Postepy Nauk Medycznych, t. XXVII, nr 12, 2014

PRACE ORYGINALNE ORIGINAL PAPERS

©Borgis

Wojciech Stefan Zgliczynski', *Wojciech Zgliczynski?

Analiza czynnikdw majgcych wptyw na wybor specjalizacii
z endokrynologii

Analysis of factors influencing the choice of specialty in endocrinology

1Zakfad Organizacji Opieki Zdrowotnej i Orzecznictwa Lekarskiego, Szkota Zdrowia Publicznego,
Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego, Warszawa

Kierownik Zaktadu: dr med. Jarostaw Pinkas

2Klinika Endokrynologii, Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego, Szpital Bielanski, Warszawa
Kierownik Kliniki: prof. dr hab. med. Wojciech Zgliczynski

Stowa kluczowe Streszczenie
specjalizacja, endokrynologia, wybor Wstep. Informacije na temat czynnikéw majacych wptyw na wyboér przez lekarzy w Pol-
specjalizacii sce specjalizacji w dziedzinie endokrynologii moga sie przyczyni¢ do skuteczniejszego

planowania zasobdw kadrowych i umozliwi¢ poprawe procesu ksztatcenia specijalizacyj-
nego, a takze systemu rekrutacji.
Cel pracy. Celem badania byto uzyskanie wiedzy na temat czynnikéw majgcych wptyw

endocrinology, physicians, specialty na wybor przez lekarzy specjalizacji w dziedzinie endokrynologii.

choice Materiat i metody. Materiat stanowity dane z 205 ankiet, ktore zostaty przeprowadzone
na kursach dla lekarzy specjalizujgcych sie w endokrynologii prowadzonych przez Klini-
ke Endokrynologii Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego (CMKP) w latach
2009 i 2012. Analiza materiatu miata charakter iloéciowy. Analize danych przeprowadzono
przy zastosowaniu programu SPSS.

Wyniki. Dla lekarzy podejmujgcych specjalizacje w dziedzinie endokrynologii najwaz-
niejsze znaczenie przy wyborze tej specjalizacji miaty: zaspokojenie wtasnych ambicji,
interdyscyplinarny charakter endokrynologii, duza réznorodno$¢ przypadkéw oraz cheé
podwyzszenia prestizu zawodowego. Znaczenie poszczegdlnych czynnikdw réznito sie
w zaleznos$ci od m.in. specjalizacji podstawowej oraz pici.

Whnioski. W ocenie przysztych endokrynologéw najwazniejsze powody wyboru spe-
cjalizacji sa zwigzane z osobistg ambicjg i ze specyfikg tej specjalizacji, w tym jej in-
terdyscyplinarnoscia i r6znorodnoscia przypadkéw. Wazne, szczegdlnie w przypadku
kobiet sa kwestie prestizu i osobistych predyspozycji. Kwestie materialne oceniane sa
jako mniej istotne. Uzyskane wyniki moga wskazywaé na pozytywna selekcje lekarzy do
tej specjalnosci.
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Summary

Introduction. Information about the factors affecting the choice of medical speciality
in endocrinology can contribute to better planning of human resources and lead to the
improvement of speciality training process and process of recruitment.

Aim. The aim of study was to gain a knowledge about factors affecting choice to spe-
cialize in endocrinology.

Material and methods. The material consisted of data from 205 surveys that were con-
ducted on courses for physicians specializing in endocrinology conducted by the Clinic of
Endocrinology The Medical Center for Postgraduate Education (CMKP) in 2009 and 2012.
Analysis of the material was quantitative, and was performed using the SPSS software.

Results. For doctors undertaking a specialization in endocrinology, the most important

factors in choosing this specialization was: to satisfy their own ambitions, interdisciplinary
nature of endocrinology, a large variety of cases, and the desire to increase the profes-
*Wojciech Zgliczynski sional prestige. The importance of individual factors vary according to, inter alia primary
Klinika Endokrynologii specialization and gender.
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WSTEP

Czynniki majace wptyw na wybér specjalizacji le-
karskich byty przedmiotem wielu badan. Szczegélna
uwaga badaczy skierowana na to zagadnienie wynika-
ta z obserwowanych na catym $wiecie coraz wiekszych
probleméw kadrowych w stuzbie zdrowia, w tym szcze-
goblnie w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej. Pro-
blemy te sa efektem m.in. rosnacych potrzeb zdrowot-
nych zwiazanych ze starzeniem populacji i szeroko
rozumiang ,medykalizacjg”, rosngcymi kosztami ustug
i produktéw medycznych, migracjami zarobkowymi le-
karzy czy tez komercjalizacjg ustug medycznych i ro-
snacg specjalizacjg w ramach zawodu lekarza.

