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od redakcji

Gdyby ktoś dzisiaj zaproponował mi próbę oceny polskiej medycyny i służby zdrowia z punktu widzenia 
normalnego obywatela i (potencjalnego, na szczęście!) pacjenta to, zabijcie albo każcie przeprowadzać 
wywiad z Lepperem, nie potrafię tego zrobić.

Bo, na pozór, jest fatalnie. Tak mówią ci, którzy w placówkach medycznych są bywalcami. O, jak fatalnie! 
– łapią się za głowę. Tylko owo „fatalnie” słychać również z ust Brytyjczyków (miałam okazję słuchać, nie 
da się powtórzyć tych przekleństw), Niemców, Francuzów, a gdyby sięgnąć za ocean – to i Amerykanów. 
Na prostą logikę więc biorąc, służba zdrowia wszędzie działa fatalnie dlatego, że działa.

A w Polsce jest z grubsza tak – świetni lekarze i pielęgniarki, na których czekają kraje „starej” Unii, znający 
języki obce, potrafiący obsługiwać najbardziej nawet skomplikowaną aparaturę, kompetentni, znakomici dia-
gności i terapeuci. Jak grzyby po deszczu wyrastają w naszym kraju prywatne kliniki specjalności wszelakich, 
w których drzwi, mimo wysokich cen za usługi, nie zamykają się przez okrągły tydzień. O stomatologach 
tylko wspomnę, bo jak jest wie każdy, kto z uwagą przyjrzał się co ma wokół własnego języka: Niemcy prą 
do naszych gabinetów taką chmarą, że tamtejsi dentyści przestali odczuwać już międzynarodowe braterstwo 
zawodowe i głowią się nad problemem całkiem po prostu odbijającym się na ich dochodach.

To jedna strona medalu. Jest i druga – buchający niecierpliwością i poczuciem nieuchronności czekania 
chorzy w przychodniach rejonowych, kolejki do zabiegów chirurgicznych ustawione na dwa sezony naprzód. 
I jeszcze urzędnicy tym wszystkim kierujący, którzy powiadają, że jest dobrze, choć nie beznadziejnie. 

Mnie boli głowa. Jak to więc jest z tą służbą zdrowia, skoro co opinia, to choć ziarno prawdy w niej 
można znaleźć? A może po prostu jest tak, że nikt w Polsce nie zdobył się dotąd na odwagę powiedzenia 
jednej ważnej prawdy. Odkąd zaczęłam odbierać ten świat jako dziennikarz przez wiele lat zajmujący się 
właśnie medycyną na łamach różnych pism, nie usłyszałam z ust nikogo, kto w Polsce stanowi prawo, 
rządzi, steruje resortem zdrowia, że nowoczesna medycyna jest piekielnie droga. I dlatego, drodzy obywa-
tele i obywatelki, naszego państwa pewnie jeszcze przez jedno, albo i dwa pokolenia nie będzie stać na 
to, żeby wszyscy dostali wszystko i na najwyższym poziomie. Koniec, Kropka. Nikt nie powiedział, patrząc 
prosto w oczy telewizyjnej kamerze, że skoro nawet tak bogaci Amerykanie nie dostają od służby zdrowia 
tego, co by chcieli, bo ich na to nie stać, to dlaczego my żywimy się iluzją: każdemu według potrzeb? A 
może lepiej – według możliwości budżetu państwa, w zgodzie z poczuciem społecznego solidaryzmu? 
Nikt nie powiedział i nikt nie powie, bo to prawda brutalna, politycznie wysoce niebezpieczna, a w dodatku 
posiadająca swoje drugie dno. Jakie? Odpowiedź brzmi – pieniądze. Na leczenie trzeba mieć pieniądze, 
chowane w skarpecie, banku, obligacjach, złocie, euro, czy czymkolwiek innym, co stanowi realną wartość. 
Zdrowie kosztuje, po prostu, za darmo, albo za pół-darmo nie dostaniemy medycznego mercedesa. Co 
najwyżej markę znacznie pośledniejszą.

Uważacie to Państwo za nienormalne, albo niemoralne? A kto nam dawał gwarancje, że ten świat 
urządzony jest sprawiedliwie, moralnie i według nienaruszalnego porządku? Ja staram się nie obrażać 
na rzeczywistość.

      

               Czego i Wam życzę

    

    Ewa Grochowska

    redaktor naczelna
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Ustawa w tym brzmieniu, jakie zostało przyjęte przez Komisję 
Zdrowia, dzieli świadczenia na te, które są w koszyku negatywnym i 
te, które są gwarantowane. Rzeczywiście, była taka forma pośrednia 
w projekcie rządowym - świadczenia alternatywne, ale trzeba od razu 
powiedzieć, co to były za świadczenia: nowoczesne, wysokospecja-
listyczne, za które pacjenci musieliby wnieść wysoką opłatę rzędu 
kilkuset czy nawet kilku tysięcy złotych. Na nią znaczną część Polaków 
nie byłoby po prostu stać. 

Strategia Lizbońska to przedsięwzięcie bardzo złożone, a jego 
realizacja będzie miała kluczowe znaczenie dla niedalekiej już 
przyszłości Starego Kontynentu. Jaki będzie finalny rezultat tego 
programu zdecyduje się w unijnych, w tym i w polskich fir mach. 
Zdecyduje też to, jak swoją rolę odegrają menedżerowie w tych 
dynamicznie zmieniających się warunkach wywołanych rozwi janiem 
się procesów globalizacyjnych. To, czy i kiedy działalność unijnych 
firm będzie można zaliczyć do Gospodarki Opartej na Wiedzy 
(GOW), kiedy staną się one firmami innowa cyjnymi, a także kiedy 
działanie unijnych społeczeństw będzie cechowało to, co dziś nazy-
wa się dynamizmem in nowacyjnym ostatecznie zdecyduje, czy UE 
stanie się liczącym w świecie centrum polityczno-gospodarczym, 
czy też przegra swoją szansę. 

Dziś zrównoważony rozwój jest w świecie nierealny. Kapitalistyczna go-
spodarka z założenia prowadzi do nierówności. Niesprawność dotychczas 
funkcjonujących systemów pomocowych jest powszechnie widoczna, stąd 
cała grupa krajów jest skazana na nędzę, masowe choroby i wegetację na 
marginesie współczesnego świata. Przy obowiązywaniu obecnych reguł mają 
one praktycznie zerowe szanse na zmianę swojej obecnej sytuacji.

Zdaniem BŚ w Europie kraje unijne będą 
zmuszone zwiększyć restrykcyjność swojej poli-
tyki w trosce o spełnienie kryteriów wynikających 
z Maastricht. Mimo to Bank Światowy przewiduje 
w kolejnych latach 2005 i 2006 dalszy wzrost 
tempa rozwoju gospodarczego, chociaż w dal-
szym ciągu będzie ono na niższym poziomie, niż 
w innych światowych centrach gospodarczych. 
Chiny od roku czynią wysiłki, by schłodzić tempo 
wzrostu swojej gospodarki. Dotąd nie dało to 
spodziewanego efektu, lecz eksperci sadzą, że 
w 2006 roku spadnie ono do 7,1 proc., co przy 
prognozach dotyczących innych krajów będzie 
też bardzo dobrym wynikiem.

str. 31

Bezsenność ma różne oblicza. Można mieć kłopot z zaśnię-
ciem lub przedwcześnie się budzić. Polacy dwukrotnie częściej 
od innych nacji skarży się na kilka postaci bezsenności. Nie tylko 
mamy problemy z zaśnięciem (dotyczy to 28 proc. ogólnej populacji 
w porównaniu z 20 proc. na Zachodzie), ale jeszcze śpimy snem 
przerywanym i do tego budzimy się bladym świtem. W efekcie ponad 
dwukrotnie częściej niż inni (18 w stosunku do 8 proc.) skarżymy 
się na zmęczenie w ciągu dnia.
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w zgodzie
po zdrowie 

Z Markiem Balickim  - ministrem zdrowia rozmawia Dominika Machalska
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Marek Balicki

 Polacy przyglądali się bez większego napięcia, choć z pew-
nym zainteresowaniem pracom Komisji Zdrowia. Wiedzieli o tych 
pracach tyle, że one się odbywają w błyskawicznym tempie, w 
dużym napięciu politycznym. Ustawa już jest, czy raczej jej projekt 
po pracach komisyjnych i chcielibyśmy się teraz dowiedzieć, co też 
tam znajdziemy?

 Przypomnijmy, że na początku prac nad ustawą zdrowotną 
płynęły informacje, że nie zdążymy, że będą opóźnienia, a jednak 
udało się zrobić to na czas.

 Jednak to nie jest sukcesem samo w sobie, że zdążyliście?
 Myślę, iż to jest ważne, że zdążyliśmy, bo to jest wyjątkowa 

sytuacja, kiedy na skutek wyroku Trybunału Konstytucyjnego są 
ściśle określone ramy czasowe, w których nowa ustawa musi wejść 
w życie i to jeszcze dobrze zadziałać.

 Właśnie, dlatego twierdzę, że ważniejsze jest to, co w środku, 
a nie termin, którego dotrzymaliście.

 Najważniejsze jest to, że od 2005 roku są nowe przepisy, które 
pozwalają na przekazywanie środków publicznych, pochodzących ze 
składek szpitalom i przychodniom. Sama ustawa i rozporządzenia 
wykonawcze to jeszcze nie wszystko. Trzeba przeprowadzić konkurs 
ofert i to przeprowadzić w taki sposób, żeby nie powtórzyły się błędy 
z jesieni, czy zimy ubiegłego roku, kiedy też ustawa była.

 Wiemy o kłopotach z kontraktowaniem, a to oznacza, że te 
nowe dyrektywy trzeba jeszcze sprawnie wprowadzić w życie.

 To prawda. I to trzeba zrobić nie czekając na wejście tych 
przepisów w życie, bo ustawa zgodnie z projektem zacznie obowią-
zywać w październiku. Gdybyśmy czekali do października, to wtedy 
czasu byłoby za mało.

 Kiedy czyta się analizy dotyczące prac komisji, to doczytujemy 
się, że świadczenia nie będą się dzieliły na gwarantowane, alterna-
tywne i nie gwarantowane, ale będzie koszyk negatywny. Co się w 
nim znajdzie, za to przyjdzie zapłacić, nie będzie to finansowane ze 
środków publicznych. Co tam się może znaleźć?

 Ustawa w tym brzmieniu, jakie zostało przyjęte przez Komisję 
Zdrowia, dzieli świadczenia na te, które są w koszyku negatyw-
nym i te, które są gwarantowane. Rzeczywiście, była taka forma 
pośrednia w projekcie rządowym - świadczenia alternatywne, ale 
trzeba od razu powiedzieć, co to były za świadczenia: nowoczesne, 
wysokospecjalistyczne, za które pacjenci musieliby wnieść wysoką 
opłatę rzędu kilkuset czy nawet kilku tysięcy złotych. Na nią znaczną 
część Polaków nie byłoby po prostu stać. Komisja, moim zdaniem, 
słusznie odstąpiła od tej propozycji. Wprawdzie miała ona wejść w 
życie po 2 latach funkcjonowania ustawy, ale jakby nie było, co do 
istoty pozostawała taka, że mogłaby zróżnicować dostęp do nowo-
czesnych, drogich procedur.

 Czy powinniśmy się bać koszyka negatywnego? 
 Koszyk negatywny jest, jak wiemy po różnych dyskusjach 

jeszcze na etapie projektu rządowego, ograniczony do takiego 
zestawu świadczeń, który nie stanowi rewolucji w stosunku do sy-
tuacji obecnej. Stąd pozostaje istotne zadanie do wykonania przez 
ministra zdrowia w najbliższym czasie, a mianowicie powrót do idei 
agencji, czy jak niektórzy nazywają „instytutu”, czy „urzędu” oceny 
technologii medycznych, bo teraz to, co znajdzie się w tym koszyku 

gwarantowanym, szczególnie nowoczesne procedury, muszą być 
przez odpowiednią instytucję oceniane. Komisja wykreśliła zapisy 
dotyczące takiej agencji. Moim zdaniem zrobiła słusznie, bo projekt 
utworzenia agencji nie jest do końca opracowany. Jak ja przyszedłem 
do ministerstwa zdrowia to po pierwsze poprosiłem o informacje 
dotyczące projektów i opracowania, na podstawie którego można 
by stworzyć agencję i tu się okazało, że poza zapisami ustawowymi 
i opisaniem idei takich opracowań nie ma. Stąd też od razu przy-
stąpiliśmy do pracy.

 Panie ministrze, grzechem Narodowego Funduszu Zdrowia, 
którą to instytucję wielu obarcza winą za bałagan w służbie zdrowia, 
jest jego centralistyczny charakter. Pan twierdzi, że decentralizacja 
jest potrzebna, a wręcz konieczna, ale w tej ustawie takiej decen-
tralizacji jeszcze nie ma. Skoro nie uniknięto tego pierwotnego zła, 
to przed czym ta ustawa nas ochroni?

 Nie zgodzę się z tym, że decentralizacja nie została wprowa-
dzona w tej ustawie. Największe pretensje mają oddziały wojewódz-
kie. Została wprowadzona i określona ustawowo, ale nie tak głęboko, 
żeby 1 stycznia od razu miało być 16 oddziałów regionalnych tak, 
jak zresztą pojawiło się to w poprawce Platformy Obywatelskiej, bo 
to po prostu jest niewykonalne w najbliższych miesiącach dokonać 
podziału majątku, ludzi i całości spraw na 16 niezależnych funduszy 
w krótkim czasie, żeby one jeszcze w styczniu sprawnie działały. To 
trzeba podzielić na etapy. Jestem zwolennikiem dalszego decentra-
lizowania, tylko mądrego decentralizowania. Nie należy przyjmować 
ustaw, które nie są do końca dobrze opracowane, bo wtedy to będzie 
bubel prawny, albo jeśli czas na wdrożenie zmian jest zbyt krotki, bo 
przepisy stają się martwe. Mamy bardzo wiele takich ustaw również 
w ochronie zdrowia, co czasem pociąga za sobą późniejszą koniecz-
ność zawieszenia mocy działania tej ustawy na ileś lat. Unikajmy 
tej drogi, działajmy w sposób planowy i przemyślany, czyli etapami. 
We wszystkich krajach europejskich zmiany w ochronie zdrowia 
wprowadza się etapami, nie jedną ustawą, która rozwiąże wszystkie 
problemy, bo tego się nie da zrobić, natomiast trzeba robić to co rok, 
czy dwa razy w roku przeprowadzać kolejne zmiany. Ja chcę pójść 
tą drogą i zmiany uzgadniać z przedstawicielami pozycji.

 Panie ministrze, według wszystkich wszedł Pan do minister-
stwa w dość delikatnym momencie. Prace nad ustawą były zaawan-
sowane i na realizację większości, jak sądzę, pańskich pomysłów 
nie było już czasu, a ta ustawa z pewnością nie jest spełnieniem 
pańskich marzeń o polskiej służbie zdrowia, więc co dalej?

 Mamy zestaw poprawek zgłoszonych przez Platformę Obywa-
telską. Nad niektórymi elementami będziemy pracować dalej, bo one 
są interesujące i muszę powiedzieć, że należy je przeanalizować i 
być może w drugim etapie część z tego da się wprowadzić, może 
większość. Wiemy też, że jest projekt, który przygotował zespół pro-
fesora Religi. Ta ustawa wydaje się trudna do wdrożenia, ale niektóre 
elementy są cenne i warte tego, żeby w kolejnych etapach je wpro-
wadzać. Tylko jak ja mówię „kolejne etapy”, to nie  za 2 lata, czy za 
5 lat, tylko po skończeniu tego pierwszego etapu. Ustawa wejdzie w 
życie, rozpoczynamy prace nad następnym, a jeśli chodzi o Agencję 
Oceny Technologii Medycznych to zaraz zaczynamy prace.

 Dziękuję za rozmowę.
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jak się leczyć
w Polsce?

Jerzy Miller

Prawo do bezpłatnych świadczeń zdrowotnych przysługuje oso-
bom ubezpieczonym oraz członkom ich rodzin, gdy korzystają z usług 
świadczeniodawców, którzy podpisali umowę z NFZ. Informacje 
na temat tych świadczeniodawców można uzyskać we właściwym 
oddziale wojewódzkim Funduszu.

Instytucją odpowiedzialną za zabezpieczenie świadczeń zdrowot-
nych dla ubezpieczonych oraz członków ich rodzin jest Narodowy 
Fundusz Zdrowia, który finansuje świadczenia zdrowotne oraz 
zapewnia refundacje leków w ramach posiadanych środków.

Zobowiązanymi do udzielania świadczeń zdrowotnych są publicz-
ni i niepubliczni świadczeniodawcy, posiadający umowy zawarte z 
wojewódzkim oddziałem NFZ. Świadczeniodwcami tymi są przede 
wszystkim lekarze ubezpieczenia zdrowotnego (lekarze, lekarze 
stomatolodzy), publiczne i niepubliczne zakłady opieki zdrowotnej 
(szpitale, pogotowie ratunkowe, przychodnie, ośrodki zdrowia, 
poradnie itp.), praktyki lekarskie (indywidualne, indywidualne spe-
cjalistyczne, grupowe).

Uprawnionymi do korzystania z bezpłatnych świadczeń zdrowotnych w Polsce są osoby objęte 
powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym, którego zasady określa ustawa z 23 stycznia 2003 r. 
o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia.

ga, natomiast w przypadku ambulatoryjnej specjalistycznej opieki 
zdrowotnej  niezbędne jest skierowanie od lekarza ubezpieczenia 
zdrowotnego, a w przypadku lecznictwa szpitalnego - skierowanie 
od lekarza. W razie stanów nagłych chory może bezpośrednio udać 
się do specjalisty, do szpitala oraz skorzystać z pomocy w zakresie 
ratownictwa i transportu medycznego na terenie Polski.

Uprawniony po okazaniu formularza E111 wystawionego przez 
swoją macierzystą instytucję, Europejskiej Karty Ubezpieczenia 
Zdrowotnego bądź certyfikatu otrzyma bezpłatnie świadczenia lekar-
skie w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.

Lekarz może skierować pacjenta na badania diagnostyczne w 
celu potwierdzenia wstępnej diagnozy, które będą uzasadnieniem 
skierowania do specjalisty lub do szpitala. Jeżeli zachodzi potrzeba 
ambulatoryjnego leczenia specjalistycznego niezbędne jest skierowa-
nie od lekarza. Skierowanie nie jest niezbędne, gdy cudzoziemiec chce 
skorzystać z pomocy ginekologa i położnika, stomatologa, dermato-
loga, wenerologa, onkologa, okulisty, psychiatry oraz w przypadku: 
chorych na gruźlicę, zakażonych wirusem HIV, inwalidów wojennych, 
uzależnionych od alkoholu, środków odurzających i substancji psycho-
aktywnych - w zakresie lecznictwa odwykowego, jak również w razie 
nagłego zachorowania, wypadku, urazu, zatrucia, stanu zagrożenia 
życia uprawniony otrzyma niezbędne świadczenia medyczne.

Uprawniony po okazaniu formularza E111 wystawionego przez 
swoją instytucję właściwą, Europejskiej Karty Ubezpieczenia Zdro-
wotnego bądź certyfikatu otrzymuje bezpłatnie świadczenia lekarskie 
w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.

Większość kosztów świadczeń zdrowotnych związanych z opieką 
stomatologiczną pokrywana jest ze środków własnych ubezpieczo-
nych. Uprawniony po okazaniu formularza E111, Europejskiej Karty 
Ubezpieczenia Zdrowotnego bądź certyfikatu otrzymuje bezpłatnie 
świadczenia stomatologiczne w ramach powszechnego ubezpieczenia 
zdrowotnego jedynie w wąskim zakresie, określonym w rozporządze-
niu ministra zdrowia z dnia 18 czerwca 2003 nr 115, poz. 1088. 

Jeżeli zachodzi potrzeba leczenia szpitalnego niezbędne jest 
skierowanie od lekarza. W przypadku nagłego zachorowania, wy-
padku, urazu, zatrucia, stanu zagrożenia życia uprawniony otrzyma 
niezbędne świadczenia medyczne bez skierowania. Po okazaniu 
stosownych dokumentów otrzymuje bezpłatnie świadczenia lekarskie 
w ramach powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego.

W razie wypadku, urazu, porodu, nagłego zachorowania lub 
nagłego pogorszenia stanu zdrowia uprawniony może bezpłatnie 
skorzystać ze świadczeń ratownictwa i transportu medycznego na 
terenie Polski.

Także leki i wyroby medyczne może kupić cudzoziemiec na pod-
stawie recepty wystawionej przez lekarza ubezpieczenia zdrowotne-
go lub innego, jeżeli zawarł on z Funduszem umowę upoważniającą 
go do wystawiania recept.  Receptę można zrealizować w aptece 
ogólnodostępnej po okazaniu formularza. Leki wydawane na pod-
stawie recepty w aptekach można nabyć za opłaty ryczałtowe - za 
leki podstawowe i recepturowe - 3,20 zł za odpłatnością w wysokości 
30 proc, 50 proc ceny leku. 

Jerzy Miller
prezes Narodowego Funduszu Zdrowia

Uprawniony do korzystania ze świadczeń ubezpieczeniowych 
przebywający czasowo w Polsce może korzystać ze świadczeń 
zdrowotnych w następujących zakresach usług: podstawowa opieka 
zdrowotna, ambulatoryjna opieka specjalistyczna, leczenie szpitalne, 
leczenie stomatologiczne, ratownictwo i transport medyczny. 

W razie konieczności udzielenia pomocy, obcokrajowiec z pań-
stwa członkowskiego Unii Europejskiej, przebywający czasowo w 
Polsce, ma prawo do bezpłatnej opieki medycznej na podstawie 
formularza E111 wystawionego w swoim kraju, na podstawie Eu-
ropejskiej Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego, a w szczególnych 
przypadkach również na podstawie certyfikatu. Posiadając te doku-
menty pacjent otrzyma bezpłatnie świadczenia w placówkach, które 
posiadają kontrakt z  NFZ. W przypadku ich braku, sam będzie musiał 
pokryć koszty leczenia. Podobnie będzie, gdy skorzysta on z usług 
świadczeniodawcy nie posiadającego kontraktu z NFZ.

W każdym przypadku, świadczeniodawcy oraz farmaceuci wyma-
gają dostarczenia kopii formularza E111, karty bądź certyfikatu.

Świadczeniodawcy zobowiązani są do udzielania świadczeń w 
możliwie najkrótszym terminie. W przypadku nagłego zachorowania, 
wypadku, urazu, zatrucia, stanu zagrożenia życia, a także porodu, 
udzielenie pomocy medycznej następuje niezwłocznie.

Uprawniony może otrzymać świadczenia zdrowotne bezpośred-
nio na poziomie podstawowej opieki zdrowotnej oraz u stomatolo-
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Z dr nauk med. Janiną Janicką-Grabowską – szefową Ośrodka Chirurgii Plastycznej i Medycyny 
Estetycznej „Aesthete” w Bytomiu-Miechowicach rozmawia Ewa Grochowska

i lekarz,
i psycholog

  Klinika, którą Pani prowadzi, działa na rynku usług medycz-
nych już 15 lat. W tym czasie jednak zmieniło się miejsce Polski w 
Europie, dzisiaj bowiem jesteśmy krajem należącym do Wspólnoty. 
Co to oznacza dla bytomskiego ośrodka? Jak akcesja wpłynęła na 
jego funkcjonowanie?

  Rozpoczynaliśmy bardzo skromnie, od wynajmowanych 
pomieszczeń, jednocześnie przygotowując się do budowy ośrodka 
chirurgii plastycznej i medycyny estetycznej z prawdziwego zdarze-
nia. Jego otwarcie było dla nas ważnym krokiem na drodze rozwoju. 
Dzisiaj pacjenci trafiają do kliniki najczęściej zachęceni dobrą opinią, 
którą cieszymy się u osób korzystających już z naszych usług. Powiem 
wręcz, że do ośrodka zgłaszają się całe rodziny, co jest dla mnie oso-
biście ogromną satysfakcją, bo świadczy o wielkim do nas zaufaniu. 
Nie stosujemy natomiast form tzw. agresywnego marketingu, dzięki 
którym mielibyśmy pozyskać nowych pacjentów. Jednak przybywają 
do nas goście z Zachodu – Niemcy, Szwajcarzy, Amerykanie. To ci, 
którzy zapoznali się z ofertą kliniki poprzez nasze strony internetowe 
i zdecydowali się na przyjazd. 

  Warto pamiętać, iż w Polsce zabiegi chirurgii plastycznej i 
kosmetycznej są kilkakrotnie tańsze, niektóre nawet 10-krotnie. Czy 
to może być ten wabik skłaniający do przyjazdu do Polski?

  Z pewnością tak, choć uważam, że akurat cena operacji nie 
powinna mieć podstawowego znaczenia przy podejmowaniu decyzji. 
Jeśli coś jest tańsze – nie znaczy, że gorsze i odwrotnie. Sądzę, iż 
niezwykle ważna jest pierwsza rozmowa z pacjentem, bywa, że 
spotykamy się po raz drugi i trzeci. To dopiero nazywam właściwym 
kontaktem. 

  Czy bywa i tak, że ktoś chce się zoperować, przychodzi na 
rozmowę z Panią i po tej rozmowie rezygnuje, Pani zaś ma świado-
mość, że to była dobra decyzja?

