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Kiedy runie mur uprzedzenia?

| T e T T T W dniu 11 |UtegO Odbyio Sle posiedzenie komISjl zdrowia
Sejmu w celu rozpatrzenia rzgdowego projektu ustawy o

zawodach lekarza i lekarza dentysty.

Generalnie, posiedzenie przebiegto po mysli samorzadu ,
gdyz zrezygnowano z ekspresowego tempa prac na
ustawa i zgodnie z propozycja samorzadu lekarskiego
powotano podkomisje do rozpatrzenia projektu.
Ograniczono sie do wstepnych ,ogdélnych wystgpien . W
ramach takiej ogdlnej refleksji omawiatem w imieniu
grupy zawodowej lekarzy dentystéw powody zapasci
systemu specjalizacji lekarsko-dentystycznych, przejawiajacej sie w trzyprocentowym udziale
stomatologéw w przydzielanych rezydenturach. Przytoczytem nasz postulat reformy art.53 ustawy
(zatrudnienie w praktykach) powotujac sie na podjete przez Naczelng Rade uchwate w sprawie
umozliwienia zatrudnienia chocby jednego statego lekarza asystenta jako prébe przetamania
niewystarczajacej liczby miejsc rezydenckich. Do tego zagadnienia odnidést sie w swoim
komentarzu Przewodniczacy Komisji, pan poset Tomasz Latos:

“jesli chodzi o stomatologie jest pewna rdznica panie prezesie pomiedzy pracg i nabywaniem
kwalifikacji w tez niepublicznej czy prywatnej praktyce lekarza rodzinnego, gdzie pacjent nie ptaci
niz w gabinecie prywatnym. Bo nie wiem czy pan réwniez miat na mysli gabinety prywatne, bo to z
pana wypowiedzi nie wynikato i nie wiem czy tak kazdy stomatolog chetnie biorgc niemate
pienigdze za prywatne leczenie bedzie chciat dopuscic innych [..]"

[dostepna _relacja tv-18min04s] Odpowiedziatem Panu Przewodniczagcemu Latosowi , ze nie ma tu
zadnej réznicy, ze lekarz nie uczy sie dla siebie i nawet jak pracuje w sektorze komercyjnym a
uczy sie, to podnosi poziom opieki zdrowotnej . Przewodniczacy nie chciat jednak rozwija¢ tego
watku dyskusji i ucinajac ja rzekt :

Mamy rézne zdanie ....panie doktorze, no kazdy z nas chodzi raczej prywatnie do stomatologa wiec
zostawmy to.

Mamy wiec ktéres z kolei potwierdzenie istnienia niewidzialnej bariery, przez ktéra przychodzi nam
sie latami przebija¢. Owe mityczne ,branie pieniedzy od pacjentéw”. Jakas skaza , jaki$ grzech
pierworodny. Juz nawet sam dobér stéw do tej frazy (,branie pieniedzy”) sugeruje jaki$ niecny
proceder. Margaret Thatcher powiadata zawsze, ze "zaden rzad nie ma wtasnych pieniedzy". NFZ
rowniez- to sg pienigdze pacjentéw, wiec ta czes$é¢ z nas , ktdéra pracuje tylko przy Swiadczeniach
publicznych tez "bierze niemate pienigdze od pacjentéw" tyle, ze za posrednictwem ptatnika. Ale
mit- to mit. Wykorzenienie tego zajmie jeszcze lata.

Tylko potem konczy sie takie myslenie tym, ze np.:

®* -ochrone funkcjonariusza publicznego ma lekarz pracujagcy w
podmiocie, ktory posiada kontrakt z NFZ (tak, jakby byta jakas
roznica ktérego lekarza bedacego na stuzbie pacjent zniewazy lub
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pobije)

* - ze stomatologami nie ma co rozmawiac¢ nt. stawek za kontrakty, bo
przeciez sobie dorobig- ONI PRZECIEZ BIORA PIENIADZE OD
PACJENTOW

Specjalisci w stomatologii sa potrzebni: kto$s musi uczy¢ mtodziez, ktos musi
konsultowac trudne przypadki, ktos wreszcie musi orzeka¢ (np ekspertyzy sadowe). Co
ma do tego rodzaj rozliczen?

Jesienia 2018r. dawatem w Gazecie Lekarskiej odpdr takiemu rozumowaniu - Duma i uprzedzenie.
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