscyplin sportu, zakresu koniecznych badan lekar-
skich oraz ich czestotliwosci w stosunku do dzieci
i mlodziezy do ukonczenia 21 roku Zycia uprawiaja-
cych sport amatorski ujrzato §wiatlo dzienne dopiero
w listopadzie 2002 r. W § 3 pkt 5 rozporzadzenia
potwierdzono, ze ,,w przypadku braku lekarza spe-
cjalisty w dziedzinie medycyny sportowej, badania
lekarskie i zaswiadczenia, o ktérych mowa w ust.
11 3, przeprowadzaja i wydaja lekarze posiadajacy
certyfikat nadany przez Polskie Towarzystwo Me-
dycyny Sportowej lub inni lekarze, ktérzy zawarli
umowe z kasa chorych na udzielanie swiadczen zdro-
wotnych z zakresu medycyny sportowe;j”. Tym samym
uwzgledniono ostatecznie propozycje PTMS zamiany
okreslenia: ,lekarze podstawowej opieki zdrowotnej”
na ,,lekarze posiadajacy certyfikat Polskiego Towarzy-
stwa Medycyny Sportowej”, co bylo wczesniej zaakcep-
towane na zebraniu konsultacyjnym obu ministerstw.

Do chwili wejscia w zycie Rozporzadzenia PTMS
zdazylo przeszkoli¢ pierwsza grupe lekarzy, ktorym
uroczyscie wreczono certyfikaty podczas Walnego
Zjazdu PTMS w Warszawie jesienig 2002 r. Poczat-
kowo zasady przyznawania uprawnien i certyfikatow
przyjete Uchwala Zarzadu Polskiego Towarzystwa
Medycyny Sportowej w dniu 6.06.2001 r. brzmialy:
»1. Uprawnienia do orzecznictwa sportowo- lekar-

na okres 24 miesigcy uzyskuje czasowo lekarz
(tylko po specjalizacjach I° dotychczas wymaganych
do specjalizacji z medycyny sportowej), oraz lekarze
po specjalizacjach II° wymaganych do specjalizacji
z medycyny sportowej), ktorzy odbyli kurs podstawowy
ABC medycyny sportowej i uczestniczyli przynajmniej
w 2 (3) kurso-konferencjach krajowych po zaliczeniu
kolokwium z orzecznictwa u specjalisty wojewddzkiego.

Uprawnien tych udziela specjalista wojewodz-
ki, a potwierdza certyfikat wydany przez Polskie
Towarzystwo Medycyny Sportowej oraz Specja-
liste Krajowego w zakresie medycyny sportowej.
Uprawnienia dotyczg badan sportowo-lekarskich za-
konczonych orzeczeniem przeprowadzanych jedynie
w zakresie okreslonym przez specjaliste wojewddz-
kiego w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej
zarejestrowanej w OIL, grupowej praktyki lekarskiej
lub u pacjentéw w rejonie dzialania (POZ lub okreslo-
ny klub sportowy). Przedtuzenie uprawnien mozliwe
jedynie przy corocznym uczestnictwie w przynajmniej
jednym centralnym szkoleniu organizowanym pod
patronatem PTMS.

Warunkiem ubiegania si¢ o jakiekolwiek upraw-
nienia do orzekania w zakresie medycyny sportowej
jest czlonkostwo i regularny udziat w dziatalnosci Od-
dzialu Polskiego Towarzystwa Medycyny Sportowe;.

Uzyskane uprawnien oraz certyfikatu bedzie nale-
zalo do jednych z referencji przy otwarciu specjalizacji
z medycyny sportowej.
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II. Specjalista z zakresu medycyny sportowej
- pozostaje jedynym lekarzem specjalista
uprawnionym do prowadzenia poradnictwa
sportowo- lekarskiego w pelnym, nieograni-
czonym zakresie.

III. Polskie Towarzystwo Medycyny Sportowej oraz
Specjalista Krajowy w zakresie medycyny spor-
towej we wspoétpracy z Izbami Lekarskimi oraz
po zasiegnieciu opinii specjalisty wojewddzkiego
bedzie udziela¢ akredytacji tylko jednostkom
stuzby zdrowia kierowanym przez specjalistow
medycyny sportowej, ktére spelniajg kryteria
okreslone w standardach medycznych ,,Medycyna
Sportowa”.