  Oczywiście, że tak się zdarza! Ja muszę być zawsze silniejsza 
od mojego pacjenta. Przecież w operacji plastycznej chodzi o to, żeby 
osiągnąć efekt, a więc zamierzony cel. Tymczasem, gdy przychodzi 
ktoś, kto przedstawia mi swoją wizję wyglądu i powiada, że ma wyglą-

dać tak i tak, to muszę 
sobie opowiedzieć na 
pytanie – czy zdołam 
spełnić oczekiwania 
tego człowieka? Mu-
szę być tego w 100 
procentach pewna. 
Jeśli bowiem ktoś wy-
myśli sobie coś, co 
jest nie realne, nie 
mogę podjąć się pró-
by ziszczenia jego 
marzeń. Na szczęście 
tacy pacjenci zdarza-
ją się rzadko, co nie 
znaczy, że do nas nie 
przychodzą. 

  Chirurg pla-
styczny to lekarz, który 

nie tylko ingeruje, nieraz bardzo głęboko, w ciało pacjenta, ale efekty 
jego pracy mają również wielki wpływ na psychikę operowanego. To 
odpowiedzialność, z której nie każdy zdaje sobie sprawę...

  Rzeczywiście, w naszej specjalizacji musimy sobie stawiać 
wysoko poprzeczkę. W dużej mierze chirurg plastyczny jest także 
psychologiem. Nasz pacjent jest przecież szczególny – wymaga 
rozmowy, uwagi, troski, przyjrzenia się motywom, dla których decy-
duje się na operację. Chirurg plastyczny nie tylko zszywa ranę, on 
robi coś więcej, w wielu wypadkach leczy także pokaleczoną duszę. 
Jeszcze przed wykonaniem operacji trzeba pacjentowi przedstawić 
cały proces rehabilitacji, a więc tempo i przebieg gojenia się ran, roz-
wiać wątpliwości i lęki. Słowem – pacjent musi mieć rzetelną wiedzę 
na temat tego, co będzie się z nim działo. W przeciwnym razie może 
mieć pretensje do lekarza i będą to pretensje uzasadnione. 

  Zdarza się, że media nagłaśniają sprawę właśnie powikłań po ope-
racjach plastycznych. Znany jest przypadek Hanny Bakuły, której sprawa 
trafiła do sądu. Jakie Pani klinika podejmuje działania, ażeby maksymalnie 
się zabezpieczyć przed ryzykiem powikłań pooperacyjnych?

  Zacznę od siebie. Chirurg plastyczny podczas wykonywania 
zabiegu musi być niesłychanie dokładny, powiem nawet – aż do bólu 
dokładny, a przy tym pracowity i konsekwentny. Wielkie znaczenie mają 
także kompetencje zespołu, z którym się pracuje. Ważny jest sprzęt 
medyczny i materiał, np. nici chirurgiczne, którego używamy, tu nie 
może wchodzić w grę przypadek, a tym bardziej cena. Nie wyobrażam 
sobie, żeby można było w tym obszarze poszukiwać jakichś oszczęd-
ności, bo byłoby to skrajnie nieodpowiedzialne. Moim zdaniem, dużą 
rolę gra również stan świadomości pacjenta, który musi wiedzieć, jaki 
będzie przebieg operacji i stan pooperacyjny. Pamiętać trzeba, iż za-
wieramy z nimi swoistą „umowę cywilną” wymagająca respektowania 
praw i obowiązków obydwu stron, nie tylko jednej.

  Jakie zabiegi najczęściej wykonywane są w bytomskiej klinice?
  Wykonujemy operacje podnoszenia, powiększenia i pomniejszania 

piersi, korekcje nosów – krzywych, garbatych, wygładzania zmarszczek 
na twarzy, podnoszenie opadających powiek, odsysanie nadmiaru tkanki 
tłuszczowej. Operujemy odstające uszy, szczególnie u dzieci. 

  Kim są pacjenci kliniki? To ludzie młodzi, w średnim wieku, 
czy starsi?

  Są pewne grupy wiekowe decydujące się na określone zabiegi. 
U dzieci i bardzo młodych osób operujemy uszy, wycinamy znamiona 
barwnikowe, usuwamy blizny. Kobiety miedzy 20 i 30 rokiem życia chcą 
u nas poprawić wygląd biustu i nosa, a panie, które skończyły 35 lat 
decydują się najczęściej np. na usuwanie nadmiaru skóry. Cóż, trzeba 
zdawać sobie sprawę, że działanie siły grawitacji jest nieuniknione.

  Czy, Pani zdaniem, tak szybki rozwój usług chirurgii pla-
stycznej wynika z mody, presji środowiska, czy też jest to naturalna 
kolej rzeczy?

 Myślę, że dzisiaj brzydko wyglądać – to nie tylko być niemod-
nym, ale także kimś, kto postrzegany jest jako zaniedbany. Warto 
uzmysłowić sobie, że chirurgia plastyczna jest taką samą specjaliza-
cją jak inne, np. stomatologia czy dermatologia. Jeśli ktoś źle czuje 
się we własnej skórze to ma możliwość zmiany. To naturalny odruch 
i pewnie dlatego jesteśmy potrzebni.

  Dziękuję za rozmowę.

Janina Janicka-Grabowska
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trochę więcej
na badania

Ewa Wojnowska

Polskie Ministerstwo Zdrowia opracowało projekt, którego celem 
jest wprowadzenie w Polsce systemu uznawania kwalifikacji zawo-
dowych w zawodach medycznych zgodnie z prawem unijnym. O 
projekcie tym poinformowani zostali przedstawiciele samorządów 
zawodów medycznych. Holandia zgłosiła w drodze przetargu chęć 
udzielenia Polsce pomocy w procesie wdrażania u nas systemu 
uznawania kwalifikacji zawodowych w zawodach medycznych.

Podczas spotkania w tej sprawie przedstawiciele Ministerstwa 
Zdrowia poprosili Holendrów o pomoc techniczną i merytoryczną 
mającą na celu wdrożenie odpowiednich procedur niezbędnych do 
przeprowadzania uznawania kwalifikacji zawodowych. Zapropono-

wano zorganizowanie wyjazdów przedstawicieli polskich samorzą-
dów zawodowych i Ministerstwa Zdrowia do Holandii, celem poznania 
na miejscu wykorzystywanych tam procedur. Zaproponowano także 
przeprowadzenie dla przedstawicieli izb kursów mających na celu 
przedstawienie wymogów prawa wspólnotowego w zakresie uzna-
wania kwalifikacji zawodowych, a także pomoc w zorganizowaniu 
centrów informacyjnych w izbach. 

W celu osiągnięcia standardów Unii Europejskiej w dziedzinie 
uznawania kwalifikacji zawodowych medycznych oczekuje się 
poparcia od ekspertów unijnych celem koordynacji i oceny pracy 
wykonanej przez Ministerstwo Zdrowia, jak również przez izby za-
wodowe. Według Ministerstwa Zdrowia współpraca powinna objąć 
takie działania, jak ustanowienie procedur dla uznawania kwalifikacji 
zawodowych w zawodach medycznych, przygotowanie monografów 
nt. nauczania i zasad wykonywania zawodów medycznych w pań-
stwach członkowskich Unii Europejskiej (opinie ekspertów, analizy), 
przygotowanie materiałów informacyjnych dla obcokrajowców na 
temat systemu polskiego.

Projekt zaproponowany przez Ministerstwo Zdrowia w większości 
finansowany ma być ze środków unijnych. Wdrażanie projektu ma 
się zakończyć w czwartym kwartale 2005.

Narodowy Fundusz Zdrowia ogłosił konkurs ofert na świadczenia medyczne w przyszłym roku i 
przedstawił warunki kontraktowania. 3 listopada nastąpi otwarcie ofert, a do 8 grudnia planowane jest 
podpisanie wszystkich kontraktów. 

Prezes NFZ - Jerzy Miller powiedział, że konkurs został ogłoszony zgodnie z harmonogramem, ale 
przyznał, że dyskusje na temat nowych zasad kontraktowania z niektórymi grupami świadczeniodawców, 
na przykład z pogotowiem ratunkowym, jeszcze trwają. Jerzy Miller oświadczył, że ogłoszone warunki 
kontraktowania są wynikiem rozmów z przedstawicielami świadczeniodawców i zawartym kompromisem 
Na konferencji prasowej poinformowano, że nocna i świąteczna pomoc lekarska oraz transport sanitarny 
będą kontraktowane oddzielnie. W ubiegłym roku domagali się tego lekarze rodzinni, którzy nie podpisali 
kontraktów i na początku stycznia nie przyjmowali pacjentów. 

Janusz Tylewicz z Porozumienia Zielonogórskiego, skupiającego lekarzy rodzinnych, potwierdził za-
warty kompromis i poinformował, że lekarze przystąpią do konkursu ofert. Tymczasem prezes Naczelnej 
Rady Lekarskiej Konstanty Radziwiłł uważa, że sytuacja pacjentów w przyszłym roku się nie poprawi.  
- Nie poprawi się finansowanie opieki zdrowotnej, sytuacja szpitali, a w związku z tym pacjenci nie mają 
co liczyć na lepszą opiekę - powiedział prezes. Na leczenie w przyszłym roku ma być o ponad 5 proc. 
więcej pieniędzy, jednak przy planowanej inflacji 3 proc. ten wzrost jest mały. NFZ ma wydać na zakup 
świadczeń zdrowotnych w przyszłym roku ponad 33 mld. zł. 

Badania w zakresie medycyny będą jedną z priorytetowych 
dziedzin nauki finansowanych w najbliższych latach z budżetu 
Ministerstwa Nauki i Informatyzacji - poinformował minister Michał 
Kleiber. 

- Zakreśliliśmy obszary badań naukowych, które będą lepiej 
finansowane w ramach nakładów z budżetu ministerstwa. Jed-
nym z głównych priorytetów będzie medycyna i zdrowie, a w ich 
ramach wszystko, co łączy się z onkologią i kardiologią. - powie-
dział  Kleiber. 

Zwiększenie nakładów na obszary priorytetowe będzie możliwe 
dzięki skokowemu wzrostowi funduszy przeznaczonych na badania 
naukowe w Polsce. O ile w tym roku na ten cel przeznaczono 2,9 
mld zł, to na przyszły rok rząd zaplanował już 4 mld zł. - Wierzę, że 
następny rząd ten wzrost skokowy zaakceptuje. - podkreślił minister. 
- W dziedzinie poprawy wskaźników zdrowotnych i prewencji  kraje 
takie jak Polska mają jeszcze wiele do zrobienia. Nadal zbyt wiele 
osób umiera na zawał serca i udar mózgu. - ocenił Kleiber. 

Jego zdaniem, sytuację tę mogą istotnie zmienić 
fundusze strukturalne Unii Europejskiej w latach 2007-
-2013. - Należy mieć nadzieję, że zastosowanie w 
programach prewencji najnowszych metod wykrywania 
i obrazowania zmian miażdżycowych oraz leczenia po-

zwoli w perspektywie 15 lat na wyeliminowanie epidemii miażdżycy, 
otyłości i cukrzycy. - dodał. 

W ocenie przewodniczącego Amerykańskiego Stowarzyszenia  
Zapobiegania Zawałom Serca, prof. Morteza Naghaviego, Polska 
ze swoim  wskaźnikiem prawie 200 tys. zawałów serca rocznie 
znajduje się wśród państw o podwyższonym ryzyku wystąpienia 
tej choroby. Dla porównania, w liczących ok. siedem razy więcej 
mieszkańców Stanach Zjednoczonych notuje się rocznie około 1 
mln zawałów. - W Stanach Zjednoczonych zainaugurowaliśmy na-
rodowy program zapobiegania zawałom serca, który koncentrując 
się bardziej na działaniach zapobiegawczych, zupełnie zmienia 
myślenie o chorobach serca. Uważamy, że właśnie prewencja jest 
najważniejsza -  powiedział. 

W ramach tego programu wszystkie osoby mieszczące się w 
grupach podwyższonego ryzyka wystąpienia zawału poddawane 
są kompleksowym testom medycznym.
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Z 375 mln mieszkańców Unii Europejskiej, 78 proc. zamieszkuje 
w krajach tzw. wielkiej piątki, w Niemczech (22 proc.), Zjednoczonym 
Królestwie (16 proc), Francji (15 proc.), Włoszech (15 proc.) i w 
Hiszpanii (10 proc). W 1994 r. pracowało tam ponad 226 tys. leka-
rzy stomatologów. Oznacza to, że średnio na jednego stomatologa 
przypadało ponad 1,6 tys. pacjentów. W tamtym czasie ów wskaźnik 
w Polsce wynosił ponad 2 tys. pacjentów. Najwięcej pacjentów na 
jednego stomatologa było w Portugalii (3,5 tys.) i Hiszpanii (2,8 tys.), 
a najmniej w Grecji (944) i Szwecji (972).

Biorąc pod uwagę liczbę lekarzy stomatologów w stosunku do 
liczby ludności można wyróżnić trzy grupy krajów. Największa składa 
się z dziewięciu państw (w tym Niemcy i Francja) ze wskaźnikiem 
ludności poniżej 1500 mieszkańców na jednego stomatologa. Na-
stępna mniejsza grupa, w której wskaźnik ten wynosi od 1,5 tys. do 
2,6 tys. mieszkańców na jednego stomatologa liczy sześć krajów (w 
tym Wielka Brytania, Włochy i Holandia). W grupie trzeciej liczącej 
dwa kraje (Hiszpania i Portugalia) wskaźnik ten przekracza 2,6 tys. 
osób na jednego stomatologa.

We wszystkich państwach Unii Europejskiej praktykują lekarze 
stomatolodzy, którzy koncentrują się na usługach w wybranym 
zakresie specjalizacji i w tym sensie mogą być uważani za spe-
cjalistów. Jednak liczba uznawanych specjalności w dziedzinie 
stomatologii w poszczególnych krajach różni się zasadniczo. Dla 
przykładu, Belgia i Portugalia nie zgłosiły żadnych specjalności 
stomatologicznych, natomiast Irlandia, Islandia i Szwecja posia-
dają ich kilka.

W większości krajów praktykują ortodonci. W Niemczech jest 
ich aż 2,7 tys., a w Islandii tylko 10. W krajach UE praktykują też 
specjaliści chirurgii szczękowej, ortodoncji, periodontologii, protetyki 
stomatologicznej, endodontologii, zdrowia publicznego jamy ustnej, 
paedodontologii, radiologii stomatologicznej, chorób jamy ustnej, 
patologii jamy ustnej, stomatologii zachowawczej, bakteriologii 
stomatologicznej i chorób ocluzyjnych.

W krajach Unii Europejskiej działa 141 uczelni stomatologicznych. 
Ponadto w niektórych krajach stomatolodzy kształcą się na studiach 
podyplomowych.

Interesująco przedstawiają się dane dotyczące liczby studentów 
stomatologii, przyjmowanych rocznie na uczelnie. W Niemczech 
przyjęto ich 2130 przy populacji 81 mln obywateli, podczas gdy Wiel-
ka Brytania i Francja, każde z populacją ok. 58 mln mieszkańców, 
przyjęły odpowiednio 822 i 800 studentów. Grecja i Belgia z liczbą 
ludności ok. 10 mln każda przyjęły 487 i 240 studentów. Jednak, 
dodatkowo 324 Greków studiowało stomatologię poza krajami Unii 
Europejskiej. W tym samym czasie Holandia z liczbą ludności ok. 
17 mln kształciła 210 studentów stomatologii. Liczba lekarzy stoma-
tologów w Hiszpanii i Portugalii jest zawyżona przez zatrudnienie 
znaczącej ich liczby z Ameryki Południowej.

Mniej więcej w połowie krajów Unii Europejskiej dzieci i mło-
dzież do lat 17-19 otrzymują bezpłatne świadczenia stomatolo-
giczne. W pozostałych krajach rozmaite systemy ubezpieczeniowe 
pokrywają przynajmniej w części koszty opieki stomatologicznej. 
W krajach Europy Płn., gdzie jest publiczna opieka stomatologicz-
na, w której zatrudnieni lekarze stomatolodzy są pracownikami 
opłacanymi przez państwo, opieka ta odgrywa najważniejszą rolę 
w przypadku leczenia dzieci. Na południu Europy rozwiązania 
takie nie są powszechne i wszystkie kraje mają nieco odmien-
ne własne systemy. W systemach opieki stomatologicznej dla 

Rada Europejskich Naczelnych Stomatologów (CECDO - The 
Council of European Chief Dental Officers) zebrała dane dotyczące 
świadczeń stomatologicznych, zatrudnienia i systemu kształcenia 
stomatologów. Opracowano w tym celu ankietę, którą rozesłano do 
wszystkich krajów Rady Europejskiej.

dorosłych w poszczególnych krajach występują duże różnice. 
We wszystkich państwach niektóre grupy społeczne otrzymują 
bezpłatną lub subsydiowaną opiekę. Beneficjenci to zazwyczaj 
grupy słabsze socjoekonomicznie, ludzie niepełnosprawni lub 
przewlekle chorzy. Niektóre grupy pracowników, np. wojskowi, 
pracownicy państwowi, pracownicy bankowi etc. często korzy-
stają z bezpłatnej lub subsydiowanej opieki z powodu przekona-
nia władz, że wpływa to korzystnie na ich efektywność lub też z 
powodu wynegocjowania takich warunków z pracodawcami. W 
niektórych krajach funkcjonują prawie wyłącznie prywatne sys-
temy ubezpieczeniowe, podczas gdy w innych są one publiczne 
- zarządzane przez państwo. W kilku krajach funkcjonują obok 
siebie oba systemy. Tam, gdzie stosowane są subsydia, ich 
zakres różni się w zależności od rodzaju świadczonych usług 
i ich kosztów.

Na opiekę stomatologiczną z dochodu narodowego brutto, 
przeznaczonego na opiekę zdrowotną kraje UE przeznaczają od 
5,1 proc. w Wielkiej Brytanii do 9,7 proc. w Holandii.

Unia Europejska ma zbyt dużą liczbę stomatologów. Dotych-
czas nie usiłowano planować liczby studentów rozpoczynających 
studia na uczelniach prowadzących tę specjalizację. Jeżeli nie 
nastąpią tu zmiany, w przyszłości wśród stomatologów w Europie, 
może wystąpić bezrobocie. Stan zdrowia w zakresie stomatologii 
ludności Unii Europejskiej uległ znaczącej poprawie podczas ostat-
nich 20 lat. W tym samym czasie koszty opieki stomatologicznej 
w niektórych krajach osiągnęły 1 proc. PKB. Rządy i instytucje 
ubezpieczeniowe przykładają coraz większe znaczenie do efek-
tywności ponoszonych kosztów.
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u innych

Robert Górnicki

Trzy czwarte Polaków chciałoby leczyć się za granicą; 90 proc. 
obywateli sądzi, że w pozostałych krajach UE opieka zdrowotna 
funkcjonuje lepiej - wynika z sondażu przeprowadzonego przez 
londyński instytut The Stockholm Network, zajmujący się badaniem 
opinii społecznej w krajach Europy. 

Badanie, którego wyniki przedstawiono w Warszawie, objęło 11 
krajów Unii Europejskiej: Francję, Holandię, Hiszpanię, Wielką Bry-
tanię, Szwecję, Włochy, Czechy, Niemcy, Węgry, Słowację i Polskę. 
Dotyczyło oceny systemów opieki zdrowotnej w poszczególnych 
krajach oraz oczekiwań społeczeństw co do ewentualnych zmian. 

W badanych krajach system opieki zdrowotnej najlepiej oceniany 
jest we Francji, gdzie w dziesięciopunktowej skali obywatele ocenili 
go na 6,9 punktów. Polska uplasowała się na ostatnim miejscu - 
oceniliśmy naszą opiekę zdrowotną na 3,8 pkt. Wśród krajów, które 
w ubiegłym roku wstąpiły do UE, systemy opieki zdrowotnej są oce-
niane lepiej niż w Polsce na Słowacji, w Czechach i na Węgrzech. 

Pytania dotyczyły czasu oczekiwania na usługę, dogodności 
wykonania usługi pod względem miejsca i czasu; możliwości 
wyboru lekarzy, użycia w leczeniu nowoczesnych metod i leków; 
informowania o przebiegu leczenia. Tylko 12 proc. respondentów 
oceniło, że w Polsce czas oczekiwania na badania jest odpo-
wiedni. 20 proc. badanych Polaków uznało, że jest leczonych 
w odpowiednim czasie i miejscu, a 22 proc. uważa, że leczenie 
prowadzone jest z wykorzystaniem najnowszych metod, urządzeń 
i leków. 

The Stockholm Network jest niezależnym wolnorynkowym insty-
tutem badawczym w Europie. Przeprowadza różnorodne badania 
opinii społecznej, które następnie wykorzystuje w organizowanych 
debatach publicznych z udziałem polityków, naukowców, przedsta-
wicieli organizacji pozarządowych, obywateli. Badanie w Polsce 
zostało przeprowadzone między 17 stycznia a 7 lutego br. na re-
prezentacyjnej losowo wybranej grupie 1000 osób. 

polskie
dyplomy

W Unii Europejskiej uznawanie dyplomów, a także kwalifikacji 
podstawowych i specjalistycznych w zawodach lekarza i leka-
rza dentysty odbywa się w sposób automatyczny na podstawie 
dyrektyw sektorowych: dyrektywy lekarskiej i dwóch dyrektyw 
dentystycznych.

Oznacza to, że państwo przyjmujące sprawdza jedynie, czy 
przedstawione dyplomy i inne świadectwa potwierdzające posia-
dane kwalifikacje wpisane są do aneksu będącego załącznikiem 
odpowiedniej dyrektywy. Państwo przyjmujące nie może nato-
miast porównywać programu kształcenia aplikanta z programem 
kształcenia, który obowiązuje w tym państwie. Możliwe jest to 
dzięki wcześniejszemu ujednoliceniu kształcenia lekarza i lekarza 
dentysty i określeniu tzw. minimów programowych dla wszystkich 
państw członkowskich. 

Dyrektywy sektorowe zapewniają więc swobodne przemieszcza-
nie się wewnątrz Unii Europejskiej i możliwość wykonywania zawodu 
i podejmowania pracy w państwie, które oferuje najlepsze warunki. 
Niektóre państwa członkowskie Unii mogą wymagać dodatkowo 
od aplikanta przedstawienia zaświadczenia o nieposzlakowanej 
postawie etycznej, czy też zaświadczenia o dobrym stanie zdrowia 
fizycznego i psychicznego. 

Państwo przyjmujące, zgodnie z prawem unijnym, ma prawo 
wymagać od aplikantów znajomości języka swojego kraju w zakresie 
niezbędnym do wykonywania danego zawodu. W przypadku lekarza 
i lekarza dentysty jest to znajomość konieczna do przeprowadzenia 
wywiadu z pacjentem, wypisania recept, itp. Jednakże zgodnie z 
jedną z podstawowych zasad prawa unijnego, mówiącą o zakazie 

dyskryminacji obywateli któregokolwiek z państw członkowskich, nie 
można przeprowadzać egzaminów ze znajomości języka. Aplikant 
jedynie składa oświadczenie, że włada językiem danego państwa w 
mowie i w piśmie w zakresie koniecznym do wykonywania zawodu. 
Państwo przyjmujące może dodatkowo skierować daną osobę na 
kurs językowy. 

W państwach Unii Europejskiej automatycznie uznaje się 52 
specjalizacje lekarskie i 2 specjalizacje dentystyczne: chirurgię 
stomatologiczną i ortodoncję. W obydwu przypadkach są to 
specjalizacje, które występują przynajmniej w dwóch państwach 
członkowskich. Pozostałe specjalizacje uznawane są na podstawie 
systemu ogólnego. Podstawową zasadą jest tutaj porównywanie 
programów, okresów kształcenia, itp. Polskich specjalizacji le-
karskich uznawanych automatycznie jest 42. Zgodnie z zapisami 
Traktatu Akcesyjnego, dokumenty wymagane od polskich lekarzy, 
którzy będą chcieli mieć uznane kwalifikacje zawodowe w którymś 
z państw członkowskich to: 

• dyplom ukończenia studiów wyższych na kierunku lekarskim 
z tytułem „lekarz”, wydany przez: akademię medyczną, uniwersytet 
medyczny, Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellońskiego

• Lekarski Egzamin Państwowy na zakończenie stażu, dla rocz-
ników objętych egzaminem;

Analogicznie dokumenty wymagane od polskich lekarzy den-
tystów to: 

• dyplom ukończenia studiów wyższych z tytułem „lekarz den-
tysta”, wydany przez akademię medyczną, uniwersytet medyczny, 
Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellońskiego

• Lekarsko - Dentystyczny Egzamin Państwowy na zakończenie 
stażu, dla roczników objętych egzaminem;

Dokumenty poświadczające zdobycie danej specjalizacji to dy-
plom specjalisty wydany przez Centrum Egzaminów Medycznych. 

W Polsce procedurą uznawania kwalifikacji zawodowych w 
zawodach lekarza i lekarza dentysty zajmowały się będą okręgowe 
izby lekarskie. 
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W Unii Europejskiej, która jest organizmem łączącym państwa 
o różnych kulturach, tradycjach i systemach  prawnych - w tym 
również systemach opieki zdrowotnej, obowiązują procedury 
umożliwiające swobodne poruszanie się jej obywateli po całym 
zjednoczonym terytorium z prawem do opieki zdrowotnej w każdym 
zakątku UE. 

Jeśli Polak opłaca składki na ubezpieczenie zdrowotne w krajo-
wym systemie ubezpieczenia zdrowotnego lub jakimkolwiek innym 
państwie UE, jest objęty ubezpieczeniem na całym obszarze Unii. 

