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wiceprezes NRL
Zapisany mam
terminarz

SIEDZE WEASNIE NAD KALENDARZEM
PLANSZOWYM i przy pomocy znacznikéw oraz
flamastrow nanosze nar zaplanowane na rok 2019 wy-
darzenia, a, uszami wyobrazni"stysze, Ja dla pana czasu nie
mam"Hanny Banaszaki. . ., Zapisany mam terminarz, jakby
goobsypatmak, tak, tak, tak. . ." llez to bedzie posiedzeri or-
ganéw samorzadu; organizacjirzadowychi pozarzadowych;
kongreséw; konferendji; dyskusji panelowych; posiedzen
sejmowych i senackich komisji; zjazd6w naukowych; sesji
uczelnianych; ilez jubileuszow, gal, koncertowi celebragji. . .

Gdy wzrokiem ogarniam ten kalendarz, mam wrazenie
chaosu, widze obraz jakby zaczerpniety z abstrakcjonizmu
ekspresyjnego. W gestwinie kolorowych plamek uwage
przykuwa jedna rzecz: znaczny odsetek wydarzer to kon-
ferencje poswiecone przysztosc funkcjonowania systemu
ochrony zdrowia w Polsce. Takiego funkcjonowania, ktdre
nie bedzie kontestowane przez spoteczeristwo i klase
polityczng, by nie stato sie przyczyna lekéw spotecznych
i powodem kfopotow politycznych. Mam nieodparte
wrazenie, Ze liczba tak whasnie pomyslanych konferenji
ikongresdw z roku narok sie zwieksza. By mie¢ pewnos¢,
zarok pordwnam dwa kalendarze.

W dyskusjach panelowych na ogét zabieraja gtos od lat
¢i sami ludzie, cieszacy sie statusem ekspertow. i, co to
wiedza, co powinno sie zmieni¢ w polskim systemie ochro-
ny zdrowia, aby byt elementem réwnowagi w paristwie
i,miru”spotecznego. To najczesciej byli wysocy urzednicy,
ktrych czas polityczny i kadencyjny juz minat. Wsréd
nich sq tez obecni dygnitarze. Stuzy im domniemanie
kompetencji, wynikajace raczej z zajmowanych stotkéw
niz dokonan. S3 tez teoretycy, od ktérych wymaga sie
jedynie, by byli zdolni poruszy¢ do czynu serca i umysty
decydentdw. To, ze jedni wiele nie zmienili, a drudzy jeszcze
nie zdazyli nie zmieni¢, wcale ich domniemania nie osta-
bia. Sa te7 trzedi, ktérzy maja domniemanie kompetendji
7 definicji. Ta niebywata erupcja debat ,reformatorskich”
$wiadczy oistotnych niedoborach w gtéwnejidei dotyczacej
przysztodd systemu ochrony zdrowia i w wynikowych do
niej programach organizacyjnych i legislacyjnych. Takie
zagadywanie ktopotu i nadzieja, a nuz ktos, kto wie, co$
genialnego wymy<li; a ktos, ko moze, zrobi z tego uzytek.

Tak wiec, Drodzy Czytelnicy, bedziemy chodzi¢ na te
konferencje, snu¢, jak nas poprosza, gtebinowe rozwazania
irefleksje, iwszystko toWam relacionowac, boina tymtez
polega rola samorzadu lekarskiego. I

odstonie!
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ANDRZEJ MATYJA

prezes NRL

i gospodarce. Trzecia odstona poswig-

ajpierw skupiono si¢ na pa-
gjencie i systemie ochrony
zdrowia. Potem finansach

cona byla wlasnosci, zarzadzaniu i od-
powiedzialnosci. Dopiero
w kolejnosci konferencja zajela si¢ pro-

czwarta

blemem kadr. Zorganizowana w Lu-
blinie dyskusja toczyla si¢ wokét pod-
stawowych pytan: jak wyksztakci¢
dobrych pracownikéw medycznych,
skad wzia¢ pieniadze na ich wyplaty
ico zrobi¢, zeby nie wyjezdzali?

Nasze $rodowisko juz dwadziescia lat
temu ostrzegalo przed kadrowa zapascia
w medycynie, ale wtedy nie doceniono
problemu. Wéwczas finanse skupialy
uwagg, co w czasach ogélnej mizerii bylo
moze i zrozumiale, ale od politykéw
i decydentéw trzeba wymagaé wiecej —
myslenia dtugofalowego, strategicznego.
Dobrze wiec, ze dzi§ pochylamy si¢ nad
tym tematem, cho¢ szkoda, ze tak p6z-
no. Nawet, jesli dopracujemy si¢ dosko-
natych rozwigzan, to i tak przyniosa one
efekty co najmniej po dekadzie.
Ochrona zdrowia jest ofiara myslenia
i dzialania politykéw pod dyktando ka-
lendarza wyborczego, braku jasnej kon-
cepqji i umiejetnosci prowadzenia dia-
logu z réznymi grupami od pacjentdw
po lekarzy. Nie mozna si¢ wigc dziwi¢
frustracji wielu kolezanek i kolegdw, kto-
rzy kolejne zadania nakladane nalekarzy
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Cieginie

Za SwWoje winy

Lekarz jest dla pacjenta twarzg systemu ochrony zdrowia, a mimo
to brak kadr stat sie tematem dopiero czwartej konferendji

W toczacej sie od wielu miesiecy z inicjatywy ministra tukasza
Szumowskiego spotecznej debacie Wspolnie dla Zdrowia”

Moze to przypadek, ale symboliczny.

interpretuja jako przerzucanie na ich barki probleméw wynika-
jacych z niedoboréw finansowych, organizacyjnych, kadrowych,
aw istocie z nickonsekwengji i czgstych zmian autorstwa kolejnych
ekip rzadowych. Koniec koricow, kazdy z nas, lekarzy, zbiera ciegi
za stabosci systemu ochrony zdrowia.

Do spoleczenistwa decydenci kieruja — skadinad stuszny — ko-
munikat, Ze system ochrony zdrowia ma by¢ skoncentrowany na
pacjencie. Rosna wigc oczekiwania niewspétmierne do mozliwo-
$ci. To prosta droga do konflikeéw w relacjach z pacjentami czy
wypalenia zawodowego po stronie medykéw.

Jesli pacjent ma by¢ w centrum uwagi, a wiec ma si¢ czu¢ zaopie-
kowany i bezpieczny, to i ci, ktdrzy majg mu to zapewni¢, powinni
czu¢ si¢ podobnie, czyli mie¢ oparcie w systemie. Fake, ze debata
poswiecona kadrom w cyklu wydarzen znalazta si¢ na czwartym
miejscu, mogh by¢ odebrany wrecz symbolicznie. Pozostaje mied
nadzieje, ze to tylko przypadek, a dokument podsumowujacy efek-
ty rocznej spolecznej dyskusji powaznie i konstruktywnie odniesie
si¢ do réznych aspektéw przysztosci kadry medycznej w Polsce.

Jako samorzad lekarski widzimy system ochrony zdrowia w jego
wszystkich wymiarach. Dlatego — m.in. podczas debaty w Lubli-
nie, a wezesniej w Warszawie na konferencji ,,Priorytety w ochro-
nie zdrowia” apelowalem, aby o kadrze rozmawia¢ w kontekscie
calego systemu zaréwno w perspektywie krétko-, jak i diugoter-
minowej, bo to rzutuje na pokolenia. Na to naklada si¢ cyfryzacja,
ktdra nieublaganie wkracza do medycyny. Musimy wigc pracowaé
nad rozwigzaniami, kedre sprawdzg si¢ nie tylko teraz, ale i w no-
wej rzeczywistosci. Nie mozemy wiec by¢ jak generalowie, ktdrzy
przygotowuja si¢ na poprzednia wojne.

