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Zdaniem prezesa

Niedawny konwent
prezeséw OKkrego-

wych Izb Lekarskich

\;ﬂ - zbiegl si¢ w czasie

- z niezwykle goraca
——

polityczna dysku-
sja wokél nowej
ustawy o zakladach

STEFAN opieki zdrowotnej. ..

SOBCZYNSKI Jak wiadomo, ten

projekt przewiduje obligatoryjne prze-
ksztalcenie ZOZ-o0w w spotki prawa
handlowego, z mozliwoscig ich dalszej
prywatyzacji. Zdaniem samorzadu
lekarskiego, w obecnym ksztalcie roz-
wigzanie to byloby ewenementem
wsrdd panstw cywilizowanych, spoty-
kanym jedynie w najbiedniejszych kra-
jach Trzeciego Swiata. Czego$ takiego
w panstwach cywilizowanych po prostu
nie ma. Panstwo musi bowiem ponosi¢
odpowiedzialno$¢ za zdrowie catego
spoteczenstwa. To jest konstytucyjny
obowiazek kazdego rzadu. Tymczasem
wiadza t¢ odpowiedzialnos¢ probuje od
siebie odepchnac.

Rzad stara si¢ broni¢, argumentujac,
ze mowa jest tylko o komercjalizacji
i o spotkach prawa handlowego. Szko-
put w tym, ze nadal w projekcie ustawy
0 ZOZ-ach brakuje zapisu prawnego,
ktory poprzez wprowadzenie wymogu
wickszosciowego udziatu panstwa czy
organow samorzadu zabezpieczalby je
przed calkowita prywatyzacja i sprzeda-

73 W sposob niekontrolowany. Nie zga-
dzamy si¢ przy tym z logika rozumowa-
nia, kazaca wysuwa¢ pod adresem
publicznych szpitali zarzuty, Ze nie zara-
biaja na siebie albo generuja zbyt maty
zysk. Oczywiscie nie powinny to by¢
jednostki deficytowe, ale nie sg to tez
fabryki, w ktorych robi si¢ interesy.
Szpital nie rzadzi si¢ w koncu jedynie
rachunkiem zyskow i strat, z zatozenia
jest to przeciez jednostka typu non profit.

Czy w tej sytuacji prywatne szpitale
to lek na cate zto? Nie wydaje nam si¢ to
prawda. Bo chociaz pigknie wygladaja,
sa czySciutkie, pachnace i powszechnie
chwalone, to oferuja jedynie te $wiad-
czenia, ktore przynosza zyski. Nato-
miast w wypadku powiklan pacjenci
nie trafiaja do prywatnego szpitala,
poniewaz ich leczenie bytoby zbyt dhu-
gotrwate, skomplikowane, a przez to
kosztowniejsze. Oni trafiajg do szpitali
publicznych. Jesli wigc zostang tylko
prywatne jednostki, kto bedzie leczyt
owe ,,deficytowe” powiktania?

Réwnie wiele emocji wywolala debata
na temat szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy. Konwent jednoznacznie stwier-
dzil, ze przezywa dzi§ ono olbrzymi
kryzys...

Wigkszos$¢ szkolen — i podyplomo-
wych, i specjalistycznych, i ustawicz-
nych — jest nieskuteczna i niewtasciwie
prowadzona. Trudno jednak, zeby byto
inaczej, skoro sa one centralistyczne,

Rozmowa z prezesem Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

Stefanem Sobczynskim

zarzadzane odgornie przez organy pan-
stwa praktycznie bez konsultacji i bez
uwzglednienia realiow danego terenu.

Samorzad lekarski jest za$§ gotow
przeja¢ czes¢ uprawnien z tym zwigza-
nych. Kt6z bowiem lepiej niz samorzad
jest zorientowany w sytuacji danego
wojewodztwa 1 w potrzebach czy mozli-
wosciach szkoleniowych poszczegol-
nych szpitali 1 oddziatéw? Na to nie ma
jednak zgody panstwa.

