Ksztatcenie ustawiczne

Droga przez punkty
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System doskonalenia zawodowego lekarzy to
fikcja.  Maja oni obowigzek statego
podnoszenia kwalifikacji, co wymaga nielichej
dawki determinacji, zelaznych nerwéw, sporej
ilosci wolnego czasu, ze o odpowiednich
zasobach finansowych nie wspomne.

Tych, ktérzy spelnia wszystkie wymienione wa-
runki, moze spotka¢ bardzo niemila niespodzianka,
gdy odwiedza swdj regionalny osrodek doskonalenia
zawodowego, a ten obliczy i zweryfikuje zgromadzone
przez nich punkty edukacyjne. Wyjasnijmy od razu,
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ze nie chodzi o proste sumowanie zgromadzonych
punktéw, lecz o ich formalnoprawna kwalifikacje
w duchu ministerialnego zarzadzenia pod katem przy-
datnosci do lekarskiej edukacii.

Problem polega na tym, ze nie wszystko to, co le-
karz uzna za potrzebne, pozyteczne i przydatne
do rozwoju zawodowego (naiwnie sadzac, ze najlepiej
wie, jakie aktywnosci edukacyjne zwicksza jego umie-
jetnosci zawodowe), bedzie uznane za spelniajace prze-
pisy obowiazkowego szkolenia podyplomowego. Nie-
wiarygodne? Tak, ale prawdziwe! Z 22 tys. leka-
rzy zarejestrowanych w Warszawskiej Okregowej
Izbie Lekarskiej zaledwie 550 uzyskalo wymaga-
ne 200 punktéw zgodnie z kryteriami ministerialnego
rozporzadzenia!

Ministerstwo nakazuje

Rozporzadzenie ministra zdrowia z 6 pazdzierni-
ka 2004 r. wprowadzito obowigzek doskonalenia za-
wodowego lekarzy i lekarzy dentystéw, przyjmujac
cztery lata za okres, w ktérym kazdy doktor musi wy-
kaza¢ si¢ osiagnieciami w edukacji podyplomowe;j.
Pierwszy okres rozliczeniowy zakonczyl sie 5 paz-
dziernika 2008 r. Jakimi dyplomami i za§wiadczenia-
mi powinni$my si¢ wylegitymowaé, by otrzymac
odpowiednia adnotacje w indeksie szkolenia podyplo-
mowego?

Zgodnie z rozporzadzeniem istnieje kilkanascie
form aktywno$ci zawodowej lekarzy i sa to:
¢ realizowanie programu specjalizacji lub umiejetnosci,
° udzial w kursie medycznym nieobjetym programem

odbywanej specjalizacji lub nabywanej umiejetnosci,

* odbycie praktyki klinicznej w krajowym lub zagra-
nicznym os$rodku specjalistycznym,

¢ udzial w krajowym lub zagranicznym kongresie,
zjezdzie, konferencji lub sympozjum naukowym,

° udzial w posiedzeniu oddzialu stowarzyszenia dzia-
tajacego jako kolegium specjalistow albo specialistyczne
lekarskie towarzystwo naukowe, zwane dalej rowarzy-
stwem naukowym,

° udzial w szkoleniu wewnetrznym, organizowanym
przez zaklad opieki zdrowotnej, w ktérym lekarz
udziela $wiadczef zdrowotnych, lub przez grupe le-
karzy,
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* wyklady lub doniesienia w formie ustnej lub plaka-
towej na kongresie, zjezdzie, konferencji lub sym-
pozjum naukowym,

* udzial w programie edukacyjnym opartym na zada-
niach testowych, akredytowanym przez towarzy-
stwo naukowe lub kolegium specjalistow,

* uzyskanie stopnia naukowego doktora, doktora ha-
bilitowanego lub profesora w zakresie nauk me-
dycznych,

* napisanie i opublikowanie fachowej ksigzki medycz-
nej, artykulu w fachowym, recenzowanym czaso-
pismie lub edukacyjnego programu multimedialnego,

