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NRL i OZZL o sytuacji w polskiej ochronie zdrowia

Ok. 200 wnioskéw o wydanie zaswiadczenia potrzebnego do pracy zagranicg zostato wydanych w |
kwartale 2021 r. przez Okregowe Izby Lekarskie. To efekt pogarszajgcych sie warunkéw pracy,
ktére uniemozliwiajg skuteczng pomoc pacjentom, a takze nieréwnosci ptacowych.

Zaswiadczenia pozwalajg osobom, ktére ukonczyty studia lekarskie w Polsce, starad sie o prace na
terenie Unii Europejskiej.

Biorgc pod uwage ostatnie informacje, ktére poza pobranymi wnioskami docierajg do nas od
lekarzy, znacznie wzrosto zainteresowanie formalnosSciami zwigzanymi z podjeciem pracy za
granica, czego w takiej skali nie odnotowywaliSmy w poprzednich latach.

Koresponduje to z wynikami badan przeprowadzonych w potowie ub. roku przez Uniwersytet
Ekonomiczny w Krakowie i Uniwersytet Jagiellonski we wspétpracy z Naczelng Izba Lekarska, ktére
wskazuja, ze po pandemii 15 proc. lekarzy zamierza odejs$¢ z polskiego rynku pracy - w tym 9 proc.
wyemigrowad, a 6 proc. zrezygnowad z zawodu. (aktualizacja 23.04.2021 r.)

Podczas pigtkowego (16.04.2021 r.), spotkania przedstawicieli Naczelnej Rady Lekarskiej (NRL) z
Zarzadem Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy (0ZZL) dyskutowano natemat
pogarszajgcych sie warunkdéw pracy polskich lekarzy, ktérzy, na skutek ograniczen systemowych,
nie sg w stanie skutecznie leczy¢ chorych.

Brak przygotowania systemu ochrony zdrowia do kolejnej, trzeciej juz fali pandemii, skutkuje
zwiekszona liczbg pacjentéw, ktérzy za pdézno trafiajg do szpitala i ktérym lekarze nie sa w stanie
poméc. WSréd nich sg takze cierpigcy na choroby inne niz COVID-19, ktérych leczenie jest obecnie
zaniedbywane przez decyzje o ograniczeniu zabiegédw planowych. Brakuje pomystu na
odbudowanie systemu zdrowia umozliwiajacego korzystanie ze sSwiadczen zdrowotnych dla
wszystkich przewlekle chorych. Do ograniczeh systemowych dochodzg tez fatalne warunki pracy -
fatanie niedoboréw kadrowych przemeczonymi lekarzami, wywieranie na nich presji, by brali jak
najwiekszg liczbe dyzuréw bez prawa do efektywnego wypoczynku, wreszcie - réznice w realizacji
wyptat tzw. dodatku covidowego.

Ponadto Ministerstwo Zdrowia do 30 wrzesnia 2021 r. zwalnia szpitale z obowigzku zapewnienia
odpowiedniej liczby kadry lekarsko-pielegniarskiej, pod warunkiem, ze utrzymajg ciggtos¢ leczenia.
Oznacza to, ze system ochrony zdrowia ukierunkowany zostat jedynie na walke z COVID-19, za$
wszystkie inne potrzeby zdrowotne beda zaspakajane w miare mozliwosci.

Do pracy w Polsce nie zacheca lekarzy takze wizja zapisanej w projekcie nowelizacji ustawy
o ptacach minimalnych w ochronie zdrowia podwyzki o 19 zt brutto miesiecznie. Cata sytuacje
pogarszajg roéwniez utatwienia w podejmowaniu pracy w naszym zawodzie przez lekarzy
z dyplomem spoza Unii Europejskiej. Bez znajomosci jezyka polskiego oraz odpowiedniej
weryfikacji ich kwalifikacji nie ma pewnosci czy ci lekarze bedg w stanie pomdéc naszym pacjentom.
Obawiamy sie, ze beda stanowi¢ dla nich zagrozenie.

NRL i OZZL zwracaja uwage, ze jesli Ministerstwo Zdrowia i Rzad nie zmienig nastawienia do
polskich lekarzy, tendencje emigracji wewnetrznej (z publicznego do prywatnego sektora polskiej
ochrony zdrowia) oraz zewnetrznej (poza granice naszego kraju) beda sie nasila¢ i nie bedzie komu
leczy¢ polskich pacjentéw.






