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IZBA NIE DLA
WSZYSTKICH?

24 sierpnia w radiowych Sygnałach Dnia minister zdrowia prof. Zbigniew Religa
oświadczył, że jest za zniesieniem obligatoryjnej przynależności do izby lekarskiej
(co, jak wiadomo, może doprowadzić nawet do jej likwidacji). Dodał też, że takie po-
stawienie sprawy wcale nie jest zemstą za poparcie przez izbę strajków lekarzy.
Po prostu minister nie wie, po co ma płacić składki i należeć do korporacji, gdy wca-
le nie ma na to ochoty.

Otóż, Panie Profesorze, ustawodawca, powołując izbę lekarską, nadał lekarzom
prawo do stanowienia o sposobie realizacji swojego zawodu. Oznacza to obowiązek
pieczy i nadzoru nad należytym i sumiennym jego wykonywaniem. Izba ma też obo-
wiązek ustanowienia obowiązujących wszystkich lekarzy zasad etyki i deontologii za-
wodowej oraz dbania o ich przestrzeganie. Ma też reprezentować i ochraniać zawód
lekarza, a także zajmować stanowisko w sprawach stanu zdrowotności społeczeń-
stwa, polityki zdrowotnej państwa oraz organizacji ochrony zdrowia. 

To tylko kilka z zadań należących do obowiązków samorządu lekarskiego. Żeby ich
realizacja była możliwa i miała sens, wypracowane regulacje muszą dotyczyć wszyst-
kich lekarzy. A będzie to możliwe tylko wtedy, gdy obowiązywać będzie powszechna
przynależność do korporacji zawodowej.

Jeżeli korporacja nie będzie reprezentować wszystkich lekarzy, to natychmiast po-
jawi się pytanie, ilu reprezentuje, jaki to odsetek i kto jest przedstawicielem reszty
– czy jedna instytucja, czy kilka (najlepiej dużo) i czy wszystkie one mają uzgodnio-
ne stanowisko, a jeżeli nie, to niech uzgodnią i potem przyjdą na negocjacje, co na-
turalnie nie przeszkodzi urzędnikom w podejmowaniu samodzielnych decyzji.
I w podważaniu sensu istnienia izby lekarskiej – pewnie głównie o to chodzi. Zasa-
da divide et impera obowiązuje.

Zasady etyki zawodowej wypracowane przez izbę też będą obowiązywać tylko jej
członków (a więc nie wszystkich), bo inni powiedzą, że im to wisi. Będzie bałagan,
któremu będzie należało szybko położyć kres. Najlepiej w ten sposób, że cały nadzór
nad lekarzami powróci wreszcie do urzędników, jak to przez dziesięciolecia było i co
w 1989 r. niepotrzebna ustawą o izbach zepsuł Sejm.

Prof. Ewa Łętowska, będąca rzecznikiem praw obywatelskich, w 1990 r. tak napi-
sała do prezesa Naczelnej Izby Lekarskiej, prof. Tadeusza Chruściela: „Izby lekar-
skie stanowią instytucję prawa publicznego utworzoną przez ustawodawcę. [Usta-
wodawca] częściowo przekazuje funkcje organizacyjno-kontrolne samym izbom le-
karskim. (...) Pragnę zwrócić uwagę, że ustawodawca taką regulację zastosował nie
tylko w stosunku do lekarzy (inne przykłady to radcy prawni i adwokaci). Podobnie
jak w polskim ustawodawstwie, problem izb lekarskich jest rozwiązany w innych kra-
jach europejskich. Stanowisko moje poparte jest orzeczeniem Europejskiej Komisji
i Europejskiego Trybunału Praw Człowieka (...)”

No i co z tego. W tym kraju coraz mniej jest miejsca na instytucje samodzielne, ma-
jące swoje zdanie, w dodatku na tyle nierozsądne, żeby je głosić. I jakby tego było
mało, Sejm, uchwalając ustawę, zapisał tylko nieliczne wypadki, kiedy ktoś może się
wtrącać w prace izby. Poza nimi brak jest podstaw do ingerencji czynników ze-
wnętrznych w sprawy samorządu lekarskiego. Która administracja wytrzyma taki
stan rzeczy na dłuższą metę!

Ale tej sytuacji jesteśmy winni sami. Uderzmy się w piersi i odpowiedzmy na pyta-
nie, czy nie za dużo poświęcamy uwagi podczas różnych izbowych spotkań sprawom
drugorzędnym, personalnym, kompetencyjnym i organizacyjnym, a nie zauważamy,
że pod nosem ktoś nam szykuje pasztet w postaci likwidacji naszego samorządu.

Jak tak dalej pójdzie, będziemy mieli idealną organizację, doskonale prowadzo-
ną przez kryształowych ludzi i wyselekcjonowanych urzędników, tylko... izby już
nie będzie.
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