Wiréd niektdrych lekarzy zasady uzyskiwania
certyfikatow budzily od poczatku wiele emocji. Dopa-
trywali sie, miedzy innymi, w dyskusji na forum, tzw.
»kumoterstwa’, itp. Trzeba przyzna¢, ze do zaistnialej sy-
tuacji przyczynito si¢ kilku konsultantow wojewodzkich
wydajac bez porozumienia z PTMS wlasne uznaniowe
certyfikaty lub przedluzajac dotychczasowe, wydane
przed wprowadzeniem Certyfikatow PTMS. Nalezy pod-
kregli¢, ze decyzja ZG PTMS przyznano jedynie kilka
certyfikatow osobom pracujacym kilka lat w dawnych
wojewodzkich poradniach sportowo-lekarskich i po-
siadajacych bogate doswiadczenie w tym zakresie.

Podobnie jak zasady przyznawania certyfikatow,

takze warunki przedluzania certyfikatow z czasem
ewoluowaly i byly wielokrotnie kontestowane na fo-
rum PTMS. Egzekwowanie przyjetych na poczatku
zasad, bylo trudne z powodu niewtasciwej interpretacji
zapisow przez konsultantow, co stawiato biuro Certy-
tikatow wielokrotnie w niezrecznej sytuacji. Dlatego
z czasem zgodnie z uchwalg ZG PTMS uscislono zapis:
»przedtuzenie waznosci certyfikatu na kolejne 2 lata
mozliwe jest przy corocznym udziale (dyplom uczest-
nictwa) w Zjezdzie lub Kongresie organizowanym
przez ZG PTMS i aktywnej...”. Niestety, aktywnos¢
czlonkow jak i oddziatéw byla i jest sporadyczna, stad
warunek przediuzenia zostal sprowadzony do corocz-
nego uczestnictwa w Zjezdzie lub Kongresie PTMS.

Najwazniejszym problemem spornym stal sie¢

takt, ze wprowadzeniu certyfikatow przez PTMS
przyswiecaly wzgledy spofeczne majace na celu umoz-
liwienie dzieciom i mlodziezy do lat 21 dostepu do
bezptatnych badan, o czym zapomnial wspomniany
minister Lipiec, ktéry w rozporzadzeniu z 2007 r.
nie okreslit granicy wiekowej i tym samym stworzyt
»furtke” dla posiadaczy certyfikatow do orzekania
u 0s6b dorostych, co stalo w niezgodzie z ustalonymi
zasadami. W oczekiwaniu na wprowadzenie umiejet-
nosci; orzecznictwo sportowo-lekarskie, postanowio-
no usankcjonowac¢ zaistniala sytuacje wprowadzajac
certyfikat zawansowany, czym doraznie rozwigzano
nabrzmialy problem dostepnosci starszym zawodni-
kom do przeszkolonych lekarzy.

Doszlo jednak do niepokojacego zjawiska w tym
czasie. Analiza liczby certyfikatéw do ilosci kontrak-
tow z NFZ pokazala, ze wigkszos¢ lekarzy nie posia-
data kontraktéw z powodu ograniczen ze strony Fun-
duszu. Natomiast koszty odplatnie przeprowadzonego
przez lekarza z certyfikatem, zgodnie z przepisami,
badania orzeczniczego sklaniaty do rezygnacji z obo-
wiazkowych badan lub ,wykonywania” ich u lekarzy
bez przeszkolenia, ktdre niestety byly ,,honorowane”
przez PZPN. W zwigzku z tym zanotowano od 2008 .
spadek zainteresowania wérdd lekarzy do uzyskiwania
certyfikatow. I tym sposobem realizacja idei, posta-
wionej przez PTMS oraz Zwigzek Powiatéw Polskich,
aby do 2012 roku w kazdej gminie byt lekarz certyfi-
kowany, a w powiecie poradnia medycyny sportowej,
stala sie watpliwa.

W marcu 2009 r., Minister Zdrowia w $lad za no-
welizacja ustawy o sporcie kwalifikowanym z 2005 r.,
w kolejnym rozporzadzeniu z dnia 23.03.2009, po-
szerzyl zakres dostepnosci do bezptatnych badan
dla zawodnikéw pomiedzy 21 a 23 rokiem zycia. Jak
wynika z przytoczonych zapiséw, granice wiekowe s3
umowne, a istotne tylko dla platnika, czyli NFZ.

Natomiast nowy ZG PTMS jesienig 2009 r. zmienit
regulamin przyznawania uprawnien i z ,niewiado-
mych” powodow postanowil ,wygasi¢” certyfikaty
zaawansowane, tym samym ,ukaral’, nie tyle prze-
szkolonych lekarzy, co ,,skazal” zawodnikéw gminnych
klubéw pitkarskich na ,,podziemie” lekarskie podbija-
jace zaswiadczenia, ksiazeczki itp. bez przeprowadzania
badania lekarskiego.

