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Uchwata nr 20/2021
Konferencji Rektorow Akademickich Uczelni Medycznych
z dnia 12 sierpnia 2021 r.

w sprawie wprowadzenia obowigzku szczepien przeciwko SARS-CoV-2

Na podstawie § 2 ust.] w oparciu o § 6 ust.l1 Regulaminu Dziatania

Konferenciji Rektorow Akademickich Uczelni Medycznych

Konferencja Rektoréow Akademickich Uczelni Medycznych

uchwala, co nastepuje:

§1

Konferencja Rektoréow Akademickich Uczelni Medycznych postuluje
wprowadzenie obowiqzku szczepien przeciwko SARS-CoV-2 pracownikow
medycznych, studentéw i doktorantéw uczelni medycznych oraz

pracownikéw ochrony zdrowia.

§2

Uzasadnienie stanowiska Konferencji Rektoréw Akademickich Uczelni
Medycznych przedstawionego w § 1 stanowi Zatgcznik nr 1 do niniejszej

Uchwaty.

§3

Wykonanie Uchwaty powierza sie Przewodniczgcemu KRAUM.

§4

Uchwata wchodszi w zycie z dniem podijecia.

prof. dihab. Marcin Gruchata
Przewodniczggy Konferencji Rektorow
Akademickich Uczelni Medycznych
w kadencji 2020-2024



LZatgcznik nr 1 - UZASADNIENIE

Konferencja Rektorow Akademickich Uczelni Medycznych zwraca sie z prosbqg o rozwazenie
wprowadzenia obowigzku szczepien przeciwko SARS-CoV-2 pracownikdw medycznych,

studentdw i doktorantow uczelni medycznych oraz pracownikdw ochrony zdrowia.

Wysoka skutecznos$¢ szczepien przeciwko zakazeniu SARS-CoV-2 nie budzi dzis najmniejszych
watpliwosci, zostata potwierdzona w wielosrodkowych randomizowanych badaniach klinicznych
i obserwacyjnych na catym $wiecie. Poziom bezpieczenstwa tych szczepien nie rézni sie istotnie
od dotychczasowych szczepien obowiqzkowych, prowadzonych w Polsce od dziesiecioleci.
Szczepionki przeciwko SARS-CoV-2 zapewne nadal moga byc¢ odbierane jako nowe narzedzie
bedgce w dyspozycji personelu medycznego, jednak ilos¢ i jakos¢ dostepnych obecnie
informaciji na ich temat sprawia, ze sq fo jedne z najlepie] przebadanych szczepionek bedgecych

w obrocie.

Rowniez skutecznosc¢ tych szczepien w ograniczaniu pandemii COVID-19 (a takze jej nastepstw
dla zdrowia publicznego, w tym funkcjonowania ochrony zdrowia) jest dobrze udokumentowana
- widoczna byta m.in. w trakcie wiosennej fali zachorowan w Polsce, bezposrednio po
rozpoczeciuv szczepien w grupie zerowej. Szczepienia sg dzis podstawowym narzedziem

ograniczania nastepstw spotecznych i gospodarczych pandemii.

Z uwagi na powyzsze, aktywnos¢ tzw. srodowisk antyszczepionkowych oceniamy jako naduzycie
wolnosci demonstrowania osobistych pogladdw, ktére w konsekwenciji jest szkodliwe dla zdrowia
i zycia Polakéw, a takze bezposrednie zagrozenie bezpieczenstwa i funkcjonowania panstwa

polskiego, w szczegolnosci ochrony zdrowia.

Wniosek o rozwazenie wprowadzenia obowigzku szczepieh pracownikéw medycznych,
studentow i doktorantéw uczelni medycznych oraz pracownikéw ochrony zdrowia podyktowany
jest przede wszystkim troskg o bezpieczenstwo naszych pacjentdéw i ciggtosé funkcjonowania
placowek medycznych, zgodnie z zasadq: primum non nocere. Istotq wprowadzenia obowigzku
szczepien nie powinno jednak by¢ naktadanie na pracownikéw, czy studentéw znaczgceych kar
finansowych, a raczej umoiliwienie rektorom i pracodawcom legalnego dostepu do informacii
o tym kto z pracownikow i cztonkdw spotecznosci akademickiej poddat sie szczepieniom. Datoby
to mozliwosc wprowadzenia zmian w organizacji zajec praktycznych na uczelniach medycznych
oraz pracy w placéwkach ochrony zdrowia w taki sposdb, aby zapewni¢ pacjentom maksymalne
bezpieczenstwo. Wskazanym bytoby wprowadzenie takiego obowigzku niezwitocznie, przed
nadejsciem kolejnej fali zachorowan na COVID-19 i przed rozpoczeciem roku akademickiego.
Dodatkowo nalezy podkredlic, ze zdaniem postulujgcego obowigzek szczepien nie powinien



obejmowac oséb z medycznymi przeciwwskazaniami (wskazanymi w ,,Charakterystyce Produktu
Leczniczego"), a ponadto nie powinien oznaczac przymusu (rozumianego jako fizyczny przymus

bezposredni) poddania sige szczepieniu.