* napisanie i opublikowanie ksiazki, artykutu lub pro-
gramu multimedialnego o charakterze popularno-
naukowym,

* kierowanie specjalizacja lekarzy lub nabywaniem
przez lekarzy umiejetnosci,

* prowadzenie szkolenia lekarzy stazystow,

* indywidualna prenumerata fachowego czasopisma
medycznego indeksowanego przez Filadelfijski In-
stytut Informacji Naukowej lub Index Copernicus,

* przynalezno$¢ do kolegium specjalistéw lub towa-
rzystwa naukowego [...]}.

Po pobieznej lekturze tej listy mozna odnies¢ wra-
zenie, ze oferta jest réznorodna, a mozliwosci wiele
i nie ma powodéw do narzekania. Zastanéwmy si¢
jednak, ktére z przytoczonych aktywnosci sg tatwo
dostepne dla szerokich rzesz lekarskich. Niewatpliwie
nalezy do nich zaliczy¢ udzial w posiedzeniach orga-
nizowanych przez towarzystwa naukowe — sg to zaje-
cia niewymagajace ponoszenia zadnych kosztow,
a oferta w kazdym wickszym mieScie jest naprawde
szeroka. Szkolenia organizowane przez zaklad opieki
zdrowotnej, w ktorym lekarz udziela $wiadczen, do-
tycza w praktyce klinik akademickich lub instytutow
resortowych, gdzie pracuje niewielki odsetek lekarzy.
Walczace o przetrwanie i réwnowage finansowg
mniejsze szpitale, poz-y, nzoz-y nie maja realnych
mozliwosci przerwania pracy ustugowej przez wszyst-
kich lekarzy na 1,5 czy 2 godz. i zajecie si¢ wlasng
edukacja.

Osoba wyglaszajaca referat musi wcze$niej poswie-
ci¢ duzo czasu na przygotowanie wystapienia. Przyj-
muje sig, ze 45-minutowy pogladowy wyklad wyma-
ga zwykle ok. 45 godz. pracy. Aktywne uczestnictwo
w kongresie zagranicznym to, podobnie jak posiedze-
nia naukowe, zajecie dostepne dla niewielkiego grona
pracownikéw instytucji akademickich. Jezeli ktos
chcialby na wlasna reke uczestniczy¢ w ktoryms ze
znanych kongreséw kardiologéw amerykanskich, ta-
kich jak American College of Cardiology lub Ameri-
can Heart Association, na ktére przyjezdza 30 tys. le-
karzy z calego $wiata po wiedze i nowosci medyczne,
powinien si¢ przygotowal na wydatek 10 tys. zl
przy pobycie trwajacym od czterech do pieciu dni!
Optlata zjazdowa wynosi 600 dolaréw do 800 dolaréw,

kwiecien 3/2009

w zalezno$ci od tego, czy jest wnoszona z pdlrocznym
wyprzedzeniem czy na miejscu. Dodajmy do tego bi-
let lotniczy kosztujacy nie mniej niz 2500 zI i hotel
z listy oferowanej przez organizator6w — nie mniej
niz 1000 dolaréw za pobyt. Mozna sprébowac samo-
dzielnie zorganizowac zakwaterowanie, zbijajac koszty
do 200 dolaréw za pokdj w hostelu, ryzykujemy jed-
nak biernym uczestnictwem w bogatym, nocnym zy-
ciu towarzyskim backpackersiw i ponoszeniem dodat-
kowych kosztéw wynikajacych z przejazdu do miejsca
obrad. Powiedzmy tu od razu, ze w Dallas czy Orlan-
do, ktére jako jedne z kilku miast amerykanskich mo-
ga pomiesci¢ w odpowiednio duzych centrach kongre-

1) Z 22 tys. lekarzy zarejestrowanych
w Warszawskiej Okregowe;j Izbie
Lekarskiej zaledwie 550 uzyskato
wymagang liczbe 200 punktow
zgodnie z kryteriami
ministerialnego rozporzadzenia 1)

sowych pielgrzyméw, komunikacja miejska prakey-
cznie nie istnieje i jedyny sposéb dotarcia na miejsce
obrad to takséwka, wyszarpujaca z naszej kieszeni nie
mniej niz 70 dolaréw dziennie. Moze wiec lepiej wy-
bra¢ drozszy hotel z listy oferowanej przez organizato-
réw, bo zapewnia to bezplatne dojazdy kongresowymi
autobusami?

