Bydgoszcz, dnia 23.11.2017 r.

Szanowni Koledzy i Kolezanki Lekarze,

Dzisiaj na Panstwa Oddziat dotart tzw. ,Opt-Out Pack”. Paczka zawiera dokumenty
potrzebne, aby razem z catym $rodowiskiem medycznym wzig¢ udziat w akcji wypowiadania
tzw. ,klauzuli opt-out”. Od wielu lat, odpowiedzialnos¢ za skrajnie niewydolny system
publicznej ochrony zdrowia spoczywata na barkach przepracowanych lekarzy, ktérzy - mimo
ewidentnych zaniedban rzgdzacych - utrzymywali system poswiecajgc swoj wolny czas,

zdrowie, a czasem niestety nawet i zycie.

Szanowni Lekarze Specjalisci,

W dniu 27.10.2017 roku Minister Zdrowia podpisat rozporzgdzenie podnoszgce
wynagrodzenie rezydentéw do 3675-4875 zt brutto od 1.01.2018. Naczelna Rada Lekarska
stoi na stanowisku, ze nalezy zapewni¢ takze znaczgcg podwyzke wynagrodzenia
zasadniczego lekarzy specjalistow, poniewaz nie mozna dopusci¢ do sytuacji, w ktorej lekarz
specjalista bedzie zarabiat mniej niz lekarz w trakcie specjalizaciji.

Sad Najwyzszy w swoim orzeczeniu jasno zaznaczyt, ze lekarz odpowiada nie tylko
za btedy merytoryczne i powodzenie leczenia, ale rowniez za ewentualne btedy

organizacyjne podmiotu, ktére akceptuje, podejmujac sie pracy w znanych sobie warunkach.

Szanowni Lekarze Rezydenci,

Znaczna cze$¢ oddziatow szpitalnych opiera sie na pracy lekarzy rezydentéw. Czesé
dyrektorow wykazuje Wasze etaty jako minimum kadrowe pozwalajgce zawrzeé kontrakt z
NFZ. W ocenie NRL, wyrazonej 10 listopada 2017 r. w apelu do Premier RP, lekarz w trakcie
specjalizacji powinien przede wszystkim doskonali¢ swe umiejetnosci, poszerza¢ wiedze
i zdobywa¢ doswiadczenie pod kierunkiem kierownika specjalizacji. Celem szkolenia
specjalizacyjnego jest wyksztatcenie lekarza specjalisty. Proces ksztatcenia i rola tego
lekarza w szpitalu nie mogg byé sprowadzane do wypetniania brakéw kadrowych

spowodowanych niedoborem odpowiedniej liczby zatrudnionych specjalistow.



Szanowni Lekarze pracujacy na kontraktach,

Zdajemy sobie sprawe, ze lekarzy, ktorzy wybrali umowe kontraktowag, zamiast umowy

0 prace, nie dotyczg normy kodeksu pracy. Zwracamy jednak uwage, ze Sgd Najwyzszy dat
jasny sygnat, ze lekarzy obcigza nie tylko odpowiedzialno$¢ za prowadzenie leczenia, ale
réwniez za ewentualne btedy organizacyjne podmiotu, ktére akceptujg, podejmujgc sie pracy
w znanych sobie warunkach.

Kolejnym zagrozeniem jest fakt, ze ZUS w zwigzku z brakiem s$rodkéw
na wczesniejsze emerytury, sprawdza lekarzy pracujgcych na podwdjnych umowach
(umowa o prace + kontrakt na dyzury w obrebie jednego szpitala, nawet przez posrednikal) i
wygrywa w sgdach zaptate zalegtych sktadek ZUS, ktére niestety koncowo musi pokryc
ze swojej kieszeni lekarz, ktéry swiadczyt prace (wyrok SN z 27 kwietnia 2017 r., sygn. akt |
UK 182/16 o podwdjnym kontraktowaniu)

Zwracamy sie do Was z wielkg prodbg, by$cie w ramach solidarnosci z walczacym o
poprawe sytuacji srodowiskiem lekarskim, nie wypetniali swoim zdrowiem i zyciem brakéw w
grafikach i razem ze wszystkimi ograniczyli swoj czas pracy w trakcie protestu. Jest nasz
wspolny gtos, aby rzadzacy wreszcie zrozumieli, ze konieczne jest natychmiastowe
zwiekszenie finansowania catego sektora ochrony zdrowia. Nasze wszystkie postulaty
dotyczg rowniez Was.

Drodzy Koledzy i Kolezanki Lekarze,

Naczelna Rada Lekarska w apelu podjetym dnia 27 pazdziernika 2017 r.
jednoznacznie wskazata, ze nadmierne obcigzenie pracg wptywa negatywnie zaréwno
na jakos¢ udzielanych pacjentom $Swiadczen zdrowotnych, jak i na mozliwos¢ regeneracji sit
lekarzy i zwrécita sie do wszystkich lekarzy, zaréwno zatrudnionych na podstawie umowy
0 prace, jak i pracujgcych w ramach umoéw cywilnoprawnych, o ograniczenie czasu pracy
do 48 godzin w tygodniu. Tylko taki wymiar pracy pozwala na to, by lekarz w sposdb
bezpieczny i wiasciwy prowadzit leczenie pacjenta. Apelujemy do wszystkich lekarzy,
by ograniczyli swoj czas pracy, by w konsekwencji zapewni¢ sobie mozliwos¢ normalnego
zycia i dobrej pracy.

Z wyrazami szacunku
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