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Geriatria potrzebuje miejsca w głównym nurcie systemu. 
Rekomendacje po ogólnopolskiej konferencji „Geriatria w systemie i w praktyce” 

 
Zwiększenie dostępności do opieki geriatrycznej, włączenie geriatrów do zespołów opieki 
koordynowanej, a przede wszystkim adekwatna wycena całościowej oceny geriatrycznej (COG) - 
to najważniejsze rekomendacje wypracowane podczas ogólnopolskiej konferencji „Geriatria w 
systemie i w praktyce”, która 22-23 maja 2026 r. odbyła się w Hotelu Lipowy Most k. Białegostoku. 
Wydarzenie zgromadziło nie tylko lekarzy geriatrów z całej Polski, ale także przedstawicieli innych 
specjalizacji medycznych, ekspertów polityki senioralnej oraz reprezentantów instytucji 
odpowiedzialnych za kształtowanie systemu ochrony zdrowia. 
 
Geriatria na pierwszej linii wyzwań demograficznych 

Tłem dwudniowych obrad była diagnoza, którą uczestnicy przyjęli jako punkt wyjścia: starzenie się 
polskiego społeczeństwa nie jest już prognozą, lecz procesem, który zmienia strukturę potrzeb 
zdrowotnych i w coraz większym stopniu obciąża system ochrony zdrowia. W tym kontekście 
geriatria - jako praktyka całościowego, interdyscyplinarnego prowadzenia starszych pacjentów - wymaga 
impulsu rozwojowego, a nie traktowania jako „kolejnej specjalizacji”. 

- Jeśli nie włączymy geriatrii do głównego nurtu ochrony zdrowia, będziemy płacić coraz wyższą cenę za 
fragmentaryczne leczenie: więcej powikłań, więcej niepotrzebnych hospitalizacji i więcej kosztów 
wynikających z polifarmakoterapii. Geriatria to inwestycja w bezpieczeństwo pacjenta i w ekonomiczną 
racjonalność systemu - bo całościowa ocena i koordynacja opieki ograniczają spiralę kosztów 
interwencyjnych - podkreślała organizatorka konferencji prof. dr hab. Barbara Bień. 

Debaty z udziałem decydentów 

Rdzeniem konferencji były dwie debaty z udziałem interesariuszy systemu ochrony zdrowia. Debata 
inauguracyjna „Czego państwo oczekuje od geriatrów, a geriatrzy od państwa?” dotyczyła 
wzajemnych oczekiwań, priorytetów i odpowiedzialności za wzmocnienie opieki geriatrycznej. Marlena 
Muszyńska, Dyrektor Departamentu Polityki Senioralnej w Kancelarii Prezesa Rady Ministrów 
przybliżyła kierunki zmian w opiece nad osobami starszymi w Polsce. - Ustawa o koordynowanej opiece 
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długoterminowej i osobach starszych to nie tylko przepisy - to nowa jakość koordynacji, która połączy 
lekarzy geriatrów, instytucje i rodziny wokół jednego celu: dobrostanu seniora. Nie możemy dłużej 
zamykać się tylko w murach szpitala. Podkreśliła, że kluczem do dobrej opieki nad seniorem jest 
edukacja - zarówno instytucji, jak i rodzin. Musimy wiedzieć, jak rozmawiać z osobą starszą i jak ją 
skutecznie wspierać. 

Debata systemowa „Czy geriatria może być opłacalna? Jak włączyć geriatrię do głównego nurtu 
ochrony zdrowia?” skoncentrowana na rozwiązaniach organizacyjnych i ekonomice opieki nad 
seniorami - z udziałem m.in. Dominiki Janiszewskiej-Kajki, Zastępcy Dyrektora Departamentu Analiz i 
Strategii Ministerstwa Zdrowia, która przedstawiając punkt widzenia resortu na geriatrię, jednocześnie 
zaprosiła środowisko geriatrów na Miodową. - Zapraszam konsultantów w dziedzinie geriatrii na 
spotkanie w Ministerstwie Zdrowia już w przyszłym miesiącu. To państwo jesteście ekspertami, którzy 
widzą system od strony pacjenta - i bez waszego głosu nie podejmiemy decyzji. 

Ważnym elementem konferencji było też zaproszenie skierowane do geriatrów ze strony Marioli 
Łodzińskiej, Prezes Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych, która prezentując założenia do 
zaawansowanej praktyki pielęgniarskiej (APN) u osób starszych, przedstawiła możliwe obszary 
współpracy. Obejmują one m.in.: pracę nad standardami i bezpieczeństwem klinicznym, mentoringiem i 
wspólnym kształceniem pielęgniarek, a także tworzenia „ścieżki starszego pacjenta” uwzględniającej 
APN. 

 W ramach sześciu sesji merytorycznych - od „Geriatrii w systemie” przez „Politykę senioralną”, 
„Organizację i praktykę opieki geriatrycznej”, „Współpracę interdyscyplinarną”, po „Praktyczne aspekty 
kliniczne” i „Problemy interdyscyplinarne” - uczestnicy omawiali zarówno systemowe bariery 
utrudniające rozwój tej dziedziny w Polsce, jak i praktyczne aspekty pracy z pacjentem geriatrycznym. 