Zagranicg przeprowadzono szereg badan, ktérych
celem byto znalezienie odpowiedzi na pytanie, co ma
wptyw na wybor réznych specjalizacji lekarskich (1),
w tym m.in. chirurgii (2), radiologii (3), ginekologii (4),
anestezjologii (5), pediatrii, w medycynie rodzinnej (6)
i chorobach wewnetrznych (7-12).

Badania te wskazujg na wielo$¢ czynnikdw majgcych
wptyw na wybér specjalizacji. Zestaw tych czynnikéw
jest zalezny od przyjetej perspektywy i moze obejmowaé
kwestie indywidualne, w tym m.in. cechy osobowosci,
wyznawane wartosci (13), pte¢, zdolnosci, predyspozy-
cje, preferencje, pochodzenie spoteczne, oczekiwania
wzgledem przyszlych zarobkéw, albo wychodzi¢ od
specyfiki poszczegdlnych specjalizacji czy tez czynni-
kéw zewnetrznych, np. wysoko$ci zarobkéw (14).

Zwraca sie uwage na wystepowanie zréznicowan mie-
dzy poszczegdlnymi krajami. Podkresla sie znaczenie
czynnikéw kulturowych — badania wskazujg na znaczacy
wptyw osdb majgcych wysokg pozycje zawodows i sta-
nowigcych autorytet w danej dziedzinie medycyny w kra-
jach o silnej hierarchii spotecznej, takich jak Japonia (15),
podczas gdy w krajach anglosaskich i skandynawskich,
poza wptywem wzoru nauczyciela (16), wsrdd istotnych
czynnikbw wskazuje sie znaczenie zycia pozazawodo-
wego i mozliwosci tgczenia pracy z innymi obowigzka-
mi (17). Na wybor specjalizacji maja takze wptyw mozli-
wosci ksztatcenia — stabo rozwinieta baza ksztatceniowa
moze zachecaé lekarzy do wyjazdéw do krajéw dyspo-
nujacych lepszym zapleczem dydaktycznym (18). Zna-
czenie majg réwniez uwarunkowania prawne — w specja-
lizacjach takich jak np. neurochirurgia, kardiochirurgia,
chirurgia ogdélna, gdzie czestotliwo$¢ popetnianych bte-
doéw jest stosunkowo wysoka (19), koszty ubezpieczenia
praktyki na wypadek zaistniatych btedéw medycznych
sprawiajg, ze wykonywanie specjalnosci przestaje by¢
atrakcyjne finansowo, poniewaz wigze sie z duzym ryzy-
kiem proceséw sadowych (20, 21).

Ograniczeniem omawianych badan z punktu widze-
nia tej pracy jest jednak to, ze byty przeprowadzone
gtéwnie w Stanach Zjednoczonych, ktére réznig sie
istotnie od Polski pod wzgledem kulturowym oraz roz-
wigzaniami organizacyjnymi, a takze to, ze duza cze$¢
Z nich zostata przeprowadzona ws$réd studentow.

Preferencje do podejmowania specjalizacji lekarskich
byty przedmiotem badanh réwniez w Polsce. Dotyczyly
one jednak gtownie studentéw. Wychodzac od pod-
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staw, podejmowaty temat motywacji wyboru studiéw
medycznych (22). Dotyczyly zachowan prozdrowot-
nych jako motywu wyboru specjalizacji (23). Poruszaty
kwestie wyboru specjalizacji w podstawowej opiece me-
dycznej (24), w tym medycynie rodzinnej (25), a takze
waskich specjalizacjach (26), oraz analizowaty zwigzek
pici z preferowang specjalizacjg medyczng oraz wybra-
nymi cechami osobowosci (27), m.in. empatig (28).

Przeglad pi$miennictwa wskazuje, ze brakuje infor-
macji na temat czynnikbw majacych wptyw na wybor
specjalizacji z endokrynologii. Wydaje sie, ze wiedza
na ten temat pozwolitaby lepiej rozumie¢ sytuacje
0s06b starajgcych sie o zdobycie specjalizacji z endo-
krynologii oraz mogtaby pomdc w tworzeniu polityki
planowania zasobéw kadrowych i ksztatcenia specjali-
zacyjnego w tej dziedzinie.

