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Feudalna medycyna
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Zaluje pan, ze przestal by¢ ministrem zdrowia?
Ze dzieje sie co$ innego, niz pan zamierzal?

Zaluje, ze nie przeprowadzitem swoich planéw
do kofica. Nie tego, ze nie jestem juz ministrem zdro-
wia, bo jak pan wie, w polityce wcze$niej mierzytem
znacznie wyzej. Nie zaluje wigc samego stanowiska,
lecz tego, co mogtbym zrobi¢, gdybym je zajmowat
do dzis. Ochrona zdrowia byla od lat moim zyciem
i dzi$, kiedy patrze na zaprzepaszczone szanse, na po-
wtarzane od lat bledy — robi mi si¢ niedobrze.

Bledy? Jakie sa najpowazniejsze?
Te najgorsze to brak pieniedzy i fachowcow.

Zacznijmy od fachowcéw. Czy profesorowie me-
dycyny zle ich ksztalcili? Przeciez pan takze byl
nauczycielem akademickim.

Nie chodzi o zle uczenie fachu. Wielu profesoréw ma
olbrzymia wiedze¢ i potrafi ja przekaza¢. Chodzi o to,
ze oni nie pozwalaja ludziom sie rozwijaé, nie dajg im
samodzielno$ci. Jesli kto§ okazywal duzo samodziel-
no$ci, natychmiast byl utracany. Polscy lekarze przez
lata po prostu bali si¢ przyznaé do wlasnego zdania,
wielu boi sie w ogoéle je mieé.

Czy podobnie nie jest na Zachodzie?

Brofi Panie Boze! Wiem cze$ciowo z wlasnych do-
$wiadczen, czeSciowo z rozmdw, obserwacji, ze tam ta-
kiego strachu przed wlasnym zdaniem nie ma.

Czyli — w Polsce jest medycyna feudalna?

Bardzo trafne okreslenie. Tak, w Polsce mamy medy-
cyne feudalna, ktérg bym zdecydowanie niszczylt
wszelkimi sposobami, jak tylko si¢ da.

Na czym ona polega?

By nie wprawia¢ kolegéw w zaklopotanie podawa-
niem nazwisk, najlepiej bedzie, jak dam wiasny przy-
ktad. Bylem mlodym chlopakiem, pracowalem
przy Kasprzaka jako chirurg ogélny. Poszedlem
do swojego szefa i powiedzialem, ze chce robi¢ dokto-
rat. A on na to: Po co ¢ doktorat? Zbaranialem. A on
dalej: Po co ci doktorar? Jestes ze mng, jest ci dobrze. Wie-
dzialem, po co mi doktorat, zrobilem go w zakladzie
fizjologii, poza godzinami pracy oczywiscie. Potem
uznatem, Ze to dla mnie za malo i trzeba zrobi¢ habi-
litacje. I znowu zamiast zachet byl op6r. Jednak upar-
tem sie, zrobitem.

I co szef na to?

No, zaczeto sie na dobre. W skrécie — bytem docen-
tem w instytucie kardiologii, méj szef czesto wyjezdzal
za granice, wigc ja prowadzilem klinike. Miedzy inny-
mi kwalifikowalem chorych do operacji. Ktéregos
dnia polowe zdyskwalifikowatem, potowe zakwalifiko-
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walem. Szef przyjechal wieczorem. Tych, ktérych
zdyskwalifikowalem, zakwalifikowal, a zakwalifiko-
wanych — zdyskwalifikowal. Bylo to niedopuszczalne,
tego bylo juz za wiele. Podjatem decyzje o przejsciu
do Zabrza.

Bylo to dla mnie bardzo trudne. Bo tatwo powiedzie¢
— przejs¢ do Zabrza. Ale watpliwosci byly. Zabrze to
nieduze miasto, nie wiadomo, jak tam bedzie, nie wia-
domo, jaki maja sprzet, niczego nie wiadomo. Ale
po tym incydencie z szefem zadzwonitem do Zabrza
i powiedzialem: Jes?i nadal mnie cheecie, przechodzg. Za-
proponowano mi bardzo dobre warunki.

Poszedlem do profesora i powiedzialem mu, ze odcho-
dze. Przy Kasprzaka zostalem jeszcze trzy miesia-
ce. I wie pan, co si¢ stalo? Przez te trzy miesiace nie
moglem operowal, a jedynie asystowal. Tak jakby
szef uznal, naraz, ni z tego, ni z owego, ze stracitem
podstawowe umiejetnosci.