Uczestniczymy i uczestniczyé bedziemy w dyskusjach o przy-
szloéci, ale nie zadowola nas ogélnie stuszne postulaty. Checemy
siega¢ glebiej i przygladad si¢ proponowanym rozwigzaniom z per-
spektywy praktykéw, majac na naszym radarze rézne obszary sys-
temu ochrony zdrowia. W wigkszym niz dotychczas stopniu be-
dziemy w to angazowa¢ nasze NIL-owskie media, w tym ,,Gazete
Lekarska”, co dostrzegalne jest juz w obecnym wydaniu. B

&6

Jako samorzad lekarski
widzimy system

ochrony zdrowia w jego
wszystkich wymiarach.
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Finanse a zdrowie

ie wolno manipulowad sta-
m tystykami — zaapelowal

prezes NRL Andrzej Ma-
tyja podczas konferencji ,, Priorytety
w Ochronie Zdrowia”, ktéra odbyla
si¢ 10 stycznia na Zamku Krélewskim
w Warszawie. Takimi stowami odniést

éé

Zdaniem prezesa NRL brak lekarzy
jest odczuwalny we wszystkich
specjalizacjach.

sic do wypowiedzi jednego z bytych mi-

nistréw zdrowia, jakoby pod wzgledem
liczby lekarzy sytuacja w Polsce nie wy-
magala radykalnej poprawy. Zdaniem
prezesaNRL brak lekarzy jest odczuwal-
ny we wszystkich specjalizacjach, nie
tylko tych deficytowych, a naklada si¢
na to szybkie starzenie si¢ calej grupy
zawodowej. — Duzy odsetek lekarzy

Bijg na alarm

z prawem wykonywania zawodu stano-

wig emeryci - przypominal prezes NRL,
dodajac, ze ci ostatni najczesciej pracuja
w niepelnym wymiarze godzin i bez
obcigzen dyzurami. Nawigzujac m.in.
do polityki ukierunkowanej na wspiera-
nie finansowe przede wszystkim rezy-
dentéw tzw. specjalizacji deficytowych,
podkredlil, ze deficytowa jest tak napraw-
de kazda specjalizacja. Lekarz, decydujac
si¢ na wybér specjalizacji, nie kieruje si¢

tylko tym, ze przez kilka lat rezydentury
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0Od lewej:
Konstanty
Radziwitt,

Jarostaw

2. = .. Fedorowski.

bedzie zarabiat wigcej, lecz patrzy przede
wszystkim na to, ile bedzie zarabiat
i w jakich warunkach bedzie pracowat
przez kolejne kilka dekad swego zycia.
Parafrazujac stowa prof. J6zefa Dietla,
tworcy polskiej balneologii, wybitnego
XIX-wiecznego lekarza, prezydenta mia-
sta Krakowa, jednego z rektoréw U],
prezes NRL powiedzial, ze to, co wylo-
zymy na zdrowie, nie jest wydane, lecz
pozyczone, a zdrowie jest najrzetelniej-
szym pozyczkobiorca. H

Wiecej praktyki

sztatcenie przeddyplomowe wymaga nie-
wielkich korekt, ale podyplomowe i ustawicz-
ne fundamentalnych zmian - powiedziat pre-

Andrzej Matyja,

gélnopolski Zwigzek Pra-
E codawcoéw Szpitali Powia-

towych ostrzega, ze Mini-
sterstwo Zdrowia naktada na placowki
kolejne obowigzki bez pokrycia finan-
sowego na ich realizacje. Aby zwrdcié¢
uwage naten problem,18 grudnia, tuz
po rozmowach w resorcie zdrowia, w
siedzibie NIL odbyta sie konferencja
prasowa z udziatem przedstawicieli
OZPSP. Jerzy Friediger, cztonek Pre-
zydium NRL, rozpoczynajac spotkanie

Konferencja
prasowa OZPSP
w NIL.

zdziennikarzami, zwrdcituwage nawy-
sokie obcigzenie praca personelu szpi-
talnego. - Lekarzei pielegniarkinie sa
w stanie wiecej pracowac. Muszg wzro-
sna¢ ceny $wiadczen - powiedziat. Zda-
niem prezesa OZPSP Waldemara Ma-
linowskiego placéwki stanety pod
$ciana. - Czujemy sie podrzuconym ku-
kutczym jajem, ktérym nikt sie nie zaj-
muje - dodat Andrzej Bujnowski z za-
rzadu OZPSP. O sytuacjiszpitaliszerzej
nas.17-21. m

zes NRL Andrzej Matyja podczas czwartej konferencjiw
ramach debaty ,Wspdlnie dla Zdrowia". Odbyta sie ona
17 stycznia w Lublinie pod hastem ,, Kadry w ochronie
zdrowia: wyzwania i rozw6j". Catodniowy dzie paneli
dyskusyjnych otworzyt minister tukasz Szumowski. - Na
uczelniach medycznych od dwéch lat obowigzuje aka-
demicki profil ksztatcenia. Ten szczytny zapis czesto sta-
je wkolizji zupraktycznieniem zaje¢. Uczelnia musi przy-
gotowywac studenta nie tylko do prowadzenia badan
naukowych, ale przede wszystkim do tego, by po zakon-
czeniu studiéw byt przygotowany do profesjonalnego
wykonywania zawodu - podkreslit prezes NRL. Zdaniem
prezesa Matyi podstawowe umiejetnoscilekarze powin-
ni nabywac w toku studiéw nie tylko pod okiem nauczy-
cieliakademickich, a upraktycznienie nauki zawodu wy-
maga m.in. wyjscia poza mury szpitali uniwersyteckich
do szpitali powiatowych i zaktaddw lecznictwa otwarte-
go. Zniwelowanie luki pokoleniowej nie moze nastgpic
kosztem obnizenia jakosci ksztatcenia. ®
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Umowy rezydenckie

rezes NRL Andrzej Matyja,
w $lad za odpowiedzia
otrzymana od ministra

w jednoznaczny sposéb wskazal, ze w sytuacji ,zejécia” lekarza
rezydenta po zakonczonym dyzurze, w zwiazku z koniecz-
noscia zachowania norm naleznego czasu odpoczynku, lekarz
ten zachowuje prawo do wynagrodzenia, a czas odpoczynku
po dyzurze nie powoduje przedtuzania specjalizacji i jest zali-
czany do czasu jej trwania. Jak podkresla prezes NRL,

zdrowia, wystosowal pismo do dyrek-
toréw podmiotéw leczniczych
w Polsce w sprawie interpretacji i reali-
zacji uméw rezydenckich. Przypo-  samorzad lekarski podziela to stanowisko i bedzie domagat
mnijmy, ze minister zdrowia Lukasz  si¢ wigkszego nadzoru ministra zdrowia nad realizacja posta-

Szumowski w przestanej odpowiedzi  nowieri umdw rezydenckich.m
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Dialog w Naczelnej Izbie Lekarskiej
IR

Pamigtamy!

imo ze od 37. rocznicy

pacyfikacji kopalni

+Wujek" w Katowicach
mineto kilka tygodni, warto przy-
pomnieé, ze w naszym portalu
dostepny jest film ,,Samaryta-
nie"” nakrecony na zlecenie Sla-
skiej Izby Lekarskiej, ktéry poka-
zuje postawe lekarzy w grudniu
1981 r. - Jako rodzina lekarska je-
ste$my dumni, ze w wielkich chwi-
lach polskiej, trudnej historii leka-
rze zawsze zachowywali sie, jak
trzeba - powiedziat wiceprezes

Prof. Romuald
Krajewski zNRL
byt zaangazowany
w projekt od
samego poczatku.

