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Bedziemy zmieniac¢ Swiat!

Rozmowa z prof. dr. hab. Jackiem Wysockim
rektorem Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

W roku akademickim 2008/2009 péltora tysiaca studen-
téow na siedmiu kierunkach. Kazdy z nich za kilka lat
znajdzie dobra, satysfakcjonujaca prace?

— Losy absolwentow w niewielkim stopniu zaleza od
uczelni. W najwigkszym — od systemu ochrony zdrowia.
Trzy okoliczno$ci przesadza o tym, czy kto$§ pozostanie
w Polsce, czy podejmie pracg za granica. Po pierwsze,
absolwenci patrza na szansg uzyskania specjalizacji. Jezeli
potykaja si¢ o przeszkody, a wiedza, ze za Odra mozna t¢
procedurg rozpoczac stosunkowo tatwo, wyjada. Po drugie,
patrza na dochody lekarzy w Polsce. Jezeli bgda one znacz-
nie nizsze niz na Zachodzie, wyjada. To bardzo proste, czy-
telne reguly. I po trzecie — patrza na warunki pracy. Mam
kolegow lekarzy, pracujacych za granica. Mowia tak: pozor-
nie zarabiam o wiele wigcej niz w Polsce. Realnie jednak
nie ma juz tak wielkiej réznicy, bo utrzymanie drozsze. Ale
jest jedna bardzo wazna warto$¢. Pracuj¢ 40—45 godzin
tygodniowo. Mam czas, aby wsias$¢ na rower, wziac ksiazke
do re¢ki, pojs¢ do teatru, do filharmonii. Zauwazam, iz ta
warto$¢ zaczyna w Srodowisku lekarskim odgrywac coraz
wigksza role.

Na Zachodzie lekarz zaliczany jest do elity spoleczenstwa.
A w Polsce?

— Nie, mysle, ze nie. Ten zawod ostatnio nie cieszy si¢
estyma. Wokot srodowiska lekarskiego powstata wrgez nie-
przyjazna atmosfera. Prosz¢ popatrze¢ na to, co pisze si¢
i pokazuje w mediach. Niedawno uczestniczylem w ogolno-
polskiej konferencji ortopedow, ktorej gosciem byt Jerzy
Owsiak. Powiedziatl on mniej wigcej tak: nie mogg zrozu-
mie¢, dlaczego niektorzy koledzy dziennikarze codziennie
ujawniaja przypadek skorumpowanego lekarza, a tak rzadko
pisza i méwia o tych, ktdrzy z poswigceniem pracuja kilka-
nascie godzin dziennie. I druga okolicznos¢, lekarze, cho¢
bez watpienia zarabiaja znacznie lepiej niz kiedys, nie sta-
nowig elity finansowe;j.

Jerzemu Owsiakowi nie podobaja si¢ takze niektére
okolicznosci prywatyzacji szpitali.

— Nie znam szczegotow umow dotyczacych przekazania
nowemu wiascicielowi sprzgtu zakupionego przez Wielka
Orkiestre Swiatecznej Pomocy. W réznych miejscach stysze
jednak, ze prywatyzacja budzi olbrzymie emocje, wyzwala
obawy, zle si¢ kojarzy. Dla mnie pozytywnym jej przyktadem
jest podstawowa opieka zdrowotna. Tutaj zostala ona juz
przeprowadzona. I co? Stato si¢ co$ zlego? Nie, skutek jest
dobry. Idziemy do lekarza rodzinnego i, jak dotychczas,
otrzymujemy ustuge za darmo. Generalnie nie boj¢ si¢ pry-
watyzacji stuzby zdrowia, ale bojg si¢ nagtych, nieprzemy-
$lanych decyzji.

W tym takze szpitali klinicznych, wysokospecjalistycz-
nych?

— Dzisiaj $wiadcza one wiele ustug, a otrzymuja, wskutek
ztego ich oszacowania, za mato pienigdzy. Toczymy na przy-
ktad walke o poprawe finansowania onkologii dziecigcej,
ktora jest zagrozona. Jezeli w takiej sytuacji szpital prze-
ksztatlcony zostanie w spotkg prawa handlowego, to moze
by¢ grozne i budzi moje obawy. Przeciez prezes, kontrolowa-
ny przez rad¢ nadzorcza, odpowiadac bgdzie za wynik finan-
sowy, a ten powinien by¢ dodatni. W takiej sytuacji mozna
si¢ spodziewac, ze stopniowo zacznie likwidowaé to, co
generuje straty. Rzecz zatem w tym, aby teraz rzetelnie osza-
cowaé procedury, zapewnié¢ optacalno$¢ poszczegdlnych
ustug, a potem wilasciwie i w spokoju przygotowywac kolej-
ne jednostki przeznaczone do prywatyzacji.