Poczut si¢ urazony?

($miech) No tak, dzi$ sie $mieje, ale jaka to ghupota! Ja-
ka strata czasu! Dobra jest, daruje mu, ze nie pozwo-
lit mi operowad, ale caly czas si¢ zastanawiam, jak po-
méc mlodszym kolegom, ktérzy dzi§ sa w podobnej
sytuacji.

Stalo sie to po panskim pobycie w USA, czy
przed wyjazdem?

Grubo po powrocie. Do tego incydentu doszlo w 1984 .,
a w Stanach Zjednoczonych pierwszy raz bytem
w 1973 r., w Mercy Hospital. Dzi$ jest to szpital aka-
demicki. Bylem na rocznym stypendium chirurgii na-
czyniowej. Tam po raz pierwszy zetknalem si¢ z praca
zespotu konsultantéw. Kazdy mial swoich pacjentéw,
nikt przed nikim nie odpowiadal, nikt nikomu nie
mogl niczego zarzuci¢. Raz w tygodniu byly jednak
spotkania i dyskusje na temat leczenia, pacjentéw,
ktérych zoperowaliSmy, badz mieli§my operowal. Byl
tez czlowiek, ktory cieszyl si¢ najwigkszym autoryte-
tem, do ktérego przychodzilo sie pytaé, co by zrobit
w danym przypadku. Chodzilo si¢ do niego z wtasne;j
woli, nie na rozkaz. Zakochalem si¢ w tym systemie.
Zakochalem si¢ juz w 1973 r. Potem z praca w tym
systemie zetknalem sig, gdy bytem rezydentem kar-
diochirurgii w Detroit. Bylo tam trzech petnopraw-
nych chirurgéw i na poczatku mojego pobytu dwéch
rezydentéw: ja i kolega z Japonii. By¢ rezydentem
znaczylo nie mie¢ zadnych praw. Co drugi dzien dy-
zur. Jednego dnia na dyzurze byltem ja, drugiego Ja-
poficzyk. I tak w kolo Macieju. MySmy nawet razem
mieszkali, ale nigdy nie mogliSmy razem piwa wypic!
Dopiero po czterech czy pieciu miesigcach przyszedt
kolejny rezydent i wtedy mieliSmy jeden wieczér, ze-
by usias¢ we dwdch, z budweiserem i sobie pogadac.

W takiej szkole cztowiek szybko zdobywa nowe umie-

22 menedzer zdrowia

v — -

- 2 = — \
e e—

)) Bez pieniedzy i fachowcow
nie mozna mowic
o reformie, o porzadnie
dziatajgcym systemie
ochrony zdrowia 1)

fot. Stawomir Kamirski/Agencia Gazeta

jetnosci, uczy si¢ odpowiedzialnosci, podejmowania
samodzielnych decyzji. W Detroit, oczywiscie, tez
mialem szefa. Ale tam szef byl od czego$ innego niz
w Polsce. On planowal prace, dbal, zeby kazdy wie-
dzial, kiedy i co operuje, i tyle. Natomiast, brofi Boze,
zeby ingerowal w kazda decyzje lekarza.

Ale to sa Stany Zjednoczone. A w krajach euro-
pejskich?

W Anglii jest podobnie jak w Stanach Zjednoczonych.
System jest inaczej finansowany, rézni si¢ w wielu
istotnych elementach, ale zespoly konsultanckie dzia-
taja jak w Ameryce.

Jaki system przyjeliSmy w Polsce? Sowiecki?

Niemiecki. Klasyke niemiecky. Przejelismy ja, dokta-
dajac polska niedorébke. Tam tez jest szef, mocno in-
gerujacy w leczenie. Ale obowiazuje zakaz prawny: nie
wolno zostaé szefem w miejscu, w ktérym si¢ praco-
walo jako podwladny. Jesli chcesz by¢ szefem, musisz
zmieni¢ miejsce pracy na takie, gdzie nie masz zad-
nych powiazan. I cho¢ nasze systemy sa podobne,
w Niemczech szefom nie udaje si¢ skupi¢ takiej wha-
dzy w jednym reku, jak w Polsce. Dzigki temu jest
tam wiecej wolno$ci, samodzielnosci.
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Chwali pan i promuje system konsultancki. Ale
dlaczego nie inni profesorowie? Wielu przeciez
takze wyjezdzalo do Ameryki. Skad ich op6r?

