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Komisja ds. Miodych Lekarzy

Mtodym caty czas nie dos¢ dobrze...

W izbach lekarskich nastata nowa kaden-
cja. Poprzednia przypadfa na okres nie-
spotykanego wczesniej buntu lekarzy,
strajkow, biafych miasteczek i biafych
szczytow. W ochronie zdrowia wrzafo.
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MARCIN
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Wirzato tez w srodowisku mtodych leka-
1zy, ale troche inaczej. A to dlatego, ze pro-
blemy poczatku kariery sa specyficzne.
Zamieszanie, papierologia, LEP-y, LDEP-y, postgpowania
kwalifikacyjne, pozwolenia, miejsca akredytacyjne, prawa
wykonywania zawodu, pieczatki, podpisy, rezydentury itd.,
zeby moc leczy¢, uczy¢ sie i pracowaé. Pot roku bez pracy po
stazu, zeby zacza¢ prace. Egzaminy specjalistyczne zdawane
przez ponizej 50 proc. przystepujacych. Batagan. Dlatego
wlasciwie cata para Srodowiska mtodych lekarzy w ostatniej
kadencji zostata skierowana wtasnie na poprawe tych ,.tech-
nicznych” stron poczatku kariery i... troche tez strony finan-
sowej. No i troch¢ poprawiono. Jest LEPiej. Troche LEPie;.
LEP mozna zdawac¢ juz na stazu. Fajnie. Postgpowanie kwa-
lifikacyjne troche krotsze. Tez fajnie. Pensje wyzsze. Bardzo
fajnie.

Czy mtodym jest wigc dobrze? Niby troche tak, ale... jak
w tytule. Bo niby tatwiej dosta¢ prawo wykonywania zawo-
du. Niby kwalifikacja krotsza, ale rezydentur jak na lekar-
stwo. I jeszcze dezinformacja — niby beda rozpatrywane
odwotania, niby nie beda? Po co? Czy naprawde ksztalci si¢
za duzo lekarzy?

A co z tym ksztatlceniem? No wtasnie — na poczatku cigzko
przebrnac przez kwalifikacje, a na koncu jeszcze trudniej zdaé
egzamin. W srodku pare lat spokojnej pracy. Ale czy tak
powinno by¢? Po co wprowadza si¢ tak trudne egzaminy spe-
cjalizacyjne, ze zdaje je ponizej 50 proc. os6b? Chyba tylko
dlatego, ze nie wierzy si¢ w system ksztatcenia i weryfikacje
postepow w trakcie ksztalcenia. Niewiarygodnie trudne egza-
miny wprowadza si¢, gdy ksztatcenie jest eksternistyczne.
I w rzeczywisto$ci tak wtasnie jest. Czy zmieni si¢ to po wpro-
wadzeniu modutowego systemu specjalizacji? Nie sadzg. Ale
na pewno co$ mozna zmieni€. I jest to, moim zdaniem, naj-
wazniejsza sprawa biezacej kadencji. Szczegotowej analizie
powinny zosta¢ poddane programy specjalizacji. Oczywiscie,
nie w mojej kompetencji jest konstruowac szczegétowo pro-
gramy specjalizacji, bo to nalezy do konsultantow krajowych
1 ekspertow. Jednak powazne formalne i organizacyjne niedo-
ciggniecia wida¢ tylko z dotu, a nie z gory. Po pierwsze, pro-
gramy s3 idealistyczne. Pisane pod inne realia. Idac np. na
staz czastkowy, powinienem pobiera¢ nauki u specjalisty
z danej dziedziny. Tymczasem czgsto dany staz czastkowy
mozna odby¢ tylko w jednym miejscu w wojewodztwie,
gdzie okazuje si¢, ze specjalizantéw jest tak duzo, iz nie ma
gdzie usigs¢ w dyzurce. Rozwiazanie znajduje si¢ bardzo
szybko — jest jedno miejsce siedzace i to honorowe, wyjatko-

