
We Francji 80% lekarzy nie posiada osobistego lekarza 
prowadzacego. To samo stwierdzenie jest aktualne w wielu innych 
krajach europejskich. Pod pozornie uzasadnionym pretekstem, ze 
kazdy z nich jest najwłasciwsza osoba do troszczenia sie o własne 
zdrowie, najchetniej stosuja autodiagnoze i samoleczenie badz zbyt 
czesto wpadaja po szybka porade, … czasem za pzno ! 

To alarmujace stwierdzenie sprawiło, ze francuska Komisja SMART 
[Zdrowie w miejscu pracy lekarzy anestezjologów reanimatorów] przy 
Kolegium CFAR [Francuskie Kolegium Anestezjologów Reanimatorów] 
zorganizowała długofalowa kampanie uwrazliwiajaca, która objeła 
wszystkich praktykujacych we Francji lekarzy.

W tym bezprecedensowym wydarzeniu uczestniczy obecnie 
ponad 30 partnerów instytucjonalnych. Wykorzystujac do tego 
miejscowe media, sieci społecznosciowe lub podejmujac lokalne 
inicjatywy, wszyscy partnerzy zobowiazali sie do długotrwałego 
rozpowszechniania mobilizujacych apeli przedstawionych w 12 
prezentacjach reprezentatywnych dla róznorodnych przebiegów 
kariery zawodowej i wykonywania zawodu lekarza, tak w sektorze 
prywatnym jak i publicznym.

Podmioty instytucjonalne oraz lekarze praktykujacy, wszyscy 
przedstawiciele słuzby zdrowia, maja mozliwosc długotrwałego 
wspierania krajowej kampanii  «  Dis, Doc, t’as ton Doc  ?  [Lekarzu, 
nie lecz sie sam]» w celu przeciwdziałania stosowaniu i negatywnym 
skutkom autodiagnozy, samoleczenia oraz spóznionych konsultacji 
lekarskich.

Otwarcie na Europe  : podczas kongresu EAPH ( www.eaph.eu ) 
w Paryzu,  CFAR – SMART zdobył nagrode za przeprowadzenie 
kampanii ex-aequo wraz z zespołem z Dublina (MD Lucia Pridohova 
i in.). Podjeto decyzje o ułatwieniu dostepu do kampanii europejskim 
kolegom. Beda oni mieli mozliwosc upowszechniania informacji za 
pomoca 12 prezentacji, które odtad sa nieodpłatnie dostepne na 
stronie internetowej.
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« CFAR, DIDOC I PARTNERZY : KTO, CO, JAK ? 

Francuskie Kolegium Anestezjologów Reanimatorów (CFAR) to fede-
racja zrzeszajaca najwazniejsze podmioty tej specjalnosci : Société Sa-
vante [Towarzystwo Wiedzy] (SFAR), Kolegium Nauczycielskie, bran-
zowe zwiazki zawodowe sektora publicznego (SNPHAR-E i SMARNU) 
i prywatnego (SNARF). Kolegium CFAR powstało w 1994 r. w celu 
zapewnienia wysokiego poziomu kształcenia ustawicznego lekarzy 
anestezjologów i reanimatorów droga przyznawania znaków jakosci.

Działalnosc Kolegium została wkrótce rozszerzona dzieki wdrazaniu 
programów oceny praktyki zawodowej (EPP) powiazanych z reko-
mendacjami braneowymi udzielanymi przez Société Savante. Kolegium 
CFAR jest zatwierdzonym organem akredytacyjnym (OA) dla tej spec-
jalizacji. Miedzy innymi posiada status francuskiego krajowego organu 
ustawicznego rozwoju zawodowego DPC, który prowadzi obowiazkowe 
kształcenie anestezjologów i reanimatorów. CFAR realizuje takze wdra-
zanie polityki rozwoju specjalizacji anestezjologii i reanimacji opracowa-
nej przez francuska Krajowa Branzowa Rade Anestezjologii i Reanimacji 
(CNP-AR), która określa podstawowe kierunki rozwoju tej specjalizacji.

W 2009 r., po tym jak trzech anestezjologów-reanimatorów popełniło 
samobójstwo w ciagu trzech tygodni, Kolegium CFAR podjeło decy-
zje o powołaniu komisji SMART (Santé des médecins anesthésistes 
réanimateurs au travail [Zdrowie w miejscu pracy lekarzy anestezjo-
logów reanimatorów]). W skład komisji wszedł takze francuski repre-
zentatywny zawodowy zwiazek pielegniarek-anestezjolozek SNIA.
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...
 .	  Chodziło o to, by zrozumiec, dlaczego i w jaki sposób wyko-
nywanie tak pasjonujacych zawodów moze doprowadzic do tak roz-
paczliwych czynów.