Ze strachu.
Strachu? Przed czym?

Przed tym, ze nie beda mogli odgrywaé roli najma-
drzejszego w klinice, ze beda musieli uznad, ze sg lep-
si od nich. Dlaczego mlody czlowiek ma by¢ réwny
munie, skoro mam lat 50, o on 35? To ja jestem pa-
nem, ja rzadze, jesli kogo$ nie lubie, to go nie dopusz-
cze¢ do niczego. W systemie konsultanckim tego by
nie byto.

Powiedzial pan, ze sluzba zdrowia to cale panskie
zycie.

Nie. Ona z czasem wypelnita cale moje zycie. W 1956 r.
chcialem studiowa¢ filozofie. To mnie interesowalo.
Ale rodzice straszyli i radzili: Z czego ty jako filozof be-
dziesz zyl? 1dZ na medycyng. Namawiali, namawiali
i namowili. O dziwo, dostalem sie.

Wtedy nastapila we mnie metamorfoza. Bylem sta-
bym uczniem, nie interesowala mnie szkola, czesto
wagarowalem. Wolatem gra¢ w pitke, biegalem, ska-
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W Oklahomie zapytano mnie,
czy jestem komunista.

Odpowiedziatem, ze tak.
Wtedy w to wierzytem 1)

katem. Interesowal mnie sport. Gdy zdatem na medy-
cyne i postanowitem by¢ lekarzem, pomyslalem sobie:
to nie przelewki, by¢ zlym lekarzem, to jest jak zabi¢
czlowieka. I mocno przylozylem sie do nauki, zacza-
tem harowa¢. Nie bylo zycia towarzyskiego.

Skad pomysl, by zosta¢ chirurgiem?

Przypadek. Kolega powiedzial mi, ze ma ostry dyzur
na chirurgii i zaproponowat, bym wpadl do niego, zo-
baczyt na wtasne oczy, na czym to polega. Wpadtem.
Przywozili chorych porozbijanych, potamanych, po-
rozcinanych. W tym, co sie tam dzialo, zobaczytem
co$ naprawde fantastycznego, romantyke chirurgii.
Zostalem przez cala noc. Postanowitem zosta¢ chirur-
giem. Zajelo mi to kilkanascie lat, ale postawitem
na swoim.

A kierunek kardiologiczny?

Zawdzieczam to koledze lekarzowi, ktéry w 1969 r.
przeszedl do szpitala przy Kasprzaka. Byl kardiochi-
rurgiem i zaczal tworzyé w szpitalu zesp6t kardiochi-
rurgiczny. Zlozytem do niego akces.

Po czterech latach dostal pan stypendium w USA.
Olbrzymi sukces w tamtych czasach.
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Sukces, ale dopomégl mi przypadek. Byl jaki$ prote-
gowany partyjniak z ogromnym tetniakiem, ktérego
nikt w Polsce nie potrafil zoperowaé. Nawigzano kon-
takt z prof. Zygmuntem Wesolowskim, zasiedzialym
za oceanem Polonusem, czwarte pokolenie urodzone
juz w USA. Stabo méwit po polsku. Méj szef pojechal
z protegowanym chorym do USA, a profesor przypo-
mnial sobie 0 swoim polskim pochodzeniu i zapowie-
dzial, ze ufunduje stypendium dla Polaka. Postawil
warunek: kandydat najpierw musi zda¢ egzamin i cer-
tyfikowa¢ polski dyplom w USA. Zawziglem sie. Scia-
gnalem ksiazki z USA, przez rok srednia mojego snu
wynosila 2,5 godziny na dobe, a w szpitalu pracowa-
tem normalnie. W kazdej wolnej chwili si¢ uczylem.
Zdalem amerykanski egzamin po roku.

Nie chcial pan zosta¢ w Ameryce?

Wtedy nie. Kiedy$ bylismy z prof. Wesotowskim
w Oklahoma City. Przy jakiej$ okazji zapytano mnie,
czy jestem komunista. Odpowiedziatem, ze tak.

Dlaczego?

Bo wtedy w to wierzytem. Moi rodzice to przedwojen-
ni socjalisci. Nigdy nie wstapilem do partii, ale w ko-
munizm kiedy$ wierzytem.

To wlasnie te poglady zdecydowaly, ze nie zostal
pan w Stanach Zjednoczonych?

