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Moim zdaniem...

prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

...lepiej p6zno niz wecale. Odnosi sig to do spotkania,
ktore miato miejsce 9 grudnia w siedzibie Minister-
stwa Zdrowia. Prezes NIL i prezesi rad okregowych
zostali zaproszeni na spotkanie z minister Ewa
Kopacz, w ktérym uczestniczyli tez 3 wiceministro-
wie. Inicjatorem tego spotkania byt prezes War-
szawskiej Izby kolega Mieczystaw Szatanek. Byto to
moim zdaniem bardzo merytoryczne spotkanie,
podczas ktorego mieliSmy czas, by zaprezentowac
nasze stanowisko w wielu dotychczas spornych
kwestiach, a szefowie resortu przedstawiali swoje
argumenty. GdybySmy sie w tym gronie spotykali
cyklicznie, to mozna by wielu niepotrzebnych
zadraznien unikngg. Trzeba rozmawiac, by osiagna¢

kompromis.

Glownym problemem omawianym podczas spotka-
nia byta kwestia planowanej od nowego roku akade-
mickiego reformy studiow medycznych majacej na
celu ich upraktycznienie. Zdaniem resortu program
studiow jest zbyt przetadowany przedmiotami teore-
tycznymi, a studenci maja za mato szans na uczenie si¢
procedur medycznych. W §lad za zmiang programow
dydaktycznych ma i$¢ zniesienie od 2016 r. stazu dla
lekarzy dentystow, a od 2017 r. dla lekarzy. Kolejnym
krokiem jest rezygnacja w tym samym czasie z LDEP
i LEP. Te egzaminy, bedace przeciez forma obiektyw-
nego przyjgcia na rezydentury, maja by¢ zastapione
dwoma egzaminami panstwowymi — jednym z przed-
miotow teoretycznych zdawanym po 3. roku studiow
i drugim po ostatnim roku z przedmiotow teoretycz-
nych. Jak nas zapewnila minister egzaminy te — tak jak
jest w przypadku LEP — mozna bedzie poprawiac.
Kolejnym zapewnieniem byto to, ze nowe programy
studiow spelniaja wymogi unijne i polskie studia
pozwola naszym absolwentom na pracg w innych pan-
stwach unijnych. Moim zdaniem najwigkszym proble-
mem bgdzie jednak ,,upraktycznienie” studiow przy
obecnej bazie uczelni. Zobaczymy, jak to wyjdzie
w praktyce.

Krzysztof Kordel

Innym bardzo waznym problemem byta sprawa
dostgpnosci mlodziezy do specjalizacji. Minister
o$wiadczyla, ze rezydentury w 2010 r. zostaly przy-
znane wszystkim starajacym si¢ — uwzglgedniono
wszystkie ztozone odwotania. Strona samorzadowa
podnosita natomiast kwesti¢ niewlasciwego naszym
zdaniem rozlokowania miejsc akredytacyjnych na
mapie kraju. Czy tylko w klinikach mozna ksztalci¢
przysztych specjalistow? Czy szkoli¢ nie mozna takze
w Pile, Kaliszu czy w Pleszewie? Naszym zdaniem
nalezy przyjrze¢ si¢ programom specjalizacji. Nasze
stanowisko znalazto zrozumienie i ustalono powotanie
zespotu ministerialno-izbowego, ktory zaproponuje
ewentualne zmiany w obecnym systemie.

Kolejnym problemem, ktorym zajmowano si¢ na
spotkaniu, byt protest izb lekarskich przeciwko zbyt
matej kwocie refundacyjnej proponowanej przez Mini-
sterstwo jako zwrot kosztow ponoszonych przez samo-
rzad w zwiazku z prowadzeniem czynnosci przejgtych
od panstwa (koszty prowadzenia rejestrow lekarzy,
dziatalno$¢ rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej
i funkcjonowania sadow lekarskich). Proponowana
kwota na poziomie okoto Y rzeczywiscie ponoszonych
kosztow spowodowata, ze odmowiliSmy podpisania
proponowanych umoéw z Ministerstwem 1 zapowie-
dzielismy pozwy sadowe. Co prawda w dniu spotkania
Ministerstwo znalazlo ,,0szczedno$ci” 1 zaoferowalo
kwote wyzsza o 58% od wczesniej proponowanej,
ale nadal nie pokrywa ona naszych kosztow. W takiej
sytuacji dobrze wiedzie¢, ze placac sktadke, jestescie
sponsorem wilasnego panstwa. Problem trzeba rozwia-
za¢ badz na drodze sporu sadowego, badZ znajdujac
kompromis. Dobrym posunigciem bylo powotlanie
kolejnego mieszanego zespotu, ktory ma sig¢ tym
problemem zajac.

Moim zdaniem przytaczane przez nas na spotkaniu
argumenty maja szans¢ przekona¢ wtadze resortu, by
praktyki lekarskie nadal byty rejestrowane w izbie i to
samorzad pelnit nad nimi nadzor, a nie jak to bylo
w projekcie ustawy, by robili to urzednicy wojewody.

Jakie rozwiazania powyzszych kwestii przyniesie
najblizszy czas — zobaczymy. Moim zdaniem trzeba
by¢ do$¢ umiarkowanym optymista.
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