we, bo przed komputerem. A jak juz siedzimy przed kompu-
terem, to moglibysmy zrobi¢ wypis dla opiekuna stazu, bo on
przeciez spieszy si¢ do studentow... Czesto opiekun na stazu
to nie specjalista z danej dziedziny, tylko mtodszy od nas
kolega, ktory wtasnie rozpoczal prace. Godzimy si¢ na to, bo
potrzebujemy PIECZATKI W KSIAZECZCE. Druga sprawa
to procedury wymagane od specjalizantéw. Poming to mil-
czeniem, ale czy ktos kiedys przeliczyl, ilu jest lekarzy spe-
cjalizujacych si¢ i ile wykonuja réznych procedur? Chyba
w kazdej dziedzinie sa procedury wykonywane ,tylko
1 wylacznie” przez lekarzy w trakcie specjalizacji. Az boje si¢
pomysleé, ze moglaby by¢ dziedzina medycyny, w ktorej
wymaganych jest wiecej jakich$ procedur czy tez zabiegéw
od specjalizanta, niz jest rocznie wykonywanych w Polsce.
Wigc lepiej tego nie liczy¢. Po trzecie, lekarz specjalizujacy
si¢ powinien odbywac okreslong liczbg dyzurow. Jesli potowe
czasu specjalizacji przebywa na stazach czastkowych, to
gdzie ma dyzurowac, gdy na staz dojezdza z kranca woje-
wodztwa ponad 100 km? Ma wraca¢ do macierzystego
oddziatu? Czy powinno si¢ dyzurowa¢ w miejscu stazu?
Podobno tak. Jak np. lekarz specjalizujacy si¢ w internie ma
dyzurowa¢ w trakcie stazu czastkowego na oddziale aneste-
zjologicznym czy neurologicznym? Po czwarte — jaka jest
rola kierownika specjalizacji? Moze on tylko na koncu nie
dopusci¢ specjalizanta do egzaminu. Dlaczego nie ma realne-
go wplywu na proces ksztalcenia? Czemu nie moze w taki
sposob modyfikowaé programu specjalizacji i dtugosci stazu,
by dostosowac go do potrzeb danego specjalizanta i charakte-
ru oddzialu, w ktorym pracuje? Wreszcie sprawa obowiazko-
wych kursow. Z nimi jest trochg tak jak ze szkota — sg zajecia
obowiazkowe, ale jak uczen chce si¢ czego$ nauczy¢, to
1 tak musi bra¢ korepetycje. Tak wigc w programach specjali-
zacji sa rozne kursy, na wigkszo$¢ trudno si¢ zapisac,
a potem okazuje si¢, ze program kursu skrdécono o potowe,
a zagadnienia czgsto sa tylko teoretyczne. W naszym kraju
obowiazuje taka zasada — robimy nierealne przepisy, a potem
przymykamy oko na ich tamanie. Tak jest wlasnie z progra-
mami specjalizacji.

Czy mozna wiec te wyidealizowane programy sprowadzi¢
na ziemi¢? Tak, przy odrobinie dobrej woli. Po pierwsze,
trzeba zacza¢ placi¢ za ksztalcenie. I nie chodzi tu tylko
o wigcej rezydentur (cho¢ przydatoby si¢) czy wiecej kurséw
ze zdrowia publicznego... Placenie rezydentom w rzeczywi-
stosci nie jest formag finansowania ksztalcenia, tylko forma
dofinansowania zadtuzonych szpitali, bo daje si¢ szpitalom
darmowych pracownikow. Trzeba zaczaé ptaci¢ rowniez
nauczycielom, czyli wtasnie kierownikom specjalizacji oraz
opieckunom stazy. Wtedy mozna zacza¢ wymagac od nich.
Wtedy sam specjalizant mogtby wymagaé, a nie siedzie¢
cicho, bo potrzebuje wpisu do ksigzeczki. Po drugie, trzeba
zmniejszy¢ dtugos¢ stazy czastkowych, tak by ich dtugos¢
byta dostosowana rowniez do mozliwosci kadrowych jedno-
stek szkolacych. Lepszy jest tydzien dobrego stazu niz trzy
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. Apel do lekarzy rodzinnych