Rozumiem, Ze jest pan zwolennikiem prywatyzacji stop-
niowej.

— Zdecydowanie tak. Nie podobaja mi si¢ pomysty prywa-
tyzacji powszechnej, rownoczesnej, w jednym dla wszyst-
kich terminie. Podzielam poglad prezesa Naczelnej Rady
Lekarskiej, Konstantego Radziwilta, ze trzeba prywatyzo-
wac, ale nie wszystko réwnoczesnie. To jest proces, ktory
trzeba rozpisa¢ na kilka lat. I obserwowaé, jak postepuje,
jakie sa zagrozenia, a nastgpnie modyfikowac.

Uniwersytet Medyczny ma sze$¢ szpitali klinicznych...

— ... w kazdym z nich jest wiele procedur zle optacanych.
Czegsto dotycza one ustug spotecznie bardzo waznych.
Dyrektorzy, ktorych zadaniem nie jest wypracowanie zysku,
finansuja je z pienigdzy uzyskanych za inne, lepiej optacane
ustugi. W momencie, gdy te szpitale beda spotkami prawa
handlowego, takie dzialanie moze by¢ poczytane jako szko-
dliwe dla spotki.

Takie sytuacje juz si¢ zdarzaja.

— Na szczgs$cie nie w szpitalach akademickich. W niekto-
rych jednostkach innych organow zatozycielskich po cichu
pozamykano na przyktad zle optacane oddziaty opieki palia-
tywnej, dlugoterminowe;. I to jest kolejny argument przema-
wiajacy za spokojna i rozwazng prywatyzacja. Optowatbym
za systemem pilotazowym. Najpierw kilka placowek, a gdy
one potwierdza zasadno$¢ danego modelu prywatyzacji,
kolejne.

Dobrym partnerem i sprzymierzencem pozostaje w tych
i wielu innych sprawach, takich jak na przyklad studia
podyplomowe, Wielkopolska Izba Lekarska.

— Na pewno. Wspotpraca ta juz zaczgla si¢ dobrze uktadac.
Konkretnie, lekarze, ktorzy robia specjalizacjg, musza odby¢
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dwutygodniowy kurs zdrowia publicznego. Do tej pory jez-
dzili do innych miast, ponoszac wszelkie zwiazane z tym
koszty. Dla miodego lekarza to duze obciazenie. Teraz taki
kurs odbywa si¢ w Poznaniu. Uczelnia udostgpnia pomiesz-
czenia, kieruje wyktadowcow, a WIL ich optaca. Wspdlnie
mozemy wiele zrobi¢ dla wielkopolskiego srodowiska lekar-
skiego, wszak mamy potgzny potencjat dydaktyczny. Liczy-
my przy tym na podpowiedzi nie tylko réznych gremiow
samorzadu lekarskiego, ale i jego cztonkow.

Przy okazji mozna by podyskutowa¢ o tym, czy rzeczywi-
Scie program studiow jest przeladowany, czy za malo
W nim o umiejetnosci rozmowy z pacjentem, jego najbliz-
szymi, a takze o etyce zawodu.

— Po czg$ci podzielam te opinie. W czasie kampanii
wyborczej na uczelni miatlem bardzo duzo spotkan ze stu-
dentami. Stuchacze kierunku lekarskiego wskazywali wiele
stabosci naszych programéw, zachwianie proporcji migdzy
teoria a praktyka, na skape przygotowanie psychologiczne.
Zgadzam si¢ ponadto z tym, ze etyka musi by¢ mocniej
wyeksponowana. W czerwcu Ministerstwo Zdrowia udo-
stgpnito rektorom uczelni medycznych program antykorup-
cyjny, ktory wprowadzimy. Jesli chodzi o nauczanie prak-
tyczne, nie tylko w Polsce, ale i na calym $wiecie jest pewien
problem. Zmieniaja si¢ prawa pacjenta i to w taki sposob, ze
utrudniajg dostgp do niego. Moze kto$§ powiedzieé: nie zycze
sobie, aby badat mnie student. Musimy to respektowac

S

i jako$ sobie z tym radzi¢. Rozgladatem sig¢ po $wiecie, jak
to rozwiazuja inne uczelnie. Jednym z kierunkow jest zdo-
bywanie umiejgtnosci praktycznych na... fantomach. Zamie-
rzamy ten kierunek wprowadzi¢ i w Poznaniu. Widziatem
wspaniate fantomy, ktore do ztudzenia przypominaja pacjen-
ta. Na przyktad takie, na ktorych student moze ¢wiczy¢ znie-
czulenie. I dopiero po zakonczeniu takiej nauki jest on
dopuszczany do pacjenta. Musimy rowniez pomysle¢, jak
przeorganizowac zajgcia, aby byto wigcej praktyki. Proces
nauczania jest czynny, dynamiczny. Bgdziemy reagowa¢ na
uwagi kierowane tak ze strony srodowiska lekarskiego, jak
i samych studentow.

