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efleksje

ze Szczyrku

Pewnie wielu z nas pamigta pierwsze spotkanie robocze konwentow prezesow
okregowych izb lekarskich, okregowych rzecznikéw odpowiedzialnoSci zawo-
dowej i przewodniczacych okregowych sgdow lekarskich w Boszkowie. Jego ini-
cjatorem i gospodarzem byt prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej. Formuta sie
sprawdzita i tym razem Slaska Izba Lekarska oraz jej prezes Jacek Kozakiewicz
dokonali organizacyjnego wysitku, przygotowujac spotkanie konwentow
w Szczyrku.

o kazato si¢, ze z Poznania do Szczyrku jedzie si¢ duzej niz sze$¢ godzin; pew-
nie prezes powie, ze to przeze mnie, a ja bed¢ utrzymywat, ze przez nawigacje i ro-
boty drogowe. Mowiac krotko — trochg si¢ spozniliSmy, mimo Ze nasze auto pro-
wadzil rzecznik.

Pierwszym moim spotkaniem byt konwent sedziow, ktoremu przewodniczyt rzecz
jasna szef Naczelnego Sadu Lekarskiego dr Wojciech Lacki. Méwiono o przewle-
ktosci postepowania. W przekonaniu wielu z nas odpowiadaja za to pelnomocnicy
pokrzywdzonych i obroncy obwinionych, czyli radcy prawni i adwokaci. Rozma-
wialismy rowniez o trudnosciach w ustaleniu list bieglych lekarzy powotywanych na
roéznych etapach postgpowania, a takze o trudnosciach w uzyskaniu w okreslonych
terminach opinii biegtych. Podkreslano ktopoty z ustalaniem wynagrodzenia bie-
glych. Poruszono problem wykorzystania ekspertow powotywanych przez okrggo-
we rady lekarskie (podatem przyktad naszej izby) lub kandydatow wskazywanych
przez izbg na stanowiska konsultantow wojewddzkich. Doktor Jerzy Nosarzewski za-
proponowat $cistg wspoltprace z towarzystwami naukowymi. Oczywiscie zastana-
wialiSmy si¢ po raz kolejny, czy i kiedy trzeba powotywac¢ biegtych — przeciez sad
jest najwyzszym biegtym. Nie mielismy uwag do rzecznikoéw w zakresie racjonal-
nie podejmowanych przez nich decyzji w tych sprawach, cho¢ spotykamy si¢ z wie-
loma sprzecznymi opiniami biegtych. Wyrazano przekonanie, ze sad lekarski ma
wiedzg¢ medyczna, a biegty powolywany jest ze wzgledu na wiedzg szczeg6lng. Pod-
kreslalismy koniecznos¢ $cistej wspotpracy z OROZ w zakresie wykorzystania bie-
glych. Wyrazalismy poglad, ze OROZ, umarzajac postgpowanie, powinien by¢ prze-
konany o niepopelnieniu przewinienia zawodowego. OmawialiSmy wadliwe
(obarczone wada formalng) wnioski o ukaranie sktadane przez OROZ nie w celu
dokuczenia kolegom, ale z ostroznosci procesowej — takie bledy stanowia skutecz-
ng podstawe do uchylania orzeczen na pozniejszym etapie postgpowania. Poruszo-
ny zostat ciekawy problem: czy cztonkowie OSL moga by¢ przestuchiwani w cha-
rakterze Swiadka przez prokuratorow. Po raz kolejny dyskutowalismy tez nad
odpowiedzialno$cia finansowa samorzadu przy zastosowaniu postgpowania pre-
wencyjnego w trybie art. 77 ustawy o izbach lekarskich.

Druga czgs¢ piatkowego wieczoru to wspolne spotkanie konwentow. Gospoda-
rzem byt dr Jacek Kozakiewicz, a gosémi wicemarszalek wojewodztwa matopol-
skiego Wojciech Kozak i dyrektor Biura Zwiazku Powiatow Polskich Marek W¢j-
cik. W czasie wystapien uczestnikow dyskusji podsumowano wspdlne problemy
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samorzadow zawodowych i terytorialnych. W dalszej czgsci spotkania rozgorzata
dyskusja o konieczno$ci uzupehienia kadry rzecznikow i cztonkow sadu.

Naczelna Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej dr Jolanta Ortowska-Heitz-
man przedstawita aktywno$¢ organow odpowiedzialnosci zawodowej — 14—16 proc.
skarg sktadanych do rzecznikow trafia do OSL w postaci wnioskow o ukaranie,
11 proc. postanowien rzecznikow na skutek sktadnych zazalen jest uchylanych przez
OSL, dziatajace w tym przypadku w roli II instancji. Rzecznik apelowata o sktada-
nie ORL co 6 miesiecy informacji o pracy OROZ i OSL.

