ZGLOSZENIE
kandydata na czlonka Rady Akredytacyjnej

1. PODMIOT ZGELASZAJACY
1.1 Nazwa podmiotu zgtaszajgcego kandydata:

1.2 Dane adresowe i kontaktowe podmiotu zgtaszajacego kandydata:

2. DANE DOTYCZACE KANDYDATA

2.1 Imie (imiona) i nazwisko:
Tomasz TOMASIK

2.2 Wyksztatcenie:

Wyzsze, lekarz medycyny

2.3 Tytut naukowy:

Dr hab. med.
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3. OPIS DOSWIADCZENIA ZWIAZANEGO Z DZIALANIEM NA RZECZ POPRAWY
JAKOSCI W ZAKRESIE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
| FUNKCJONOWANIA PODMIOTOW UDZIELAJACYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Dr hab. med. Tomasik Tomasik jest zaangazowany w systematyczne prace na rzecz poprawy
jakosci $wiadczen zdrowotnych od poczatku lat dziewiecdzisigtych ubiegtego stulecia. O
duzym doéwiadczeniu w powyzszym zakresie $wiadcza liczne publikacje w czasopismach
krajowych i zagranicznych, diugoletnie zaangazowanie w prace migdzynarodowej grupy oraz
polskich zespotdw oraz udziat w dziatalnoéci edukacyjnej, dotyczacej poprawy jakosci w
POZ. Ponizej przedstawiono szczegbty dotyczace tych zagadnien:

1. Publikacje

1.1. Publikacje z zakresu jakosci $wiadczen w czasopismach anglojgzycznych:

1. Windak A, Tomasik T, Kryj-Radziszewska E. The Polish experience of quality
improvement in primary care. The Joint Commission Journal on Quality Improvement
1998; 24, 232-239.

2. Windak A, Gryglewska B, Tomasik T, Narkiewicz K, Grodzicki T. Awareness of
hypertension guidelines in primary healthcare in Poland. Blood Press.
2007;16(5):320-7.

3. Tomasik T. Reliability and validity of the Delphi method in guideline development for
family physicians. Qual Prim Care. 2010;18:317-26.

4. Czabanowska K, Klemenc-Ketis Z, Potter A, Rochfort A, Tomasik T, Csiszar J, Van
den Bussche P. Development of a competency framework for quality improvement in
family medicine: a qualitative study. J Contin Educ Health Prof. 2012; 32(3):174-80.

5. Czabanowska K, Burazeri G, Klemenc-Ketis Z, Kijowska V, Tomasik T, Brand H.
Quality improvement competency gaps in primary care in Albanian, Polish and
Slovenian contexts: a study protocol. Acta Inform Med. 2012;20:254-8.

6. Lester HE, Eriksson T, Dijkstra R, Martinson K, Tomasik T, Sparrow N. Practice
accreditation: the European perspective. Br J Gen Pract. 2012;62:e390-2.

7. Tomasik T, Gryglewska B, Windak A, Grodzicki T. Hypertension in the elderly - how
to treat patients in 2013? The essential recommendations of the Polish guidelines.
Pol Arch Med Wewn. 2013 Jul 5. doi:pii: AOP_13_041.

8. Tomasik T, Kijowska V. EQUIP: European Society for Quality and Safety in Family
Practice: quality improvement in general practice in the context of a European project.

Eur J Gen Pract. 2013;19:266-7.

1.2. Publikacje z zakresu jakosci $wiadczen w czasopismach polskich:

1. Tomasik T, Windak A. Wytyczne w podstawowej opiece zdrowotne]. Wyzwanie dia
KLRwP. Lekarz Rodzinny 1998; 1, 60-62.

2. Tomasik T. Jako$¢ w medycynie rodzinnej. Lek. Rodz. 1998; 3:102-3.

3. Tomasik T, Windak A. Wytyczne postepowania medycznego dla lekarzy rodzinnych -
definicja, znaczenie, zasady opracowania. Zdrowie i Zarzadzanie 1999; |, 5, 19-25.

