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Lekarskie spojrzenie
Pandemia koronawirusa bezlito$nie obnazyta stabosci systemu ochrony zdrowia. Ws$réd
krytycznych gtoséw dotyczacych naszej narodowej walki z wirusem, najczesciej pojawiat
sie zarzut braku lekarskiego spojrzenia na wielu frontach tej wojny.

Spojrzenie lekarskie na medycyne winno by¢ oparte na dowodach naukowych (EBM -
Evidence Based Medicine), co przewidzieli dalekowzrocznie tworcy Kodeksu Etyki
Lekarskiej piszac 56, 57 i 45 jej artykut. Artykut 56 stwierdza, ze powinnoscig kazdego
lekarza jest state uzupetnianie i doskonalenie swojej wiedzy. Artykut 57 zabrania
lekarzowi postugiwac sie metodami uznanymi przez nauke za szkodliwe, bezwartosciowe
lub niezweryfikowanymi naukowo. Artykut 45 okresla zasady prowadzenia eksperymentow
medycznych, zapisano to trzydziesci lat temu, kiedy EBM dopiero powstawat w Kanadzie.

Rodzi sie w tym miejscu pytanie, co sie dzieje z pionierskim lekarskim spojrzeniem
polskich lekarzy, skoro tak czesto pojawia sie zarzut jego braku? Pytanie to jest tym
bardziej zasadne, ze na przestrzeni lat byli lekarze, ktérzy podejmowali préby wniesienia
lekarskiego spojrzenia do polityki zdrowotnej, uczestniczac czynnie w jej kreowaniu. Mimo
kierowania przez lekarzy ministerstwem zdrowia, a nawet rzgdem, na przestrzeni
ostatnich lat spojrzenie lekarskie stabo przebijato sie w konstruowaniu spéjnego

i logicznego systemu ochrony zdrowia. Braki i zaniedbania skutkujg obecnymi
problemami.

Brak lekarzy, tacznie z dwudziestopiecioletnig lukg pokoleniowg, jest m.in. konsekwencja
przyjetej przez sejm w 1990 r. ustawy o szkolnictwie wyzszym (art 4 ust. 3A z 12
wrzesnia) ograniczajacej limit przyje¢ na studia medyczne, mimo swiadomosci lekarzy
opartej na faktach, ze wyksztatcenie specjalisty lekarza trwa w polskich warunkach do lat
jedenastu. Dopetnieniem brakdw stata sie migracja, powodowana przede wszystkim
relacjami ptacowymi i zmeczeniem zaniedbaniami organizacyjnymi.

Rozwigzanie problemu pierwszego wymaga czasu, kolejne mozna rozwigzywac doraznie,
chociazby zmniejszajac, niemajace nic wspdlnego z dziataniami lekarskimi obcigzenia
biurokratyczne, o czym méwi sie od lat, a postepu nie widac. Z catg pewnoscig nie jest
dobrym rozwigzaniem zatrudnianie niezweryfikowanych zawodowo lekarzy z zagranicy
badz tatanie brakéw przez delegowanie lekarzy do pracy zarzadzeniami wojewodow.
Dziatania takie nie sprzyjaja stworzeniu wtasciwej wspotpracy miedzy samorzgdami
zawodowymi a administracjg réznych szczebli. Z cata pewnoscig nie ujawniajg tez
prostych rezerw w zasobach ludzkich, jezeli takie gdziekolwiek sg. Masowe zaszczepienie
personelu ochrony zdrowia stwarza szanse na kontynuacje jego funkcjonowania
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i realizacji dziatah planowych. Z punktu widzenia zapiséw Kodeksu Lekarskiego, dziatania
lekarskie winno sie podejmowac niezwiocznie, a jakiekolwiek preferencje rodzg chociazby
takie konsekwencje, jak na przyktad dopisanie przymiotnika , onkologiczny” do wielu
jednostek ochrony zdrowia, w zwigzku z nieograniczaniem limitu swiadczehn w zakresie
leczenia onkologicznego.

Niezaleznie od tego, jakie bedg losy przewidzianych w tym roku egzaminéw
specjalizacyjnych, nalezy zwr6ci¢ uwage, ze rezydentury w polskim wydaniu sa
rozwigzaniem, na ktére nas - z punktu widzenia podatnika - nie sta¢. Decyzje o ich liczbie
i kierunkach podejmuje sie administracyjnie, biorgc pod uwage przede wszystkim stan
kasy, czesto bez uzgodnieh z samorzgdem lekarskim. Stosowana praktyka skutkowac
moze miedzy innymi tym, ze mtody lekarz chcacy by¢ pediatrg, moze zostac geriatra.
Lekarz wykonujacy prace, ktérej nie lubi to dramat pacjenta z brakiem empatii w tle.

Na wiele nieporozumien wokdét narodowego programu szczepien natozyta sie informacja
0 ubocznych dziataniach szczepionki firmy AstraZeneka. Reakcje na informacje byty
rézne, od zawieszenia szczepieh zaczynajac. Wszystkie skutkowaty op6znianiem
szczepien, z uwagi chociazby na wycofanie sie czesci 0s6b przewidzianych do nich. W tym
miejscu pojawia sie podejscie lekarskie, ze jedynym mozliwym posunieciem opanowania
obaw wobec przekonania o zdolnosci gigantéw farmaceutycznych do réznych dziatanh

w pogoni za zyskiem, jest odpowiedz oparta na dowodach naukowych

(EBM). Oswiadczenie Europejskiej Agencji Lekdw, jak sie wydaje, byto skuteczne, bo
poparte wtasnie takimi dowodami. Wydaje sie, ze jesli mamy do czynienia z rosngcym
brakiem zaufania do dziatan zdrowotnych, prozdrowotnych i kulturowych zwigzanych ze
zdrowiem, jedyna droga walki z powyzszymi zjawiskami, aby nie pdjs¢ w kierunku tak
zwanej medycyny defensywnej, ukierunkowanej na minimalizowanie ryzyka, jest
przekonywanie spoteczenstwa za pomocg dowoddw naukowych. W polskich warunkach
szczegdlnie duze pole do dziatania w upowszechnianiu lekarskiego spojrzenia widac
obecnie w obszarze medycyny rodzinnej, ginekologii, genetyki i seksuologii. Publikujmy
zatem oficjalne spojrzenia lekarskie oparte na dowodach naukowcy (EBM).
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