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Do konsultacji publicznych trafit projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie okreslenia
priorytetowych dziedzin medycyny. Zaproponowane zmiany przedstawiaja si¢ nastgpujaco.

Do katalogu priorytetowych dziedzin medycyny dodano: chirurgie dziecigca, choroby zakazne i
medycyng paliatywna, natomiast dziedzing priorytetowa przestaje by¢ ortodoncja.

Zgodnie z projektem catly katalog priorytetowych dziedzin medycyny ma si¢ przedstawiaé nastgpujaco:
anestezjologia i intensywna terapia, chirurgia dziecigca, chirurgia ogélna, chirurgia onkologiczna,
choroby wewnetrzne, choroby zakazne, geriatria, hematologia, kardiologia dziecigca, medycyna
paliatywna, medycyna ratunkowa, medycyna rodzinna neonatologia, neurologia dziecigca, onkologia 1
hematologia dziecigca, onkologia kliniczna, patomorfologia, pediatria, psychiatria, psychiatria dzieci 1
mtodziezy radioterapia onkologiczna oraz stomatologia dziecigca.

Ustalenie nowych dziedzin priorytetowych podyktowane jest zmieniajaca si¢ sytuacja demograficzno-
epidemiologiczng kraju. Prognozy epidemiologiczne wskazuja, ze w okresie najblizszych 10 lat liczba
pacjentdw onkologicznych zwigkszy si¢ 0 28%, a co za tym idzie zapotrzebowanie na Swiadczenia z
zakresu opieki paliatywnej znacznie wzros$nie. Nie bez znaczenia pozostaje fakt starzenia si¢
spoteczefistwa, poniewaz w opiece paliatywnej ponad 60% stanowia pacjenci po 60 r. Zycia.
Zapotrzebowanie na opieke paliatywna systematycznie wzrasta.

Podobna sytuacja wystepuje w dziedzinie choréb zakaznych. Aktualnie, zgodnie z danymi z Centralnego
Rejestru Lekarzy — 1122 lekarzy wykonujacych zawdd posiada specjalizacje z choréb zakaznych. W
trakcie szkolenia specjalizacyjnego jest w chwili obecnej 124 lekarzy. Problemem jest Sredni wiek
specjalistow, przekraczajacy 60 lat. Konsultant krajowy w dziedzinie chorob zakaznych zwracat uwage
na zmniejszajaca si¢ liczbg chetnych na szkolenie specjalizacyjne w trybie rezydentury w tej dziedzinie
medycyny. W niektérych wojewddztwach od lat nie byto chetnych. Istotny brak lekarzy specjalistow w
tej dziedzinie uwidocznita obecna sytuacja epidemii wywotana rozprzestrzeniajacym si¢ COVID-19.

Natomiast zgodnie ze sprawozdaniem Konsultanta krajowego w dziedzinie chirurgii dziecigcej postepuje
zjawisko starzenia si¢ kadry specjalistow w tej dziedzinie. Zainteresowanie szkoleniem specjalizacyjnym
w dziedzinie chirurgii dziecigcej jest bardzo mate, podczas gdy ponad potowa specjalistow w tej
dziedzinie jest w wieku powyzej 50 lat. W okresie ostatnich 4 lat liczba lekarzy specjalistow w dziedzinie
chirurgii dziecigcej wzrosta jedynie o 38 0s6b.

Z kolei ortodoncja jest dziedzing lekarsko-dentystyczna, ktéra obecnie cieszy si¢ duza popularnoscia
wsrdd lekarzy dentystow podejmujacych szkolenie specjalizacyjne. W ostatnich postgpowaniach
kwalifikacyjnych liczba lekarzy dentystow chetnych do specjalizowania si¢ w dziedzinie ortodoncji
znacznie przekracza mozliwosci szkoleniowe jednostek szkolacych.

W § 2 projektu rozporzadzenia zachowano uprawnienia lekarzy dentystow, ktorzy zostali
zakwalifikowani do odbywania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie ortodoncji przed wejsciem w
zycie rozporzadzenia do otrzymywania wynagrodzenia zasadniczego w wysokosci przewidzianej dla
dziedzin priorytetowych.

Z caloscia projektu mozna zapoznac si¢ tutaj.
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