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Wsnomnienia o Doktorze Krzysztofie Kuszewskim —
spiritus movens hatan i dziatan w ochronie zdrowia

B0 Od redakcii

Prezentowane wspomnienia o zmartym 8 lutego 2022 r.
Krzysztofie Kuszewskim stanowig wyraz uznania $rodo-
wiska zdrowia publicznego dla Jego zyciowej dziatalno-
$ci, ktéra wywarta duzy wptyw na rozwoj tej dziedziny
w najnowszej historii nauk o zdrowiu w Polsce. Uznalismy,
ze studenci 1 mtodsze pokolenie absolwentow zdrowia
publicznego powinni pozna¢ t¢ droge zyciowa, ktorej to-
warzyszyly pasja, energia i bojowos$¢ o sprawy i wartosci
w ochronie zdrowia najwazniejsze. Wybralismy forme
moze niekiedy zbyt spontaniczng i osobista, ale pasujaca
do osobowosci Doktora Kuszewskiego, niedajacej si¢
zamkna¢ w zadne sztywne ramy.

Krzysztof Kuszewski ukonczyt studia lekarskie w Aka-
demii Medycznej we Wroctawiu, doktoryzowat si¢ w In-
stytucie Medycyny Wsi im. Witolda Chodzki w Lublinie.
Jako stazysta pracowal w Szpitalu Powiatowym w Koto-
brzegu, jako lekarz w pogotowiu ratunkowym, a takze jako
inspektor w Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Przez 25 lat
(¢wier¢ wieku!) byt zwigzany z Ministerstwem Zdrowia,
pracujac na wielu kierowniczych stanowiskach, w tym —
przez chwilg — petlnigc obowigzki ministra. Byt w mi-
nisterstwie na przetomie lat 80. i 90. XX w., kiedy kraj
przechodzit jeden z najglebszych przetomow politycznych
w swojej historii.

W 1997 r. rozpoczatl pracg naukowa w Panstwowym
Zaktadzie Higieny, ktory z czasem zostal przeksztalcony
w Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego. W ten sposob
doszedt do sformalizowania zawodowego zajmowania si¢
problemami zdrowia publicznego, ktdre stawalo si¢ Jego
najwicksza naukows pasja. Pasja w zyciu zawodowym, ale
takze w wyznawanych i wcielanych w zycie warto$ciach.
Odtad byt pochtoniety zdrowiem publicznym juz zawsze,
niezaleznie od tego, gdzie i w jakim wymiarze godzin byt
formalnie zatrudniony.

Pisat felietony do ,,Medical Tribune”, ,,Ogélnopolskie-
go Przegladu Medycznego”, ,,Menedzera Zdrowia” oraz
innych czasopism §rodowiskowych. Byty krytyczne wo-
bec nie zawsze dobrych decyzji zapadajacych w ochronie
zdrowia, ale nie napastliwe, pisane zarazem dowcipnie
i refleksyjnie, niejednokrotnie podpowiadaty cos kon-
struktywnego. Czytano je powszechnie.

Gdy po latach intensywnej pracy Doktor Kuszewski
przeszedl na emeryture, nie zaprzestal swej walki o spra-
wy ochrony zdrowia. Z mlodziencza energia dotaczyt do
inicjatywy Andrzeja Fala i zaangazowat si¢ w tworzenie

i dziatania Polskiego Towarzystwa Zdrowia Publicznego
(PTZP), ktorego od 2009 r. byt wiceprzewodniczacym.
Rozwijat Mazowiecki Odziat Towarzystwa, a nastgpnie
zatozyt Rad¢ Ekspertow ds. Zdrowia Publicznego (zwanego
radg medrcoéw lub — jak sam dowcipnie i nieco ztosliwie
ja nazywat — radg starcow). Kazdego roku przygotowywat
specjalng sesje na doroczne spotkania PTZP we Wroctawiu.
Trwatly zwykle dwa dni. Przyjezdzali na nie zapraszani kole-
dzy z innych krajow (w tym przyjaciel Doktora Kuszewskie-
go z Holandii — Jacques Scheres). Wigksza grupe stanowili
koledzy ze wspotpracujacych uczelni z Ukrainy: Uniwer-
sytetu w Sumach (Sumy State University), Uniwersytetu
Medycznego w Pottawie (Poltava State Medical and Dental
University) oraz Uniwersytetu Bohomolca w Kijowie.

W ramach PTZP kierowat debatag w Mazowieckim Od-
dziale Towarzystwa wokot spraw terytorialnej organizacji
ochrony zdrowia. Wierzyt w potencjat ludzi ,,na dole”,
w energi¢ spoleczng i jasnos$¢ celow. Sam, bedac przez
wiele lat takze politykiem, tracit wiar¢ w moc sprawcza
podejmowanych na szczeblu centralnym dziatan poli-
tycznych, ktére miatyby si¢ dobrze przystuzy¢ ochronie
zdrowia. Mogtlo si¢ niekiedy wydawac, ze rozczarowuja
Go niektorzy politycy, ale nigdy nie tracit wiary w ludzi
angazujacych si¢ w zdrowie publiczne.

20 Ku zdrowiu publicznemu (Cezary Wiodarczyk)

Poznatem Krzysztofa pod koniec lat 70., kiedy pracowa-
tem z ludzmi wystepujacymi z pierwszymi pomystami
reformowania, socjalistycznej wowczas, opieki zdrowotnej,
a pracownicy Ministerstwa Zdrowia mieli obowigzek ich
wystuchiwania. Krzysztofa wyrdznialo to, ze mial mine
znacznie mniej znudzong niz inni. Potem spotykalismy
si¢ czgscie], aczyt nas wspdlny przedmiot zainteresowan,
bliskos¢ pogladow, ale nigdy los nie przydzielit nam pracy
do wspolnego wykonania, a wiec 1 okazji do blizszego
poznania zabrakto. Napisze¢ zatem tylko o jednej sprawie,
znanej mi z lektury i zawodowych rozmow, ktorg traktuje
jako przyktad tylko jednego z Jego licznych profesjonal-
nych osiggniec.

Krzysztof Kuszewski byt jednym z gtdwnych tworcow
Narodowego Programu Zdrowia (NHP) na lata 1996-2005,
ktory zostat przyjety przez Rad¢ Ministrow we wrzes$niu
1996 r. Byt tez pierwszym autorem poswigconego Polsce,
opublikowanego w 2005 r., opracowania w serii HiT-ow,
czyli opisow systemow zdrowotnych bedacych w stanie
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transformacji. W zamieszczonej tam informacji o polskim
programie znalazto si¢ stwierdzenie, ze jego strategicznym
celem byta poprawa stanu zdrowia ludnos$ci 1 poprawa
jako$ci zycia zwigzanej ze zdrowiem. Zaréwno koncep-
tualizacja dziatan, jak i ich realizacja miaty swoje oparcie
w koncepcji Swiatowej Organizacji Zdrowia ,,Zdrowie
dla Wszystkich”, urzeczywistnianej przez aktywnosci
wpisane w program wielosektorowy.