4. Tomasik T, Kral ZJ, Wolanczyk J: Jak pracuje Kolegium Lekarzy Rodzinnych w
Polsce? Czionkostwo, akredytacja, jakos¢. Lek Rodz 2006;9(109).882-884.

5. Kijowska V, Tomasik T, Domagata A. Poprawa jakosci programéw nauczania w
medycynie rodzinnej. Informacja o projekcie Leonardo da Vinci na rzecz poprawy
jakosci opieki w medycynie rodzinnej. Probl Med Rodz. 2013, 4: 75-8.

6. Tomasik T, Kijowska V, Dubas K, Windak A, Development and evaluation of
indicators to measure the quality of primary health care for the population of the
elderly — description of the project. Probl Med Rodz, Oct 2014, 16,1-2: 97-102.

7. Tomasik T, Hennig J, Bedlicki M. Akredytacja w podstawowe] opiece zdrowotnej. Lek

Rodz, 2016:4: 117-121.

Strona | 2



8.

Tomasik T. 25 lat dziatalnosci EQuiP (1991-2016). Od twoércéw narzedzi
poprawiajacych jakos¢ do rywalizacji pomiedzy zabezpieczeniem i poprawa jakosci.
Lek Rodz 2016;6;140-143.

Tomasik T, Studzinski K, Nizankowski R. Wskazniki jakosci w podstawowe] opiece
zdrowotnej. Definicja, przyktady i doswiadczenia migdzynarodowe. Lek Rodz

2017;1:112-115.

1.3. Publikacje ksigzkowe z zakresu jakosci $wiadczen:

1s

2.

3.

Tomasik T, Windak A, Krél Z, Jacobs M. Wprowadzenie do procesdw poprawy
jakosci w medycynie rodzinnej. ISBN 83-85688-18-8, Vesalius, Krakdw 1996.
Tomasik T, Windak A, Krét Z, Jacobs M. Podstawy poprawy jakosci w medycynie
rodzinnej. ISBN 83-816649-1-0. Zdrowie | Zarzgdzanie, Krakow, 2002.

Tomasik T, Windak A. Jakos¢ opieki. W: Medycyna rodzinna (Red. J.B. Latkowski, W.
Lukas). Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2004.

Tomasik T, Windak A. Jakos$¢ opieki w praktyce lekarza rodzinnego. W: Medycyna
rodzinna. Repetytorium (Red. J.B. Latkowski i W. Lukas). PZWL, Warszawa 2007.
Tomasik T, Windak A. Jakosc opieki. Rozdziat w: Medycyna rodzinna. Tom 1. Red.
Latkowski JB, Lukas W. Wydanie 2. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.
Tomasik T, Windak A, Zagata M. Quality Cycle as a Basic Method. Rozdziat w:
Guidebook on Implementation of Quality Improvement in General Practice. (Red.
Rochwort A, Kijowska V, Dubas K). ZiZ Centrum Edukacji. Krakow, 2012.

Taomasik T, Windak A. Other Methods and Tools for Quality Improvement in General
Pracitice. Rozdziat w: Guidebook on Implementation of Quality Improvement in
General Practice. (Red. Rochwort A, Kijowska V, Dubas K). ZiZ Centrum Edukacji.
Krakéw, 2012,

Tomasik T, Windak A. Jakos¢ opieki.J. Rozdziat w: Medycyna Rodzinna.
(Red.Latkowski B, Lukas W, Godycki-Cwirko M). Warszawa, Wydawnictwo Lekarskie

PZWL, 2017.

1.4. Wytyczne postepowania w praktyce lekarze rodzinnego:

1.

Bochenek G, Duplaga M, Grzywacz E, Kryj-Radziszewska E, Stadek K, Sypka R,
Szczeklik A, Tomasik T, Windak A. Zasady postepowania w astmie oskrzelowej u
dorostych. Wyd. Medycyna Praktyczna, Krakow 1998.