Dalsze ,,boksowanie” sie ZG PTMS z lekarzami po-
siadajacymi certyfikaty nasililo si¢ po wejsciu w zycie
obowigzujacych rozporzadzen, z ktérych jasno i na
»chiopski” rozum wynika, Ze ograniczenia wiekowe
nie obowigzujg. Niestety zamdwione ,heroiczne”
interpretacje prawne mowia ,inaczej”! Argumenty
»przyjaznych” urzednikéw Min. Zdrowia przedstawio-
ne podczas Walnego Zjazdu w Bydgoszczy nie wytrzy-
maly krytykiitylko zaognily spér zamiast prowadzi¢
do merytorycznej dyskusji. W sumie doprowadzilo to
do przegtosowania Uchwaly, ktérej wykonania unika
ZG uciekajac sie do forteli, czego przykladem jest
zacytowana na poczatku informacja.

Obawiam sie, ze obecnie spor o nieuzasadnione
merytorycznie jak i spolecznie (razacy brak specjali-
stow medycyny sportowej) ograniczenia wiekowe oraz
o tre$¢ pieczatki, w sumie przystonil catkowicie cele
i zadania stojace przed medycyna sportowa!

Na dzi$ obawy specjalistow z powodu wiekszej kon-
kurencji wydaja si¢ $mieszne, podobnie jak argumenty
o braku niezbednej wiedzy do orzekania zawodnika
w wieku ,,23 lat i pie¢ miesiecy” lub ,,30-latka” trenuja-
cego pitke nozna w przystowiowej Koziej...! Zapytam co
lepsze? Pozwoli¢ tych zawodnikéw bada¢ przez lekarzy
z certyfikatami, czy tez popierac opisane ,,procedury’?
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Uwazam, ze przede wszystkim trzeba wybra¢
mniejsze ,,z1o”! W innym przypadku idea certytikatow
zostanie catkowicie zdeprecjonowana, a dalszy brak
zdroworozsadkowych rozwigzan ze strony PTMS
i obu ministerstw doprowadzi w niedtugim czasie do
zaprzepaszczenia, zamiast doskonalenia, szkolenia
lekarzy podjetego w tym zakresie w 2002 roku po
dlugich latach wysitkéw organizacyjnych.

W przypadku dalszego braku dostepu do przeszko-
lonych lekarzy, $mialbym zaproponowa¢ nowej Pani
Minister Sportu calkowite zniesienie obowigzku badan

i zrezygnowanie z fikcji w tym zakresie! Tym samym
zniknie ,podbijanie”, poniewaz nie bedzie zapotrze-
bowania na tego typu proceder. Natomiast rzetelne
badania najlepiepiej wyegzekwuje rozsadny rodzic,
trener, towarzystwo ubezpieczeniowe itp., a nie pusty
zapis na papierze, ktorego realizacja jest wypaczona!

Odnoszac si¢ do podjetej uchwaly, zgadzam sig¢
w obecnej sytuacji, na rezygnacje z umownego ogra-
niczenia wiekowego. Z kolei uprawnienia te powinny
by¢ okresowo ewaluowane, poniewaz Repetitio est
mater studiorum.

W sporcie:

na czas nieokreslony.

Imig i nazwisko lekarza

WYCIAG Z PROTOKOLU NR 1/2011
Z POSIEDZENIA WALNEGO ZEBRANIA CZEONKOW
POLSKIEGO TOWARZYSTWA MEDYCYNY SPORTOWE]
W BYDGOSZCZY Z DNIA 14 PAZDZIERNIKA 2011R.
UCHWALA NR 1/2011

Walne Zebranie Cztonkéw PTMS w sprawie zmian dotyczacych Certyfikatu PTMS

uprawniajacego do orzekania w sporcie postanawia:

§1

I. Ustanowi¢ nastgpujace zmiany dotyczace Certyfikatu PTMS uprawniajacego do orzekania
1. Certyfikat wydaje sie¢ do orzekania bez ograniczenia wiekowego sportowcow.

2. Pierwszy wydaje si¢ na okres dwoch lat, drugi certyfikat wydaje si¢ na okres trzech lat,

a lekarze posiadajacy certyfikat nieprzerwanie przez okres pigciu lat otrzymuja certyfikat

II. Ustanowi¢ jednolity wzor pieczatki lekarskiej zawierajacej nastgpujace dane:
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Lekarz upowazniony do orzekania w sporcie
Certyfikat PTMS nr ....(w przypadku ograniczenia czasowego formuta: wazny do...)

Numer prawa wykonywania zawodu lekarza

§2
1. Uchwata wchodzi w zycie z dniem jej podjgcia.
2. Uchwata w glosowaniu jawnym podj¢ta zostata gtosami ,,za” 90 , ,,przeciw” glosowato

49 cztonkow, 28 cztonkow wstrzymato si¢ od glosu.




