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Jacek
Paszkiewicz
ukończył
Wydział
Lekarski
Akademii
Medycznej
w Gdańsku.
Jest doktorem

nauk medycznych, absolwentem
studiów podyplomowych
w Wyższej Szkole Ubezpieczeń
i Bankowości w Warszawie
w zakresie zarządzanie
funduszami ubezpieczeń
zdrowotnych. Jest być może
ostatnim prezesem NFZ.

Ewa Kopacz
została powołana
na stanowisko
ministra zdrowia
20 listopada 2007 r.

Jest absolwentką
Wydziału Lekarskiego
Akademii Medycznej
w Lublinie.
Posiada
specjalizację
drugiego stopnia
z medycyny
rodzinnej
i specjalizację
pierwszego stopnia
z pediatrii.

Minister zdrowia Ewa Kopacz

Prezes NFZ Jacek Paszkiewicz

Radziwiłł do Tuska
Przewodniczący NIL Konstanty
Radziwiłł napisał w liście do premiera
Donalda Tuska: „W mojej opinii
niezbędne jest natychmiastowe
podjęcie prac nad uporządkowaniem
przepisów regulujących

wykonywanie zawodu
lekarza w szpitalach
pracujących zarówno
w formie umowy o pracę
jak i na tzw.
kontraktach”.

Czyt. str. 2

Koniec „wojny”
o OC lekarzy

Rada zajęła się sprawą OC lekarzy. Było to już
przedmiotem ostrej dyskusji na dwóch
poprzednich posiedzeniach i żywo komentowane
w środowisku lekarskim. Naczelna Rada
Lekarska podjęła uchwałę,
w której stwierdzono, że sprawa
ubezpieczenia odpowiedzialności
cywilnej lekarzy i lekarzy
dentystów… wymaga pilnej
ustawowej regulacji.

Czyt. str. 4

Czy emerytura
to pożegnanie?

– zastanawia się
prof. Elżbieta Gajewska.
Rozmyślania o życiu
i medycynie
w 50. rocznicę
ukończenia studiów
na Wydziale
Lekarskim Akademii
Medycznej we
Wrocławiu.

Czyt. str. 7

NOWY ROK, NOWE WŁADZE

Czyt. str. 5
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Prezes DILPrezes DILPrezes DILPrezes DILPrezes DIL Andrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej Wojnar
(poniedziałek−czwartek 12−16,
piątek 11−12)
Zastępcy prezesa DIL:Zastępcy prezesa DIL:Zastępcy prezesa DIL:Zastępcy prezesa DIL:Zastępcy prezesa DIL:
Katarzyna BojarowskaKatarzyna BojarowskaKatarzyna BojarowskaKatarzyna BojarowskaKatarzyna Bojarowska
(czwartek 14−15)
Teresa BujkoTeresa BujkoTeresa BujkoTeresa BujkoTeresa Bujko
(czwartek 14−15)
Krystyna KochmanKrystyna KochmanKrystyna KochmanKrystyna KochmanKrystyna Kochman
(czwartek 14−15)
Artur KwaśniewskiArtur KwaśniewskiArtur KwaśniewskiArtur KwaśniewskiArtur Kwaśniewski
(czwartek 10.30−15)
Skarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef Lula
(czwartek 12−14)
Sekretarz Jacek ChodorskiSekretarz Jacek ChodorskiSekretarz Jacek ChodorskiSekretarz Jacek ChodorskiSekretarz Jacek Chodorski
(czwartek 15−16)
Zastępca sekretarzaZastępca sekretarzaZastępca sekretarzaZastępca sekretarzaZastępca sekretarza
Barbara Bruziewicz−MikłaszewskaBarbara Bruziewicz−MikłaszewskaBarbara Bruziewicz−MikłaszewskaBarbara Bruziewicz−MikłaszewskaBarbara Bruziewicz−Mikłaszewska
(czwartek 9−11)
Komisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr Knast
(ostatni wtorek miesiąca 12−14)
Komisja Etyki Wiesława DecKomisja Etyki Wiesława DecKomisja Etyki Wiesława DecKomisja Etyki Wiesława DecKomisja Etyki Wiesława Dec
(3 i 4 czwartek miesiąca 15−16)
Przewodniczący Okręgowego SąduPrzewodniczący Okręgowego SąduPrzewodniczący Okręgowego SąduPrzewodniczący Okręgowego SąduPrzewodniczący Okręgowego Sądu
Lekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan Spodzieja
(czwartek 12.00−14.00)
Rzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialności
zawodowej Adam Młynarczewskizawodowej Adam Młynarczewskizawodowej Adam Młynarczewskizawodowej Adam Młynarczewskizawodowej Adam Młynarczewski
(czwartek 9.00−10.00)
Przewodniczacy Komisji RewizyjnejPrzewodniczacy Komisji RewizyjnejPrzewodniczacy Komisji RewizyjnejPrzewodniczacy Komisji RewizyjnejPrzewodniczacy Komisji Rewizyjnej
Igor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor Chęciński
(ostatni wtorek miesiąca 14.00−16.00)
Przewodnicząca Lekarskiej KasyPrzewodnicząca Lekarskiej KasyPrzewodnicząca Lekarskiej KasyPrzewodnicząca Lekarskiej KasyPrzewodnicząca Lekarskiej Kasy
Pomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy Koleżeńskiej
Krystyna Gniatkowska−GładyszKrystyna Gniatkowska−GładyszKrystyna Gniatkowska−GładyszKrystyna Gniatkowska−GładyszKrystyna Gniatkowska−Gładysz
(czwartek 12.00−14.00)
Komisja ds. Rejestracji LekarzyKomisja ds. Rejestracji LekarzyKomisja ds. Rejestracji LekarzyKomisja ds. Rejestracji LekarzyKomisja ds. Rejestracji Lekarzy
Andrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej Wojnar
(czwartek 12.00−12.30)
Komisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu Podyplomowego
Andrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej Wojnar
(czwartek 12.00−12.30)
Komisja SocjalnaKomisja SocjalnaKomisja SocjalnaKomisja SocjalnaKomisja Socjalna
Bożena KaniakBożena KaniakBożena KaniakBożena KaniakBożena Kaniak
(trzeci piątek miesiąca 13.00)
Posiedzenia Zarządu Koła Lekarzy
Seniorów odbywają się w ostatni
piątek miesiąca o godz. 9.00, a
zebranie ogólne – godz. 10.00.
Grupa Lekarek Dolnośląskich MWIA
spotyka się raz w miesiącu, we wtorek
o godz. 13.00,
przed posiedzeniem Komisji
Współpracy z Zagranicą.

Roczna prenumerata
„Medium”

11 numerów – 40,66 zł

Terminy Dyżurów

Adres internetowy
redakcji – e−mail:

redakcja@dilnet.wroc.pl

WYDARZYŁO SIĘ

Warszawa, 6 grudnia 2007 r.

Pan Donald TuskPan Donald TuskPan Donald TuskPan Donald TuskPan Donald Tusk
Prezes Rady MinistrówPrezes Rady MinistrówPrezes Rady MinistrówPrezes Rady MinistrówPrezes Rady Ministrów

Szanowny Panie Premierze

W związku z narastającym na−
pięciem w sektorze ochrony zdro−
wia związanym ze zbliżającą się
datą wejścia w życie ustawy z dnia
24 sierpnia 2007 r. o zmianie usta−
wy o zakładach opieki zdrowotnej
oraz ustawy Prawo o szkolnictwie
wyższym (Dz.U. z dnia 25 września
2007 r.) w części dotyczącej imple−
mentacji Dyrektywy Unii Europej−
skiej 2003/88 z dnia 4 listopada
2003 r. w sprawie niektórych
aspektów czasu pracy proszę o
podjęcie kroków, które umożliwią
jej zrealizowanie w polskich szpi−
talach.

W mojej opinii niezbędne jest na−
tychmiastowe podjęcie prac nad
uporządkowaniem przepisów regu−
lujących wykonywanie zawodu le−
karza w szpitalach pracujących za−
równo w formie umowy o pracę jak
i na tzw. kontraktach. Wymaga to
nowelizacji ustawy z dnia 30 sierp−
nia 1991 o zakładach opieki zdro−

wotnej, ustawy z 5 grudnia 1996 r. o
zawodach lekarza i lekarza denty−
sty oraz ustawy z dnia 25 lipca 1985
r. o jednostkach badawczo−rozwo−
jowych.

Trzeba podkreślić, że wobec prze−
pisów wchodzących w życie l stycz−
nia 2008 r. dyrektorzy zakładów
opieki zdrowotnej stają wobec ko−
nieczności uzyskania osobistej, in−
dywidualnej zgody lekarza na pra−
cę w dodatkowych godzinach. Dziś
można ż dużym prawdopodobień−
stwem przewidzieć, że lekarze go−
towi są podjąć się takiej pracy, jeśli
ich wynagrodzenia będą na oczeki−
wanym przez nich poziomie. W prak−
tyce oznacza to, że placówki opieki
zdrowotnej muszą już od l stycznia
2008 r. mieć pewność pokrycia fi−
nansowego dla realizacji roszczeń
lekarzy. Nie jest to możliwe w opar−
ciu o środki będące w dyspozycji
ogromnej większości zakładów bory−
kających się i bez tego z problemem
zrównoważenia swoich finansów.

W tej sytuacji konieczne jest na−
tychmiastowe zwiększenie finanso−
wania świadczeń opieki zdrowotnej
przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Powinno się to dokonać poprzez zna−
czące zwiększenie cen poszczegól−

nych świadczeń. Nie wydaje się jed−
nak, aby środki będące w dyspozy−
cji Funduszu wystarczyły na zaspo−
kojenie żądań lekarzy.

Wobec tych problemów należy
podjąć jak najszybciej kroki na rzecz
zwiększenia dopływu środków do
Narodowego Funduszu Zdrowia. W
związku z tym w poczuciu odpowie−
dzialności za bezpieczeństwo zdro−
wotne polskich obywateli gorąco
proszę Pana Premiera o spowodo−
wanie uchwalenia przez Parlament
dwóch projektów ustaw.

Szybką poprawę w zakresie finan−
sów ochrony zdrowia może zapew−
nić (bez uszczerbku dla innych za−
dań państwa) uchwalenie projektu
ustawy o zmianie ustawy o promo−
cji zatrudnienia i instytucjach ryn−
ku pracy i ustawy o świadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze
środków publicznych (przesłany w
dniu 25 września 2007 r. z Minister−
stwa Zdrowia do Naczelnej Izby
Lekarskiej  przy piśmie MZ−UZ−RP−
0212−9708−5/AM/07), który przewi−
duje przekazanie części środków
Funduszu Pracy do Narodowego
Funduszu Pracy. Według mojej wie−
dzy projekt jest już w dyspozycji
Marszałka Sejmu.

Gwarancją dalszego niezbędne−
go zwiększania publicznych nakła−
dów na ochronę zdrowia byłoby
uchwalenie projektu ustawy o
zmianie ustawy o świadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych
ze środków publicznych oraz nie−
których innych ustaw (przesłany
w dniu 25 września 2007 r. z Mini−
sterstwa Zdrowia do Naczelnej
Izby Lekarskiej przy piśmie MZ−
UZ−RP−0212−9755−4/KMI/07) prze−
widującego systematyczne zwięk−
szanie składki na powszechne
ubezpieczenie zdrowotne.

Według mojego najgłębszego
przekonania uchwalenie wymie−
nionych przepisów jest warunkiem
spokoju społecznego w ochronie
zdrowia oraz zapewnienia bezpie−
czeństwa pacjentom polskich szpi−
tali. Byłoby ono także najlepszą
formą realizacji zapewnień przed−
wyborczych i zawartych w expose
Pana Premiera zapowiadających
godziwe zarobki lekarzy i pielę−
gniarek.

Z poważaniem

Konstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty Radziwiłł
prezes Naczelnejprezes Naczelnejprezes Naczelnejprezes Naczelnejprezes Naczelnej
Rady LekarskiejRady LekarskiejRady LekarskiejRady LekarskiejRady Lekarskiej

STANOWISKO Nr 20/07/VSTANOWISKO Nr 20/07/VSTANOWISKO Nr 20/07/VSTANOWISKO Nr 20/07/VSTANOWISKO Nr 20/07/V
NACZELNEJ RADY LEKARSKIEJNACZELNEJ RADY LEKARSKIEJNACZELNEJ RADY LEKARSKIEJNACZELNEJ RADY LEKARSKIEJNACZELNEJ RADY LEKARSKIEJ
z dnia 14 grudnia 2007 r.z dnia 14 grudnia 2007 r.z dnia 14 grudnia 2007 r.z dnia 14 grudnia 2007 r.z dnia 14 grudnia 2007 r.
w sprawie czasu pracy lekarza i le−w sprawie czasu pracy lekarza i le−w sprawie czasu pracy lekarza i le−w sprawie czasu pracy lekarza i le−w sprawie czasu pracy lekarza i le−
karza dentystykarza dentystykarza dentystykarza dentystykarza dentysty

Naczelna Rada Lekarska opowia−
da się za utrzymaniem większości
rozwiązań prawnych dotyczących
czasu pracy lekarzy, wprowadzo−
nych przez znowelizowaną ustawę
o zakładach opieki zdrowotnej, w
szczególności daty wejścia jej w
życie tj. 1 stycznia 2008 r.

Ewentualne zmiany prawa mogły−
by dotyczyć jedynie możliwości wy−
dłużenia czasu pracy lekarza ponad
13 godzin dziennie, za jego pisemną
zgodą i przy ustaleniu maksymalnej
liczby godzin zatrudnienia w okre−
sie rozliczeniowym.

Naczelna Rada Lekarska widzi
ponadto konieczność wprowadzenia
rozwiązań prawnych pozwalających
na zawieranie przez szpitale umów o
pełnienie dyżurów medycznych, z le−
karzami zatrudnionymi w tych szpi−
talach na podstawie umów o pracę.

Naczelna Rada Lekarska jedno−
cześnie zdecydowanie sprzeciwia się
zamierzeniom stosowania systemów
pracy zmianowej i równoważnych
systemów czasu pracy oraz zgłasza
sprzeciw wobec propozycji uznania,
że nieaktywny czas dyżuru medycz−
nego pełnionego w miejscu zatrud−
nienia nie stanowi czasu pracy.

Wprowadzenie możliwości wydłu−
żania czasu pracy lekarzy po wyra−
żaniu przez nich pisemnej zgody,
może dokonać się jedynie w warun−
kach zapewnienia wzrostu minimal−
nych wynagrodzeń do poziomu 2,
2.5 i 3 średnich krajowych, co wie−
lokrotnie postulowały Krajowy
Zjazd Lekarzy i Naczelna Rada Le−
karska.

Naczelna Rada Lekarska uważa,
że poczynając od 1 stycznia 2008 r.
powinny nastąpić odczuwalne pod−
wyżki płac, stanowiące początek
procesu, który zapewni spełnienie
postulatów płacowych w nieodległej
przyszłości, określonej przez zmia−
ny prawa, które należy wprowadzić
w pierwszej połowie 2008 r.

W stanie finansów ogromnej
większości placówek ochrony zdro−
wia, nie może być to zadanie złożo−
ne wyłącznie na barki dyrektorów
zakładów opieki zdrowotnej.

Od 1 stycznia 2008 r. należy za−
pewnić, aby nadwyżka środków
znajdującym się w dyspozycji Na−
rodowego Funduszu Zdrowia zosta−
ła przeznaczona na zwiększenie
wartości punktu i wysokości staw−
ki kapitacyjnej w kontraktach za−
wieranych ze świadczeniodawca−
mi.

Krokami, które uwiarygodnią za−
miar Rządu doprowadzenia do wzro−
stu wynagrodzeń lekarzy i innych
pracowników medycznych, a tak−
że mogą zapobiec kolejnej fali ich
protestów, powinno być przede
wszystkim zapewnienie w 2008 r.
dodatkowych środków dla Narodo−
wego Funduszu Zdrowia. Mogą one
pochodzić ze zwiększenia składki
płaconej przez budżet za rolników i
bezrobotnych, zwiększenia środ−
ków przeznaczonych na finansowa−
nie procedur wysokospecjalistycz−

nych, zapewnienia dopływu do NFZ
środków z Funduszu Pracy.

Bez względu na przyjęte rozwią−
zania, Naczelna Rada Lekarska stoi
na stanowisku, że lekarze nie po−
winni zgadzać się w związku z za−
wieranymi kontraktami, na wyna−
grodzenia niższe niż 40 zł za godzi−
nę i 70 zł za świąteczną godzinę cza−
su pracy.

Naczelna Rada Lekarska zdaje
sobie sprawę, że samo zwiększenie
finansowania systemu ochrony
zdrowia nie pozwoli rozwiązać
wszystkich problemów systemu
ochrony zdrowia, jednak uważa, że
jest ono warunkiem podjęcia praw−
dziwej naprawy tego systemu. Rada
podkreśla jednocześnie, że jest ono
warunkiem uzyskania przychylno−
ści środowisk medycznych dla nie−
zbędnych reform, które jest ko−
nieczne dla ich przeprowadzenia.

prezesprezesprezesprezesprezes
Konstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty RadziwiłłKonstanty Radziwiłł

sekretarzsekretarzsekretarzsekretarzsekretarz
Mariusz JanikowskiMariusz JanikowskiMariusz JanikowskiMariusz JanikowskiMariusz Janikowski

K A P I T U Ł A
NAGRODY IM. LUDWIKA

STEFANA KUCZYŃSKIEGO
POWOŁANA

przez Zarząd Stowarzyszenia Lekarzy
Dolnośląskich  i Wychowanków Medy−
cyny Wrocławskiej w składzie: przewod−
niczący – prof. KRZYSZTOF MOROŃ,
członkowie:  dr ROMAN BADOWSKI,
prof. ZBIGNIEW KNAPIK,   dr JERZY
BOGDAN KOS, dr EWA NIENARTOWICZ,
dr WIESŁAW PRASTOWSKI, dr KRYSTY−
NA SZPAKOWICZ,  dr JERZY SZYBEJ−
KO

przyznaje

NAGRODĘ IM. LUDWIKA
STEFANA KUCZYŃSKIEGO

za szczególne zasługi w kształto−
waniu i upowszechnianiu etosu dol−
nośląskiego środowiska lekarskie−
go poprzez  wysoko cenioną  twór−
czość pamiętnikarską i  literacką

DR. MICHAŁOWI
SOBKOWOWI

wychowankowi Wydziału Lekarskiego
Akademii Medycznej we Wrocławiu,
wieloletniemu pracownikowi wrocław−
skich zakładów leczniczych, autorowi
książek poświęconych Kresom
Wschodnim i lekarskiej wspólnocie za−
wodowej, ze szczególnym uwzględnie−
niem książki  „Historio, historio…”
wydanej przez oficynę wydawniczą
ATUT w 2007 roku.

Wrocław, 19 grudnia 2007 roku

11 grudnia. 11 grudnia. 11 grudnia. 11 grudnia. 11 grudnia. Dr Andrzej Wojnar,
przewodniczący Dolnośląskiej Izby
Lekarskiej, spotkał się w nowej sie−
dzibie Delegatury  Jeleniogórskiej
przy ul. Ogińskiego z delegatami i
przewodniczącymi kół DIL z tamtego
terenu. Dyskutowano o najistotniej−
szych problemach środowiska lekar−
skiego – m.in. czasie i warunkach
pracy, które będą obowiązywać od 1
stycznia 2008 i związanymi z tym pro−
blemami, wynagrodzeniach, finansowaniu świadczeń zdrowotnych przez
NFZ. Gospodarzem spotkania był dr Marek Rawski, pełnomocnik jelenio−
górskiej delegatury. W spotkaniu uczestniczyła także dyr. Biura DIL mgr
Danuta Jarosz.

13 grudnia13 grudnia13 grudnia13 grudnia13 grudnia odbyło się uroczyste,
ostatnie w 2007 roku, posiedzenie
Rady Lekarskiej DIL. Gościem spe−
cjalnym był nowy przewodniczą−
cy, wybrany przez zjazd Dolnoślą−
skiej Izby Aptekarskiej – mgr farm.
Piotr Bohater, właściciel apteki
„Pod Ratuszem” we Wrocławiu, ab−
solwent wrocławskiej elektroniki,
a następnie farmacji, dotychczaso−
wy przewodniczący Komisji Eko−

nomicznej DIA i autor wielu analitycznych publikacji na łamach „Pharma−
konu” i innych periodyków. Przewodniczący DIA i DIL wymienili się oko−
licznościowymi prezentami i życzeniami harmonijnej współpracy pomię−
dzy aptekarzami i lekarzami.

Wigilie, wigilie...Wigilie, wigilie...Wigilie, wigilie...Wigilie, wigilie...Wigilie, wigilie...
15 grudnia. 15 grudnia. 15 grudnia. 15 grudnia. 15 grudnia. Tradycyjnie już spotkali

się w Klubie Śląskiego Okręgu Woj−
skowego lekarze seniorzy z Dolnoślą−
skiej i Wojskowej Izby Lekarskiej.
Gości witali dr Zdzisław Bednarek
(WIL) i dr Andrzej Wojnar (DIL). O
tych wyjątkowych, pełnych rodzinne−
go ciepła i miłości  świętach mówił ks.
Arkadiusz Krziżok, wikariusz parafii
katedralnej.

18 grudnia 18 grudnia 18 grudnia 18 grudnia 18 grudnia zostaliśmy zaproszeni na
spotkanie wigilijne do Stowarzyszenia
Pomocy dla Chorych po Urazie Kręgo−
słupa  „AXIS” przy ul. Bierutowskiej 23.
Gości witali  i obdarowywali okoliczno−
ściowymi upominkami (tym razem były
to urokliwie dekorowane piernikowe
serca) prof. Gerwazy Świderski i dr Kry−
styna Świderska.

19 grudnia 19 grudnia 19 grudnia 19 grudnia 19 grudnia uczestniczyliśmy w
wigilijnym spotkaniu w Wojewódz−
kim  Zespole Specjalistycznej Opie−
ki Zdrowotnej  przy ul Dobrzyń−
skiej. W przestronnym holu, przy
choince, gości witał dyr. Maciej So−
kołowski. Były życzenia, opłatek i
świąteczny nastrój.
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UWAŻAM, ŻE...
 ... te najbardziej rodzinne ze  świąt, Święta Bożego

Narodzenia powinno się spędzać w gronie najbliż−
szych. Takie dążenie tkwi głęboko w nas wszystkich
i dlatego spotykamy się przy wigilijnym stole co roku
nie dla karpia, barszczu czy prezentu, ale dla tej spe−
cyficznej chwili z opłatkiem w ręku, bliskości i jedno−
ści, chwili zadumy nad przemijaniem i optymizmu, że
trwamy pomagając sobie wzajemnie, wierzymy w do−
bre jutro i w siebie samych.

Dlatego też jestem szczęśliwy i jako dziadek i jako
felietonista−amator, że gazeta „U Świętej Rodziny” za−
mieściła krótki, piękny tekst o roli rodziny w życiu
człowieka, autorstwa mojej najstarszej wnuczki Mar−
ty, uczennicy 3 klasy. Ja zaczynałem moje dzienni−
karstwo dużo, dużo później, bo dopiero w klasie ma−
turalnej i od dużo lżejszych tekstów. Kiedy będziecie
Drodzy Czytelnicy mieć w ręku ten numer „Medium”,
będzie już po świętach. Ja piszę te słowa w przed−
dzień Wigilii, i jak co roku czekam z radością na to
spotkanie. A spotkań opłatkowych jest teraz pod ko−
niec grudnia, jak co roku, bez liku.

