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Protokół 

 Z Walnego Zgromadzenia Sprawozdawczo-Wyborczego 

 członków Federacji Polskich Towarzystw Medycznych w dn. 10.12.2015 r.  

 

z posiedzenia Rady Głównej Federacji Polskich Towarzystw Medycznych w dn. 10.12.2015  

 Miejsce spotkania: Pałac Staszica w Warszawie 

Uczestnicy: Przedstawiciele 20 towarzystw medycznych oraz członkowie Rady Głównej 

Nieobecni: przedstawiciele 4 towarzystw: 

 Polskiego lekarskiego Towarzystwa Radiologicznego, 

 Polskiego Towarzystwa Medycyny Społecznej i Zdrowia Publicznego, 

 Polskiego Towarzystwa Ratownictwa Medycznego 

 Polskiego Towarzystwa Zapobiegania Narkomanii. 

 

Posiedzenie otworzył prezes FPTM prof. Jerzy Majkowski, przedstawił porządek obrad i  

zaproponował    wybranie przewodniczącego i sekretarza zebrania. W głosowaniu jawnym 

zebrani wybrali na przewodniczącego zebrania Prof. Włodzisława Kulińskiego i na sekretarza 

Prof. Zofię Zwolską. 

 Kolejno uczestnicy wybrali komisje: mandatową,  skrutacyjną  w następujących składach: 

Komisja mandatowa – w składzie:  mgr. Grażyna Piegdoń, dr Jan Sobótka, dr  Łukasz 

Dembiński stwierdziła ważność zgromadzenia sprawozdawczo-wyborczego z frekwencją 

początkową – 17 i następnie 20 przedstawicieli TM. Komisja stwierdziła ważność zebrania, 

które rozpoczęło się w drugim terminie. 

 

Sprawozdanie Prezesa ustępującej Rady Głównej Prof. dr hab.  Jerzego Majkowskiego 

(obszerny skrót wystąpienia Pana Prezesa) 

Federacja Polskich Towarzystw Medycznych (FPTM) liczy obecnie 24 towarzystwa 

członkowskie. W okresie ostatniej kadencji  RG przyjęła 3 towarzystwa: Polskie 

Towarzystwo Chorób Płuc (2012), Polskie Towarzystwo Edukacji Terapeutycznej (2014), 
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Polskie Towarzystwo Komunikacji Medycznej (2015). Członkiem wspierającym FPTM była 

firma Astra-Zeneca (2011-2014). 

W okresie kadencji odbyło się 12 zebrań członków RG, w którym było kworum i w 

brakowało go w 6 zebraniach. Zebrania odbywały się w sekretariacie FPTM w budynku 

Fundacji Epileptologii, ul. Wiertnicza 122, 02-952 Warszawa. Prezes i skarbnik składali 

roczne sprawozdania z działalności i gospodarki finansowej. FPTM posiada stronę 

www.fptm.com.pl 

Kolejno,  Prezes przedstawił zakres działalności RG FPTM w czasie ostatniej kadencji. 

I. Kontynuowano organizację Cyklicznych Konferencji Naukowych (CKN)  

poświęconych głównie kształceniu przeddyplomowemu 

Cele organizacji CKN zostały przedstawione na konferencjach i opublikowane w I tomie 

wydania książkowego „ Wyzwania XXI wieku – Ochrona Zdrowia i Kształcenie Medyczne „.  

Porównawcze badania modeli ochrony zdrowia w pierwszych latach XXI w. w krajach 

europejskich  wykazał z jednej strony duże ich zróżnicowanie oraz rosnące koszty- 

oddalające model konwergencji dla krajów EU na rzecz dywergencji – w stosunku do 

możliwości poszczególnych krajów. Pomimo znacznie większych możliwości medycyny niż 

kiedykolwiek we współczesnej  historii, stwierdzono niespełnianie oczekiwań społeczeństw, 

również pracowników służby zdrowia. 

Analiza takiej sytuacji wykazuje, że nie technologie medyczne , lecz źródła ludzkie stanowią 

istotny element sprawnego działania ochrony zdrowia (o.z.). Wskazuje to na konieczność 

modyfikacji kształcenia i współpracy pracowników o.z. na jej różnych poziomach organizacji. 