Dalej byta mowa o tym, ze Program byt organizowany
wokot trzech obszaréw: zdrowie i uwarunkowania zdro-
wotne, promocja zdrowia, polityka zdrowia publicznego.
Ostatni punkt byt opatrzony komentarzem, ze polityka
zdrowotna powinna by¢ budowana na wszystkich szczeb-
lach i z udzialem spoteczenstwa. Dlatego byta mowa
o definiowaniu celéw ,,polityki zdrowia publicznego”,
anie ,,polityki zdrowotnej panstwa”, jak miatoby to miej-
sce w przeszlosci. Zmiana poj¢¢ oznaczata przesunigcie
akcentdw z przedsigwzig¢ podejmowanych na najwyz-
szych szczeblach administracji panstwowej na aktyw-
no$¢ powszechng, w ktorg byliby zaangazowani wszyscy
cztonkowie spoteczenstwa. Kluczowe dla osiggnigcia
tego strategicznego celu miato by¢ tworzenie warunkow
i rozwijanie osobistej motywacji, wiedzy i umiejgtnosci
wyboru zdrowego stylu zycia oraz podejmowanie dziatan
na rzecz poprawy zdrowia wlasnego i zdrowia innych oraz
zmniejszanie nierdéwnos$ci w zakresie zdrowia i dostgpu
do ustug zdrowotnych.

Mtodszym Czytelnikom warto przypomnie¢, ze w la-
tach 90., kiedy Program byt przygotowywany, prawdy
o uwarunkowaniach zdrowotnych, ktore dzisiaj wydaja
si¢ oczywiste, wtedy nie byly ani szerzej znane, ani tym
bardziej akceptowane. Pracownik ministerstwa, ktorym byt
wtedy Krzysztof, chcac je wtedy glosi¢, musiat wykazywac
si¢ sporg doza odwagi. Takze postulat demokratyzowania
procesu decyzyjnego nie byt oczywisty. Mozna zresztg
zauwazy¢, ze dla wielu pozostaje nicoczywisty takze
dzisiaj. A Krzysztof bardzo by chcial, aby tak nie byto...

Krzysztof Kuszewski byt lekarzem, ktorego uwaga i za-
interesowania coraz bardziej koncentrowaty si¢ na zdrowiu
publicznym. Juz nie tylko zdrowie jednostki, ale zdrowie
populacji byto postrzegane jako to, co naprawde wazne.

W Znali$my sie od zawsze (Janusz Opolski")

Znalis$my si¢ od poczatku lat 70. ubiegtego wieku. Od
pogotowia ratunkowego na Zoliborzu. Od jakiego$ dyzuru.

Krzysztof byl lekarzem z powotania. Niewazne, czy
dotyczylo to pojedynczego pacjenta, czy — potem — wie-
lu — zawsze jego celem byto dobro chorego. Nim kierowat
si¢ w swej drodze od lekarza dyzurnego do — przez wazna
chwile — kierownika Ministerstwa Zdrowia.

Migawki. Maty pokoik w ,,czworakach” budynku na
ul. Miodowej. Doradcy ministra. I zawsze gotowos¢ do
pomocy. W kazdej sprawie, natychmiast.

Mato kto pamigta Jego rolg w pracach Okragltego Stotu —
podstoliczek o zdrowiu. Moze nie bardzo widoczny, ale
to Krzysztof byt wspoétautorem lub redaktorem glownym
prawie wszystkiego, co ukazato si¢ potem.

Nieprawdopodobnie kompetentny dyrektor gabinetu
ministra (Zochowskiego). Tylko bardzo starzy ludzie pa-
mietaja wage tego stanowiska dla pracy ministra i resortu.

Wiceminister zdrowia, wspottworca ostatniej reformy
(prawdziwej); nieustraszony propagator jej rozwigzan, ale
jednoczesnie wstuchujacy si¢ w glosy srodowiska. Czy
mozna sobie dzisiaj wyobrazi¢ sytuacje, ze kilkuset leka-
rzy na zakonczenie spotkania zegna wysokiego urzgdnika
z Miodowej frenetycznymi oklaskami?

Europejska Konferencja Ministerialna pod koniec ubie-
gtego wieku. Polska odgrywa wazna role w przygotowaniu
tzw. Karty z Lubljany (prof. C. Wlodarczyk). Jestesmy
takze w kilkuosobowym sktadzie Komitetu Redakcyjne-
go wybranym ad personam. 1 cenne rady Krzysztofa. Tak
jakby od zawsze studiowal problemy mi¢dzynarodowe.
A najcickawsze idee ,,rodzity si¢” przy piwie w centrum
urokliwego miasta. Z Witkiem Mastowskim jako trzecim.

Krzysztof Kuszewski: lekarz, wybitny znawca, badacz
i reformator opicki zdrowotnej, aktywny uczestnik wszyst-
kiego, co byto wazne w shuzbie zdrowia w ciggu ostatniego
potwiecza. Kolega, na ktérym mozna byto polegac, brat
fata. Dobry czlowiek.

&0 Kto ukradt nam ubezpieczenia zdrowotne?
(Andrzej Koronkiewicz?)

Podczas jednej z naszych ostatnich ,,gospodarskich” roz-
moéw matorolnych mieszkancow (od ponad 10 lat) podwar-
szawskich sasiednich prawie wsi, lezacych na pétnocnym
zachodzie Warszawy, wrocilismy do odleghych juz o blisko
40 lat czaséw wspolnej pracy — a powodem naszych wspo-
mnien byto dos¢ zagadkowe zagajenie Krzysztofa pyta-
niem, badz co badz retorycznym, zacytowanym powyzej.

Trzeba przyznac¢, iz z lekkim zdziwieniem skonsta-
towatem, ze faktycznie pojecie ,,ubezpieczenie zdrowot-
ne” — jako jeden ze sposobdéw finansowania (a takze czesto
organizacji) $wiadczen udzielanych w systemie ochrony
zdrowia — w praktyce nic juz nie oznacza — bo mozna
si¢ nie zglosi¢ do ubezpieczenia, mozna nie ptaci¢ skta-
dek, w ogdle nawet nie by¢ Polakiem (art. 68 Konstytucji
RP — , kazdy ma prawo...” ), a i tak uzyskac¢ wszystkie
mozliwe $wiadczenia. Sytuacja dla posiadajacych od lat
ubezpieczenia zdrowotne/chorobowe mieszkancow m.in.
Niemiec, Francji, Holandii, Szwajcarii czy nawet USA —
zgota niepojeta, ale nie u nas, w Rzeczypospolitej Polskie;j.

Geneza takiego stanu rzeczy ma dos¢ gleboko siegajace
korzenie. Juz w koncu 1994 r. powotany przez ministra
zdrowia prof. hab. dr. n. med. Jacka Zochowskiego zesp6t
kierowany przez Krzysztofa, pelnigcego wowczas funkcje
dyrektora gabinetu, a ulokowany w Centrum Organizacji
i Ekonomiki Ochrony Zdrowia (COiEOZ), przedtozyt
kierownictwu resortu pierwsze zatozenia i projekt ustawy
o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym. To ekspreso-
we tempo wynikato z faktu, iz prace nad wprowadzeniem
systemu ubezpieczen zdrowotnych w COiEOZ trwaty
juz od poczatku 1993 r. Przeorganizowano wowczas we-
wnetrzng strukture, a Zaklad Ekonomiki, Organizacji,
Szpitalnictwa, Analiz Socjologicznych i Statystyki Me-
dycznej ukierunkowano na problematyke ubezpieczen
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zdrowotnych, zatrudniono specjalistow, nawigzano takze
wspolprace z instytucjami i ekspertami zagranicznymi.

W sumie wspoétpracowato z COiEOZ pi¢¢ instytucji
zagranicznych specjalizujacych si¢ w problematyce ubez-
pieczen zdrowotnych, w tym: GvG z Kolonii — Instytut
Ubezpieczen Chorobowych z Niemiec, Hoges School
van Amsterdam z Holandii, Caisse Nationale Assurance
Maladie i Mutualite Agricole z Francji. Konsultowano si¢
tez z pracownikami Ministerstw Zdrowia Czech 1 Wegier.
Wspotpracowato réwniez okresowo 18 ekspertow zagra-
nicznych, a takze stale w latach 1993-1996 grono ,,naszych”
specjalistow, bliskich niemieckich znajomych Krzysztofa
z GVG, w tym m.in.: dyrektor (emerytowany) AOK jednej
z najwickszych Kas Chorych — Thomas Soerensen, prof.
dr Berdt baron von Maydel — ekspert prawa ubezpiecze-
niowego z Instytutu Maxa Plancka z Monachium, prof.
dr Georg Wassem — ekonomista z Banku Swiatowego.