Było też spotkanie na szczycie. Otóż kilka dni temu
na posiedzeniu Naczelnej Rady Lekarskiej w War−
szawie gościliśmy z życzeniami świątecznymi Panią
Minister Zdrowia Ewę Kopacz wraz z wiceministrem
Markiem Twardowskim  – liderem Porozumienia
Zielonogórskiego i wiceministrem Andrzejem Wło−
darczykiem – wiceprezesem NRL. Pani Minister  była
u nas bardzo krótko, tak że tylko ja zdążyłem popro−
sić o komentarz w dwu sprawach. Pierwsza to stwier−
dzana od lat na krajowych zjazdach lekarzy nasza
opinia, że środków finansowych jest w systemie za
mało i że minimalnym poziomem finansowania przez
państwo jest 6% PKB. To, że jest to minimalny po−
ziom gwarantujący bezpieczeństwo ochrony zdro−
wia w danym państwie, jest również opinią między−
narodowych ekspertów. Drugi problem to liczne fak−
ty niezgodnego z prawem, aczkolwiek korzystnego
finansowo, połączenia przedpołudniowej pracy w szpi−
talu na etacie i  popołudniowej  na kontraktowych
dyżurach.

Odpowiadając mi Pani Minister potwierdziła swoje
wcześniejsze wypowiedzi prasowe, że wszyscy ci co
uważają, że najprostszą metodą naprawy systemu jest
wprowadzenie do niego kolejnych pieniędzy są w po−
ważnym błędzie, a mówienie, że finansowanie na po−
ziomie 6% PKB to absurd i nieporozumienie. Pani Mi−
nister pyta: „ a czemu nie 20% . Czy ktoś to policzył?”
Natomiast co do kontraktów Pani Minister uważa, że
dyrektorzy mogą zatrudniać lekarzy przed południem
na etatach, a po południu na kontraktach dyżuro−
wych; muszą tylko dbać, by zakresy czynności i pod−
ległość była inna. Konkluzja moja jest więc taka: nie
ma szans, jak nam obiecywano, na szybkie otrzyma−
nie dodatkowych pieniędzy od państwa i musimy sami
układać się i negocjować ze swoimi dyrektorami wy−
pracowując indywidualne rozwiązania, optymalne dla
danego szpitala.

Kończąc, chciałbym przedstawić coś bardzo cie−
płego, miłego i optymistycznego. Otóż w naszym Domu
Lekarza przy ul. Kazimierza Wielkiego odbyło się
przedwczoraj uroczyste spotkanie poświęcone 80−le−
ciu urodzin doktora Michała Sobkowa, połączone z
promocją jego najnowszej, kolejnej książki. Jego twór−
czość to fabularyzowane kresowe i wrocławskie kro−
nikarstwo, przechodzące w świetnie czytającą się,
piękną i głęboką beletrystykę. Dziarski Jubilat wcale
nie wygląda na swój metrykalny wiek. Pisze dalej,
bo, jak mówi, ma jeszcze wie−
le do przekazania. Na tym ju−
bileuszowym spotkaniu
otrzymał on  specjalną nagro−
dę od Stowarzyszenia Leka−
rzy Dolnośląskich i pamiąt−
kowy puchar od Dolnoślą−
skiej Rady Lekarskiej. Były
momenty muzyczne i literac−
kie. Było chóralne „100 lat”
całej sali. Ja też tam byłem,
miód i wino piłem... Dokto−
rze Michale! Czekamy na na−
stępne książki. Ad multos an−
nos! Andrzej Wojnar

Dr. Wojciechowi Wilczyńskiemu,
chirurgowi, za bezinteresowną po−
moc oraz troskliwą opiekę nad moją
Matką serdeczne podziękowania
składa

Danuta WójcikDanuta WójcikDanuta WójcikDanuta WójcikDanuta Wójcik

PODZIĘKOWANIA

Wrocław, dnia 10 grudnia 2007 r.

Szanowny PanSzanowny PanSzanowny PanSzanowny PanSzanowny Pan
Andrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej WojnarAndrzej Wojnar
PrzewodniczącyPrzewodniczącyPrzewodniczącyPrzewodniczącyPrzewodniczący
Dolnośląskiej Izby LekarskiejDolnośląskiej Izby LekarskiejDolnośląskiej Izby LekarskiejDolnośląskiej Izby LekarskiejDolnośląskiej Izby Lekarskiej
we Wrocławiuwe Wrocławiuwe Wrocławiuwe Wrocławiuwe Wrocławiu

Dziękując za wieloletnią owocną i
pełną wzajemnej sympatii współpra−
cę ze mną jako Prezesem Dolnoślą−
skiej Okręgowej Rady Aptekarskiej in−
formuję, że w dniu 8 grudnia 2007 r.
zakończyłam swoją działalność w
ORA DLA we Wrocławiu jako jej Pre−
zes.

Bardzo dziękuję za zrozumienie
naszych problemów, często bardzo
trudnych i skomplikowanych, za życz−
liwość i wsparcie, za docenianie  sa−
morządu farmaceutycznego, jego roli
i odpowiedzialności.

PrezesPrezesPrezesPrezesPrezes
ORA DLA we WrocławiuORA DLA we WrocławiuORA DLA we WrocławiuORA DLA we WrocławiuORA DLA we Wrocławiu

III i IV kadencjiIII i IV kadencjiIII i IV kadencjiIII i IV kadencjiIII i IV kadencji
mgr farmacji Joanna Piątkowskamgr farmacji Joanna Piątkowskamgr farmacji Joanna Piątkowskamgr farmacji Joanna Piątkowskamgr farmacji Joanna Piątkowska

Zaproszenie na koncert noworoczny
Drogie Koleżanki, drodzy  Koledzy!!!

Dolnośląska Izba Lekarska we Wrocławiu serdecznie zaprasza
lekarzy oraz lekarzy dentystów wraz z rodzinami na

noworoczny koncert muzyki świata
zespołu Souls of Sunris

który odbędzie się
2 lutego 2008 roku o godzinie 18.00

 w siedzibie Dolnośląskiej Izby Lekarskiej przy  ul. Matejki 6
(sala konferencyjna – parter).

W lipcu 2007 roku ukradziono
sprzęt  stomatologiczny: tj. fi−
zjodyspenser INTRA max plus fir−
my  Carlo di Gorgi. Przestrze−
gam kolegów lekarzy przed kup−
nem  z niepewnego źródła sprzę−
tu tej firmy. Proszę o kontakt
tel. 0 601 94 93 83.
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Jacek ChodorskiJacek ChodorskiJacek ChodorskiJacek ChodorskiJacek Chodorski

XIII posiedzenie NRL odbyło się
w Warszawie 14 grudnia 2007 r. Było
ciekawe z trzech powodów. Po
pierwsze. mieliśmy okazję spotkać
się i porozmawiać z minister zdro−
wia Ewą Kopacz i jej dwoma zastęp−
cami: Markiem Twardowskim i
świeżo powołanym na to stanowisko
kol. Andrzejem Włodarczykiem – wi−
ceprezesem NRL i jednocześnie
przewodniczącym Warszawskiej
Okręgowej Izby Lekarskiej. Po dru−
gie, było to posiedzenie w gorącym
czasie dyskusji i wielkiego zamiesza−
nia wokół nowej ustawy o czasie pra−
cy lekarzy, a po trzecie  – Rada za−
kończyła dyskusję w sprawie ubez−
pieczenia OC lekarzy i podjęła sto−
sowane stanowisko. Ale po kolei.

Przed spotkaniem z Panią Mini−
ster Rada zajęła się kilkoma spra−
wami. Po krótkim sprawozdaniu z
działalności prezesa i członków Pre−

zydium, po krótkiej dyskusji, uchwa−
lono budżet NIL na rok 2008 i pod−
jęto uchwałę w sprawie ustalenia
kosztów czynności przejętych od
organów administracji państwowej.
Następnie Rada rozpoczęła dysku−
sję nad projektem stanowiska w
sprawie czasu pracy lekarza. Prze−
rwało ją przybycie Pani Minister
Zdrowia z zastępcami. Zaczęło się
tradycyjnie od wymiany grzeczno−
ściowych formułek o woli współpra−
cy ze środowiskami lekarskimi, po
czym wysłuchaliśmy swoistego
exposé Pani Minister w sprawie,
przede wszystkim, możliwości więk−
szych nakładów finansowych na
ochronę zdrowia. Stanowisko jest
jasne: najpierw zostaną określone
potrzeby i model ochrony zdrowia,
jaki ma obowiązywać w Polsce, do−
piero później będzie można rozma−
wiać o potrzebnych nakładach fi−
nansowych. I właściwie na tym moż−
liwość „rozmowy” z Panią Minister
się zakończyła. Udział w kolejnym
spotkaniu spowodował, że Pani Mi−
nister opuściła posiedzenie Rady. Do
naszej dyspozycji zostawiła swojego
zastępcę – Marka Twardowskiego.

Na wstępie dr M. Twardowski
przypomniał, że ponad 20 lat prze−
pracował jako lekarz internista w
szpitalu w Nowej Soli (z dyżurami
włącznie), że około 10 lat był leka−
rzem rodzinnym, że tworzył (i nie−
wątpliwie „żelazną ręką” rządził)
Porozumienie Zielonogórskie, że w
przeszłości często występował w
negocjacjach z MZ czy z NFZ po tej
drugiej stronie. Teraz zdecydował
się objąć stanowisko podsekretarza
stanu w MZ, gdyż ma wrażenie, że

wie jakich zmian oczekuje  środowi−
sko lekarskie.

Oczywiście, tematem wiodącym
był czas pracy lekarzy. Niestety, nie
dowiedzieliśmy się niczego nowego.
Ekstra pieniędzy na dyżury nie ma.
Ministerstwo planuje szybką nowe−
lizację tej ustawy, ale nastąpi to do−
piero w I połowie 2008 r. Wtedy bę−
dzie można spodziewać się więk−
szych pieniędzy dla szpitali, które
zostaną uruchomione poprzez anek−
sowanie umów ze szpitalami. W mi−
nisterstwie panuje ostrożny opty−
mizm, że nic dramatycznego po 1
stycznia w szpitalach się nie wyda−
rzy. Przy okazji dr M. Twardowski
zapowiedział, że dyrektorzy szpitali
będą mieli większą swobodę w dys−
ponowaniu środkami finansowymi
pochodzącymi z kontraktów z NFZ.
Poza tym dowiedzieliśmy się, że mi−
nisterstwo planuje zmiany w rozpo−
rządzeniach o receptach, w ustawie
o wymaganiach, jakie powinny speł−
niać gabinety lekarskie (tzw. usta−
wa kaloryferowa) i że nie będzie
ustawy o  krajowej sieci szpitali. Poza
tym możemy liczyć na postulowane
przez samorząd lekarski zmiany w
przepisach dotyczących lekarzy re−
zydentów, specjalizacji i punktów
edukacyjnych. Pan Minister zapo−
wiedział też, że trwają prace nad
ustawami, które dadzą możliwość
obywatelom dodatkowego ubezpie−
czania się. Ministerstwo wycofuje się
też z ustawy przekazującej część
składki z OC kierowców na lecze−
nie ofiar wypadków drogowych.
Zmiany obciążą tymi kosztami
sprawców wypadków, a nie wszyst−
kich kierowców. Pan Minister prze−

prosił nas za wypowiedź nowego
Prezesa NFZ, który stwierdził w jed−
nym z wywiadów, że dyrektorzy,
którzy sobie nie radzą z nowymi
przepisami o czasie pracy lekarzy są
nieudolni i powinni odejść. Na moje
pytanie, czy możemy także liczyć na
zmiany w ustawie o izbie lekarskiej
tak, aby wzorem np. izby adwokac−
kiej czy radców prawnych, to izba
odpowiadała za wszystkie elemen−
ty życia zawodowego lekarza w Pol−
sce, dr M. Twardowski stwierdził,
że jest otwarty na dyskusję na ten
temat. Minister podkreślił, że dopie−
ro od  trzech tygodni nowe kierow−
nictwo w Ministerstwie Zdrowia
sprawuje władzę i żeby dać chociaż
trochę czasu na wprowadzanie
zmian oczekiwanych przez nasze
środowisko. Spotkanie trwało po−
nad dwie  godziny i trudno ocenić,
czy to co powiedział Pan Minister,
to tylko kolejne deklaracje nowej
władzy. Czas pokaże.  Rada powró−
ciła do wypracowania stanowiska w
sprawie czasu pracy lekarzy po 1
stycznia 2008 r.

NRL zdecydowanie opowiada się
za utrzymaniem większości rozwią−
zań prawnych dotyczących czasu
pracy lekarzy, wprowadzonych
przez znowelizowaną ustawę o za−
kładach opieki zdrowotnej, w szcze−
gólności daty wejścia jej w życie, tj.
1.01.2008 r. Ewentualne zmiany
prawa mogłyby dotyczyć jedynie
wydłużenia czasu pracy lekarza po−
nad 13 godzin dziennie, za pisemną
zgodą i przy ustaleniu maksymal−
nej liczby godzin zatrudnienia w
okresie rozliczeniowym. Rada kate−
gorycznie sprzeciwia się zamierze−

niom stosowania systemu pracy
zmianowej jak i propozycji uznania,
że nieaktywny czas dyżuru medycz−
nego nie stanowi czasu pracy. Po−
nadto kolejny raz Rada zwraca uwa−
gę, że wprowadzenie możliwości
wydłużania czasu pracy lekarzy
może dokonać się jedynie w warun−
kach zapewnienia wzrostu minimal−
nych wynagrodzeń do poziomu 2−3
średnich krajowych.  Rada przypo−
mina też o konieczności zapewnie−
nia w 2008 r. dodatkowych źródeł
finansowania ochrony zdrowia. Po
zamknięciu tematu czasu pracy le−
karzy Rada zajęła się sprawą OC le−
karzy. Było to już przedmiotem ostrej
dyskusji na dwóch poprzednich po−
siedzeniach i żywo komentowane w
środowisku lekarskim. Rada podję−
ła uchwałę, w której stwierdzono,
że sprawa wymaga pilnej ustawo−
wej regulacji dotyczącej ubezpiecze−
nia odpowiedzialności cywilnej leka−
rzy i lekarzy dentystów. Pozosta−
wiam to bez komentarza.  Rada pod−
jęła jeszcze jedno stanowisko w spra−
wie konieczności wprowadzenia
zmian w ustawie o zawodach leka−
rza i lekarza dentysty w zakresie
opłat za wpis do rejestru podmiotów
prowadzących kształcenie podyplo−
mowe. Chodzi o to, aby okręgowej
radzie lekarskiej przysługiwało pra−
wo do zwolnienia z opłaty za wpis do
rejestru podmiotów prowadzących
kształcenie podyplomowe lekarzy
nie w celu komercyjnym, np. towa−
rzystwu lekarskiemu czy grupie le−
karzy w ramach tzw. kształcenia
wewnętrznego. Na tym to pracowi−
te i ciekawe posiedzenie Rady za−
kończono.

XIII Posiedzenie Naczelnej Rady Lekarskiej,
czyli… koniec „wojny” o OC lekarzy

Z prac Prezydium i Rady DIL
Prezydium, 6.12.2007 r.

Dyskutowano na temat aktualnej sytuacji w
ochronie zdrowia, czasie pracy lekarzy oraz przygo−
towaniach do IX Nadzwyczajnego Krajowego Zjaz−
du Lekarzy, który będzie się odbywał w dniach 11−
12 stycznia 2008 r.

Dr Krystyna Kochman zdała relację ze spotkania
delegatów Delegatury Wrocławskiej oraz Przewod−
niczących Kół, które odbyło się 4 grudnia 2007 r.
Stwierdziła, że obecnie najważniejszym tematem,
który nurtuje kolegów jest czas pracy lekarzy po 1
stycznia 2008 r.

Dr Jacek Chodorski poinformował, że 7 grudnia
2007 r. zbiera się Nadzwyczajny Zjazd Ogólnopol−
skiego Związku Zawodowego Lekarzy. Głównym
tematem spotkania ma być klauzula opt−out. W zjeź−
dzie weźmie udział Pani Minister Zdrowia. Na po−
siedzenie Naczelnej Rady Lekarskiej 14 grudnia
2007 r. została również zaproszona minister Ewa Ko−
pacz. Dr Jacek Chodorski poinformował również, że
3 grudnia 2007 r. odbyło się w Naczelnej Izbie Le−
karskiej spotkanie w sprawie czasu pracy.

Dr Ryszard Kępa zdał relację ze spotkania dele−
gatów Delegatury Legnickiej.

Dr Marek Rawski przypomniał, że 11 grudnia 2007
r. odbędzie się spotkanie w nowej siedzibie Delega−
tury Jeleniogórskiej.

Dr Artur Kwaśniewski poinformował o postępie
prac przy remoncie budynku Domu Lekarza przy
ul. Kazimierza Wielkiego 45.

Dyskutowano na temat roli Komisji Etyki Okrę−
gowych Izb Lekarskich.

Dr Teresa Bujko poinformowała, że odbyło się
świąteczne spotkanie Komisji Stomatologicznej, na
którym dyskutowano na temat kontraktowania
świadczeń na rok 2008. Trwają przygotowania do
Ogólnopolskiej Konferencji w Piechowicach.

Dr Igor Chęciński poinformował, że w Naczelnej
Izbie Lekarskiej odbyło się spotkanie Naczelnej Ko−
misji Rewizyjnej oraz przewodniczących komisji
okręgowych izb lekarskich. Tematem spotkania był
Medbroker. Naczelna Komisja Rewizyjna postano−

wiła powołać 3−osobowy zespół, który ma zająć się
sprawą ubezpieczeń OC lekarzy i lekarzy denty−
stów.

Rada, 13 grudnia 2007 r.
Dr Jacek Chodorski omówił kwestię lekarzy są−

dowych. Dolnośląska Rada Lekarska postanowi−
ła przekazać do sądów okręgowych rekomenda−
cję dla kolejnych lekarzy, którzy zgłosili chęć peł−
nienia funkcji lekarza sądowego.

Odbyło się pierwsze czytanie projektu prelimi−
narza budżetowego na rok 2008. Uwagi do pro−
jektu będzie zbierała Komisja Finansowa DRL,
która przeprowadzi szczegółową analizę projektu
budżetu.

Formułowano wnioski na IX Nadzwyczajny Kra−
jowy Zjazd Lekarzy.

Dr Jacek Chodorski poinformował zebranych,
że 14 grudnia 2007 r. odbędzie się posiedzenie
Naczelnej Rady Lekarskiej z udziałem minister
zdrowia Ewy Kopacz oraz wiceministra zdrowia
Andrzeja Włodarczyka.

Dyskutowano na temat aktualnej sytuacji w
ochronie zdrowia. Omawiano prace remontowe
w budynku Domu Lekarza przy ul. Kazimierza
Wielkiego 45.

Dr Bożena Kaniak zdała relację ze spotkania
pełnomocników ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy
Dentystów, które odbyło się w Warszawie 5 grud−
nia 2007 r.

Dr Wiesława Dec poinformowała, że brała udział
w X Forum Prawniczym, które odbyło się w War−
szawie. Poinformowała również, że Komisja Etyki
DRL będzie organizowała kolejną Konferencję
Okrągłego Stołu.

Komisja Rewizyjna Dolnośląskiej Izby Lekar−
skiej przekazała Radzie DIL informacje dotyczące
posiedzenia przewodniczących okręgowych ko−
misji rewizyjnych oraz Naczelnej Komisji Rewi−
zyjnej, które odbyło się 30 listopada 2007 r. w
Warszawie. Głównym tematem była sprawa Med−
brokera.

5 listopada 2007 r. odbyło się dru−
gie posiedzenia Zarządu Głównego
Towarzystwa Chirurgów Polskich.
Obrady otworzył prezes TChP prof.
dr hab. W. Witkiewicz. Powitał mar−
szałka województwa dolnośląskiego
prof. Andrzeja Łosia oraz członków
zarządu. Podziękował dyrektorowi
Muzeum Miejskiego Wrocławia dr.
Maciejowi Łagiewskiemu za udo−
stępnienie Sali Wielkiej, a także
przedstawienie gościom historii ra−
tusza.

Jako pierwszy głos zabrał prof. A.
Łoś. Omówił  projekt organizacyjny
64. Kongresu TChP, który odbędzie
się we Wrocławiu w 2009 r. Następ−
nie dr Hana Ćervinkowa przedsta−
wiła planowane miejsce obrad kon−
gresu – Halę Stulecia we Wrocławiu.

Prezes prof. W. Witkiewicz omówił
statut TChP. Przedstawił kandyda−
tów na stanowiska wiceprezesa, se−
kretarza generalnego, skarbnika Za−
rządu Głównego oraz sekretarza
technicznego TChP, a także dotych−
czas działające komisje Zarządu
TChP i zaproponował 13 nowych oraz
ich przewodniczących. W tajnym
głosowaniu wzięło udział 30 osób. Wi−
ceprezesem został prof. Grzegorz
Wallner, sekretarzem generalnym –
prof. Marek Krawczyk, skarbnikiem
– prof. Edward Stanowski, sekreta−
rzem technicznym – dr Adam Sudoł.
Wybrano także przewodniczących
komisji TChP, którzy zaproponowali
ich skład.

Omawiając wyniki wyborów prof.
W. Witkiewicz zwrócił uwagę na nie−
doskonałości dotychczasowego statu−
tu TChP i zobowiązał nowy Zarząd do
podjęcia prac nad projektem nowego
statutu. Zmiany zostaną zatwierdzo−
ne podczas Walnego Zebrania w
dniach 8−11.11.2008 r. w Białymstoku.
Zgłosił także propozycje tematów głów−
nych 64. Kongresu TChP: krwawie−
nie do przewodu pokarmowego, ostre
zapalenie trzustki, zapalenie otrzew−
nej, ostre niedokrwienie kończyn i na−
rządów, pęknięty tętniak aorty, za−
krzepica żylna. Niewykluczone, że nie−
które zostaną opracowane z zespołem
prof. Gloviczky z Kliniki Mayo. Pro−
blem będzie dyskutowany na kongre−
sie „Sesja Mayo Clinic”. Prezes W. Wit−
kiewicz omówił również uchwały Ko−
misji Uchwał i Wniosków zgłoszone
na Walnym Zgromadzeniu członków
TChP w Poznaniu.

Na zakończenie  obrad II Posiedze−
nia Zarządu Głównego Towarzystwa
Chirurgów Polskich prof. W. Witkie−
wicz udzielił głosu prof. Edwardowi
Stanowskiemu, gospodarzowi następ−
nego posiedzenia ZG w Warszawie.
które zaplanowano na  17 grudnia 2007
r. w Wojskowym Instytucie Medycz−
nym przy ul. Szaserów 128. Prof. Sta−
nowski przypomniał, że   będzie ono
połączone z Międzynarodowymi
Warsztatami Wideochirurgii „Chirur−
dzy ginekologom – ginekolodzy chi−
rurgom”.