CEL PRACY

Celem badania byto uzyskanie wiedzy na temat
czynnikbw majacych wptyw na wybér przez lekarzy
specjalizacji w dziedzinie endokrynologii — z uwzgled-
nieniem réznic w posiadanej specjalizaciji podstawowej
oraz cech spoteczno-demograficznych.

MATERIAL | METODY

Materiat stanowity wyniki badan przeprowa-
dzonych wsréd 205 lekarzy specjalizujgcych sie
w endokrynologii, biorgcych udziat w czterech kur-
sach prowadzonych przez Klinike Endokrynologii
Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowe-
go (CMKP) w Warszawie w latach 2009 i 2012. Ba-
danie prowadzone technikg ankiety audytoryjnej
byto anonimowe i dobrowolne. W kwestionariuszu
ankiety umieszczono 16 pytan dotyczacych czyn-
nikbw mogacych mie¢ wptyw na wyboér specjaliza-
cji, ktérych znaczenie oceniali respondenci w skali
od 1 do 7. Pozostate pytania dotyczyty cech spo-
fecznych, demograficznych i zawodowych. Ana-
liza materiatu miata charakter ilo$ciowy. Przepro-
wadzono jg przy zastosowaniu programu SPSS.
W pracy czesciowo wykorzystano wyniki opubliko-
wane w artykule ,Lekarze specjalizujgcy sie w en-
dokrynologii — charakterystyka grupy” (29). Wyniki
zostaty przedstawione w pracy doktorskiej ,Analiza
czynnikdbw majacych wptyw na wybér specjalizaciji
lekarskich oraz probleméw zwigzanych z przebie-
giem ksztalcenia specjalizacyjnego ze szczegol-
nym uwzglednieniem lekarzy specjalizujacych sie
w zakresie choréb wewnetrznych” (30).

WYNIKI

Wsrdd respondentdw byto 164 kobiety (80%) i 39 mez-
czyzn. Wiek badanych lekarzy zawierat sie w prze-
dziale od 32 do 56 lat i wynosit srednio 37 lat. Staz
pracy w zawodzie wahat sie od 6 do 30 lat; srednia:
12,74 (SD 4,1).

Wiegkszos¢ ankietowanych (80,9%) deklarowata, ze
ma dzieci. Ponad jedna trzecia (38,0%) miata wsrod
cztonkow rodziny innych lekarzy.
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Ankietowani pochodzili z o$rodkdéw o réznej wielko-
§ci. W duzych miastach, tj. w o$rodkach, ktérych liczba
mieszkancéw przekracza 500 tys., mieszkat co trzeci
ankietowany (36,3%), dodatkowo co dziesiaty (10,3%)
zamieszkiwat w poblizu takich aglomeracji. W osrod-
kach wiekszych niz 200 tys., ale nie przekraczajgcych
500 tys. mieszkancédw zyt co piaty respondent (18,6%).
W miastach mniejszych niz 50 tys. — 16,7%, tyle
samo (16,7%) zyto w miastach wiekszych niz 50 tys.,
ale nie wiekszych niz 200 tys. mieszkancow.

Trzy czwarte osob przystepujacych do specjalizacji
z endokrynologii posiadato tytut specjalisty choréb we-
wnetrznych (149 oséb, tj. 72,7%). W badanej grupie byli
tez pediatrzy (27 osob, tj. 13,2%), ginekolodzy (27 osdb,
tj. 13,2%), a takze chirurdzy (2 osoby, 1j. 1%). Co dziesiata
osoba (12,9%) miata oprdcz specjalnosci umozliwiajgcej
podjecie specjalizacji z endokrynologii takze inng specja-
lizacje, w tym najczesciej z diabetologii (10 osdb) oraz
medycyny rodzinnej i medycyny nuklearnej (po 4 osoby).
Duza czes$¢ ankietowanych (38,1%) deklarowata posiada-
nie tytutu doktora nauk medycznych.

Prace w jednym miejscu deklarowat co czwarty
respondent (27,3%). Co trzeci ankietowany (30,2%)
pracowat w dwdch miejscach. Co czwarty pracowat
w trzech (27,3%), a 15,1% w wiecej niz trzech miej-
cach. Badani poproszeni o wskazanie, gdzie pracu-
ja, najczesciej wymieniali szpital kliniczny (115 oséb,
tj. 56,4%), przychodnie niepubliczng (94 osoby, 1j. 46,1%),
wiasng praktyke (59 osdb, tj. 28,9%) oraz przychodnie
publiczng (54 osoby, tj. 26,5%). Ponadto respondenci
pracowali w szpitalach powiatowych (42 osoby, 1j. 20,6%),
szpitalach wojewodzkich (35 osob, tj. 17,2%) i w innych
miejscach (22 osoby, tj. 10,8%).