NRL Jacek Kozakiewicz podczas
grudniowych obchoddéw tragicz-
nych wydarzeh w Katowicach. Ich
inicjatorem byt prof. Grzegorz
Opala. Obecny na tych uroczysto-
$ciach wiceminister zdrowia Ja-
nusz Cieszynski przekazat odzna-
czenia resortowe zastuzonemu w
ratowaniu gornikéw personelowi
medycznemu. l

warsztatéw, 10 badan, 10 raportéw
- to tylko cze$¢ dorobku projektu
.Razem dla Zdrowia", ktéry przez
kilka lat realizowata Fundacja My Pacjenci.
Partnerami projektu byty trzy samorzady
zaufania publicznego: NIL, Naczelna Izba Pie-
legniarek i Potoznych oraz Naczelna Izba
Aptekarska. 17 grudnia w siedzibie NIL odby-
ta sie konferencja podsumowujaca. - W spo-
tkaniach uczestniczyty osoby majgce duzy

wpiyw na funkcjonowanie ochrony zdrowia.
Tematy, ktérymi sie zajmowalismy, trafity
m.in. do Narodowej Rady Rozwoju - powie-
dziat prof. Romuald Krajewski, ktéry z ramie-
nia samorzadu lekarskiego zaangazowany
byt w realizacje projektu od samego poczat-
ku. Jego gtéwnym celem byto rozwijanie
dialogu spotecznego oraz spotecznej idei
odpowiedzialnosciinstytucji systemu ochro-
ny zdrowia. B
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Z wielkim smutkiem przyjelismy wiadomos¢ o $mierci

Kolegi lek. Zygmunta Zidtkiewicza,

zastuzonego czlonka samorzadu lekarskiego, inicjatora jego reaktywacji i utworzenia Warminsko- . .
Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olszeynie. Petnit liczne funkcje: Wiceprzewodniczacego ORL w Olsztynie I, Koledze Pawlowi Sustowskiemu,
1T kadencji, Sekretarza ORL w Olsztynie III kadencji, OROZ IV, V kadencji, Przewodniczacego OSL VII
kadencji, Wiceprzewodniczacego OSL VIII kadendji, Zastgpcy NZOZ I kadencji, Cztonka NRL, Komisji

Organizacyjnej NRL, Krajowej Komisji Wyborczej IV kadencji. Zostal uhonorowany odznaczeniami:

Przewodniczacemu Krajowej Komisji Wyborczej NIL,
wyrazy szczerego wspolczucia
z powodu $mierci Ojca

skladaja
Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Andrzej Matyja

»Meritus Pro Medicis” przez Kapitul¢ NIL, ,,Zashuzony Lekarz Warmii i Mazur” przez Kapitule W-MIL.

Rodzinie, Bliskim i Wspotpracownikom skladamy wyrazy glebokiego wspélczucia
Czlonkowie Krajowej Komisji Wyborczej
Prezes NRL A. Matyja

NZOZ G. Wrona
Przewodniczqcy NSL J. Miarka wraz z zespolem Sgdzidw




FOTO: Marta Jakubiak

OSRODKI NRL
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Wyroznieni lid
Doceniono efekty szkolen w zakresie kompetencji psychospotecznych oraz warsztatow
.Zdrowa administracja podstawg skutecznosci podmiotow leczniczych’, prowadzonych

przez ODZ NIL.

TEKST MARTA JAKUBIAK
stycznia na Zamku Kré-
m lewskim w Warszawie
wreczono nagrody w kon-
kursie ,,Sukces Roku 2018 w Ochro-
nie Zdrowia - Liderzy Medycyny".
Wsréd laureatéw znalazt sie Osro-
dek Doskonalenia Zawodowego NIL,
kierowany przez prof. Romualda
Krajewskiego. Wyréznienie otrzy-
mat za ,dziatalnos¢ edukacyjno-
-szkoleniowg". W imieniu profesora
nagrode odebrata dr Anna Lella.

- 0 osiggnieciach osrodka $wiad-
czq liczby. Od jego powstania, czyli
od roku 2009 ., w szkoleniach ODZ
wzieto udziat w sumie ponad 13 tys.
0séb. Bardzo intensywnie pracowa-
liSmy przez ten czas, bo nasz zespét
liczy zaledwie pare oséb - komentu-
je prof. Romuald Krajewski, kierow-
nik Osrodka Doskonalenia Zawodo-
wego od poczatku jego powstania,
ktéry bedzie te funkcje sprawowat

Od lewej: Teresa Perendyk
i Kinga Wojtaszczyk z ODZ NIL

nadal, bo 14 grudnia 2018 r. na po-
siedzeniu NRL zostat powotany na
kierownika ODZ po raz kolejny.

- Pracy mamy mnéstwo, ale cie-
szy, bo liczba uczestnikéw szkolen
jest duza, aich oceny iopinie na te-
mat organizowanych przez ODZ kur-
sOw bardzo dobre. Zrealizowali$my
juz kilka projektéw europejskich.
Naszg oferte edukacyjng staramy
sie dostosowywad na biezgco do
oczekiwan i potrzeb lekarzy - wyja-
$nia. ODZ prowadzi szkolenia m.in.
z zakresu umiejetnosci spotecz-
nych, nazywanych kompetencjami
miekkimi. - Kiedy rozpoczynalismy
dziatalno$¢, byta to nowos¢. By¢
moze réwniez to zostato docenio-
ne przez juroréw konkursu. Obec-
nie powszechnie uznaje sie, ze ten
rodzaj kompetencji jest niezbedny,
poczawszy od studidéw poprzez cate
zawodowe zycie lekarza - dodaje.

PLANY NA PRZYSZLOSC
Najwieksze zapotrzebowanie jest
na szkolenia z zakresu prawa

Wyréznienie
dla ODZ NIL
odebrata

dr Anna Lella
(w Srodku).

15 589

Tylu tacznie
lekarzy ilekarzy
dentystow z catej

Polski wlatach
2009-2018
wzieto udziat
w szkoleniach
ODZ NIL (m.in.
szkolenia
z zakresu
kompetencji
miekkich, prawa
medycznego,
zarzadzania,
ochrony
radiologicznej).

medycznego, a takze organizacji
ochrony zdrowia i prowadzenia
wiasnej praktyki, w tym organi-
zacji i zarzadzania. Na trzecim
miejscu - umiejetnosci spoteczne.
- W pierwszej kolejnosci chcemy
realizowac te szkolenia, na ktére
jest najwieksze zapotrzebowanie.
Tak robimy od poczatku. Stara-
my sie tez wspétpracowac z pro-
wadzacymi szkolenia, ktérzy sa
cenieni w srodowisku - wyjasnia
prof. Krajewski i deklaruje, ze
zmieniajgce sie otoczenie i po-
trzeby Srodowiska beda uwaznie
$ledzone. - Nie tylko w Polsce, ale
i na $wiecie szkolenia on-line staja
sie coraz bardziej popularne. To
dziatalno$¢, ktérg na pewno po-
winnismy rozwija¢ w ODZ. Kolej-
ng sg seminaria internetowe, tzw.
webinary. NIL jest przygotowana
technicznie do prowadzenia tego
rodzaju dziatalnosci. Jezeli beda
$rodki finansowe oraz checi, to
z pewnoscig dotozymy wszelkich
staran, by tego rodzaju kursy
poprowadzi¢ - deklaruje. W semi-
nariach ODZ mozna bytoby wzigé
udziat z kazdego zakatka Polski,
dzieki transmisji internetowej. - To
kolejna wazna rzecz do zrobienia,
czyli stopniowe przenoszenie szko-
leh do Internetu. Zapotrzebowa-
nie na nie w $rodowisku nie jest
jeszcze duze, ale juz teraz musimy
pomysle¢ o rozwijaniu dziatalnosci
w sieci, to przyszto$¢ - podsumo-
wuje prof. Krajewski.

