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W odpowiedzi na o$wiadczenie ztozone przez Panig senator Janing Fetlifiskq podczas
2. posiedzenia Senatu RP w dniu 28 listopada 2007 r., pragng ustosunkowaé sig do
podniesionych kwestii i uprzejmie proszg o przyjecie nastepujacych wyjasnien.

Egzamin panstwowy koficzacy staz podyplomowy lekarzy i lekarzy dentystoéw zostal
wprowadzony ustawa o zawodach lekarza ilekarza dentysty z dnia 5 grudnia 1996 r.
(Dz. U, Nr 28, poz. 152 z 1997 r. z pdZn. zm.), jednakze wskutek wydhizania ,,vacatio legis”
w tym zakresie zostal przeprowadzony po raz pierwszy dopiero w roku 2004
Ministerstwo Zdrowia zostalo zobowiazane do okreslenia ram prawnych wspomnianego
egzaminu, co wypelnilo wydajac rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 marca 2004 r.
w sprawie stazu podyplomowego lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. Nr 57, poz. 553
z dnia 8 kwietnia 2004 r. zpozn. zm.), okredlajace sposob odbywania stazu oraz
przeprowadzenia egzaminu.

Zasady organizacji | przeprowadzania Lekarskiego Egzaminu Pafstwowego (zwanego dalej
LEP) oraz Lekarsko-Dentystycznego Egzaminu Panstwowego (zwanego dalej LDEP) zostaty
unormowane w §§ 16-22 ww. rozporzadzema.

Egzaminy te zgodnie z art. 5 ust. 3 pkt. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. Nr 21 z 2002 r,, poz. 204 j.t. z pozn. zm.) warunkujg
uzyskanie prawa wykonywania zawodu lekarza oraz lekarza dentysty.

Uprzejmie informuje, Ze zakres wiedzy, jaka egzekwuje ten egzamin, wynikajacy
z ramowego programu stazu podyplomowego, zostal uzgodniony z konsultantami krajowymi
w odpowiednich dziedzinach medycyny, a pytania do niego sg kazdorazowo przygotowywane
przez zespot elespertéw powotanych przez CEM.

Egzamin przeprowadzany jest w formie testowej 1 sklada sie z 200 zadan. Nalezy w tym

miejscu podkresli¢, iz egzamin nie jest sktadany przed Centrum Egzamindéw Medycznych,
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lecz przed komisjg egzaminacyjng, w sklad, ktorej wehodza; przewodniczacy — przedstawiciel
CEM oraz cztonkowie reprezentujacy rektorow wyzszych uczelni medycznych, wojewode
oraz okregowa rade lekarska.

W przypadkuy, gdy lekarz nie uzyska wyniku pozytywnego albo tez wynik ten jest dla
lekarza niesatysfakcjonujacy, moze przystapic do LEP/LDEP ponownie w koigjnym terminie.
Rozporzadzenie nie okresla liczby kolejnych terminéw egzaminu ani tez nie wprowadza
ograniczen czasowych.

Egzamin przygotowywany jest przez zespd! osob posiadajacych wiedze i kwalifikacie w
dziedzinach medycyny objetych egzaminem. Ze wzgledu na to, iz posiada on forme testu, jest
obiektywnym zweryfikowaniem wiedzy lekarza, Umozliwia rowniez ujednolicenie tej oceny
waobec wszystkich zdajacych.

LEP/LDERP jest obiektywnym narzedziem lcwalifikacji do specjalizacji lelcarskich.

Sprawa LEP byla dyslkutowana na wielu forach (m. in. przez Konferencje Rektorow
Uczelni Medycznych, samorzad lekarski) i generalnie nie ma obecnie opinii o potrzebie jego
lilwidacji, przeciwnie, wielokrotnie podkreslana jest pozytywna rola LEP 1 jego wplyw na
zwigkszenie poziomu wyszkolenia lekarzy (w tym lekarzy, ktorzy ulonczyli uczelnie
medyczne poza granicami naszego kraju, a ubiegajg si¢ o prawo wykonywania zawodu w
Polsce).

Zapis w Dyrektywie 2005/36/WE Parlamentu Europejskiego 1 Rady z dnia 7 wrzeénia
2005r. w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych, wskazujacy LEP 1 LDEP jako
niezbedny warunek uzyskania prawa wykonywania zawodu wynika z obowiazujacych
przepisow w Polsce.