 Oprac. Magdalena Orlicz Oprac. Magdalena Orlicz Oprac. Magdalena Orlicz Oprac. Magdalena Orlicz Oprac. Magdalena Orlicz

II Posiedzenie Zarządu Głównego
Towarzystwa Chirurgów Polskich
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UCHWAŁA NR 170/2007
PREZYDIUM

DOLNOŚLĄSKIEJ RADY
LEKARSKIEJ

Z DNIA 6 GRUDNIA
2007 ROKU

w sprawie ustalenia terminów po−
siedzeń Prezydium DRL
Na podstawie art. 24 ustawy z dnia
17.05.1989 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.) uchwa−
la się, co następuje:

§ 1
Prezydium DRL we Wrocławiu usta−
la następujące terminy posiedzeń
w roku 2008:
10, 17 i 31 stycznia
14, 28 lutego
6 i 27 marca
10 i 24 kwietnia
8 i 29 maja
19 i 26 czerwca
4 i 18 września
9 i 16 października
6 i 13 listopada
4 i 11 grudnia

UCHWAŁY
DOLNOŚLĄSKIEJ RADY

LEKARSKIEJ
Z DNIA 13 GRUDNIA

2007 ROKU
 NR 171

w sprawie ustalenia terminów po−
siedzeń Dolnośląskiej Rady Lekar−
skiej
Na podstawie art. 25 ustawy z dnia
17.05.1989 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.) uchwa−
la się, co następuje:

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu ustala następujące terminy
posiedzeń Dolnośląskiej Rady Lekar−
skiej w roku 2008:
24 stycznia
21 lutego
20 marca
17 kwietnia
15 maja
12 czerwca
25 września
23 października
20 listopada
18 grudnia

NR 172
w sprawie opracowania wniosków o
dofinansowanie projektów unijnych
(zmiana uchwały DRL nr 86/2007 z
14.06.2007)

§ 1
W uchwale Dolnośląskiej Rady Lekar−
skiej nr 86/2007 z dnia 14.06.2007
r. wprowadza się następującą zmia−
nę:
Zdanie pierwsze uzupełnia się o sfor−
mułowanie:
„DRL wskazuje firmę Wrocławski Me−
dyczny Park Naukowo−Technologiczny
Sp. z o.o. do opracowania wniosku o
dofinansowanie projektu dot. szkole−
nia specjalistycznego dla lekarzy”.
Pozostałe postanowienia uchwały nie
ulegają zmianie.

NR 173
w sprawie przeszkolenia w związku z
przerwą w wykonywaniu zawodu leka−
rza

§ 1
W związku z przerwą w wykonywaniu
zawodu lekarza dłuższą niż 5 lat, Dol−
nośląska Rada Lekarska we Wrocła−
wiu kieruje lek. ... na 10−miesięczne
przeszkolenie w następującym zakre−
sie:
choroby wewnętrzne – 2 miesiące
medycyna rodzinna – 2 miesiące
pediatria – 1 miesiąc
ginekologia i położnictwo – 1 miesiąc
chirurgia ogólna – 2 miesiące
anestezjologia i intensywna terapia
– 2 miesiące

NR 174, NR 175, NR 176,
NR 177, NR 178, NR 179,
NR 180, NR 181, NR 182,
NR 183, NR 184, NR 185,
NR 187, NR 188, NR 190

w sprawie zwolnienia z obowiązku
opłacania składki członkowskiej

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu na podstawie § 2 ust. 2 uchwa−
ły NRL nr 69/06/IV z dnia
12.12.2003 r. w sprawie wysokości
składki członkowskiej zwalnia lek. ...
z obowiązku opłacania składki człon−
kowskiej za okres od 1.10.2007 r.
do 31.10.2008 r., lek. ... z obowiąz−
ku opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.10.2004 r. do
31.03.2008 r., lek. dent. ... z obo−
wiązku opłacania składki członkow−
skiej za okres od 1.06.2006 r. do
31.10.2006 r., lek. dent. ... z obo−
wiązku opłacania składki członkow−
skiej za okres od 1.10.2006 r. do
31.07.2007 r., lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za

okres od 1.11.2005 r. do
31.12.2007 r., lek. dent. ... z obo−
wiązku opłacania składki członkow−
skiej za okres od 1.06.2007 r. do
30.09.2007 r., lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
miesiąc listopad 2007 r., lek. dent.
...  z obowiązku opłacania składki
członkowskiej za miesiąc październik
2007 r., lek. dent. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.01.2007 r. do
31.12.2007 r., lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.03.2006 r. do
29.02.2007 r. oraz za okres od
1.04.2007 do 31.08.2007 r., lek. ...
z obowiązku opłacania składki człon−
kowskiej za okres od 1.01.2004 r.
do 31.12.2007 r., lek. ... z obowiąz−
ku opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.05.2006 r. do
31.12.2007 r., lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.06.2004 r. do
30.06.2007 r., lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
miesiąc grudzień 2007 r., lek. ... z
obowiązku opłacania składki człon−
kowskiej za okres od 1.01.2004 r.
do 30.06.2006 r. z powodu nieuzy−
skiwania dochodu. W przypadku pod−
jęcia zatrudnienia przez lekarza zwol−
nienie traci moc.

NR 186
w sprawie rekomendacji kandydata na
lekarza sądowego

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu rekomenduje lekarzy wymienio−

nych w załączniku do niniejszej uchwa−
ły jako kandydatów na lekarzy sądo−
wych.

NR 189
w sprawie udziału lekarza w konsy−
lium lekarskim

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we
Wrocławiu wyraża zgodę na udział
dr n. med. Eleny Egorovey w dniach
14−15.12.2007 r. w konsylium le−
karskim i wykonywanie zabiegów
operacyjnych, których potrzeba wy−
nika z tego konsylium w Niepublicz−
nym Zakładzie Opieki Zdrowotnej
EYE LASER CENTRE sp. z o.o. we
Wrocławiu na zaproszenie zastępcy
dyrektora ds. medycznych lek. Ewy
Pelczar.

NR 191
w sprawie lekarzy sądowych

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu popiera propozycję Komisji
Legislacyjnej DRL dotyczącej projek−
tu rozporządzenia Ministra Sprawie−
dliwości w sprawie wynagrodzenia
przysługującego lekarzowi sądowe−
mu i trybu finansowania tego wyna−
grodzenia oraz kosztów wystawienia
zaświadczenia, a także wzoru zesta−
wienia wystawionych zaświadczeń i
wnioskuje o określenie wysokości
tego wynagrodzenia na kwotę 100
PLN netto oraz pokrycie kosztów
dojazdu.

§ 2
Uchwały wchodzą w życie z dniem
podjęcia.

Ewa Kopacz została powołana na
stanowisko ministra zdrowia 20 li−
stopada 2007 r. Jest absolwentką
Wydziału Lekarskiego Akademii
Medycznej w Lublinie. Posiada spe−
cjalizację drugiego stopnia z medy−
cyny rodzinnej i specjalizację pierw−
szego stopnia z pediatrii. Do 2001 r.
kierowała Zakładem Opieki Zdro−
wotnej w Szydłowcu. W latach 1998−
2001 pełniła funkcję radnej Sejmi−
ku Mazowieckiego. Od 2001 r. jest
członkiem Platformy Obywatelskiej.
Była posłem IV i V kadencji ( prze−
wodniczącą Komisji Zdrowia). W
ostatnich wyborach parlamentar−
nych uzyskała prawie 40 tysięcy gło−
sów.

Dotychczasowy wicedyrektor
mazowieckiego oddziału Narodo−
wego Funduszu Zdrowia Jacek Pasz−
kiewicz został nowym prezesem
NFZ – poinformowała rzeczniczka
resortu zdrowia Ewa Gwiazdowicz.

„W środowisku medycznym Pasz−
kiewicz uznawany jest za osobę o
dużym doświadczeniu – powiedział
były wiceminister zdrowia Bolesław
Piecha”.

Przed podpisaniem nominacji
Paszkiewicza premier Tusk, na

wniosek minister zdrowia Ewy Ko−
pacz, poprosił o opinię na temat tej
kandydatury Radę Narodowego
Funduszu Zdrowia. 29 listopada
Rada NFZ jednomyślnie pozytywnie
zaopiniowała kandydaturę Paszkie−
wicza na stanowisko prezesa NFZ.
Opinia ta nie jest dla premiera wią−
żąca.

Andrzej Sośnierz złożył dymisję,
bo został posłem VI kadencji Sejmu
i złożył  ślubowanie. Prawo wyklu−
cza możliwość łączenia mandatu
posła ze stanowiskiem prezesa NFZ.

Paszkiewicz objął stanowisko 4
grudnia. Od czasu gdy poprzedni
prezes  został posłem – Funduszem
zarządzał jego zastępca ds. medycz−
nych Jacek Grabowski.

Wcześniej Ministerstwo Zdrowia
zwróciło się do Narodowego Fun−
duszu Zdrowia o wstrzymanie
wszystkich decyzji finansowych.
Minister Kopacz zwróciła uwagę na
potrzebę szczególnej kontroli umów
NFZ pod względem rzetelności i le−
galności

Jacek Paszkiewicz ukończył Wy−
dział Lekarski Akademii Medycznej
w Gdańsku. Jest doktorem nauk
medycznych, absolwentem studiów

podyplomowych w Wyższej Szkole
Ubezpieczeń i Bankowości w War−
szawie w zakresie zarządzanie fun−
duszami ubezpieczeń zdrowotnych.
Jest być może ostatnim prezesem
NFZ. Minister Zdrowia Ewa Kopacz
zapowiada stopniową likwidację
Funduszu i zastąpienie go kilkoma
konkurującymi ze sobą funduszami
publicznymi. Paszkiewicz musi zmie−
rzyć się z bieżącymi problemami
NFZ. Z kontraktowaniem usług na
świadczenia medyczne, które roz−
poczęto w listopadzie i w niektórych
regionach Polski stwarza problemy.
Ważna jest kwestia ugód za tzw.
nadwykonania, czyli świadczenia
medyczne udzielone przez szpitale
poza limitem, za które NFZ jeszcze
nie zapłacił. Minister zdrowia chce,
by NFZ wstrzymał ugody i skontro−
lował, czy są one przeprowadzane
w sposób celowy, legalny i rzetelny.

Osobnym problemem pozostają
sprawy finansowe związane z wej−
ściem w życie od 1 stycznie 2008 r.
przepisów o czasie pracy lekarzy. Po−
przedni rząd chciał na ten cel prze−
znaczyć pieniądze z Funduszu Pra−
cy. PO nie popiera tego pomysłu.
Resort zdrowia szacuje, że na zaspo−

Nowa minister zdrowia, nowy szef NFZ
kojenie potrzeb finansowych leka−
rzy potrzeba od 2 do 5 mld zł.

Jeśli reforma służby zdrowia, nad
którą pracuje Platforma wejdzie w
życie, to zniknie przymus odprowa−
dzania składek do ubezpieczalni ze
swojego terenu. Jeśli np. chory z
Pomorza uzna, że lepsi lekarze są
na Śląsku, może się tam leczyć. Jego
pieniądze ze składki powędrują za
nim. Teraz NFZ tylko w wyjątko−
wych sytuacjach zgadza się na pła−
cenie szpitalom za pacjentów spoza
regionu. Obowiązkowe ubezpiecze−
nie, które będziemy odprowadzać
do nowych kas, nie obejmie jednak
wszystkich świadczeń zdrowotnych.
Te, które są świadczone ze składki,
znajdą się w pakiecie świadczeń pod−
stawowych. Za zabiegi, które nie
znajdą się w tym wykazie, będzie−
my musieli zapłacić sami lub ubez−
pieczymy się dodatkowo. I tak np.
w ramach obowiązkowego ubezpie−
czenia dostaniemy zwykłą protezę
stawu biodrowego. Jeśli będziemy
chcieli wszczepić sobie bardzo dro−
gi implant tytanowy, zapłacimy za
niego dodatkowo z własnej kiesze−
ni.

 Magda Furman−Turowska Magda Furman−Turowska Magda Furman−Turowska Magda Furman−Turowska Magda Furman−Turowska

SZUKAM PRACY
LEKARZ DENTYSTA (LDEP – paź−
dziernik 2006) szuka pracy na tere−
nie  Wrocławia (od września). Tel. 0
501 43 90 99.

LOGOPEDA (magister pedagogiki,
podyplomowe studia logopedyczne,
kursy „Arteterapia w dydaktyce szkol−
nej” oraz „Teatr w szkole”), doświad−
czenie w pracy z dziećmi i młodzieżą,
poszukuje pracy na terenie Wrocła−
wia. Kontakt tel. 0 501 46 45 13.

LEKARZ DENTYSTA (LDEP – paź−
dziernik 2007) poszukuje pracy we
Wrocławiu lub okolicy. Tel. 0 609 14
53 52.

LEKARZ STOMATOLOG  z rocznym
stażem poszukuje  pracy w okolicach
Wrocławia. Mile widziany Wrocław. Tel.
0 693 47 53 74.

PEDIATRA, 20 lat stażu, poszukuje
pracy w POZ we Wrocławiu lub okoli−
cach. Tel. 0 605 67 50 92.

LEKARZ STOMATOLOG z dwuletnim
stażem poszukuje pracy na terenie
Wrocławia, Oleśnicy  i okolic. Tel. 0
602 70 20 62.

SPECJALISTA PEDIATRA  z długolet−
nim stażem pracy w szpitalu poszukuje
pracy. Tel. 0 609 67 50 77.

LEKARZ rok po stażu (LEP 2006) z
dotychczasowym doświadczeniem w
pracy w POZ podejmie pracę w cha−
rakterze lekarza rodzinnego we Wro−
cławiu i okolicach. Tel. 0 509 69 73
37.

LEKARZ STAŻYSTA DENTYSTA
(LDEP w październiku 2007) poszu−
kuje pracy. Chętnie już dziś spotka
się z przyszłym pracodawcą. Tel. 0
505 04 12 72.

Dr n. med. SPECJALISTA CHORÓB
WEWNĘTRZNYCH w trakcie specja−
lizacji z ALERGOLOGII poszukuje
pracy we Wrocławiu i okolicach. Tel.
0888 721 435.

Minister zdrowia Ewa Kopacz

Prezes NFZ Jacek Paszkiewicz

Zdrowie Publiczne
Ośrodek Kształcenia Medycznego przy

Beskidzkiej Izbie Lekarskiej zawiadamia, że
w nadchodzącym roku organizuje kursy ze
Zdrowia Publicznego. Kurs jest obowiązko−
wy dla lekarzy specjalizujących się nowym
trybem  i posiada akredytację CMKP.

Przewidywane terminy kursów:Przewidywane terminy kursów:Przewidywane terminy kursów:Przewidywane terminy kursów:Przewidywane terminy kursów:
1) 31.03−4.04.2008 r., 2) 2−6.06.2008 r.,1) 31.03−4.04.2008 r., 2) 2−6.06.2008 r.,1) 31.03−4.04.2008 r., 2) 2−6.06.2008 r.,1) 31.03−4.04.2008 r., 2) 2−6.06.2008 r.,1) 31.03−4.04.2008 r., 2) 2−6.06.2008 r.,

3) 20−24.10.2008 r.3) 20−24.10.2008 r.3) 20−24.10.2008 r.3) 20−24.10.2008 r.3) 20−24.10.2008 r.
Ponadto w terminie 12−14.11.2008 r. pla−

nujemy zorganizowanie kursu z PromocjiPromocjiPromocjiPromocjiPromocji
Zdrowia.Zdrowia.Zdrowia.Zdrowia.Zdrowia. Wszelkie informacje dostępne na
stronie www.bil.bielsko.plwww.bil.bielsko.plwww.bil.bielsko.plwww.bil.bielsko.plwww.bil.bielsko.pl  (zakładka Ośro−
dek Kształcenia – szkolenia).

Informacji udziela Urszula Hrabowska,
Ośrodek Kształcenia Medycznego, ul. Kra−
sińskiego 28, 43−300 Bielsko−Biała, tel. (033)
822 77 72, e−mail: okm@bil.bielsko.plokm@bil.bielsko.plokm@bil.bielsko.plokm@bil.bielsko.plokm@bil.bielsko.pl

Nowi doktorzy
Uchwałą Rady Wydziału Le−
karskiego Kształcenia Pody−
plomowego 12 grudnia 2007
r. stopień naukowy doktora
nauk medycznych w zakresie
medycyny uzyskali:

lek. Krystian Rosiak
lek. Teresa Jaśkiewicz
lek. Łukasz Karpiński
lek. Jacek Kleszczyński
lek. Anna Zimny
lek. Rafał Załuski

Dziekan Wydziału
Lekarskiego Kształcenia

Podyplomowego
dr hab. Grażyna

Bednarek−Tupikowska
prof. nadzw.
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Zdzisław SamsonowiczZdzisław SamsonowiczZdzisław SamsonowiczZdzisław SamsonowiczZdzisław Samsonowicz

  W 1963 roku prof. W. Bross
zaproponował mi odbycie
stażu naukowego w sławnej
klinice kardiochirurgicznej
(Kardiochirurgische Klinik MA –
Düsseldorf), którą kierował
profesor E. Derra.

Na staż wyjechaliśmy w trójkę:
Otto Bader, Tadeusz Bross i ja. Przy−
jęto nas bardzo życzliwie. Ku wiel−
kiemu zdziwieniu pracowników kli−
niki i stażystów pochodzących z ca−
łego świata, mogliśmy przebywać na
sali operacyjnej podczas zabiegów.
Nieraz słyszałem jak rozmawiający
między sobą podkreślali, że ten trze−
ci nie jest chirurgiem lecz inżynie−
rem. Podziwialiśmy nowoczesne wy−
posażenie kliniki w sprzęt medycz−
ny, audiowizualny oraz specjali−
styczne instalacje. Codziennie, po
każdej operacji, profesor E. Derra
czekał na nasze pytania lub uwagi.
Wyjaśnień udzielał bardzo chętnie i
szczegółowo, z czego w 90% korzy−
stali chirurdzy.

Jedną z operacji zapamiętałem
szczególnie. Była to tetralogia Fal−
lota w ciężkim stanie, którą opero−
wał prof. E. Derra. Zwróciłem uwa−
gę na  układ przewodów i drenów,

Wspomnienia i refleksje

MECHANIK WŚRÓD KARDIOCHIRURGÓW (2)
inny od tego, jaki był stosowany we
Wrocławiu. W końcowej fazie ope−
racji, już podczas ostatnich zabie−
gów wyłączania „maszyny”, działa−
nia profesora przy układzie drenów,
który nazwałem trójkątnym, były
dla mnie zaskakujące. Każde ramię
tego trójkąta drenów było zamknię−
te kocherami, przez długi czas otwie−
ranymi lub zamykanymi przez pro−
fesora, który jednocześnie bacznie
obserwował serce. Zdałem sobie
sprawę, że był to dla profesora naj−
bardziej męczący zabieg poopera−
cyjny. Po operacji, gdy wyszliśmy,
by już tradycyjnie zadawać pytania
operatorowi, poprosiłem o wyjaśnie−
nie celu układu drenów. Dodałem,
że moim zdaniem, ten ostatni mo−
ment był najbardziej nużący. Profe−
sor szczegółowo odpowiedział na
moje pytania, jednocześnie kolegom
chirurgom przekazał wiele bardzo
cennych wskazówek związanych z
zastosowaniem „trójkąta” drenów.

Profesor wyjaśniał chirurgom, a
ja myślałem, jak można usprawnić
ten ostatni etap operacyjny. Myśla−
łem (jak inżynier ) i wymyśliłem.
Zwracając się do profesora powie−
działem: zamiast stosowania układu
z trzema kocherami można zastoso−
wać inny układ tylko z jednym ko−
cherem. Profesor poprosił o szcze−
góły i narysowanie jednego elemen−
tu ze szkła, który zaproponowałem
jako istotny element nowego moje−
go układu.

Za kilka dni, przed rozpoczęciem
operacji, wziął do ręki mikrofon i
zapowiedział stażystom i swej eki−
pie, że dzisiaj zastosujemy po raz
pierwszy metodę, którą wymyślił
doktor inżynier Zamzonowycz….
Gdybym mógł, to chyba uciekłbym
z sali operacyjnej oczekując rezul−
tatów mojego, jeszcze niesprawdzo−
nego, pomysłu. Gdy nadszedł mo−
ment powolnej zamiany krążenia po−
zaustrojowego na krążenie własne
pacjenta, moje tętno wzrosło chyba
do 120. A profesor operował tym jed−
nym kocherem, spokojny, ale uważ−
ny, a jego (i chyba też moja) twarz
była coraz bardziej uśmiechnięta, aż
wreszcie spojrzał na mnie i pokazał
uniesiony kciuk. A później, gdy już
odchodził od stołu operacyjnego,

powiedział do mikrofonu to, co spra−
wiło mi dużą satysfakcję: „Moi pa−
nowie. Dzisiaj widzieliście nową
polską metodę, którą będziemy sto−
sować. Gratuluję”. Jeszcze powie−
dział kilka wyjaśniających zdań, któ−
rych nie pamiętam – a może już nie
słyszałem?

Następnego dnia profesor zapytał
mnie, czy chciałbym coś obejrzeć w
klinice. Naturalnie poprosiłem o
możliwość obejrzenia wyposażenia
technicznego. Oprowadzał mnie
jego starszy laborant. Zapoznałem
się z wieloma najnowszymi urządze−
niami jak: centralna tlenownia, ste−
rylizacja gazowa na 60 st. C, awaryj−
ne zasilanie energią elektryczną
oraz centralne ssanie. Zaproponowa−
łem, by to ostatnie rozwiązanie za−
stosować w II Klinice Chirurgicznej,
w której istniały niewykorzystane
przewody do rozprowadzania tlenu.
Inne urządzenia produkcji krajowej
można było kupić. Wkrótce ekipa
techniczna AM wykonała pierwszą
we Wrocławiu centralną instalację
ssącą. Później podobne zainstalowa−
no w innych ośrodkach.

Z kliniką kierowaną przez prof.
Wiktora Brossa współpracowałem
ponad 7 lat. Była to współpraca obo−
pólnie owocna. Brałem udział w kil−
ku zjazdach i konferencjach nauko−
wych. Byłem współautorem czte−
rech medycznych publikacji nauko−
wych, a moją pierwszą poważniejszą

Trzej stypendyści Kardiochirurgische Klinik Dusseldorf w 1963 roku – od lewej: Otton Bader, Zdzi−
sław Samsonowicz, Tadeusz  Bross

   Kończąc to krótkie wspomnienie pragnę podkreślić, że współpracując
z dawnymi pracownikami kardiochirurgii, z niektórymi szczerze się za−
przyjaźniłem. Wielu z nich odeszło na zawsze. Z kilkoma żyjącymi jeszcze
czasem kontaktujemy się. Jako jeden z członków Zespołu Redakcyjnego
wielkiego dzieła pt. „Wrocławskie środowisko akademickie twórcy i ich
uczniowie 1945−2005” miałem możliwość spotkania się z prof. Tadeuszem
Brossem i prof. Bogdanem Łazarkiewiczem, pracownikami ówczesnej pio−
nierskiej kardiochirurgii wrocławskiej Akademii Medycznej, którzy sta−
rają się utrwalić historyczne lata rozwoju tej gałęzi medycyny.

     Chcę, by moje wspomnienia uświadomiły Czytelnikowi, że postęp nauk
medycznych związany jest bardzo mocno z postępem innych nauk, zwłasz−
cza technicznych i przyrodniczych.

nagrodą była zespołowa Nagroda
Ministra Zdrowia i Opieki Społecz−
nej w 1964 roku.