Z jakimi nadziejami i obawami rozpoczyna pan ka-
dencje?

— Od Igkow zaczng. Sen z powiek spgdza mi sytuacja szpita-
li klinicznych, naszej podstawowej bazy ksztalcenia. Bez niej
nie bedziemy w stanie uczy¢ lekarzy, dentystow, pielggniarek
i potoznych. W tej chwili szpitale kliniczne sa na granicy
optacalnosci. Maja dtugi restrukturyzowane na rozne okresy,
na razie spokojnie splacane. Bojg si¢ jakiego$ gwaltownego
ruchu, ktory pozbawi je tej delikatnej rownowagi. Dodatko-
wo 1 lipca weszly w zycie jednorodne grupy pacjentow.
Otrzymuj¢ sygnaly od dyrektoréw szpitali klinicznych, ze
nasze placowki traca okoto 20 proc. przychodéw. To niepo-

tdokoiiczenie na str. 12
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kojace zjawisko. A nadzieje? Sa cickawe plany rozwoju
uczelni, rowniez inwestycyjne, i to dosy¢ bogate. Na czgs¢
z nich mamy zagwarantowane pieniadze. Za rok przy
ul. Przybyszewskiego oddamy do uzytku nowoczesna
bibliotekg. Ma stuzy¢ nie tylko uczelni, ale catemu $rodo-
wisku lekarskiemu. Bedzie w niej swobodny dostep do cza-
sopism, kilkadziesiat stanowisk komputerowych i pokoje
do pracy indywidualnej. Chcemy rozpoczaé¢ budowg Cen-
trum Biologii Medycznej i Centrum Kardiologii. Interesu-
jacy jest zespot moich wspdtpracownikow, generalnie ludzi
mtodszych ode mnie. Sa pr¢zni, dynamiczni, chca zmienia¢
$wiat. I to bardzo dobrze. Bedziemy zmienia¢ Swiat!

Poznanski uniwersytet uzyskal cztery tytuly Najlepszej
Uczelni Medycznej w Polsce. Powalczymy o piaty?

— Powalczymy! To jest wazne. Konkurencja coraz wigk-
sza. Tak naprawdg, to Scigamy si¢ z Warszawa i Krako-
wem. Chcemy zwigkszy¢ wymiang migdzynarodowa; im
wigeej polski student zobaczy za granica, tym lepiej, tym
petniejsza bedzie miat skalg porownawcza. Musimy popra-
wi¢ bazg socjalna, cho¢ nie jest ona zta, chcemy dodatko-
we punkty zdoby¢ za tzw. obstuge biblioteczna. Jako pro-
rektor przez szes¢ lat bylem odpowiedzialny za udziat
uczelni w réznych rankingach. Dla partnerow zagranicz-
nych maja one niebagatelne znaczenie. Proszg sobie
wyobrazié, ze na Tajwanie, skad takze rekrutuja si¢ nasi
stuchacze, zrezygnowano z jednej polskiej uczelni medycz-
nej, bo miata kiepskie notowania. Oczywiscie, mam pewne
zastrzezenia do niektorych rankingow, ale zlekcewazy¢ ich
nie mozna.

I na koniec prof. Jacek Wysocki prywatnie: co gotuje,
co czyta, czego shucha, czego nie lubi, co ceni, na co
przeznaczylby 5 milionéw zlotych wygranych w totka,
dokad chcialby pojecha¢ i czy na studiach Sciagal?

— Mato gotujg, potrafig przyrzadzi¢ rybg przed §wigtami
Bozego Narodzenia, pierogi, lubig grillowa¢. Czytam bele-
trystyke, biografie wielkich politykow, interesuje mnie
historia mysli politycznej, dzieje 11 polowy dwudziestego
wieku. Stucham Mozarta, Debussy’ego, Ravela, muzyki
filmowej. Nie lubi¢ chamstwa. Ceni¢ wiedzg, rzetelnosc,
pracowitos¢, uczciwosé. KiedyS marzytem, by otworzyc
prywatny szpital, ale pig¢ milionow ztotych nie starczyto-
by, kumulacja musiataby by¢ o wicle wigksza. Zwiedzitem
juz ponad 60 krajow, cheiatbym pojechaé na Alaskg. Bytem
bardzo dobrym studentem, $ciagalem moze dwa razy.
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