W okresie prac nad ustawa odbylismy 10 wyjazdow
studyjnych i konsultacji zagranicznych, w kraju zorga-
nizowalis$my kilkadziesiat spotkan i konferencji tema-
tycznych przyblizajacych problematyke ubezpieczen
zdrowotnych.

Przygotowanie naszej ustawy ubezpieczeniowej nie
bylo tatwe, bo juz same zatozenia projektu byty poddawane
krytyce i budzity wiele watpliwo$ci. Dla wszystkich byto
to nie tylko novum, ale przede wszystkim ignotum — pomi-
mo dobrego przygotowania merytorycznego trudno byto
znalez¢ w r6znych gremiach decyzyjnych zrozumienie na
réznych poziomach wladzy administracyjnej; w samym
Miedzyresortowym Zespole do spraw reform zabezpie-
czenia spotecznego w MPiPS zatozenia do ustawy byly
omawiane siedem razy, a pi¢¢ razy zmieniano ich tres¢,
aby uzyskac konsensus redakcyjny.

Nie lepiej bylo z projektem ustawy. Rozestany zgodnie
z ,,pragmatyka urzegdowa” do uzgodnien mi¢dzyresorto-
wych do ministerstw i urzgdow centralnych, wrocit do
COIEOZ ze 184 poprawkami, z ktorych wiele nadawato
si¢ do ,,humoru zeszytow szkolnych”, a wigkszos¢ wyni-
kata z niewiedzy lub niezrozumienia. Najbardziej skom-
plikowanym merytorycznie problemem byto oczywiscie
finansowanie i sktadka ubezpieczeniowa — jej ptatnosé,
wysoko$¢ procentowa, podstawa naliczenia, §ciggalnosc,
kompensacja itp. Tu trudno bylto uzyskaé¢ odpowiednia dla
naszych polskich uwarunkowan spoteczno-gospodarczych
pomoc ekspertow zagranicznych, zaden bowiem system
finasowania — funkcjonujacy w Niemczech, Holandii, Fran-
cji czy Szwajcarii — nie byt mozliwy do bezposredniego
przeniesienia i wykorzystania.

W tym czasie Czechy i Wegry, ktore wezesniej wdro-
zyly system ,,Bismarckowskich” ubezpieczen, przezywaly
ogromne trudno$ci implementacyjne oraz finansowe, kto-
rych bardzo chcieliémy uniknac.

I tu przyszed! nam (i sobie) z pomocg Krzysztof, ktory
na pogniecionych kartkach swojego matego kalendarzy-
ka, znalazt kontakt do dawnego kolegi — prof. dr. Janusza
Chechlinskiego z Wyzszej Szkoty Bankowosci w Lodzi.

Prof. Chechlinski (pomimo podesztego wieku i trzech
dializ zewnatrzustrojowych w tygodniu) wraz ze swo-
im zespotem opracowat wstepna koncepcje¢ symulacji
finansowej proponowanych przez nas ubezpieczen, ktora

nastepnie z ekonomistami i matematykami z COiEOZ
zostata rozwini¢ta i ,,zautomatyzowana” przy pomocy
specjalnie przygotowanego programu informatycznego
wykorzystujacego zmodyfikowany Excel.

W ten sposéb w COIEOZ przygotowano do projektu
ustawy wielowariantowg symulacj¢ finansowg dla Re-
gionalnych Kas Ubezpieczenia Zdrowotnego, a takze
Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Zdrowotnego, w sumie
opracowania te liczyly ponad 200 stron i zestawien tabe-
larycznych — znalazly takze uznanie naszych zagranicz-
nych ekspertow.

Na koniec warto rowniez wspomnie¢ o inicjatywie
Krzysztofa i jego zaangazowaniu w Komitecie Badan
Naukowych, aby uzyskac projekt badawczy zamawiany
przez ministra zdrowia (PBZ) ,,Wprowadzenie systemu
Powszechnych Ubezpieczen Zdrowotnych”, majacy uta-
twi¢ — poprzez opracowanie materiatow edukacyjnych
i informacyjnych — implementacje ubezpieczen.

PBZ w wyniku post¢powania konkursowego wy-
grato konsorcjum Instytutu Medycyny Pracy w Lodzi
z COiEOZ. Prace nad realizacja projektu trwaty blisko
pottora roku, a w efekcie powstaly 22 tomy opracowan
i materialow edukacyjnych, w sumie ok. 2 tysigcy stron,
opisow, zestawien tabelarycznych, wykreséw, danych
ekonomicznych i statystycznych, ktoére trafity do wszyst-
kich 16 Regionalnych Kas Chorych i Kasy Chorych dla
Stuzb Mundurowych.

Tak mniej wigcej skrotowo mozna opisa¢ wktad Dok-
tora Krzysztofa Kuszewskiego w implementacje systemu
powszechnych ubezpieczen zdrowotnych w Rzeczpospo-
litej Polskie;j.

Nasuwa si¢ wigc pytanie — co z tego zostato? Przy-
gotowany merytorycznie dobry projekt ustawy zostat
jeszcze przed jej wprowadzeniem w okresie vacatio legis
redakcyjnie zmieniony przez dokonanie 152 poprawek
(nanoszonych otowkiem na wydruk Dziennika Ustaw),
nastepnie ustawe nowelizowano ok. 80 razy (byla to naj-
czgsciej nowelizowana ustawa po Il wojnie $§wiatowej),
w koncu nikt nie wiedziat — co kiedy wprowadzono i jak
to interpretowac. Krzysztof miat racj¢ — chyba kto$ nasza
ustawe ukradt.

W Cziowiek instytucia (Jacek Putz)

Kuszewski — to wigcej niz nazwisko. To hasto i klucz do
rozmaitych dzialan podejmowanych w obszarze zdrowia
publicznego przez rdézne osoby, instytucje.... Niejedno-
krotnie styszatem, jak w rozmowach lekarzy i menedzerow
uczestniczacych w kursach prowadzonych przez Studium
Medycyny Spotecznej (obecnie Szkole Zdrowia Publicz-
nego) CMKP padato to nazwisko. Nie wiesz, z kim, jak
zatatwia¢ swoja sprawe w Ministerstwie Zdrowia — idZ po
rad¢ do Doktora Kuszewskiego. Jesli sprawa jest wazna
dla ochrony zdrowia, On na pewno ci pomoze.
Ja tez w ten sposob do Niego trafitem. Rok 1990. Roz-
poczynaliSmy w Polsce proces przeksztatcen spoteczno-
-politycznych, w tym organizacji opieki zdrowotnej. Pojawit
si¢ nowy kierunek-specjalizacja in statu nascendi — me-
dycyna rodzinna.
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Wielu zaangazowato si¢ w jej tworzenie. W odejscie
od modelu niewidocznego, niedocenianego lekarza rejono-
wego do modelu lekarza specjalisty medycyny rodzinnej,
kompetentnego partnera dla lekarzy innych specjalizacji,
wspotodpowiedzialnego za catoksztatt dziatan profilaktycz-
no-terapeutycznych nad catg populacja, zajmujacego si¢
nie tylko aktualnie chorymi, ale tez i zdrowymi. Celem —
zdrowe spoteczenstwo, lekarz o wysokich kompetencjach,
ktory wraz z réwnie wysoko wykwalifikowanym zespotem
wspolpracownikow miat zapewnia¢ holistyczng opieke nad
kazda osoba wpisana na list¢ podopiecznych jego praktyki,
a nie liste siermigznej, bezosobowej poradni rejonowe;j.
Brzmiato to dumnie, ale jednoczesnie wywotywato nie-
pokdj — czy sobie z tym, jako spoteczenstwo, poradzimy.
Podjeciu tego wyzwania towarzyszyt zardwno entuzjazm,
jak 1 obawy. Wiadomo byto, ze potrzebne be¢da dziatania
wspierajgce, przede wszystkim ze strony decydentéw
polityki spotecznej i zdrowotnej.