Grodzicki T, Gryglewska B, Kocemba J, Tomasik T, Windak A. Zasady postepowania
w nadciénieniu tetniczym. Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce. Wyd.
Aktis, £odz, 2000.

Makowiec-Dyrda M, Windak A, Tomasik T, Kochan P, Drzewiecki A, Garlicki A, Lukas
W, Horst-Sikorska W, Buczkowski K, Chlabicz S. Profilaktyka i leczenie grypy.
Whytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce. Aksis, £odz 2006.

Grodzicki T, Gryglewska B, Tomasik T, Windak A. Zasady postepowania w
nadcisnieniu tetniczym. Wytyczne Polskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego
oraz Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce. Nad Tetn. 2008; 5:317-42.

Fabian W, Grzeszczak W, Lukas W, Majkowska L, Szymczyk |, Tomasik T, Windak
A. Zasady postepowania w cukrzycy. Wytyczne Kolegium Lekarzy Rodzinnych w
Polsce oraz Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego 2011. Aktis. £édz 2011.
Tomasik T, Gryglewska B, Grodzicki T, Windak A. Zasady postepowania w
nadci$nieniu tetniczym w wieku podesztym. Wytyczne dla lekarzy rodzinnych-
podsumowanie. Lek Rodz. 2013; 10:674-81.

Makowiec-Dyrda M, Tomasik T, Windak A, Kochan P, Drzewiecki A, Garlicki A, Lukas
W, Horst-Sikorska W, Buczkowski K, Chlabicz S. Profilaktyka i leczenie grypy.
Wytyczne Kalegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce (2016). Wytyczne zalecane przez
Konsultanta Krajowego w dziedzinie medycyny rodzinnej oraz Konsultanta Krajowego
w dziedzinie choréb zakaznych. Krakéw, Medycyna Praktyczna, 20186.
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8. Banach M, Jankowski P, Joézwiak J, Cybulska B, Windak A, Guzik T, Mamcarz A,
Broncel M, Tomasik T, Rysz J, Jankowska-Zduriczyk A, Hoffman P, Mastalerz-Migas.
Wytyczne PTL/KLRwWP/PTK postgepowania w zaburzeniach lipidowych dla lekarzy
rodzinnych 2016. Medycyna Praktyczna. tédz, Krakow, Warszawa, 2016,

9. Kassolik K, Rajkowska-Labon E, Tomasik T, Pisula-Lewadowska A, Giermek A,
Andrzejewski W, Dobrzycka A, Kurpas D. Recommendations of the Polish Society of
Physiotherapy, the Polish Society of Family Medicine and the College of Family
Physicians in Poland in the field of physiotherapy of back pain syndromes in primary
health care. Family Med. Primary Care Rev. 2017;19 (3):323-334.

2. Zaangazowanie w prace migdzynarodowych grup zajmujacych sie poprawg jakosci
swiadczen

Dr med. Tomasz Tomasik od roku 1993 jest delegatem Polski w European Society on Quality
and Safety in Family Medicine/General Practice.

3. Zaangazowanie w projekty i prace zespoléw zajmujgcych sie poprawa jakosci
Swiadczen

Dr hab. med. Tomasz Tomasik wspolpracowat z Osrodkiem Akredytacyjnym prowadzonym
przez Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia. Byt takze czionkiem
zatozycielem Konfederacji Akredytacyjnej dla Ochrony Zdrowia (wystepujac w imieniu
Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce). Wspotpracowat w przygotowaniu zatozen oraz
standardow zawartych w publikacji ,Program Akredytacji Podstawowe] Opieki Zdrowotne;"

(ISBN: 83-916649-8-8).

