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Miejsce na logo lub nazwę

O mnie
Lekarz weterynarii

Katedra Parazytologii i Chorób Inwazyjnych 
Doktorant

Polskie Towarzystwo Parazytologiczne

Polska Rada Konsultacyjna ds. Parazytoz Zwierząt 
Towarzyszących

6 letnie doświadczenie dotyczące prewencji, 
diagnozowania, leczenia i zwalczania chorób 
pasożytniczych, odkleszczowych ludzi i zwierząt.

Absolwent Wydziału Medycyny Weterynaryjnej (2017r.), 
Uniwersytetu Warmińsko-Mazurskiego w Olsztynie.

Uczestnik wielu krajowych i międzynarodowych 
konferencjach naukowych. 

Autor i współautor artykułów naukowych i doniesień 
konferencyjnych. 

Zainteresowania naukowe: Choroby pasożytnicze  
zwierząt towarzyszących, egzotycznych, dzikich i ptaków 
oraz roli tych zwierząt w przenoszeniu chorób na 
człowieka

2



Miejsce na logo lub nazwę

Problem

Kleszcze

Zwiększająca się liczba 
kleszczy w środowisku

Borelioza

Wyraźny wzrost częstości 
występowania 

przenoszonej przez 
kleszcze boreliozy

Kleszczowe zapalenie 
mózgu

Wirusowa choroba 
ośrodkowego układu 

nerwowego przenoszona 
przez kleszcze.

Choroby tropikalne

W Polsce rośnie liczba 
zachorowań na choroby 

tropikalne. Mamy do 
czynienia ze stosunkowo 
wysoką śmiertelnością z 

powodu np. malarii

Choroby pasożytnicze

Choroby pasożytnicze 
obecnie są rzadko 

wykrywane, jednak nie 
wynika to z niskiej 

prewalencji a bardzo 
niskiej wykrywalności
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• W ostatnich kilku latach obserwuje się w Europie, a także w Polsce, wyraźny wzrost 
częstości występowania przenoszonej przez kleszcze boreliozy. W 2015 r. zanotowano w 
Polsce 13 625 przypadków boreliozy, przy zapadalności 35,4/100 tys. mieszkańców. 14% 
przypadków było poddanych hospitalizacji.

• W 2014 r. zanotowano w Polsce 13 868 przypadków, przy zapadalności 36/100 tys. 
mieszkańców. Także w 2013 r. liczba zgłoszonych zachorowań na boreliozę była wysoka 
(blisko 13 tys. nowych zachorowań przy zapadalności 33,12/100 tys. mieszkańców).

• Do 2012 r. włącznie liczba zgłoszonych przypadków boreliozy nie przekraczała 10 tys. 
rocznie (z wyjątkiem 2009 r).
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• Największą zapadalność na boreliozę stwierdza się w województwach: podlaskim oraz 
warmińsko-mazurskim (odpowiednio: 96,3/100 tys. i 75,1/100 tys.)

• Największą zapadalność na KZM odnotowuje się w województwach: podlaskim oraz 
warmińsko-mazurskim (odpowiednio: 6,47/100 tys. i 1,59/100 tys.)

• Przyjmuje się, że ok. 15-20 proc. turystów przebywających w strefie tropikalnej ma 
problemy zdrowotne podczas podróży, a 11 proc. z nich cierpi na gorączkę o nieznanej 
przyczynie (FUO – Fever of Unknown Origin). Od 30-40 proc. gorączek o nieznanym 
podłożu może mieć przyczynę zakaźną.

• Według danych WHO w ciągu ostatnich 10 lat różnymi pasożytami zaraziło się ponad 4,5 
miliarda ludzi, w Europie – co 3 osoba, w USA 85-95 % społeczeństwa. Pasożyty są 
przyczyną 14 mln przypadków zgonów na świecie w ciągu roku.To daje 25% ogólnego 
wskaźnika śmiertelności (Hadaś & Derda 2014). 5
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Rozwiązanie

Szybkie 
diagnozowanie

Szybka i prawidłowa 
diagnoza i zwiększa szanse 

wykrywalności chorób 
gwarantująca skuteczne 

wyleczenie 

Prawidłowe leczenie

Właściwa terapia 
gwarantuje skuteczne 

wyleczenie

Rekonwalescencja

Opieka fizykoterapeutów i 
lekarzy nad klientem po 

okresie leczenia 
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Produkt

Laboratorium diagnostyczne
Choroby pasożytnicze obecnie są 
rzadko wykrywane, jednak nie wynika 
to z niskiej prewalencji a bardzo 
niskiej wykrywalności 

Klinika chorób zakaźnych

Kompleksowe podejście do chorób 
pasożytniczych, odkleszczowych i 
tropikalnych w sektorze prywatnym

Zwalczanie ektopasożytów i 
wektorów w środowisku

Zmniejszenie populacji wektorów i 
ektopasożytów przyniesie wymierne 
korzyści w kwestii ochrony zdrowia 
publicznego
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Innowacje

8

Innowacyjność = + + +

Obecnie na rynku brak jest klinik zajmujących się opieką nad pacjentem 
od zarażenia, diagnostyki po przez leczenie aż do rekonwalescencji

Prewencja Diagnoza Leczenie Rekonwalescencja
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Czy istnieje szansa na odniesienie sukcesu?