Zauwazono potrzebe nowelizacji ustawy o izbach lekarskich — zmiany rozdziatu
dotyczacego mediacji przy zatozeniu, ze mediatorem nie musi by¢ koniecznie le-
karz. Niezbedna staje si¢ definicja lekarza, ktorego dotyczy postepowanie — kiedy ten
lekarz odgrywa rolg §wiadka?

Kolejny poruszany problem to ilo$¢ funduszy przekazywanych samorzadowi przez
panstwo. Przewodniczacy Konwentu Prezesow dr Jerzy Jakubiszyn omowit opini¢
prof. Izdebskiego w tym zakresie i mimo ze zajmuje ona 15 stron, przedstawit temat
czytelnie i szybko.

Whioski koncowe raportu:

Od roku 2012 funkcjonuje rozporzadzenie podpisane przez minister Ewe Kopacz
o koniecznej formule negocjacji zwrotu kosztow juz za 2011 r.

1) MZ nie podjat w 2011 r. negocjacji z izbami lekarskimi — mozna to traktowac
jako bezprawne zaniechanie MZ; szkoda poniesiona przez izby jest indywidualna
szkoda kazdej z izb — poczatek okresu, od ktorego licza si¢ odsetki;

2) Osobny problem to pienigdze za lata poprzednie — nie bylo rozporzadzenia —
izba matopolska — na razie finansowo bez sukcesow, izba wielkopolska rowniez.

Wystapienie przewodniczacego zespotu dr. Wojciecha Marquardta: sprawa nie
jest prosta — informacje z OIL nie s3 jednoznaczne, stosuje si¢ rozne przeliczenia: na
kazdego lekarza cztonka izby, zespot pracowniczy. Poprzez zespot dotarty propozycje
MZ, ktére wywotaty powszechne oburzenie, gdyz sg znacznie nizsze niz dotych-
czas proponowane. Te propozycje nie moga by¢ akceptowane. Prezydium NRL przy-
jeto stanowisko negatywne. Ministerstwo Zdrowia powinno uwzglednia¢ faktycznie
ponoszone koszty. Konieczne jest przeliczanie kosztow zadan na poszczegdlne usta-
lone przez zespo6t czynno$ci. Szczegotowych uwag jest bardzo duzo, dlatego nie
przyjelismy dotychczas propozycji i funduszy od Ministerstwa Zdrowia.

Wystuchalismy spokojnej i rzeczowej wypowiedzi prezesa Macieja Hamankie-
wicza — pion OROZ w przekonaniu prezesa dziata bardzo dobrze, stad zaskoczenie
nagla informacja NROZ o ztym dziataniu niektorych rzecznikow. Trzeba si¢ zasta-
nowié¢, jak poprawia¢ sytuacje tam, gdzie jest to konieczne.

Dla prezesa naturalng sprawa sa réznice kosztow w réznych izbach. To problem
demokratyzacji zycia, rowniez samorzadowego. Rowno — nie znaczy sprawiedli-
wie.

Koszty funkcjonowania OROZ i OSL s3 znacznie wyzsze. ,,Staliscie si¢ zawo-
dowcami na wolontariacie” — to cytat z wypowiedzi prezesa. Czas pomysle¢ o eta-
tyzacji pracy w organach.

Tu nastapita cickawa dyskusja obejmujaca problemy/projekty konsolidacji izb le-
karskich, sposoby oceny pracy organow izb okrggowych, wystuchalismy wyktadu
dr. Tadeusza Urbana o odpowiedzialno$ci zawodowej rzecznikow i cztonkow sadu.
Rowniez o swoistym immunitecie dla biegtych lekarzy. Dyskutowalismy réwniez
0 Zywym ostatnio temacie ubezpieczen z tytutu zdarzen medycznych i o skutkach
orzeczen komisji wojewodzkich w tym zakresie.

Mieli$my sposobnos¢ wystucha¢ dwoch wyktadow. Ponizej skrot jednego.

Pawet tukow - Prawo, rynek i etyka lekarska

Stuzbe zdrowia zastapita dziatalno$¢ lecznicza, opieke medyczng Swiadczenia,
lekarzy — $wiadczeniodawcy, a pacjentow — $wiadczeniobiorcy. Jezyk troski o cho-
rego wyglada na staromodny i ckliwy, dominuje jezyk prawa i finanséw. Glownym
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zrodtem dezintegracji naszego pojmowania medycyny jest odsuwanie na margines
moralnej refleksji nad natura i celami medycyny.

