FORUM MLODYCH FIZJOTERAPEUTOW

A moze zagranica
przyjedzie do polskich fizjoterapeutow?

Temat nietypowy i rzadko rozwazany, a opisujacy zjawisko warte zastanowienia. Zachecam ambitnych fizjoterapeutéw
i menedzerow centréw fizjoterapeutycznych do lektury.

Krajowa fizjoterapia jest rynkiem
samym w sobie, w duzej mierze opie-
rajacym sie na Zrédlach zagranicznych.
Z najwazniejszych mozna by wymienic¢
poglebianie wiedzy, bedace dobra prak-
tyka. Zagraniczne metody i instruktorzy,
miedzynarodowy standard badania, do-
kumentowanie postepow, terapia wzmac-
niana specjalistycznymi czasopismami
i publikacjami ksigzkowymi, ukierun-
kowanymi na nasza wiedze teoretyczna
poparta praktyka EBM - to jest to, wiec
czego chcie¢ wiecej?! A czy nie mozna
jeszcze czego$ zdobyc? Tego, po co sie
faktycznie szkolimy? Moim zdaniem - jak
najbardziej, ale nie zdajemy sobie z tego
sprawy i nie poréwnujemy naszych umie-
jetnosci z fizjoterapeutami zagranicznymi
- a powinnismy.

Dobrze pracujemy na rynku krajowym,
ale moze warto zastanowic si¢ nad zdoby-
waniem pacjentéw z zagranicy? Mamy
duzy potencjat ludzki, wigc dlaczego
nie konkurowac? Niektérym wyda
sie, ze poniosta mnie fantazja, ale
ja wierze w nasze mozliwosci,
przygotowanie i operatywnosé.

Na co dzien skupiajmy sig na roz-
wiazywaniu probleméw pacjentéw,
szukaniu najlepszych metod tera-
peutycznych, przez co podnosimy
poprzeczke fizjoterapii w kraju. Moze
to wlasciwy czas, aby pokazad si¢ z wie-
dza i umiejetnosciami praktycznymi
na zewnatrz? Nie mysle o konkurowaniu
z najwiekszymi ,fizjopotegami” Europy,
a o zaoferowaniu ustug krajom, ktdre nie
maja tak rozwinietej fizjoterapii jak my,
lub ich zasoby sa niewystarczajace.

Obecnie przebywam na Bliskim Wscho-
dzie, gdzie fizjoterapia powoli sig rozwija.
Istnieja tu placéwki sciagajace specja-
listéw z catego $wiata, ale jest to tylko
kropla w morzu potrzeb. Standardem
sa wyjazdy lecznicze pacjentéw powaznie
myslacych o swoim zdrowiu do takich
panstw, jak Wielka Brytania czy Niemcy,
celem kompleksowego leczenia lub tylko
fizjoterapii.

Amy jestesmy w centrum Europy, sasia-
dujemy z Niemcami, wiec co za réznica,
czy samolot z pacjentem poleci tam, czy
do nas? Zwlaszcza, Ze nasze umiejetnosci

terapeutyczne sg poréwnywalne i coraz
wiecej z nas porozumiewa si¢ w jezyku
obcym. Warto sig¢ tez zastanowié, czy
za jaki$ czas czes¢ naszych terapeutéw,
ktéra wréci z zagranicznej tutaczki, nie
przyprowadzi za sobg nowego rodzaju
pacjenta - pacjenta zagranicznego, prze-
konanego o umiejetnosciach naszych
rodzimych fizjoterapeutow.

Juz 0 nas wiedza!
Poza rejonem pogranicza kontakty zagra-
niczne istniejg w Polsce raczej w katego-
riach edukacyjnych, a nie wspélpracy
z pacjentami. Oczywiscie istnieja u nas
osrodki znane za granica, do ktérych
$ciagaja pacjenci np. z Wloch, Hiszpanii,
Wegier, Stowacji, a nawet paristw Bliskiego
Wschodu, jak ZEA, Egipt i Katar. Moze
wigc otwierajac kolejne,
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w szczegol-
nosci prywatne
centra fizjoterapii,
warto zwroci¢ uwage na rynek zagra-
niczny. Specjalizowanie sie w dziedzinie
odmiennej od ,konkurencji” zwigkszyloby
naszg atrakcyjnosc, a by¢ moze cena ustug
bytaby decydujaca dla ,fizjoturystow”.
7 doswiadczenia wiem, iz najbardziej zain-
teresowani byliby pacjenci neurologiczni,
w szczegblnosci pediatryczni, ale trzeba
sprobowac takze innych dziedzin.
Skompletowanie obcojezycznego per-
sonelu w obecnych czasach to chyba nie
tak wielki wysitek. Specjalisci proponu-
jacy ustugi na wysokim poziomie czerpia
i aktualizuja wiedze z obcojezycznych

publikacji i zagranicznych kurséw. Takich
0s0b jest coraz wigcej. Dobrym znakiem
jest wzrost zainteresowania mtodego ,fi-
zjopokolenia”, siggajacego coraz czesciej
do obcojezycznych Zrédet.

Dochody to nie wszystko!
Nowi pacjenci to nie tylko wigksze docho-
dy, ale znajomos$¢ standardéw nauczania,
rozszerzenie zainteresowan, podazanie
za EBM oraz postugiwanie si¢ obcymi
jezykami w pracy i w kontaktach z pa-
cjentami. Praca i raportowanie wedlug
miedzynarodowych standardéw znacznie
podniesie komfort psychiczny i zwigkszy
zadowolenie zawodowe, niosac za sobg
wymierne i niewymierne korzysci. Mam
wrazenie, ze bedac nawet najlepszym
w tym, co sig robi, warto poréwnac
sposoby dzialania innych na tym polu.
A bedzie to zapewne zwiagzane czasami
z ,egzotyczna” dokumentacja zrodlows,
ktéra przyjdzie za pacjentem, w ktérej
znajdzie sig niewatpliwie co$ nowego
i ciekawego. A by¢ moze bedzie cal-
kiem odwrotnie i zdamy sobie sprawe,
jak $wietne jest podejscie niektorych
polskich fizjoterapeutéw. Najwigk-
szym wyzwaniem moze by¢ réznica
kulturowa, umiejetnosé utrzymywania
partycypacji i motywacji pacjenta
na odpowiednim poziomie.
Reasumujac: Miejmy $wiadomosé,
Ze jestesmy czescia globalnej wioski,
réwniez odnosnie do fizjoterapii.
Nasza liczebnos¢ i wyksztalcenie nie
odbiegaja od norm europejskich, wiec
generowanie nowych Zrédel pracy jest
dobrym i perspektywicznym rozwigzaniem.
Majac wyksztalcony personel, coraz nowo-
czesniejsza baze lecznicza, doskonatych
krajowych producentéw wyposazenia,
mozemy zaoferowac pacjentom zagra-
nicznym ponadstandardowy zakres ustug
w konkurencyjnej cenie. Warto poswigcic
czas na rozw6j w tym kierunku, najwyzej
sie nie uda i nic sie nie stanie. Co innego
jak si¢ uda... i co wtedy? Zycze takiego
zmartwienia. u
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