Dużą przyjemnością i satysfakcją
było wyróżnienie mojej osoby pod−
czas 26. Zjazdu Sekcji Chirurgii Klat−
ki Piersiowej, Serca i Naczyń Towa−
rzystwa Chirurgów Polskich we

wrześniu 1996 roku we Wrocławiu.
Na zjeździe  wręczono czterem oso−
bom z trzech europejskich krajów
(Holendrowi, dwóm  Niemcom i jed−
nemu Polakowi) specjalne wyróżnie−
nia jako znaczącym perfuzjonistom.
Treść tego wyróżnienia jest nastę−
pująca:

„Ao fim do mundo, onde a terra se acaba e o mar comesa...”.
Na końcu świata, gdzie ziemia się kończy, a nadchodzi mo−
rze, lubił podobno siadywać wielki poeta małego kraju –Luis
de Camőes. Aby te słowa przeczytać trzeba przebyć blisko
3500 km i stanąć na skalistym brzegu oceanu na Cabo da
Roca, skalistym przylądku Portugalii. Kilkaset lat temu wie−
rzono, że kiedyś w tym miejscu kończyła  nie tylko Europa (to
najdalej na zachód wysunięta część kontynentu), ale i świat.
Jakie inne słowa mógł napisać Camőes, patrząc na horyzont,
który przez wieki był granicą świata?

Jest początek grudnia. Sobota. Siedzę w małej kafejce w
centrum Lizbony. Zbliża się wieczór. Jutro bieg maratoński,
na który tu przyjechałem – kolejne, w karierze, ponad 42
kilometry w pięknej stolicy. Lecz jutrzejszy ekstremalny wysi−
łek jeszcze nie dociera do zakamarków umysłu. Dziś przy
lampce czerwonego wina przyglądam się przechodzącym
Portugalczykom. Widzę w nich potomków dawnych odkryw−
ców.  Zadziwia mnie ich odwaga w poszukiwaniu nowych
lądów, odwaga wyjścia naprzeciw nieznanemu.  W pewnym
momencie podchodzi grupa młodych ludzi, studentów z in−
strumentami muzycznymi i rozpoczyna koncert. Muzyka fado.
Muzyka z której bije tęsknota, zaduma… Przypomina mi się
przeczytana w przewodniku w trakcie lotu opowieść o pięk−
nej kobiecie, znienawidzonej przez teścia, o intrygach, spi−
skach, podstępach. I o jej mężu. Piękna kobieta nazywała się
Inez de Castro. Ukoronowaniem knowań teścia stało się jej
zamordowanie. Małżonek nie mógł przeboleć jej śmierci, każ−
dego dnia coraz głębiej pogrążał się w rozpaczy. Nadszedł

Lisbon Marathon 2007
dzień, gdy zasiadł na tronie, a wiadomość, że Inez nie umarła
naturalną śmiercią, ujrzała światło dzienne. Zrozpaczony król
kazał otworzyć grobowiec (kilka lat po pochówku), wystawić
ciało na widok publiczny, a dostojnicy mieli je całować w rękę
i w usta. Król nakazał, aby Inez pochowano powtórnie nie na
wznak, ale na boku. Siebie również kazał tak pochować: gdy
nadejdzie Sąd Ostateczny, spojrzą sobie w oczy.

Niedziela. 2 grudnia 2007 roku. Dzień, w którym odbywa
się w stolicy Portugalii bieg maratoński. Pc do Comercio –
plac, gdzie usytuowano start. Kilkusetosobowa grupa spor−
towców z całego świata punktualnie o 9.00 rusza na trasę.
Wśród nich moja skromna osoba – lekarza anestezjologa z
Trzebnicy. Pobiegnę śladami dawnych odkrywców. Po kilku
kilometrach biegu wzdłuż rzeki Tag dzielnica Belem, z cha−
rakterystyczną postawioną nad samym brzegiem rzeki wieżą.
To tu w 1497 roku król Portugalii  Manuel I wybrał portugal−
skiego kapitana marynarki Vasco da Gamę na dowódcę wy−
prawy, której zadaniem było znalezienie morskiej drogi do
Indii. W maju 1498 roku flotylla dotarła do Calicut (obecnie
Kozhikode) na południowo−zachodnim brzegu Indii. Kilka
kilometrów dalej mijamy powstały w 1496 roku Mosteirodos
Jeronimos (klasztor Hieronimitów) z wspaniałymi rzeźbami i
azulejos (ozdobnymi płytkami ceramicznymi). Połowa mara−
tonu przypada w dzielnicy Alfama, gdzie niemal wszystko
wygląda tak jak w średniowieczu – wzdłuż krętych uliczek
stoją zabytkowe domostwa, a na rozwieszonych pomiędzy nimi
sznurach suszy się pranie. Po wąskich torach mkną czerwo−
ne i żółte tramwaje. Druga połowa maratonu wiedzie w dziel−

nicy Alcantara, gdzie stare nadbrzeże przekształcono w ciąg
modnych barów i restauracji oraz w dzielnicy Parque das
Naczes – dawnym terenie wystawy Expo’98 z największym w
Europie oceanarium. W oddali widoczny 17−kilometrowy most
łączący brzegi Tagu. Mijają ostatnie kilometry biegu. Meta.
Pamiątkowy medal. Po blisko 4 godzinach biegu dotarłem do
celu…

Kilka godzin później siadam przy tym samym stoliku, zama−
wiam to samo portugalskie wino. Ta sama muzyka fado. Ukoń−
czyłem swój bieg, 19. bieg maratoński. Między startem a metą
było ponad 42 kilometry. To bardzo długi dystans…

lek. med. Paweł Orzechowskilek. med. Paweł Orzechowskilek. med. Paweł Orzechowskilek. med. Paweł Orzechowskilek. med. Paweł Orzechowski

Lek. Paweł Orzechowski po ukończeniu biegu mara−
tońskiego w Lizbonie.
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Wracam do mojej pracy i moich
przeżyć.

Sprawowanie dwóch odpowiedzial−
nych  funkcji: przewodniczącej Sekcji
Neonatologii Polskiego Towarzystwa
Pediatrycznego oraz zastępcy konsul−
tanta krajowego ds. pediatrii  nie było
łatwe, ale umożliwiało mi rozwinięcie
działalności na rzecz noworodka w Pol−
sce, a przede wszystkim walkę o
zmniejszenie wskaźnika umieralności
okołoporodowej. W tym czasie byłam
także członkiem Zarządu Polskiego To−
warzystwa  Pediatrycznego oraz Oddzia−
łu Dolnośląskiego Towarzystwa Pedia−
trycznego.

W 1976 roku w wyniku starań Zarzą−
du Ogólnopolskiej Sekcji Neonatolo−
gii pod moim przewodnictwem, mini−
ster zdrowia i opieki społecznej  wydał
ustawę o obowiązkowym stosowaniu
kobietom Rh ujemnym po porodzie im−
munoglobuliny anty Rh (D) w celu za−
pobiegania konfliktowi serologiczne−
mu.

W 1981 roku, jako przedstawiciel
Ministerstwa Zdrowia i Opieki Społecz−
nej, odbyłam szkolenie z zakresu trój−
stopniowej opieki nad noworodkiem,
w czasie 10−dniowej konferencji pol−
sko−kanadyjskiej w wiodących ośrod−
kach neonatologicznych w Kanadzie.
Na podstawie mojego, i biorących
udział w konferencji kilku polskich pro−
fesorów ginekologii  i położnictwa
przedstawionego przez nas sprawozda−
nia oraz pierwszego projektu Trójstop−
niowej Opieki nad Noworodkiem w
Polsce, Ministerstwo Zdrowia, wydało
pierwszy Projekt Poprawy Opieki nad
Ciężarną i Noworodkiem, który stał się
podstawą organizacji tej opieki w sys−
temie trójstopniowym.

W 1989 roku, w wyniku moich sta−
rań jako przewodniczącej i członków
Zarządu Ogólnopolskiej Sekcji Neona−
tologii minister zdrowia i opieki spo−
łecznej powołał specjalizację II stop−
nia z zakresu neonatologii, przyznając
ją kilkunastu pediatrom, kierownikom
wiodących oddziałów noworodkowych
w kraju.

Z neonatologów tych została wyło−
niona komisja, która pod moim prze−
wodnictwem  przeprowadziła egzami−
ny weryfikacyjne dla 400 pediatrów
pracujących co najmniej 10 lat w od−
działach noworodkowych. Ten niesa−
mowity wysiłek zaowocował, w drodze
konkursów, powołaniem nowych spe−
cjalistów na stanowiska ordynatorów
oddziałów noworodkowych wyodręb−
nionych z położnictwa.

Jako koordynator specjalizacji z ra−
mienia CMKP organizowałam sesje i
egzaminy we Wrocławiu i innych ośrod−
kach w Polsce (Warszawa, Kraków,
Białystok), gdzie przewodniczyłam
komisjom egzaminacyjnym, przed któ−

rymi zdało egzamin przeszło 300 pe−
diatrów.

W 1995 roku minister zdrowia i opie−
ki społecznej powierzył mi funkcję
przewodniczącej po raz pierwszy po−
wołanego w Polsce Nadzoru Krajowe−
go z zakresu neonatologii.

Był to następny okres mojej inten−
sywnej działalności społecznej. Zapro−
ponowany przeze mnie  zespół kon−
sultantów regionalnych pomógł mi
podnieść opiekę nad noworodkiem w
Polsce. W tym czasie minister zdrowia
zaakceptował także wdrożenie unowo−
cześnionego  programu trzystopniowej
opieki perinatalnej.

W wyniku współpracy z wymienio−
nymi fundacjami oraz pomocy ministra
zdrowia, a także Instytutu Matki i Dziec−
ka w Warszawie, nastąpił gwałtowny
rozwój neonatologii w Polsce, a szcze−
gólnie intensywnej opieki.

Pozwoliło to na:
1. organizację oddziałów noworod−

kowych w systemie „rooming−in”,
2. zorganizowanie 300 stanowisk in−

tensywnych w oddziałach noworodko−
wych,

3. zmniejszenie odsetka porodów
przedwczesnych,

4. ustalenie procedur postępowania
i ratowania życia noworodków o małej
(od 1000 g do 1500 g) i skrajnie ni−
skiej masie ciała (od 500 do 1000 g),

5. obniżenie odsetka umieralności
niemowląt (do 28 dnia życia) do warto−
ści 9‰ i związanej z tym umieralności
okołoporodowej (do 7 dnia życia).

Na zakończenie kadencji mojej dzia−
łalności jako konsultanta krajowego
opracowałam wraz z wiodącymi neona−
tologami w kraju „Wytyczne konsultanta
krajowego w dziedzinie neonatologii”,
które zostały zaakceptowane przez mi−
nistra zdrowia i wdrożone w oddziałach
noworodkowych. Żałuję, że do dnia
dzisiejszego „Wytyczne” nie doczeka−
ły się opracowania w formie ustawy, co
podniosłoby rangę oddziałów neona−
tologicznych i przyniosło uznanie dla
ciężkiej pracy neonatologów.

W mojej działalności na podkreśle−
nie zasługuje udział w realizacji Pro−
gramu Polskiego Rejestru Wrodzonych
Wad Rozwojowych, który jest częścią
Europejskiego Rejestru Wad Wrodzo−
nych „Eurocat”. Od 1998 roku jestem
koordynatorem tego programu dla re−
gionu dolnośląskiego i opolskiego.
Funkcję tę pełnię nadal.

Byłam współorganizatorem transpor−
tu „na siebie”  w regionie dolnośląskim
i przez 8 lat pełniłam funkcję konsul−
tanta tego transportu. Pracując w klini−
ce, a także obecnie, pełnię funkcję prze−
wodniczącej Komisji Ekspertów ds.
Akredytacji w dziedzinie „Neonatolo−
gia”.

Nie jestem w stanie w tym tekście
przedstawić i ocenić wszystkich faktów
z mojego intensywnego neonatologicz−
nego życia. Lata płynęły tak szybko, że
nie przejęłam się nawet terminem  za−
kończenia mojej pracy w klinice. Tak
naprawdę z pewną ulgą pomyślałam,
że będzie mi łatwiej, że wykształcony
przeze mnie zespół lekarski przejmie
„kasę chorych” i coraz trudniejszych ro−
dziców. Może wreszcie znajdę więcej
czasu dla mojej Rodziny, chwilę czasu
na książki i operę, którą uwielbiam. O
„oddaniu” noworodków nawet nie po−
myślałam, ponieważ miałam głowę
pełną pomysłów, jak dalej się nimi opie−
kować i pomagać.

Czy emerytura
to pożegnanie?

Jeden krok do emerytury, a problem
retinopatii wcześniaków we Wrocławiu
nie jest rozwiązany. W 2000 roku w
naszym regionie wg oświadczenia ów−
czesnego konsultanta ds. retinpoatii
prof. Marka  Prosta zaledwie co 6−10

noworodek był badany  przez okuli−
stów. Retinopatią zajmowały się tylko
2 poradnie: w Szpitalu Wojewódzkim
przy pl. 1 Maja  oraz w „ Promyku Słoń−
ca”,  w ośrodku zajmującym się lecze−
niem niepełnosprawnych dzieci.

W Polsce w tym czasie już  w wielu
klinikach zorganizowano Ośrodki Dia−
gnostyki i Leczenia Retinopatii. We
Wrocławiu noworodki z całego regio−
nu  były, niestety, przewożone do Cen−
trum Zdrowia Dziecka  w Warszawie i
wg relacji prof. Prosta często za późno
lub za wcześnie. Groziło to noworod−
kom utratą wzroku, a dla neonatologów
było ogromnym problemem. Często by−
liśmy bezradni  dysponując tylko jedną
karetką N i nie  zawsze możliwym
transportem lotniczym.

Wiedziałam, że muszę w tej sytuacji
zacząć działać sama. Napisałam list do
Wielkiej Orkiestry Świątecznej  Pomo−
cy, aby „zagrali” na „retinopatię wcze−
śniaków” .

Nie czekałam długo. Już za dwa mie−
siące Orkiestra „grała”, a do naszego
regionu „wpłynęły” wzierniki Fissona
i inny sprzęt okulistyczny. Moim oso−
bistym sukcesem było przekonanie
Fundacji i prof. Prosta o konieczności
zakupienia dla Wrocławia lasera diodo−
wego. Nie było to łatwe, ponieważ Pro−
fesor uważał, że we Wrocławiu żaden
ośrodek nie spełnia kryterium podję−
cia tak poważnego leczenia noworod−
ków.

Ale miałam szczęście. Dzięki zaan−
gażowaniu prof. Wojciecha Witkiewi−
cza i ordynatora Oddziału Okulistycz−
nego Szpitala 40−lecia dr Teresy Lange
lekarze okuliści odbyli szkolenie i ośro−
dek został zorganizowany. Wg relacji
kierownika ośrodka dr Agnieszki Lan−
ge, do dnia dzisiejszego zostało zbada−
nych ponad 4000 noworodków i 256
operowanych. To dla mnie ogromna sa−
tysfakcja, nie okuliści, ale ja dążyłam
do tego, aby wrocławskie dzieci prze−
stały się tułać po całej Polsce.

Jak ogromnym przeżyciem dla mnie
była uroczystość zorganizowana przez
Oddział Okulistyczny i Neonatologicz−
ny  tego szpitala z okazji 10−lecia ich
pracy, w czasie której otrzymałam bez−
cenną dla mnie tabliczkę z wygrawero−
wanym  napisem:

„W dowód uznania przekazujemy
uroczyście Pani Profesor patronat nad
Poradnią Diagnostyki i Leczenia Reti−
nopatii Wcześniaczej Wojewódzkiego
Szpitala Specjalistycznego we Wrocła−
wiu”.

Ciepłe i serdeczne słowa uznania
skierowane do mnie przez Jego Emi−
nencję ks. kard. Henryka Gulbinowi−
cza i prof. Wojciecha Witkiewicza, wy−
nagrodziły mi wszystkie przykrości,
których doznałam z powodu nieprawi−
dłowo zorganizowanej w 2000 roku
opieki nad noworodkami z retinopatią
wcześniaczą w naszym regionie.

Lata mojej pracy i przemyślenia nad
koniecznością  udoskonalania  metod
ratowania życia noworodków oraz fakt,
że w Polsce  udaje się  ratować życie
coraz mniejszym, niedojrzałym dzie−
ciom sprawiły, że zainteresowałam się
nowoczesnymi metodami leczenia nie−
wydolności oddechowej u noworod−
ków.

Dane z piśmiennictwa potwierdziły
moje spostrzeżenia. Nadszedł czas, aby
coś zmienić w intensywnym  nadzorze
noworodka, nadszedł czas, aby  spró−
bować zastosować nowoczesne, niein−
wazyjne metody postępowania.

No dobrze, ale jak to zrobić, gdzie
znaleźć zainteresowanych, którzy ze−
chcieliby  się podjąć zupełnie karko−
łomnych zmian w Polsce, kiedy na
świecie znalazłam tylko kilka publika−
cji na ten temat? Może zainteresować
Ministerstwo Zdrowia, a może Wielką
Orkiestrę Świątecznej Pomocy? Byłam

już na emeryturze. Wydawało  się to
momentem niesprzyjającym realizacji
pomysłu.

Czy emeryt może
wywrócić świat do góry
nogami?

Okazało się że tak! Pomógł mi szczę−
śliwy przypadek, a może przeznacze−
nie, ponieważ mogłam przedstawić
Fundacji Jurka Owsiaka projekt pt. „Nie−
inwazyjne wspomaganie oddychania u
noworodków”. W programie tym stara−
łam się udowodnić, że przy użyciu no−
woczesnej aparatury dostępnej już w
Polsce (Infant Flow) można zmniejszyć
częstość występowania  ostrych i prze−
wlekłych powikłań wentylacji mecha−
nicznej u noworodków i uzyskać wzrost
przeżywalności noworodków o niskiej
masie ciała, obniżenie częstości wystę−
powania przewlekłej choroby płuc, a
także skrócenie czasu pobytu dziecka
w szpitalu. Przyznam szczerze, że nie
wierzyłam, że na emeryturze może się
to udać. Dlatego z wielką radością przy−
jęłam akceptację tego programu przez
Zarząd Fundacji, Polskie Towarzystwo
Neonatologiczne oraz konsultanta kra−
jowego ds. neonatologii.

Dzisiaj program obejmuje wszystkie
ośrodki III i II stopnia opieki neonato−
logicznej, w których działa sprzęt za−
kupiony przez Fundację. Badaniami
objęto ok. 8000 dzieci. Wstępne wyni−
ki potwierdziły moją koncepcję. Oprócz
działalności klinicznej, program zaowo−
cował licznymi publikacjami w piśmien−
nictwie polskim i światowym. Wygło−
szone na międzynarodowych zjazdach
w Stanach Zjednoczonych, Kanadzie i
Brukseli prace zostały przyjęte z aplau−
zem. Ze wzruszeniem w nich czytam,
że byłam inicjatorem tego programu.

16 grudnia 2005 roku, po wielu la−
tach starań, udało mi się zorganizować,
dzięki ogromnemu zaangażowaniu dr
Wandy Poradowskiej−Jeszke, dyrekto−
ra Dolnośląskiego Centrum Pediatrycz−
nego we Wrocławiu, Ośrodek Wcze−
snej Diagnostyki Uszkodzenia Mózgu
u Noworodków. Ośrodek ten wypełnił
ważną lukę w organizacji opieki nad
noworodkiem z okołoporodowymi
uszkodzeniami ośrodkowego układu
nerwowego.

Rozmyślania o życiu  i medycynie w 50. rocznicę ukończenia studiów
na Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej we Wrocławiu (2)

Czy emerytura to pożegnanie?Czy emerytura to pożegnanie?Czy emerytura to pożegnanie?Czy emerytura to pożegnanie?Czy emerytura to pożegnanie?

Godną podkreślenia działalnością
ośrodka jest prowadzenie immunopro−
filaktyki zakażeń wirusem RS. Temu
groźnemu dla najmniejszych wcze−
śniaków zakażeniu można zapobiec
przez podawanie bardzo drogiego pre−
paratu Synagis. Ale przez 4 lata mojej
pracy w klinice udawało mi  się uzy−
skiwać zgodę Kasy Chorych, a teraz
dzięki dyrektor szpitala, a przede
wszystkim dzięki zaangażowaniu  dr
Violetty Plebanek−Sitko, dyrektora
Dolnośląskiego Oddziału Narodowe−
go Funduszu  Zdrowia, w ośrodku
otrzymało immunoglobulinę anty RS
57 najmniejszych i najciężej chorych
noworodków w naszym regionie o ma−
sie ciała poniżej  1000 g z przewlekłą
chorobą płuc.

Ogromną satysfakcją był dla mnie
fakt, że mogłam zorganizować aż
siedem zjazdów dla moich  koleżanek i
kolegów, z którymi właśnie w tym roku
obchodziliśmy 50. rocznicę ukończe−
nia studiów w Akademii Medycznej we
Wrocławiu. Zjazdy koleżeńskie zawsze
organizowałam ze zjazdami naukowy−
mi neonatologów. Te spotkania zupeł−
nie innych pokoleń były wspaniałe.
Dyskusje naukowe i spotkania towa−
rzyskie przebiegały w ciepłej, rodzin−
nej atmosferze.

5 września ub.r. odbyło się ostatnie,
jubileuszowe spotkanie pod patronatem
JM  Rektora Ryszarda Andrzejaka. 120
uczestników w togach i ich rodziny wy−
pełniły ja,k zawsze, wspaniałą Aulę Le−
opoldyńską. Jak we wszystkich po−
przednich zjazdach, towarzyszył nam
JE ksiądz kardynał Henryk Gulbino−
wicz. To było bardzo wzruszające spo−
tkanie.

Czy spełniły się więc wszystkie
moje marzenia? Prawie wszystkie.

Pragnęłabym bowiem, aby we Wro−
cławiu powstało Centrum Neonatolo−
giczne, takie jak w Katowicach, Pozna−
niu czy w Łodzi, gdzie zawsze na cięż−
ko chorego noworodka czekałoby przy−
gotowane miejsce, gdzie można by
udzielić mu wielospecjalistycznej opie−
ki w dobrych warunkach i ratować życie
przy użyciu nowoczesnej aparatury.
Ten najmniejszy z najmniejszych jest
przecież przyszłością naszego społe−
czeństwa.

Ks. kardynał Henryk Gulbinowicz z prof. Elżbietą Gajewską

Prof. Wojciech Witkiewicz i prof. Elżbieta Gajewska na uroczysto−
ści 10−lecia Oddziału Okulistycznego i Neonatologicznego Woje−
wódzkiego Szpitala Specjalistycznego
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SPOTKAJMY SIĘ

ZJAZD ABSOLWENTÓW
AKADEMII MEDYCZNEJ

IM.  PIASTÓW ŚLĄSKICH
WE WROCŁAWIU

WYDZIAŁ LEKARSKI,
ODDZIAŁ PEDIATRYCZNY

I STOMATOLOGICZNY
ROCZNIK 1963

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Serdecznie zapraszamy na spotka−
nie koleżeńskie z okazji 45−lecia
ukończenia Akademii Medycznej im.
Piastów Śląskich we Wrocławiu, któ−
re odbędzie się  7 czerwca 2008 r.
(sobota) we Wrocławiu.