W krajach UE zawsze można uzyskać pomoc w stanie zagrożenia 
życia. Pomoc jest udzielana również w stanie nagłego zagrożenia 
zdrowia. Trzeba jednak pamiętać, że w każdym kraju odbywa się to 
na innych zasadach, ponieważ w każdym z państw kwestie świad-
czeń zdrowotnych są uregulowane w różny sposób. 

Zasadą jest, że przebywając na terenie innego państwa UE 
turyści są traktowani tak jak obywatele tego państwa. Dlatego 
dobrze jest znać tamtejsze przepisy, żeby wiedzieć, jakie prawa 
przysługują pacjentom. Jeśli przewidziane są opłaty lub tzw. 
wkład własny za dany rodzaj usługi medycznej dla „swoich” 

ubezpieczonych, wówczas trzeba się liczyć z tym, że i my 
będziemy zobowiązany pokryć te koszty z własnych pieniędzy. 
Co więcej, tych pieniędzy nikt nie zwróci. Za świadczenia i 
usługi przysługujące obywatelom na terytorium danego kraju 
bezpłatnie, my również nie zapłacimy. Gdy stan zdrowia nie 
zagraża bezpośrednio zdrowiu i życiu pacjenta, wtedy lekarz 
nie ma obowiązku udzielenia pomocy medycznej lub może jej 
kosztami obciążyć pacjenta. 

W innym kraju Unii Europejskiej warunkiem uzyskania bezpłat-
nie pomocy medycznej w powyższych sytuacjach, jest posiadanie 
i przedstawienie lekarzowi formularza będącego potwierdzeniem 
ubezpieczenia. W Unii Europejskiej służą temu formularze serii 
E 100, odnoszące się do procedur medycznych. Oprócz tego 
istnieją formularze serii E 200, 300, etc., które stosuje się również 
do świadczeń socjalnych, emerytalnych i innych. Najważniejszym, 
najczęściej wydawanym, jest formularz E-111, stosowany w 
przypadku wyjazdów tymczasowych, w tym m.in. turystycznych 
do innych krajów UE. Odpowiedni formularz można otrzymać w 
każdym oddziale wojewódzkim NFZ. 

europejczyk
jak rydz

Podstawą prawną tego programu jest Decyzja Parlamentu  
Europejskiego i Rady z 23 września 2002 r. przyjmująca program 
działań Unii Europejskiej w obszarze zdrowia publicznego na lata 
2003-2008, która weszła w  życie w dniu opublikowania. Realizacja 
programu rozpoczęła się w 2003 roku. 

Celami programu jest poprawa informacji i wiedzy na temat 
zdrowia publicznego (m.in. budowa baz danych i systemu ich 
przekazywania); zwiększenie zdolności szybkiego reagowania w 
sposób skoordynowany na zagrożenia zdrowotne; promocja zdrowia 
i zapobieganie chorobom poprzez oddziaływanie na uwarunkowania 
zdrowotne w zakresie polityki we wszystkich obszarach i działaniach 
Wspólnoty. 

Przy implementacji programu Komisja Europejska zamierza 
finansować projekty realizujące poniższe priorytety: dostarczające 
wartość dodaną na poziomie europejskim (działania przynoszące 
korzyści związane z „ekonomią skali” na poziomie europejskim, 
angażujące możliwie dużą liczbę krajów członkowskich i możliwe do 
powszechnego zastosowane); projekty na dużą skalę (zarówno jeśli 

chodzi o treść, jak i zasięg geograficzny); wieloletnie i wielodyscy-
plinarne (działania, które dotyczą kwestii w szerokim znaczeniu, 
angażujące wszystkie powiązane z nimi strony i dyscypliny, trwają 
wiele lat i odnoszą się do szerokiej gamy problemów); przynoszące 
długotrwałe rezultaty (które mają możliwość wniesienia trwałego 
wkładu zarówno do programu,  jak i do rozwoju wspólnotowej 
strategii zdrowia); odnoszące się i wnoszące wkład do rozwoju 
polityki, jak zostało to przedstawione wyżej - zwracające uwagę 
na ocenę procesu i jego rezultatów. 

Projekt musi spełniać trzy kryteria: 
1. kryterium wyłączenia (ocena spełnienia warunków) - exc-

lusion criteria 
2. kryterium selekcji (ocena zdolności aplikanta) - selection 

criteria 
3. kryterium przyznania (ocena jakości w odniesieniu do kosz-

tów projektu) - award criteria 

Jakość projektu będzie oceniana wg zgodności z celami Ko-
misji zdefiniowanymi wcześniej, wartości dodanej do Wspólnoty, 
rozpowszechniania rezultatów i widoczności projektu, możliwych 
do wzięcia pod uwagę rezultatów. Zostanie oceniona również 
efektywność kosztów projektu, adekwatność metody i jakość 
zarządzania projektem, skuteczne partnerstwo i spójność planu 
finansowego. 

Budżet programu został ustalony na 312 milionów euro. 
Polska podjęła zobowiązanie do uczestnictwa w programie 

wspólnotowym. Jako działanie priorytetowe wymienione zostało 
dostosowanie polskich standardów w zakresie zdrowia publicznego 
do standardów wspólnotowych poprzez uczestnictwo w progra-
mach zdrowia publicznego Unii Europejskiej. 
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biada
łakomczuchom

Dominika Machalska

Ponad połowa lekarzy rodzinnych w Unii Europejskiej popiera wprowadzenie „podatku tłusz-
czowego”, którym obłożona byłaby niezdrowa żywność. Pozyskane w ten sposób pieniądze 
miałyby pomóc w walce z otyłością. 

Sondaż w tej sprawie przeprowadziła założona przez lekarzy organizacja Medical Futures 
na zlecenie Europejskiego Związku Lekarzy Ogólnych (UEMO). Według najnowszych badań 
naukowych, koszty leczenia chorób powodowanych przez otyłość są co najmniej równe kosztom 
leczenia chorób podeszłego wieku i chorób powodowanych  przez palenie i picie alkoholu. 

Andy Goldberg z Medical Futures, mówiąc o szerzącej się coraz szybciej epidemii otyłości, 
wyraził przekonanie, że „podatek tłuszczowy” byłby skuteczniejszą bronią w walce z tą epidemią 
niż wszelkie kampanie edukacyjne. 

Wśród kandydatów do obłożenia podatkiem wymienił przede wszystkim potrawy serwowane 
w barach szybkiej obsługi, potrawy smażone w głębokim oleju (zwłaszcza frytki) oraz inne wy-
sokokaloryczne potrawy, które nie powinny stanowić podstawy zdrowej diety. 

zajrzą
do talerzy

Komisja Europejska wydaje wojnę konserwantom. Chce zakazać używania 
niektórych substancji. Restrykcje mają dotyczyć azotanów i azotyn używanych przy 
produkcji wędlin i serów. Stosowane są one przez wędliniarzy, bo zabezpieczają 
produkty spożywcze przed szybkim psuciem się. Okazało się jednak, że zmieniają 
się w tzw. nitrozaminy, czyli substancje rakotwórcze. Nie można ich całkowicie wyeli-
minować z produkcji, dlatego Komisja wprowadzi maksymalną dawkę dopuszczalną 
w wędliniarstwie.

Azotany same w sobie, zanim zamienią się w rakotwórcze 
substancje, też są bardzo szkodliwe. Mogą bowiem powodować, 
że czerwone krwinki tracą zdolność przenoszenia tlenu. - A to w 
ekstremalnych przypadkach, gdy do organizmu trafi ich dużo, może 
doprowadzić nawet do śmierci - wyjaśnia Elżbieta Sikora z Katedry 
Żywienia Człowieka Akademii Rolniczej w Krakowie. Specjalistka 
przypomina, że w wędlinach są niewielkie ilości tych substancji. - 
Jednak to nie jedyne ich źródło. - Do naszego organizmu trafiają też 
z serów i warzyw - ostrzega. Dlatego wcześniej Komisja uregulowała 
ich dopuszczalny poziom w sałacie i szpinaku.

Z użycia mają też być wycofane dwa popularne konserwanty E216 
i E217. Po przeprowadzeniu badań okazało się, że powodują reakcje 

alergiczne. Przy produkcji cukierków - żelków dla dzieci mają zaś przestać 
być używane niektóre substancje żelujące.To już kolejny element walki 
Komisji z tymi rodzajami słodyczy. Wcześniej nakazano wycofanie ze 
sprzedaży tych, które zawierają dodatki w postaci całych lub suszonych 
owoców. Zdarzały się bowiem przypadki krztuszenia się nimi dzieci.

- Cały czas staramy się uzupełniać prawo o najnowsze wyniki ba-
dań naukowych. To jest niezbędne dla bezpieczeństwa konsumentów 
- tłumaczył w Brukseli unijny komisarz ds. zdrowia David Byrne. Unia 
wyjątkowo dba o bezpieczeństwo żywności, przepisami zajmuje się 
specjalna dyrekcja i Europejska Agencja Bezpieczeństwa Żywności. 
Przygotowane przez Komisję zapisy muszą być zatwierdzone przez 
Radę UE i Parlament Europejski.

 

W ramach Programu Pomocy Publicznej i Restrukturyzacji w Ochronie Zdrowia w roku 2005 reali-
zowanego przez Ministerstwo Zdrowia publiczne zakłady opieki zdrowotnej, które nie mają zaległości 
w spłacie zobowiązań na 31 grudnia 2004 r. (czyli dniu złożenia wniosku) oraz nie podlegają restruk-
turyzacji finansowej mogą ubiegać się o dotację z budżetu państwa. 

Dotacja może być przeznaczona na wsparcie działań związanych z restrukturyzacją zatrud-
nienia, zmianach w organizacji zakładu lub innych działań mających na celu poprawę sytuacji 
ekonomicznej zakładu lub jakości świadczeń zdrowotnych.  Pieniądze można otrzymać na 
podstawie art. 40 ustawy z 15 kwietnia 2005 r. o pomocy publicznej i restrukturyzacji publicz-
nych zakładów opieki zdrowotnej. Termin składania wniosków o przyznanie dotacji upływa 21 
lipca 2005 r. Po upływie tego terminu minister zdrowia podejmie decyzje o przyznaniu dotacji 
w ciągu miesiąca. 

pieniądze na
restrukturyzację
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 Minął pierwszy rok pełnoprawnego członkostwa Polski w Unii 
Europejskiej. Jaki był ten rok dla Ocynkowni Pokój? Co zmieniło się 
w firmie w ciągu 12 miesięcy od akcesji do Wspólnoty?

 Po pierwszym pełnym roku członkostwa w Unii Europejskiej mu-
szę stwierdzić, że nie nastąpiły żadne większe zmiany w funkcjonowaniu 
przedsiębiorstwa. Jedynym ułatwieniem są zmiany w procedurach przy 
eksporcie i imporcie materiałów do i z krajów UE. Dzisiejsze kupno i 
sprzedaż wewnątrzunijna odbywa się na podstawie takich samych 
dokumentów, jak sprzedaż w obrębie Polski i w tym przypadku nie ma 
konieczności angażowania obcych firm, takich jak agencje celne.

 Współudziałowcem w przedsiębiorstwie jest grupa cynkowni-
cza Voigt and Szweitzer, potentat w branży na rynku europejskim. 
Jakie doświadczenia koncernu zostały wykorzystane w Ocynkowni 
Pokój? W jaki sposób niemiecki partner wspomaga działanie firmy 
na polskim rynku?

 Ocynkownia Pokój wykorzystuje ponad 110-letnie doświad-
czenie grupy V&S w zakresie zabezpieczenia antykorozyjnego 
materiałów stalowych. Cała technologia wykorzystana w naszym 
zakładzie została użyczona przez związek firm V&S. Reasumując 
- Ocynkownia Pokój wstąpiła do UE już w momencie budowy, czyli 
w 1999 roku, gdyż struktura naszego zakładu jest identyczna jak 
każdej cynkowni grupy V&S.

 Otwarcie granic sprawiło, iż w naszym kraju może działać bez 
przeszkód konkurencja z innych państw unijnych, dotyczy to oczywi-
ście i Pana branży. W jaki sposób Ocynkownia zamierza, a może już 
to robi, wyprzedzić konkurencję? Jakie działania podejmujecie?

 Konkurencja w branży cynkowania ogniowego jest bardzo duża. 
W Polskim Towarzystwie Cynkowniczym jest zrzeszonych ponad 50 
cynkowni ogniowych, które za sobą konkurują, ale także się wspierają. 
Nie obawiam się konkurencji ze strony cynkowni z Unii Europejskiej, 
gdyż bez powstania kolejnego zakładu powłok antykorozyjnych nie 
możemy mówić o realnej konkurencji. Bardziej obawiam się krajowych 
potentatów tej branży, gdyż budowa kolejnej cynkowni w naszym rejo-
nie – a o takowej krążą słuchy, może w zdecydowany sposób zmniej-
szyć ilość materiału do cynkowania, jaki funkcjonuje na rynku.

 Firma działa w tej branży gospodarki, która ma spory wpływ 
na stan środowiska naturalnego. Jakie przedsięwzięcia zostały 
przeprowadzone, żeby zminimalizować szkodliwy wpływ działalności 
ocynkowni na otoczenie przyrodnicze? W jaki sposób firma wpisuje 

Z Janem Ditrichem – prezesem Ocynkowni Pokój Sp. z o.o. rozmawia Lucjan Drzewiecki

się w zasady zrównoważonego rozwoju, których podstawą jest 
przestrzeganie unijnych dyrektyw proekologicznych?

 Jeżeli chodzi o ochronę środowiska to akcesja do UE w ża-
den sposób nie wpłynęła na zmianę w technologii. Ocynkownia od 
samego początku budowana była jako bezściekowa, co świadczy 
o jej proekologicznym charakterze. Cykliczne kontrole przeprowa-
dzane na naszym zakładzie przez WUOŚ nie wykazują żadnych 
przekroczeń N.D.S. Z całą stanowczością muszę stwierdzić, że 
ogólnie przyjęta szkodliwość pracy na cynkowniach ogniowych jest 
mitem, nie mającym żadnego przełożenia na rzeczywistość.

 Wiarygodność w świecie globalizującej się gospodarki 
potwierdzają m. in. certyfikaty, zgodne z normami Wspólnoty, o 
które stara się coraz więcej firm w Polsce. Jakie certyfikaty po-
siada Ocynkownia? Jaka była droga do ich zdobycia? Jakie nowe 
możliwości otwiera taka certyfikacja?

 Na przykładzie zakładu, który prowadzę muszę stwierdzić, 
że działania właścicielskie w kierunku wdrożenia systemu zapew-
nienia jakości ISO szły w parze razem z budową zakładu. Jest to, 
w moim odczuciu, działanie optymalne i jak najbardziej właściwe. 
Wstąpienie do Unii Europejskiej w żaden sposób nie zmieniły spo-
sobu funkcjonowania Ocynkownii Pokój, gdyż system zapewnienia 
jakości ISO 9001:2000 funkcjonuje w naszej firmie od początku. 
Dla jej pracowników jest to tak naturalna procedura, o której można 
powiedzieć, że została baz mała wyssana z mlekiem matki.

 Czy i w jakim zakresie Ocynkownia korzysta z nowoczesnych 
technologii, inwestuje w unowocześnianie organizacji pracy, park 
maszynowy? Jakie są plany w tym obszarze?

 Mimo faktu, że jesteśmy młodym zakładem, bo funkcjonu-
jącym na rynku od końca 1999 roku, to nadszedł czas, iż musimy 
myśleć o odnowieniu w pewnym stopniu parku maszynowego. Ten 
proces rozpoczęliśmy w roku 2002 od wymiany pieca cynkownicze-
go na głębszy. Nadszedł też czas na częściową wymianę wanien 
trawiących oraz wymianę dachu. Wszystkie te inwestycje staramy 
się prowadzić jak najniższym nakładem środków, wykorzystując 
doświadczenie załogi.

 Jakie są kierunki rozwoju firmy – czy są to kraje zachod-
nie, czy rynek polski, czy też może państwa leżące za naszą 
wschodnią granicą, gdzie coraz częściej pojawiają się polscy 
przedsiębiorcy? 

 Obecnie prowadzone są rozmowy w sprawie inwestycji grupy 
V&S na Ukrainie. Planowany jest również szereg spotkań mających 
wyłonić potencjalnego kandydata do wspólnej inwestycji w zakresie 
budowy kolejnego centrum zabezpieczeń antykorozyjnych tak 
optymalną metodą, jaką jest cynkowanie i malowanie proszkowe. 
Prawdopodobnie kolejna inwestycja będzie ulokowana na Ukra-
inie, takie są plany, lecz życie pokaże, jak potoczą się losy firmy. 
Ponadto w Polsce prowadzone są poszukiwania mające na celu 
wyłonienie ocynkowni specjalizującej się w cynkowaniu elementów 
do samochodów VW i Skoda.

 Dziękuję za rozmowę.
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Adam Adamczyk

 Na terenie gminy jeszcze do niedawna „tykała” ekologiczna 
bomba, która teraz nareszcie jest systematycznie rozbrajana. Mam 
na myśli tzw. zbiornik „Górka”. 

 Istotnie, ten zbiornik jest zagrożeniem nie tylko dla Trzebini, 
ale także dla mieszkańców całej Małopolski, z którym zmagamy się 
od 5 lat. W wyrobisku po eksploatacji kamieniołomu nagromadziła 
się ciecz, która ma bardzo niekorzystne parametry chemiczne, jest to 
roztwór silnie zasadowy, groźny zarówno dla ludzi, jak i dla środowiska 
naturalnego. Taka skażona woda gromadziła się przez lata, aż wresz-
cie zaczęła się przelewać przez koronę zbiornika. Wówczas powstało 
bezpośrednie zagrożenie dla ujęć wody pitnej, zaopatrujących nie 
tylko mieszkańców Trzebini. Co więcej, gdyby poziom tej cieczy nie 
był kontrolowany, to mogłaby ona zalać praktycznie połowę naszego 
miasta. Sprawę dodatkowo pogarsza fakt, iż zbiornik ten ulokowany 
jest w samym centrum Trzebini! Jest to obciążająca nas scheda po 
zamkniętym już zakładzie przemysłowym. 

 Czy udało się i w jaki sposób rozwiązać ten problem?
 Tak, w tej chwili finalizujemy przetargi dla wykonawców, któ-

rzy usuną trującą ciecz ze zbiornika „Górka”. To jednak jeszcze nie 
wszystko, bowiem pozostaje sprawa również toksycznego osadu po-
wstałego na dnie zbiornika. Pozostaje więc kwestia wyboru technologii 
– albo zostanie on wywieziony, albo też zutylizowany. Nie mamy w 
kraju wielkich doświadczeń w rozwiązywaniu podobnych problemów, 
stąd czeka nas niemal pionierskie przedsięwzięcie. 

 Trudno się nie domyślić, że unieszkodliwienie „Górki” pochłonie 
dziesiątki milionów złotych, jak to zwykle bywa przy skomplikowanych 
zadaniach proekologicznych. W jaki sposób gmina pozyskuje na ten 
cel fundusze?

 Myślimy o złożeniu projektu, który pozwoliłby nam zdobyć dofi-
nansowanie w postaci funduszy unijnych, które bardzo przydałoby się 
podczas realizacji drugiego etapu inwestycji, to znaczy przy unieszkodli-
wianiu toksycznego osadu. Liczymy tu na wsparcie zarówno Ministerstwa 
Środowiska, jak i Narodowego Funduszu Ochrony Środowiska i Gospo-
darki Wodnej, z pomocy merytorycznej obu instytucji korzystaliśmy już 
realizując pierwszy etap „rozbrajania” tej ekologicznej bomby. Budżet 
państwa przyznał gminie 12 mln zł na to przedsięwzięcie i właśnie je 
wykorzystujemy. Niewątpliwie jednak dofinansowanie Narodowego 
Funduszu i pieniądze z programów wspólnotowych byłyby dla budżetu 
gminy wielką pomocą w usunięciu zagrożenia ekologicznego. 

 Zbiornik „Górka” jest dla gminy, w dziedzinie ochrony środo-
wiska naturalnego, najpoważniejszym wyzwaniem. Jednak przecież 
nie jedynym. Jakie są inne miejskie problemy związane z ekologią?

Z Adamem Adamczykiem – burmistrzem Trzebini rozmawia Ewa Grochowska

 Przed paroma laty trzy sąsiednie gminy: Trzebinia, Chrzanów i 
Libiąż powołały komunalny związek międzygminny, w skład którego 
wchodzi Rejonowe Przedsiębiorstwo Wodociągów i Kanalizacji. To 
właśnie ono otrzymało teraz dofinansowanie z unijnego Funduszu 
Spójności na rozbudowę i modernizację sieci kanalizacyjnej w na-
szych trzech miastach. Obecnie trwa procedura przetargowa mająca 
na celu wyłonienie wykonawców prac. Sfinalizowanie całego projektu 
niewątpliwie wpłynie na stan środowiska naturalnego zarówno Trze-
bini, jak i pozostałych dwóch gmin. 

Nasze miasto ponadto pomyślnie rozwiązało problem odpadów 
komunalnych poprzez budowę własnego składowiska, spełniającego 
wszystkie wymagane normy Unii Europejskiej, którego pojemność jest 
tak duża, iż wystarczy mieszkańcom jeszcze na 30 lat eksploatacji. 

 Żaden samorząd nie może zlekceważyć konieczności rozwoju 
gminy poprzez inwestycje. Co przygotowano w Trzebini?

 Zainteresowanie naszym miastem jest naprawdę spore. Zakoń-
czyliśmy już z inwestorami etap dyskusji, nadszedł czas na działanie. 
Podam dla przykładu, że zakład po dawnym „Unileverze” kupiła firma 
funkcjonująca w branży elektrotechnicznej. Pojawili się też Duńczycy 
produkujący pelety. Ci przedsiębiorcy zakupili z kolei teren po byłej 
ciepłowni miejskiej. Trzeci inwestor, związany z chemią przemysłową, 
nabył część terenu „Grevity”. Mamy jeszcze do zaoferowania 15 hekta-
rów inwestycyjnych w pobliżu autostrady, którymi jest zainteresowana 
jedna z austriackich firm sektora handlowo-produkcyjnego. Oprócz tego 
miasto dysponuje 6,5 ha ziemi na terenie byłego szybu „Zbyszek” i na 
terenie głównego szybu „Artur” obszarem 27 ha, z czego w dyspozycji 
Spółki Restrukturyzacji Kopalń pozostaje 23 ha. 

 Jakie są dzisiaj priorytety gminy?
 W poprzedniej kadencji postawiliśmy na inwestycje w infrastruk-

turę oświatową, które pochłonęły około 13 mln zł. Obecnie skupiliśmy 
się na kulturze i sporcie. To nie jest przypadek, że na terenie sołectw 
funkcjonujących w ramach gminy Trzebinia działa aż 9 domów kultury, 
w którym trwają prace remontowe na dużą skalę. Chcemy przedsta-
wić mieszkańcom ofertę rozrywki, której miejscem będzie czysty, 
schludny budynek, a nie obskurny barak, do którego nie chce się 
nawet wejść. Wkrótce oddamy do użytku Dom Kultury „Sokół”. Cie-
szymy się również z kilku świetnie działających klubów sportowych. 
Chciałbym dodać, że równolegle do inwestycji w kulturę i sport trwa 
modernizacja miejskiej bazy służby zdrowia, co ma dla nas wielkie 
znaczenie z punktu widzenia komfortu życia mieszkańców Trzebini.

 Dziękuję za rozmowę.

Urząd Miasta w Trzebini realizuje politykę jakości 
wdrażając system zarządzania jakością ISO 9001:2000.

Jego celem jest:
 Systematyczne podnoszenie satysfakcji obsługiwa-

nych klientów – Urząd przyjazny dla obywatela.
 Poprawa obiegu dokumentów i informacji w Urzę-

dzie.
 Przygotowanie urzędu dla potrzeb elektronicznego 

obiegu dokumentów i budowy e-urzędu.
 Wdrożenie systemu zadaniowego w Urzędzie.
 Realizacja kierunków rozwoju Miasta zgodnie z przy-

jętą przez Radę Miejską Strategią Rozwoju Gminy.
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szanse 
starego kontynentu

Magdalena A. Kolka 

Jednak zapoznając się kolejno z coraz bardziej zaawansowanymi 
analizami do tyczącymi treści programu i stopnia jego zaawanso-
wania, rośnie przekonanie, że jest to program w dużym stopniu 
defensywny, zmierzający obecnie do niedopuszczenia, by dystans 
między tymi dwoma centrami polityczno-gospodarczymi po obu 
stronach Atlantyku nie powiększał się i równocześnie, by maksy-
malnie opóźniony został moment, kiedy Stary Kontynent zostanie 
dogoniony i wyprzedzony przez Chiny oraz ich aliantów, co wydaje 
się być już przesądzone. 

Strategia Lizbońska to przedsięwzięcie bardzo złożone, a jego 
realizacja będzie miała kluczowe znaczenie dla niedalekiej już 
przyszłości Starego Kontynentu. Jaki będzie finalny rezultat tego 
programu zdecyduje się w unijnych, w tym i w polskich fir mach. 
Zdecyduje też to, jak swoją rolę odegrają menedżerowie w tych dy-
namicznie zmieniających się warunkach wywołanych rozwi janiem się 
procesów globalizacyjnych. To, czy i kiedy działalność unijnych firm 
będzie można zaliczyć do Gospodarki Opartej na Wiedzy (GOW), 
kiedy staną się one firmami innowa cyjnymi, a także kiedy działanie 
unijnych społeczeństw będzie cechowało to, co dziś nazy wa się 
dynamizmem in nowacyjnym ostatecznie zdecyduje, czy UE stanie 
się liczącym w świecie centrum polityczno-gospodarczym, czy też 
przegra swoją szansę. 