Ubozsi o spore pieniadze nabywamy prawo
do wpisania sobie na liste edukacji podyplomowej
maksymalnie 40 punktéw z czesci zwanej aktywnosci
podstawowe. Brakuje nam jeszcze 60 punktéw z listy
podstawowej i 100 punktéw z uzupelniajacej. Na dru-
gi kongres ani zagraniczny, ani krajowy (tu wydatek
okoto 1000 zt) nie mamy si¢ co wybiera¢, bo nie be-
dzie nam to zaliczone w poczet uznanych aktywnosci.
Jedyna aktywnoscia, jaka mozemy uprawiaé do woli,
jest pobieranie nauk na kursach medycznych nieobje-
tych programem specjalizacji. Mozemy to realizowad,
przybywajac na kurs organizowany przez CMKP lub
uczestniczy¢ w programach edukacyjnych. Poniewaz
za prawidlowa odpowiedz na kazde pytanie w progra-
mie edukacyjnym mozna uzyska¢ 0,2 punktu, aby
wypelni¢ polowe naszego obowiazku edukacji pody-
plomowej, musimy w ciagu czterech lat zapoznal
si¢ 500 pytaniami i prawidfowo je rozwiaza¢! Szybko
obliczamy, ze to tylko 125 pytan rocznie. Do zorgani-
zowanych i zdeterminowanych $wiat nalezy — jesli co
trzeci dzien przez cztery lata bedziemy pamigtali o cia-
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1) Jedyng aktywnoscia, jakg mozemy
uprawiac do woli, jest pobieranie
nauk na kursach medycznych
nieobjetych programem
specjalizacji 1)

zacym na nas obowiazku i studiowali jedno zagadnie-
nie, zdobedziemy polowe tego, co musimy.

Na stronach CMKP z do$¢ dhugiej listy kurséw dla
wszystkich specjalnosci mozemy wybiera¢ wsrod plat-
nych (cena jest dyskretnie przemilczana) lub bezptat-
nych. Tematyka zaje¢ bezptatnych dla lekarzy wszyst-
kich specjalnosci obejmuje zagadnienia od prawa
medycznego i etyki, przez zagadnienia zwigzane z or-
ganizowaniem badan klinicznych czy metodologia
prowadzenia wyktadéw, na molekularnych aspektach
starzenia si¢ koniczac.

Wyb6r wérdd kurséw dla poszczegdlnych specjal-
nosci jest zdecydowanie wigckszy i mozemy wybierad
od kursu kolonoskopii po nauke echokardiografii lub
sledzenie nowosci we wszystkich praktycznie specjal-
noSciach. Jesli uda si¢ nam tylko zorganizowac zastep-
stwo na dwa, trzy dni nieobecnosci oraz wygospodaro-
waé kilkaset zlotych na oplacenie przejazdu, hotelu
i wyzywienia, zdobywamy nast¢pne punkty, zwykle
obliczane w relacji punkt za kazda godzine zajec. Li-
czac $rednio 10 punktéw za kurs, musimy przyjechad
co najmniej sze$¢ razy w ciagu czterech lat do CMKP,
aby zdoby¢ wymagana liczbe punktéw. Szacunkowo
wszystkie ekspedycje beda nas kosztowaly okolo
3000 zt (500 zt na kazdy wyjazd to plan bardzo nisko-
budzetowy).