Deklaracje polityczne byty obiecujace, ale wszyscy
mielismy $wiadomos¢ dtugiej, nietatwej drogi do tego celu.
Wowczas w grupie reformatorow pojawit si¢ — dziataja-
cy z poziomu Ministerstwa Zdrowia — Doktor Krzysztof
Kuszewski, prawdziwy entuzjasta tego kierunku dziatan.

Od razu tez podjat rzeczowa wspdlprace z nowo po-
wstalym liderem tego ruchu, Kolegium Lekarzy Rodzin-
nych w Polsce. Paradoksalnie, cho¢ nie bylo jeszcze wtedy
lekarzy z ta specjalizacja, wszyscy rozumieli, ze potrzebna
jest instytucja pilotujaca dziatania na rzecz tego kierunku.
Toczyty si¢ bardzo intensywne prace edukacyjne i orga-
nizacyjne, wykraczajace poza Polskg. W krajach Europy
Zachodniej, zyczliwych 1 wspierajacych przemiany, ja-
kie zachodzily praktycznie we wszystkich sektorach zycia
publicznego w kraju, powstat program PHARE, w ramach
ktorego, we wspotpracy z ekspertami i specjalistami medy-
cyny rodzinnej z tych krajow, opracowano ksztalt i docelowa
struktur¢ medycyny rodzinnej w Polsce. Doktor Kuszewski
z entuzjazmem i madra rada brat udzial w wielu pracach na
rzecz edukacji lekarzy, pielegniarek, ale i organizacji ich
przysztych miejsc pracy — nazwanych Praktykami Lekarza
Rodzinnego — standardu ich wyposazenia i relacji z innymi
placéwkami, z réznych obszaréw zycia spotecznego.

Nieoczekiwanie odwiedzit Go wowczas dr Witek Ma-
stowski, dyrektor ZOZ w Zywcu, ktéry zaproponowat
stworzenie pierwszej, zorganizowanej wedtug nowego mo-
delu Praktyki Lekarza Rodzinnego wtasnie w tym ZOZ-ie.
Doktor Kuszewski od razu zorganizowatl grup¢ robocza,
do ktorej weiagnat, oprocz nas trzech, miedzynarodowego
eksperta zdrowia publicznego — prof. Andrzeja Wojtczaka.
Mocno stymulowany przez Niego zespot wkrotce zrealizo-
wal zadanie. Zorganizowano konferencj¢ z udziatem gosci
z zagranicy. Dokonano uroczystego otwarcia tej pierwszej
modelowej placéwki. Uczestniczyli w tym wydarzeniu:
minister zdrowia prof. J. Zochowski, kardynat Z. Gulbino-
wicz, senator prof. Z. Religa i przedstawiciele samorzadow:
wojewodzkiego i gminnych. Ztozyli oni, nieoczekiwanie,
na r¢ce Doktora Kuszewskiego w drugim dniu konferencji
propozycje: my tez zorganizujemy takie praktyki, jezeli
na ich otwarcie przyjade te same Wazne Osoby.

Przy okazji tych prac mogltem zaobserwowac wielo-
stronno$¢ osobowosci Krzysztofa, jego umiejetnosci

negocjacyjne i — co znatem juz z wezesniejszych spotkan
na roznych konferencjach — niekwestionowany talent pro-
wadzenia tzw. trudnych rozmoéw, moderowania dyskus;ji.
Nawet w bardzo zaognionych debatach — a takich nie bra-
kowato — wprowadzat fad, uspokajat nastroje, prowadzac
do konstruktywnych ustalen.

Swoje zaangazowanie w rozwdj medycyny rodzinnej
pokazat ponownie, gdy z wtasnej inicjatywy zorganizo-
wat wreczenie dyplomow specjalisty medycyny rodzinnej
pierwszym lekarzom, ktorzy uzyskali ten tytut. Dyplomy
wreczatl minister zdrowia, a cala uroczysto$¢ odbyla si¢
w sali Kolumnowej ministerstwa. Wspomogt tez prezesa
Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce — dr. Jarostawa
Pinkasa w organizacji spotkania w Wigzownej k. Warszawy
cztonkéw Kolegium z ministrem zdrowia prof. J. Zochow-
skim, przedstawicielami sejmowej Komisji Zdrowia i waz-
nymi osobisto$ciami §wiata medycyny. Wsrod nich byli
m.in. prof. Maciej Latalski — krajowy konsultant medycyny
rodzinnej, prof. Zbigniew Religa, prof. Zofia Kuratowska.
Czynnie tez wspotuczestniczyt w organizacji [ Kongresu
Medycyny Rodzinnej, z udzialem premiera Jerzego Buzka,
przedstawicieli §wiata polityki i luminarzy z mi¢dzynaro-
dowych organizacji lekarzy rodzinnych, ktory odbyt si¢
w sali Kongresowej PKiN z udzialem kilkuset lekarzy.

Uwazat, ze przebudowie podstawowej opieki zdrowot-
nej musi towarzyszy¢ gleboka reforma organizacji opieki
specjalistycznej drugiego poziomu oraz pogotowia ratunko-
wego. W prace na rzecz dzisiejszej medycyny ratunkowej
byt osobiscie bardzo zaangazowany, czego bytem kilka-
krotnie mimowolnym $wiadkiem. Podobnie jak i w inne
dziatania na rzecz ochrony zdrowia, np. w dziedzinie
onkologii. Wspoluczestniczyl m.in. w powstaniu Polskiej
Unii Onkologii, ktérej zostal wybrany wiceprezesem.

Przy wszystkich swoich funkcjach i aktywnosciach
zawsze pozostawat serdecznym Kolega. W towarzyskich
rozmowach niejednokrotnie wspominano Jego nietypowe,
zwlaszcza jak na VIP-a, zachowania, np. pomoc w uru-
chomieniu motocykla jednego z uczestnikow konferencji.
Lubit nie tylko sporty wodne.

Kiedy wracali$my, jak si¢ okazalo z ostatniego przed
pandemig, kongresu Polskiego Towarzystwa Zdrowia Pub-
licznego (PTZP), na ktorym prowadzit sesje poswiccong
problemom jakosci w systemie opieki zdrowotnej, rozma-
wiali$my na rézne tematy inspirowane tematyka kongresu.
W pewnym momencie (przeczuwat co$?) zaczat rozwazaé,
jaka pozostawi po sobie pamigé. Zakonczyt fraszka Jana
Sztaudyngera: ,,Gdy umre, piszcie: «Po zyciu szczesli-
wym — Wstretne mi nekrologi w tonie ptaczliwym!»”.

I takim Cig, Nieprzecietnym, Krzysiu Wielobarwny,
pamigtam.