Program zjazdu:
Godz. 10.00 Msza św. (Kościół Naj−
świętszego Imienia Jezus, pl. Uniwer−
sytecki 1)
Godz. 11.00 Śniadanie studenckie,
Aula Leopoldyńska Uniwersytetu Wro−
cławskiego
Godz. 12.00 Wykład okolicznościo−
wy, Aula Leopoldyńska Uniwersyte−
tu Wrocławskiego
Godz. 13.00 Zwiedzanie Wieży Ma−
tematycznej, Wystawa „300 lat Uni−
wersytetu Wrocławskiego”, Wspólne
zdjęcia pamiątkowe
Godz. 17.00 Bankiet – restauracja
„Spiż” (Rynek, Wrocław)

Opłata za uczestnictwo w Zjeździe
wynosi:
od absolwenta – 200 PLN, osoba to−
warzysząca na bankiecie – 150 PLN
Wpłat prosimy dokonywać na kon−
to Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we
Wrocławiu:
17−15401030−2001−7753−6075−
0001
do 31.03.2008 r. z dopiskiem
„Zjazd 1963”. Panie prosimy o po−
danie nazwiska obecnego oraz z okre−
su studiów.
Bliższych informacji udziela:
Ludwika Sadowska: (071) 348 47
33, 0 692 05 13 37
Patrycja Malec, Dolnośląska Izba
Lekarska we Wrocławiu:

(071) 798 80 68, patrycja.ma−
lec@dilnet.wroc.pl
Serdecznie zapraszamy do udziału w
zjeździe. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Alicja Kędzia, Ludwika Sadowska

ZJAZD ABSOLWENTÓW
AKADEMII MEDYCZNEJ
IM. PIASTÓW ŚLĄSKICH

WE WROCŁAWIU
ROCZNIK 1967

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Serdecznie zapraszamy na spotkanie
koleżeńskie z okazji 40−lecia ukończe−
nia Akademii Medycznej im. Piastów
Śląskich we Wrocławiu, które odbędzie
się w dniach 16−18 maja 2008 r. Miej−
scem spotkania będzie hotel „Nasz
Dom” w Polanicy Zdroju.

Program zjazdu:
Piątek, 16 maja 2008 r.

Od godz. 12.00 Zakwaterowanie w ho−
telu „Nasz Dom”
Godz. 19.00 Grill przy biesiadnej mu−
zyce

Sobota, 17 maja 2008 r.
Godz. 9.00−10.00 Śniadanie
Godz. 11.00 Msza święta, czas wol−
ny, zwiedzanie Polanicy
Godz. 15.00 Obiad, wspólne zdjęcia
pamiątkowe
Godz. 20.00 Bankiet

Niedziela, 18 maja 2008 r.
Godz. 9.00−10.00 Śniadanie i poże−
gnania

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wy−
nosi od absolwenta/od osoby towa−
rzyszącej: piątek−niedziela z noclega−
mi – 400 PLN, sobota−niedziela z noc−
legiem – 300 PLN, piątek−niedziela bez
noclegów – 250 PLN, piątek−sobota z
noclegiem – 200 PLN
Wpłat prosimy dokonywać na konto
Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we
Wrocławiu:
17−15401030−2001−7753−6075−
0001
do 29.02.2008 r. z dopiskiem „Zjazd
1967”. Panie prosimy o podanie na−

zwiska obecnego oraz z okresu stu−
diów.
Bliższych informacji udziela Patrycja
Malec, Dolnośląska Izba Lekarska we
Wrocławiu: tel. (071) 798 80 68, e−
mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl

ZJAZD ABSOLWENTÓW
AKADEMII MEDYCZNEJ
IM. PIASTÓW ŚLĄSKICH

WE WROCŁAWIU
ROCZNIK 1968

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
To już 40 lat!!!
Serdecznie zapraszamy na kolejne spo−
tkanie koleżeńskie, tym razem z oka−
zji 40−lecia ukończenia Akademii Me−
dycznej we Wrocławiu, które odbędzie
się w dniach 10−11 maja 2008 r. Miej−
scem spotkania będzie Wrocław.

Program zjazdu:
Sobota, 10 maja 2008

Godz. 9.00 Msza święta (katedra wro−
cławska)
Godz. 10.00−11.00 Zwiedzanie kate−
dry wrocławskiej – red. Wojciech Chą−
dzyński
Godz. 12.00 Nowa Akademia Medycz−
na (Wrocław, Borowska 213 – dojazd
we własnym zakresie)
Wykłady: prof. dr hab. Ryszard Andrze−
jak, JM Rektor AM: Centrum Kliniczne
Nowej Akademii Medycznej – możliwo−
ści i perspektywy
dr hab. Andrzej Pozowski, prof. nad−
zwyczajny: Osteoporoza – epidemia XXI
wieku
Godz. 13.00 Koktajl
Godz. 14.00 Wspólne zdjęcie pa−
miątkowe, czas wolny
Godz. 19.00 Bankiet, Dom Jana
Pawła II (Wrocław, św. Idziego 2 –
Ostrów Tumski)

Niedziela, 11 maja 2008
Godz. 11.00 Zwiedzanie ratusza
wrocławskiego
Godz. 12.00 Uniwersytet Wrocław−
ski – zwiedzanie Auli Leopoldyńskiej,
Oratorium  Marianum i Wieży Mate−
matycznej

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wy−
nosi od absolwenta/od osoby towa−
rzyszącej 200 PLN.
Wpłat prosimy dokonywać na konto
Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we
Wrocławiu:
17−15401030−2001−7753−6075−
0001
do 29.02.2008 r. z dopiskiem „Zjazd
1968”. Panie prosimy o podanie na−
zwiska obecnego oraz z okresu stu−
diów.
Bliższych informacji udziela Patrycja
Malec, Dolnośląska Izba Lekarska we
Wrocławiu:
tel. (071) 798 80 68, e−mail: patry−
cja.malec@dilnet.wroc.pl
Serdecznie zapraszamy do udziału w
zjeździe. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Wiesław Adamaszek, Krystyna

Czernik, Wojciech Durek, Andrzej
Karmowski, Wanda Poradowska−

Jeszke, Krzysztof Wronecki

ZJAZD ABSOLWENTÓW
AKADEMII MEDYCZNEJ

IM.  PIASTÓW ŚLĄSKICH
WE WROCŁAWIU
ROCZNIK 1978

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Serdecznie zapraszamy na kolejne
spotkanie koleżeńskie, tym razem z
okazji 30−lecia ukończenia Akademii
Medycznej im. Piastów Śląskich we
Wrocławiu, które odbędzie się w
dniach 23−25 maja 2008 r. Miejscem
spotkania będzie znany nam już hotel
„Nasz Dom” w Polanicy Zdroju.

Program zjazdu:
Piątek, 23 maja 2008

Od godz. 12.00 Zakwaterowanie w ho−
telu „Nasz Dom”
Godz. 19.00 Grill przy rajdowo−biesiad−
nej muzyce (zapraszamy chętnych z in−
strumentami)

Sobota, 24 maja 2008
Godz. 9.00−10.00 Śniadanie
Godz. 11.00 Msza święta

Godz. 12.00 Wykłady, wspomnienia,
przeżycia, ciekawe przypadki me−
dyczne (każdy może przygotować 5−
minutowe wystąpienie – optymalnie
na CD)
Godz. 14.30 Wspólne zdjęcia pa−
miątkowe
Godz. 15.00 Obiad, czas wolny, zwie−
dzanie Polanicy
Godz. 20.00 Bankiet

Niedziela, 25 maja 2008
Godz. 9.00−10.00 Śniadanie i poże−
gnania

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wy−
nosi od absolwenta/od osoby towa−
rzyszącej: piątek−niedziela z nocle−
gami – 400 PLN, sobota−niedziela z
noclegiem – 300 PLN, piątek−nie−
dziela bez noclegów – 250 PLN, pią−
tek−sobota z noclegiem – 200 PLN,
grill (bez noclegu) – 100 PLN

Wpłat prosimy dokonywać na kon−
to Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we
Wrocławiu:
17−15401030−2001−7753−6075−
0001
do 29.02.2008 r. z dopiskiem
„Zjazd AM 1978”. Panie prosimy o
podanie nazwiska obecnego oraz z
okresu studiów.
Bliższych informacji udziela:
Ryszard Ściborski: 0 601 71 31
54, e−mail: sciborski@pocz−
ta.onet.pl
Patrycja Malec: (071) 798 80 68,
e−mail: patrycja.malec@dil−
net.wroc.pl
UWAGA! Dniem poprzedzającym im−
prezę jest Boże Ciało – dzień wolny
od pracy (przynajmniej w Polsce).
Chętni mogą przyjechać już w czwar−
tek (opłata noclegowa we własnym
zakresie). Dla chętnych organizowa−
ne będą w piątek od rana wycieczki,
np. do Błędnych Skał, Wambierzyc,
na Szczeliniec Wielki itd.
Serdecznie zapraszamy do udziału
w zjeździe. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Ryszard Ściborski

Nagrody Kolegium RektorówNagrody Kolegium RektorówNagrody Kolegium RektorówNagrody Kolegium RektorówNagrody Kolegium Rektorów
Uczelni Wrocławia  za integrację śro−Uczelni Wrocławia  za integrację śro−Uczelni Wrocławia  za integrację śro−Uczelni Wrocławia  za integrację śro−Uczelni Wrocławia  za integrację śro−
dowiska akademickiego przyznawa−dowiska akademickiego przyznawa−dowiska akademickiego przyznawa−dowiska akademickiego przyznawa−dowiska akademickiego przyznawa−
ne są od roku 1977. Inicjatorem po−ne są od roku 1977. Inicjatorem po−ne są od roku 1977. Inicjatorem po−ne są od roku 1977. Inicjatorem po−ne są od roku 1977. Inicjatorem po−
wstania Kolegium Rektorów był prof.wstania Kolegium Rektorów był prof.wstania Kolegium Rektorów był prof.wstania Kolegium Rektorów był prof.wstania Kolegium Rektorów był prof.
Tadeusz Porębski, rektor Politechni−Tadeusz Porębski, rektor Politechni−Tadeusz Porębski, rektor Politechni−Tadeusz Porębski, rektor Politechni−Tadeusz Porębski, rektor Politechni−
ki Wrocławskiej. Od roku 1995  doki Wrocławskiej. Od roku 1995  doki Wrocławskiej. Od roku 1995  doki Wrocławskiej. Od roku 1995  doki Wrocławskiej. Od roku 1995  do
uczelni wrocławskich dołączyłyuczelni wrocławskich dołączyłyuczelni wrocławskich dołączyłyuczelni wrocławskich dołączyłyuczelni wrocławskich dołączyły
uczelnie Opola i od tej pory jest touczelnie Opola i od tej pory jest touczelnie Opola i od tej pory jest touczelnie Opola i od tej pory jest touczelnie Opola i od tej pory jest to
wspólna nagroda środowisk nauko−wspólna nagroda środowisk nauko−wspólna nagroda środowisk nauko−wspólna nagroda środowisk nauko−wspólna nagroda środowisk nauko−
wych Wrocławia i Opola.wych Wrocławia i Opola.wych Wrocławia i Opola.wych Wrocławia i Opola.wych Wrocławia i Opola.

Do tej pory jej laureatami byli:
1995 prof. Jan Mozrzymas – Uni−

wersytet Wrocławski
prof. Zdzisław Zagrobelny –
Akademia Wychowania Fi−
zycznego

1996 gen. Józef Rzemień – Wyższa
Szkoła Oficerska Wojsk Inży−
nieryjnych

1997 ks. prałat Stanisław Orze−
chowski – duszpasterz aka−
demicki w duszpasterstwie
„Wawrzyny”

1998 prof. Andrzej Wiszniewski –
Politechnika Wrocławska

1999 prof. Józef Dudek – Uniwer−
sytet Wrocławski

2000 kardynał Henryk Gulbinowicz
– metropolita wrocławski

2001 fundacja „Pro Homine”
2002 prof. Aleksandra Kubicz –

Uniwersytet Wrocławski
2003 prof. Tadeusz Szulc – Akade−

mia Rolnicza
gen. Ryszard Lackner – Wy−
ższa Szkoła Oficerska Wojsk
Inżynieryjnych

2004 ks. biskup prof. Ignacy Dec –
Papieski Fakultet Teologicz−
ny

2005 prof. Zbigniew Horbowy – Aka−
demia Sztuk Pięknych

Prof. Wojciech Witkiewicz – laureat Nagrody
Kolegium Rektorów Uczelni Wrocławia i Opola

2006 dr Rafał Dutkiewicz – prezy−
dent Wrocławia

2007 prof. Kazimiera Wilk – Poli−
technika Wrocławska
prof. Wojciech Witkiewicz –
Akademia Medyczna

Tegoroczny laureat nagrody prof.
Wojciech Witkiewicz jest pierwszym
pracownikiem Akademii Medycznej i
drugim lekarzem (po prof. Zagrobel−
nym), który otrzymał to prestiżowe
wyróżnienie. Jest on profesorem nauk
medycznych, ma 63 lata, żona Krysty−
na jest dr. nauk farmaceutycznych. Ma
troje dzieci: najstarsza córka Agniesz−
ka jest lekarzem, druga  – Monika –
prawnikiem, a syn Paweł ekonomistą.
Ma rocznego wnuka, w którym jest za−
kochany. Studia medyczne ukończył w
roku 1968 zdobywając jednocześnie
pierwsze doświadczenia polityczne w
czasie tzw. wydarzeń marcowych. W
czasie studiów zmuszony był jednocze−
śnie prowadzić gospodarstwo rolne
rodziców w Wojciechowie. Pomagali
mu w tym koledzy ze studiów, a przede
wszystkim z ZSP. Było to dla wielu,
łącznie ze mną, pierwsze i jedyne ze−
tknięcie z ciężką pracą na roli. Rodzice
chcieli, aby został księdzem, on jed−
nak postanowił zostać lekarzem. Do
dzisiaj pozostał  mu wyraźny rys sama−
rytanina, co bardzo pomaga mu w jego
pracy lekarskiej. W środowisku znany
jest z tego, że nigdy nie odmawia po−
mocy     i przyjmuje każdego pacjenta,
który tego wymaga. Uzbierał pokaźną
gromadę ludzi z różnych środowisk,
którzy zawdzięczają mu zdrowie, a czę−
sto także życie. Ma do tego celu bar−
dzo konkretne narzędzie, czyli Woje−
wódzki Szpital Specjalistyczny, którym

od kilkunastu lat
kieruje. To
przede wszyst−
kim jemu szpital
zawdzięcza  re−
nomę, brak dłu−
gów i stałą mo−
dernizację. W
szpitalu, które−
mu dyrektoruje,
jest codzienne
łącznie z sobotą
i niedzielą od godziny 6 rano do 20
wieczorem. Urlopy też najchętniej spę−
dzałby w szpitalu. Placówka we wszyst−
kich ogólnopolskich rankingach zdoby−
wa czołowe miejsca. W swoim szpitalu
jest także ordynatorem Oddziału Chi−
rurgii Naczyniowej, jednym z dwóch
na Dolnym Śląsku, gdzie dokonuje się
przeszczepu nerek. Wyrazem uznania
dla jego działalności jako chirurga jest
wybór na prezesa Towarzystwa Chirur−
gów Polskich. Przed nim funkcję taką
pełnili tylko dwaj chirurdzy z Wrocła−
wia prof. Bross i prof. Łazarkiewicz.

W roku 2009 prof. Witkiewicz bę−
dzie organizatorem Ogólnopolskiego
Zjazdu Chirurgów, który na pewno od−
bije się szerokim echem nie tylko we
Wrocławiu. Przygotowania do zjazdu
biegną już pełną parą. Oprócz działal−
ności zawodowej nasz laureat pracuje
także aktywnie naukowo. Jest autorem
prawie stu prac naukowych, promoto−
rem 12 prac doktorskich, członkiem ko−
mitetu naukowego licznych czasopism
naukowych. Posiada wiele prestiżo−
wych odznaczeń, w tym Krzyż Oficer−
ski Orderu Odrodzenia Polski.

Gratulujemy Panie Profesorze kolej−
nego odznaczenia.

K.W.K.W.K.W.K.W.K.W.

Zaczęło się, jak to często bywa;
późne rozpoznanie nowotworu zło−
śliwego. Wydawało się, że zbyt już
późne, aby uratować życie. Nerwo−
we dni, smutne oczy dzieci i kocha−
jącej Rodziny. Badania, biopsja,
amputacja piersi.

W dwa dni po operacji młody le−
karz pyta „czemu pani jeszcze nie do−
staje chemii i po co Pani już ćwiczy tę
rękę”. Pytanie równe retorycznemu
stwierdzeniu w przychodni onkolo−
gicznej (po 10 latach) „ależ pani wy−
rehabilitowana, a nasi pacjenci to tak
ciągle gasną i gasną…”.

Są zdania, sytuacje, które trudno
mi wymazać z pamięci, być może wy−
powiedziane w biegu, bez zastano−
wienia. Są też obrazy, zapachy tak
bolesne, że omijam tamte miejsca
do dziś.

Są też inne wspomnienia: „... cza−
sem coś w papierach nie wygląda
najlepiej, a pacjent z tego wycho−
dzi...” – zaprzyjaźnionej Pani Profe−
sor. Wyszłam z tego. Dzieci pokoń−
czyły studia, a ja cieszę się zupełnie
niezłą sprawnością fizyczną. Wy−
szłam drugi raz za mąż. Pływam,
jeżdżę na nartach, na rowerze, tak−
że w górach. Żadne czynności do−
mowe nie stanowią problemu.

Jest jednak coś znacznie ważniej−
szego, o czym stale pamiętam: mą−
drość lekarzy (także tych w domu),
których wiedza i doświadczenie
dały mi szanse wyjścia z choroby.
Może nie było zbyt łatwo. Trudne
leczenie. Praca zawodowa radiow−
ca, wtedy prezentera, przez 4 godzi−

14 lat później14 lat później14 lat później14 lat później14 lat później
– krótka historia choroby– krótka historia choroby– krótka historia choroby– krótka historia choroby– krótka historia choroby

ny dziennie przy mikrofonie z prze−
rwami tylko w dni, gdy dostawałam
kolejne cykle chemioterapii. Z cza−
sem lęk, że razem ze słuchawkami z
głowy zdejmę perukę i wdzięczność
dla inżyniera, który dał tak lekkie
słuchawki, aby nie uwierały w bo−
lącą skórę. Potem samotne 5 tygo−
dni naświetlań w dalekim Paryżu.
A jednak bardziej pamiętam wspa−
niałe muzeum Marmottan czy Ro−
dina, spacery po dzielnicy łacińskiej,
czy naprawdę samotnego Chopina
w Luwrze. Pamiętam też urokliwą
atmosferę w małym kościółku i księ−
dza, który uśmiechał się na mój wi−
dok, choć  był on wtedy raczej żało−
sny. Miło wspominam kolegów z
kursu języka francuskiego, który
zajmował mi kilka godzin dziennie,
nie licząc odrabiania zadań domo−
wych. Płacz nigdy nie towarzyszył
mi podczas tych zmagań. Pomagała
mi natomiast jazda konna, jeszcze
podczas chemioterapii, jazda na nar−
tach w wymarzonych Alpach zaraz
po operacji, pływanie w morzu w
tydzień po zakończeniu naświetlań.
Serdeczna, głęboka miłość bliskich
towarzyszyła mi cały czas. Po powro−
cie z operacji w domu usłyszałam:
„trzeba przeprowadzić leczenie, ale
już jesteś zdrowa”. Wtedy, 14 lat
temu, bardzo głęboko w to uwierzy−
łam i może ta miłość właśnie i nieza−
chwiana wiara w zwycięstwo wspo−
mogły medycynę, która dziś walczą−
cym z rakiem daje nieporównanie
większe szanse.

Zofia OwińskaZofia OwińskaZofia OwińskaZofia OwińskaZofia Owińska
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KOMISJA STOMATOLOGICZNAKOMISJA STOMATOLOGICZNAKOMISJA STOMATOLOGICZNAKOMISJA STOMATOLOGICZNAKOMISJA STOMATOLOGICZNA

Komisja Stomatologiczna Dolno−
śląskiej Izby Lekarskiej we Wrocła−
wiu licząca 40 osób, spotykała się w
pełnym składzie co dwa miesiące, a
zarząd komisji co miesiąc. W celu
usprawnienia prac komisji, jej zada−
nia koordynuje kilka zespołów:

– zespół do spraw kształcenia le−
karzy dentystów, pod kierunkiem
dr Alicji Marczyk−Felby, ściśle
współpracuje z Komisją Kształcenia
DRL (dr Katarzyna Bojarowska). W
2006 roku we Wrocławiu w delega−
turach terenowych zespół ten prze−
prowadził szkolenia z zakresu róż−
nych dziedzin stomatologii w ra−
mach ustawicznego kształcenia. Na
16 kursach merytorycznych, koń−
czących się wydaniem certyfikatów
i odpowiedniej liczby punktów edu−
kacyjnych przeszkolono 2611 osób.
Ponadto realizowano szkolenia w
ramach programu „szansa na suk−
ces”. 16 stycznia 2007 zostało podpi−
sane porozumienie o współpracy Dol−
nośląskiej Izby Lekarskiej ze Stu−
dium Szkolenia Podyplomowego
Wydziału Lekarsko−Stomatologicz−
nego AM we Wrocławiu w zakresie
realizacji kursów specjalizujących i
doskonalących z listy CMKP oraz
kursów w ramach kształcenia usta−
wicznego. Studium to jest kierowa−
ne przez prof. dr hab. Urszulę Kacz−

marek. Na podkreślenie zasługuje
doskonała współpraca z Polskim
Towarzystwem Stomatologicznym i
konsultantami ds. stomatologii.
Warto podkreślić bardzo aktywną
pracę Koleżanek i Kolegów w dele−
gaturach.

Delegatura w Lubinie, w której
przedstawicielem Komisji Stomato−
logicznej jest kol. Violetta Duży,
przeprowadziła cykl szkoleń: w mar−
cu 2007 –  dr Jan Nienartowicz, w
listopadzie 2007 – dr Artur Pregiel i
dr Włodzimierz Szczepankiewicz, 31
listopada – dr Bożena Kalmuk. Poza
tym w Lubinie i Legnicy odbyło się
7 szkoleń merytorycznych, a w ra−
mach imprez integracyjnych trze−
ba wymienić udaną wycieczką do
Poczdamu i Berlina oraz lubińsko−
legnicki piknik stomatologiczny.

Delegatura w Wałbrzychu, kiero−
wana przez kol. Iwonę Świętkowską,
równie aktywnie jak pozostałe na−
sze ośrodki szkoli i integruje środo−
wisko lekarzy dentystów – delega−
tów ziemi wałbrzyskiej.

W ramach współpracy Komisji
Stomatologicznej DIL ze Studium
Szkolenia Podyplomowego Wydzia−
łu Lekarsko− Stomatologicznego AM
przeprowadzono 3 kursy specjaliza−
cyjne, w których uczestniczyło 39
osób, w tym 18 z Dolnego Śląska.

Ratownictwo medyczne – teoria
– z Wrocławia uczestniczyło 1150
osób; część praktyczna – 60 osób.
27 listopada odbyło się płatne szko−
lenie (50 zł), w którym uczestniczy−
ło 200 osób z Wrocławia, 86 z Jele−
niej Góry, 150 z Legnicy, 80 z Wał−
brzycha.

Przewodnicząca Komisji Stomato−
logicznej, wiceprzewodnicząca DIL
wraz z prezesem dr. Andrzejem
Wojnarem uczestniczyli w VI Kon−
gresie Polskiego Towarzystwa Chi−
rurgii Jamy Ustnej i Chirurgii Szczę−
kowo−Twarzowej w dniach 27−29
września w Książu. Ponadto, wraz z
dr Alicją Marczyk−Felbą uczestni−

czyłyśmy w IV Ogólnopolskim Forum
Ergonomia w Stomatologii, zorgani−
zowanym pod patronatem DIL.