W takim modelu, kształcenie przeddyplomowe – od pierwszych lat studiów – jest sprawą 

kluczową. Powinno ono uwzględniać a/ warunki i możliwości krajowe, b/ tendencje 

rozwojowe w krajach europejskich i c/ oddziaływać w skali globalnej.  

     Nauczanie powinno być ukierunkowane na określony cel – Przygotowanie absolwenta 

wydziału lekarskiego  do podjęcia przyszłej pracy lekarza rodzinnego  

( pierwszego kontaktu) i uświadomienie potrzeby ustawicznego kształcenia .   

W modelu kształcenia, podstawową sprawą są: 

http://www.fptm.com.pl/
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1/ właściwy wybór i selekcja informacji; 2/ poziome powiązanie integrowanego nauczania 

przedmiotów przedklinicznych ;  3/ odniesienie treści nauczania przedklinicznego  do 

klinicznego (integracja pionowa).  

W tym modelu kształcenie praktyczne, zastosowane już w pierwszych latach studiów, posiada 

dodatkowy walor – zwiększa motywację poznawania  – od teorii do praktyki.  

 W dyskutowanym modelu kształcenia bardzo istotną rolę spełniają nauki 

humanistyczne –  historia medycyny, etyka lekarska, psycho-społeczne aspekty zdrowia i 

choroby, psychologia i socjologia lekarska, również medycyna sądowa regulująca prawne 

aspekty wykonywania zawodu lekarza. Aby osiągnąć  integracyjny  model kształcenia 

należy  podnieść   rangę nauczyciela akademickiego. 

  Na podstawie wniosków z CKN przygotowano projekt naukowy do NCBiR-u 

(Projekt Operacyjny kapitał Ludzki, priorytet IV ”Szkolnictwo Wyższe i Nauka działanie 4.1. 

)   

pt.: „Wprowadzenie koniecznych modyfikacji nauczania przedmiotów przedklinicznych w 

uczelniach medycznych i ocena wyników tych zmian w oczach studentów i nauczycieli 

akademickich” – złożony w lutym 2012. Projekt miał być realizowany  przez konsorcjum 3 

uniwersytetów medycznych - w Łodzi, Warszawie i Krakowie. Wniosek nie uzyskał 

akceptacji NCBiR-u z powodu braku recenzentów; projekt oceniało dwóch recenzentów – 

jeden wydał b. pozytywną opinię, drugi – negatywną, uzasadniając brakiem podania  

korzyści ekonomicznych.  

Możliwość odwołania  od decyzji nie została podjęta, wydaje się jednak, że należy powrócić 

do próby realizacji tego projektu. 

      Trzeba podkreślić, że efekty modyfikacji nauczania są także zależne od wielu 

czynników pozamedycznych takich jak : polityki społecznej, gospodarki, ekonomii, a przede 

wszystkim od możliwości finansowania służby zdrowia. Wymagana jest znajomość kosztów 

chorób – zwłaszcza przewlekłych ( 14. Konferencja CKN). 

     W okresie sprawozdawczym (2012-2015) zorganizowano 7.konferencji ( numery 

konferencji  8 – 14). Zapowiedzi i programy były zamieszczane  na naszej stronie : 

www.fptm.com.pl 

Tytuły konferencji: 

http://www.fptm.com.pl/
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8. Zakres wiedzy absolwenta wydziału lekarskiego – nauki kliniczne: choroby wirusowe. 

9. Kształcenie przeddyplomowe w zakresie medycyny rodzinnej 

10. Kształcenie przeddyplomowe w zakresie pediatrii  

11. Zakres wiedzy absolwenta wydziału lekarskiego – medycyna wieku podeszłego 

12. Umiejętność komunikacji lekarza i pacjenta - zakres wiedzy absolwenta wydziału 

      Lekarskiego 

13. Uzależnienia – kształcenie studentów i lekarzy 

14. Koszty ochrony i służby zdrowia 

Wykładowcami, w ogromnej większości, byli profesorowie uniwersytetów medycznych lub 

instytutów PAN, dyskusje były nagrywane. Konferencje CKN były częściowo sponsorowane 

przez MZ, MPiOS, firmę Gerot-Lannach, PTP, FPTM. 