& 0 Srodki na ochrong zdrowia zawsze trzefia walczyé
(Janusz Meder’)

Pragne¢ dolaczy¢ si¢ do wspomnien o naszym serdecz-
nym Przyjacielu Krzysztofie i do stow, ktore Jacek Putz
wygtosit w imieniu Przyjaciot (takze moim) podczas ce-
remonii pogrzebowej 21 lutego 2022 r. w kosciele w La-
sku Bielanskim w Warszawie. Jacek przedstawit i trafnie
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scharakteryzowat pigkng sylwetke Doktora Krzysztofa
Kuszewskiego zarowno w Jego zyciu zawodowym, jak
i prywatnym.

Krzysztofa poznatem osobiscie w 1998 r. w gabinecie
profesora Marka Nowackiego, 6wczesnego dyrektora
Centrum Onkologii, i w obecnos$ci profesora Tadeusza
Koszarowskiego, nestora i tworcy nowoczesnej polskiej
onkologii. Wtedy to wspolnie zastanawiali$my si¢, w jaki
sposob przekonaé¢ wladze panstwowe, zeby po 15 la-
tach stagnacji, zaniechan, zaniedban i niedofinansowania
polskiej onkologii doprowadzi¢ wreszcie do ustanowie-
nia i wdrozenia do realizacji IV Narodowego Programu
Zwalczania Choréob Nowotworowych (NPZChN), kt6-
rego gotowy od wielu lat projekt oczekiwat na decyzje
kolejnych decydentéw w polskim rzadzie i parlamencie.

Od poczatku naszej znajomosci Krzysztof ujat mnie
swoja wyjatkowa skromnoscia, bezposrednioscia, wielka
erudycja i wiedza w zakresie posiadanych specjalizacji
oraz zdobytym doswiadczeniem takze jako ekspert mig-
dzynarodowy. W kontaktach zewngtrznych emanowato od
Niego cieplo, spokoj, wyjatkowa kultura osobista, poczucie
humoru, ale tez powaga i stanowczo$¢ przy podejmowaniu
waznych decyzji zawodowych, szczegodlnie wtedy, kiedy
byt przekonany do stusznosci prezentowanych idei w za-
kresie organizacji ochrony zdrowia.

Krzysztof byt znakomitym i btyskotliwym negocjato-
rem umiejetnie poruszajacym si¢ w dos¢ skomplikowanym
systemie wszechobecnej indolencji i niemoznosci. Mozna
$miato powiedzied, ze byt w naszym instytutowym gronie
takim cichym wspoéttworca 1 wspotzatozycielem Polskiej
Unii Onkologii (PUO), mimo Ze nigdy nie zabiegat o takie
postrzeganie Jego funkcji w tym ,,pospolitym ruszeniu”,
jakie udato nam si¢ wspdlnie zorganizowacé nieco pdzniej
w poszerzonym sktadzie Zarzadu i Rady Naukowej PUO.
Nastepne kroki to w 2000 r. wspolne pozyskanie dla naszej
idei profesora Marka Belki (wtedy doradcy ekonomicznego
Prezydenta RP, potem premiera), dra Marka Balickiego
(wtedy przewodniczacego Komisji Zdrowia w Senacie
RP, potem ministra zdrowia) i wielu innych decydentdw,
przedstawicieli $wiata nauki, medycyny, kultury, sztuki,
mediow i pacjentdw — w sumie ponad 200 ekspertow, ludzi
réznych zawodow, przekonan politycznych i wyznanio-
wych oraz ugrupowan spotecznych dziatajacych ponad
wszelkimi podzialami. Protektorat generalny nad PUO
objeta dwcezesna para prezydencka, patronat honorowy
przyjat premier, minister zdrowia, a takze prymas Polski.
Patronat medialny objat 6wczesny przewodniczacy KRRiT
oraz prezesi Telewizji Polskiej i Polskiego Radia.

Po pieciu latach intensywnych staran udato si¢ w 2005 .
doprowadzi¢ do uchwalenia przez Sejm i podpisania przez
Prezydenta RP ustawy gwarantujacej realizacje i finanso-
wanie NPZChN w latach 2006-2015. Byto to niewatpliwie
wielkie osiggnigcie, w ktorym znaczacy udzial miat takze
Doktor Krzysztof Kuszewski — wiceprezes PUO w latach
2008-2022.

Drogi Krzysiu — bedzie nam Ciebie bardzo brakowato!

W Dialoy Sofeczny w ochronie zdrowia
(Pawet Roszkowski)

W koncu stycznia 2003 r. zostatem zaproszony na spotkanie
z Markiem Balickim, ktory wtasnie objat funkcj¢ ministra
zdrowia. Spotkanie dotyczyto koncepcji dialogu spotecz-
nego w zakresie ochrony zdrowia. Mdj udziat w tym pro-
jekcie wynikat z faktu, ze bytem w owym czasie doradca
NSZZ ,,Solidarno$¢”. W gabinecie wraz z M. Balickim
siedziat Krzysztof.

Minister przedstawit nas sobie i powiedzial, ze Krzysz-
tof orientuje si¢ w uktadach w stuzbie zdrowia, a ja mam
dojscia do zwigzkowcow, wiec sobie poradzimy. Po chwili
siedzieliSmy we dwdjke na kawie i omawialiSmy nasze
zasoby kapitatu spotecznego. Oczywiscie Krzysztof opo-
wiadal o swoich zainteresowaniach i dos§wiadczeniach
metodg obszernych dygresji i anegdot. Szybko okaza-
lo sie, ze pewne kwestie widzimy podobnie, zrobito si¢
sympatycznie.

W ciagu nastepnych dwoch miesigey spotykalismy sig
2-3 razy w tygodniu. Najpierw omawialiSmy koncepcj¢
Okragtego Stotu Zdrowia. Chodzito o stworzenie mecha-
nizmu wspotpracy Ministerstwa Zdrowia z samorzadem
zawodowym, zwigzkami zawodowymi oraz organizacja-
mi pracodawcow. Przy okazji Krzysztof wciggnat mnie
w dyskusje dotyczaca szeroko rozumianej problematyki
zdrowia publicznego. Te rozmowy kontynuowali$my przez
kilkanascie kolejnych lat.

Pamigtam dwa wazne spotkania, ktére wspolnie prowa-
dzilismy: z Konstantym Radziwiltem, 6wczesnym szefem
Naczelnej Rady Lekarskiej, oraz z Marig Ochman, dwczes-
ng szefowg Sekretariatu Ochrony Zdrowia ,,Solidarnosci”.
Uzyskalismy deklaracje udziatu dwoch kluczowych graczy,
co stwarzalo szans¢ powodzenia projektu.

Projekt nie zostat jednak zrealizowany. Na poczatku
kwietnia 2003 r., na skutek konfliktu w elicie wladzy,
M. Balicki podat si¢ do dymisji. Natomiast nasza przyjazn
z Krzysztofem przetrwala prawie 20 lat.

B Zwiazanie Sie z PZH (Pawef Goryiiski)

Krzysztofa Kuszewskiego poznatem w latach 60. ubiegte-
go wieku, gdy jako doradca ktoregos z kolejnych ministrow
zdrowia uczestniczyl w przygotowaniach do uroczystosci
50. rocznicy powstania Panstwowego Zakladu Higie-
ny (PZH). Jednak blizej poznalismy si¢, gdy Krzysztof,
bedac wiceministrem zdrowia, patronowal pierwszemu
zatwierdzonemu przez rzad Wlodzimierza Cimoszewicza
Narodowemu Programowi Zdrowia (NPZ), dla potrzeb
ktorego utworzone zostato w PZH specjalne Biuro ds. NPZ.