W efekcie lekarze nie garng si¢ do
kolejnych specjalizacji i powszechnie
zwracajg miejsca akredytacyjne, bo nie
sa zainteresowani podr6zami po kraju
na wlasny koszt, podczas gdy gros
z tych szkolen mogtoby si¢ odbywac na
miejscu, nawet w szpitalach powiato-
wych.

Nie moze by¢ tez takiej sytuacji, ze
lekarz z powodu odgornego ustalenia
nie ma mozliwosci specjalizowania si¢
w swoim szpitalu wojewodzkim, a jedy-
nie w klinice. Bo takie szkolenia najcze-
Sciej sprowadzaja si¢ do biernego przy-
patrywania si¢ innym, bez mozliwosci
praktycznego doskonalenia wiedzy
i umiejetnosci. Tylko co to ma wspolne-
go z wyksztalceniem chirurga specjali-
sty czy dobrego zabiegowca? W efekcie
takiego ,,szkolenia” mamy wigc armi¢
niedouczonych ,,specjalistow”. Nie ma
si¢ zatem co dziwi¢, ze czg$¢ lekarzy
wyjezdza za granicg i tam szuka mozli-
wosci specjalizacji. Oczywiscie, zdaje
sobie sprawe, ze to, co mowig, jest bar-
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02.10.08
akademickiego 2008/2009.
03.10.08

Poznan — na zaproszenie Rektora Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu udzial w uroczystosci inauguracji roku

Jedlec — udziat w miedzynarodowej konferencji naukowo-dydaktycznej, IV Forum Zdrowia Kobiety ,,0 lepsza

jakos¢ zycia kobiety” — zorganizowanym przez Panstwowa Wyzsza Szkote Zawodowa im. Prezydenta Stanista-
wa Wojciechowskiego w Kaliszu.

04.10.08

Poznan — udziat w spotkaniu przedstawicieli Wielkopolskiej Izby Lekarskiej z eurodeputowanymi z Wielkopol-

ski zorganizowanym przez WIL, w celu oméwienia projektu zmiany dyrektywy 2003/88/WE Parlamentu Euro-
pejskiego i Rady Unii Europejskiej z dnia 4.11.2003 r. dotyczacej aspektow organizacji czasu pracy lekarzy.

10.10.08
11.10.08

Zgromadzenia Wielkopolskiej Izby Adwokackie;j.

11.10.08

Poznan — udziat w posiedzeniu Prezydium ORL oraz Okregowej Radzie Lekarskie;j.
Poznan — na zaproszenie Dziekana Okregowej Rady Adwokackiej w Poznaniu udzial w uroczystosci otwarcia

Poznan — udziat w I Poznanskiej Konferencji i Biegu ,,Wyprzedzi¢ raka” zorganizowanej przez Wielkopolskie

Centrum Onkologii pod honorowym patronatem Wielkopolskiej Izby Lekarskie;.

17.10.08

Wroctaw — udziat w posiedzeniu Konwentu Przewodniczacych Okregowych Rad Lekarskich.
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dzo kontrowersyjne, ale na te pro-
blemy zwracaja uwage sami leka-
rze. Dlatego musimy w koncu cos
z tym zrobic.

Naszym zdaniem, system szko-
let mozna potaczy¢ — czgs¢ specja-
lizacji mogtlaby si¢ odbywac w ro-
dzimej jednostce szpitalnej danego
lekarza, a czgs¢ w placowkach
wysoko wyspecjalizowanych. Jestes-
my przekonani, ze takie rozwigza-
nie nie tylko podniostoby poziom
specjalizacji, ale nade wszystko
upowszechnitoby je.

Probleméw zwiazanych ze szko-
leniami lekarskimi jest jednak
znacznie wiecej...

Brakuje np. zapisu, ktory obligo-
walby pracodawce do finansowania
szkolen dla pracownikow. Taki pra-
cownik najczesciej doksztalca si¢
wiec za wlasne pienigdze. Tymcza-
sem niemal na calym $wiecie praco-
dawca jest zobowigzany do finanso-
wania dalszego ksztalcenia swojego
pracownika. To sa rozwigzania
przyjete 1 stosowane na Zachodzie
z powodzeniem od wielu, wielu lat.
Bo przeciez w ostatecznym rozra-
chunku zyskuja na tym wszyscy,
wilacznie z pracodawca.