 .	  Nalezało udzielac informacji i pomocy poprzez udostepnianie 
stale aktualizowanych materiałów, praktycznej kartoteki tematycznej, z 
uwzglednieniem zagranicznych doswiadczen w tym zakresie.

 . 	 Nalezało podjac sie zadania przekonania branzowych podmiotów 
do uchylenia tabu w zakresie cierpienia w pracy.

 .	 Nalezało udostepnic wszystkim zainteresowanym instrumenta-
rium do samooceny za pomoca zatwierdzonego w skali miedzynaro-
dowej zestawu autotestów.

Powyzszym działaniom przyswiecało zdecydowane przekonanie co 
do wystepowania rzeczywistych relacji pomiedzy stanem zdrowia a 
warunkami zycia lekarzy w miejscu pracy, wynikami i jakoscia oraz po-
ziomem bezpieczenstwa swiadczonej pacjentom opieki medycznej.

Komisja SMART wypełnia powierzone jej zadanie udostepniajac perso-
nelowi medycznemu zebrane doswiadczenia. Wyniki prac publikowane 
sa wraz z innymi prowadzonymi działaniami na stronie internetowej 
Kolegium CFAR.

W krótkim czasie, działania komisji SMART objeły pozostałe placówki 
słuzby zdrowia, równiez poza granicami Francji, czyniac z Kolegium 
CFAR i grupy SMART uwaznych rozmówców cieszacych sie uznaniem 
ze strony podmiotów zajmujacych sie zdrowiem i jakoscia zycia le-
karzy.

	 We Francji liczne wystapienia wygłaszane sa podczas wielkich 
kongresów ogólnokrajowych (Société française d’anesthésie réanima-
tion [francuskie Towarzystwo Anestezjologiczno-Reanimacyjne], JEPU, 
MAPAR) lub regionalnych poswieconych takim zagadnieniom jak anes-
tezjologia i reanimacja, medycyna pracy, radiologia, czy urologia.

	 Działalnosc siega takze krajów Europy i Ameryki Północnej, gd-
zie nawiazano wiele kontaktów: Programme d’aide aux médecins du 
Québec [Program Pomocy Lekarzom w Quebecu], Programme intégral 
d’aide au médecin malade en Catalogne [Przekrojowy Program Pomo-
cy dla Chorych Lekarzy w Katalonii], European Association for Physi-
cians Health, w szczególnosci na kongresie w Barcelonie w 2015 r., gdzie 
CFAR otrzymał nagrode za najlepszy plakat. ...



...
Z uwagi na stwierdzenie niedostatecznej opieki medycznej swiadczo-
nej lekarzom nader czesto prowadzacej do stosowania autodiagnozy i 
samoleczenia oraz ze wzgledu na negatywne skutki wyraznie opisane 
w miedzynarodowej literaturze medycznej, Kolegium CFAR przeszło 
do konkretnego działania. Zadecydowano o promowaniu lepiej zorga-
nizowanej dobrowolnej opieki medycznej, zblizonej do takiej, jaka kazdy 
lekarz chciałby swiadczyc swoim własnym pacjentom. W ten sposób 
powstał projekt « Dis, Doc, t’as ton Doc ? [Lekarzu, nie lecz sie sam]». 
Nalezy go szeroko rozpropagowac.

W chwili obecnej najwiekszym sukcesem jest przyłaczenie sie do 
kampanii ponad trzydziestu partnerów. Oby nawiazana partnerska 
współpraca przyczyniła sie do ugruntowania zasadnosci tej inicjatywy. 
Oby upowszechniała sie jak najdalej i trwała jak najdłuzej, az uda sie do-
jsc do tego, by kazdy lekarz, od wykształcenia poczatkowego do prze-
jscia na emeryture rozumiał i działał na rzecz własnego zdrowia, tak jak 
czyni to wobec swoich pacjentów.

Stanowi to nasze wspólne zyczenie, by nadchodzace nowe pokolenie 
podmiotów i przedstawicieli słuzby zdrowia stało sie trwałym krzewi-
cielem kultury, która razem zdołamy przemienic.

Pragniemy, by praktykujacy w Europie lekarze mogli skorzystac 
z potencjalnych skutków tej kampanii, która została im udostep-
niona po zakonczeniu Kongresu Paryskiego EAPH 2017 oraz by 
przetłumaczone prezentacje mogły zostac jak najszerzej upowszech-
nione w całej Europie.)  

»