Co roku Biuro dokonywato oceny stanu zdrowia ludno-
Sci Polski nakierowanej na monitorowanie oczekiwanych
efektow realizacji. Krzysztof, jako wiceminister, a pdz-
niej p.o. ministra zdrowia, analizowat raporty, ktore byty
prezentowane na posiedzeniach Rady Ministréw i byly
przedmiotem obrad sejmowej Komisji Zdrowia. Raporty
monitoringowe NPZ byly zbiorem opracowan przygoto-
wywanych przez zespoty ekspertoéw odpowiedzialnych
za realizacj¢ poszczegolnych celow operacyjnych NPZ.

Zeszyty Naukowe Ochrony Zdrowia



Krzysztof brat czynny udziat w okresowych spotkaniach
tych ekspertow. Istotng cz¢$¢ Raportu monitoringowego
NPZ stanowila analiza sytuacji zdrowotnej ludnosci Polski
przygotowywana przez Zaktad Statystyki Medycznej, kto-
rego bylem w tym czasie kierownikiem. Dyskutowali$my
czesto z Krzysztofem (nawet w czasie rejsow jego jachtem
na Mazurach) problem: w jakim stopniu obserwowana
W tym czasie, po okresie transformacji ustrojowej, poprawa
sytuacji zdrowotnej Polakow (np. przecietnego dalszego
trwania zycia) jest efektem realizacji zadan zapisanych
w NPZ, a w jakim wynika z postgpu cywilizacyjnego,
przy obserwowanym réwnocze$nie rozwarstwieniu eko-
nomicznym spoleczenstwa.

Po zakonczeniu pracy w Ministerstwie Zdrowia Krzysz-
tof zwigzal si¢ zawodowo z PZH (od 1997 1.). Poczatkowo
pracowat w Zaktadzie Epidemiologii, gdzie interesowat
si¢ szczegolnie problemami grypy, a pézniej wirusowego
zapalenia watroby typu C — przeprowadzit pierwsze w Pol-
sce badanie rozpowszechnienia WZW C wsrdd personelu
medycznego szpitali w calej Polsce. Nastepnie utworzyt
i zostat kierownikiem Zaktadu Ekonomiki Ochrony Zdro-
wia i Szpitalnictwa, w ktéorym zgromadzil wiodacych w tej
dziedzinie ekspertow z réznych osrodkéw w Polsce. Oceny
stanu zdrowia ludnosci stanowity punkt odniesienia wielu
analiz wykonywanych w tym Zaktadzie, dlatego nasza stata,
niemal codzienna wspotpraca przeniosta si¢ rOwniez na
grunt prywatny. Dlatego na zakofnczenie musz¢ podzieli¢
si¢ prywatna refleksja.

Dla Krzysztofa niewazne byly opcje polityczne: pra-
wica, lewica, centrum czy inne ugrupowania o mniej lub
bardziej chwytliwych nazwach i programach. Wazny byt
cztowiek i jego uczciwo$¢ — w zyciu zawodowym, spo-
tecznym i rodzinnym. Uwazat si¢ przede wszystkim za
panstwowca, ktéry niezaleznie od panujacego aktualnie
uktadu politycznego moze zrobi¢ co$ pozytecznego dla
spoteczenstwa. Byt lubiany chyba przez wszystkich, kto-
rzy si¢ z nim zetkngli. Byt dobrym kolega, ktoérego si¢ nie
zapomina, nawet jesli miato si¢ z nim tylko krotki kontakt.

B W PZH — wspomnienia pracownikéw
(Rafat Halik)

Doktor Krzysztof Kuszewski stat si¢ moim zawodowym
opiekunem w obecnym Narodowym Instytucie Zdrowia
Publicznego PZH, tuz po tym, jak ukonczytem studia
w Collegium Medicum UJ w Instytucie Zdrowia Publicz-
nego. Moéwienie, iz byt tylko zawodowym opiekunem, to
za mato, by opisa¢ wptyw osobowosci Doktora na moj
rozwo6j — nie tylko zawodowy. Kazdy, kto miat z Nim
stycznos$¢, wiedziat, ze byt to cztowiek wielkiego serca,
peten wielkodusznosci, empatii i najzwyczajniej przyjazni
dla swoich podwtadnych i wspotpracownikow. Mysle, ze
te wlasnie cechy osobowosciowe popchnety Go do zawo-
du lekarza, ktory wykonywal z prawdziwym powotaniem,
oraz do pdzniejszego zainteresowania zdrowiem publicz-
nym, epidemiologig i zarzadzaniem w ochronie zdrowia.

Kazda z tych dziedzin zajmowal si¢ z wielka pasja
i zaangazowaniem, stawaly si¢ czes$cig Jego zycia nie

tylko zawodowego, ale i prywatnego. Zapewne wiele tych
pozytywnych cech i przekonan Doktora mogly wynikaé
z jego mtodosci. Wychowywat si¢ na swigtokrzyskiej wsi
w rodzinie inteligenckiej o pozytywistycznym zacigciu
spotecznikowskim. Jego rodzice ukrywali zydowskie
rodziny podczas wojny. P6zniejsze dziecinstwo i studia
lekarskie Doktora Kuszewskiego zwigzane sg z Wrocta-
wiem — miastem odbudowujacym si¢ z ruin powojennych,
do ktorego zjezdzali ludzie z catej Polski. Odwotuje si¢ do
tych cech i elementéw biograficznych Doktora Kuszew-
skiego, bo sa one, wedlug mnie, kluczem do wielu jego
pogladow w zakresie zdrowia publicznego oraz zaintere-
sowan badawczych.

Charakterystyczng cechg Krzysztofa Kuszewskiego
byla wiara w jednostke jako fundament stuzacy do budo-
wy nowoczesnego systemu zdrowia publicznego w Pol-
sce. Chodzito o budowanie kulturowego etosu zdrowia
publicznego przez tworzenie oddolnych sieci, w ktorych
funkcjonowaliby lekarze rodzinni oraz organizacje oby-
watelskie i w ramach ktérych mogtaby by¢ realizowana
edukacja zdrowotna. Doktor Kuszewski szczerze wierzyt
w ten potencjal i uwazat, ze efektywnos$¢ tego typu dzialan
bedzie najlepsza i najbardziej dostosowana do polskiego
kontekstu kulturowego. Te poglady powodowaty tez, ze
byl ogromnym entuzjastg zdecentralizowanej realizacji
Narodowego Programu Zdrowia, ktorego byt wielkim
oredownikiem.

Kolejnym wielkim zainteresowaniem zawodowym
Doktora Kuszewskiego byta podstawowa opieka zdrowot-
na (POZ) i jej znaczenie w organizacji ochrony zdrowia
w Polsce. Uwazatl, ze POZ w Polsce jest odbudowywang
struktura, ktora powinna by¢ silnie wbudowana w lokalny
kontekst spoteczny i ze praktyka lekarza rodzinnego, by
funkcjonowata skutecznie i efektywnie, musi by¢ zanu-
rzona w sieciach spotecznych, rozumie¢ nie tylko lokalne
potrzeby zdrowotne, ale tez potrzeby spoleczne. Zdaniem
Krzysztofa Kuszewskiego skutecznie funkcjonujaca POZ
nie tylko polepszytaby wydolnos$¢ systemu ochrony zdro-
wia, ale i poprawitaby jako$¢ §wiadczen. To wtasnie nadzor
nad POZ byt tematem Jego pracy doktorskie;j.