 

II. Działalność wydawnicza materiałów z CKN 

Wszystkie tomy są wydawane pod wspólnym tytułem „ Wyzwania XXI wieku – ochrona 

Zdrowia i Kształcenie Medyczne”. Wydawcą jest FPTM, struktura artykułów i forma 

edytorska tomów ma charakter jednolity. Do artykułów włączone są autoryzowane 

wypowiedzi dyskutantów. Wydawane tomy są wysyłane do ZG Towarzystw członkowskich, 

autorów, rektorów i dziekanów uniwersytetów medycznych, bibliotek i posłów-lekarzy.  

Opublikowano: 

W 2012 r.  II tom  – zawierający 17 artykułów (291 str.) 

W 2014 r. III tom – zawierający  19 artykułów (377 str.) 

Czwarty tom obejmujący konferencje 11-14 będzie publikowany w 2016 r. 

III. Współpraca z organizacjami i instytucjami.  

A. Kontynuowano współpracę z organizacjami o pokrewnych celach środowisk medycznych 

i naukowych.  FPTM utrzymuje stałą współpracę z Radą Towarzystw Naukowych (RTN) 

przy Prezydium PAN liczącą 32 członków.  

W obecnej kadencji  ( wybory w 2015 r.) w RTN jest 3 przedstawicieli z rekomendacji FPTM 

: Prof. Adam Antczak ( z PTCHP), Prof. Zbigniew Czernicki (z TNW-PTN ) i Prof. Igor 

Gościński (z TLK) oraz prezes FPTM, który jest członkiem prezydium RTN. 
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     Najbardziej znaczącym działaniem RTN ( z udziałem FPTM) było przygotowanie 

propozycji Uchwały Sejmowej dotyczącej wyodrębnienia prawnego towarzystw naukowych 

jako czwartego ogniwa nauki –  obok uniwersytetów,  PAN i  instytutów naukowych.  W 

tym celu, z inicjatywy RTN,  zorganizowano w dn. 17-18. września 2013 w Warszawie I 

Kongres Towarzystw Naukowych. Odbył się on pod patronatem PAN, PAU i przedstawicieli 

najstarszych towarzystw naukowych – Towarzystwa Naukowego Warszawskiego i Płockiego 

Towarzystwa Naukowego.  Prezes FPTM był członkiem komitetu naukowo-programowego 

kongresu. Troje profesorów, przedstawicieli FPTM wygłosiło referaty:  

1. Prof. J. Majkowski „  „Rola towarzystw medycznych w integracji nauki i nauczania” 

2. Prof. J. Kozielski „ Wkład Polskiego Towarzystwa Chorób Płuc i jego poprzedników 

w rozwój wiedzy o gruźlicy i chorobach płuc” 

3. Prof. Zofia Zwolska „100-lecie mikrobiologicznej diagnostyki prątka gruźlicy w 

Polsce”. 

Materiały Kongresu ( 64 artykuły) zostały opublikowane w 2 tomach pt.” Towarzystwa 

naukowe w Polsce: dziedzictwo, kultura, nauka, trwanie”. W kongresie uczestniczyło 199 

osób.  Efektem pracy kongresu jest uchwała RTN z dn. 18 września 2013 r. dotycząca 

wprowadzenia rozwiązań prawnych umożliwiających zapewnienie  funkcjonowania i 

rozwoju społecznego ruchu naukowego i naukowo-technicznego w Polsce. Uchwała została 

przesłana do Prezydenta RP, Marszałków Sejmu i Senatu i ministrów w odpowiednich 

resortach. 

 B. Współpraca z Naczelną Izbą Lekarską w ramach Konferencji Prezesów Towarzystw 

Lekarskich. Konferencje mają charakter doradczy i opiniotwórczy. Bierze w nich udział 25-30 

prezesów (lub przedstawicieli) z ok. 50 towarzystw lekarskich.  FPTM były często 

reprezentowane przez Prof. Zofię Zwolską. 