W wielu krajach Unii Europejskie] lekarze zdaja egzaminy analogiczne do Lekarskiego
Egzaminu Panstwowego, natomiast zgodnie z w/w dyrektywa weryfikacja w postaci LEP jest
dla lekarzy spoza Unii Europejskiej. Nierzadko sg to dwa egzaminy w czasie studiow — jeden
z czesci przedklinicznej 1 drugi z czedei klinicznej, zatem rozwigzanie przyjete w ustawie o
zawodach lekarza i lekarza dentysty, nie jest wyjatlcowe ani precedensowe.

Wedlug opracowania ,Medicine and Medical Education In Europe — The Eurodoctor”
z 1998 r. Dr Gunther Eysenbach, egzaminy stanowigce warunek zaliczenia pewnego etapu
lcsztatcenta przeprowadzane sg w nastepujacych krajach:

- Niemcy (wieloetapowe egzaminy w czasie studiow — Preclinical State Examination, First
Clinical Examination, Second Clinical Examination, Third Clinical Examination),

- Szwecja (kraj EOG nie UE — teoretyczny egzamin po stazu),

- Holandia (final licencing exam),

- Luxemburg,



- Wielka Brytania (MB exam - egzamin koicowy studiow),

- Francja (po 11 etapie studiéw Certificate of Clinical and Therapeutic Synthesis),

- Wiochy (3 dniowy National Level Exam z 6 dziedzin).

Staz obowiazuje (6 — 24 miesiecy) w nastgpujacych krajach: Austria, Niemcy, Dania,
Norwegia, Szwecja, Irlandia, Wielka Brytania, Portugalia i Wlochy. '

W zwigzku z powyzszym uprzejmie informujg, ze w §wietle obecnie obowiazujacych
przepiséw prawnych nie jest mozliwe odstapienie od przeprowadzania LEP i LDEP, ani
zwolnienie z niego czeéci zdajacych lekarzy. Ponadto, nie wydaje sig¢ racjonalne ani
uzasadnione ekonomicznie dzielenie LEP-u na czeSci dotyczace poszczegblnych dziedzin
medycyny i ich odrgbne ocenianie (i zaliczanie czgsci LEP). Przeczyloby to spojnej ocenie
wyksztatcenia lekarza poprzez LEP.

Jednoczesnie pragne poinformowaé o zmianach przepiséw ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty w zakresie LEP | LDEP, ktora weszla w zycie 10 pazdziernika 2007 roku
(Dz.. U. z 2007 . Nr 176, poz. 1238). Obecnie przygotowywana jest rowniez nowelizacja
rozporzadzenia w sprawie stazu podyplomowego lekarza i lekarza dentysty w tym zakresie.
Wejscie w zycie zmian spowoduje uniezaleznienie mozliwoéci zdawania LEP i LDEP od
ukonczenia stazu podyplomowego (nie bedzie juz egzaminu panstwowego konczacego staz
podyplomowy), co wydaje si¢ wychodzié naprzeciw nielktérym postulatom zglaszanym przez
miodych lekarzy. Mlodzi lekarze beda mogli przystgpowac do LEP 1 LDEP dodatkowo w
dwoch terminach jeszcze w trakcie stazu podyplomowego, co moze mie¢ wplyw na skrocenie
okresu od zakonczenia stazu do rozpoczecia specjalizacji. Planowane sg takze zmiany w
zakresie LEP/LDEP dotyczace zamieszczenia pytan z onkologii, kardiologii i zdrowia
publicznego w ramach 200 zadan testowych.

Ponadto, pragne zaznaczy¢, ze jest to temat kontrowersyjny. Kwestia LEP zawsze
budzita wiele emocji, nie tylko w érodowiskach miodych lekarzy. Rzad Pana Donalda Tuska
przywiazuje do tego zagadnienia duzg uwage, o czym $wiadezy chociazby poruszenie tego
tematu w expose Pana Premiera. Zmiany, o ktorych mowa powyzej sa przedmiotem
intensywnych prac Ministerstwa Zdrowia i powinny doprowadzi¢ do koniecznych zmian

wychodzgcych naprzeciw oczekiwaniom $rodowiska.
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