Wsrod innych zainteresowan mojego pierwszego opie-
kuna zawodowego trzeba tez wymieni¢ epidemiologie
chorob zakaznych, a w szczegodlnosci zottaczek oraz gry-
py. Doktor Kuszewski, pod prad wielu specjalistow za-
rzadzania ochrong zdrowia, uwazal, ze ryzyko wybuchu
epidemii choroby zakaznej przez nowy patogen nadal
jest dos¢ duze i przestrzegatl przed bagatelizowaniem tej
grupy schorzen w strukturze §wiadczen. Jak wida¢ na
przyktadzie pandemii COVID-19, Jego poglady w tym
wzgledzie byty kasandryczne.

Nie sposob opisa¢ wszystkich innych pasji Doktora:
historii wspotczesnej, literatury, podrézy, sztuki, sportu.
Byt wielkim erudytg i na temat kazdej z tych dziedzin
odbywali$my diugie i sympatyczne rozmowy. Byt tez
znakomitym nurkiem, ktéry wydat pierwszy polski, bardzo
ceniony, podrecznik w tej dziedzinie.

Doktor Kuszewski jezdzil po $wiecie jako epidemio-
log. Podczas jednej z takich wizyt w latach 70. w Wietna-
mie podczas groznej epidemii dzumy wywolanej przez po-
topienie si¢ szczuréw spotkat mojg Mamg, ktora przebywata
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w Hanoi na stypendium. Fakty o tym spotkaniu udato nam
si¢ skojarzy¢ dopiero pdzniej.

Bede bardzo ciepto wspominat Doktora Kuszewskiego,
dla ktorego stuzba zdrowiu publicznemu byta sensem zycia.
Jego postawa zyciowa jest wzorem dla wielu nastgpnych
absolwentow zdrowia publicznego.

(Katarzyna Kwiatkowska)

Doktora Krzysztofa Kuszewskiego poznatam w 2013 r.,
kiedy pod koniec studiéw zgtositam si¢ na praktyki w Za-
ktadzie Organizacji i Ekonomiki Ochrony Zdrowia oraz
Szpitalnictwa NIZP-PZH. Byt wtedy kierownikiem Zaktadu
i przyjat mnie niezwykle ciepto. Kilka miesigcy pozniej
rozpoczetam prace w Zaktadzie. Byta to moja pierwsza
praca w zawodzie, zatem Doktor Kuszewski zapisat si¢
w mojej pamigci jako moj pierwszy szef, a zarazem prze-
wodnik i promotor dziatalno$ci zawodowe;j. Jako szef
starat si¢ stworzy¢ w Zaktadzie pozytywna atmosfere, nie
zapominajac, ze kazdy z pracownikéw jest indywidualng
jednostka o wtasnych aspiracjach i potrzebach. Niezwy-
kle pasjonowata go tematyka organizacji stuzby zdrowia,
w tym takie tematy jak podstawowa opieka zdrowotna,
z naciskiem na ogromna role lekarza rodzinnego, szpital-
nictwo, epidemiologia czy rola samorzadu terytorialnego
w ochronie zdrowia.

Poza pracg zawodowa miatam przyjemnos¢ wspotpra-
cowac z Doktorem Kuszewskim w Polskim Towarzystwie
Zdrowia Publicznego jako sekretarz Oddzialu Mazowie-
ckiego, ktorego byt prezesem. W p6zniejszym czasie Dok-
tor byt takze cztonkiem Zarzadu Glownego, jak rowniez
pomystodawca i przewodniczacym Rady Ekspertow przy
Polskim Towarzystwie Zdrowia Publicznego. Z niestabng-
cym zapalem organizowat spotkania Rady, podejmujac na
nich bardzo istotne tematy i problemy organizacji polskiej
stuzby zdrowia. Lubit wywolywa¢ zywa dyskusje, w ktorej
byt niezwyklym mediatorem, oddanym stuchaczem. Potrafit
tworzy¢ atmosfera przyjazni i wspotpracy, a kiedy trzeba
bytlo dzielil si¢ dobrym zartem. Zapami¢tam Doktora jako
cztowieka zaangazowanego, aktywnego na wielu polach,
czgsto idacego ,,pod prad”, ale zawsze z szacunkiem do
drugiego cztowieka, majacego swoje zasady, ktorym byt
wierny do konca zycia.

(Magudalena Krysinska-Pisarek)

Doktor Krzysztof Kuszewski byl moim pierwszych szefem
w NIZP PZH-PIB. Pamigtam, jak przysztam na rozmowe
rekrutacyjng i zobaczytam dwie osoby, ktore chodzity po
dachu widocznym tuz za oknem, Doktor z pelng powaga
na twarzy powiedziat, ze sg tam lezaki i latem mozna
spedzaé tam przerwe lunchowsa. Nie byta to prawda, ale
byt tak przekonujacy, ze mu uwierzytam. Tak wtasnie wy-
gladata praca z Nim — bez wzgledu na wazno$¢ realizowa-
nych zadan, zawsze byl peten optymizmu i czesto potrafit
rozladowac¢ stresujagce momenty swoim powiedzeniem:
,»Spokojnie jak na wojnie”.

Praca w Zaktadzie pod kierownictwem Doktora byta
niesamowicie inspirujaca. Doktor stawiat przed nami
wyzwania, pozwalal wielokrotnie na duza samodzielnos¢,
motywowal nas do wyznaczania sobie coraz to wyzszych
celow. To tam bytam odpowiedzialna za swoj pierwszy
projekt czy miatam okazje pierwszy raz wystapi¢ w roli
wyktadowcy na konferencji.

Doktor poza dyskusjami nad realizowanymi projektami
czy pomystami na nowe przedsigwzigcia wtracat niekiedy
informacje ze swojego zycia zawodowego — opowiadat,
jak byt ,,lekarzem w karetce”, jak przygotowywat badania
do doktoratu czy jak pracowat w Ministerstwie Zdrowia.

Byl niezwykle pozytywnym cztowiekiem, z wielkg
wiarg w ludzi i ich mozliwosci, dbajacym o swoj zespot.
Zawsze elegancki, kulturalny, a do tego niezwykle oczy-
tany, inteligentny.

Jestem szczerze wdzigczna losowi, ze to wiasnie Krzysz-
tof Kuszewski byt moim szefem i zainspirowat mnie do
pracy w zdrowiu publicznym.

Niedtugo bede broni¢ pracg doktorska, jako kolejna
osoba, ktorej Doktor towarzyszyt w rozwoju zawodowym.
Niestety, na mojej obronie Doktora zabraknie. ..

(Olga Partyka)

Doktora Krzysztofa Kuszewskiego miatam przyjemno$¢
pozna¢ w czasie moich praktyk studenckich w NIZP-PZH,
gdzie kierowal Zaktadem Ekonomiki Ochrony Zdrowia
oraz Szpitalnictwa. Pan Doktor juz przy pierwszym spot-
kaniu okazat si¢ osobg bardzo otwartg, ciepta i gleboko
zaangazowana w swoja prace. Po praktykach z usmiechem
przywitat mnie jako pracownika z swoim Zaktadzie. Za-
wsze bede mu wdzieczna za szanse, ktorg dat studentce
zdrowia publicznego bez do§wiadczenia, poktadajac duza
wiarg w role tego zawodu w ochronie zdrowia. W czasie,
kiedy byt moim przetozonym, udzielit mi wiele cennych
lekcji, ktére wzbogacity moja wiedze, pomogtly uksztatto-
wac moje postrzeganie systemu ochrony zdrowia i ktore
wykorzystuje¢ do dzi$ w swojej pracy.