C. Prezes FPTM został zaproszony do udziału w Kongresie Kultury Akademickiej  (20-22 

marca 2014 r.) zorganizowanym z okazji 650-lecia Uniwersytetu Jagielońskiego i przedstawił  

referat dotyczący „Medycyna w Uniwersytecie: profesorowie, studenci, pacjenci”. Materiały 

zostały opublikowane w wydaniu specjalnym Medycyny Praktycznej, Kraków 2015.  

D. Współpraca z Narodowym Centrum Badań i Rozwoju. RG FPTM była proszona o 

przedstawienie listy kandydatów na recenzentów/ekspertów do oceny wniosków składanych 

w NCBiR. Prezes Prof. J. Majkowski  przesłał uwagi dotyczące kryteriów recenzji ( p.5)  
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zatytułowane” przewidywane efekty ekonomiczne” zwracając uwagę na trudności pomiaru 

oceny tych efektów w odniesieniu do nauk medycznych,  a ściślej badań klinicznych, 

zwłaszcza chorób przewlekłych, które generują największe koszty. Propozycja  dotyczyła 

przypisywanie mniejszej liczby punków przy ocenie  w p.1 i 5. 

E. Przedstawiciele FPTM są zapraszani od 2012 r.  przez Ambasadę Brytyjską ( British 

Polish Chamber of Commerce) na konferencje naukowe dotyczące: innowacyjności w 

medycynie tj.  1. szybkiego przełożenia wyników badań podstawowych do przemysłu, 2. 

medycyny spersonalizowanej i diagnostyki molekularnej jako filaru nowoczesnej onkologii, 

3. wczesnego wykrywania nowotworów i ich leczenia.  

F. Przewodniczący Komitetu Organizacyjnego II Kongresu Nauk Sądowych dr. Jerzy 

Pobocha poprosił  RG FPTM   o wytypowanie delegata do udziału w pracach 

organizacyjnych kongresu. Naszą federację reprezentował Prof. Paweł Krajewski (Polskie 

Towarzystwo Medycyny Sądowej i Kryminologii) 

G. Patronat honorowy FPTM  Od 2 lat RGFPTM jest proszona o objęcie honorowym 

patronatem konkursów. W 2014 Federacja objęła patronatem 3 konkursy. Były to: 

a/I Edycja Ogólnopolskiego Konkursu i Programu Certyfikacji Podmiotów Branży 

Medycznej –„Wysoka Jakość w Ochronie Zdrowia” – organizator – Instytut Zarządzania i 

Rozwoju Jakości. 

b/ konkurs SUPERMEDICUS – organizowany przez Warszawską Izbę Przedsiębiorców 

c/ III ogólnopolski Plebiscyt Medyczny „Laur Pacjenta” organizowany przez firmę 

OptimaRates.com.Sp zo.o.  

W 2015 r. – RG zaproponowała korzyści finansowe dla Federacji  ( 2-3 tyś. zł. ) za 

wyrażenie zgody na patronat. Żadna z ubiegających się o patronat instytucji nie wyraziła 

zgody  na wpłacenie pieniędzy. Patronatem honorowym objęto jedną instytucję 

SUPERMEDICUS. Informacje o honorowym patronacie FPTM były zamieszczane na naszej 

stronie internetowej. 

IV. Sprawy Organizacyjne  

Doświadczenia wynikające z dwóch kadencji wskazują na trudności organizacyjne, 

wynikające głównie z faktu, że kadencje władz FPTM nie korelują z kadencjami towarzystw 

członkowskich, które dokonują wyboru nowych zarządów i przedstawicieli do FPTM. 
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Ta sprawa powinna być szczegółowo omówiona w najbliższym czasie, a postanowienie 

wniesione jako punkt do Regulaminu Rady. Analogicznie można postąpić w odniesieniu do 

Komisji Rewizyjnej. 

 Na tym zakończono sprawozdanie Prezesa  II  kadencji Rady Głównej FPTM. 