Gratulujemy i zyczymy dalszych
sukceséw. ®
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OSRODKI NRL

Nowe powotania

Na posiedzeniu Naczelnej Rady Lekarskiej 14 grudnia 2018 r. powotano kierownikow
osrodkow na kolejng kadencje. Jaka wizje dziatania majg ich szefowie?

TEKST LUCYNA KRYSIAK

WOJCIECH

kierownik Osrodka

Wspétpracy
Zagraniaznej NRL

1 Na czym skupi sie uwaga OWZ?

Problemy lekarzy i lekarzy dentystow w wiekszos$ci krajow
sg bardzo podobne. Przekonujemy sie o tym, spotykajac za
granica kolegéw wykonujgcych ten zawéd i dyskutujac z ni-
mi o systemach opieki zdrowotnej. Z tych rozméw przewaz-
nie wynika, ze nawet w panstwach, w ktérych przeznacza
sie na zdrowie kilkakrotnie wiecej $rodkéw niz w Polsce, nie
wszystko funkcjonuje zgodnie z oczekiwaniami biatego per-
sonelu. Napotykamy wiec na podobne jak u nas trudnoscii
mozemy je wspdlnie rozwigzywaé. Osrodek powinien zde-
cydowanie zacie$ni¢ wspdtprace z blizniaczymi organiza-
cjami, szczegdlnie w krajach europejskich. Dotychczasowa
wspotpraca dawata czesto bardzo dobre efekty. Kilku kole-
géw zajmowato badz wcigz zajmuje wazne funkcje w zarza-
dach wielu miedzynarodowych organizacji.

1 Ale przynaleznosé do nich budzita tez kontrowersje...
Dlatego w tym roku chciatbym zweryfikowac nasze czton-
kostwo w kilku organizacjach, zastanowi¢ sie nad jego ce-
lowoscig, analizujgc wynikajace z tego cztonkostwa korzy-
$ci. Nalezy réwniez rozwazy¢ zasadnosc przynalezenia do
innych struktur. Chciatbym zacie$ni¢ wspétprace z Polonig

medyczna. Trzeba wykorzystaé pozytywne nastawienie
i oferowang nam czasem pomoc przez lekarzy z krajéw
bardziej zamoznych. Musimy tez wesprze¢ naszych kole-
gdw z krajéw biedniejszych, w ktérych dopiero planuje sie
ustawowe zmiany tworzgce samorzad lekarski, ktéry spra-
wowatby piecze nad wykonywanym przez nich zawodem.

1 Czy polscy lekarze maja niedosyt kontaktéw ze $ro-
dowiskami medycznymi za granicg?

Mysle, ze wielu kolegéw ma doskonate kontakty z leka-
rzami z zagranicy. Organizowane sg wspdlne konferencje,
kursy itp. Osrodek bedzie wspierat oczywiscie wszelkie me-
rytoryczne formy wspétpracy, niemniej jednak powinien
skupi¢ sie na kontaktach z organizacjami, ktére dziataja
w obszarze organizacji i poprawy warunkdéw pracy czy
szkolen stuzgcych podnoszeniu kwalifikacji zawodowych.

= Czego lekarze oczekuja od samorzadu lekarskiego
w tym zakresie?

Chcemy to ustali¢. Mam nadzieje, ze niebawem kole-
dzy podzielg sie swymi oczekiwaniami, ktére posta-
ramy sie spetni¢. l

1 Jak samorzad lekarski dba o pamie¢ o polskich leka-
rzach i lekarzach dentystach?

Os$rodek Historyczny NRL to nie izba pamigci. To jedno
z narzedzi promocji dokonan polskich medykéw w two-
rzeniu zrebéw nowoczesnego panstwa obywatelskiego.
W internecie roi sie od publikacji z historii medycyny, ale
niekoniecznie z ostatnich dekad. Chciatbym wytowi¢ w
naszym $rodowisku pasjonatéw historii odrodzonych izb
lekarskich, jak réwniez najstarszych zyjacych swiadkdéw
tamtej ,,goracej jesieni” 1989 r., ktéra byta réwniez mo-
im osobistym udziatem i niezwyktym przezyciem. Wte-
dy umacniaty sie pierwsze izbowe struktury. Wkracza-
my teraz w rok 30-lecia samorzadu lekarskiego. Bedzie
wiec wiele okazji, aby o tym przypominaé. W przysztym
roku chcemy pokaza¢ dorobek 100-lecia izb lekarskich.

1 Gromadzenie pamiatek, danych, opracowan to trudna

i zmudna praca. Kto bedzie sie tym zajmowat?
Moze i zmudna, ale i wdzieczna, bo do tego zadania
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zaangazuje wytacznie entuzjastéw. Przeciez owocem
ich pracy bedzie ocalenie od zapomnienia $wiadectwa
czasu, w ktérych zyliSmy, pracowali$my i stuzyliSmy lu-
dziom. Trzech lekarzy i dwie lekarki dentystki wkrétce
utworzg Rade Osrodka. Wszyscy majg poczucie misji. | to
krzepi! Mam nadzieje, ze ich autorytet przyciggnie oso-
by, ktére posiadajg w prywatnych zbiorach zdjecia, ulot-
ki, plakaty i zechca sie nimi podzieli¢. Wyszukanie tych

) con o . - MAREK
pamlatek-perefek mo’zelbyc najtrudnlerze.lAIe W|grze, 28 cTANKIEWICZ
uda nam sie stworzy¢ historyczny portret sSrodowiska le- e
karskiego po przetomie solidarno$ciowym. k'_emw"'kosmdka
Historyznego NRL

1 Miodzi lekarze zyjg wspétczesnoscia...

Kazde pokolenie ma wtasny czas. Mtodzi lekarze wtasnie
zapisuja kolejne ztote karty historii. Prosze pamieta¢, ze
wielu z nich pochodzi z lekarskich rodzin i byto naoczny-
mi $wiadkami dzi$ juz historycznych zdarzen. Moje le-
karskie pokolenie tez pragneto oddycha¢ petna piersig,
mieé wiasne mieszkanie, pralke automatyczng, kolorowy



telewizor, ,malucha” i spedzi¢ urlop w Butgarii. Wiele ty-
siecy lekarzy emigrowato wtedy z kraju. Czy wspomnie-
nie tamtego mrocznego czasu zainspiruje do wiekszej
pokory naszych nastepcéw? Nie mam pojecial