Rosnąca świadomość 
społeczna

Społeczeństwo coraz 
bardziej dostrzega 

problem parazytoz i 
chorób odkleszczowych. 

Ludzie coraz częściej 
szukają rzetelnej pomocy

Podejście do klienta

Indywidualne podejście 
do każdego pacjenta. 
Najważniejsze będzie 

samopoczucie i komfort 
życia pacjenta. 

Nauka

Nie ma nowoczesnej i 
skutecznej medycyny bez 

nauki. Reputacja firmy 
oparta na 

wykwalifikowanym 
personelu i naukowym 

podejściu
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Wyszczególnienie 1. 1. 1. 1.

Zidentyfikowana grupa klientów Grupy zawodowe w tym:
Myśliwi
Leśnicy

Przyrodnicy

Rodziny szczególnie z 
dziećmi

Właściciele ogrodów Instytucje publiczne w tym
Szkoły

Przedszkola
Domy opieki

Cechy wyróżniające daną grupę klientów Osoby szczególnie 
narażone na infestację

kleszczami

Osoby o małej wiedzy 
dotyczącej tych chorób,

Podatne na wiadomości z 
internetu i hosztaplerów,

Często przerażone 
sugestiami innych

Posiadają miejsca 
predylekcyjne w 

występowaniu pasożytów

Duża liczba osób w jednym 
miejscu. Charakter 
instytucji sprzyja 
występowaniu 

ektopasożytów (np. wszy)

Zidentyfikowane potrzeby klientów Potrzeba ciągłego 
monitoringu ich stanu 

zdrowia i reagowania w 
trakcie potrzeby

Potrzeba fachowej wiedzy, 
szacunku do tego co mają 

do powiedzenia, 
wyjaśnienia wszystkich 
wątpliwości wobec źle 
diagnozujących lekarzy

Każdy w swoim ogrodzie ( 
parku) chcę wypocząć bez 
martwienia się o groźne 

pasożyty

Zadbanie o stan zdrowia  
podopiecznych 

poszczególnych instytucji

Szanowana wielkość rynku Duża Średnia Średnia Duża

Planowany udział w rynku Duży Duży Średni Średni

Klienci
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Konkurencja

Nasza firma

• Wykształcenie kierunkowe, kompetencje, wieloletnia 
praca naukowa w obszarze diagnostyki

• Stosowanie nowych metod diagnostycznych, 
niedostępnych w innych placówkach

• Doświadczenie w zakresie diagnostyki i zapobiegania 
chorób inwazyjnych

• Zwiększenia nakładów na służbę zdrowia w tym 
wzmocnienie sektora prywatnego

• Coraz większa świadomość społeczna dotycząca zdrowia

• Możliwość pozyskania funduszy z Unii Europejskiej, 
Ministerstwa Zdrowia, funduszy regionalnych

• Duży rynek przy braku sektora prywatnego

Konkurent

• Mocne strony konkurencji:

• finansowane przez Państwo

• duża baza sprzętowa i  doświadczony personel

• Słabe strony

• monopolista ma ograniczenia w możliwości przyjęcia 
wszystkich klientów/pacjentów

• Nadszarpnięta opinia instytucji publicznych (brak 
skutecznego leczenia, wyniki fałszywie ujemne)

• brak zindywidualizowanego podejścia do klienta/pacjent
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Społeczna odpowiedzialność biznesu

Zdrowie publiczne

Niesienie pomocy dla 
społeczeństwa w zakresie 

zdrowia publicznego

Prewencja

Ochrona przed zawleczeniem 
nowych patogenów na teren 

województwa

Edukacja

Potrzeba fachowej wiedzy, 
wyjaśnienia wszystkich 
wątpliwości, edukacja 
społeczeństwa z zakresu tych 
chorób

Opieka dla grup zawodowych

Potrzeba ciągłego monitoringu 
ich stanu zdrowia i reagowania w 
trakcie potrzeby
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Podsumowanie
„Zapobiegać, diagnozować, leczyć-

najważniejszy jest człowiek”. 

• W województwie warmińsko-mazurskim 
odnotowuje bardzo wysoką liczbę zachorowań na 
choroby odkleszczowe

• Brak rzetelnego źródła wiedzy dotyczącego 
chorób pasożytniczych i tropikalnych

• Obecnie brak jest kompleksowego podejścia do 
tego tematu w medycynie ludzkiej

• Jest to pierwsze w Polsce kompleksowe podejście 
do zagadnienia chorób pasożytniczych, 
odkleszczowych i tropikalnych w sektorze 
prywatnym

• Zwiększenie bezpieczeństwa epidemiologicznego 
na terenie Warmii i Mazur, po przez zmniejszenie 
odsetka zachorowalności na wybrane choroby 
zakaźne.

• Dzięki innowacyjnemu podejściu do tematu 
mamy szanse zawalczyć o zdrowie publiczne
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Dziękuje!
lek.wet Remigiusz Gałęcki

+48 660 061 686
remigiusz.galecki@gmail.com

remigiusz.galecki@uwm.edu.pl


