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Szanowny Panie Ministrze:

W zwigzku z ukazaniem si¢ w mediach raportu Zespotu ds. szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy dziatajacego przy Ministerstwie Zdrowia przesylam stanowisko Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego w zwiazku z nieumieszczeniem diabetologii  wsrod
specjalizacji lekarskich.

Na wstepie chcemy wyrazi¢ swoje glebokie zaniepokojenie dotyczace trybu tworzenia
wspomnianego raportu, w szczegélno$ci brakiem jawnosci i konsultacji w toku jego
powstawania. Na zadnym etapie jego powstawania nasze $rodowisko nie bylo proszone o
opiniowanie dotyczace miejsca naszej specjalizacji w nowym systemie szkolenia
specjalizacyjnego. Wsrod okoto 1200 dyplomowanych diabetologéw w naszym kraju jest
kilkudziesigciu profesorow, kierownikow klinik i oddziatéw diabetologicznych, krajowe i
miedzynarodowe autorytety w zakresie leczenia cukrzycy, cztonkowie Rady Naukowej przy
Ministrze Zdrowia, rektorzy i dziekani uczelni medycznych. Zaden z nas nie zostal
zaproszony do powotanego przez MZ Zespotu ani nawet dopuszczony do wyrazenia opinii.

Brak diabetologii wsrod specjalizacji lekarskich i1 przesunigcie jej do kategorii
podspecjalizacji budzi nasz zdecydowany sprzeciw. Uwazamy, ze doprowadzi to z czasem do
jej catkowitego zaniku, a w konsekwencji — co najwazniejsze — doprowadzi do zalamania si¢
obecnego poprawnie funkcjonujagcego i wypracowanego przez dekady systemu opieki
diabetologicznej w Polsce, co w koncowym efekcie dotknie miliony pacjentéw z cukrzycag w
naszym kraju.

Uwazamy, ze diabetologia, podobnie jak szereg innych dyscyplin klinicznych

wywodzacych sie z chorob wewnetrznych, na przyktad alergologia, immunologia kliniczna,



geriatria, powinna znalez¢ si¢ wsrdod pelnych specjalizacji lekarskich. Obowigzek ukonczenia
pelnego szkolenia z zakresu choréb wewnetrznych praktycznie zahamuje proces ksztatcenia
nowych diabetologow, poniewaz od wielu lat obserwujemy dramatyczne zmniejszenie liczby
osob konczacych szkolenie z interny. Brak takich lekarzy internistow sitg rzeczy musi
skutkowa¢ zanikiem szkolenia z diabetologii. Uwazamy, ze nie ma powodow, aby
diabetologi¢ traktowa¢ odrebnie od szeregu innych specjalizacji, ktore wywodzg si¢ z chorob
wewngtrznych, a ktére zostaty umieszczone wsrod specjalizacji lekarskich. Autorzy raportu
stwierdzaja ponadto, ze posiadanie podspecjalizacji nie powinno by¢ warunkiem
bezwzglednym kontraktowania odpowiednich $wiadczen przez ptatnika. W Polsce istnieje
okoto 1500 poradni realizujacych kontrakt ambulatoryjny z diabetologii, cz¢$¢ w ramach tzw.
systemu KAOS (Kompleksowa Opieka Ambulatoryjna), oraz diabetologiczne oddziaty
kliniczne i szpitalne w kazdym wojewddztwie. Wyrazamy gleboki niepoko6j zwigzany z losem
catlego tego  systemu w $wietle propozycji Zespolu. Nie ma obecnie lekarzy innych
specjalnosci przygotowanych merytorycznie do zastgpienia diabetologow w procesie
kontraktowania i udzielania $wiadczen medycznych w zakresie opieki nad pacjentami z
cukrzyca, nie wspominajac juz o wielomiesigcznych kolejkach do specjalistéw z innych
dyscyplin, na przyklad endokrynologii.

Pozwalam sobie przypomnie¢ podstawowe fakty dotyczace naszej specjalizacji
klinicznej, co miatem niedawno okazje uczyni¢ w trakcie ostatniego spotkania z Panem
Ministrem w dniu 8 listopada 2016. W Polsce na cukrzyce choruje okoto 3 miliony osdb,
wielu z nich dotknietych jest powiktaniami choroby, co powoduje, Ze ta jednostka chorobowa
stanowi odrgbng jakos¢, ktora powinna mie¢ swoje odzwierciedlenie w programie
specjalizacji lekarskich. Ponadto warto dodaé, ze w rosngcej liczbie krajow europejskich
diabetologia jest wyodrebniona jako niezalezna specjalizacja lekarska. Nietrafny jest wigc
podnoszony czasem argument o koniecznosci synchronizacji polskich specjalnosci lekarskich
do systemu obowigzujacego w Europie. Tym bardziej, ze Unia Europejska nie narzuca swoim
krajom cztonkowskim listy specjalizacji. Diabetologia to jedna z najbardziej dynamicznie
rozwijajacych si¢ na $wiecie dyscyplin klinicznych, to nowoczesne technologie, takie jak
osobiste pompy insulinowe, systemy do ciggtego monitorowania glikemii, dziesigtki nowych

czasteczek, W tym insulin, niestety ciggle dla polskich pacjentow dostepnych w bardzo



ograniczonym zakresie. To takze leczenie dramatycznych powiktan, takich jak choéby zespot
stopy cukrzycowej, oraz cukrzycy wiktajacej cigze.

Chcemy raz jeszcze podkreslié, ze projekt w zaprezentowanej wersji nie byt
konsultowany w §rodowisku diabetologdw, w szczego6lnosci nie byt przedstawiony Zarzadowi
Gtownemu Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego oraz Konsultantowi Krajowemu w tej
dziedzinie.

W podsumowaniu, postulujemy utrzymanie diabetologii na liscie specjalizacji
lekarskich. Przemawiajg za tym argumenty epidemiologiczne i kliniczne, dobro pacjentow z
cukrzyca w naszym kraju. Uwazamy tez za zasadne umozliwienie pediatrom, tak jak
dotychczas, specjalizowanie si¢ w dziedzinie diabetologii po specjalizacji z pediatrii —
szczegotowe uzasadnienie tego rozwigzania znajduje si¢ w odrebnym stanowisku Sekcji
Pediatrycznej PTD. Mamy nadzieje, ze nasze krytyczne uwagi przedstawione powyzej znajda
swoje odzwierciedlenie w ostatecznym ksztalcie rozporzadzenia w sprawie specjalizacji
lekarzy i lekarzy dentystow, a kroki mogace skutkowaé pogorszeniem opieki nad pacjentami

z cukrzyca W Polsce zostang zaniechane.
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