Mamy wiec 100 punktéw, luke w budzecie i ciagly
bdl gtowy — brakuje nam bowiem drugiej setki, aby
dopetni¢ obowigzku. Najprosciej bytoby zrobi¢ dokto-
rat lub habilitacje — wtedy mamy z glowy 200 punk-
téw za jednym zamachem, ale to droga, kt6ra wybra-

1) Najprosciej bytoby zrobi¢ doktorat
lub habilitacje — wtedy mamy

z gtowy cate 200 punktow

za jednym zamachem )
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to nie wiecej niz 500 oséb w najwickszej w kraju,
Warszawskiej Izbie Lekarskiej. Nie warto tez wykta-
da¢ lub prezentowal doniesienia na kongresie, bo to
da nam tylko 40 punktéw. Tak czy inaczej, zdobycie
pierwszej setki punktéw wymaga od nas anielskiej
cierpliwosci lub niematych pienigdzy, a najlepiej pota-
czy¢ jedno z drugim.

Na pétmetku i co dalej?

Zdobycie drugiej polowy punktéw jest wzglednie
tatwe, jezeli potrafimy napisa¢ ksiazke medyczna, prze-
tlumaczy¢ rozdzial z podrecznika w obcym jezyku lub
opublikowa¢ artykut naukowy w czasopi$mie indekso-
wanym w znanych bazach. Powiedzmy sobie jasno,
na tamy czasopism indeksowanych przez filadelfijski
Instytut Informacji Naukowej trafiajg tylko wybrani
z wybranych i sa to nieliczne zdarzenia. Z czasopisma-
mi z Index Copernicus jest nieco prosciej, cho¢ pisanie
doniesient naukowych nie jest zajeciem ani fatwym, ani
popularnym, ani wreszcie potrzebnym kazdemu dok-
torowi do dobrego wykonywania praktyki lekarskie;j.

Nasz edukacyjny status mozemy podreperowad,
prenumerujac czasopismo fachowe. Dzieki temu
po przedstawieniu dowodu wptlaty doliczymy sobie
10 punktéw. Nie jest wymagane dokumentowanie,
czy po zaplaceniu prenumeraty czytaliSmy pismo, co
odbieram jako wyraz niespotykanej wielkodusznosci
tworcow rozporzadzenia. Marne 5 punktdéw zlapiemy,
przedktadajac zaswiadczenie o oplaceniu sktadek to-
warzystwa naukowego. Jesli pracujemy w szpitaly,
mozemy si¢ podja¢ kierowania stazem lub specjaliza-
¢ja innego lekarza — ale to tez zadania dla nielicznych.

Moje wlasne doswiadczenia sa nastepujace:
z przedstawionej dokumentacji bardzo réznorodnych
aktywnos$ci zawodowych, ktérych nominalna warto$¢
edukacyjna wyniosta 1440 punktéw, za przydatne dla
mojego rozwoju, w Swietle przepisoéw rozporzadzenia,
zostalo uznane zaledwie 280 punktéw. Okazalo sie, ze
za duzo pisalam artykuléow, wyglaszatam wykladow
i niepotrzebnie pojechatam na kilka kongreséw zagra-
nicznych i krajowych. Dobrze mi tak!

Podsumowanie

Rozporzadzenie preferuje akademickie $ciezki karie-
ry i awansu oraz aktywnosci naukowe, ktére nie sg chle-
bem powszednim kazdego lekarza. Nie wska-
zuje zrodel finansowania. Zdobycie wymaganych
200 punktéw oznacza wydatek szacowany na mini-
mum kilka tysiecy zlotych z prywatnych zasobéw leka-
rza. Utrzymanie rozporzadzenia w jego dotychczasowej
postaci zasila dtugg liste dziet, ktore arbitralnie kwalifi-
kuje do gatunku science fiction — dotyczy wprawdzie le-
karskiej wiedzy, ale jego realizacja jest czysta fikcja. m

Autorka jest lekarzem medycyny.
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