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Gtos w sprawie obowiagzku szczepien przeciwko
SARS-CoV-2 (stanowisko nr 19 z 2 sierpnia 2021 r.)

Szczepienia sg podstawowym narzedziem skutecznego i bezpiecznego ograniczania
rozprzestrzeniania sie choroby COVID-19 wraz z jej nastepstwami i kosztami. Dlatego
trzeba pilnie rozwazy¢ wprowadzenie ich obowigzku w wybranych grupach i
sytuacjach.

System szczepien w Polsce

Szczepienia przeciwko SARS-CoV-2 od niemal roku sg jednym z gtéwnych tematéw
debaty publicznej. Pod wzgledem administracyjnym sg one catkowicie dobrowolne,
CO oznacza, ze decyzje o szczepieniu (lub odmowie przyjecia szczepionki) podejmuje
osobiscie pacjent. W Polsce koszt szczepiehn dobrowolnych z reguty ponosi pacjent.
Szczepienie przeciwko wirusowi SARS-CoV-2 jest tu wyjatkiem - pacjent nie ptaci ani za
szczepionke, ani za zabieg wykonania szczepienia. Takie rozwigzanie przyjeto z racji
waznego interesu panstwa i wysokiego zagrozenia, jakie stwarza COVID-19 dla zdrowia
kazdego z nas.

W polskim systemie prawnym funkcjonujg réwniez, znacznie czesciej stosowane,
szczepienia obowiazkowe - dla dzieci i mtodziezy (rézyczka, swinka, odra,
gruzlica, polio, tezec, pneumokoki, krztusiec itd.), oséb szczegodlnie narazonych na
zakazenie (np. szczepienie przeciwko zakazeniu wirusem zapalenia watroby typu B u
pracownikow medycznych) i tzw. szczepienia poekspozycyjne (np. przeciwko
wsciekliznie). Co do zasady - szczepienia obowigzkowe sg nieodptatne dla osoby
szczepionej. W przypadku tych szczepieh ich obowigzek wynika z rozporzadzenia
ministra. Rola lekarza w procesie kwalifikacji ogranicza sie tu jedynie do wykluczenia
wystepujgcych przeciwwskazah medycznych do szczepienia, w tym przeciwwskazah
wymienionych w charakterystyce produktu leczniczego danej szczepionki. Obowiazek
administracyjny oznacza, ze na pacjenta niestosujacego sie do przepisow
zostanie natozona grzywna, tak jak np. na kierowce, ktéry uchyla sie od obowigzku
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zatrzymania sie przed czerwonym swiattem. Obowiazek nie oznacza przymusu
szczepien. W obecnej sytuacji epidemicznej fizyczny przymus moze by¢ legalnie
zastosowany jedynie w egzekucji izolacji lub kwarantanny.

Co z obowiazkiem szczepien przeciwko SARS-CoV-2

Wprowadzanie obowigzku szczepien przeciwko SARS-CoV-2 w sytuacji niedoboru (a
nawet reglamentowania) szczepionki byto do niedawna nieuzasadnione. Jednak
sytuacja ta w ostatnich miesigcach ulegta zmianie i dostep do szczepien jest juz
praktycznie nieograniczony. Skutecznosc i bezpieczenstwo szczepionek przeciw
SARS-CoV-2 dopuszczonych do uzycia przez Europejska Agencje Lekéw (EMA) w
swiecie nauki nie budza juz watpliwosci. Szczepienia otrzymato juz ponad miliard
0sb6b na swiecie, w tym siedemnascie milionéw w petni zaszczepionych Polakéw.
Obecnie czekamy jeszcze na decyzje EMA dopuszczajgcg szczepienia w przypadku
dzieci w wieku 0-11 lat, kobiet w cigzy oraz oséb w immunosupresiji.

Szczepienie przeciw COVID-19 byto obiektem niezwykle rygorystycznych badan. W
przesztosci zadne z dotychczas stosowanych szczepien nie byto tak
intensywnie i szczegétowo badane, monitorowane i komentowane. Dalsze
oczekiwanie na szczepionke cechujaca sie stuprocentowg skutecznoscig wobec
wszelkich wariantow SARS-CoV-2 i pozbawiong jakichkolwiek reakcji poszczepiennych
jest nierealistyczne i nieodpowiedzialne w sytuacji toczgcej sie walki z pandemig. Nie
dajmy sie naciagac¢ wszelkiego typu sprzedawcom watpliwosci i
pseudonaukowych teorii. Jak dotad nie ma mozliwosci leczenia COVID-19 w
warunkach domowych, a profilaktyka polegajgca na zakazie wychodzenia z domu jest
dokuczliwa i bardzo kosztowna.