Ze względu na złożoność materii Strategii nie ma praktycznie 
żadnej możliwości omówienia i oceny jej dotychczasowej realizacji, 
dla tego prezentujemy szkic, w formie kilku spojrzeń na wybrane 
problemy współczesnej gospodarki europejskiej. 

Do połowy lat 70. gospodarka unijna przeżywała dobry okres. 
Co prawda, amery kańska gospodarka w dalszym ciągu li derowała, 
jednak kraje unijne systematycznie zbliżały się do jej poziomu. Póź-
niej, w okresie dwóch kolejnych dekad, Stary Kontynent kontynuował 
proces doganiania USA, ale działo się to już nie tak zdecydowanie. 
Mimo to dla wielu krajów, także wówczas Unia była wzorem rozwoju, 
ale też oazą bezpieczeństwa i stabilności. Pod koniec tego etapu, 
w połowie lat 90., pojawiły się pierw sze sygnały odwracania się tej 
korzystnej dotąd dla Unii tenden cji, jednak całą dekadę Unia oceniła 
pozy tywnie (wzrost gospodarczy był na po ziomie 3 proc. PKB, a 
deficyt budżetowy na poziomie 1,7 proc. PKB) i w optymistycznym 
nastroju weszła w etap przyjęcia, a następnie realizacji Strategii 
Lizbońskiej. Nie przewidziano jednak tego, że w połowie lat 90. 
rozpoczął się okres dobrej passy w gospodarce amery kańskiej, 
który trwał przez prawie całą drugą kadencję, kiedy gospodarzami 
w Białym Domu byli demokraci, realizujący swój program społecz-
no-gospodarczy pod kierownic twem prezydenta Clintona. Mimo 
znanych, obec nych problemów gospodarki amerykańskiej (wysoki 
deficyt budżetowy i handlowy) do dziś utrzymuje ona wyższą dyna-
mikę wzrostu gospodarczego niż unijna.

Dziś jednak widać, że dotychczasowy model unijny nie sprawuje 
się tak skutecznie jak dawniej. Analitycy światowych wydarzeń 
gospodarczych mają dziś poważny kłopot poznawczy. Za uważają 

Strategia Lizbońska, przyjęta w marcu 2000 roku, jest obecnie najważniejszym programem 
społeczno-gospodarczym Unii Europejskiej. Na pierwszy rzut oka można go traktować jako 
program ofensywny i jak to do dzisiaj prezentują media, nakierowany on jest na do gonienie, a 
nawet prześcignięcie Stanów Zjednoczonych. 

dynamiczny rozwój procesów globalizacyjnych i przemiany, jakie 
wywołują bada nia naukowe i wprowadzany w ich wyniku do gospo-
darki postęp techniczno-technologicz no-organizacyjny. Obserwują, 
jak dynamicznie przemieszcza się kapitał intelektualny i finansowy, 
szukając miejsca, gdzie będzie on mógł jak naj szybciej się pomna-
żać. Zwracają uwagę na to, że systematycznie wydłuża się średni 
czas trwania ludz kiego życia i coraz szybciej społeczeństwa się 
starzeją. Widzą też, jak bez większych przeszkód migrują liczne 
rzesze robotników i wybitnych specjalistów. Jednak prawie wszyscy 
podkreślają, że mają powa żne kłopoty, by zrozumieć mechanizmy, 
które obecnie funkcjonują w światowej gospodarce. Przy znając się 
do pewnej bezradności stwier dzają, że „żyjemy w czasach dużej 
niepewno ści i ryzyka nie tylko w sferze realnej, ale też poznawczej, 
nie kontrolujemy w pełni intelektualnie tego co się wokół dzieje, nie 
mamy pełnego przekonania co do naszych decyzji i nie do końca 
wiemy, do czego nasze działania doprowadzą”.

Mimo tej bezradności twierdzą, że uzyskiwane przez Unię w 
ostatnich latach wyniki pozwa lają na postawienie tezy, iż sposób 
dzisiejszego funkcjonowania Wspólnoty nie przy staje do obecnych 
warunków i w obecnym swoim kształcie nie daje żadnych nadziei na 
sukces w rywalizacji z USA w przy szłości. Uważają oni, że niezbędna 
jest przebudowa Unii „od systemu wartości poczynając, a na stylu 
bieżącej działalności kończąc”. 

Wobec boomu gospodarczego w Chinach i Indiach oraz w kra-
jach, które z nimi współpracują coraz częściej słychać pytania: jak 
Europa zmieni się wobec postępującej deindustrializacji i wzrasta-
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jącej rozpiętości do chodów; czy Europie grozi zubożenie, jak zmieni 
się  styl życia jej obywateli; jak w sytuacji zagrożenia zmienią się 
wewnętrzne stosunki w EU 25, w której są kraje o tak zróżnicowanym 
stanie gospodarczego rozwoju i tak różnych możliwościach. Powta-
rzane jest pytanie, czy Unia w obecnym stanie ma szanse przetrwać, 
czy i w jakim miej scu pęknie unijna zasada solidarności. 

Praktycznie na naszych oczach w niespotykanym dotąd tempie 
powstaje nowe, daleko wschodnie cen tra polityczno-gospodarcze. 
Przez wiele dekad o dalekowschodniej po tędze gospodarczej mówiło 
się mając na myśli Japonię – do dziś drugą potęgę gospodar czą 
świata. Potem zaczęto zwracać uwagę na dynamicznie rozwijającą 
się gospodarkę chińską. Teraz zaczyna się mówić też o Indiach. 

Ostatnio zakończyły się w Vientiane roz mowy rządu chińskiego i 
10 krajów ASEAN, które podpisały umowę o stworzeniu do 2010 roku 
największej strefy wolnego handlu - CAFTA, czyli China-Asean Free 
Trade Zone. Będzie to rynek obejmujący 2 mld ludzi i PKB rzędu 2 
bilionów USD. Chiny chcą przy spieszyć procesy integracyjne w tej 
części świata. Co prawda, Chiny podpisały poro zumienie o stwo-
rzeniu CAFTA w 2002 roku, a obecnie po kolejnej rundzie negocjacji 
poinformowały, że są już gotowe do stopniowego redukowania ceł. 
Proces ten rozpocznie się więc w 2005 roku. Od roku 2010 CAFTĘ 
tworzyć będą: Chiny, Indonezja, Malezja, Filipiny, Singapur, Tajlan-
dia i Brunei. Do 2015 roku mają się w niej znaleźć: Wietnam, Laos, 
Myanmar i Kambodża. Realizacja tej koncepcji przyczyni się do 

centra gospodar cze świata, mieli bowiem możliwość porównania 
stanu i możliwości rozwojowych gospodarek obu po tęg gospodar-
czych. Wiedziano też o budzącym się olbrzymie gospodarczym na 
Dalekim Wschodzie. Europa nie miała jednak wyjścia. W połowie lat 
70 udział Europy w światowej gospodarce wynosił 25 proc., w końcu 
2004 roku był na poziomie tylko 18 proc., a jeśli coś zasad niczo nie 
zmieni się, to według obecnych prognoz w roku 2050 wartość tego 
wskaźnika spadnie do 10 proc. Unia musiała stworzyć atrak cyjny 
program działania, wokół którego zintegrują się unijne kraje, a który 
pozwoli na nadanie większego dynamizmu przemianom w Europie. 
Za punkt odniesienia przyjęto gospodarkę amerykańską. I był to 
słuszny wybór, chociaż osiągnięcie wszystkich celów już od początku 
wydawało się być zadaniem ponad możliwości ówczesnej „15”.

Zbudowanie tej Strategii  wymagało wytyczenia drogi, którą 
powinna podążać Unia Europej ska, natomiast jej realiza cja wiązała 
się z koniecznością podjęcia zmagań w konkurowaniu z całą potę-
gą gospodarczą Sta nów Zjednoczonych. Unia Europejska podjęła 
decyzję o realizacji Strategii mimo, iż w kolejnych czterech latach 
poprzedzających tę decyzje stosunek stopy wzrostu PKB USA/UE 
wynosił: w 1996 -3,7 proc./1,6 proc., w 1997 - 4,5 proc./2,5 proc., 
w 1998 - 4,2 proc./2,9 proc. i w 1999 - 4,4 proc./2,9 proc. Nie był to 
powód do optymizmu.

Porównanie sytuacji na rynku pracy obu konkurentów także nie 
było korzystne dla Unii. Stosunek stóp bezrobocia USA/UE w ciągu 
czterech lat poprzedzających przyjęcie Strategii wynosił: w 1996 - 5,4 
proc./10,2 proc., w 1997 - 4,9 proc./10 proc., w 1998 - 4,5 proc./9,4 
proc., w 1999 - 4,2 proc./8,7 proc..

Procentowy udział nakładów na R&D/PKB USA i UE wskazywał 
na unijną słabość. W ciągu czterech lat poprzedzających przyjęcie 
Strategii stosunek wskaźników nakładów na R&D USA/UE wynosił: 
w 1996 - 2,53/1,87, w 1997 - 2,56/1,86, w 1998 -2,59/1,86, w 1999 
- 2,63/1,9.  

zintegrowania wokół chińskiej gospodarki i pod chińskim przywódz-
twem poważnej części światowego rynku. Jeśli zrealizują też swoje 
deklaracje o zainteresowaniu się tą koncep cją takie kraje jak Indie, 
Korea Płd., Tajwan i Japonia, to nie ulega wątpliwości, że przyszłe 
centrum gospodarcze, a nawet polityczne świata na dłuższy czas 
przesunie się na azjatyckie wybrzeże Pacyfiku. W takiej sytuacji nie 
jest problemem, czy wreszcie kiedyś uda się Europie stworzyć cen-
trum polityczno-gospodarcze równe USA, ale czy wcześniej zajętych 
rywalizacją konkurentów nie wyprzedzi dalekowschodni rywal. 

Rodzi się więc nowe pytanie: jak ułożą się stosunki pomiędzy blo-
kami gospodarczymi, bo zawsze jest aktualne stare powiedzenie, że 
w gospodarce „sukces jednego, to na ogół po rażka lub przynajmniej 
dyskomfort drugiego. Mówi się też, że w biznesie sukces i porażka to 
dwaj syjamscy bracia”. A więc, czy po okresie liberalizacji nie czeka 
nas okres zimnej wojny gospodarczej między różnymi centrami 
polityczno-gospodarczymi świata, czy nie zostaną wprowadzone 
nowe reguły protekcjonistyczne, które z takim trudem są ograniczane 
między innymi na forum WTO? 

Na posiedzeniu Rady Europejskiej w Lizbonie w 2000 roku przy-
jęto strategię rozwoju społeczno-gospodarczego Unii Europejskiej, 
która miała uczynić z Unii gospodarkę najbar dziej konkurencyjną i 
dynamiczną, opartą na wiedzy, zdolną do trwałego rozwoju, z więk szą 
liczbą lepszych miejsc pracy.  Strategia Lizbońska koncentrowała się 
na 5 obszarach: budowania gospodarki opartej na wiedzy, wspierania 
przedsiębiorczości, liberalizacji wewnętrznych rynków, wzrostu stopy 
zatrudnienia, opieki społecznej i walki z marginalizacją społeczną, 
zrównoważonego wzrostu.

Przyjmując program działania w formie Strategii Lizbońskiej, Unia 
praktycznie rzuciła wyzwanie Stanom Zjednoczo nym. Przyjmując 
go, członkowie Unii zdawali sobie sprawę z dystansu, jaki dzieli oba 
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  Wchodząc do kliniki zauważyłam tu wielu młodych ludzi – ko-
biet i mężczyzn. Czyżby rzeczywiście niepłodność była jedną z tzw. 
chorób cywilizacyjnych, jak się o tym zjawisku mówi? 

  Tak, mogę z całą stanowczością stwierdzić, iż niepłodność 
jest dzisiaj poważną cywilizacyjną chorobą. Schorzenie to dotyka w 
Polsce  powyżej 20 proc. par w wieku rozrodczym, co w pełni upo-
ważnia do takiego twierdzenia. Co więcej, wiek naszych pacjentów 
stale się obniża. Zgłaszają się do kliniki osoby mające 20 lat, albo 
niewiele więcej, z fatalnymi wynikami badań. To choroba bardzo 
ekspansywna, której zasięg i zakres się zwiększa. Niski przyrost 
naturalny, który w ostatnich latach odnotowujemy w Polsce, nie jest 
tylko wynikiem warunków ekonomicznych, w jakich żyjemy, ale także 
zwiększającą się liczbą niepłodnych par. 

  Kim zatem jest pacjent kliniki Novomedica? Jaki jest jego 
„portret”?

  Niestety, stwierdzam to z ubolewaniem, większość naszych 
pacjentów to osoby leczące się już zbyt długo z powodu niepłodności 
w różnych ośrodkach – poradniach rejonowych, ginekologicznych 
i endokrynologicznych. Najczęściej trafiają do nas kobiety w wieku 
powyżej 35 lat, zaś mężczyźni – powyżej 40 lat. Mówię o tym nie 
bez powodu, bo bardzo ważne w leczeniu niepłodności jest to, iżby 
zgłaszać się do specjalistycznego ośrodka jak najwcześniej po jej 
rozpoznaniu. O niepłodności mówimy wtedy, gdy współżycie sek-
sualne pary trwa regularnie przez co najmniej 12 miesięcy, nie są 
stosowane żadne metody zapobiegania ciąży, a mimo tego kobieta 
w ciążę nie zachodzi. Namawiam więc do tego, żeby nie zwlekać ze 
zgłoszeniem się do wyspecjalizowanej Kliniki, bowiem upływający 
czas jest w tym przypadku przeciwnikiem i pacjentów, i lekarzy. Nasz 
ośrodek, oczywiście, stara się pomóc wszystkim chorym, jednakże 
ważna jest świadomość, że wiek kobiety i mężczyzny ma istotny 
wpływ na szanse uzyskania ciąży. 

  Jakie procedury i metody tzw. rozrodu wspomaganego są 
stosowane w klinice?

  Proponujemy nie tylko metody zabiegowe, chociaż to one 
stanowią sedno naszej działalności, ale także leczenie zachowaw-
cze niepłodności. Mam na myśli korekty pewnych nieprawidłowości 
hormonalnych, leczenie stanów zapalnych, które mają wpływ na 
kłopoty z zajściem w ciążę, a niekoniecznie wymagają leczenia za-
biegowego. Podstawą naszego działania jest dokładna diagnostyka 
i próba terapii zachowawczej, dopiero gdy ta nie skutkuje uciekamy 
się do szerokiej gamy zabiegów wspomagających lub przywraca-
jących płodność. Stosunkowo najprostszym jest zabieg inseminacji 
wewnątrzmacicznej. Jest on stosowany wówczas, kiedy drożność 
jajowodów u kobiety jest zachowana, a zaburzenia płodności nie-
wielkie. W przypadkach cięższych przeprowadzamy zabiegi zapłod-
nienia pozaustrojowego, tzw. in vitro. W tym obszarze mamy duże 
osiągnięcia i możemy zaproponować pacjentom zarówno klasyczny 
zabieg in vitro, jak i te bardziej skomplikowane, w których wykorzy-
stujemy metody mikromanipulacji. We wszystkich technikach klinika 
posiada wielkie doświadczenia, osiągając rezultaty porównywalne z 
najlepszymi ośrodkami w Europie i na świecie. 

Krzysztof Błaszczyk

Z dr nauk med. Krzysztofem Błaszczykiem – wiceprezesem zarządu Kliniki Leczenia Niepłodności 
Novomedica Sp. z o.o. rozmawia Ewa Grochowska

  W każdej medycznej specjalności, ale w tej, którą Pan repre-
zentuje chyba szczególnie, ważna jest nie tylko wiedza i doświadcze-
nie lekarza, ale także sprzęt i wyposażenie, z którego on korzysta. 
Chodzi tu przecież nie tylko o efektywność terapii, ale również o jej 
bezpieczeństwo. Co proponuje w tym zakresie Novomedica?

  Tak, wykorzystywane instrumentarium jest tu bardzo istot-
ne. Dysponujemy najnowocześniejszym sprzętem czołowych firm 
światowych, produkujących tego typu urządzenia. Wykorzystujemy 
również najlepsze leki i odczynniki, potrzebne tak w terapii, jak i 
przy zabiegach. Nie pozwalamy sobie na żadne oszczędności w 
tym przypadku, albo na korzystanie z oferty firm, które nie są przez 
rynek usług medycznych zweryfikowane. Korzystamy z tego, co 
wykorzystują najlepsze ośrodki w krajach Unii Europejskiej.

  Novomedica jest jedyną tego typu placówką w Polsce, która 
zdobyła certyfikat zarządzania jakością ISO 9001:2000. Przyznam, że 
tego rodzaju certyfikaty są dość rzadkie w naszych placówkach me-
dycznych. Dlaczego klinika podjęła trud zdobycia tego certyfikatu?

  Jest rzeczą oczywistą, że każdy ośrodek stosujący tak 
zaawansowane technologie, jak np. in vitro, musi uzyskać po-
twierdzenia kompetencji i jakości usług. Wiadomo przecież, że 
technologie rozrodu wspomaganego są kosztowne dla pacjenta i 
ten, zgłaszając się do nas, powinien mieć świadomość, iż uzyska 
pomoc na najwyższym światowym poziomie. Taką gwarancję daje 
właśnie certyfikat. Chodziło nam więc o to, żeby bezstronny audytor 
potwierdził jakość naszych usług. Podobnie jak ośrodki w krajach 
„starej” Unii Europejskiej doszliśmy do wniosku, że taką obiektywną 
opinię dotyczącą i terapii, i zabiegów pomoże nam uzyskać właśnie 
legitymowanie się certyfikatem. Nie była to łatwa droga, musieliśmy 
spełnić bardzo surowe kryteria, ale uważam, że trud ten ze wszech 
miar był potrzebny. 

  Klinika korzystała również ze wsparcia unijnego Funduszu 
Phare. Na jaki cel zostały skierowane te środki?

  Rzeczywiście, przy pomocy tego funduszu mogliśmy zakupić 
nowoczesną linię technologiczną do kriokonserwacji, czyli przecho-
wywania w niskich temperaturach ludzkich zarodków. Urządzenie 
zostało wyprodukowane przez czołową w tej dziedzinie firmę – bry-
tyjski Planner. Była to bardzo kosztowna inwestycja i postaramy 
się, żeby współpraca z Phare trwała, przy innych planowanych 
przedsięwzięciach w klinice. 

  W jakim kierunku, Pana zdaniem, pójdzie w Polsce i Europie, 
leczenie niepłodności? Jak dotąd problem ten obarczony jest wielo-
ma emocjami, utrudniającymi rozwój owej gałęzi medycyny.

  Chciałbym bardzo, żeby w tej dziedzinie nie dominowały wła-
śnie emocje, ale racjonalne argumenty i zrozumienie dla ludzi, którzy 
zmagają się z niepłodnością. Każdy człowiek dąży do tego, żeby jego 
rodzina była pełna, z partnerem i dziećmi. Niestety, czasem to marze-
nie może spełnić się tylko wówczas, gdy do walki o tę pełnię włączy 
się nowoczesna medycyna. Uwikłanie zagadnień wspomaganego 
rozrodu w politykę nie służy temu, żeby wiele ludzkich, osobistych 
dramatów znalazło szczęśliwe zakończenie.

  Dziękuję za rozmowę. 
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NOVOMEDICANOVOMEDICA
Sp. z o.o.

Klinika Leczenia Niepłodności NOVOMEDICA
41-400 Mysłowice, ul. Ks. N. Bończyka 3
tel./fax: (0-32) 316 37 71, tel.: (0-32) 318 27 41, tel. kom. 604 952 503 
e-mail: novomed@ka.onet.pl                                    www.novomedica.pl

 Klinika Leczenia Niepłodności NOVOMEDICA w Mysłowicach istnieje 
od 1999 roku. Została założona przez grupę lekarzy polskich i czeskich re-
prezentujących Gyncentrum w Ostrawie, drugi co do wielkości ośrodek IVF w 
Czechach. Klinika, jako jedyny ośrodek w kraju, od 2003 roku spełnia kryteria 
jakości ISO 9001-2000 - niezbędnego w krajach Unii Europejskiej certyfikatu 
dla ośrodków wspomaganego rozrodu. 

 Klinika zajmuje się leczeniem niepłodności w pełnym zakresie, tj. dia-
gnostyką i terapią zachowawczą, a także technikami zabiegowymi. 

 NOVOMEDICA jest członkiem APART ( International Association of 
Private Reproductive Technology Clinics and Laboratories), czerpie z wiedzy 
i doświadczeń podobnych ośrodków na świecie. Uczestniczy w corocznych i doświadczeń podobnych ośrodków na świecie. Uczestniczy w corocznych 

sympozjach i szkoleniach personelu, publikuje prace naukowe na między-
narodowych i krajowych zjazdach dotyczących leczenia niepłodności. 
 Do zabiegów klinika wykorzystuje materiały i leki najlepszych firm w 

technologii IVF, tj.: Medicult (DK), Labotect (D), Serono (CH).

  NOVOMEDICA jest wyposażona w najnowocześniejszy sprzęt 
optyczny i laboratoryjny firm niemieckich i japońskich, przede wszystkim 
Narishige, Nikon i Heraeus, co zapewnia naszym pacjentkom pełny komfort 
i bezpieczeństwo oraz gwarantuje ich wysoką skuteczność. 

- Posiadamy dobrze roz-
winięty Bank Dawców Na-
sienia. 

- Wykonujemy następujące 
zabiegi: 
 Inseminacje domaciczne 

nasieniem partnera (IUI) i 
Inseminacje domaciczne Inseminacje domaciczne 

nasieniem partnera (IUI) i 
nasieniem dawcy(AID) 
 Zapłodnienie pozaustrojowe ( IVF ET) 
 Zabiegi mikromanipulacji (ICSI) 
 Zapłodnienie IVF z korzystaniem z podarowanej komórki 

jajowej dawczyni (ovum donation- OD) i zarodka ( embryo 
donation- ED) 
 Mrożenie zarodków 
 Mrożenie plemników (także pacjentów przed chemiote-

rapią)
 Transfer mrożonych zarodków 



20

o
c

h
ro

n
a

 g
ra

n
ic

agencja
w warszawie 

Pojęcie - „Agencja wspólnotowa” oznacza organ ustanowio-
ny przez Unię Europejską w celu wykonywania bardzo specja-
listycznych zadań technicznych, naukowych lub zarządczych 
w ramach domeny wspólnotowej (I filar UE). Stworzenie agen-
cji nie zostało przewidziane w traktatach. Każda z nich jest 
ustanawiana indywidualnym aktem prawnym, w którym okre-
ślone zostają zadania danej agencji. Obecnie istnieje 16 orga-
nów pasujących do definicji agencji wspólnotowej. Nie wszystkie 
z nich używają w swojej oficjalnej nazwie określenia „agencja”, posługując 
się zamiast niego słowami „centrum”, „instytut”, „fundacja” lub „urząd”. 
Pełna nazwa nowo powstałej Agencji to Agencja Zarządzania Współpracą 
Operacyjną na Zewnętrznych Granicach Państw Członkowskich UE.

Prace nad przyjęciem aktu prawnego ustanawiającego Agencję 
trwały od 8 grudnia 2003 r., kiedy to z taką inicjatywą w postaci wniosku 
wystąpiła Komisja Europejska. Następnie, podczas sesji Europejskiego 
Komitetu Ekonomiczno – Społecznego, w dniach 27 – 28 stycznia 
2004 r., została przyjęta opinia, która utorowała drogę do wydania 
Rozporządzenia Rady UE Nr 2007/2004. Rozporządzenie, to stanowi 
podstawę prawną działania nowego organu Wspólnoty. 

Rozporządzenie Rady UE ustanawiające Europejską Agencję 
Zarządzania Współpracą Operacyjna na Zewnętrznych Granicach 
Państw Członkowskich UE jest rozwinięciem przepisów zaliczanych do 
dorobku z Schengen. Należy przypomnieć, że Układ z Schengen, za-
warty w 1985 roku, dotyczy stopniowej likwidacji kontroli granic między 
państwami członkowskimi i swoim zakresem oddziaływania obejmuje 
wszystkie państwa członkowskie UE za wyjątkiem Zjednoczonego 
Królestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Północnej. Sprawą oczywistą jest, 
że wspomniane państwa nie będą podlegały również regulacjom za-
wartym w ww. Rozporządzeniu. Zgodnie z postanowieniami Rozporzą-
dzenia, nadrzędnym zadaniem działania Agencji będzie niewątpliwie 
zintegrowane zarządzanie granicami zewnętrznymi UE.

Pojęcie „granice zewnętrzne Państw Członkowskich” oznacza 
granice lądowe i morskie oraz ich porty lotnicze i morskie. Trzeba 
w tym miejscu zauważyć, że odpowiedzialność za kontrolę i ochronę 
granic zewnętrznych nadal spoczywać będzie na Państwach Człon-
kowskich. Agencja poprzez swoją działalność (stosowanie istniejących 
i przyszłych środków) ma jedynie zapewnić skuteczną koordynację 
działań pomiędzy Państwami Członkowskimi.