Pożądane kierunki zmian - rekomendacje z konferencji 

Istotnym dorobkiem konferencji są rekomendacje, które środowisko geriatryczne kieruje do decydentów 
ochrony zdrowia. W ocenie uczestników wzmocnią one rolę geriatrii w systemie i przyczynią się do jego 
racjonalizacji organizacyjnej i ekonomicznej w obliczu stojących przed Polską wyzwań demograficznych: 

1. Zwiększenie dostępności do opieki geriatrycznej - opieka nad pacjentem geriatrycznym  
wymaga odejścia od tradycyjnego modelu ukierunkowanego na pojedyncze narządy i choroby na 
rzecz kompleksowego i skoordynowanego podejścia, które wyłania problemy zdrowotne do  
interwencji, również nowo wykryte, co ma przeciwdziałać nawracającym hospitalizacjom.  
Pacjenci w wieku starszym potrzebują odpowiedniego dla ich potrzeb zarządzania procesem 
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diagnostyczno-terapeutycznym - od przyjęcia do szpitala poprzez leczenie, wypis, aż po syste-
mowe wsparcie w miejscu zamieszkania. 

2. Włączenie geriatrów do interdyscyplinarnych zespołów opieki koordynowanej - szczególnie 
w prowadzeniu starszych pacjentów wielochorobowych, wymagających holistycznego podej-
ścia. 

3. Planowanie liczby geriatrów z uwzględnieniem kryteriów demograficznych i geograficznych 
- w oparciu o strukturę wieku i realne potrzeby zdrowotne populacji senioralnej w danej gminie, 
dzielnicy, powiecie czy województwie. W ten sposób przyspieszymy likwidację „białych plam” 
na mapie Polski, rozwijając jednocześnie zainteresowanie specjalizacją wśród młodszego 
pokolenia lekarzy. 

4. Upowszechnienie i adekwatna wycena całościowej oceny geriatrycznej (COG) jako 
standardu w wykrywaniu ryzyk zdrowotnych, funkcjonalnych i społecznych - także w 
formule dostosowanej do realiów POZ. Powszechnie stosowana pozwala najlepiej rozpoznawać 
indywidualne potrzeby, problemy zdrowotne seniorów, dopasowując im jak najlepszą opiekę. 

5. Wzmocnienie roli geriatrów w opiece długoterminowej - poprzez standardy jakości i 
mechanizmy koordynacji ograniczające ryzyko powikłań, nadmiarowych konsultacji i 
rehospitalizacji. 

Geriatra w opiece koordynowanej 

Jednym z najsilniej wybrzmiewających wątków była rola całościowej oceny geriatrycznej (COG) jako 
narzędzia wczesnego wykrywania ryzyk zdrowotnych, funkcjonalnych i społecznych - oraz postulat jej 
szerszego stosowania i adekwatnego finansowania nie tylko w lecznictwie zamkniętym, ale i 
ambulatoryjnej opiece specjalistycznej. 

Uczestnicy podkreślali, że obecność geriatry w interdyscyplinarnych zespołach opieki koordynowanej 
jest kluczowa dla pacjentów w wieku podeszłym - szczególnie w obszarze oceny funkcjonalnej, 
depreskrypcji i optymalizacji polifarmakoterapii oraz planowania długofalowej opieki. 

Dr n. med. Natalia Sołowianowicz, Zastępca Kierownika Oddziału Geriatrii w SPP ZOZ im. dr St. 
Deresza w Choroszczy w wystąpieniu podsumowującym konferencję „Geriatra i jego zapotrzebowanie 
na konsultacje specjalistyczne” podkreśliła: - Pacjent geriatryczny wraca do domu z zaleceniami kontroli 
w kilkunastu poradniach - od kardiologicznej, przez ortopedyczną, po urologiczną i onkologiczną. To 
codzienność, a nie wyjątek - dowód, że wielochorobowość seniora to nie hasło, tylko realne wyzwanie 
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organizacyjne dla całego systemu, to odpowiedzialność prawna lekarza. Geriatra nie pracuje w 
pojedynkę - jego skuteczność zależy od realnej, sprawnej współpracy z lekarzami innych dziedzin, 
fizjoterapeutami, dietetykami, psychologami, opiekunami socjalnymi oraz pielęgniarkami. 

Konferencja pokazała geriatrię z dwóch perspektyw - systemowej, w której aspekt finansowy i 
organizacyjny wymaga zmian, ale też praktycznej, pełnej ambicji, energii i woli dalszego rozwoju. Te dwa 
światy muszą się spotkać, bo tylko długofalowa polityka rozwoju geriatrii w Polsce, może realnie 
poprawić jakość życia polskich seniorów. 

Konferencja - oddolna inicjatywa środowiska młodszej generacji lekarzy geriatrów - odbyła się pod 
honorowym patronatem m.in. Minister Zdrowia, Pełnomocnik Rządu ds. Polityki Senioralnej, 
Rzecznika Praw Pacjenta i Rzecznika Praw Obywatelskich oraz Europejskiego Towarzystwa 
Geriatrycznego. Partnerem strategicznym wydarzenia było Województwo Podlaskie. Za poziom 
merytoryczny konferencji odpowiadał Interdyscyplinarny Komitet Naukowy pod przewodnictwem 
prof. dr hab. Barbary Bień, z wiceprzewodniczącą dr hab. Karoliną Piotrowicz, prof. UJ - Sekretarz 
Generalną Europejskiego Towarzystwa Geriatrycznego. Komitetowi Organizacyjnemu 
przewodniczyła dr n. med. Katarzyna Klimiuk. 

Współorganizatorami Instytucjonalnymi konferencji były Okręgowa Izba Lekarska w Białymstoku oraz 
Koalicja „Na pomoc niesamodzielnym” - Związek Stowarzyszeń. 
 
Kontakt dla mediów: 
Karolina Ciepiela 
tel. 728 919 031 
e-mail: biuro@geriatriawpraktyce.pl  
Więcej informacji: geriatriawpraktyce.pl | geriatriawsystemie.pl 
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