Dlatego w oczekiwaniu na nadejscie kolejnej fali zachorowan na COVID-19 juz dzis
trzeba rozwazyc¢ wprowadzenie obowiazku szczepien przeciwko SARS-CoV-2 -
co najmniej w grupach oséb szczegdlnie narazonych na zakazenie. W
oczywisty sposéb w pierwszej kolejnosci obowigzek ten powinien dotyczy¢
pracownikéw medycznych - z tych samych powodoéw, dla ktérych szczepienia
zostaty udostepnione wtasnie tej grupie zawodowej jako grupie zero. Warto tez
dostrzec i doceni¢ dojrzatos¢, odpowiedzialnos¢ i profesjonalizm polskich lekarzy,
ktérzy w ok. 90% przyjeli szczepienia przeciw COVID-19.

Warto tez rozwazy¢ obowigzek szczepieh w przypadku innych grup zawodowych i
spotecznych, ktére sg kluczowe dla funkcjonowania panstwa w warunkach pandemii (
wojsko, policja, straz pozarna, nauczyciele) lub w szczegdlny sposéb narazone na
zakazenie SARS-CoV-2 z powodu bezposrednich kontaktéw z interesantami (np.



rehabilitanci, fryzjerzy, listonosze, pracownicy salonow kosmetycznych etc.).
To sg kwestie wymagajgce pilnej debaty oraz decyzji. Jednoznacznym
epidemiologicznym wskazaniem do obowigzku szczepieh jest toczaca sie nadal
pandemia oraz jej wysokie koszty i dtugoterminowe nastepstwa zwigzane z
ograniczeniem dostepu do systemu ochrony zdrowia oraz z perspektywa zamykania
miedzy innymi: zaktadow pracy, szkot, szkét wyzszych, kosciotow, instytucji kultury i
rekreacji.

,Nie ma wolnosci bez solidarnosci”

Obowigzek poddania sie szczepieniu oznacza ograniczenie wolnosci osobistej. Nalezy
jednak pamietad, ze nieskrepowana wolnosc¢ osobista konczy sie tam, gdzie
jednostka zaczyna stwarzad zagrozenie dla innych. Méwigc wprost i bez ogrédek
o samej tylko stronie finansowej utrzymania powszechnej dobrowolnosci szczepien
przeciwko SARS-CoV-2: jesli oczywistym jest, ze odmowa szczepienia powoduje
dodatkowe wydatki, wynikajgce z obcigzenia systemu ochrony zdrowia i zamykania
gospodarki, to czy osoby swiadomie odmawiajgce nieodptatnych szczepien nie
powinny przyjg¢ na siebie ponoszenia kosztu tych strat, z rozmystem przeciez przez
nie powodowanych? Czy zaszczepiony pacjent oczekujgcy od wielu lat na planowa
operacje (okulistyczng, onkologiczng, ortopedyczng, kardiologiczng itd.) bedzie chciat
nadal ustepowac miejsca w szpitalu osobom celowo narazajgcym sie na zakazenie i
jego nastepstwa?

Obowiazek jest srodkiem stosowanym przez panstwo do osiagniecia waznych
celow spotecznych: powszechng edukacje zapewnia obowigzek szkolny, sprawne
funkcjonowanie panstwa zapewnia obowigzek ptacenia podatkéw itd. Obowigzek
zaszczepienia sie przeciw COVID-19 zapewni ochrone spoteczenstwa i panstwa
przed groznymi skutkami epidemii COVID-19:

e licznymi zgonami oséb dotknietych ta choroba,
e nadmiarowymi zgonami 0sdb chorych na inne choroby
e i powaznymi skutkami spoteczno-ekonomicznymi wywotanymi ewentualnie

koniecznoscig wprowadzenia réznych form zamrozenia gospodarki.

To smutne, ze dzi$ musimy przypominac hasto ,,Nie ma wolnosci bez solidarnosci”
oraz, ze braterstwo powinno nieodstepnie towarzyszy¢ wolnosci.

Na poczatku 2020 roku pandemia byta niespodziewang kleskg zywiotowg o zasiegu
globalnym. Dzis mamy juz tatwo dostepne i dobrze sprawdzone narzedzie, aby
skutecznie jg wygasi¢ na poziomie kraju, wojewddztwa i gminy. Szczepienia pozostajg



podstawowym narzedziem skutecznego i bezpiecznego ograniczania
rozprzestrzeniania sie choroby COVID-19 wraz z jej nastepstwami i kosztami. Dlatego
trzeba pilnie rozwazy¢ wprowadzenie ich obowiazku w wybranych grupach i
sytuacjach.
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