22 listopada 2007 silna grupa
przedstawicieli Komisji Stomatolo−
gicznej DIL (kol. Teresa Bujko, Ali−
cja Marczyk−Felba, Iwona Święt−
kowska, Violetta Duży) uczestniczy−
ła w Warszawie w konferencji  pt.
„Choroby zawodowe lekarzy denty−
stów” organizowanej przez Komisję
Stomatologiczną  NRL.

W dniach 16 i 17 listopada 2007
odbyły się targi dentystyczne „Den−
tamed”, w których uczestniczyła dr
Anna Lella, wiceprzewodnicząca
NRL i przewodnicząca Komisji Sto−
matologicznej Naczelnej Rady Le−
karskiej.

– zespół do spraw kontraktowa−
nia usług stomatologicznych w NFZ
pracuje pod kierunkiem dr Marii
Kiełbowicz i dr Małgorzaty Nakra−
szewicz. Koleżanki te wielokrotnie
reprezentowały Komisję Stomatolo−
giczną DIL uczestnicząc w negocja−
cjach z NFZ. Między innymi opinio−
wały projekt Rozporządzenia MZ
zmieniający Rozporządzenie o wy−
kazie gwarantowanych świadczeń
z dnia 24−07−2007 r. Ponadto zorga−
nizowane zostało zebranie informa−
cyjne przedstawicieli DOW NFZ
(mgr Anna Ząbczyńska, dr Barba−
ra Korczak) ze świadczeniodawca−
mi, na którym ustalono wycenę
punktu w wysokości 1 zł. Zebrania
takie oceniane są przez Koleżanki i
Kolegów bardzo wysoko, ponieważ
ograniczają liczbę nieporozumień
na linii lekarze dentyści – NFZ.

–  zespół do współpracy z sanepi−
dem pod kierunkiem kol. Alicji Dzie−
wiątkowskiej i kol.  Witolda Paczo−
sy poświęcił wiele godzin na wyja−
śnianie interpretacji obowiązują−
cych przepisów sanitarnych. O spra−
wach tych wielokrotnie informowa−
liśmy na łamach „Medium”.

Komisja Stomatologiczna podjęła
starania o pozyskanie z Europejskie−

30 listopada członkowie naszego Koła wy−
jechali na trzy dni do Świeradowa Zdroju. Atrak−
cji było wiele: szkolenia, zabawa andrzejkowa,
relaks w grocie solnej, zabiegi rehabilitacyjne
poprawiające stan naszych zmęczonych krę−
gosłupów, m.in. masaż gorącymi kamieniami.

Zwiedziliśmy również zamek Czocha i trasę
szlakiem Pawła Małaszyńskiego. Wyjazd był
bardzo udany choć pogoda po raz pierwszy
nas nie rozpieszczała – zrekompensowały to
doskonałe humory.

Pozdrawiam.
Przewodnicząca Koła w Lubinie

Violetta Duży

Półmetek V Kadencji Komisji Stomatologicznej
Dolnośląskiej Izby  Lekarskiej we Wrocławiu

go Funduszu Społecznego w ra−
mach Zintegrowanego Programu
Operacyjnego Rozwoju Regionalne−
go środków na podnoszenie kwalifi−
kacji lekarzy dentystów. Ponieważ
szkolenia stomatologiczne są bardzo
kosztowne komisja dokłada wszel−
kich starań, aby uzyskać istotne
dofinansowanie.

Trwają prace organizacyjne nad
przygotowaniem I Ogólnopolskiej
Konferencji Naukowo−Szkolenio−
wej Lekarzy Dentystów na temat
„Aktualne problemy specjalizacyj−
nego i ustawicznego kształcenia po−
dyplomowego lekarzy dentystów w
Polsce z uwzględnieniem standar−
dów Unii Europejskiej”. Konferen−
cja przewidywana jest w Piechowi−
cach w dniach 5−8 czerwca 2008
i nawiązywać będzie do niedaw−
nych obchodów (12 kwietnia 2007)
60−lecia uniwersyteckiej stomatolo−
gii.

Tradycyjnie już Komisja Stoma−
tologiczna z Kołem Lekarzy Prywat−
nie Praktykujących organizuje co
roku w Izbie Lekarskiej koncerty
noworoczne zapraszając znane ze−
społy z Dolnego Śląska.

Komisja Stomatologiczna konty−
nuuje starania o ułatwienie funkcjo−
nowania lekarzy dentystów. Wystą−
piliśmy do NRL z wnioskiem o taką
zmianę przepisów, aby możliwe było
zatrudnienie w indywidualnej prak−
tyce drugiego lekarza dentysty. Co
roku organizujemy 3−dniowe kursy
na temat „Indywidualna Praktyka
Specjalistyczna NZOZ−y – warunki
formalnoprawne do ich funkcjono−
wania”.

Doceniając pracę rzecznika odpo−
wiedzialności zawodowej DIL w za−
kresie stomatologii jedno posiedze−
nie Komisji Stomatologicznej (7 paź−
dziernika 2007) zostało poświęcono
tej tematyce. Uzgodniliśmy, że Ko−
deks Etyki Lekarskiej powinien nam
towarzyszyć w codziennej praktyce.

Dziękując wszystkim Koleżan−
kom i Kolegom tak aktywnie uczest−
niczącym w pracach komisji, życzę
by Nowy Rok 2008  przyniósł nam
wiele radości i miłych niespodzia−
nek.

Teresa BujkoTeresa BujkoTeresa BujkoTeresa BujkoTeresa Bujko
 przewodnicząca przewodnicząca przewodnicząca przewodnicząca przewodnicząca

Komisji StomatologicznejKomisji StomatologicznejKomisji StomatologicznejKomisji StomatologicznejKomisji Stomatologicznej

Posiedzenie Komisji Stomatologicznej

Lubińskie Koło w Świeradowie Zdroju
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Pamiętajmy, że nieznajomość prawa nie zwalnia z odpowiedzialności za jego nieprzestrzeganie.
W naszej pracy każdego dnia tymczasem spotykamy się z przepisami prawnymi, które dodatkowo
cały czas ulegają zmianom. Dzięki „Medium” możecie śledzić najważniejsze zmiany w prawie dotyczące
zawodu lekarza nie wertując nerwowo Dzienników Ustaw ani Monitorów Polskich.
Jeśli macie jakieś pytania lub wątpliwości prawne, skontaktujcie się z nami osobiście (ul. Matejki 6,
godz. 9−15.00), wyślijcie list zwykły czy elektroniczny (redakcja@dilnet.wroc.pl). Postaramy się, by na
naszych łamach na każde Wasze pytanie odpowiedział radca prawny Dolnośląskiej Izby Lekarskiej.
Swoje dane można zastrzec do wiadomości redakcji.

rrrrradca prawny DILadca prawny DILadca prawny DILadca prawny DILadca prawny DIL
mec. Beatamec. Beatamec. Beatamec. Beatamec. Beata

Kozyra−ŁukasiakKozyra−ŁukasiakKozyra−ŁukasiakKozyra−ŁukasiakKozyra−Łukasiak

PRAWO PRAWO PRAWO PRAWO PRAWO NA CO DZIEŃ

I
30 lipca 2007 r. weszła w życie
ustawa z dnia 15 czerwca 2007 r.
o zmianie ustawy o rehabilitacji
zawodowej i społecznej oraz zatrud−
nianiu osób niepełnosprawnych oraz
o zmianie niektórych innych ustaw,
opublikowana w Dzienniku Ustaw
nr 115 poz. 791.
Orzeczenie lekarza orzecznika ZUS
o niezdolności do samodzielnej eg−
zystencji, ustalone na podstawie art.
13 ust. 5 ustawy o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczeń
Społecznych jest traktowane na rów−
ni z orzeczeniem o znacznym stop−
niu niepełnosprawności.
W wojewódzkim zespole do spraw
orzekania o niepełnosprawności
przeprowadza się specjalistyczne
badania, w tym psychologiczne, osób
ubiegających się o wydanie orzecze−
nia o niepełnosprawności lub stop−
niu niepełnosprawności, na podsta−
wie skierowań wystawionych odpo−
wiednio przez lekarzy lub psycholo−
gów członków zespołów orzekających
o niepełnosprawności.
Od 1 stycznia 2008 r. osoby prowa−
dzące pozarolniczą działalność, ma−
jące ustalone prawo do renty z tytu−
łu niezdolności do pracy, podlegają
obowiązkowo ubezpieczeniom eme−
rytalnemu i rentowym do czasu usta−
lenia prawa do emerytury.

II
31 lipca 2007 r. zostało opubliko−
wane w Monitorze Polskim nr 46
poz. 547 obwieszczenie Ministra
Zdrowia z dnia 17 lipca 2007 r. w
sprawie kryteriów i sposobu stwier−
dzenia trwałego nieodwracalnego
ustania czynności mózgu.

III
7 sierpnia 2007 r. weszło w życie
rozporządzenie Rady Ministrów z
dnia 23 marca 2007 r. w sprawie
wymagań dotyczących rejestracji
dawek indywidualnych, opublikowa−
ne w Dzienniku Ustaw nr 131 poz.
913.

IV
10 sierpnia 2007 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 6 sierpnia 2007 r. w sprawie
sposobu przeprowadzania i zakre−
su kontroli systemu monitorowania
bezpieczeństwa stosowania pro−
duktów leczniczych, opublikowana
w Dzienniku Ustaw nr 146 poz.
1027.

V
24 sierpnia 2007 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 17 lipca 2007 r. zmieniające
rozporządzenie w sprawie wykazu
granicznych stacji sanitarno−epide−
miologicznych, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 144 poz. 1016.

VI
25 sierpnia 2007 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Skarbu
Państwa z dnia 20 lipca 2007 r. w
sprawie wykazu zakładów lecznic−
twa uzdrowiskowego prowadzonych
w formie jednoosobowych spółek
Skarbu Państwa, które nie będą
podlegać prywatyzacji, opublikowa−
ne w Dzienniku Ustaw nr 146 poz.
1026.

VII
25 sierpnia 2007 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 23 lipca 2007 r. w sprawie
zakresu znajomości języka polskie−
go w mowie i piśmie koniecznego
do wykonywania zawodu lekarza lub
lekarza dentysty na terenie Rzeczy−
pospolitej Polskiej, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 145 poz. 1018.

 1 stycznia 2008 r. weszła w życie 1 stycznia 2008 r. weszła w życie 1 stycznia 2008 r. weszła w życie 1 stycznia 2008 r. weszła w życie 1 stycznia 2008 r. weszła w życie
ustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. oustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. oustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. oustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. oustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. o
zmianie ustawy o zakładach opie−zmianie ustawy o zakładach opie−zmianie ustawy o zakładach opie−zmianie ustawy o zakładach opie−zmianie ustawy o zakładach opie−
ki zdrowotnej oraz ustawy Prawoki zdrowotnej oraz ustawy Prawoki zdrowotnej oraz ustawy Prawoki zdrowotnej oraz ustawy Prawoki zdrowotnej oraz ustawy Prawo
o szkolnictwie wyższym, opubliko−o szkolnictwie wyższym, opubliko−o szkolnictwie wyższym, opubliko−o szkolnictwie wyższym, opubliko−o szkolnictwie wyższym, opubliko−
wana w Dzienniku Ustaw nr 176wana w Dzienniku Ustaw nr 176wana w Dzienniku Ustaw nr 176wana w Dzienniku Ustaw nr 176wana w Dzienniku Ustaw nr 176
poz. 1240.poz. 1240.poz. 1240.poz. 1240.poz. 1240.

Nowelizacja ustawy o zakładach
opieki zdrowotnej dostosowała pol−
skie prawo do postanowień dyrek−
tywy nr 2003/88/WE Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 4 listo−
pada 2003 r. dotyczących niektórych
aspektów organizacji czasu pracy.

Zgodnie z przepisem art. 4 świad−
czenia zdrowotne mogą być udzie−
lane przez zakłady opieki zdrowot−
nej oraz przez osoby fizyczne wyko−
nujące zawód medyczny lub przez
grupową praktykę lekarską, gru−
pową praktykę pielęgniarek, położ−
nych na zasadach określonych w
odrębnych przepisach.

Zmiany dotyczące czasu pracyZmiany dotyczące czasu pracyZmiany dotyczące czasu pracyZmiany dotyczące czasu pracyZmiany dotyczące czasu pracy
Przepis art. 32 g stanowi, że:
1. Czas pracy pracowników za−

trudnionych w zakładzie opieki zdro−
wotnej, w przyjętym okresie rozli−
czeniowym, nie może przekraczać
7 godzin 35 minut na dobę i prze−
ciętnie 37 godzin 55 minut na ty−
dzień w przeciętnie pięciodniowym
tygodniu pracy w przyjętym okre−
sie rozliczeniowym, który nie może
przekraczać 3 miesięcy.

2. Czas pracy pracowników tech−
nicznych, obsługi i gospodarczych,
w przyjętym okresie rozliczenio−
wym, nie może przekraczać 8 go−
dzin na dobę i przeciętnie 40 godzin
na tydzień w przeciętnie pięciodnio−
wym tygodniu pracy w przyjętym
okresie rozliczeniowym.

3. Czas pracy pracowników komó−
rek organizacyjnych (zakładów,
pracowni):

1) radiologii, radioterapii, medy−
cyny nuklearnej – stosujących w
celach diagnostycznych lub leczni−
czych źródła promieniowania joni−
zującego,

2) fizykoterapii, patomorfologii,
histopatologii, cytopatologii, cytodia−
gnostyki, medycyny sądowej lub
prosektoriów

– w zakresie określonym w usta−
wie nie może przekraczać 5 godzin
na dobę i przeciętnie 25 godzin na
tydzień w przeciętnie pięciodnio−
wym tygodniu pracy w przyjętym
okresie rozliczeniowym.

4. Czas pracy pracowników nie−
widomych zatrudnionych na stano−
wiskach wymagających kontaktu z
pacjentami, w przyjętym okresie
rozliczeniowym, nie może przekra−
czać 6 godzin na dobę i przeciętnie
30 godzin na tydzień w przeciętnie
pięciodniowym tygodniu pracy w
przyjętym okresie rozliczeniowym.

Jeżeli jest to uzasadnione rodza−
jem pracy lub jej organizacją, w sto−
sunku do pracowników zakładu
opieki zdrowotnej mogą być stoso−
wane rozkłady czasu pracy, w któ−

Czas pracy
rych dopuszczalne jest przedłużenie
wymiaru czasu pracy do 12 godzin
na dobę, z zastrzeżeniem art. 32g
ust. 3 i 4. W rozkładach czas pracy
pracowników, o których mowa w
art. 32g ust. 1, nie może przekra−
czać przeciętnie 37 godzin 55 minut
na tydzień w przyjętym okresie roz−
liczeniowym, a w stosunku do pra−
cowników, o których mowa w art.
32g ust. 2 – przeciętnie 40 godzin
na tydzień w przyjętym okresie roz−
liczeniowym, który nie może być
dłuższy niż miesiąc. W szczególnie
uzasadnionych przypadkach okres
rozliczeniowy może być przedłużo−
ny, nie więcej jednak niż do 4 mie−
sięcy.

Zmiany dotyczące dyżuru me−Zmiany dotyczące dyżuru me−Zmiany dotyczące dyżuru me−Zmiany dotyczące dyżuru me−Zmiany dotyczące dyżuru me−
dycznegodycznegodycznegodycznegodycznego

Lekarze oraz inni posiadający
wyższe wykształcenie pracownicy
wykonujący zawód medyczny, za−
trudnieni w zakładzie opieki zdro−
wotnej przeznaczonym dla osób,
których stan zdrowia wymaga
udzielania całodobowych świad−
czeń zdrowotnych, mogą być zobo−
wiązani do pełnienia w tym zakła−
dzie dyżuru medycznego.

Czas pełnienia dyżuru wlicza się
do czasu pracy.

Praca w ramach pełnienia dyżu−
ru medycznego może być planowa−
na również w zakresie, w jakim prze−
kraczać będzie 37 godzin 55 minut
na tydzień w przyjętym okresie roz−
liczeniowym. Do pracy w ramach
pełnienia dyżuru nie stosuje się prze−
pisów:

Art. 1513 kp (dot. udzielania urlo−
pu za pracę w dzień wolny od pracy
z tytułu rozkładu czasu pracy w prze−
ciętnie pięciodniowym tygodniu pra−
cy) oraz

Art. 1514 kp (dot. pracowników
zarządzających w imieniu praco−
dawcy zakładem pracy i kierowni−
ków wyodrębnionych komórek or−
ganizacyjnych, wykonujących w
razie konieczności, prace poza nor−
malnymi godzinami).

Do wynagrodzenia za pracę w
ramach pełnienia dyżuru medycz−
nego stosuje się odpowiednio prze−
pisy art. 1511 § 1−3 kp o wynagro−
dzeniu za pracę w godzinach nad−
liczbowych (z wyłączeniem lekarzy
stażystów, których zasady wyna−
gradzania określają odrębne prze−
pisy).

§ 1 Za pracę w godzinach nadlicz−
bowych, oprócz normalnego wyna−
grodzenia, przysługuje dodatek w
wysokości:

1) 100% wynagrodzenia – za pra−
cę w godzinach nadliczbowych przy−
padających:

a) w nocy,
b) w niedziele i święta niebędące

dla pracownika dniami pracy, zgod−
nie z obowiązującym go rozkładem
czasu pracy,

c) w dniu wolnym od pracy udzie−
lonym pracownikowi w zamian za

pracę w niedzielę lub w święto, zgod−
nie z obowiązującym go rozkładem
czasu pracy,

2) 50% wynagrodzenia – za pracę
w godzinach nadliczbowych przy−
padających w każdym innym dniu
niż określony w pkt. 1.

§ 2 Dodatek w wysokości okre−
ślonej w § 1 pkt. 1 przysługuje także
za każdą godzinę pracy nadliczbo−
wej z tytułu przekroczenia przecięt−
nej tygodniowej normy czasu pracy
w przyjętym okresie rozliczenio−
wym, chyba że przekroczenie tej
normy nastąpiło w wyniku pracy w
godzinach nadliczbowych, za które
pracownikowi przysługuje prawo do
dodatku w wysokości określonej w
§ 1.

§ 3 Wynagrodzenie stanowiące
podstawę obliczania dodatku, o któ−
rym mowa w § 1, obejmuje wyna−
grodzenie pracownika wynikające
z jego osobistego zaszeregowania
określonego stawką godzinową lub
miesięczną, a jeżeli taki składnik
wynagrodzenia nie został wyodręb−
niony przy określaniu warunków
wynagradzania −–60% wynagrodze−
nia.

Klauzula opt−outKlauzula opt−outKlauzula opt−outKlauzula opt−outKlauzula opt−out
Lekarze oraz inni posiadający

wyższe wykształcenie pracownicy
wykonujący zawód medyczny, za−
trudnieni w zakładzie opieki zdro−
wotnej przeznaczonym dla osób,
których stan zdrowia wymaga
udzielania całodobowych świad−
czeń zdrowotnych, mogą być, po
wyrażeniu na to zgody na piśmie,
zobowiązani do pracy w zakładzie
opieki zdrowotnej w wymiarze prze−
kraczającym przeciętnie 48 godzin
na tydzień w przyjętym okresie roz−
liczeniowym nie dłuższym niż 4 mie−
siące.

Przepisu art. 151 § 3 kodeksu pra−
cy nie stosuje się (dot. maksymal−
nej liczby 150 godzin nadliczbowych
w roku kalendarzowym dla pracow−
nika).

Pracodawca jest obowiązany pro−
wadzić i przechowywać ewidencję
czasu pracy wym. pracowników
oraz udostępniać ją organom wła−
ściwym do sprawowania nadzoru i
kontroli nad przestrzeganiem pra−
wa pracy, które mogą, z powodów
związanych z bezpieczeństwem lub
zdrowiem pracowników, a także w
celu zapewnienia właściwego pozio−
mu udzielania świadczeń zdrowot−
nych, zakazać albo ograniczyć moż−
liwość wydłużenia maksymalnego
tygodniowego wymiaru czasu pra−
cy.

Pracodawca nie może podejmo−
wać działań dyskryminujących wo−
bec pracowników, którzy nie wyra−
zili powyższej zgody.

Pracownik może cofnąć zgodę na
pracę w wymiarze przekraczającym
48 godzin na tydzień w przyjętym
okresie rozliczeniowym, informując
o tym pracodawcę na piśmie, z za−

chowaniem miesięcznego okresu
wypowiedzenia.

Do wynagrodzenia za pracę w
wymiarze przekraczającym przecięt−
nie 48 godzin na tydzień w przyję−
tym okresie rozliczeniowym stosuje
się przepisy o wynagrodzeniu za pra−
cę w godzinach nadliczbowych.

Zmiany dot. odpoczynkuZmiany dot. odpoczynkuZmiany dot. odpoczynkuZmiany dot. odpoczynkuZmiany dot. odpoczynku
Pracownikowi przysługuje w każ−

dej dobie prawo do co najmniej 11
godzin nieprzerwanego odpoczyn−
ku.

Pracownikowi pełniącemu dyżur
medyczny okres odpoczynku powi−
nien być udzielony bezpośrednio po
zakończeniu pełnienia dyżuru me−
dycznego.

Pracownikowi przysługuje w każ−
dym tygodniu prawo do co najmniej
35 godzin nieprzerwanego odpo−
czynku, obejmującego co najmniej
11 godzin nieprzerwanego odpo−
czynku dobowego.

W przypadku uzasadnionym or−
ganizacją pracy w zakładzie pracow−
nikowi zobowiązanemu do pełnienia
dyżuru medycznego przysługuje w
każdym tygodniu prawo do co naj−
mniej 24 godzin nieprzerwanego
odpoczynku, udzielanego w okresie
rozliczeniowym nie dłuższym niż 14
dni.

Zmiany dotyczące wynagradza−
nia za pozostawanie w gotowości do
udzielania świadczeń zdrowotnych

Za każdą godzinę pozostawania w
gotowości do udzielania świadczeń
zdrowotnych przysługuje wynagro−
dzenie w wysokości 50% stawki go−
dzinowej wynagrodzenia zasadni−
czego.

Godzinową stawkę wynagrodze−
nia zasadniczego oblicza się, dzie−
ląc kwotę miesięcznego wynagro−
dzenia zasadniczego wynikającą z
osobistego zaszeregowania pracow−
nika przez liczbę godzin pracy przy−
padających do przepracowania w
danym miesiącu.

W przypadku wezwania do zakła−
du opieki zdrowotnej zastosowanie
mają przepisy dotyczące dyżuru
medycznego.

Pracownikom wykonującym za−
wód medyczny, zatrudnionym w
systemie pracy zmianowej w zakła−
dach opieki zdrowotnej przeznaczo−
nych dla osób, których stan zdro−
wia wymaga całodobowych świad−
czeń zdrowotnych, przysługuje do−
datek w wysokości:

1) co najmniej 65% stawki godzi−
nowej wynagrodzenia zasadnicze−
go, obliczanej w sposób, o którym
mowa wyżej, za każdą godzinę pra−
cy wykonywanej w porze nocnej,

2) co najmniej 45% stawki godzi−
nowej wynagrodzenia zasadnicze−
go, obliczanej jak wyżej, za każdą
godzinę pracy wykonywanej w po−
rze dziennej w niedziele i święta oraz
dni wolne od pracy wynikające z
przeciętnie pięciodniowego tygo−
dnia pracy.
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PRAWNIK ODPOWIADA
• Czy lekarz zatrudniony  w szpi− Czy lekarz zatrudniony  w szpi− Czy lekarz zatrudniony  w szpi− Czy lekarz zatrudniony  w szpi− Czy lekarz zatrudniony  w szpi−

talu na podstawie umowy o pracętalu na podstawie umowy o pracętalu na podstawie umowy o pracętalu na podstawie umowy o pracętalu na podstawie umowy o pracę
może pełnić dyżury medyczne namoże pełnić dyżury medyczne namoże pełnić dyżury medyczne namoże pełnić dyżury medyczne namoże pełnić dyżury medyczne na
podstawie umowy cywilnoprawnej?podstawie umowy cywilnoprawnej?podstawie umowy cywilnoprawnej?podstawie umowy cywilnoprawnej?podstawie umowy cywilnoprawnej?