Z przyjemnoscia wspominam naszg wspolng prace
oraz zebrania zakladowe bedace polem wymiany pomy-
stow 1 rozmow o zdrowiu publicznym. Pan Doktor zawsze
chcial robi¢ wigcej dla zdrowia, byl zawsze aktywny,
z duzg iloscig pomystow, gotowy do dyskusji, zawsze
empatyczny i pomocny. Ciesz¢ si¢, ze moglam spotkaé
go na swojej drodze i kiedy ilo$¢ obowiazkow zdaje sie
mnie przyttaczac, przypominam sobie jedno z powiedzen
Doktora: ,,spokojnie jak na wojnie” — i biore si¢ do pracy.

W Nauka i sztuka (Stanistawa Golinowska)

Doktor Krzysztof Kuszewski nalezat do tych ekspertow
w dziedzinie ochrony zdrowia, ktorych niezmienng troska
byto poprawianie systemu. Jako polityk (wiceminister
i krotko minister) uczestniczyt w jego reformowaniu.
Gdy przeszedt do pracy w Panstwowym Zaktadzie Hi-
gieny (PZH), podjat si¢ przygotowania podstawowych
opracowan opisujgcych problemy systemu ochrony
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zdrowia oraz wskazujacych kierunki jego efektywnego
rozwoju. Byl autorem pierwszego raportu WHO na te-
mat przemian ochrony zdrowia w Polsce [K. Kuszewski,
C. Gericke, Health Systems in Transition, Poland, 2005].
Raporty tego rodzaju (znane ze skrotu: HIT), opraco-
wywane wedtug jednolitej metodologii, sa narzedziem
diagnozujacym sytuacje w ochronie zdrowia w sposob
kompleksowy i systemowy, co znakomicie poprawia
kompetencje policy makers, os6b podejmujacych decyzje
dotyczace zdrowia.

Obszarem szczeg6lnej uwagi Doktora Kuszewskiego
byto zdrowie publiczne. Traktowat je tak, jak zapropono-
wat to Charles Winslow i przyjeto w WHO — jako nauke
i sztuke zapobiegania chorobom. Zainicjowal tworzenie
narodowych programow zdrowia. Uczestniczytam w opra-
cowywaniu pierwszego z tych programow, do pracy nad
nim zwotat licznych specjalistow z catego kraju. Dyskusje
prowadzone przy tej okazji byly pierwszymi o nowym
zdrowiu publicznym w Polsce. Pami¢tam je do dzisiaj.
Podziwiatam bojowos¢ Doktora Kuszewskiego np. w spra.
wie dodatkowej lekcji wychowania fizycznego w szkole
(planowano jedng w zamian za drugg godzing lekc;ji religii).
Byt szczegolnie wrazliwy na sprawy aktywnosci fizycznej
i sportu. Dziatat w Komisji Sportu Powszechnego Polskie-
go Komitetu Olimpijskiego.

W 2018 r. podj¢li$my wspdlnie inicjatywe przygotowa-
nia opracowania nt. dobrego rzadzenia w ochronie zdro-
wia. Powstato ono w Fundacji Naukowej CASE w 2018 1.
[K. Kuszewski, Zdrowie (publiczne) jako inwestycja. Co
dalej z ochrong zdrowia w Polsce — stan i perspektywy].
Opracowanie to bylo przedmiotem licznych dyskus;ji.
Doktor Kuszewski tak bardzo emocjonalnie przekonywat
finansistow i bankowcow do zrozumienia istoty dbania
o zdrowie w wymiarze ekonomicznym — jako inwestycji
w cztowieka (a nie konsumpcyjnego wydatku) — ze roz-
bolato go pdzniej serce.

Pozwole sobie w tym wspomnieniu na akcent osobisty.
W 2007 r. otrzymatam statuetke lidera roku 2007 w ochro-
nie zdrowia jako jedna z grona os6b nagrodzonych przez
media. To byt prawdopodobnie wynik kierowania praca-
mi znanymi jako Zielone Ksiggi Finansowania Ochrony
Zdrowia w Polsce. Na gali rozdania statuetek w Zamku
Krolewskim Doktor Kuszewski wyglosit laudacjg. Tak
bardzo wzietam sobie Jego stowa do serca, ze nastgpne
lata zycia poswigcitam zdrowiu publicznemu. Jemu za-
wdzigczam swoje inwestycje badawcze w rozwoj tego
obszaru ochrony zdrowia. Obszaru tylez frapujacego, co
zaniedbanego. Dzigkuje!

Przynisy

20 0 dziatalnosci w Polskim Towarzystwie Zdrowia
Publicznego (Andrzej Fal)

Doktor Krzysztof Kuszewski byl wiceprezesem Zarzadu
Glownego Polskiego Towarzystwa Zdrowia Publicznego
(PTZP) i wybitnym znawca systemu ochrony zdrowia.
Dzigki swojemu do§wiadczeniu na stanowisku wicemini-
stra zdrowia, kiedy odpowiedzialny byt za przeksztatcenia
systemowe ubezpieczen zdrowotnych, systemu medycyny
rodzinnej i ratownictwa medycznego, byt niezastagpionym
zrodtem wiedzy na temat organizacji opieki zdrowotnej, do-
stepnosci do $wiadczen medycznych i zdrowia publicznego.

Jako przedstawiciel PTZP uczestniczyl w wielu spot-
kaniach dotyczacych rozwoju zdrowia publicznego w Pol-
sce, wiedzac — jak my wszyscy — jak niedoceniana jest to
dziedzina i jak bardzo potrzeba wsparcia dla niej zarowno
na szczeblu politycznym, jak i merytorycznym.

Krzysztof Kuszewski byt dla Zarzadu Glownego i dla
wszystkich cztonkéw PTZP mentorem, dobrym doradcg
i przyjacielem, ktéry nie unikal kontrowersyjnych opinii
i inspirowat do podejmowania jak najlepszych decyzji.

Jako lekarz, naukowiec i ekspert w dziedzinie zdrowia
publicznego byt autorytetem nie tylko dla 0séb skupionych
wokot zdrowia publicznego, ale takze dla tych wszystkich,
ktorzy czerpali z jego publikacji, ksigzek i artykutow na-
ukowych. Byt wspotautorem podrecznikéw dotyczacych
epidemiologii, szczepien ochronnych, chor6éb zakaznych,
szpitalnictwa i organizacji ochrony zdrowia. To bardzo
szerokie spojrzenie na system opieki zdrowotnej powo-
dowato, ze Krzysztof Kuszewski byt zawsze traktowany
jako osoba o wyjatkowych kompetencjach, wysokich war-
tosciach etycznych i duzej odpowiedzialnosci za zadania,
ktore realizowat.

Byt nie tylko dobrym Kolega, wspotpracownikiem
i mentorem, ale takze oddanym spotecznikiem. Aktywnie
uczestniczyt jako ekspert w pracach Polskiej Unii Onkologii,
Polskiego Komitetu Olimpijskiego. Za ta nadzwyczajna
aktywnos$¢ spoleczng zostal uhonorowany Krzyzem Ka-
walerskim Orderu Odrodzenia Polski.

W mojej pamigci Krzysztof Kuszewski pozostanie jako
oddany rzecznik zdrowia publicznego, adwokat poprawy
jakosci 1 efektywnosci systemu ochrony zdrowia, dosko-
naty organizator, wspotpracownik i przyjaciel.

Krzysiek — trzymaj si¢ Tam. Tutaj bedzie nam Ciebie
brakowac!!!!

1 Uczestnik Okragtego Stotu. W latach 19951997 dyrektor gabinetu Ministra Zdrowia Jacka Zochowskiego. W latach 2003-2005

podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia.

2 Penit funkcje dyrektora COiEOZ, doradcy Ministrow Zdrowia, dyrektora MRKCh.
3 Narodowy Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie — Panstwowy Instytut Badawczy, prezes Polskiej Unii Onkologii.
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