Metody i formy działania Agencji to:  ustanowienie wspólnych stan-
dardów i procedur dotyczących granic zewnętrznych  ustanowienie 
wspólnych standardów szkoleniowych dla funkcjonariuszy straży gra-
nicznych  opracowanie oraz stosowanie wspólnego zintegrowanego 
modelu analizy ryzyka  prowadzenie bieżącej obserwacji badań, które 
mają znaczenie dla kontroli i ochrony granic zewnętrznych  zarządzanie 
wyposażeniem technicznym, m.in. tworzenie oraz przechowywanie reje-
strów wyposażenia technicznego służącego do kontroli i ochrony granic, 
którym dysponują państwa członkowskie oraz które na zasadach dobro-
wolności oraz na prośbę innego  państwa członkowskiego są skłonne 
oddać  wsparcie w organizacji wspólnych działań dotyczących powro-
tów (w tym celu może m.in. wykorzystać wspólnotowe środki finansowe 
dostępne w tej dziedzinie)  współpraca z Europolem i organizacjami 
międzynarodowymi  ułatwienie współpracy operacyjnej z państwami 
trzecimi oraz współpracy z właściwymi organami państw trzecich.  

Jeśli chodzi o status prawny Agencji, to zgodnie z art. 15 
Rozporządzenia, Agencja jest organem Wspólnoty (nie my-
lić z instytucją), posiadającym osobowość prawną. W każdym 
z Państw Członkowskich Agencja korzysta w pełni ze zdolności praw-

W kwietniu tego roku, podczas posiedzenia Rady ds. Sprawiedliwości i Spraw Wewnętrznych w Bruk-
seli, podjęta została jednomyślna decyzja o zlokalizowaniu w Warszawie Europejskiej Agencji Zarządzania 
Współpracą Operacyjną na Zewnętrznych Granicach Państw Członkowskich Unii Europejskiej. Obszarem 
działania nowej, siedemnastej już z kolei Agencji Wspólnotowej będzie polityka dotycząca ochrony granic.

nej, która przysługuje osobom prawnym na mocy ustawodawstw 
krajowych. Daje jej to uprawnienie m.in. do zbywania i nabywania 
mienia ruchomego i nieruchomości. Może również być stroną postę-
powań sądowych. Na zewnątrz Agencja jest reprezentowana przez 
swojego Dyrektora Wykonawczego.

W skład struktury organizacyjnej Agencji wchodzą organy we-
wnętrzne Agencji. Do organów wewnętrznych Agencji należy zaliczyć 
zarząd oraz Dyrektora Wykonawczego. 

Do zadań zarządu należy m.in.: mianowanie dyrektora wyko-
nawczego Agencji, przyjęcie sprawozdania ogólnego z działalności 
Agencji za poprzedni rok do dnia 31 marca, ustanowienie regulaminu 
wewnętrznego, polityka zatrudnienia Agencji oraz wykonywanie 
funkcji związanych z budżetem Agencji. Skład Zarządu to przedsta-
wiciel każdego państwa członkowskiego przez nie wyznaczony oraz 
dodatkowo dwóch przedstawicieli Komisji. Kadencja Zarządu trwa 
cztery lata z możliwością powtórzenia jej raz jeszcze. Spośród składu 
Zarządu zostaje wybrany Przewodniczący i Zastępca Przewodniczą-
cego. Kadencja ich trwa dwa lata, z możliwością ponownego wyboru. 
Decyzje w Zarządzie podejmowane są bezwzględną większością 
głosów członków, którzy posiadają prawo głosu. Szczegółową proce-
durę dotyczącą głosowania określa regulamin wewnętrzny Agencji.

Agencją zarządza Dyrektor Wykonawczy, który w sprawowaniu swoich 
zadań jest całkowicie niezależny. Mianowanie Dyrektora Wykonawczego 
odbywa się na podstawie wniosku Komisji UE. Komisja zgłasza kan-
dydatów na stanowisko Dyrektora. Ogłoszenie o wolnym stanowisku 
opublikowana zostaje w Dzienniku Urzędowym Unii Europejskiej oraz na 
stronach internetowych i w prasie. Do priorytetowych zadań Dyrektora 
należy zaliczyć: przygotowywanie oraz wprowadzenie w życie decyzji, 
programów oraz działań przyjętych przez Zarząd. Dyrektor za podejmo-
wane przez siebie zadania jest odpowiedzialny przed Zarządem.

Na dochody Agencji składają się następujące składniki: dotacje 
Wspólnoty zapisane w budżecie ogólnym Unii Europejskiej, wkłady 
państw stowarzyszonych we wdrażaniu, stosowaniu oraz rozwijaniu 
dorobku Schengen, opłaty za świadczone usługi jak również do-
browolne wkłady państw Członkowskich. Wydatki Agencji to koszty 
pracownicze, administracyjne, infrastrukturalne i operacyjne.

W Rozporządzeniu zostaje wyraźnie pokreślone, że pomiędzy 
Agencją a instytucjami UE powinna istnieć bliska współpraca. 
Współpraca taka musi być zachowana, chociażby z bardzo prostego 
powodu - w dalszym ciągu za opracowywanie polityki i przepisów do-
tyczących kontroli i ochrony granicy zewnętrznej UE odpowiedzialne 
pozostają instytucje UE, a w szczególności Rada UE.  

Czy rzeczywiście istniała potrzeba powołania kolejnego organu 
Wspólnoty, który tym samym powiększa i tak już bardzo rozrośniętą 
administrację unijną?

Po pierwsze, wydaje się, że ustanowienie nowej, siedem-
nastej już Agencji Wspólnotowej, stanowi krok naprzód w bu-
dowaniu wspólnej polityki ochrony granic UE, który tym samym 
z wymiaru czysto teoretycznego przybiera również wymiar praktyczny. 

Po drugie, należy wyrazić nadzieję, że zgodnie z postano-
wieniami Rozporządzenia Rady UE konstytuującego ten organ, 
zapewni on Komisji UE i państwom członkowskim niezbędne 
w swej dziedzinie zaplecze eksperckie i techniczne.

Natomiast zlokalizowanie Agencji w Polsce - nowym państwie 
członkowskim, posiadającym jednocześnie najdłuższą wschodnią 
granicę będącą również wschodnią granicą UE stanowi wyzwanie, 
któremu należy sprostać. 

Anna Pudło
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Huta Szkła „Szczakowa” SA od blisko 3 lat jest w upadłości. 
Wbrew obiegowym opiniom proces upadłości nie musi być okresem 
straconym dla rozwoju firmy. Huta prowadzi normalną działalność go-
spodarczą i pozyskuje nowych odbiorców na swoje wyroby. Poszerza 
równiez swoja oferte zwłaszcza w zakresie szkła wysokoprzetworzonego, 
to jest hartowanego i szlifowanego, zdobionego sitodrukiem,  w kształ-
tach regularnych jak i nietypowych.

Obecnie produkujemy szkło płaskie w grubościach od 2 do 10 mm, szkło szli-
fowane oraz hartowane od 3 do 10 mm zarówno czyste jak i z sitodrukiem.

Huta Szkła przeznaczona jest do sprzedaży.
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przełamać
górniczą
monokulturę

lid
erzy sam

orząd
ów

Z Tadeuszem Arkitem – burmistrzem Libiąża, przewodniczącym Zarządu Międzygminnego Związku 
„Gospodarka Komunalna” Chrzanowa, Libiąża i Trzebini rozmawia Ewa Grochowska

Tadeusz Arkit

 Libiąż jest miastem małym, ale jak liczne inne gminy w Pol-
sce boryka się z problemami, które w wielu wypadkach mają swój 
początek w nie tak dawnej przecież przeszłości. Które z nich są 
najtrudniejsze do rozwiązania?

 Warto na początek określić, jaki charakter ma nasza gmina. 
To miejsce bardzo silnie związane z górnictwem, a ściśle rzecz uj-
mując – z Kopalnią „Janina”, która od lat nadawała gospodarczy ton 
Libiążowi. Jest to bowiem czwarty co do wielkości zakład tego typu 
w Polsce. Dzisiaj kopalnia została włączona do Południowego Kon-
cernu Energetycznego, stąd sądzę, iż jej rozwój będzie przebiegał w 
sposób niezakłócony. Nie zmienia to faktu, iż chcielibyśmy przełamać 
tę swoistą górniczą monokulturę i wzmocnić te obszary życia miasta 
i jego mieszkańców, które z nią bezpośrednio się nie wiążą. 

 Rozumiem zatem, że miastu potrzebne są nowe inwestycje. 
Jakie? I zapytam również – skąd zamierza Pan pozyskać pieniądze 
na ich realizację?

 Tak, istotnie, nowe inwestycje są niezbędne do tego, żeby 
Libiąż rozwijał się szybko i był miastem przyjaznym dla jego miesz-
kańców. Dlatego też samorząd gminy, oprócz własnych środków, 
poszukuje również finansowania zewnętrznego. Naszą bolączką 
jest targowisko znajdujące się w centrum miasta, którego stan 
techniczny jest naprawdę fatalny. Powstał więc projekt utworzenia 
Strefy Aktywności Gospodarczej na terenach należących do gminy 
i przeniesienie tam owego targowiska. To sprawi, że poprawi się 
komfort pracy funkcjonujących tam firm, przede wszystkim rodzin-
nych, a także powstanie przestrzeń do rozwoju aktywności nowych 
podmiotów gospodarczych. Aplikowaliśmy o niezbędne środki do 
ZPORR-u i wiemy już, że nasz projekt przeszedł pomyślnie wszelkie 
procedury kwalifikacyjne. Całość inwestycji ma być zakończona we 
wrześniu przyszłego roku i wówczas w tej Strefie Aktywności Gospo-
darczej znajdzie miejsce około 80 firm z terenu Libiąża. Strefa będzie 
miejscem niezwykle atrakcyjnym, bowiem łatwo do niego dojechać, 
leży przy głównej trasie komunikacyjnej, a jego zadaniem stanie się 
wsparcie rozwoju firm sektora MSP z terenu miasta. Jednocześnie 
liczymy na to, iż naszej oferty skorzystają również przedsiębiorcy 

z leżącego w pobliżu Chrzanowa i Oświęcimia. Jest oczywiste, 
iż ożywienie działalności gospodarczej na terenie naszej gminy 
wpłynie na zwiększenie dochodów z tytułu wpływających do naszej 
samorządowej kasy podatków. 

 W jakim celu powstał Międzygminny Związek, którego jest 
Pan przewodniczącym?

 Chodziło nam przede wszystkim o większe szanse w apli-
kowaniu o środki do unijnego Funduszu Spójności. Myślę, że mo-
żemy być przykładem dla innych małych gmin, gdyż konsolidacja 
i wspólne działanie pozwala na łatwiejsze spełnienie kryteriów 
finansowych wymaganych przez Fundusz Spójności, a co za tym 
idzie – pozyskanie niebagatelnego wsparcia dla rozwoju społecz-
ności lokalnych. 

 Na jaki projekt te trzy wymienione przez Pana gminy chcą 
pozyskać pieniądze ze Wspólnoty?

 Pilną potrzebą wymienionej trójki miast jest gruntowna moderniza-
cja i rozbudowa sieci wodno-kanalizacyjnej. Po zakończeniu inwestycji 
nasi mieszkańcy będą zaopatrywani w wodę przez Górnośląskie Przed-
siębiorstwo Wodociągowe. Patrzymy w przyszłość, a właśnie w niedale-
kiej przyszłości, wskutek zamknięcia kopalni „Trzebionka”, zmienią się 
na terenie naszych gmin stosunki wodne. To sprawi, iż dotychczasowe 
ujęcia wody nie będą już możliwe do wykorzystywania. 

Chcemy również zmodernizować libiążską oczyszczalnię ścieków 
tak, iżby spełniała wszystkie wymogi Unii Europejskiej w zakresie 
ochrony środowiska. Koszt całości tego przedsięwzięcia to kwota 
około 140 mln zł, z czego 70 proc. środków pochodzić ma właśnie 
z Funduszu Spójności. Realizacja potrwa do 2008 roku. Beneficjen-
tem jest w tym wypadku Rejonowe Przedsiębiorstwo Wodociągów i 
Kanalizacji w Chrzanowie i na nim spoczywa ciężar całej realizacji 
zadania. RPWiK przygotowało również sam projekt inwestycji i cieszę 
się, że zyskał on uznanie komisji kwalifikacyjnej, bo niewątpliwie 
został opracowany bardzo profesjonalnie. 

Jeszcze raz podkreślam – gdyby Libiąż, Chrzanów i Trzebinia nie 
połączyły się w związek, z pewnością każdy z nas z osobna miałby 
znacznie mniejsze szanse przy aplikacji do unijnych funduszy. 

 Libiąż ma składowisko odpadów komunalnych?
 Tak, i tym razem przy jego budowie również nie byliśmy sami. 

Do trójki naszych gmin dołączyło jeszcze Jaworzno i w ten sposób 
problem został rozwiązany dla czterech miast. Zamierzamy jeszcze 
poszerzyć to składowisko o sortownię i kompostownię, a wówczas 
czas jego funkcjonowania wydłuży się do około 20 lat. 

 Miasto jest gminą bardzo zieloną, w którym 40 proc. powierzch-
ni zajmują lasy. Są tu również łowiska ryb i ścieżki rowerowe. W jaki 
sposób zamierza Pan wykorzystać ten walor Libiąża?

 Przez rozwój budownictwa jednorodzinnego, pod które już 
zostały przygotowane tereny inwestycyjne. Chcemy zaprosić do 
siebie nowych mieszkańców, którzy u nas się osiedlą, a pracować 
będą poza Libiążem. Mamy już coraz więcej takich przybyszów. 
Bardzo na nich liczymy.

 Dziękuję za rozmowę.
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trudne pytania
proste odpowiedzi

Wielokrotnie do  Narodowego Funduszu Ochrony Środowiska i Gospodarki Wodnej w Warszawie nasi 
Czytelnicy zwracają się z pytaniami związanymi z wdrażaniem Sektorowego Programu Operacyjnego 
„Operacyjny Wzrost Konkurencyjności Przedsiębiorstw”. Odpowiedzi na nie są podstawą wielu póź-
niejszych decyzji związanych z proekologicznymi inwestycjami w kierowanych przez nich firmach. 

Robert Górnicki

Oto odpowiedzi na niektóre z najczęściej zadawanych pytań. 
Mamy nadzieję, że ich publikacja ułatwi życie wielu biznesmenom, 
którzy chcą, żeby ich firmy były zarówno bezpieczne dla środowiska, 
jak i nowoczesne.

Na początek wyjaśniamy, że nie ma dolnej wartości inwestycje 
prowadzonych w ramach Działania 2.4 tego programu, czyli doty-
czącego wsparcia dla przedsiębiorstw w zakresie dostosowania 
ich do wymogów ochrony środowiska. Warto też wiedzieć, że po 
złożeniu wniosku nie ma już możliwości dokonywania uzupełnień i 
zmian w dokumentacji z inicjatywy wnioskodawcy. Jej uzupełnianie 
jest możliwe jedynie wtedy, gdy w trakcie oceny formalnej zabrak-
nie jakiegoś dokumentu i wnioskodawca zostanie wezwany przez 
NFOŚiGW do jego dostarczenia. Wnioskodawca ma wtedy siedem 
dni na dostarczenie żądanych dokumentów.

Wnioskodawca może rozpocząć inwestycję nawet przed zaakcep-
towaniem wniosku. Musi jednak liczyć się z tym, że złożenie wniosku 
nie jest równoznaczne z jego zaakceptowaniem. Przystępując do reali-
zacji projektu przed jego formalnym zaakceptowaniem, bierze więc na 
siebie ryzyko konieczności sfinansowania całego projektu z własnych 
środków w przypadku, gdy projekt nie zostanie zaakceptowany.

Przedsiębiorca może ubiegać się o wsparcie w ramach Działania 
2.4 nawet wtedy, gdy w poprzednich latach otrzymał pomoc publiczną 
(przekraczającą 100 tys. euro). Przy wyliczaniu dopuszczalnej pomo-
cy publicznej brana jest pod uwagę jedynie pomoc przeznaczona na 
przedsięwzięcie objęte wnioskiem. Takie wsparcie może otrzymać 
również przedsiębiorstwo z udziałem kapitału zagranicznego, pod 
warunkiem wszakże, iż inwestycja jest zlokalizowana na terenie 
Polski i podlega polskiemu prawodawstwu. 

Przepisy dotyczące pomocy publicznej nie stoją na przeszkodzie 
łączeniu w ramach tego samego  przedsięwzięcia pomocy w ramach 
SPO WKP Działanie 2.4 oraz pomocy poza tym programem, oczywiście 
przy zachowaniu dopuszczalnej intensywności pomocy publicznej. Taka 
sytuacja może wystąpić zwłaszcza w przypadku przedsięwzięć o wyso-
kich nakładach. Wówczas, ograniczona do 5 mln euro pomoc w ramach 
SPO WKP 2.4 (ze środków NFOŚiGW i EFRR) nie wyczerpie dopusz-
czalnego limitu intensywności pomocy publicznej. Przedsięwzięcie, w 
świetle przepisów regulujących udzielanie pomocy publicznej, mogłoby 
zatem uzyskać dodatkową pomoc z innych środków publicznych niż 
środki NFOŚiGW, np. w formie. pożyczki WFOŚiGW.

Poddziałanie 2.4.2 jest związane z gospodarką wodno - ściekową. 
Jego potencjalni beneficjenci pytają np. czy budowa oczyszczalni 
ścieków dla stacji benzynowej kwalifikuje się do takiego wsparcia. 
Okazuje się, że zależy to od tego, czy instalacja będzie dotyczyła wód 
opadowych czy nie. Ponieważ wody opadowe nie są kwalifikowane 
do ścieków przemysłowych, więc i fundusze z tego programu nie 
będą miały do niej zastosowania. Jeśli natomiast we wniosku zostaną 
przedstawione rodzaje zanieczyszczeń, które będą eliminowane ze 
ścieków przemysłowych, czy też będzie ograniczany ich ładunek, 
a wnioskodawca wskaże właściwe w tym zakresie dyrektywy UE i 
będzie w stanie odnieść te rodzaje zanieczyszczeń do odpowiednich 
stawek opłat, to ma szansę właściwie przygotować wniosek i znaleźć 

się w gronie rozpatrywanych projektów (oczywiście po spełnieniu 
innych wymagań stawianych wnioskodawcy).

 Poddziałanie 2.4.3 dotyczy ochrony powietrza. Jego beneficjenta-
mi są przedsiębiorstwa i zakłady lub obiekty wskazane w załączniku 
XII, rozdział 13 Środowisko naturalne, Traktatu  Akcesyjnego, które 
zostały także wymienione w załączniku 1 w punktach IV.1, IV.2, IV.3 
Rozporządzenia Ministra Środowiska z 4.08.2003 r. w sprawie stan-
dardów emisyjnych z instalacji (Dz. U. 2003 r., nr 163, poz. 1584).

Mogą to być np. przedsięwzięcia związane z odnawialnymi źródłami 
energii, pod warunkiem jednak, że inwestycja służy dostosowaniu do 
wymogów standardów Dyrektywy 2001/80/WE instalacji wskazanej 
w załączniku XII, rozdział 13: Środowisko naturalne, Traktatu Akce-
syjnego oraz wymienionej w załączniku 1 w punktach IV.1, IV.2, IV.3 
rozporządzenia Ministerstwa Środowiska z 4 sierpnia 2003 r. w sprawie 
standardów emisyjnych (Dz. U. 2003 r., nr 163, poz. 1584) i np. będzie 
związana ze współspalaniem biomasy. Można też z tych funduszy 
sfinansować modernizację lub rozbudowę obiektów spalania paliw i 
systemów ciepłowniczych o ile dzięki takiej inwestycji przedsiębiorstwo 
wskazane w załączniku nr XII, rozdział 13: Środowisko naturalne, 
Traktatu Akcesyjnego oraz w załączniku nr 1 w punktach IV.1, IV.2, 
IV.3 rozporządzenia Ministra Środowiska z 4 sierpnia 2003 r. w sprawie 
standardów emisyjnych z instalacji (Dz. U. 2003 r., nr 163, poz. 1584) 
dostosuje się do standardów określonych w tym rozporządzeniu.

Natomiast Poddziałanie 2.4.4, czyli związane z gospodarką od-
padami przemysłowymi i niebezpiecznymi nie obejmuje usuwania i 
utylizacji azbestu. Możliwe jest natomiast dofinansowanie inwestycji 
służącej utylizacji azbestu – budowy składowiska spełniającego odpo-
wiednie wymogi. Warto jednak zwrócić uwagę, że warunek utrzymania 
trwałości projektu wymaga, aby składowisko takie mogło przyjmować 
odpady zawierające azbest przez co najmniej 5 lat.

 Żaden z opisów inwestycji wspieranych w ramach poddziałania 
2.4.4, zawartych w Uzupełnieniu nie odpowiada też zakresem mery-
torycznym przedsięwzięciu, które polega na rekultywacji składowiska 
odpadów poprzemysłowych. Zatem możliwe jest jedynie wsparcie 
modernizacji składowiska w celu spełnienia warunków właściwego 
składowania odpadów, w ramach której część składowiska zostałaby 
zrekultywowana. Jednak  zmodernizowane składowisko musi mieć moż-
liwość przyjmowania odpadów  nie krócej niż przez 5 lat, dla spełnienia 
warunku trwałości projektu. Przyjęta dla potrzeb SPO WKP definicja od-
padów przemysłowych brzmi: „Odpadem przemysłowym są odpady inne 
niż komunalne powstające w wyniku działalności gospodarczej. Jeżeli 
więc przedsiębiorstwo przetwarzające własne odpady przemysłowe, dla 
zapewnienia opłacalności funkcjonowania instalacji do przetwarzania 
odpadów, będzie pozyskiwać podobnego rodzaju odpady wysegrego-
wane z odpadów komunalnych, to takie odpady można traktować jako 
przemysłowe. Zatem budowa, rozbudowa lub modernizacja instalacji 
do przetwarzania odpadów w takim przedsiębiorstwie kwalifikuje się do 
dofinansowania w ramach poddziałania 2.4.4.”

Kolumna powstała przy współpracy Narodowego Funduszu 
Ochrony Środowiska i Gospodarki Wodnej w Warszawie.
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doskonale – 
nowocześnie

Skupiają się w nich zespoły uczonych o wybitnych osiągnięciach 
badawczych, którzy współpracują w zakresie wspólnych tematów o 
dużym znaczeniu dla gospodarki kraju. Pomaga to wspierać działal-
ność innowacyjną danej jednostki oraz zwiększać promocję badań 
naukowych, technologii i wyrobów w kraju i za granicą. 

Naukowcy działający w ramach Centrum Doskonałości zajmują się  
strategicznymi zagadnieniami wykorzystując zaplecza naukowe róż-
nych instytucji pracujących pod wspólnym kierownictwem naukowym 
i organizacyjnym, przy czym mają stosunkowo dużą autonomię. 

Z założenia Centra Doskonałości powinny być organizacyjnie  
niezależne, ale jednocześnie ich podstawę musi stanowić uznana 
jednostka badawcza (może to być np. placówka Polskiej Akademii 
Nauk, uczelnia wyższa lub jednostka badawczo- rozwojowa). 

Program Centrów Doskonałości nie zakłada tworzenia nowych 
instytucji badawczych, już raczej swego rodzaju „laboratoriów” 
aktywnie współpracujących z przemysłem lub innymi użytkowni-
kami rezultatów badań. Centra Doskonałości powinny realizować 
zarówno projekty z zakresu badań podstawowych, jak i poszukiwać 
konkretnych zastosowań innowacyjnych. Wielkość zespołu i dostęp-
ne zaplecze badawcze muszą być wystarczające do wykonania 
zaplanowanych prac. 

Centrum Doskonałości powinno posiadać następujące cechy: 
„masę krytyczną” wysoko wykwalifikowanych naukowców, zdolność 
integracji dziedzin pokrewnych i włączenia umiejętności  uzupełnia-
jących, dobrze określoną strukturę organizacyjną z własnym pro-
gramem badawczym, zdolność do utrzymania wysokiego poziomu 
wymiany pracowników o wysokich kwalifikacjach, pełnić aktywną rolę 
w otaczającym systemie innowacyjnym, posiadać międzynarodową 
renomę oraz kontakty naukowe, posiadać racjonalną stabilność 
finansowania i działania stanowiącą podstawę inwestowania w ludzi 
i strukturę, mieć dostęp do niezależnych źródeł finansowania, obok 
funduszy publicznych. 

W zależności od zakresu działania istnieją różne rodzaje Cen-
trów Doskonałości: prowadzące badania w określonej dziedzinie 
(wydziały na uczelniach, instytuty), prowadzące szeroką współpracę 
interdyscyplinarną, zajmujące się badaniami, których podstawą jest 
specjalna infrastruktura badawcza (np. CERN), obejmujące współ-
pracę akademicko - przemysłową (np. Fraunhofer - Gesellschaft 
Institutes), rozwijające przemysłową realizację B+R (np. Philips 
Research Laboratories in Eindhoven). 

W zależności od struktury możemy dokonać podziału Centrów 
Doskonałości na: struktury sieciowe tworzone z uzupełniających się 
ośrodków badawczych, włączając instytucje wirtualne, pojedyncze 
ośrodki - takie jak duże wydziały uczelni, instytuty, czy jednostki ze 
specjalnym wyposażeniem badawczym. 

Miarą jakości badań i rozwoju centrów są publikacje naukowe, 
patenty, oferowane możliwości zatrudnienia naukowców, liczba 
własnego personelu naukowego i wizytujących naukowców, liczba 
i wartość kontraktów handlowych, liczba firm spin - off, uczestnictwo 
w europejskim systemie edukacji. Powszechnie znanymi przykła-
dami takich ośrodków są: Stanford University i sąsiednia Dolina 
Krzemowa, Massachusetts Institute of  Technology i „Route 128” z 
firmami spin - offs, Princeton University i Europejski Ośrodek Badań 
Atomowych - CERN. 