– W oparciu o przepis art. 32 usta−
wy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakła−
dach opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2007
r. nr 14 poz. 89 ze zm.) lekarze oraz
inni posiadający wyższe wykształce−
nie pracownicy wykonujący zawód
medyczny, zatrudnieni w zakładzie
opieki zdrowotnej przeznaczonym dla
osób, których stan zdrowia wymaga
udzielania całodobowych świadczeń
zdrowotnych, mogą być zobowiązani
do pełnienia w tym zakładzie dyżuru
medycznego. Zgodnie z art. 18d  usta−
wy przez dyżur medyczny należy ro−
zumieć wykonywanie, poza normal−
nymi godzinami pracy czynności za−
wodowych przez lekarza lub innego
posiadającego  wyższe wykształcenie
pracownika wykonujacego zawód
medyczny, w zakładzie opieki zdro−
wotnej przeznaczonym  dla osób, któ−
rych stan zdrowia wymaga udzielania
całodobowych świadczeń zdrowot−

nych. Zdaniem prof. Z. Kubota wyrażo−
nym w artykule pt. „Pojęcie dyżuru me−
dycznego” obowiązek pełnienia dyżu−
rów medycznych powstaje wraz z za−
warciem umowy o pracę z zakładem
opieki zdrowotnej przeznaczonym dla
osób, których stan zdrowia  wymaga
udzielania całodobowych świadczeń
zdrowotnych. Obowiązek ten aktuali−
zuje się  poprzez zobowiązanie poszcze−
gólnych osób do odbycia dyżuru w kon−
kretnych terminach dokonane przez
kierownika ZOZ−u lub inną upoważ−
nioną osobę na podstawie  harmono−
gramu  dyżurów. Zobowiązanie pracow−
nika ZOZ−u do pełnienia dyżuru me−
dycznego  ma charakter polecenia pra−
codawcy.  Takie polecenie nie wyma−
ga szczególnej formy. Zobowiązanie do
pełnienia dyżuru medycznego może
mieć charakter indywidualnego pole−
cenia, adresowanego do konkretnego
pracownika ze wskazaniem godzin jego
dyżuru. Zobowiązanie do pełnienia
dyżuru medycznego  może mieć też
formę  miesięcznego planu  czy har−
monogramu  dyżurów  ustalającego dni
oraz godziny dyżuru wraz z wskazaniem

konkretnych pracowników, którzy mają
w oznaczonych dniach i godzinach peł−
nić dyżur.

Zgodnie z art. 22. kodeksu pracy
przez nawiązanie stosunku pracy pra−
cownik zobowiązuje się do wykonywa−
nia pracy określonego rodzaju na rzecz
pracodawcy i pod jego kierownictwem
oraz w miejscu i czasie wyznaczonym
przez pracodawcę, a pracodawca  do
zatrudniania  pracownika za wynagro−
dzeniem.

Par. 11 Zatrudnienie  w warunkach
określonych w par. 1 jest zatrudnieniem
na podstawie stosunku pracy, bez
względu na nazwę zawartej przez stro−
ny umowy.

Par. 12 Nie jest dopuszczalne zastą−
pienie umowy o pracę umową cywil−
noprawną przy zachowaniu warunków
wykonywania pracy, określonych w par.
1. Zgodnie z orzecznictwem Sądu Naj−
wyższego z tym samym pracodawcą  w
zakresie wykonywania pracy tego sa−
mego rodzaju, pracownik może pozo−
stawać tylko w jednym stosunku pracy
(wyrok SN z 13.03.1997 I PKN 43/97
OSNP 1997/24/494).

Zatrudnianie pracowników poza
normalnym czasem pracy na podsta−
wie umów cywilnoprawnych przy pra−
cach tego samego rodzaju co objęte
stosunkiem pracy, stanowi obejście
przepisów o czasie pracy w godzinach
nadliczbowych oraz przepisów doty−
czących składek na ubezpieczenie
społeczne (wyrok SN z 30.06.2000 II
UKN 523/99 OSNP 2002/1/22).
Udzielanie świadczeń zdrowotnych
przez lekarzy  zatrudnionych w zakła−
dzie opieki zdrowotnej przeznaczo−
nym dla osób, których stan zdrowia
wymaga udzielania całodobowych
świadczeń zdrowotnych i pełnienia
dyżurów medycznych w tym zakładzie
należy traktować jako pracę tego sa−
mego rodzaju. Natomiast  pełnienie
dyżurów lekarskich w komórce orga−
nizacyjnej zakładów służby zdrowia,
do której zadań  należy zapewnienie
pacjentom opieki całodobowej przez
lekarzy zatrudnionych poza zakładem,
może mieć podstawę w umowie o
świadczenie usług (art. 750 kc) (wy−
rok SN z 23.09.1998 II UKN 229/98
OSNP 1999/19/627).

VIII
1 października 2007 r. weszła w
życie ustawa z dnia 29 czerwca
2007 r. o zmianie ustawy o świad−
czeniach opieki zdrowotnej finan−
sowanych ze środków publicznych
oraz ustawy o ubezpieczeniach obo−
wiązkowych, Ubezpieczeniowym
Funduszu Gwarancyjnym i Polskim
Biurze Ubezpieczycieli Komunika−
cyjnych, opublikowana w Dzienni−
ku Ustaw nr 133 poz. 922.
Zgodnie z przepisem art. 14 usta−
wy na zasadach i zakresie określo−
nych w ustawie podmiotami zobowią−
zanymi do finansowania świadczeń
opieki zdrowotnej ze środków pu−
blicznych są właściwi ministrowie
lub Fundusz.
Podmiotowi zobowiązanemu do fi−
nansowania świadczeń ze środków
publicznych przysługuje roszczenie
o zwrot poniesionych kosztów świad−
czeń opieki zdrowotnej wobec oso−
by, która popełniła umyślne prze−
stępstwo, stwierdzone prawomoc−
nym wyrokiem, którego skutkiem
jest konieczność udzielenia świad−
czeń opieki zdrowotnej. Roszczenie
nie przysługuje w przypadkach, o któ−
rych mowa w art. 14b ust. 1.
Roszczenie nie przysługuje z tytułu
poniesienia kosztów świadczeń opie−
ki zdrowotnej udzielonych sprawcy
przestępstwa.
Fundusz pokrywa koszty świadczeń
opieki zdrowotnej ze środków prze−
kazanych przez zakłady ubezpieczeń
i Ubezpieczeniowy Funduszu Gwaran−
cyjny na podstawie przepisów o ubez−
pieczeniach obowiązkowych, Ubez−
pieczeniowym Funduszu Gwarancyj−
nym i Polskim Biurze Ubezpieczycie−
li Komunikacyjnych, w przypadkach
gdy:
1) konieczność ich udzielenia jest
następstwem zdarzeń zaistniałych
w związku z ruchem pojazdu mecha−
nicznego, a posiadacz tego pojazdu
ma obowiązek zawarcia umowy obo−
wiązkowego ubezpieczenia odpowie−
dzialności cywilnej posiadaczy pojaz−
dów mechanicznych, zgodnie z prze−
pisami o ubezpieczeniach obowiąz−
kowych, Ubezpieczeniowym Fundu−
szu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczycieli Komunikacyjnych
oraz
2) posiadacz lub kierujący pojazdem
mechanicznym są obowiązani do od−
szkodowania na zasadach określo−
nych w art. 34 ustawy z dnia 22 maja
2003 r. o ubezpieczeniach obowiąz−
kowych, Ubezpieczeniowym Fundu−
szu Gwarancyjnym i Polskim Biurze
Ubezpieczycieli Komunikacyjnych
(Dz.U. nr 124 poz. 1152 ze zm.).
Funduszowi nie przysługują roszcze−
nia z tytułu poniesienia kosztów
świadczeń, o których mowa wyżej.

IX
3 października 2007 r. weszło w
życie rozporządzenie Ministra Zdro−
wia z dnia 3 września 2007 r. zmie−
niające rozporządzenie w sprawie
leczenia uzdrowiskowego, opubli−
kowane w Dzienniku Ustaw nr 168
poz. 1185.
Lekarz ubezpieczenia zdrowotnego
wystawia skierowanie na leczenie
uzdrowiskowe, biorąc pod uwagę:
– aktualny stan zdrowia świadcze−
niobiorcy,
–  brak przeciwwskazań do leczenia
uzdrowiskowego,
– wpływ leczenia uzdrowiskowego,
w szczególności warunków natural−
nych (surowców leczniczych, klima−
tu, morza, mikroklimatu), na stan
zdrowia świadczeniobiorcy,
– dotychczasowy przebieg i wyniki
leczenia uzdrowiskowego, o i le
świadczeniobiorca z takiego lecze−
nia korzystał.
W przypadku dorosłych – zalecaną
częstotliwość korzystania z lecze−
nia uzdrowiskowego nie więcej niż
raz na 12 miesięcy.
Przepisu nie stosuje się do lecze−
nia uzdrowiskowego w szpitalu
uzdrowiskowym.
Okres pobytu na leczeniu uzdrowi−
skowym dla dorosłych wynosi dla le−
czenia:
–  w szpitalu uzdrowiskowym – 21
dni,
–  uzdrowiskowego w formie rehabi−
l itacji uzdrowiskowej w szpitalu
uzdrowiskowym – 28 dni,
–  w sanatorium uzdrowiskowym –
21 dni,
– uzdrowiskowego w formie rehabi−
litacji uzdrowiskowej w sanatorium
uzdrowiskowym – 28 dni,
–  ambulatoryjnego – od 6 do 18 dni
zabiegowych.
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wejdzie w życie 1 lutego 2008 r.wejdzie w życie 1 lutego 2008 r.wejdzie w życie 1 lutego 2008 r.wejdzie w życie 1 lutego 2008 r.wejdzie w życie 1 lutego 2008 r.

Ustawa określa:
– warunki oraz tryb nabywania i utra−

ty prawa do wykonywania czynności
lekarza sądowego,

– zasady wykonywania czynności
lekarza sądowego,

– zasady finansowania czynności le−
karza sądowego.

Przepisy ustawy stosuje się w przy−
padkach dotyczących usprawiedliwia−
nia niestawiennictwa z powodu choro−
by, na wezwanie lub zawiadomienie
sądu lub organu prowadzącego postę−
powanie karne w postępowaniu prowa−
dzonym na podstawie ustawy z dnia 17
listopada 1964 r. – Kodeks postępowa−
nia cywilnego oraz ustawy z dnia 6
czerwca 1997 r. – Kodeks postępowa−
nia karnego, stron, ich przedstawicieli
ustawowych, pełnomocników, świad−
ków, oskarżonych, obrońców i innych
uczestników postępowania.

Lekarz sądowy wystawia zaświadcze−
nia potwierdzające zdolność albo nie−
zdolność do stawienia się na wezwanie
lub zawiadomienie organu uprawnio−
nego uczestników postępowania z po−
wodu choroby na obszarze właściwo−
ści danego sądu okręgowego.

Lekarz sądowy przy wykonywaniu
czynności związanych z wydawaniem
zaświadczeń korzysta z ochrony praw−
nej przysługującej funkcjonariuszom
publicznym.

Lekarzem sądowym może zostać le−
karz, który spełnia następujące warun−
ki:

– ma prawo wykonywania zawodu
lekarza na terytorium Rzeczypospoli−
tej Polskiej,

– ma pełną zdolność do czynności
prawnych,

– nie był karany za przestępstwo lub
przestępstwo skarbowe,

Lekarz sądowy
– ma nieposzlakowaną opinię,
– uzyskał rekomendację okręgowej

rady lekarskiej,
– ma tytuł specjalisty lub specjaliza−

cję I lub II stopnia.
Lekarzem sądowym nie może zostać

lekarz, wobec którego jest prowadzo−
ne postępowanie:

– o przestępstwo ścigane z oskarże−
nia publicznego lub przestępstwo skar−
bowe,

– związane z niedostatecznym przy−
gotowaniem zawodowym,

– w przedmiocie niezdolności do
wykonywania zawodu ze względu na
stan zdrowia.

Prezes sądu okręgowego zwraca się
z pisemnym wnioskiem do właściwej
okręgowej rady lekarskiej o przekaza−
nie listy kandydatów na lekarzy sądo−
wych, określając liczbę lekarzy w da−
nych specjalnościach.

Okręgowa rada lekarska, w terminie
90 dni od dnia otrzymania wniosku,
przekazuje prezesowi sądu okręgowe−
go listę kandydatów na lekarzy sądo−
wych wraz z rekomendacjami.

Prezes sądu okręgowego dokonuje
wyboru z listy kandydatów na lekarzy
sądowych lekarzy, z którymi zamierza
zawrzeć umowę o wykonywanie czyn−
ności lekarza sądowego.

Przed zawarciem umowy o wykony−
wanie czynności lekarza sądowego pre−
zes sądu okręgowego jest obowiązany
poinformować kandydata na lekarza są−
dowego o przepisach w zakresie uspra−
wiedliwiania niestawiennictwa uczest−
ników postępowań w postępowaniu
prowadzonym na podstawie ustawy z
dnia 17 listopada 1964 r. – Kodeks po−
stępowania cywilnego albo ustawy z
dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks po−
stępowania karnego. Lekarz składa pi−
semne oświadczenie o znajomości tych
przepisów.

Przed zawarciem umowy o wykony−
wanie czynności lekarza sądowego
kandydat na lekarza sądowego składa
prezesowi sądu okręgowego:

– oświadczenie, że jest świadomy
odpowiedzialności karnej za poświad−
czenie w dokumentacji nieprawdy,

– oświadczenie, że nie jest prowa−
dzone przeciwko niemu postępowanie
o przestępstwo ścigane z oskarżenia
publicznego lub przestępstwo skarbo−
we,

– zaświadczenie o niekaralności.
Prezes sądu okręgowego prowadzi

wykaz lekarzy sądowych dla obszaru
właściwości danego sądu okręgowe−
go. Prezes sądu sporządza po raz
pierwszy wykaz do 31 grudnia 2007 r.

W wykazie lekarzy sądowych za−
mieszcza się imię i nazwisko lekarza
sądowego, wraz z numerem telefonu,
numer prawa wykonywania zawodu,
informację o specjalizacji, terminie roz−
poczęcia i zakończenia wykonywania
czynności lekarza sądowego oraz miej−
scu, dniach i godzinach przyjęć.

Prezes sądu okręgowego przekazu−
je wykaz lekarzy sądowych prezesom
sądów rejonowych, prezesom sądów
apelacyjnych oraz Pierwszemu Preze−
sowi Sądu Najwyższego, prokuraturze,
komendom i komisariatom policji, in−
nym organom uprawnionym do pro−
wadzenia dochodzeń oraz okręgowej
radzie adwokackiej i radzie okręgo−
wej izby radców prawnych, właściwym
dla obszaru właściwości danego sądu
okręgowego.

Od 1 lutego 2008 r. informacje o
miejscach, dniach i godzinach przyjęć
lekarzy sądowych, wraz z ich imieniem
i nazwiskiem oraz numerem telefonu,
wywiesza się na tablicach ogłoszeń w
siedzibach wymienionych podmiotów,
a także w miejscach wykonywania za−
wodu lekarza przez lekarzy sądowych.

Lekarz sądowy wystawia zaświad−
czenie po uprzednio osobistym zba−
daniu uczestnika postępowania i po za−
poznaniu się z dostępną dokumentacją
medyczną.

Lekarz sądowy wystawia zaświad−
czenia w miejscach, dniach i godzinach

ustalonych na podstawie umowy o wy−
konywanie czynności lekarza sądowe−
go.

Jeżeli stan zdrowia uczestnika po−
stępowania uniemożliwia stawienie się
na badanie, lekarz sądowy przeprowa−
dza badanie i wydaje zaświadczenie w
miejscu pobytu tej osoby.

W przypadku pobytu uczestnika po−
stępowania w szpitalu, hospicjum sta−
cjonarnym albo innym zakładzie opie−
ki zdrowotnej, przeznaczonym dla
osób, których stan zdrowia wymaga
udzielania całodobowych świadczeń
zdrowotnych w odpowiednio urządzo−
nym, stałym pomieszczeniu, lekarz są−
dowy może wydać zaświadczenie na
podstawie udostępnionej dokumenta−
cji, bez osobistego badania uczestni−
ka postępowania. Przyczynę odstąpie−
nia od osobistego badania lekarz są−
dowy wskazuje w zaświadczeniu.

Lekarz sądowy prowadzi rejestr wy−
stawionych zaświadczeń.

Lekarz sądowy ma obowiązek udo−
stępnić rejestr na żądanie prezesa sądu
okręgowego, sądu lub prokuratora.

Po zakończeniu roku kalendarzowe−
go, a także w razie rozwiązania umo−
wy o wykonywanie czynności lekarza
sądowego, lekarz sądowy niezwłocz−
nie przekazuje rejestr do właściwego
sądu okręgowego.

Organ uprawniony może podjąć nie−
zbędne czynności sprawdzające dla
zweryfikowania rzetelności zaświad−
czenia.

W razie wątpliwości co do rzetelno−
ści wystawionego przez lekarza sądo−
wego zaświadczenia organ uprawnio−
ny niezwłocznie zawiadamia właściwe−
go prezesa sądu okręgowego, proku−
raturę i okręgową radę lekarską.

Lekarzowi sądowemu przysługuje
wynagrodzenie za każde wydane za−
świadczenie.

Kwota wynagrodzenia zostanie okre−
ślona w rozporządzeniu wykonawczym
do ustawy.
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Rozporządzenie określa:
1) kwalifikacje zawodowe osób po−

bierających komórki, tkanki i narządy
oraz osób dokonujących ich przeszcze−
pienia,

Komórki, tkanki i narządy
2) warunki, jakim powinny odpowia−

dać podmioty wymienione w art. 36 ust.
1 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobie−
raniu, przechowywaniu i przeszczepia−
niu komórek, tkanek i narządów, w któ−
rych podejmowane będzie postępowa−
nie polegające na pobieraniu, przecho−
wywaniu lub przeszczepianiu komórek,
tkanek i narządów, który stanowi, że
postępowanie dotyczące komórek, tka−
nek i narządów polegające na:

– pobieraniu – może być prowadzo−
ne wyłącznie przez zakłady opieki zdro−

wotnej, zakłady medycyny sądowej
oraz zakłady anatomii patologicznej wy−
ższych uczelni medycznych i uniwer−
sytetów z wydziałem medycznym oraz
medyczne jednostki badawczo−rozwo−
jowe,

– przechowywaniu narządów – może
być prowadzone wyłącznie przez za−
kłady opieki zdrowotnej wykonujące
przeszczepienia,

– przeszczepianiu – może być pro−
wadzone wyłącznie przez zakłady opie−

ki zdrowotnej posiadające pozwolenie
Ministra Zdrowia,

3) szczegółowe zasady współdziała−
nia wymienionych podmiotów w zakre−
sie pobierania, przechowywania komó−
rek, tkanek i narządów w celu ich wy−
korzystania do przeszczepienia,

4) wymagania, jakim powinna odpo−
wiadać dokumentacja medyczna doty−
cząca pobierania komórek, tkanek i
narządów, ich przechowywania i prze−
szczepiania.
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Dziekan wydziału  prof. Tomasz Konopka prof. AM,  wygłasza re−
ferat wprowadzający. Sesji przewodniczą (od lewej):  prof. dr hab.
Marek Ziętek, dr hab. Halina Panek prof. AM, prof. dr hab.  Bogu−
mił Płonka.

W dniach 16−17 listopada 2007 r.
w Hali Widowiskowo−Sportowej
AWF we Wrocławiu odbyła się VI
Konferencja Naukowo−Szkoleniowa
Oddziału Dolnośląskiego PTS pt.:
„Praktyczne aspekty nowoczesnej
stomatologii” w ramach 6 Dolnoślą−
skich Targów Stomatologicznych.
Patronat Honorowy nad konfe−
rencją i targami objął prof. dr hab.
Marek Ziętek, prezydent Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego.

Konferencja połączona była z uro−
czystością zakończenia roku „Jubi−
leuszu 60−lecia Uniwersyteckiej Sto−
matologii w powojennym Wrocła−
wiu”, którego główne obchody mia−
ły miejsce w kwietniu 2007 roku w
Auli Leopoldyńskiej Uniwersytetu
Wrocławskiego z udziałem władz
Akademii Medycznej  z Jego Ma−
gnificencją Rektorem prof. dr. hab.
Ryszardem Andrzejakiem.

Konferencję otworzyli prof. dr
hab. Marek Ziętek, prezydent Pol−
skiego Towarzystwa Stomatologicz−
nego, dr n. med. Danuta  Nowakow−
ska, prezes Oddziału Dolnośląskie−
go PTS oraz pani Grażyna  Grabow−
ska, prezes Zarządu Targów w Kra−
kowie. Program konferencji został
merytorycznie przygotowany i opra−
cowany przez Komitet Naukowy
pod przewodnictwem dr hab. Hali−
ny Panek prof. nadzw. i dr hab. To−
masza Konopki prof. nadzw.  Część
naukową sesji rozpoczął dziekan
Wydziału Lekarsko−Stomatologicz−
nego AM we Wrocławiu  prof. dr
hab. Tomasz Konopka, który w re−
feracie wprowadzającym przedsta−

VI Konferencja Naukowo−Szkoleniowa Oddziału Dolnośląskiego PTS we Wrocławiu
wił wybrane osiągnięcia naukowe
wrocławskiej szkoły stomatologicz−
nej w latach 1947−2007. Wrocław od
samego początku należał do przo−
dujących ośrodków naukowych  w
kraju. Słynął nazwiskami luminarzy
stomatologii w osobach profesorów:
Tadeusza Szczęsnego Owińskiego,
Ignacego Pietrzyckiego, Henryka
Gorczyńskiego, Noemi Wigdoro−
wicz−Makowerowej, Stanisława Po−
toczka, Adama Masztalerza, Bogu−
miła Płonki i wielu innych. Do naj−
bardziej charakterystycznych kie−
runków badań wrocławskiej szkoły
stomatologicznej należą: biochemia

śliny, fluor w zapobieganiu próchni−
cy zębów, powstawanie i leczenie
zaburzeń czynnościowych układu
stomatognatycznego, postępowanie
protetyczne w przypadku bezzębia,
diagnostyka ortodontyczna oraz le−
czenie z wykorzystaniem stałych
aparatów ortodontycznych, chirur−
gia onkologiczna i ortognatyczna.
W okresie tym obroniono 175 dy−
sertacji doktorskich oraz 20 habili−
tacji o tematyce stomatologicznej.