Kierowat takze migdzynarodowym, edukacyjno-naukowy projektem w ramach programu
Leonardo da Vinci. Projekt ten, o tytule: ,Innowacyjne ksztatcenie ustawiczne europejskiej
spotecznosci lekarzy rodzinnych w zakresie poprawy jakosci praktyk lekarskich, z
zastosowaniem nowoczesnych technologii informatycznych” (Innovative lifelong learning of
European General Physicians in Quality Improvement supported by information technology:
nr: 2010-1-PL1-LEQ05-11473 realizowany byt w latach 2011-2012.

4. Pozostaly zakresy dziatann w obszarze poprawy jakosci

Dr hab. med. Tomasz Tomasik prowadzi w Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego
(obowigzkowe w ramach szkolenia podyplomowego lekarzy rodzinnych) kursy z zakresu
poprawy jakosci swiadczen. Na terenie Matopolski bierze udziat w lokainych aktywnoéciach
lekarzy rodzinnych, ukierunkowanych na podnoszenie opieki na wyzszy poziom (ksztatcenie
ustawiczne, grupy peer-review, adaptacja wytycznych postepowania).

4. UZASADNIENIE ZGLOSZENIA KANDYDATA

Dr hab. med. Tomasz Tomasik jest praktykujgcym lekarzem rodzinnym oraz adiunktem w
Pracowni Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Jagielloriskiego - Collegium Medicum. Posiada
duze do$wiadczenie na rzecz poprawy jakosci $wiadczen zdrowotnych zwlaszcza w
lecznictwie otwartym, w tym w podstawowe] opiece zdrowotngj. O doéwiadczeniu tym
swiadczg liczne publikacje, diugoletnie zaangazowanie w prace miedzynarodowych i
krajowych zespotdw/grup, dziatania podejmowane na poziomie lokalnym. Wszystkie
powyzsze zagadnienia przedstawiono szczegdtowo w poprzedniej czeéci niniejszego pisma.
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Na podkreslenie zastuguje takze doswiadczenie administracyjne zglaszanego kandydata
oraz umiejetno$¢ pracy z zespole. W latach 1998-2002 byt on dyrektorem wydziatu zdrowia
w Matopolskim Urzedzie Wojewddzkim w Krakowie. Wspétpracowat takze z Ministerstwem
Zdrowia. W roku 1894 byt czlonkiem Resortowego Zespotu ds. Podstawowe] Opieki
Zdrowotnej, a od roku 2002 do czerwca 2017 byt Przewodniczacym Zespotu Ekspertow ds.
opiniowania wnioskéw jednostek prowadzacych specjalizacje z medycyny rodzinnej. W 2016
roku przewodniczyt powotanemu przez Ministra Zdrowia Zespotowi do opracowania strategii
rozwigzan systemowych w zakresie podstawowe] opieki zdrowotnej.

Posiadane przez kandydata specjalizacje medyczne to: choroby wewnetrzne, medycyna
rodzinna oraz zdrowie publiczne.

Na szczegdlne podkreslenie zastuguje fakt podejmowania przez kandydata badan
naukowych w obszarze poprawy jakosci $wiadczen medycznych. W 2002 roku Rada
Wydziatu Lekarskiego Collegium Medicum UJ nadata mu tytut doktora nauk medycznych za
prace: ,Przydatnos¢ metody Delphi do opracowania wytycznych postepowania medycznego

w nadcisnieniu tetniczym”.

Uzasadnieniem dla powofania dr med. Tomasza Tomasika do Rady jest takze jego
dziatalnosé spoteczna (Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce od 1992 - cztonek zatozyciel,
Z-ca Prezesa, Skarbnik; Towarzystwo Promocji Jakosci w Ochronie Zdrowia, od 1996 do
2002 cztonek; Polskie Towarzystwo Gerontologiczne, od 1997- cztonek). Kandydat bierze
udziat w radach redakcyjnych czasopism naukowych (Lekarz Rodzinny - Kolegium
Redakeyjne; Problemy Medycyny Rodzinnej — Komitet Redakcyjny).

__Stronz | 5