W ksztattowanie standardow w medycynie wiaczaja si¢ osoby spoza kr¢géw me-
dycznych. Z jednej strony, wskazuje to, ze medycy nie uzurpuja sobie monopolu na
znawstwo moralnych aspektow medycyny, z drugiej jednak, moze zachgcac¢ do sto-
sowania strategii umywania rak — skoro sa specjalisci od etyki w medycynie, to im
dajmy mozliwo$¢ decydowania o aspektach moralnych, sami za$ zajmijmy si¢ tech-
niczng strong tej pracy. Lekarz moze uwazac, ze sama wiedza medyczna i ramy
prawne wystarcza do uprawiania zawodu lekarza i niepotrzebna jest do tego wra-
zliwo$¢ etyczna. Jezeli utyskujemy na to, ze dzisiejsza medycyna nie jest medycy-
ng prawdziwa, a kiedys bylo lepiej, kiedy to pacjenci nie kwestionowali decyzji le-
karzy i przestrzegali ich zalecen, jest to rezultat zaniedbania refleksji nad naturg i
celami medycyny oraz nad warto$ciami i ideatami tych, ktorzy ja uprawiaja. Wszy-
scy musimy si¢ zaangazowac w te refleksje, bo chociaz nie kazdy jest lekarzem, ka-
zdy kiedy$ bedzie pacjentem.

Informacje o koncercie chorow medykow w Ostrowie, cickawie ilustrujac to ma-
teriatem filmowym, przedstawit dr Kordel. Wystuchali$my tez informacji Rzeczni-
ka Praw Lekarzy o sposobach walki z oszczerstwami w internecie.

Nastepnym mowca byt prok. Andrzej Jozwiak. UstyszeliSmy o wspotpracy rzecz-
nika z sadem. Zach¢cono nas do wezytania si¢ w tre$¢ 1 ducha ustawy i regulami-
now urzedowania sadu i rzecznikow, biorac pod uwagg art. 445 kpk; wyznaczenie
terminu zakonczenia postgpowania rzecznika postanowieniem sadu nie jest zgod-
ne z zapisami ustawy. Rzecznicy — zdaniem wyktadowcy — zbyt mato wykorzy-
stuja swoja wiedz¢ na temat procedur w OSL, w tym przebieg rozprawy, sa po pro-
stu zbyt mato aktywni w czasie przewodu. Prokurator podkreslit zasady polityki
karania, a wlasciwe konieczng jednolitosé, tj. podobny wystepek = podobna kara.
Bardzo wazny jest wniosek prokuratora o precyzowanie zadania wysokosci kary
przez whasciwego zastepce rzecznika.

Przeciwne do NROZ zdanie przedstawit dr Jerzy Nosarzewski w sprawie sposo-
bu i celowosci rozstrzygania zazalen na postanowienia rzecznikow o odmowie
wszczgcia 1 umorzenia postgpowania przez sady lekarskie. Powolat si¢ na praktyke
podobng do funkcjonujacej w sadownictwie powszechnym. Doktor Nosarzewski
mowil rowniez o innych zauwazanych uchybieniach rzecznikow. Bardzo odwaz-
nie wypowiedzial si¢ o niezawistosci sadu w zwiazku z wyrokami sadéow po-
wszechnych.

Radca prawny Wojciech Idaszak szeroko omowit wydzwigk § 12 regulaminu
urzgdowania sadow, takze praktyczna, pozadang obecno$¢ rzecznika na rozprawie.

Oczywiscie, trudno opisac¢ wielka liczbe konsultacji i dyskusji kuluarowych. Wy-
korzystatem te przyjemne chwile na wymiany pogladow w sprawach procedur sado-
wych, obyczajow i praktyk w innych sadach lekarskich. Dyskusje i omawiane casusy
to kolejny pakiet spraw do przemyslen, by¢ moze tematyka do nastepnych spotkan
szkoleniowych w naszym sadzie. Podobne dyskusje odbywat dr de Rosier.

Kolejnym spotkaniem szkoleniowym byto walne zgromadzenie Wielkopolskiego
Zwiazku Zaktadow Opieki Zdrowotnej — Organizacji Pracodawcow, ktore odbyto si¢
w Szklarskiej Porgbie 45 pazdziernika 2012 r. Tym razem szerokie grono stucha-
czy miato mozliwo$¢ wystucha¢ wykltadow:

1) dr n. med. Krzysztof Kordel — Odpowiedzialno$¢ cywilna lekarza;

2) dr Ewa Kociatkowska — Wypalenie zawodowe dyrektora;

3) dr Grzegorz Wrona — Zmiany w ustawie o dzialalnosci lecznicze;.

Nie bylo nam fatwo, gdyz w sali, procz lekarzy, bylo znakomite grono prawni-
kow, ekonomistow, pielgegniarek i specjalistow zarzadzania w ochronie zdrowia.
Cieszy nas, ze grono menedzerow, zapraszajac po raz kolejny w roli wyktadow-
cow przedstawicieli izby lekarskiej, okazuje szacunek naszemu samorzadowi.

GRZEGORZ WRONA
ARTUR DE ROSIER
SZCZYRK, 28-30 WRZESNIA 2012 R.