1 Czy historia pomaga tworzy¢ relacje mistrz-uczen?
Relacja mistrz-uczen jest wpisana w nasz zawéd od za-
wsze. Bo medycyna to nie instrukcja obstugi kuchenki
mikrofalowej. To tajemna wiedza - troche sztuki, troche

rzemiosta. Mamy dzi$ upadek autorytetéw. Coraz cze-
$ciej autorytet w medycynie kojarzy sie z panowaniem
i manipulacyjng wtadzg, zamiast dobrowolnie przyjmo-
wanym przez innych wptywem. To m.in. z tego powodu
wybucht ostatni bunt lekarskiej mtodziezy. Jednak wy-
rzucanie elit na $mietnik historii i poddanie sie dykta-
towi kultury masowej, premiujgcej trywialnos¢ i swoj-
skos¢ wszelkich inicjatyw, grozi skomercjalizowaniem
naszych zawodéw. B

kierownik Osrodka
ds. Opiniowania
Sadowo-Lekarskiego
i Orzeznictwa NRL

1 Ten osrodek to nowy twér w strukturach Naczelnej
Rady Lekarskiej. Dlaczego powstat?

Zasady funkcjonowania osrodka ustala uchwata NRL
z grudnia 2018 r. Chodzi o opracowanie standarddéw
edukacji kandydatéw na biegtych i biegtych lekarzy sa-
dowych i zaszczepienie ich na grunt izb okregowych.
Z powodu dramatycznego deficytu biegtych i niestety
niecheci lekarzy do kontaktéw z szeroko rozumianym
wymiarem sprawiedliwos$ci, okregowe izby lekarskie
podejmuja inicjatywy szkolen na wtasng reke. Niekté-
re z tych inicjatyw, np. $laskiej Izby Lekarskiej, prze-
jety inne OIL, np. w Gdansku. Zalezy nam jednak, aby
zasady opiniowania oraz zakres wiedzy niezbednej do
wydawania opinii przez biegtego byty jasno okreslone
i ujednolicone. Szkolenia musza uwzglednia¢ podsta-
wowg wiedze prawng przydatng biegtemu (zasady pi-
sania opinii, wystawiania rachunkéw itp.), aby nie czut
sie zagubiony w kontaktach ze zlecajagcymi wydanie
opinii. Problemem jest bowiem sposéb ich wydawania,
a tej wiedzy nikt lekarzowi na zadnym etapie ksztatce-
nia podyplomowego nie przekazuje.

=1 Jak to bedzie wyglada¢ w praktyce?

Nie ma watpliwosci co do tego, Ze biegli sadowi - jak wszy-
scy lekarze - muszg sie doskonali¢ zawodowo. Standardy
postuzytyby wiec do stworzenia jednolitych zasad przepro-
wadzania szkolen, nie tylko ,,wstepnych”, we wszystkich OIL.
0srodek zamierza $cisle wspdétpracowac z okregamii spra-
wowac piecze nad tym, aby biegli lekarze byli wiasciwie wy-
korzystywani. Sporzadzajg oni bowiem opinie nie tylko dla
sgddw, ale i dla samorzadu lekarskiego - okregowych rzecz-
nikéw odpowiedzialnosci zawodowej i sgddw lekarskich.

1 Jaki jest status biegtych lekarzy sadowych?

Ich praca jest wcigz niedoceniana i Zle optacana, mimo ze
pod naciskiem samorzadu lekarskiego Ministerstwo Spra-
wiedliwosci odeszto od obowigzujgcych ,taryf” i wprowadzi-
to godzinowe stawki wynagradzania biegtych. Potrzebne s
jednak kolejne zmiany przepiséw prawnych regulujacychich
status i warunki wynagradzania. Chcemy wspdlne z izbami
okregowymi opracowac projekt zmian i przedstawi¢ go wy-
miarowi sprawiedliwo$ci w trakcie prac nad ustawg o biegtych
sgdowych. Jej uchwalenie bedzie jednym z priorytetéw. l

! To pana kolejna kadencja jako szefa. Czy nalezy sie
spodziewad zmian?

Zasady dziatania pozostajq takie same, ale zmienig sie prio-
rytety, cojest zwigzane z transformacja, ktérag przechodza
komisje bioetyczne w Polsce za sprawg obowigzujgcego roz-
porzadzenia unijnego, dotyczacego badan klinicznych pro-
duktéw leczniczych. Nasz o$rodek musi dziata¢, uwzglednia-
jac ruchy administracji paristwowej. Czekamy na przepisy
krajowe do tego rozporzadzenia, ktére okresla role izbo-
wych komisji bioetycznych. Mam nadzieje, ze te komisje beda
nadal uczestniczy¢ w opiniowaniu badan klinicznych, gdyz
planujemy szkolenia dla ich cztonkéw i pracownikéw. Pro-
wadzimy i aktualizujemy liste wszystkich komisji bioetycz-
nych w Polsce, do ktérej lekarze majg dostep poprzez na-
szq strone internetowa bioetyka.net.

=1 Na co w tej kadencji bedzie potozony nacisk?

Przymierzamy sie do przeprowadzenia badania an-
kietowego, ktére pozwoli oceni¢, czy istnieje potrze-
ba korzystania z konsultacji etycznych w polskim spo-
teczenstwie. Tego rodzaju badania prowadzimy od
kilku miesiecy wsréd lekarzy i jesteSmy na finiszu.

Ale chcieliby$my tez poznaé zdanie spoteczenstwa
na ten temat.

T1Czy oérodek wychodzi z dziatalnoscig poza samorzad?
Na ostatniej Konferencji Komisji Bioetycznych w NIL
przyjeliSmy zobowigzanie, ze O$rodek Bioetyki NRL
przeprowadzi w tym roku szkolenie dla cztonkéw komi-
sji bioetycznej z etyki badan ludzkiego materiatu biolo-
gicznego. Wspotpracujemy z europejskimi i Swiatowymi
o$rodkami oraz instytucjami zajmujgcymi sie zagadnie-
niami etycznymii prawnymizwigzanymi z badaniamina
ludziach, aby udostepniac wiedze o polskich przepisach
i stanowiskach oraz uczestniczy¢ w wymianie pogladéw.

1 A jak pan postrzega polskie prawo regulujace bez-
pieczenstwo badan klinicznych?

Prawo dotyczace badan klinicznych produktéw lecz-
niczych w Polsce wymaga szybkich zmian. Dotad nie
dostosowano krajowych przepiséw wykonawczych do
obowigzujacego unijnego rozporzadzenia w sprawie
badan klinicznych. Zmiany powinny by¢ wprowadzo-
ne jak najszybciej. m

MAREK
CZARKOWSKI

kierownik Osrodka
Bioetyki NRL
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Choroby Zakazne — Oni Pamietaja!

Y4y laska Izba Lekarska wy-
S produkowata film,
w ktérym doswiadczeni

lekarze opowiadaja o czasach, za-
nim szczepienia staly si¢ powszech-
ne i obowiazkowe. Swoimi wspo-
mnieniami podzielili si¢ pediatra
prof. dr hab. n. med. Krystyna Kar-
czewska i specjalista chordb zakaz-
nych dr Tadeusz Krawecki. Lekarze
w przejmujacy sposob méwig o cho-
robach zakaznych i przypominaja

swoich malych pacjentéw, ktérym
nicjednokrotnie nie byli w stanie
poméc. Oni pamietajg $wiat bez
szczepionek i w ich odczuciu szcze-
pienia to wielkie dobro, z ktdrego
nalezy korzystaé. Film to element
kampanii promujacej szczepienia
ochronne, w ktéra aktywnie wia-
czyla si¢ $laska izba. Caly doku-
ment mozna zobaczy¢ na kanale
SIL na YouTube, stronie interneto-
wej i FBizby.H

éé

Przypominam sobie
takq dziewczynke,
ktora miata pojs¢

do komunii, cieszyta
sie, ze mama kupita jej
piekna, biata sukienke
(...). Niestety

te sukienke ubrata

na ostatnia droge

dr Tadeusz Krawecki

Honorowy (ztonek
(danskiej 1zby Lekarskie]

6zef Dobrecki, interni-
J sta ze Stupska, zostat
pierwszym w historii

Honorowym Cztonkiem Gdan-
skiej lzby Lekarskiej. Tytut na-
dano lekarzowi podczas do-
rocznego $wieta gdanskiej izby,
czyli uroczysto$ci rozdawania
prawa wykonywania zawodu.