  

W dyskusji nad sprawozdaniem głos zabierali zgromadzeni .  

Prof. Jerzy Majkowski podniósł problem wymiany członków RG . Pytanie brzmiało: Jaki 

powinien być tryb powoływania nowego członka RG w czasie trwania kadencji. Czy jeżeli 

członek RG wybrany drogą głosowania przez Walne Zgromadzenia zwolnił się, lub został 

odwołany , nowa osoba może zostać wybrana   przez RG ?. Ponieważ nie było 

jednoznacznego zdania co do tej sprawy odłożono ją do dalszych dyskusji.  

Prof. I. Grabska-Liberek podniosła problem kształcenia interdyscyplinarnego.  

Priorytetem powinno być - kształcić więcej i lepiej. Wydaje się, że jest to czas, 

kiedy należy rozmawiać z Ministrem Zdrowia i Ministrem Nauki. Pani  Profesor 

zaproponowała aby rozmowy  o kształceniu przeprowadzić w  najbliższym czasie  w 

gronie prezesów  Wszystkich Towarzystw Medycznych.  

 Prof. W. Kukliński przypomniał o zanieczyszczeniu  naszego środowiska przez 

liczne trucizny, które są często, nieświadomie   używane w popularnych kosmetykach . 

Podawał przykłady trudności diagnostycznych i w leczeniu  ludzi narażonych na 

skażenie środowiska.   

Następnie sprawozdania złożyła Prof. Elzbieta Gołąb - przewodnicząca  Komisji 

Rewizyjnej.   W imieniu jej członków Komisja uznając  działalność RG FPTM za zgodną 

ze statutem  udzieliła absolutorium  ustępującej  Radzie (protokoł w załączeniu) 

 

Skarbnik RG mgr. Grażyna Piegdoń  przedstawiła   sprawozdanie z działań   

finansowych za lata 2012-2014.    Stan konta bankowego na 23.11.2015 wynosił 

6139,07. Dotkliwą sprawą dla finansów FPTM są zaległości  poszczególnych 

Towarzystw we wpłacaniu składek członkowskich.  Są Towarzystwa, które regularnie 

zalegają z opłatami ,  niektóre z nich  mają 4-letnie zaległości.(protokoł w załączenie). 
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 Kolejno odbyło się tajne  głosowanie na Prezesa Rady Głównej,  w którym  uczestnicy 

jednomyślnie wybrali na Prezesa RG Profesora Jerzego Majkowskiego. 

W wyniku tajnych wyborów wyłoniono 5-osobową  Radę Główną, oraz oraz 2 członków 

zastępców. Rada  ukonstytuowała się  w następującym  składzie:  

 Zastępcy Prezesa – Prof. zw. dr hab. Jan Tatoń i dr n. med.  Jerzy  Pobocha  

 sekretarz –  Prof. dr hab. n. med. Zofia Zwolska  

 skarbnik  –  dr n. med. Łukasz Dembiński 

 członek  – Prof. dr hab. n. med. Witold Bartnik   

 członkowie zastępcy  – Prof. dr hab. n. med.  Iwona  Grabska-Liberek i dr hab. n. 

med. Katarzyna Jankowska 

 

W krótkiej dyskusji dotyczącej strony internetowej FPTM  dr Łukasz Dembiński podjął się, 

oprócz pełnienia funkcji skarbnika, zajęcie się stroną internetową FPTM (aktywizacja, 

informacje o działalności Rady Głównej).   

Dokonano wyboru nowej Komisji Rewizyjnej: Wybrano 3 członków: dr Jana Sobotkę, dr 

Sławomira Białka, Prof. Edwarda Towpika i  2 członków zastępców:  mgr. Grażynę Piegdoń 

i dr Rusłana Sałamatina. 

 

 Przewodniczący obradom Prof.  Włodzisław Kuliński zamknął Walne Zgromadzenie 

Sprawozdawczo-Wyborcze RG FPTM 

 

Protokół sporządziła: Prof. Zofia Zwolska 

Warszawa  21.12.2015.  

 

 