Po wuzyskaniu specjalizacji badani lekarze naj-
czesciej planowali otwarcie wiasnej praktyki lekar-
skiej (100 osdb, tj. 49,3%) oraz zmiane dotychczaso-

wego miejsca pracy (85 oséb, tj. 41,9%). Dla jednej
czwartej ankietowanych lekarzy zdobycie tytutu spe-
cjalisty endokrynologa nie spowoduje zadnej zawodo-
wej zmiany (52 osoby, tj. 25,6%), inne plany miat co
dziesigty (24 osoby, tj. 11,8%), a co dwudziesty dekla-
rowat wyjazd do pracy za granice (9 osob, tj. 4,4%).

Wsrod czynnikdow majacych wptyw na wybér spe-
cjalizacji z endokrynologii najwyzsze $rednie ocen
uzyskaty: zaspokojenie wtasnych ambicji (5,56), inter-
dyscyplinarny charakter endokrynologii (5,53), duza
réznorodnosc¢ przypadkoéw (5,50) i cheé podwyzszenia
prestizu (5, 46). Z kolei najnizsze $rednie oceny uzy-
skaty: wptyw rodziny i/lub przyjaciét (2,49), dostep-
nos¢ miejsc specjalizacyjnych (2,97) i zapotrzebowa-
nie obecnego zakfadu pracy (3,51) (tab. 1).

Respondenci poproszeni o wskazanie, ktére z przed-
stawionych czynnikdw byty dla nich najwazniejsze,
najczesciej wskazywali: che¢ podwyzszenia prestizu
zawodowego (24,3%), interdyscyplinarny charakter
specjalizacji (17,3%) oraz zaspokojenie wtasnych am-
bicji (15,2%). Nikt nie wskazat na dostepno$¢ miejsc
specjalizacyjnych (0%). Rzadko wymieniano mozli-
wos¢ nawigzywania pogtebionych relacji z pacjen-
tem (0,4%), odlegto$¢ osrodka, w ktérym sie specjali-
zuja od miejsca zamieszkania (0,4%) i wptyw autorytetu
innego lekarza (1,2%).

Lekarze specjalisci choréb wewnetrznych specja-
lizujacy sie w dziedzinie endokrynologii, podobnie
jak lekarze specjalisci w zakresie pediatrii i lekarze
specjalisci w dziedzinie potoznictwa i ginekologii,
oceniali poszczeg6lne motywy wyboru specjalizacji.
Lekarze internisci istotnie wyzej niz pediatrzy ocenia-
li znaczenie osobistych predyspozycji (5,52 vs 4,93;
p = 0,033). Z kolei w poréwnaniu do ginekologdéw,
internisci istotnie wyzej oceniali motyw, jakim byfa
che¢ otwarcia prywatnej praktyki (4,66 vs 3,65;

Tabela 1. Srednie ocen poszczegdinych czynnikéw majacych wptyw na wybér specjalizacji z endokrynologii w zaleznoéci od

specjalizacji podstawowej.

Ogoétem (SD) I nterna Pediatria Ginekologia
Zaspokojenie wtasnych ambicji 5,56 (1,59) 5,66 5,26 5,26
Interdyscyplinarny zasieg endokrynologii 5,53 (1,53) 5,57 5,33 5,48
Duza réznorodnos$é przypadkéw endokrynologicznych 5,50 (1,54) 5,55 5,41 5,33
Che¢ podwyzszenia swojego prestizu zawodowego 5,46 (1,58) 5,49 5,37 5,33
Osobiste predyspozycje 5,40 (1,45) 5,52 4,93 5,11
Charakter pracy w znacznej mierze mozliwy do zaplanowania 4,89 (1,69) 4,95 5,00 4,41
Mozliwo$¢ nawigzywania pogtebionych relacji z pacjentami 4,60 (1,69) 4,72 4,22 4,26
Mozliwo$¢ zmiany miejsca pracy 4,55 (2,11) 4,58 4,70 4,15
Che¢ otwarcia prywatnej praktyki endokrynologicznej 4,50 (1,79) 4,66 4,41 3,65
Mozliwo$¢ specjalizacji w obecnym miejscu pracy 3,60 (2,31) 3,50 4,19 3,30
Odlegtos$¢ osrodka, w ktérym sie specjalizuje, od miejsca zamieszkania 3,56 (2,22) 3,42 4,26 3,48
Zapotrzebowanie obecnego zaktadu pracy na endokrynologa 3,51 (2,12) 3,46 3,30 3,96
Wptyw autorytetu innego lekarza 3,43 (2,03) 3,63 3,11 2,63
Mozliwo$¢ uzyskania wyzszych zarobkéw w obecnym miejscu pracy 3,40 (1,95) 3,29 3,42 4,00
Dostepnos$é miejsc specjalizacyjnych w regionie 2,97 (2,04) 2,99 2,59 3,22
Whptyw rodziny i/lub przyjaciot 2,49 (1,69) 2,54 2,19 2,37
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p = 0,017) oraz wptyw autorytetu innego lekarza
(3,63 vs 2,63; p = 0,018).