Jézef Dobrecki to m.in. wspét-
zatozyciel Towarzystwa Pomo-
cy im. $Sw. Brata Alberta oraz
schroniska dla bezdomnych
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w Stupsku, bardzo zaangazo-
wany w dziatalno$¢ samorzadu
lekarskiego, i to od momentu
reaktywacji izb lekarskich w Pol-
sce. Uhonorowany wieloma od-
znaczeniami, w tym Krzyzem
Oficerskim Orderu Odrodzenia
Polski, a takze izbowymi medala-
mi: ,,Pro Bono Societatis Medico-
rum Pomeraniae” i ,,Meritus Pro
Medicis". 1

Grupa Balinta
w Warszawie

OIL w Warszawie w stycz-
W niu 2019 r. wystartowat
grupowy trening balintow-

ski. Uczestnictwo w zajeciach pozwa-
la na trafniejsze rozpoznanie emocji
- swoich i pacjenta, uczy, jak lepiej
radzi¢ sobie ze stresem w pracy
i przeciwdziata wypaleniu zawodo-
wemu. Spotkania odbywajg sie raz
w miesigcu, a zapisy na kolejne spo-
tkania beda przyjmowane pierwsze-
go (roboczego) dnia danego miesig-
ca (telefoniczny kontakt w sprawie
zajec: 22 54 28 380). 1

FOTO: SIL, WIL, BIL  Zrddto: strony internetowe i biuletyny okregowych izb lekarskich; www.gazetalekarska.pl
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Historia
oddziatu
noworodkow

eskidzka Izba Lekarska
wydata ksigzke ,,0ddziat
Noworodkowy Wczoraj
i Dzisiaj" autorstwa dr Ireny Gru-
dzieckiej. Publikacja opisuje histo-
rie powstania i funkcjonowania
w kolejnych dekadach oddziatu no-
worodkowego w Szpitalu Miejskim
w Bielsku-Biatej. Na jakie problemy
napotykali w tamtych czasach le-
karzeipotozne? Jak dokonywat sie
postep w leczeniu najmtodszych pa-
cjentéw? Zapraszamy do lektury.

It Grusdriens o

Oddziat Noworodkowy

Osoby zainteresowane publikacja
proszone sg o kontakt z BIL, redak-
cja ,Gazety Lekarskiej"” takze po-
siada kilka egzemplarzy ksigzki do
rozdysponowania - prosimy
o kontakt:

l.sulikowska@gazetalekarska.pl. B

,dzczepimy, bo myslimy”
— trwa zbiorka podpisow

rwa zbieranie podpiséw
pod poparciem projektu

ustawy w ramach inicja-
tywy obywatelskiej,,Szczepimy, bo
myslimy". Chodzi o projekt ustawy
0 zmianie ustawy Prawo o$wiato-
we oraz niektérych innych ustaw,
ktéry  wprowadza  obowigzek
przedstawienia zaswiadczenia o
posiadaniu przez dziecko obowigz-
kowych szczepieh ochronnych
przy przyjeciu dziecka do publicz-
nego przedszkola, oddziatu przed-
szkolnego w publicznej szkole pod-

stawowej lub innej  publicznej
formy wychowania przedszkolne-
go. Dokument poparli Prezydium
NRL i Konwent Prezeséw Okrego-
wych Rad Lekarskich, a w zbiera-
nie podpiséw pod wsparciem tej
inicjatywy zaangazowaty sie okre-
gowe izby lekarskie, a takze NIL.
Izby rozpowszechniajg informacje
o projekcie, udostepniajg wzér ta-
beli do zbierania podpiséw, przyj-
mujg wypetnione listy. Mozna tez
ztozy¢ podpis osobiécie w siedzi-
bachizb.m

Konkurs,,Moje 30 lat z 1zbg"

omisja Historyczna Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej zaprasza do
wziecia udziatu w konkursie ,,Moje 30 lat z I1zbg". Organizato-
rzy czekaja na prace (maksymalnie 5 stron maszynopisu) do-

tyczace osobistych wspomnien zwigzanych z izba. Mozna je nadsytac
na adres DIL do 29 maja. Dla najlepszych przewidziano nagrody. &

Porady na temat
RODO i elektroniczne]
dokumentadji

n RODO i elektronicznej dokumentacji medycz-

nej. Jesli masz pytanie dotyczace tych zagadnien i je-
ste$ lekarzem lub lekarzem dentystg DIL, mozesz sko-
rzystac z porad eksperta izby. Szczegétowe informacje
sg dostepne na profilu dolno$laskiej izby na Facebooku.
Dyzury telefoniczne odbywajg sie w kazdy drugi
i czwarty wtorek miesigca w godzinach 14.00-18.00. 1

olnoslagska Izba Lekarska wspiera swoich

By¢ na biezaco,
czyli Newsletter WIL

LA ] P =
L = —_—
b LA B iz
oy E' e

M &
— .

ekarze Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej otrzy-
mujg biezace informacje o wydarzeniach

szkoleniowych, integracyjnych oraz o zmia-
nach w prawie medycznym poprzez utworzony w tym
celu Newsletter WIL potaczony z e-informatorem
prawnym. To ,narzedzie", wysytane co dwa tygodnie
do lekarzy i lekarzy dentystéow WIL, ma juz prawie
6 tys. subskrybentéw. m
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PREZESI DEKLARUJA

2019 rok w izbach

W catej Polsce okregowe izby lekarskie przystapity do realizacji swoich celow.
Zapytalismy prezesow okregowych rad lekarskich, co jest dla nich priorytetem w tym roku.

TEKST LUCYNA KRYSIAK

1'75 554

LICZBA LEKARZY
I LEKARZY DENTYSTOW
WYKONUJACYCH ZAWOD

>4

OKREGOWE I1ZBY
LEKARSKIE

ZIELONA
GORA

191 678

liczba wszystkich
cztonkoéw izb

prezes ORL LIL w Lublinie

nie jako prezesa caly czas najbar-
dziej interesuje ochrona prawna

nie z reprezentowaniem ich w sadzie, jesli

lekarzy i lekarzy dentystéw, facz-

oczywiscie sprawy dotycza wykonywania
przez nich zawodu. Ten kierunek aktywno-
$cibedziemy w tym roku rozwijaé, poniewaz
nasilaja si¢ ataki na osoby udzielajace $wiad-
czen zdrowotnych, szczegélnie w publicz-
nych placéwkach lecznicewa. B

Rozszerzy¢é zakres szkolen, gléwnie w ob-

hcemy w tym roku zakonczy¢
rozbudowe opicki prawnej dla
lekarzy i lekarzy dentystow.

szarze kurséw Centrum Medycznego
Ksztalcenia Podyplomowego. Stworzy¢
szereg nowych inicjatyw majacych na celu
integracje $rodowiska. W
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BYDGOSZ(Z, a
BIALYSTOK
GORZOW
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biezacym roku wyzwaniem jest
dla nas przeprowadzka do wta-

snej siedziby. Obecna znajduje
sie w bloku mieszkalnym, jest za ciasnaizbyt
kosztowna w utrzymaniu. Podjeli$my juz
decyzje w tej sprawie, chcemy zaadaptowad
duzy obickt po firmie komputerowej z ist-
niejacym okablowaniem, wentylacj i kli-
matyzacja, przez co jego remont bedzie
mniej obciazajacy finansowo. W

ko pojetym znaczeniu. Zawiera si¢ w tym za-

lanas gléwnym celem jest dbatosé
owarunki wykonywaniazawodu
lekarzailekarza dentysty wszero-

réwno zmniejszenie biurokratyzacji pracy
lekarza, jak i proba niwelowania wypalenia
zawodowego. Nie bez znaczenia jest wprowa-
dzenie ustawy o pozasgdowym dochodzeniu
roszczen w ochronie zdrowia. To cele samo-

rzadu, na kedrych chcieliby$my si¢ skupi¢. Ml prezes ORL w Czgstochowie

157 581

lekarzy

SY@SIts

lekarzy dentystow

447

liczba lekarzy i lekarzy
dentystow z podwojnym
PWZ

MAREK BRONISZ

prezes ORL w Bydgoszazy

ZRODEO: CRL NIL, stan na 3112.2018 r.