W roku 1999 został ogłoszony przez Komisję Europejską 
konkurs (INCO) na Centra Doskonałości z krajów kandydujących 

Centra Doskonałości to jednostki, albo struktury organizacyjne oraz działania 
szkoleniowe prowadzące badania naukowe i rozwijające nowoczesne technologie 
na poziomie światowym, przynoszące wymierne efekty naukowe. 

do Unii Europejskiej. W ramach tego programu zostały złożone 
184 wnioski (w tym 34 z Polski). Ostatecznie Komisja Europejska 
zaakceptowała 34 projekty, w tym 9 z Polski. Są one finansowane 
przez 5 Program Ramowy. Polskie Centra Doskonałości utworzono 
więc w następujących jednostkach w Polsce: Centrum Badań Wy-
sokociśnieniowych PAN w Warszawie, Instytut Biochemii i Biofizyki 
PAN w Warszawie, Instytut Technologii Maszyn i Automatyzacji na 
Politechnice Warszawskiej, Instytut Podstawowych Problemów Tech-
niki PAN w Warszawie, Instytut Rozrodu Zwierząt i Badań Żywności 
PAN w Olsztynie, Instytut Fizyki PAN w Warszawie, Centrum Badań 
Molekularnych i Makromolekularnych w Łodzi, Instytut Matematycz-
ny PAN w Warszawie i Instytut Biologii Molekularnej Uniwersytetu 
Jagiellońskiego w Krakowie.

Kolejne konkursy na Centra Doskonałości wyłoniły: PHARE SCI 
- TECH II (1999 r.) - 5 Centrów Doskonałości, NAS - 2 (2001 r.) - 138 
Centrów Kompetencji i Centrów Doskonałości,IST-2002-8.1.6 (2002 
r.) - 5 Centrów Kompetencji i Centrów Doskonałości. 

Centra Doskonałości utworzono w Polsce głównie w celu 
zwiększenia roli nauki i badań jako czynnika podnoszącego kon-
kurencyjność polskiej gospodarki i społeczeństwa, stworzenia sil-
niejszych powiązań pomiędzy badaniami i praktyką, stymulujących 
powstawanie rozwiązań innowacyjnych, wzmocnienia współpracy 
pomiędzy jednostkami naukowymi realizującymi podobne cele 
badawcze, wzmocnienia krajowego systemu innowacji poprzez 
stworzenie silnych struktur badawczo-wdrożeniowych oraz promo-
cji najlepszych polskich jednostek badawczych w kraju i na arenie 
międzynarodowej. 

 Jednostki, w których utworzone zostały Centra Doskonałości, 
mają obowiązek podejmować następujące działania: nawiązanie i 
wzmocnienie kontaktów z innymi centrami europejskimi, np. poprzez 
kontakty z siecią takich centrów lub nawiązanie partnerskich związ-
ków z bliźniaczymi centrami, rozszerzenie zakresu działań, np. o 
działanie potrzebne w regionie, o nowe formy i obszary aktywności, 
zwiększenie efektywności pracy poprzez pozyskiwanie młodych ba-
daczy oraz zwiększenie uczestnictwa centrów w innych programach 
tematycznych horyzontalnych 5 Programu Ramowego. 
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Joanna Romańczyk

W Komunikacie Berlińskim (2003 r.) cel ten został rozszerzony 
poprzez wprowadzenie trzeciego stopnia  studiów doktoranckich. 
Wynikło to z konieczności powiązania Europejskiego Obszaru 
Szkolnictwa Wyższego z Europejską Przestrzenią Badawczą i 
podkreślenia znaczenia badań naukowych jako integralnej części 
szkolnictwa wyższego. 

Polska jako kraj uczestniczący w Procesie Bolońskim rozpoczął 
już kilka lat temu realizację tychże celów. Te działania możemy 
zaobserwować w naszych krajowych instytucjach kształcenia 
wyższego, które w większości prowadzą  dzisiaj studia wyższe 
oparte na nowej zasadzie dwustopniowości. Zauważyć też moż-
na, iż w ofercie kształcenia uczelni wyższych pojawia się możli-
wość dalszego kształcenia na poziomie studiów doktoranckich.
W związku z tym mówi się już nie o zasadzie dwustopniowości  
kształcenia na poziomie wyższym, lecz o jego trójstopniowości.

Zasadniczym celem wprowadzenia takiego systemu miało być 
uelastycznienie studiów, umożliwiające podjęcie pracy przez 
absolwentów już po zakończeniu I stopnia kształcenia i kontynuację 
studiów na II lub III stopniu w późniejszym terminie. W ten sposób 
kontynuacja studiów byłaby możliwa w dowolnym dla studenta  cza-
sie.  Dogodnym warunkiem studiowania w takim systemie ma być 
również miejsce. System ten ma na celu umożliwienie mobilności 
studentów. Wyróżnia się dwa rodzaje mobilności: poziomą, gdzie 
student odbywa część studiów danego stopnia w innej uczelni 
krajowej lub zagranicznej oraz  pionową, gdzie student odbywa 
następny wyższy stopień kształcenia w innej uczelni  krajowej lub 
zagranicznej.

Takie przeorganizowanie systemu kształcenia na poziomie 
wyższym ma służyć również lepszemu dostosowaniu szkolnictwa 
wyższego do współczesnej rzeczywistości, w której możemy za-
obserwować, iż potrzeba posiadania wykształcenia na poziomie 
wyższym staje coraz bardziej powszechna. Coraz bardziej widoczne 
staje również poszerzające się zróżnicowanie potrzeb dotyczących  

W Deklaracji Bolońskiej (1999 r.) jednym z wielu określnonych celów mających 
służyć stworzeniu do roku 2010 Europejskiego Obszaru Szkolnictwa Wyższego, 
było wprowadzenie systemu studiów  dwustopniowych, opartego na dwóch cyklach 
kształcenia (licencjat oraz magister). 

wiedzy, kompetencji oraz umiejętności potrzebnych w pracy na 
różnych stanowiskach oraz w różnych miejscach, także w ramach 
danego zawodu. Permanentnie ewaluujący rynek pracy wymusza 
także konieczność przekwalifikowania  pracowników poprzez zmie-
nianie specjalności, czy też zawodu. Na wszystkie te potrzeby miał 
odpowiedzieć nowy system kształcenia. 

Każdy ze stopni kształcenia w trójstopniowym systemie należy 
traktować jako cząstkowy i pośredni, umożliwiający kontynuację 
kształcenia na poziomie następnym - wyższym w ramach tego 
samego lub innego kierunku, jednakże bazującego na efek-
tach kształcenia z poziomu wcześniejszego, zawierającego 
nowe elementy, dającego możliwość  rozszerzania zakresu 
studiów stosownie do potrzeb studiującego oraz jego zamie-
rzeń zawodowych, a przede wszystkim przygotowującego do 
aktywnego uczestnictwa w demokratycznym społeczeństwie. 
     Studia na każdym z trzech stopni mogą mieć charakter zawodowy 
lub niezawodowy. Absolwent studiów o charakterze zawodowym 
powinien posiadać przede wszystkim wiedzę i umiejętności specjali-
styczne, natomiast absolwent studiów o charakterze niezawodowym 
powinien dysponować umiejętnościami i wiedzą bardziej ogólną, 
także niezwiązaną bezpośrednio z kierunkiem studiów. Są to m.in.: 
umiejętność samodzielnego studiowania, komunikatywność, umie-
jętność pracy w zespole oraz kierowania projektem. 

W Polsce Rada Główna Szkolnictwa Wyższego nakreśliła ogól-
ną charakterystykę kształcenia na wszystkich trzech poziomach. 
Mówi m.in. o tym, iż kształcenie na I stopniu powinno rozpoczy-
nać lub kontynuować zdobywanie wiedzy specjalistycznej oraz 
związanych z nią umiejętności, a także dostarczać niezbędnego 
zasobu wiedzy poprzez  realizację określonych w programie stu-
diów przedmiotów, kształtować umiejętność samodzielnego zdo-
bywania wiedzy i stosowania jej w praktyce, przygotowywać do 
wykonywania pracy zawodowej niewymagającej tytułu magistra, 
pozwalając jednocześnie na sprawne poruszanie się w danym 
zawodzie  oraz przygotowywać do kontynuowania kształcenia na 
kolejnym poziomie - magisterskim, a także przygotowywać do 
świadomego i czynnego uczestnictwa w społeczeństwie demokra-
tycznym.

Kształcenie na II poziomie powinno charakteryzować się realizacją 
następujących zadań: rozwijanie umiejętności przetwarzania wiedzy 
oraz przygotowywanie do jej tworzenia i uczestnictwa w badaniach 
naukowych, przygotowywanie do kreatywnego wykonywania pracy 
zawodowej, a także pełnienia funkcji kierowniczych oraz przygoto-
wywanie do pracy na stanowisku wymagającym tytułu zawodowego 
magistra i do kontynuacji edukacji na poziomie doktorskim.

III poziom kształcenia - doktorat, to przygotowywanie do kariery 
akademickiej lub wysoko wyspecjalizowanej kariery zawodowej, 
która wymaga twórczej aktywności. Kształcenie na tym poziomie 
powinno rozwijać umiejętności warsztatowe niezbędne do tworzenia 
wiedzy w danej dyscyplinie, angażować w badania naukowe oraz 
przygotowywać do samodzielnego ich prowadzenia, a także rozwijać 
zdolności dydaktyczne umożliwiające przekazywanie wiedzy. 

Joanna Romańczyk
Koordynator Procesu Bolońskiego

Wyższa Szkoła Zarządzania Marketingowego i Języków Obcych w Katowicach
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dokąd zmierzasz, 
gospodarko?

W poprzednich latach ten wzrost wyniósł w 2002 - (+1,7%), 
w 2003 - (+2,7%), w 2003 - (+4%). W ocenie specjalistów Banku 
Światowego w kolejnych latach 2005-6 nie przekroczy on 3,2 proc. 
Rok ubiegły był tak dobry, bo dwie czołowe gospodarki świata 
– USA i Japonia - uzyskały rekordowe wyniki,  które w tej rywalizacji 
odgrywają  kluczową rolę. Solidne wsparcie w podniesieniu na tak 
wysoki poziom tempa wzrostu gospodarki światowej w 2004 roku 
dwie czołowe gospodarki światowe otrzymały od Chin, Rosji oraz 
Indii. Niepokój wzbudza stan i perspektywy grupy krajów strefy 
euro, imponuje zaś wzrost gospodarczy krajów rozwijających się. 
Kraje Azji Wschodniej to w dalszym ciągu motor rozwoju światowej 
gospodarki. 

Można zastanowić się, jakie przyczyny składają się na gorsze 
prognozy dotyczące wzrostu gospodarczego w latach 2005-
-2006. W ocenie Banku Światowego są to nierównowaga i spora 
niepewność na rynku paliw. Analizy wskazują, że ten czynnik 
obniży wzrost gospodarczy w 2005 roku o 0,5 punktu procento-
wego. Dalej - koniec korzystnego cyklu inwestycyjnego w USA, 
co spowoduje mniejsze zapotrzebowanie na te dobra, wzrost 
stóp procentowych, co spowoduje z kolei spowolnienie procesów 
inwestycyjnych i osłabienie dotychczasowego korzystnego wpływu 
bodźców fiskalnych na gospodarkę USA.

Zdaniem BŚ w Europie kraje unijne będą zmuszone zwiększyć 
restrykcyjność swojej polityki w trosce o spełnienie kryteriów 
wyn ika jących  z  Maas t r i ch t .  M imo to  Bank  Świa towy 
przewiduje w kolejnych latach 2005 i 2006 dalszy wzrost tempa 
rozwoju gospodarczego, chociaż w dalszym ciągu będzie ono na 
niższym poziomie, niż w innych światowych centrach gospodarczych. 
Chiny od roku czynią wysiłki, by schłodzić tempo wzrostu swojej 
gospodarki. Dotąd nie dało to spodziewanego efektu, lecz eksperci 
sadzą, że w 2006 roku spadnie ono do 7,1 proc., co przy prognozach 
dotyczących innych krajów będzie też bardzo dobrym wynikiem.

Niepokój budzi prognoza dotycząca tempa wzrostu gospodarki 
japońskiej w 2005-2006. To skutek dużego uzależnienia tego kraju 
od surowców, których ceny wzrastają i są niestabilne. W ocenie 
Banku Światowego korzystne tendencje będą w dalszym ciągu w 

W opinii ekspertów gospodarcze wyniki ubiegłego roku okazały się najlepsze na przestrzeni ostatnich 
lat. Gospodarka światowa rosła w tempie ponad 4 proc. i mało prawdopodobne, by powtórzyło się to w 
najbliższych latach. 

gospodarkach Europy Wschodniej i Azji Środkowej. Motorem 
napędowym tych gospodarek będzie koniunktura na rynkach 
surowców, szczególnie surowców energetycznych. W krajach Eu-
ropy Środkowej utrzymywać się będzie korzystny wzrost poziomu 
inwestycji wywołany ubiegłorocznym przystąpieniem 10 krajów 
tego regionu do Unii.

Analiza szczegółowych danych zaprezentowanych przez 
Bank Światowy, a dotycząca tempa wzrostu PKB per capita na 
najbliższą dekadę  okazuje się również bardzo ciekawa. Według 
niej, gorsze perspektywy w tym zakresie czekają kraje Ameryki 
Łacińskiej oraz  Karaibów, Bliskiego Wschodu i Afryki Północnej. 
Materiały Banku Światowego i liczne 
komentarze sugerują, że jest szansa 
realizacji Celu Milenijnego, którym jest 
zmniejszenie o połowę krańcowego 
ubóstwa w krajach rozwijających się. 
Uważam, że poza korzystnymi per-
spektywami krajów Azji Wschodniej 
i Pacyfiku jest to możliwe w krajach 
Europy i Azji Środkowej. A gdzie cała 
Afryka i Ameryka Południowa? Prócz 
tego liczby  prezentowane przez Bank 
Światowy są danymi uśrednionymi. Nie 
uwzględniają one rosnącego rozwar-
stwienia w tych krajach. 

Poważnym problemem są potencjal-
ne zagrożenia powyższych, wydaje się 
nawet optymistycznych, prognoz. Uwa-
żam się, że wśród tych zagrożeń są: 
rosnące problemy na rynku surowców, 
w tym surowców energetycznych. Wy-
wołują one niepokój, niestabilność cen 
i utrzymywanie się ich przez długi czas 
na wysokim poziomie; brak skutecznej 
reakcji Białego Domu na rekordowy po-
ziom deficytu budżetowego i deficytu na 
rachunku bieżacym, a także malejące 
zaufanie do amerykańskiej waluty. By 
sfinansować te deficyty liczyć się trze-
ba z koniecznością długookresowego 
utrzymywania stóp procentowych na 
wysokim poziomie, a to może znacz-
nie obniżyć wzrost gospodarczy (bo 
wzrośnie koszt inwestowania i obsługi 
zadłużenia); wysoki poziom wzrostu 
gospodarczego Chin. W ocenie spe-
cjalistów jest on w dłuższym czasie nie 
do utrzymania i musi nastąpić schło-
dzenie gospodarki. Nieudany proces 
schładzania gospodarki mógłby w 
przyszłości doprowadzić do załamania 
gospodarczego, co przeniosłoby się na 
inne kraje.
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daleko,
na wschód

Unia nie prowadzi klarownej poli tyki wobec naszych 
wschodnich sąsiadów. Z jednaj strony stara się uszanować historycz-
ne wpływy Rosji w krajach poradzieckich, a z drugiej strony chcia-
łaby mieć na swoich obrzeżach  stabilne politycznie i gospodarczo, 
demokratyczne kraje, z którymi współpracowałaby we wszystkich 
dziedzinach. 

Po rozpadzie ZSRR powstała koncepcja WNP. Miała ona być 
alternatywą dla integracji realizowanej przez kraje unijne. Jednak 
ostatnie rozszerzenie Unii o Polskę, Czechy, Węgry i Słowację, a 
także o Litwę, Łotwę i Estonię, zbliżyło do przestrzeni poradzieckiej 
konkurencyjną koncepcje rozwojową, zmniejszając atrakcyjność 
projektu, jakim jest WNP. Mimo ostatnio obserwowanej słabo-
ści gospodarczej Unii oraz niskiej dynamiki jej rozwoju, Rosja 
też nie ma dziś sił, by przeciwstawić się atrakcyjności modelu 
zachodnioeuropejskiego.

Poważnym unijnym krokiem w dotychczasowym kierunku mo-
głoby być otwarcie drzwi do dalszych rozmów z Ukrainą na temat 
jej wejścia do Wspólnoty. Można mieć jednak wątpliwości, czy 
to jest obecnie możliwe. W największych unijnych krajach spada 
temperatura zainteresowań dalszym jednoczeniem się Europy. 
Już teraz wyraźnie widać jak na niekorzyść zmieniły się nastroje 
w krajach dawnej „15” co do ostatniego rozszerzenia o kolejnych 
dziesięć krajów. W tym miejscu warto zacytować główną tezę arty-
kułu prestiżowego „The Economist”. Napisano w nim wprost to, o 
czym mówiło się już sporo czasu tuż przed  wejściem „10” do Unii, 
a teraz mówi się coraz głośniej, że dalsze rozszerzenie Unii jest 
mało realne. Unia ma dziś duże trudności ze „skonsumowaniem” 
integracji z „10”. Dyskusje o dalszym rozszerzeniu wzbudzają coraz 
większe zastrzeżenia tak wśród społeczeństw krajów unijnych, jak 
i w gronie polityków te kraje reprezentujących. Wyraża się nawet 
wątpliwości co do sensowności ostatniego poszerzenia, a przy-
najmniej do jego terminu. Mówi się, że kraje unijne  (nawet Francja 
i Niemcy) nie były przygotowane na  przyjęcie nowych członków. 
Mimo to brytyjski dziennik twierdzi, że ostatnimi przyjętymi do Unii 
winny być Bułgaria, Rumunia i Chorwacja. Prezentuje pogląd, że 
pozostałe kraje chętne do wejścia w skład Unii winny być w „drugiej 
klasie”. Za „szansę dalszego rozwoju w oparciu o politykę dobrego 
sąsiedztwa, pomoc finansową i techniczną oraz dostęp do unijnego 
rynku musiałyby zapłacić reformami politycznymi i ekonomicznymi 
opartymi na europejskich normach”. 

Największe gospodarczo kraje Unii wyróżniają Rosję. Ma ona 
w stosunkach ze Wspólnotą pozycję wyjątkową, wzmacnianą przy-
jacielskimi stosunkami pomiędzy przywódcami. Czy tego chcemy, 
czy nie Rosja jest dla Europy bardzo ważnym partnerem. Jej zasoby 
naturalne, a szczególnie surowce energetyczne w połączeniu z 
konsekwentną polityką Kremla (nakierowaną na budowanie zaufania 
do siebie u najsilniejszych gospodarczo krajów Unii) sprawiają, że 
dziś dla wielu unijnych rządów  dobre stosunki z Rosją są często 
ważniejsze niż liczenie się z polityką wschodnią mniejszych krajów 
unijnych. Rosja zaś umiejętnie kształtuje swoją politykę zagraniczną, 
wzmacniając ją wieloletnimi umowami gospodarczymi i osobistymi 
przyjaźniami z przywódcami tych krajów. Nieustannie w świat idą 

Jesteśmy członkiem Unii. Uczestniczenie w dzia-
łalności jakiejś organizacji to prawie zawsze nie tylko 
prawa, ale także obowiązki. W naszej polityce wschod-
niej musimy dbać o własne interesy, ale też musimy 
bardziej, niż dawniej liczyć się z poglądami naszych 
unijnych partnerów. 

informacje wskazujące na konsekwentną, zintegrowaną i przewidy-
walną politykę  Kremla i jej koncernów energetycznych. 

W ubiegłym roku podaliśmy informację, że Węgrzy sprzedali 11,8 
proc. akcji swojego koncernu paliwowego MOL niemieckiemu E.ON. 
O ten pakiet akcji ubiegał się też Gazprom, jednak przegrał. Teraz 
coraz głośniej mówi się, że możliwe jest odkupienie tych akcji przez 
Gazprom. Rosyjski koncern realizuje obecnie strategię, która ma 
doprowadzić do przekształcenia się w megafirmę surowców energe-
tycznych działającą na światowym rynku ropy i gazu. Dlatego ostatnie 
rozmowy na najwyższym szczeblu między MOL-em i Gazprom-em 
należy traktować jako kolejny etap rozszerzania i umacniania pozycji 
rosyjskiego koncernu w Europie Środkowej.

Mało kto wiąże dziś swoje nadzieje z Jukosem. Ta firma preten-
dowała kiedyś do czołowych miejsc na liście światowych potentatów 
naftowych. Teraz jest prawie bankrutem i dogorywa, a jej założyciel 
jest oskarżony o miliardowe przestępstwa wobec skarbu państwa. 
Po przejęciu przez Rosnieft  firmy wydobywczej Jugansknieftiegazu 
eksploatującej dotychczas główne pola  naftowe Jukosu, teraz 
przyszedł czas na następne kroki. Tym razem naftowy koncern 
Łukoil zgłosił swoją gotowość do przejęcia kontroli nad 53,5 proc. 
udziałów Jukosa w litewskiej rafinerii Możejki. To jedyna rafineria 
w krajach nadbałtyckich, do której głównym dostawcą ropy jest 
Rosja, a wśród firm dostawczych największy jest Łukoil. Teraz ten 
koncern deklaruje, że w przypadku przejęcia rafinerii, zapewni 
stabilne zasilanie w paliwa unijne kraje nadbałtyckie. Ten koncern 
już w styczniu, gdy wstrzymane zostały przez Jukos dostawy 
ropy do węgierskiego MOL-a, przejął kontrakt od upadającego 
konkurenta. Łukoil podpisał wtedy wieloletnią umowę na dostawy 
ropy do MOL-a. 

Po tych kolejno napływających informacjach stawiane było 
pytanie: jaki będzie kolejny krok rosyjskich potentatów energetycz-
nych? Nie trzeba było długo czekać. Nadeszły targi w Hanowerze. 
Stały się one dowodem na umacnianie się gospodarczego part-
nerstwa niemiecko-rosyjskiego. Przy obecności kanclerza Niemiec 
i prezydenta Rosji zawarto szereg kontraktów o strategicznym 
znaczeniu. BASF i Gazprom nie tylko będą wspólnie rozwijać 
wydobycie gazu na Syberii (wartość kontraktu ok. 1 mld euro), 
ale razem będą też współfinansować gazociąg po dnie Bałtyku 
z jamalskich złóż (głównymi udziałowcami są Gazprom i E.ON). 
Zaniepokojenie realizacją tego projektu wyraziła Polska i Ukraina. 
Koncepcję tę Rosja forsuje już od 6 lat, a obecnie popierają ją 
Niemcy i Wielka Brytania. Dotąd z Rosji na Zachód przesyłano 
gaz dwoma rurociągami: przez Ukrainę, Słowację i Czechy do 
niemieckiego Obernau oraz przez Białoruś, Polskę do Berlina. 
Budowa gazociągu przez Bałtyk ma rozpocząć się już jesienia 
tego roku i ma kosztować 5 mld USD. Będzie prowadzić z rosyj-
skiego portu Wyborg do niemieckiego Greifwaldu, a następnie 
do brytyjskiego Norwich. Rozpoczęcie budowy sprowadza do 
zera szanse budowy drugiej nitki rurociągu jamalskiego. Rurociąg 
ten ma zaopatrywać rynek niemiecki, brytyjski i skandynawski. 
Brytyjski rynek jest obecnie szczególnym celem dla Rosjan, bo za 
kilka lat wyczerpią się złoża własne tego kraju. 
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sztuka 
przewidywania

Ubiegłoroczna koniunktura na stal i węgiel sprzyjała optymizmowi w prognozowaniu sytuacji na 
tych dwóch tradycyjnych rynkach w Polsce. Praktycznie zatrzymano reformy w górnictwie. Teraz 
sytuacja pogarsza się. Czy za kilka miesięcy powrócą nasze niepokoje o przyszłość tych  branż?

Mówi się, że po każdym, nawet najbardziej słonecznym dniu 
zawsze przychodzi jakaś noc i że każdy sukces ma kiedyś swój 
kres. Brzmi to niezbyt odkrywczo, a niektórzy mogą nawet uznać te 
stwierdzenia za trywialne, a przede wszystkim zbyt pesymistyczne. 
Obserwując nasze życie gospodarcze należałoby jednak marzyć, by 
ta myśl była stałą częścią świadomości sterników naszej gospodarki i 
społeczeństwa. Jeden z moich przyjaciół,  doświadczony w sprawach 
biznesowych radzi nawet, by w chwili euforii wywołanej bieżącym 
sukcesem pilnie pomyśleć o tym, co będzie się robić dalej i co należy 
zmienić w swoim postępowaniu. Może się bowiem okazać, że  jest 
już dziś za późno, bo inni nawet będący dotąd za nami, wcześniej 
wprowadzili niezbędne korekty i już teraz nas wyprzedzają. 