Drogie Kolezanki i Koledzy,

w zwigzku z docierajacymi w ostatnim czasie do
Komisji ds. Mtodych Lekarzy informacjami o trudno-
sciach w odbywaniu stazu czastkowego z zakresu medy-
cyny rodzinnej, zwracamy si¢ z ogromna prosba o umo-
zliwienie kolezankom i kolegom stazystom odbycia tego
stazu. Zdajemy sobie sprawg, iz w natloku codziennej
pracy nie jest fatwo wygospodarowa¢ czas na edukacje
miodych lekarzy, zwlaszcza ze w obecnym systemie
ksztalcenia zapomniano o wynagradzaniu mistrzow.
Kazdy z nas jednak musial przej$¢ przez okres stazu
i korzystal wowczas z przychylnosci starszych kolegow.

Zyczliwych lekarzy rodzinnych, ktérzy byliby sktonni
przyjac stazystow, prosze o kontakt.

Z WYRAZAMI SZACUNKU,
MARCIN KAROLEWSKI

KOMISJA DS. MtODYCH LEKARZY
TEL. 691 957 929

miesigce w ttoku. Powinno si¢ rowniez da¢ kierownikom
specjalizacji mozliwos¢, w pewnym zakresie, regulowania
dhugosci stazy. Warto zastanowic si¢ rowniez, czy nie powin-
no si¢ zmieni¢ miejsc stazy czastkowych. Obecnie mozna
je odbywa¢ tylko w miejscach akredytowanych do prowa-
dzenia stazy czastkowych z danej dziedziny. W rzeczywisto-
$ci w miejscach tych nie zawsze trafia si¢ pod opieke specja-
listy z danej dziedziny. Czy nie warto wigc zamieni¢ stazu
w jednostce akredytowanej na staz pod opieka specjalisty
z danej dziedziny? Mysle, ze w niejednym przypadku
w powiatowej poradni specjalistycznej mozna zobaczy¢ wig-
cej cickawych pacjentow niz w klinice. Mozna réwniez
wzigé pod uwage pomyst mozliwosci zamiany stazu na kurs
z danej dziedziny — czesto krotkie wylozenie aktualnych
zalecen z komentarzem moze by¢ bardziej treSciwe niz przy-
gladanie si¢ pracy oddziatu. Po trzecie — kursy. W wielu
dziedzinach zaliczamy kursy akredytowane przez CMKP,
a potem dla potrzeb przysztej pracy robimy kursy odpfatnie.
Czemu wazniejszy jest w procesie specjalizacji np. kurs ze
zdrowia publicznego niz kurs z USG? Moze warto zrobic¢
duza liste kursoéw, z ktorych specjalizant moglby wybrac¢
sobie okreslong liczbe. Umozliwienie kierownikom specjali-
zacji, opiekunom i specjalizantom wplywu na program spe-
cjalizacji oraz dostosowywanie go do aktualnych potrzeb
tylko podniesie poziom ksztatcenia. Wydaje mi si¢, ze nie
mozna obawiac si¢, ze zostanie on wtedy przez zaintereso-
wanych zmniejszony tylko do niezbgdnego minimum, ponie-
waz nie beda mogli zrezygnowaé¢ z kursow i stazy — tyko
wybra¢ konkretng ilo$¢ najlepszych z listy.

Pomystow jest wiele, ale trzeba przede wszystkim
o nich rozmawiac i chcie¢ co$ zmieni¢. W obecnej chwili
trzeba odej$¢ od dyskusji nad forma ksztalcenia — czy staz
po studiach, czy w trakcie studiow, czy specjalizacja jedno-
stopniowa, dwustopniowa, modutowa tylko trzeba si¢
zastanowi¢, czym te okresy ksztatcenia wypetni¢. W koncu
tak niewiele potrzeba, by mlodym bylo dobrze...