FOTO: archiwum
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PAWEL R. CZEKALSKI

prezes ORL w todzi

WOJCIECH DOMKA

prezes ORL w Rzeszowie

LUKASZ JANKOWSKI

prezes ORL w Warszawie

WOJCIECH KAATZ

prezes ORL K-POIL w Toruniu

TOMASZ KOZIOk

prezes ORL w Tarnowie

la naszej izby rok 2019 bedzie
rokiem realizacji zobowigzan
podjetych na Zjezdzie. Jednym

znich, niezwykle waznym, a moze najwaz-

niejszym jest praca nad poprawa wizerunku
lekarza i samorzadu lekarskiego w srodowi-
sku oraz spoleczeristwie. Nadto bedziemy
rozwijaé wsparcie prawne dla lekarzy i pra-
cowa¢ nad informatyzacja izby takze w prze-

strzeni zewngtrznej. ll

roku 2013 izba zostata wiadci-
cielem pigknego, ale — niestety

— zniszczonego Patacu Lubo-
mirskich. Po kilku latach intensywnych
ikosztownych prac remontowych jeste$my
na finiszu. Majac mozliwo$¢ wskazania
tylko jednego celu na ten rok, uwazam,
ze sukcesem bedzie definitywne zakonicze-
nie remontu naszej siedziby. B

blicznej, by w ten sposéb zbudowaé za-
ufanie lekarzy do izby, ktéra jest dla nich
miejscem wsparcia. Jej powolaniem jest

tym roku kluczowe dla nas
bedzie wzmocnienie glosu sa-
morzadu w przestrzeni pu-

m.in. egzekwowanic przestrzegania pra-
wa wzgledem lekarzy. B

samorzad lekarski. Duzy nacisk polozymy na

ajwickszym wyzwaniem i celem bg-
dzie aktywizacja i integracja $rodo-
wiska lekarskiego wokol i poprzez

organizacje szkolei i kurséw, zapewniajac wspar-
cie finansowe, ale tez np. udostepniajac pomiesz-
czenia izby non-profit celem spotkari dydakeycz-
nych, edukacyjnychiintegracyjnych. Cheielibysmy
w ten sposob na Kujawy i Pomorze przyciagnaé
wiccej stazystow i mlodych lekarzy. B

pieczeniowej (zmiana brokera) i socjalnej,
atakze organizacji szkolen, zaktadajac, ze
nasze dziatania przyczynia si¢ do aktywi-

tym roku bedziemy kontynu-
owa¢ dzialania w zakresie ob-
stugi administracyjnej, ubez-

zacji i integracji srodowiska lekarskiego
izby. W

este$my izba posiadajaca pie¢
rozproszonych na rozleglym te-

przede wszystkim realizowaé w praktyce
hasto: ,Do WIL-u blizej” i docieraé z oso-
bistym przekazem i informacja do wszyst-
kich lekarzy i lekarzy dentystéw w terenie,

by mieli poczucie wspdlnoty. B
budowali na wsi pod Biatym-

m stokiem Dom Lekarza Seniora,

ale nie spetnial on swojej roli i przynosit

renie delegatur. Dlatego chcemy

oi poprzednicy 25 lat temu wy-

tylko straty, chcemy wigc — i to jest prio-
rytet na ten rok — cz¢$¢ budynkéw sprzedaé
na hospicjum, a pieniadze zainwestowa’
w rozbudowe naszej siedziby, ktéra stala
si¢ juz dla nas za mata.

wiska i w tym celu bedziemy starali si¢ po-

kupiajac si¢ na wlasnym podwor-
ku, najbardziej w chwili obecnej
zalezy nam na integracji $rodo-

maga¢ lekarzom nie tylko w pracy zawodo-
wej, ale i sprawach prywatnych. Pracuje nam
si¢ coraz trudniej i jako izba nie mozemy
sta¢ z boku. Jesli zajdzie koniecznos¢ — be-
dziemy reagowa¢.

rozpoczecie tej dtugo wyczekiwanej inwe-

este$my u progu budowy nowej
siedziby, najwazniejszym celem
w biezacym roku bedzie wiec

stycji. Mamy juz pozwolenie na budowe,
jeste$my w trakcie dogrywania szczegétow
i wierze, ze wreszcie po latach starani uda
nam si¢ zrealizowa¢ te plany. W

. wigkszos$¢ naszych czlonkéw pro-

wadzi wlasne praktyki, co sprawia, ze jeste$my
stabo zintegrowani. Moim celem na ten rok jest

este$my izba nieduzg, nie mamy tez
duzego $rodowiska akademickiego,

ozywienic kontaktéw okregowej rady lekarskiej
zlekarzamiilekarzamidentystami, aby poczu-
li, ze izba to miejsce, gdzie moznasie doksztalcad,
uzyska¢ pomoc czy po prostu si¢ spotkaé. ll

prezes ORL WIL w Poznaniu

HENRYK GRZESIAK

prezes ORL w Biatymstoku

prezes ORLw Gorzowie Wikp.

KLAUDIUSZ KOMOR

prezes ORL BIL
w Bielsku-Biatej

KATARZYNA
KRYSTOSIK-LASECKA

prezes ORL w Koszalinie
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Fe

DARIUSZ KUTELLA

prezes ORL w Gdarisku

RYSZARD MONDZIEL

prezes ORL w Plocku

tym roku odbedzie si¢ w Gdan-
W sku Kongres Polonii Medycz-
nej, ktdrego jeste$my organiza-

torem i to jest nasz priorytet. Wszyscy
jeste$my zmobilizowani do pracy przy tej
imprezie, ktéra ma wymiar mi¢dzynaro-
dowy i zalezy nam, aby zaréwno meryto-
rycznie, jak i organizacyjne stana¢ na
wysokosci zadania. B

la naszej izby zadaniem na ten rok
) 12Dy

jest utworzy¢ prawdziwa sztafete

pokolen, rozumiangjako zaciesnie-

nie kontaktéw mlodych lekarzyz seniorami. Ma
dziataéw dwie strony — dowiadczeni zawodowo
lekarze bedg przekazywaé lekarskiej mlodziezy
swoja wiedze, nie tylko medyczna, a mlodziez
bedzie si¢ z nimi dzieli¢ tym, co najnowsze w me-

ycynie oraz pomagaé si¢ w tym odnalez¢. To
jednaz form budowania relacji mistrz-uczers. B

tym roku naszym priorytetem
bedzie budowanie historycznego
lubuskiego portretu naszej izby.
Z jednej strony chcemy uhonorowaé naszych
protoplastéw i senioréw, ktdrzy tworzyli lu-

buska medycyne oraz tutejszy samorzad lekar-
ski, z drugiej zachowad ich czyny w pamieci