Srednie ocen poszczegodlnych czynnikow roznity sie
ze wzgledu na pteé. Dla kobiet istotnie wazniejsze niz
dla mezczyzn okazaty sie: che¢ podwyzszenia prestizu
zawodowego (5,63 vs 4,74; p = 0,003) oraz osobiste
predyspozycje (5,53 vs 4,85; p = 0,014).

Osoby, ktore zadeklarowaty, ze majg w rodzinie le-
karzy, wptyw rodziny i przyjaciét na wybér specjalizacji
z endokrynologii oceniaty istotnie wyzej niz pozostali
respondenci (p = 0,031).

Respondenci, ktérzy mieli dzieci, istotnie wyzej oce-
niali znaczenie charakteru pracy endokrynologa, ktéra
w znacznej mierze odbywa sie w statych godzinach
i nie wymaga dyzurowania (4,99 vs 4,38; p = 0,036).

Osoby wyrazajgce che¢ wyjazdu do pracy za gra-
nice istotnie wyzej od osdb nieplanujacych emigracji
ocenialy znaczenie odlegtosci osrodka, w ktérym sie
specjalizuja, od miejsca zamieszkania (3,72 vs 2,59;
p = 0,024).

DYSKUSJA

Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
2 stycznia 2013 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i leka-
rzy dentystoéw (31), zmienit sie tryb odbywania specja-
lizacji, tym samym przestaje obowigzywaé podziat na
specjalizacje podstawowe i szczegétowe. W zwigzku
z tym przedstawiony obraz lekarzy specjalizujgcych sie
w endokrynologii opisuje ostatnie grupy lekarzy spe-
cjalizujacych sie w dotychczasowym trybie. Wydaje sie
jednak, ze mimo skrécenia czasu potrzebnego na od-
bycie specjalizacji, motywy kierujgce lekarzami staraja-
cymi sie o specjalizacje w endokrynologii nie powinny
ulec wigkszym zmianom.

Wieksze znaczenie w wyborze specjalizacji czynni-
koéw, ktore sg zwigzane ze specyfikg specjalizacji z en-
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dokrynologii, moze wskazywa¢ na pozytywna selekcje
do tej specjalnosci. Mniejsze znaczenie czynnikéw eko-
nomicznych moze wynika¢ z obiektywnie dobrej sytu-
acji materialnej lekarzy posiadajacych specijalizacje.

Che¢ podwyzszenia prestizu zawodowego wskazy-
wana czesciej przez kobiety niz przez mezczyzn moze
$wiadczy¢ o utrzymujacej sie, mimo przewagi liczeb-
nej kobiet wsrdd lekarzy, ogolnie nizszej pozycji zawo-
dowej kobiet w tej profesji — co moze wynika¢ m.in.
z wiekszego obcigzenia kobiet obowigzkami zwigza-
nymi zyciem rodzinnym, skutkujgcego ograniczeniem
mozliwosci rozwoju zawodowego.

Przywigzywanie przez kobiety wiekszej wagi do
predyspozycji do specjalizacji moze $wiadczy¢ o ich
wiekszej $wiadomosci mozliwosci i ograniczen rozwo-
ju zawodowego.

Wieksze znaczenie mozliwosci otwarcia prywatnej
praktyki dla lekarzy internistow niz dla lekarzy gineko-
logow moze wynikaé z relatywnie lepszej pozycji na
rynku prywatnych ustug medycznych lepszej pozyciji.

Wyzsze $rednie oceny znaczenia autorytetu innego
lekarza w przypadku lekarzy internistbw moze wynikac
z ich sytuacji zawodowej — przewagi liczebnej lekarzy
specjalistdw choréb wewnetrznych nad ginekologami
wsrod pracownikéw oddziatdow endokrynologicznych.
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