Wiedza o rynku i zdolność przewidywania rozwoju sytuacji na nim 
to potężny atut. Ten, kto przewidział ubiegłoroczną 12-miesięczna ko-
niunkturę na światowym rynku stalowym osiągnął zyski na poziomie 
niespotykanym w ostatnich latach. Ten, kto wierzył, że taka sytuacja 
będzie trwała dłużej i niewiele robił, by ten dobry okres przedłużyć, 
dziś przegrywa. W roku ubiegłym produkcja stali w Polsce wzrosła 
o 16,9 proc. do ok. 10,6 mln ton. Jednak w tym roku, według Mię-
dzynarodowego Instytutu  Żelaza i Stali, produkcja stali w Polsce 
spada:  w I kwartale  o 13,5 proc., po czterech miesiącach roku już o 
17 proc. r/r, przy czym w kwietniu obniżyła się nawet o 30 proc. r/r! Ta 
tendencja, to już nie jest tylko zwykła korekta na rynku, to załamanie 
i nie jest ono spowodowane nagłym obniżeniem się koniunktury na 
światowych rynkach stali. Nasza ocena jest tym bardziej krytyczna, 
bo w tym samym czasie  w unijnej „15”  nastąpił wzrost o 0,1 proc., 
a w całej Unii wystąpił spadek tylko o 0,4 proc.

W ocenie specjalistów obniżenie produkcji to wynik niekorzystnych 
zmian, w tym zbyt silnej pozycji rynkowej polskiej waluty oraz zbyt wysokie 
ceny surowców, które spowodowały duży wzrost kosztów. Kurs złotówki 
dodatkowo wpłynął na wzrost taniego importu (o 29%) i w połączeniu 
z upłynnianymi teraz zapasami nagromadzonymi w końcu ubiegłego 
roku wywołuje silny spadek cen. Na przykład, ceny  prętów spadły o 
32 proc., a profili o 28 proc. w stosunku do najwyższego poziomu cen 
w 2004 roku. W świecie, w I kwartale wyprodukowano ok. 360 mln ton 
stali, czyli o niemal 6,4 proc. więcej niż w 2004 roku! W pierwszych 
trzech miesiącach 2005 roku w dalszym ciągu wysoka koniunktura 
utrzymywała się na Dalekim Wschodzie, gdzie wzrost produkcji 
wyniósł 16,5 proc. r/r. W kwietniu 2005 roku światowa produkcja 
stali była wyższa o 8 proc. r/r, a najszybszy wzrost produkcji był w 
Azji, w Afryce i Ameryce Płd. W roku 2004 światowa produkcja po 
raz pierwszy przekroczyła 1 mld ton, a w tym roku wyniesie 1,025 
mld ton. W przyszłym wzrośnie o kolejnych kilka procent, a do 2015 
ma wzrosnąć do poziomu 1,4-1,4 mld ton. 

Obecnie zużycie stali na głowę mieszkańca jest na poziomie 
dwukrotnie niższym niż w Unii. Oznacza to, że konsumpcja stali w 
Polsce jeszcze ma przed sobą spore rezerwy. Pozostaje pytanie, czy 
polscy producenci wezmą udział w zaspokajaniu rosnących potrzeb 
krajowych i wzrastającego zapotrzebowania na rynku światowym. 
Wyniki tegoroczne nie nastrajają optymistycznie. Na zakończenie 
warto dodać, że w pierwszych dwóch miesiącach bieżącego roku 
wzrósł import stali do Polski o 29 proc., a nasz eksport wzrósł tylko 
o 1 proc.!  Spadają też ceny stali na polskim rynku, są wyroby, które 
w ciągu kwartału staniały nawet o 30 proc. Przykładem są ceny prę-
tów zbrojeniowych: na początku I kwartału 2004 roku - 1400zł/t, na 
początku II kwartału już 2500 zł/t, a obecnie już tylko 1300 zł/t. 

Ubiegły rok dla przemysłu węglowego też był bardzo korzystny. 
Na wysokim poziomie utrzymywały się ceny węgla, nie było więk-

szych problemów z zamówieniami. Jednak od początku obecnego 
roku zaczyna się zauważać pogarszanie koniunktury na tym rynku. 
Chociaż eksportowe ceny węgla utrzymują się na dobrym poziomie 
65-67 USD/tonę, to jednak wyniki pierwszego kwartału sygnalizują, 
że zmienia się sytuacja rynkowa. Spada popyt, krajowa sprzedaż 
zmniejszyła się o 6 proc., a eksport spadł o 14,4 proc. Co prawda, 
wypracowany przez kopalnie zysk był na poziomie ponad 460 mln 
zł (w 2004  wyniósł ok. 270 mln), a zysk z tony sprzedanego węgla 
wyniósł ponad 39 zł (przed rokiem nieco ponad 17 zł), to jednak wiele 
sygnałów wskazuje, że dalszy spadek popytu skoryguje te jeszcze 
dotąd optymistyczne wskaźniki. Szczegółowe analizy wskazują, że 
te dobre wyniki są przede wszystkim wynikiem wzrostu cen średnio 
o 21 proc., z ok. 167 zł/t do 202 zł/t. Ten wzrost był jeszcze większy 
w przypadku węgla koksowego, którego cena wzrosła średnio z 
251 zł/t do 406 zł/t.

Warto zwrócić uwagę na to, że ciągle wzrastają koszty produkcji 
węgla. Alarmująca jest informacja, że tylko w I kwartale koszty te 
wzrosły o 12,5 proc., przy równoczesnym spadku wydajności o 3 
proc. (wyjątek stanowi Kompania Węglowa, w której nastąpił wzrost 
wydajności o 8 proc.). W I kwartale górnictwo odprowadziło do Skarbu 
Państwa w postaci podatków ponad 500 mln zł, a otrzymało w formie 
różnych dotacji 157,5 mln zł. Gdyby przedstawione relacje zostały 
utrzymane, można byłoby optymistyczne spoglądać w przyszłość 
całej branży. Niepokój powinno jednak wzbudzać to, że: spada 
popyt na węgiel i na pewno wkrótce odbije się to na poziomie cen 
rynkowych, do końca roku dotacje państwa do branży górniczej 
mają wynieść ok. 825 mln zł, szacuje się, że Kompania Węglowa 
zachowa płynność finansowa jedynie pod warunkiem, że zostanie 
dokapitalizowana środkami pieniężnymi na poziomie ok. 900 mln 
zł, związki zawodowe żądają wypłat z zysku, bo ich zdaniem dobre 
wyniki są rezultatem bardzo dobrej pracy górników. Jeśli do tego 
dodać, że obecne zadłużenie górnictwa wynosi ponad 6,5 mld zł, z 
czego Kompania Węglowa ma zobowiązania na poziomie 4,9 mld zł, 
to obraz przyszłości tej tradycyjnej branży rysuje się nieciekawie.

Możliwości manewru ogranicza dzisiaj to, że przeprowadzone 
referendum poparło sprzeciw central związkowych wobec rządowej 
prywatyzacji kopalń, w warunkach ubiegłorocznego polepszenia 
koniunktury przestano mówić o likwidacji nierentownych kopalń, a 
napięcia w budżecie i konieczność ograniczania wydatków budże-
towych nie pozwalaja na zwiększenie dotacji.

Stanisław Kajzer

Henryk S. Kolka
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traktakt 
i narodowy interes

Jedni usilnie zabiegają o jego akceptację, bo widzą w nim 
możliwość kontynuacji dotychczasowej linii rozwojowej Wspólnoty i 
szansę podniesienia na wyższy poziom sprawności unijnego dzia-
łania. Inni chcą jego odrzu cenia, ale chyba nie mają pomysłu na to, 
co będzie, gdyby jakiś kraj nie zaakceptował tego dokumentu, bo 

Traktat konstytucyjny, a mówiąc bardziej precyzyjnie - jego proces ratyfikacyjny spę-
dza sen z oczu polityków zabiegających o jego przyjęcie, jak i aktywnych przeciwników 
wprowadzenia w życie tego dokumentu. 

nie przedstawiają spójnej koncepcji alternatywnej. Natomiast trwanie 
w obecnym stanie nie wydaje się być skutecznym rozwiązaniem, 
bo dalsze, planowane rozszerzanie Unii do niemal 30 krajów może 
uczynić Wspólnotę niewydolną organizacyjne, a przy  tak zróżnicowa-
nym poziomie rozwoju gospodarczego oraz interesów narodowych 
(jeszcze bardziej niż dziś) może się okazać, że powstaną silne 
me chanizmy hamujące wypracowywanie rozwiązań i decyzji w 
niezbędnym czasie.

Na obecnie dziejące się w Unii procesy związane z ratyfikacją 
traktatu konstytucyjnego można spoglądać z różnych punktów wi-
dzenia. Rozważając jednak ten problem trzeba wyjść z założenia, 
że w coraz bardziej globalizujacym się świecie coraz mniej jest 
możliwości, by na arenie międzynarodowej jakiś kraj samodzielne 
zabezpieczył własne interesy i skutecznie dbał o nie. Efektywnie 
można to uczynić należąc do ugrupowania liczniejszego, jednak 
pod warunkiem, że jego uczestnicy chcą lojalnie współpracować, 
wspólnie rozwijać się i grupowo zabezpieczać swoje interesy. Nie 
ulega wątpliwości, że przemyślana i dobrze funkcjonująca wspólnota 
krajów stwarza większe możliwości. Jednak trzeba wiedzieć, że 
to kosztuje. Ceną jest rezygnacja przez kraj członkowski z części 
własnej suwerenności. Pragmatyzm w tym zakresie jest więc nie-
zbędny. By coś zyskać, gdy chcemy, aby inni umożliwili nam lepsze 
warunki realizacji naszych celów, my powinniśmy być gotowi, by im 
też w innej sprawie ustąpić, a przynajmniej musimy być otwartymi 
na dialog i kompromis. Będąc w więk szej grupie każdy musi być 
przygotowany na częstsze myślenie kategoriami wspólnoty. Każdy 
musi też mieć wypracowane metody sku tecznego prezentowania i 
dbania o własne interesy w większym ugrupowaniu, oczywiście inne, 
niż gdyby o nie dbał w pojedynkę. 

Wbrew opiniom przeciwników akceptacji traktatu konstytucyjnego 
my powinniśmy w pierwszej kolejności spojrzeć na niego pragmatycz-
nie, z szerszego, bo europejskiego i zarazem gospodarczego punktu 
widzenia.  Rok temu staliśmy się członkiem Unii, bo widzieliśmy w 
tym długookresowy  interes polityczny, ale przede wszystkim korzyści 
gospodarcze tak na dziś, jak i w dającej się przewidzieć perspektywie. 

Magdalena A. Kolka 

Traktat utrwala te dotychczasowe korzyści, ale daje także sporo no-
wych możliwości obywatelom unijnych krajów. Oprócz obywatelstwa 
własnego kraju przyznaje każdemu obywatelstwo  unijne. Daje to nam 
nowe szanse prawne, takie same dla mieszkańców wszystkich krajów, 
niezależnie od ich stażu wspólnotowego, wielkości kraju i po ziomu 
jego rozwoju gospodarczego. 

Problemem podnoszonym przez przeciwników traktatu jest siła 
decyzyjna poszczególnych krajów przy wypracowywaniu różnych 
unijnych decyzji. Dyskusje dotyczą zasad i trybu przyjęcia do re-
alizacji jakiejś decyzji oraz sposobów ich zablokowania. W mojej 
ocenie, w tej sprawie nie ma rozwiązania, które satysfakcjonowałoby 
wszystkich. Każdą propozycję w tym zakresie można zanegować. 
Ta zaprezentowana w traktacie jest jedną z kompromisowych, a w 
ocenie analityków jest ona do przyjęcia dla wszystkich. Jedno jest 
pewne - nie ma w tej sprawie rozwiązania idealnego, bez zastrzeżeń. 
Każde, nawet bardziej doskonałe rozwiązanie można w realizacji 
uczynić nieskutecznym, a takie jakie przyjęto można uczynić bar-
dzo efektywnym. Wniosek oczywisty. Mechanizmy konstytucyjne 
oczywiście muszą być kompromisem sensownym i możliwym do 
przyjęcia przez wszystkich, jednak to, jaka będzie Unia po zaak-
ceptowaniu traktatu, zależy przede wszystkim od woli partnerskiej 
współpracy  wszystkich krajów unijnych, która tworzy dziś cała „25” 
europejskich krajów.

Pozostaje pytanie: czy traktat jest potrzebny? Pytanie jest 
istotne, bo gdybyśmy mieli powody by uważać, że nie jest on nie-
zbędny, to ryzykowny dziś proces jego przyjmowania zakończony 
fiaskiem na pewno miałby negatywny wpływ na przyszłość Wspól-
noty.  W ocenie wielu ekspertów traktat konstytucyjny jest ważny 
i potrzebny. Wprowa dza on większy ład legislacyjny, precyzuje, a 
nawet w pewnym zakresie ułatwia podejmowanie decyzji stwarzając 
możliwość skutecznego sterowania działalnością tak zróżnicowanej 
organizacyjnie, kulturowo i gospodarczo grupy 25 krajów. Sprawny 
system daje możliwość szybszego podejmowania decyzji i przez 
to zdynamizowania pracy Unii, a to zwiększa szansę sukcesu w 
rywalizacji z innymi centrami polityczno-gospodarczymi świata, w 
którym to procesie czas wypracowywania i  realizacji sensownych 
decyzji ma coraz istotniejsze znaczenie.

Rywalizacja poglądów między ludźmi i krajami oraz różnice w 
interesach po szczególnych krajów są dziś i będą w przyszłości. 
Należenie do Wspólnoty ich nie zlikwiduje. Dlatego warto w tym 
miejscu zwrócić uwagę na to, że w dużym stopniu jest w naszym 
interesie popieranie w funkcjonowaniu Unii pierwiastka wspólno-
towego, bo on sprzyja słabszym krajom, do których i my także 
należymy. Musimy mieć świadomość, iż traktat jako całość nie ma 
szans usatysfakcjonowania wszystkich krajów oraz ich obywa-
teli, bo z założenia nie może takim być. Jest on kom promisem 
i decydując o jego zatwierdzeniu musimy o tym wiedzieć! Uwa-
żam też, że jeśli w trakcie negocjacji każdy kraj uznał, że mimo 
zastrzeżeń i nie do końca spełnionych nadziei ta dotychczasowa 
przynależność do wspólnoty jest korzystna, to obowi ązkiem każ-
dego uczestnika jest umacnianie sprawności i skuteczności takiej 
organizacji. Wydaje się, że na dalszy plan zeszły obecnie problemy 
rywalizacji według modelu sprzed kilkudziesięciu lat. Mniej liczy się 
liczebność armii, ilosć czołgów, samolotów i okrętów.  W świecie liczy 
się siła gospodarki i jej zdolność do rywalizacji. Społeczeństwo jako 
podstawę swojej egzystencji ceni sobie stabilność polityczną, pracę 
i bezpieczeństwo ekonomiczne. O tym nie warto zapominać.
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Jedną z niewielu światowych organizacji, które w ostatniej deka-
dzie stosunkowo niewiele straciły ze swojego prestiżu jest Światowa 
Organizacja Handlu (WTO). Powstała ona w 1995 roku i dziś skupia 
148 państw. Ma ambicje doskonalenia światowego systemu wymiany 
gospodarczej, swoistego „kodeksu drogowego” w wymianie towarów 
i usług. Poważnym utrudnieniem w jej działalności jest to, że od chwili 
powstania nieustannie zmaga się z przekonywaniem wszystkich 
do zaakceptowania konkretnych rozwiązań, bo decyzje w ramach 
WTO podejmowane są jednogłośnie! Jednym z najważniejszych 
problemów świata i barierą w jego rozwoju gospodarczym jest zdy-
namizowanie międzynarodowej wymiany, która ma dziś wartość ok. 
9 bln USD. Ważne jest, były w miarę rozwoju światowego handlu były 
wyznaczane nowe, coraz doskonalsze reguły akceptowane przez 
wszystkich i by był uznawany przez wszystkich organ rozstrzygający 
spory w dziedzinie międzynarodowego handlu między członkami tej 
ogólnoświatowej organizacji. 

Dziś w przemianach światowych dominuje globalizacja i można 
odnieść wrażenie, że ten proces ma charakter lawinowy. Dotąd w 
światowej gospodarce obowiązuje uproszczona, często powta-
rzana teza, że rynek, otwarty rynek jest najlepszym ze znanych 
sposobów podziału dóbr. Nie wszyscy maja tego świadomość, że w 
ramach WTO zakwestionowano tę tezę i uznano, że globalny rynek 
jest niedoskonały. Pojawia się pytanie, czy można go udoskonalić 
i jak to zrobić? Wcześniej jednak powinniśmy zastanowić się, dla-
czego ten oczywisty system oparty od lat na konkurencji, podaży i 
popycie oraz  na ocenie skuteczności biznesowej w oparciu o wiel-
kość zysku, obecnie w skali globalnej nie odpowiada już potrzebom 
i czy można uczynić go doskonalszym.

Dziś zrównoważony rozwój jest w świecie nierealny. Kapitalistycz-
na gospodarka z założenia prowadzi do nierówności. Niesprawność 
dotychczas funkcjonujących systemów pomocowych jest powszechnie 
widoczna, stąd cała grupa krajów jest skazana na nędzę, masowe cho-
roby i wegetację na marginesie współczesnego świata. Przy obowiązy-
waniu obecnych reguł mają one praktycznie zerowe szanse na zmianę 
swojej obecnej sytuacji. Obecne dyskusje w ramach prowadzonych 
przez WTO negocjacji o liberalizacji handlu winny więc prowadzić do za-
pewnienia w miarę sprawiedliwego rozkładu kosztów i podziału zysków 
- jak to mówią dziś kraje bogate, ale też winny dawać szansę rozwoju 
oraz możliwość wyjścia z zaklętego kręgu niemocy, jak tego żądają 
kraje biedne, które dotąd nie miały żadnych realnych możliwości 
zmiany swojego statusu. Silni muszą być przekonani, że rozwój całego 
świata, a przy tym rozwój zrównoważony jest korzystniejszy, niż roz-
wój oparty na intensyfikacji interesów najbogatszych. Przekonać ich 
trzeba, że sprzyjanie rozwojowi biednych to także interes długofalowy 
bogatych oraz najpewniejsza droga do ich większego bezpieczeństwa. 
Biednych trzeba przekonać do kompromisów i konieczności rozłożenia 
przemian na dłuższy okres. 

To, co jest słabością odczuwalną przez wszystkich to utrata miejsc 
pracy, utrata bezpieczeństwa, zanieczyszczenie świata, bieda, cho-
roby i beznadzieja dużych regionów. 

Francuz Pascal Lamy, były komisarz ds. handlu w Komisji Eu-
ropejskiej, rozpoczynając swoją kadencje na stołku nowego szefa 

Współczesny świat ulega dynamicznym przemianom. Narastają i ulegają przy-
spieszeniu ogólnoświatowe procesy globalizacyjne. W tym procesie, w miarę two-
rzenia się nowego układu sił uległy osłabieniu, a nawet utraciły sporo ze swojego 
dotychczasowego autorytetu liczne, ważne światowe instytucje, w tym ONZ. 

WTO prezentuje wizję „kontrolowanej 
globalizacji”. Kwestionuje wiarę libe-
rałów we wszechmoc „niewidzialnej 
ręki rynku”, chce złagodzenia procesu 
degradacji środowiska naturalnego. 
Że zmiany są możliwe, pokazał jako 
unijny komisarz, gdy doprowadził 
do tego, że Unia jest największym 
odbiorcą z krajów ubogich i rozwija-
jących się. Nie wiadomo, czy Lamy 
odniesie sukces w ramach WTO, bo 
równocześnie w przeszłości usilnie 
bronił dopłat dla unijnego rolnictwa. 
Może uda mu się przyczynić do wpro-
wadzenia ułatwień w inwestycjach, 
chce by w ramach WTO obowiązy-
wały jednolite reguły w dziedzinie 
inwestycji. 

Nie zawsze mamy świadomość 
tego, że już trzydzieści lat temu zaczęło się to, co teraz niektórzy 
chcieliby zatrzymać. Chodzi o przenoszenie fabryk z regionów 
tradycyjnie przemysłowych do regionów świata, gdzie praca jest 
tańsza. Skutki tego procesu są widoczne tak w USA (od 2000 roku 
ubyło 3 miliony stanowisk pracy w fabrykach), jak i w Europie. W 
ostatnich kilkudziesięciu latach świat zmieniał się i dotąd kraje roz-
winięte w coraz większym stopniu przestawiały się na usługi. Ale 
tak było do wczoraj. Dziś nawet zaawansowane usługi są przeno-
szone do krajów, gdzie jakość nie różni się od czołówki światowej, 
a koszty są na tyle niskie, że gwarantują firmie przewagę kon-
kurencyjną lub przynajmniej przetrwanie do „lepszych czasów”. 
Dziś do Indii, Chin oraz innych mniejszych krajów są przenoszone 
centra obsługi łączności telekomunikacyjnej, osrodki wdrażające 
najnowsza technologię elektroniczną, ale też sprawy diagnostyki 
medycznej, obsługi handlowej, czy też prawnej. Obecnie mamy 
do czynienia z nowym etapem zmian. Firmy tworzące postęp w 
dziedzinach powszechnie uznawanych za jego nośniki w świecie 
wydają teraz miliardy, by tworzyć swoje ośrodki badawcze w tych 
krajach, gdzie jeszcze niedawno lokowano głównie produkcję.
Eksperci oceniają, że w ciągu najbliższej dekady tylko w usłu-
gach i wolnych zawodach Stany Zjednoczone stracą kolejne trzy 
miliony miejsc pracy. 

A  więc co będzie dalej? Wydaje się, że jeśli z rozwiniętych krajów 
świata w inne regiony przenosi się nawet bardzo zaawansowaną 
produkcję, a także coraz bardziej specjalistyczne usługi należy liczyć 
się ze stopniowym zanikaniem tych zawodów, których wykonywanie 
można powierzyć innym, wykonującym je nie gorzej, lecz znacznie 
taniej. To jednak oznacza, że powstanie spore zapotrzebowanie na 
wizjonerów, twórców idei, koncepcji. To będzie nowe pole wyścigu dla 
wąskiej grupy wyjątkowej klasy specjalistów, bo realizacja projektów 
stworzonych przez tę grupę będzie oddana w ręce innych, dobrych, 
ale tanich wykonawców. Jednak czy wyobrażamy sobie, jaka rola 
przypadnie tej zdecydowanej większości obywateli świata?

Magdalena A. Kolka

Henryk S. Tuszyński
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Takich badań jeszcze nie było. Prowadzono je równolegle w pięciu 
państwach: Niemczech, Włoszech, Francji, Wielkiej Brytanii i Polsce. 
Wreszcie mogliśmy się przekonać, jak bardzo dręczy nas bezsenność 
i jak pod tym względem wypadamy na tle innych nacji.

Co do odsetka osób skarżących się na bezsenność - przeciętnie. Z 
wynikiem 39 proc. populacji lokujemy się przed Włochami (30 proc.), 
Wielką Brytanią (32 proc.), Niemcami (36 proc.), ale za Francją (aż 46 
proc.). - Rozpowszechnienie bezsenności, choć tylko wśród Polaków, 
badaliśmy już w 1996 r. - mówi dr Michał Skalski z warszawskiej 
Poradni Leczenia Zaburzeń Snu. - Wtedy do bezsenności przyznało 
się 29 proc. pytanych. W ciągu zaledwie czterech lat nastąpił wzrost 
o 10 pkt. procentowych. To nie jedyna przesłanka mówiąca o tym, że 
nasze społeczeństwo z roku na rok śpi coraz gorzej.

Coraz gorzej sypia też każdy z nas z osobna. Jakość snu pogar-
szająca się z wiekiem to zjawisko dobrze znane, ale wśród Polaków 
- szczególnie wyraźne. O ile w grupie młodych (do 30 lat) zaledwie co 
30 osoba źle sypia, to po sześćdziesiątce już co ósma. Na Zachodzie 
te różnice nie są aż tak dramatyczne.

- Może dlatego, że status społeczny i materialny emerytów jest 
tam wyższy, przez co starość jest bardziej pogodna? - zastanawia 
się dr Skalski. Jeśli już chorujemy na bezsenność, to cierpimy z tego 
powodu bardziej niż inni. Na Zachodzie tylko 39 proc. chorych określa 
swą bezsenność jako ciężką, u nas - aż 58 proc. (jako łagodną odpo-
wiednio - 33 i 6 proc.). A może rzeczywiście bezsenność bardziej daje 
się nam we znaki? Otóż nie. Dręczonych przez bezsenność każdej 
nocy jest u nas prawie dwukrotnie mniej (21 proc.) niż na Zachodzie 
(średnia 40 proc.).

- Subiektywne odczuwanie bezsenności teoretycznie powinno po-
krywać się z faktycznym jej nasileniem. Tak jednak nie jest. Pomimo, że 
śpimy lepiej niż porównywane nacje, to o wiele bardziej skarżymy się 
na jakość naszego snu. I trudno powiedzieć, skąd się to bierze. Może 

Jak śpią Polacy? Skarżymy się, że śpimy źle. A okazuje się, że i tak lepiej niż na Zachodzie. 
Niestety, jeśli w tej dziedzinie też będziemy gonili Europę, to za kilka lat nasze kłopoty ze snem 
znacznie się pogłębią.

to wynika z naszego malkontenctwa? Notoryczne niezadowolenie to 
nasza cecha narodowa. Po prostu lubimy się skarżyć.

Nie ulega wątpliwości, że bezsenność jest zazwyczaj chorobą 
przewlekłą. W Polsce zaledwie 8 proc. pacjentów cierpi na bezsen-
ność okresową, cała reszta - na przewlekłą. 60 proc. choruje ponad 
rok. - I to jest bardzo niepokojące. Okazuje się, że bezsenność jest 
chorobą cywilizacyjną. W miarę, jak się cywilizujemy, wzrasta odsetek 
cierpiących na nią osób. A ponieważ lokujemy się poniżej europejskiej 
średniej, można przypuszczać, że będziemy sypiać jeszcze gorzej.