I kolejna kwestia — wbrew za-
pewnieniom organéw panstwa, na-
dal istnieje ograniczanie dostepu do
specjalizacji. Zdaniem samorzadu
lekarskiego, wynika to m.in. z gigan-
tycznej biurokracji oraz z faktu, ze
testy egzaminacyjne konczace spe-
cjalizacje sa nazbyt wysrubowane.
Bardzo czesto nie majg wiele
wspolnego z praktyczng wiedza
lekarska, a niektdre pytania testowe
zastuguja wrecz na miano ,,idioty-
zmow”. Dzieje si¢ tak, poniewaz
pytania tworzone sa najczgsciej
przez konkretng klinike na podsta-
wie jej specyfiki, ktora z kolei w eg-
zaminie ogolnopolskim w ogdle
moze by¢ nie znana. To za$§ nie ma
nic wspolnego z realnym spraw-
dzianem wiedzy. Niekiedy wydaje
si¢ wrecz, ze te pytania maja odpo-
wiada¢ raczej ambicjom poszcze-
golnych klinik. I ta sprawa zostata
bardzo mocno podkreslona przez
konwent prezesow okregowych izb
lekarskich. Naszym zdaniem, po-
trzebna jest jak najwigksza otwar-

to$¢ naszego Srodowiska, poniewaz
stale zwigksza si¢ Srednia wieku
wykonywania lekarskiej profesji
w Polsce. Lekarze specjalisci odcho-
dza, a nastepcow zaczyna brakowac.

W czasie konwentu po raz kolej-
ny wrocila tez propozycja uprosz-
czonych oswiadczen zarobko-
wych, ktére mogliby skladaé
emerytowani lekarze...

Rozwazam w tej chwili wprowa-
dzenie takiego rozwigzania w Wiel-
kopolskiej Izbie Lekarskiej.

Emerytowani lekarze sktadaliby
jedynie o$wiadczenia, w ktorych
stwierdzaliby, ze poza $wiadcze-
niem emerytalnym nie osiagaja
dodatkowego przychodu wigksze-
g0 niz wynosi uposazenie lekarza
stazysty. Takie o$wiadczenie, ktore
bytoby drukiem izbowym, znacznie
uproscitoby biurokratyczne zobo-
wigzania 1 zabezpieczalo lekarzy
emerytow pod wzgledem praw-
nym, potwierdzajac, ze nie ma
w stosunku do nich zadnych dodat-
kowych roszczen.

Sprawa jest tym bardziej wazna,
ze dotyczy kilku tysigey cztonkow
naszej izby. My chcemy im pomoc.
Uwazamy przy tym, ze trzeba oka-
za¢ naszym lekarzom pewna dozg
wiary 1 zaufania.

Kwesti¢ te przedstawialiSmy na
ostatnim posiedzeniu konwentu
wspolnie z prof. Stasiewiczem
z Biatostockiej Izby Lekarskiej,
ktora rowniez zamierza wprowa-
dzi¢ taka forme¢ oswiadczen. Po-
myst zostat przyjety z duzym zain-
teresowaniem, a po rozmowach
z Naczelng Izba Lekarska doszli-
$my do wniosku, ze jest on mozli-
wy do realizacji.

A skoro juz mowa o naszych
sprawach organizacyjnych, dodam
jeszeze, ze do 10 listopada zostang
przeze mnie podpisane stosowne
dokumenty poswiadczajace prawo
wykonywania zawodu dla mtodych
lekarzy po studiach oraz po stazu.
I po tym terminie bedzie mozna je
odbiera¢ w poznanskiej siedzibie
Wielkopolskiej Izby Lekarskiej.

Przypominam takze, ze w szcze-
golnych wypadkach istnieje mozli-
wos$¢ uzyskania czasowe] promesy
prawa wykonywania zawodu.