Nie. Po prostu myslatem, ze to, co robi¢ w Polsce, jest
fajne, ze to kiedy$ wyjdzie na prosta. Wierzylem w to.
Byl jeszcze jeden argument. Imigrant w USA jest tro-
che obywatelem kategorii ,B”. Moze inni maja lepsze
zdanie o statusie imigranta za oceanem, ale ja mialem
takie wrazenie. Cho¢ bylem zachwycony Stanami
Zjednoczonymi, nie zaluje, ze wrécitem do Polski.

Do wielu fragmentéw naszej rozmowy chcialbym
jeszcze wrocid.

Wréémy zatem do watkéw politycznych. Od medycy-
ny odszedtem, gdy mialem 67 lat. Dzi$, gdy widze
tych, ktérzy maja po 75 lat, rece im sie trzesa i jeszcze
chca operowaé... No, szkoda gadaé. Odszedltem
i kropka. Interesuje mnie polityka, czuje wielki niedo-
syt, niepokdj.

Niedosyt, niepokéj? Byl pan na szczytach wladzy,
przewodzil w rankingach popularnoéci...

Tak, niepokdj. Szczegélnie, gdy mowa o miejscu, gdzie
wladza i polityka faczg si¢ z pienigdzmi. Najwigkszy zal
czuje, gdy mysle o funkcji ministra zdrowia, niedokon-
czonych reformach, straconej szansie. Mowitem wcze-
$niej: funkcja ministra zdrowia nie byta szczytem mo-
ich marzen, ale gruntownie si¢ do niej przygotowy-
walem. Bylem wtedy dyrektorem Instytutu Kardiolo-
gii, zebralem ponad 30 oséb réznych specjalnosci, nie
tylko medycznych. SpotykaliSmy si¢ raz w tygodniu,
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zastanawiali$my, jak zmieni¢ shuzbe zdrowia. Wtedy,
jeszcze przed wyborami, powstalo 10 punktéw Reli-
gi. I cho¢ ministrowanie zdrowiem w ogéle mnie nie
interesowalo, to bylo dla mnie za male — tak sie zlozy-
fo, ze przypadkowo doskonale przygotowalem sie
do tej roli. Wtedy tez ostatecznie doszedlem do jedne-
go wniosku: bez pieniedzy niczego si¢ nie zrobi. Nicze-
go. Mozemy zapomnie¢ o wszystkim, z 10 punktami
wlacznie, jesli nie bedzie pieniedzy.

Do kampanii wyborczej przygotowywal sie pan
z PO, ministrem zostal w rzadzie PiS.

Pozostaje lojalny wobec panéw Kaczyniskich. Przed wy-
borami wystepowalem przeciw nim, ale zmienilem zda-
nie. W sprawach zdrowia, przy powaznych zmianach,
minister moze sobie gada¢, ale decyzje podejmuje rzad,
premier. Jako minister zdrowia postawitem swoje wa-
runki. Chcialem, by skladka zdrowotna zostala podnie-
siona do 6 proc. PKB. I Kaczyfiski zgodzit sie. Publicz-
nie. Byla konferencja prasowa, jego i moja,
w Ministerstwie Zdrowia, i Kaczynski powtérzyt, ze
wyraza zgode na podwyzszenie skladki odpisywane;j
od podatku. Dlatego tak zaluje, ze nie jestem nadal mi-
nistrem, ze nie ma tego rzagdu. MielibySmy od 1 stycz-
nia tego roku wigcej pieniedzy. Wreszcie bySmy mieli
finansowanie opieki zdrowotnej na dolnym poziomie
europejskim. Bardzo dolnym, ale wreszcie europejskim.
Pienigdze to rzecz najwazniejsza. Setki milionéw ludzi
na $wiecie nie dostajg wlasciwej pomocy medycznej, bo
nie ma pieniedzy. Wymieni¢ Afryke, Ameryke Potu-
dniowa czy Chiny. M6éwimy o milionach ludzi, ktérzy
nigdy nie dostang wlasciwej pomocy medycznej. Bez
pieniedzy nie mozna méwi¢ o reformie, o porzadnie
dziatajacym systemie ochrony zdrowia. Bez pieniedzy
i fachowcéw. Ale o fachowcach juz méwilismy.

Rozmawiat Janusz Michalak

Wywiad nieautoryzowany.

Przeprowadzony zostat péznq jesienig minionego roku

w domu prof. Religi i poczgtkowo miat by¢ czescig wiekszej catosci.
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