MARZENA PLUCINSKA dla potomnych, wydajac publikacje na ten

temat, co bedzie si¢ faczyto zobchodami 30-le-

prezes ORL w Zielonej Gérze ., naszej izby. n

prezes ORL w Krakowie

MAGDAWISNIEWSKA

prezes ORL w Szczecinie

iodacym celem na ten rok jest
wprowadzenie si¢ z powrotem

do wlasnej siedziby po kapital-
nym remoncie, ktéry trwa od zeszlego roku.
To dla nas sprawa kluczowa, poniewaz
otwiera nowe mozliwosci prowadzenia
ksztalcenia podyplomowego, dziatalnosci
kulturalnej, Klubu Lekarza i innych akeyw-
no$ci. W wynajetych pomieszczeniach
dzialamy w ograniczonym zakresie. B

zba ma by¢ dla lekarzy i tak ideg re-
n alizujemy. Od paru lat w Szczecinie

zmienilo si¢ pojmowanie samorzadu
przez lekarzy i lekarzy dentystow. Wiedza juz, ze
jestesmy dla nich. Do niedawna wielu uwazalo, ze
izba to taki twér, naktdry tylkoiwylacznie trzeba
placié, nie zdajac sobie sprawy, jak bardzo moze
by¢ pomocna - szkolenia, pomoc prawna. Zawsze
nam to doskwieralo, teraz to si¢ zmienito.

14 GAZETA LEKARSKA

ok 2019 bedzie kolejnym ro-
kiem realizacji biezacych za-
dan samorzadu — ulatwiania

dostepnosci do pomocy prawnej, infor-
matycznej, dziatan integrujacych $rodo-
wisko, szkoleri z zaangazowaniem no-
wych technologii, a takze rozbudowa
oferty kurséw praktycznych. W

aszym celem jest, aby skladka opta-
m cana przez lekarzy w roznych for-

mach wrécila do wplacajacych
(ubezpieczenie OC dla wszystkich spelniaja-
cych kryteria lekarzy, optacanie ksztalcenia
ustawicznego, dofinansowanie do turnuséw
rehabilitacyjnych dla senioréw oraz spotkar
kolezenskich, ktore lekarze wojskowi wraz z
likwidacja Wojskowej Akademii Medycznej
traktuja jako swéj obowiazek). W

riorytetem jest dla nas pomoc le-
karzom i lekarzom dentystom
prowadzacym wlasne prakeyki, ale

tez pracujacym w publicznych i niepublicznych
placéwkach opieki zdrowotnej w przejéciu
z formy papierowej na elektroniczna. Weszty
e-zwolnienia, aleza chwile wejdzie obowigzek
prowadzenia dokumentacji elektronicznej
i obawiamy si¢ probleméw, zwlaszcza wéréd
lekarzy starszych wickiem. H

ajwazniejsze w tym roku bedzie
dla nas promowanie i rozwijanie
ksztalcenia podyplomowego.

Zalezy mi, aby stworzony przez nas o$rodek
dzialal sprawnie, by jak najwiecej kolegow
moglo we wlasnej izbie skorzysta¢ z kursow
i szkolen, bez koniecznosci jezdzenia do
oérodkéw oddalonych wiele kilometréw od
miejsca zamieszkania i pracy. Chcemy im
tym ulatwi¢ dostep do edukacji. B

ozbudowa siedziby naszej izby
bedzie najwazniejszym zada-
niem na ten rok. Zaczglto juz nam

brakowa¢ przestrzeni, dokupili$my wigc
stojacy obok budynek, ktdry po zaadapto-
waniu zwickszy nasz zasob lokalowy, a za-
razem stworzy mozliwosci dalszego rozwo-
ju dziatalnosci statutowej. Przeniesiemy tam
m.in. archiwum i sad lekarski. Bl

i

!

ANNALELLA

prezes ORL W-MIL w Olsztynie

ARTUR PLACHTA

prezes ORL WIL w Warszawie

F. 1
=

JOLANTASMERKOWSKA-
-MOKRZYCKA

prezes ORL SIL w Katowicach

PAWEL WROBLEWSKI

prezes ORL DIL we Wroctawiu

FOTO: archiwum
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1 TEMAT NUMERU

Wydatki biezace na ochrone zdrowia w Polsce na tle innych paristw OECD

(jako procent PKB1 w przeliczeniu na mieszkarica w USD, dane za 2017)

-
ISLANDIA
8,5%PKB
5447 USD
SIWECIA
109% PKB
5511USD
NORWEGIA
" 10,4% PKB
\ 6351USD
WIELKA
BRYTANIA
979%PKB
4264USD
DANIA
IRLANDIA 10,29% PKB
719 PKB 5183USD
5447 USD
HOLANDIA
10,1% PKB
36D
BELGIA POLSKA
10% PKB 4 6,7%PKB
4774USD A NIEMCY 1955USD
11,3%PKB
5728USD
LUKSEMBURG
6,19% PKB
7049USD : FRANCIA
CZECHY 11,5% PKB
719 PKB 4902USD
2630USD
HISZPANIA '
88%PKB
371USD
SIWAJCARIA
12.3%PKB AUSTRIA
8009 USD 10,3%PKB
5440USD
PORTUGALIA SLOWENIA  wrocHY
9% PKB 8,3%PKB 89%PKB
2888 USD 2885 USD 5542 USD

Wydatki biezace ogétem na ochrone zdrowia w Polsce w 2017 r. stanowity 6,7% PKB, z tego biezgce wydatki publiczne

(w tym wydatki NFZ) 4,6% PKB.
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GRECJA
8,4% PKB
2325USD

ESTONIA
6,7% PKB
2125USD

tOTWA
6,3% PKB
1722UD

LITWA
6,3% PKB
2005USD

SLOWACJA
71% PKB
2269USD

WEGRY
7% PKB
2045UsD



GRAFIKA: opracowanie wiasne na podstawie raportu NIK (wg danych OECD)

MARIUSZ
TOMGAK ...

dziennikarz

Zagadkowy rok

Toraczej nie bedzie rok wielkich zmian, ale niektore decyzje doprowadza
do powaznych skutkow w kolejnych latach. Samorzad lekarski nie odpusci,
awsrod lekarzy sg bojowe nastroje.

@ M.TOMCZAK@GAZETALEKARSKA.PL
tym roku naktady na
ochrone zdrowia z bu-

dzetu panstwa osiggna
minimum 4,86 proc. PKB. Pozio-
mu 6 proc. PKB doczekamy w 2024
r. To daleko od 6,8 proc. PKB, co
byto jednym ze sztandarowych ha-
set podczas niedawnego protestu
lekarzy rezydentéw. Z jednej stro-
ny powiekszenie puli pieniedzy na-
wet o utamek procenta stanowi za-
strzyk finansowy, ale z drugiej
trudno oczekiwac spektakularnych
zmian na lepsze, skoro za sprawg
NIK w ostatnich tygodniach dowie-
dzieliSmy sie, ze na koniec 2017 r.,
mimo zwiekszenia naktadéw na
$wiadczenia 0 5,4 mld zt w poréw-
naniu z poprzednim rokiem, w przy-
padku 1/3 $wiadczen czas oczeki-
wania sie wydtuzyt, a w pozostatych

skrdcit sie lub pozostat na niezmie-
nionym poziomie.

O ZDROWIU PRZY URNACH

Mys$lac o ochronie zdrowia, trze-
ba myslec i o polityce zdrowotnej,
a skoro tak to nie uciekniemy od
.wielkiej polityki” cho¢by dlatego,
Ze o poziomie naktadéw na ochrone
zdrowia decydujg osoby wytaniane
prz