Bezsenność ma różne oblicza. Można mieć kłopot z zaśnięciem lub 
przedwcześnie się budzić. Polacy dwukrotnie częściej od innych nacji 
skarży się na kilka postaci bezsenności. Nie tylko mamy problemy z 
zaśnięciem (dotyczy to 28 proc. ogólnej populacji w porównaniu z 20 
proc. na Zachodzie), ale jeszcze śpimy snem przerywanym i do tego 
budzimy się bladym świtem. W efekcie ponad dwukrotnie częściej 
niż inni (18 w stosunku do 8 proc.) skarżymy się na zmęczenie w 
ciągu dnia.

- Zważywszy na to, że ludzie nękani bezsennością rzadziej 
awansują, mniej zarabiają, mają mniej przyjaciół, są bardziej podatni 
na depresję i muszą liczyć się z czterokrotnie większym ryzykiem 
wypadku, ich problemy ze snem często nabierają wymiaru życiowego 
dramatu.

Co w takim razie robimy z naszą bezsennością? Uderzające jest 
to, że jedna trzecia chorych nie robi nic. Dlaczego? „Nie będę przecież 
lekarzowi zawracał głowy czymś tak błahym” - argumentują. A jeśli już 
się przełamią? „Kiedyś żaliłem się lekarzowi, ale zbagatelizował moje 
uwagi” - skarżą się. I więcej nie próbują. Około 30 proc. cierpiących na 
bezsenność udaje się zasięgnąć fachowej porady lekarskiej, pozostali 
radzą sobie sami, korzystając z rad sąsiadów, rodziny i znajomych...

- Co często kończy się tym, że sięgają po alkohol. Pewnym po-
cieszeniem może być fakt, że podobną indolencję i niefrasobliwość 
wykazują też inne nacje.

Załóżmy, że należymy do tych przykładnych 30 proc., którym udało 
się znaleźć pomoc u lekarza. Przepisał nam jakiś środek, ale lek le-
kowi nierówny. Polacy skazani są niemal wyłącznie na leki nasenne 
starej generacji (np. oxazepam), które sen - owszem - wywołują, ale 
mają trzy podstawowe wady: działają jeszcze długo po przebudzeniu 
(upośledzają funkcjonowanie w ciągu dnia), spłycają sen (co oznacza, 
że choć śpimy osiem godzin, rano wstajemy niewyspani) i, co najgor-
sze, niemal wszystkie uzależniają (o czym lekarze nieraz zapominają 
poinformować pacjentów, nieświadomie czyniąc ich lekomanami). 
Tymczasem na Zachodzie królują leki nowej generacji: skuteczne i bez-
pieczne zarazem. Zolpidem i zopiklon - bo o nich mowa - są najmniej 
szkodliwe i najmniej zaburzają sen. Podczas, gdy np. w USA stanowią 
one 80 proc. przepisywanych na bezsenność leków, u nas ich sprzedaż 
nie przekracza jednego procentu. A może leki nowej generacji są na 
naszym rynku trudno dostępne? - Nie. Struktura sprzedaży farmaceu-
tyków jest po prostu odbiciem zamożności naszego społeczeństwa. 
Leki starej generacji kosztują złotówkę za opakowanie (20 tabletek), 
a nowej - ponad 20 zł. Drugą przyczyną jest brak informacji. Często 
okazuje się, że lekarze nie wiedzą o istnieniu nowych leków, a więc 
zapisują stare - tłumaczy dr Skalski. 
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Grupa Kapitałowa Eurofaktor to dobrze przemyślana i dobrana z dużym rozmysłem 
grupa firm, które stanowią bardzo ciekawy portfel inwestycyjny .Budowano go mając 
na uwadze perspektywy rozwoju naszej gospodarki oraz przewidując ewentualne 
wahania koniunktury. 

w grupie
siła

Stąd w Grupie Kapitałowej 
znalazły się zarówno firmy usłu-
gowe, jak i produkcyjne. Tworzą 
je spółki z branży przetwórstwa 
rolniczego i pracujące na rzecz 
budownictwa, a dopełniają 
produkujące dla przemysłu 
oraz wydawnicze. W pierwszej 
kolejności przyjrzyjmy się tym 
z branży rolniczej. To z nimi 
spotykamy się najczęściej. 
Gdzie? Oczywiście na półkach 
naszych sklepów.

Vitapol - to firma, dzięki któ-
rej wiele rodzimych płodów rolnych trafia na nasze stoły w postaci 
np. wykwintnych marynat. Wielu smakoszy szuka na sklepowych 
półkach charakterystycznego logo Vitapolu, zbudowanego z czy-
telnych, kolorowych liter. Powód jest prosty - wyroby są wyjątkowo 
smaczne i niedrogie. Śliwki w occie i pikle cenią sobie szczególnie 
te gospodynie, które na stół chcą podać coś nietuzinkowego i 
wykwintnego. Z takich produktów można przygotować oryginalne 
zakąski, które jako rodzimy przysmak szczególnie polubili goście 
z zagranicy.

Dużą grupę wiernych smakoszy ma cała gama przygotowanych w 
Vitapolu kapust i owocowych smakowitości. Szefowie firmy podkre-
ślają, że sukces przetworów na rynku, na którym jest przecież duża 
konkurencja, polega na prostej recepcie - jak najmniej chemicznych 
ulepszaczy, w zamian za to proste, tradycyjne, sprawdzone receptury. 
Technolodzy Vitapolu to nie tylko wykształceni w swoim zawodzie 
fachowcy, ale także pasjonaci dobrej staropolskiej kuchni. Dzięki ich 

Obecna ekspozycja kapitałowa GFR zawiera 8 inwestycji dokonanych łącznie na 
kwotę ponad 20 mln zł. W skład portfela inwestycyjnego GFR SA wchodzą nastę-

pujące spółki:
 Technologie Buczek SA: specjalizują się w wytwarzaniu rur konstrukcyjnych ze 
szwem oraz bez szwu, a także walców hutniczych. Firma jest jedynym na polskim rynku 
producentem walców hutniczych, jak również jedyną w Europie Wschodniej fabryką 
produkującą elementy do układów wydechowych w samochodach.
 Zakłady Gumowe Bytom SA: prowadzą działalność w zakresie produkcji taśm prze-
nośnikowych, mieszanek gumowych, klejów, płyt gumowych, folii PCV oraz produkcji 
wyrobów na bazie surowców pochodzących z odzysku.
 Vitapol Sp. z o. o.: specjalizuje się w przetwórstwie rolno-spożywczym oferując 
produkty z następujących grup – przetwory z warzyw i owoców, przyprawy do zup i 
potraw, koncentraty i octy.
 Videogra-Edukacja Sp. z o. o.: jest spółką prowadzącą działalność wydawniczą w 
zakresie podręczników do nowego zreformowanego programu dla liceów.
 Fob-Daim Sp. z o. o.: to firma o charakterze produkcyjnym, wytwarzająca zamknięcia 
do butelek (głównie alkoholi) oraz słoików.
 Grupa Cerkolor: tworzą ją trzy spółki – Cerkolor Sp. z o. o.; Ceramika Skarbek Sp. 
z o. o., Ceramika Avanti Sp. z o. o.

nowoczesnemu podejściu do unijnego rynku, wyroby firmy spełniają 
jego normy, nie tracąc nic ze swojej wyjątkowości.

Utrzymanie dobrej pozycji na rynku to także inwestowanie w rozwój. 
W Vitapolu dba się o to. Nowoczesne technologie i park maszynowy 
są przecież nieodzownym elementem budowania nowoczesnej firmy. 
Także w tej chwili trwa modernizacja Spółki. By dorównać w branży naj-
lepszym, prowadzone są prace adaptacyjne i modernizacyjne budynku 
magazynowego. W nim umieszczona zostanie część produkcji. W hali 
produkcyjnej zostaje zainstalowana nowa linia technologiczna, bardzo 
wydajna, ale również spełniająca wysokie normy unijne, np. dotyczące 
standardów czystości mikrobiologicznej. Dzięki tym inwestycjom na 
rynek trafią nowe kompozycje sałatek warzywnych.

Drugą ważną inwestycją jest budowa nowoczesnego magazynu 
z chłodnią, który zostanie wyposażony na miarę XXI wieku .Wszyst-
kie te działania pozwolą Spółce Vitapol stawić czoło wymaganiom 
unijnego rynku i konkurencji.

 Dopełnieniem działalności Vitapolu jest w Grupie Kapitałowej 
Eurofaktor firma Fob-Daim sp. z o. o. Produkuje ona zamknięcia 
do słoików i butelek. Większość kupowanych w naszym kraju 
przetworów, soków czy alkoholi, ma właśnie zakrętki Fob-Daim-u 
.Nowoczesne technolo-
gie produkcji stosowane 
w tej firmie sprawiają, 
że konkurentów na ryn-
ku jest zaledwie kilku. 
Przedsiębiorstwo rozwija 
się bardzo dynamicznie 
i myśli w przyszłości o 
rozwinięciu innych no-
woczesnych opakowań.
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pogaduchy całkiem
 pow

ażne

żyj i...
wypoczywaj

Katarzyna Popiołek

Z prof. Katarzyną Popiołek – wykładowcą w Instytucie Psychologii Uniwersytetu 
Śląskiego rozmawia Ewa Grochowska

  Patrząc na rozbiegany w ciągu dnia tłum, przepełnione super-
markety w sobotę i niedzielę odnoszę nieprzeparte wrażenie, że tak 
naprawdę nigdy nie odpoczywamy. Ciągle w biegu, w jakimś „nadcza-
sie”, wciąż naprzód! Jaki to ma wpływ na ludzką psychikę?

  Człowiek jako samoregulujący się system wymaga zachowania 
równowagi między aktywnością i wypoczynkiem. To jest konieczne dla 
regeneracji układu i warunkuje utrzymanie dobrostanu. Utrzymanie 
tego rytmu nie sprawiało trudności wówczas, gdy wahadło dnia i nocy 
wyznaczało sposób funkcjonowania większości społeczeństw. Zawsze 
ktoś nie spał, aby spać mógł ktoś, lecz były to stosunkowo nieliczne 
grupy. W tej chwili żyjemy w środowisku, które nigdy nie odpoczywa. 
Przez 24 godziny tętni wokół nas życie i chcemy brać w nim udział. 
Oglądanie nocą telewizji, uczestniczenie w życiu kulturalnym, serfowanie 
po internecie, powroty z bardzo odległych nieraz miejsc pracy, wszystko 
to zakłóca cykliczne fazy odpoczynku i aktywności, narażając nas na 
chroniczne zmęczenie, którego nie chcemy dostrzegać. Wypieramy ze 
świadomości pojawiające się objawy stresu, nie próbujemy się zatrzy-
mać, by nie wypaść z obiegu. Jeśli zaś rezygnujemy z uczestnictwa 
w tym 24-godzinnym maratonie toczącym się przez pełnych 7 dni bez 
wytchnienia (stąd określenie „system 24 – 7”), to mamy poczucie utraty; 
coś nas omija i pogodzenie się z tym również bywa obciążające. 

Ortodoksyjni wyznawcy judaizmu pieczołowicie przestrzegają 
nakazu powstrzymywania się w dzień szabasu od wszelkich wysiłków 
(nakaz ten obejmuje takie nawet czynności, jak naciskanie przycisków 
włączających różne urządzenia). Pytani, czy owe reguły dotyczące 
świętowania nie są przesadne, odpowiadają, że jeśli byłyby one 
mniej rygorystyczne i zawierałyby jedynie ogólny zakaz pracy w dzień 
święty, to wówczas każdy z nas łatwo mógłby zaliczyć wiele czynności 
zawiązanych z pracą w poczet czystych przyjemności. Po pewnym 
czasie świętowanie zamieniłoby się w dzień wytężonej aktywności 
uniemożliwiającej wypoczynek, tak jak ma to obecnie miejsce w 
krajach zachodnich. Dlatego też te tradycyjne rygory muszą zostać 
zachowane dla dobra człowieka. 

  Statystyki medyczne pokazują jednak, że w dni wolne od pracy 
zdarza się najwięcej zawałów serca, a policyjne z kolei odnotowują wzrost 
domowych awantur i rękoczynów. Czyżby więc wypoczynek w paradok-
salny sposób napędzał stres? Coś tu, moim zdaniem, nie gra...

  Pytanie brzmi: jak odpoczywamy? Czy chwile mające nam dać 
wytchnienie rzeczywiście pozwalają nam uwolnić się od napięć? Czy 
chwile poświęcone na odpoczynek pozwalają nam uwolnić się od 
stresu? W badaniach prowadzonych nad źródłami stresu uzyskano 
zaskakujące rezultaty - co dziesiąty badany wskazywał czas wolny 
jako źródło stresu.

Dlaczego tak się dzieje? Stała, codzienna gonitwa doprowadziła 
do tego, że nie umiemy odpoczywać. Badacz Victor Frankl zwraca 
uwagę na zjawisko pustki egzystencjalnej, spotykanej często w roz-
winiętych społeczeństwach konsumpcyjnych. Jej szczególną formą 
jest depresja weekendowa, objawiająca się po ukończeniu tygodnia 
pracy, gdy do człowieka nawykłego do realizacji narzuconych dzia-
łań, w sytuacji ich braku zaczynają docierać myśli o bezsensie życia. 
Wyrwany z kieratu zajęć nie wie, jak wykorzystać wolne chwile, nie 
posiadając drogowskazów w postaci własnego systemu wartości czuje 
się zagubiony. Podejmując powszechnie stosowane formy rekreacji 
staje zaś często wobec dodatkowych wymagań, które powodują 
stres. Weekendowe eskapady, czy też wizyty na siłowni związane są 
ze społeczną ekspozycją, czasem rywalizacją, nierzadko wymagają 
nakładów finansowych etc. W dobie wszechogarniającej konkurencji 

przejażdżka rowerowa zamienia się w bicie rekordów, kąpiel w base-
nie w zawody pływackie, spacer po lesie w pokaz modnych strojów, 
a wypad do restauracji w konkurs zasobności portfeli. Wszystko to 
powoduje, że fizyczne jak i psychiczne koszty tak zwanej rekreacji 
często przekraczają możliwości uczestników i zamiast wymarzonego 
wytchnienia niosą frustrację i zmęczenie.

  W tym przypadku chodzi o stresogenne działanie czasu wol-
nego. Dobrze, zgoda, jeśli ma on być elementem kolejnej rywalizacji. 
Ale rodzina, dom, który powinien być azylem, a staje się ringiem? 
Przyznam, że tego nie rozumiem.

  W świetle badań psychologów, środowiskiem wskazywanym 
przez 23 proc. respondentów jako silnie stresogenne okazała się być 
również rodzina. Podobny wniosek wysunął Haslam, na podstawie 
analizy Skali Wydarzeń Życiowych Holmesa i Rahe’a, Stwierdził on, 
że wśród dwudziestu najbardziej stresogennych wydarzeń mieszczą 
się głównie sprawy rodzinne. Fakty te nie dziwią. Wszyscy znamy z 
autopsji wagę kłopotów związanych z domem i osobami nam bliskimi. 
Jeśli jednak uzmysłowimy sobie, że dla wielu ludzi to miejsce, które ma 
zapewnić możliwość odprężenia i pozwolić na bycie sobą w poczuciu 
bezpieczeństwa, jest równocześnie tak silnie stresujące, a stresy te 
nierzadko mają charakter ciągły, narastający w czasie, to niebezpie-
czeństwo występowania stresu chronicznego u dużej części populacji 
zobaczymy ostrzej i wyraźniej. Współczesnemu człowiekowi coraz 
częściej brak miejsca, gdzie mógłby się schronić, by odnowić siły.

  Czy nie jest też tak, że źródłem naszych „strachów codziennych” 
jesteśmy my sami? Nasze czarnowidztwo, zamartwianie się tym, co 
będzie, oczekiwanie na najgorsze?

  Wiadomo, że wszelkie zmiany naruszają istniejący stan równowa-
gi, dlatego uważamy je za czynnik stresogenny. Jeśli to możliwe próbuje-
my przygotowywać się na ich nadejście, by uzyskać wpływ na to, co ma 
nastąpić. Takie działanie ma charakter adaptacyjny. Czym innym jednak 
jest martwienie się na zapas, które ma wpływ destrukcyjny. Wyobra-
żanie sobie złego toku wydarzeń, katastrofizowanie, wywołuje reakcję 
organizmu podobną do tej, która zachodzi w przypadku rzeczywistego 
zajścia negatywnego wydarzenia. Uruchamiamy więc stan gotowości, 
który niepotrzebnie wyczerpuje organizm. Im częściej tak robimy, tym 
gorzej dla nas, gdyż w chwili pojawienia się prawdziwych trudności, 
osłabieni nie będziemy w stanie maksymalnie się zmobilizować. 

Podobnie destrukcyjnie działa nadmierny krytycyzm wobec własnej 
osoby, brak ocen pozytywnych i wiary we własne siły. Postawa taka 
źle wpływa na funkcjonowanie człowieka nawet wówczas, gdy te 
negatywne oceny odpowiadają rzeczywistości. Aczkolwiek zgodnie z 
tezami tradycyjnej psychologii trafna samoocena ma korzystne skutki, 
to jednak, jak wykazały badania, wcale tak być nie musi. Większość 
szczęśliwych, zdrowych psychicznie i twórczych osób przecenia wła-
sne zdolności i kompetencje oraz swój wpływ na bieg wydarzeń. Jeśli 
tylko iluzje te nie występują w nadmiarze, to sprzyjają efektywności 
działania. Ludzi depresyjnych, nieszczęśliwych i nieprzystosowanych 
cechuje brak takich właśnie iluzji. Poczucie własnej niedoskonałości 
powoduje, że nie wykorzystują szans na osiągnięcie sukcesów nawet 
tam, gdzie mają ku temu odpowiednie predyspozycje. To niespełnienie 
może stać się jedną z przyczyn chronicznego stresu.

  Dziękuję za rozmowę. 

Prof. Katarzyna Popiołek specjalizuje się w psychologii pomocy i 
wsparcia społecznego, psychologii relacji interpersonalnych, psycho-
logii społecznej, temporalnej perspektywie życia człowieka.
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leśny park
niespodzianek

Takie cudeńko turystyczne w Unii jest w połowie drogi między Aachen 
a Bonn w Niemczech i nazywa się Wildgehege Hellenthal. U nas nazywa 
się Leśny Park Niespodzianek. Podjazd w Ustroniu Zawodziu jest dość 
stromy – trzeba się kierować na charakterystyczne domy uzdrowiskowe w 
kształcie piramid. Samochód zostawiamy na dużym parkingu. Jeszcze tylko 
kawałek w górę i jesteśmy w niezwykłej – jedynej takiej w Polsce - krainie, 
gdzie nad naszymi głowami latają drapieżne orły, myszołowy i sokoły.

Wreszcie w Polsce zaproponowa-
no atrakcję turystyczną na najwyż-
szym europejskim poziomie. Park 
jest tak ciekawy, że każdy znajdzie 
tu coś dla siebie. Rozciąga się na 
południowym stoku Równicy, wśród 
lasów bukowych i ma 15 hektarów. 
Miłośnicy opalania mogą zalegać 
na licznych tu ławkach, a niektóre 

zwierzęta same do nich podejdą przymilając się o łakocie (moż-
na je karmić smakołykami oferowanymi w parku). Podchodzą 
oswojone białe daniele, muflony, sarny. Spragnieni mocnych 
wrażeń oglądają zagrody niespokojnych watach dzików, świnek 
wietnamskich, stad żubrów i jeleni, czy pokazy sokolników. Kon-
templujący przyrodę udają się ścieżką edukacyjną podziwiając 
wiele rzadkich roślin i drzew. Dzieci mają do wyboru wymyślny 
plac zabaw lub wędrówkę krainą bajek. Ta ostatnia jest ewe-
nementem na krajową skalę. W dużych oszklonych gablotach 
ustawiono kukły znanych postaci bajkowych, od Królewny Śnieżki 
i siedmiu krasnoludków do Smerfów oraz Bolka i Lolka (12 mini-
-teatrzyków lalkowych na terenie parku). Po wciśnięciu guzika 
lalki odzywają się głosami znanych polskich aktorów. Uciechy 
jest co niemiara.

Największą atrakcją parku są jednak loty ptaków drapież-
nych. Trzy razy dziennie, o 11.00, 14.00 i 16.00, doświadczony 
sokolnik ubrany w charakterystyczny strój rodem z „Wiedźmina”, 
rozpoczyna swoją gawędę połączoną z pokazem. Każdy ptak jest 
specjalnie wabiony, a te niecierpliwe, upominające się krzykiem 
na swoją kolej, przywoływane są do porządku. Widowisko jest nie-
zwykle dynamiczne, z elementami humoru i reżyserowanej grozy. 
Myszołowy, kanie, jastrzębie, sokoły i orły pochodzące z różnych 
stron świata (niektóre z nich to jedyne okazy w Polsce) pikują 
nad głowami dorosłych i dzieci wywołując piski matek. Siadają 
również na ogrodzeniu blisko ludzi, znikają w chmurach na dłuższą 
chwilę, wprawiając wszystkich w podsycane przez gawędziarza 
przeświadczenie, że pewnie wybrały wolność i już nie powrócą. 
Nic bardziej mylnego. Ptaki są doskonale wyszkolone i zawsze 
wracają po nagrodę od sokolnika, czyli surowe mięso. Turyści z 
zapartym tchem fotografują i śledzą podniebne loty drapieżców 
wykonujących najbardziej fantastyczne ewolucje. Potem oglądają 
inne ptaki - nie biorące udziału w pokazach - a siedzące na spe-
cjalnych stanowiskach przed wolierami. Są to głównie sowy, ale 
również i inni rzadcy drapieżcy. Ciekawostką jest to, że na pokazy 
sokolnicze, jak również na jesienne bykowiska i rykowiska, często 
zjeżdżają znani europejscy fotograficy przyrody. 

Przyrodnicy z zamiłowania, z obowiązkowymi lornetkami, 
mają tu niezwykłą frajdę w obserwacji tutejszej roślinności, owa-
dów, śpiewającego ptactwa i mniejszej zwierzyny. Szczególnie, 
gdy odwiedzą park o każdej porze roku. Mogą podziwiać będący 
pod ścisłą ochroną starodrzew bukowy i młodnik iglasty. Iść śla-
dem mrówek, czy pni porośniętych kilkoma rodzajami hub. Zimą 
na swojej drodze mogą znaleźć porzucone poroże lub podziwiać 
ich zgromadzoną w parku kolekcję. O tej porze roku, na śniegu 
najlepiej też widać zwierzęce tropy i warto udać się ich śladami. 
Czasami w pobliżu przemknie kuna, wiewiórka, czy lis. Latem 
ptaki nad głowami pięknie śpiewają i za nic mają sąsiedztwo 
drapieżników, które dokarmiane przez ludzi, im nie zagrażają. Na 
drzewach pełno kruków, dzięciołów, gilów, sikorek. Wieczorem 
nierzadko można nawet natknąć się na nietoperze. Piękne są od 
czasu do czasu wyłaniające się zza drzew ukwiecone łąki, pełne 
motyli, pasikoników i chrząszczy. Mało kogo tu dziwi pochylony 
nad roślinami przyrodnik kontemplujący rzadkie owady. Ważne 
jest dla odwiedzają-
cych park również to, 
że na tak rozległym 
terenie nie ma ścisku 
i nikt nikomu nie wcho-
dzi w paradę. 

Park znajduje się 
w Beskidzie Śląskim, 
w Ustroniu Zawodziu, 
przy ulicy Zdrojowej 
16. Otwarty jest od 
kwietnia do paździer-
nika, w godzinach od 
9.00 do 18.00 (latem 
do zachodu słońca). 
Od listopada do mar-
ca, w godzinach od 
10.00 do 16.00. Bilety 
wg. aktualnego cen-
nika, ale za darmo 
wchodzą: dzieci do 
lat 3 i mające w da-
nym dniu urodziny, 
inwalidzi z widocznym 
kalectwem narządu 
ruchu, nauczyciele, 
opiekunowie grup i 
kierowcy autokarów.



Szanowni Państwo!

Serdecznie zapraszamy do Restauracji 
„Chopin” przy ul. Kościuszki 169 w Kato-
wicach.

Istniejąca już od 10 lat Restauracja „Cho-
pin” oferuje Państwu najlepszy wystrój, kuchnię 
i obsługę.

Romantyczny wieczór przy świecach, spo-
tkania biznesowe lub przyjęcia okolicznościowe, 
ślub, komunia… Zorganizujemy wszystko.

Wykwintne wina francuskie, hiszpańskie
i włoskie oraz Nowego Świata uprzyjemnią 
smak wybranych potraw. 

Lokal zaprasza codziennie od 12.00 do ostatniego gościa.
Tel. (0-32) 257 15 75
Tel./fax (0-32) 205 24 68



Huta Szkła „Szczakowa” SA od blisko 3 lat jest w upadłości. Wbrew obiego-
wym opiniom proces upadłości nie musi być okresem straconym dla rozwoju firmy. 
Huta prowadzi normalną działalność gospodarczą i pozyskuje nowych odbiorców na 
swoje wyroby. Poszerza równiez swoja oferte zwłaszcza w zakresie szkła wysokoprze-
tworzonego, to jest hartowanego i szlifowanego, zdobionego sitodrukiem,  w kształtach 
regularnych jak i nietypowych.

Obecnie produkujemy szkło płaskie w grubościach od 2 do 10 mm, szkło szlifowane oraz 
hartowane od 3 do 10 mm zarówno czyste jak i z sitodrukiem.

Huta Szkła przeznaczona jest do sprzedaży.