Gościem specjalnym Oddziału
Dolnośląskiego PTS był prof. dr hab.
Tadeusz Bączkowski z Akademii
Medycznej w Warszawie, który za−

poznał zebranych z technikami wy−
cisków anatomicznych i czynnościo−
wych w protetycznym leczeniu bez−
zębnych pacjentów. Następnie re−
feraty wygłosili dr hab. Jan Wnu−
kiewicz prof. nadzw.  na temat proli−
feracji nabłonka błony śluzowej
jamy ustnej, dr n. med. Beata Ka−
wala przedstawiła kierunki rozwo−
ju nowoczesnej ortodoncji, dr n.
med. Beata Wilk−Sieczak omówiła
własną metodę adaptacji dzieci po−
niżej 3 roku życia do leczenia den−
tystycznego, dr n. med. Marzena
Dominiak zapoznała słuchaczy z me−
todami postępowania w leczeniu
ubytków wierzchołkowo−brzeżnych
wyrostka zębodołowego, a na ko−
niec dr hab. Halina Panek prof.
nadzw. wygłosiła referat dotyczący
metod diagnostycznych będących
kluczem do pozytywnego leczenia
protetycznego.

W drugim dniu konferencji miała
miejsce Sesja Edukacyjna firmy Gla−
xoSmithKline Consumer HealthCa−
re dla lekarzy dentystów pod patro−
natem Oddziału Dolnośląskiego
PTS pt. „Słowa, które leczą, czyli
sztuka porozumiewania się z pacjen−
tem”.  Uczestnicy sesji mogli się za−
poznać z metodami adaptacji dzieci
w gabinecie stomatologicznym oraz
psychicznymi aspektami współpra−
cy lekarza dentysty z pacjentem oraz
poradami jak radzić sobie z trudnym
pacjentem i współpracownikiem i
dlaczego warto mieć zadowolonego
pacjenta.

Podsumowania obrad i zakończe−
nia Roku Obchodów 60−lecia Uni−

wersyteckiej Stomatologii we Wro−
cławiu dokonały dr n. med. Barba−
ra Bruziewicz−Mikłaszewska oraz dr
n. med. Danuta Nowakowska.

Za udział w dwudniowej  konfe−
rencji uczestnicy otrzymali 18 punk−
tów edukacyjnych.

Tradycyjnie konferencji towarzy−
szyły VI już Dolnośląskie Targi Sto−
matologiczne DENTAMED, organi−
zowane przez Firmę „Targi w Kra−
kowie”, a po raz trzeci w trakcie tar−
gów odbył się Wrocławski Meeting
Profilaktyczno−Ergonomiczny dla
Higienistek i Asystentek Stomato−
logicznych. W tym dniu w ramach
targów miały też miejsce liczne pre−
zentacje i szkolenia firm, poświęco−
ne różnym aspektom wykonywania
zawodu  lekarza stomatologa i tech−
nika dentystycznego. Producenci i
dystrybutorzy sprzętu, urządzeń i
materiałów dla stomatologii mogli
spotkać się bezpośrednio z odbior−
cami i poznać oczekiwania oraz opi−
nie swoich klientów. Targom towa−
rzyszyła też bogata oferta edukacyj−
na w formie podręczników i czaso−
pism stomatologicznych

Po wyczerpujących wykładach i
udziale w targach, uczestnicy kon−
ferencji oraz wystawcy spotkali się
w restauracji „Spiż” przy dobrym
jedzeniu, piwie i muzyce.

sekretarz Oddziałusekretarz Oddziałusekretarz Oddziałusekretarz Oddziałusekretarz Oddziału
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prezes Oddziału Dolnośląskiegoprezes Oddziału Dolnośląskiegoprezes Oddziału Dolnośląskiegoprezes Oddziału Dolnośląskiegoprezes Oddziału Dolnośląskiego
PTSPTSPTSPTSPTS

          dr n. med. Honoratadr n. med. Honoratadr n. med. Honoratadr n. med. Honoratadr n. med. Honorata
KrawczykowskaKrawczykowskaKrawczykowskaKrawczykowskaKrawczykowska

dr n. med. Danuta Nowakowskadr n. med. Danuta Nowakowskadr n. med. Danuta Nowakowskadr n. med. Danuta Nowakowskadr n. med. Danuta Nowakowska

„Kardiologia w praktyce lekarza
rodzinnego – pytania  i odpowiedzi”,
to temat konferencji naukowo−
szkoleniowej, owoc współpracy Kliniki
Kardiologii Ośrodka Chorób Serca
Wojskowego Szpitala Klinicznego we
Wrocławiu oraz Zakładu Medycyny
Rodzinnej AM we Wrocławiu.

Dobrym pomysłem, ideą wiodącą była
wspólna dyskusja i podzielenie się  sposoba−
mi rozwiązywania praktycznych problemów,

wobec których staje lekarz rodzinny w co−
dziennym kontakcie z „kardiologicznym”
chorym. To właśnie lekarze rodzinni mają
do czynienia z różnymi problemami diagno−
styczno−terapeutycznymi.

Program konferencji stanowiły trzy sesje,
podczas których wielu znakomitych gości od−
powiedzialo na 36 pytań z  trzech tematów. I
Sesja  – Prewencja wtórna, nadciśnienie tęt−
nicze. Tematem II Sesji była choroba niedo−
krwienna i niewydolność serca. III Sesję po−
święcono zaburzeniom rytmu serca i wadom
zastawkowym.

 W sesjach wzięli udział  – prof. Andrzej
Rynkiewicz (Gdańsk), prof. Andrzej Tykar−
ski (Poznań), prof. Piotr Podolec (Kraków),
dr Artur Fuglewicz (Wrocław), dr Dorota
Ustrzycka−Kratochwil (Wrocław).

Całość prowadzili i komentowali jak zwy−
kle z wielką pasją – prof. W. Banasiak i prof.
P. Ponikowski z Kliniki Kardiologii Ośrodka
Chorób Serca Wojskowego Szpitala Klinicz−
nego we Wrocławiu.

 400 lekarzy POZ wysłuchało odpowiedzi
na zadane wcześniej pytania. Podczas  sze−
ściu godzin dyskutowano o  najważniejszych
zagadnieniach praktycznej kardiologii w pra−
cy lekarza rodzinnego.

– Przedyskutowaliśmy wszystkie najważ−
niejsze zagadnienia, z którymi do nas zwra−
cają się lekarze rodzinni. Będziemy raz w
roku przygotowywać konferencję dla leka−
rzy, którzy wcześniej przekażą nam około 60−
80  trudnych pytań. My zajmiemy się organi−
zacją i zapewnieniem materiałów szkolenio−
wych, zaproszeniem lekarzy po to, by w co−
dziennej praktyce wiedzieli w jaki sposób,
mając te wszystkie rekomendacje, zalecenia,
czyli to czego nie mogą  często dokładnie z
braku czasu przeczytać, mieli podaną wie−
dzę w pigułce w trakcie kilkugodzinnej kon−
ferencji – powiedział prof. Piotr Ponikowski z
Kliniki Kardiologii Ośrodka Chorób Serca
Wojskowego Szpitala Klinicznego.

• W jaki sposób  lekarze rodzinni przy−• W jaki sposób  lekarze rodzinni przy−• W jaki sposób  lekarze rodzinni przy−• W jaki sposób  lekarze rodzinni przy−• W jaki sposób  lekarze rodzinni przy−
gotowują się do tego programu, czy są nagotowują się do tego programu, czy są nagotowują się do tego programu, czy są nagotowują się do tego programu, czy są nagotowują się do tego programu, czy są na
to przeznaczone jakieś fundusze?to przeznaczone jakieś fundusze?to przeznaczone jakieś fundusze?to przeznaczone jakieś fundusze?to przeznaczone jakieś fundusze?

– To bardzo dobre pytanie. Na razie to tyl−
ko entuzjazm. W Polsce na pewno trzeba by
było sięgnąć – przy współpracy z prof. Ste−
ciwko, który organizuje szkolenia dla leka−
rzy rodzinnych – po strukturalne fundusze
unijne. Warto tu zapożyczyć wzory z Niemiec,
Holandii, Danii. Można wydać materiały
szkoleniowe z konferencji w formie slajdów,
książek.

• Czy lekarze rodzinni będą mieli czas,• Czy lekarze rodzinni będą mieli czas,• Czy lekarze rodzinni będą mieli czas,• Czy lekarze rodzinni będą mieli czas,• Czy lekarze rodzinni będą mieli czas,
aby wsłuchać się  w pacjenta, poobserwo−aby wsłuchać się  w pacjenta, poobserwo−aby wsłuchać się  w pacjenta, poobserwo−aby wsłuchać się  w pacjenta, poobserwo−aby wsłuchać się  w pacjenta, poobserwo−
wać go?  Wszyscy wiemy, że mają mało cza−wać go?  Wszyscy wiemy, że mają mało cza−wać go?  Wszyscy wiemy, że mają mało cza−wać go?  Wszyscy wiemy, że mają mało cza−wać go?  Wszyscy wiemy, że mają mało cza−
su.su.su.su.su.

– To prawda, dlatego staramy się  nasze
spotkania  jak najbardziej upraktycznić, w
dobrym tego słowa znaczeniu, uprościć.
Chcemy aby lekarz rodzinny, który poświę−
ca swój wolny czas w sobotę, przez te 6 go−
dzin otrzymał kwintesencję wybranej wiedzy
dotyczącej praktycznych zagadnień. Mamy
świadomość, że lekarz nie ma czasu ani wsłu−
chać się w pacjenta, ani szukać tych mate−
riałów i wiedzy z różnych dziedzin, w któ−
rych się porusza. Jesteśmy aktyną grupą w
kardiologii i razem z prof. Steciwko możemy
takie szkolenia prowadzić, dając rekomen−
dacje i zalecenia – jak na podstawie najnow−
szej wiedzy rozwiązywać problemy dnia co−
dziennego.

• Co oznacza skuteczna  prewencja w• Co oznacza skuteczna  prewencja w• Co oznacza skuteczna  prewencja w• Co oznacza skuteczna  prewencja w• Co oznacza skuteczna  prewencja w
życiu codziennym?życiu codziennym?życiu codziennym?życiu codziennym?życiu codziennym?

– Prewencja to zapobieganie powikłaniom
choroby, bo to co my widzimy, to choroba w
późnym stadium, gdzie najczęściej pacjent ma
powikłania – zawał, udar, niewydolność ser−
ca czy nerek, to już późny etap choroby. Za−
pobieganie na etapie lekarza rodzinnego to
bardzo trudny i kosztowny problem. Chorych
z czynnikami ryzyka możemy dobrze leczyć,
kontrolować czynniki ryzyka, doradzać jak
żyć i to jest szeroko rozumiana prewencja.
Aby to mogło mieć miejsce, lekarz rodzinny
musi mieć czas aby usiąść z chorym, zadać
mu pytania odnośnie czynników ryzyka. Dla−
tego Polskie Towarzystwo Kardiologiczne
opracowało specjalną ankietę  – zapytania o

podstawowe czynniki ryzyka pacjenta, spraw−
dzenie jaki ma poziom cholesterolu, poziom
ciśnienia tętniczego, czy nie ma cukrzycy, czy
nie jest otyły. Wszystko to po to aby w ciągu
kilku minut lekarz określił stopień ryzyka za−
chorowania pacjenta, poinformował go o cho−
robach i zagrożeniach i zastosował prewen−
cję. Ale do tego potrzebny jest czas – kilkana−
ście minut minimum, podczas gdy lekarz ma
7−8 minut. Kilka minut dobrze ukierunkowa−
nego wywiadu pozwoli ustawić pacjenta w ska−
li ryzyka. Pracujemy nad prostymi do zasto−
sowania na co dzień skalami oceny ryzyka.
Tu rola firm farmaceutycznych, które zamiast
promować konkretne leki, powinny zwracać
się do lekarzy z prostymi tabelami, zawierają−
cymi pytania i pozwalającymi określić w cią−
gu 5 minut jaki stopień ryzyka ma pacjent. To
jest działalność edukacyjna, którą powinny
wziąć na siebie firmy farmaceutyczne, pro−
mując np. lek na nadciśnienie, podać leka−
rzom taką tabelę z pytaniami, wskazówkami
dla pacjenta.

• Nawet jeśli lekarz da zalecenia, uświa−• Nawet jeśli lekarz da zalecenia, uświa−• Nawet jeśli lekarz da zalecenia, uświa−• Nawet jeśli lekarz da zalecenia, uświa−• Nawet jeśli lekarz da zalecenia, uświa−
domi pacjenta, zbada, nie mamy gwarancji,domi pacjenta, zbada, nie mamy gwarancji,domi pacjenta, zbada, nie mamy gwarancji,domi pacjenta, zbada, nie mamy gwarancji,domi pacjenta, zbada, nie mamy gwarancji,
że pacjent po powrocie do domu nie wróciże pacjent po powrocie do domu nie wróciże pacjent po powrocie do domu nie wróciże pacjent po powrocie do domu nie wróciże pacjent po powrocie do domu nie wróci
do starych nawyków. Czy zmiana nawykówdo starych nawyków. Czy zmiana nawykówdo starych nawyków. Czy zmiana nawykówdo starych nawyków. Czy zmiana nawykówdo starych nawyków. Czy zmiana nawyków
to nie jest kwestia następnego pokolenia?to nie jest kwestia następnego pokolenia?to nie jest kwestia następnego pokolenia?to nie jest kwestia następnego pokolenia?to nie jest kwestia następnego pokolenia?
Jak wytłumaczyć ludziom, aby nie kupowa−Jak wytłumaczyć ludziom, aby nie kupowa−Jak wytłumaczyć ludziom, aby nie kupowa−Jak wytłumaczyć ludziom, aby nie kupowa−Jak wytłumaczyć ludziom, aby nie kupowa−
li samych niezdrowych produktów, aby sięli samych niezdrowych produktów, aby sięli samych niezdrowych produktów, aby sięli samych niezdrowych produktów, aby sięli samych niezdrowych produktów, aby się
ruszali...ruszali...ruszali...ruszali...ruszali...

– Owszem ale to już problem edukacji na−
szego społeczeństwa. Poza tym pani mówi o
ludziach zdrowych, którzy zachorują, a my
mamy ludzi chorych, którym powinno szcze−
gólnie zależeć na tym, aby przestrzegać zale−
ceń i diety, a oni wcale nie dbają o to. Kon−
trolujemy tych pacjentów i muszę powiedzieć,
że tylko co dziesiąty regularnie wykonuje
ćwiczenia. W grupie zdiagnozowanych cho−
rych powinno ćwiczyć przynajmniej 50 pro−
cent, my mamy nawet nie 10 procent. Ludzie
muszą podjąć edukację zdrowotną od dziec−
ka, muszą wyrastać w kulturze dbania o
kondycję, o zdrowie. To kwestia wielu lat.

RozmawiałaRozmawiałaRozmawiałaRozmawiałaRozmawiała
Magdalena Orlicz−BenedyckaMagdalena Orlicz−BenedyckaMagdalena Orlicz−BenedyckaMagdalena Orlicz−BenedyckaMagdalena Orlicz−Benedycka

KARDIOLOGIA W PRAKTYCE LEKARZA RODZINNEGO

prof. Piotr Ponikowski
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Medycynę rodzinną z Dolnym
Śląskiem łączy już długa tradycja.
To tutaj w 1995 roku powstała
pierwsza w kraju praktyka lekarza
rodzinnego, a pięć lat później
zawiązano pierwszą organizację
broniącą praw lekarzy –
pracodawców. To we Wrocławiu
utworzono pierwszą w kraju
pozaakademicką strukturę zajmującą
się kształceniem lekarzy rodzinnych.
Aby tej pięknej tradycji stało się
zadość, 17 grudnia 2007 roku,
pierwszymi w Polsce Certyfikatami
Akredytacji Jakości uhonorowano
sześć wrocławskich praktyk lekarzy
rodzinnych.

Uroczystość wręczenia Certyfika−
tów Akredytacji Jakości sześciu
wrocławskim praktykom lekarzy
rodzinnych odbyła się 17 grudnia
2007 roku w sali sesyjnej Urzędu
Miasta. We wrocławskim ratuszu
zjawili się z tej okazji znamienici
goście – przedstawiciele władz pań−
stwowych, samorządowych oraz
reprezentanci środowiska medycz−
nego. Wśród przybyłych znaleźli się
między innymi: senator Władysław
Sidorowicz; wicemarszałek woje−
wództwa dolnośląskiego – Marek
Moszczyński; wiceprezydent Wro−
cławia – Jarosław Obrębki; rektor
Akademii Medycznej – prof. Ry−
szard Andrzejak; przewodniczący
Dolnośląskiej Izby Lekarskiej – An−
drzej Wojnar; przewodnicząca Dol−
nośląskiej Rady Pielęgniarek i Po−
łożnych – Urszula Olechowska oraz
prof. Andrzej Fal, reprezentujący
Wrocławski Instytut Zdrowia Pu−
blicznego. Wręczenie certyfikatów
stanowiło punkt kulminacyjny kon−
ferencji pn. „Medycyna rodzinna
jakością opieki podstawowej” zorga−
nizowanej przez Dolnośląski Od−
dział Wojewódzki Kolegium Leka−
rzy Rodzinnych w Polsce, Dolnoślą−
ski Związek Lekarzy Rodzinnych –
Pracodawców oraz Pozaakademic−
ki Ośrodek Kształcenia Lekarzy
Rodzinnych we Wrocławiu. Hono−
ry gospodarzy konferencji pełnili:
Elżbieta Protasiewicz i Jan Wolań−
czyk (oboje z ramienia Zarządu
Wojewódzkiego Oddziału KLRwP)
oraz Jacek Krajewski (prezes Dol−
nośląskiego Związku Lekarzy Ro−
dzinnych – Pracodawców). Uroczy−
sty wykład poświęcony badaniom
naukowym w Praktyce Lekarza
Rodzinnego wygłosił prof. Witold
Lukas – konsultant krajowego Me−
dycyny Rodzinnej.

Przedstawiciele wyróżnionych
praktyk przyjęli certyfikaty z rąk
Michała Bedlickiego – reprezentan−
ta podległego Ministerstwu Zdrowia

Dolnośląska Akademia JakościDolnośląska Akademia JakościDolnośląska Akademia JakościDolnośląska Akademia JakościDolnośląska Akademia Jakości

Ośrodka Akredytacji Centrum Mo−
nitorowania Jakości w Ochronie
Zdrowia. Jednostka ta udziela do−
wodu zaufania tym praktykom le−
karskim, które spełniają standardy
w zakresie: organizacji pracy, pro−
wadzenia dokumentacji medycznej,
respektowania praw pacjenta, bez−
pieczeństwa i wszechstronności opie−
ki, wdrażania programów profilak−
tycznych i procedur medycznych
oraz dokształcania się personelu.

Dzięki programowi akredytacji
praktyk lekarzy rodzinnych i innych
jednostek podstawowej opieki zdro−
wotnej wdrażane są normy promu−
jące sprawną i godną zaufania or−
ganizację, co stanowi bezwzględny
warunek udanej współpracy z pa−
cjentem. Jednostka akredytowana
ma prawo do używania znaku jako−
ści przez okres trzech lat. Po upły−
wie tego czasu poddana zostanie
powtórnej procedurze akredytacyj−
nej.

Do wrocławskich pionierów wDo wrocławskich pionierów wDo wrocławskich pionierów wDo wrocławskich pionierów wDo wrocławskich pionierów w
promowaniu marki Dobrej Prakty−promowaniu marki Dobrej Prakty−promowaniu marki Dobrej Prakty−promowaniu marki Dobrej Prakty−promowaniu marki Dobrej Prakty−
ki Lekarza Rodzinnego należą:ki Lekarza Rodzinnego należą:ki Lekarza Rodzinnego należą:ki Lekarza Rodzinnego należą:ki Lekarza Rodzinnego należą:

• NZOZ Praktyka Lekarza Rodzin−
nego Jan Wolańczyk (członek prezy−
dium KLRwP, współtwórca Szkoły
Tutorów, współzałożyciel Dolnoślą−
skiego Związku Lekarzy Rodzin−
nych – Pracodawców, kierownik
Ośrodka Kształcenia Lekarzy Ro−
dzinnych, wykładowca i współorga−
nizator Europejskiego Kursu dla
Nauczycieli Medycyny Rodzinnej
EURACT, autor szkoleń przygoto−
wujących praktyki lekarzy rodzin−
nych do zarządzania przez jakość).

• NZOZ Praktyka Lekarza Rodzin−
nego Maria Bednarz−Kanafa (członek
KLRwP oraz Dolnośląskiego Związ−
ku Lekarzy Rodzinnych – Praco−
dawców, ukończyła Europejski
Kurs dla Nauczycieli Medycyny
Rodzinnej EURACT, uczestniczy w
szkoleniach dla kierowników spe−
cjalizacji w OKLR).

• NZOZ „Biogenes” Sp. z o.o. –
Barbara Babiszewska (lekarz i me−
nedżer, kierująca spółką od 2002
roku; ukończyła studium podyplo−
mowe na kierunku Organizacja i
zarządzanie w służbie zdrowia na

Akademii Ekonomicznej we Wrocła−
wiu).

• NZOZ Praktyka Lekarza Rodzin−
nego Anna Krzyszowska−Kamińska
(członek KLRwP oraz Dolnośląskie−
go Związku Lekarzy Rodzinnych –
Pracodawców, ukończyła Europej−
ski Kurs dla Nauczycieli Medycyny
Rodzinnej EURACT).

• Praktyka Grupowa Lekarzy Ro−
dzinnych s.c. Teresa Cebula (członek
KLRwP oraz Dolnośląskiego Związ−
ku Lekarzy Rodzinnych – Praco−
dawców, ukończyła Europejski
Kurs dla Nauczycieli Medycyny
Rodzinnej EURACT), Renata Stu−
dzińska−Kałużna (członek KLRwP
oraz Dolnośląskiego Związku Leka−
rzy Rodzinnych – Pracodawców).

• Praktyka Lekarza Rodzinnego
Beata Stecka (członek KLRwP oraz
komisji kształcenia DIL, współpra−
cuje z OKLR, ukończyła Europejski
Kurs dla Nauczycieli Medycyny
Rodzinnej EURACT).

• Praktyka Lekarza Rodzinnego
Zuzanna Wolak−Listwan (członek
KLRwP oraz Dolnośląskiego Związ−
ku Lekarzy Rodzinnych – Praco−
dawców).

Wyróżnione placówki oprócz cer−
tyfikatów otrzymały również nagro−
dy – wagi elektroniczne ze wzrosto−
mierzem oraz spirometry ufundowa−
ne przez Wydział Zdrowia Urzędu
Miasta Wrocławia.

Droga do celu. Droga do celu. Droga do celu. Droga do celu. Droga do celu. Dolnośląscy leka−
rze rodzinni są pionierami medycy−
ny rodzinnej. Tu powstały pierwsze
w kraju praktyki lekarza rodzinne−
go i pierwszy związek lekarzy rodzin−
nych – pracodawców (dziś aktyw−
ny członek Porozumienia Zielono−
górskiego). Szukając skutecznego
sposobu osiągnięcia celu, jakim jest
zdrowie pacjentów, dolnośląscy le−
karze rodzinni stali się również pio−
nierami w zakresie wdrażania sys−
temu zarządzania jakością.

W 2005 roku grupa lekarzy – wła−
ścicieli praktyk, zadeklarowała
chęć wdrażania systemu zarządza−
nia jakością opieki na podstawie
Programu Akredytacji Jakości Ko−
legium Lekarzy Rodzinnych w Pol−
sce. Zainteresowani tematem leka−

Co to jest KLRwP?
Kolegium Lekarzy Rodzinnych w Polsce zostało utworzone w 1992 roku w
celu opracowania strategii wdrożenia instytucji lekarza rodzinnego do sys−
temu ochrony zdrowia. Tworząc zręby organizacji wzorowano się na brytyj−
skim Royal College of General Practitioners oraz innych instytucjach funk−
cjonujących w Europie, Kanadzie i USA. Obecnie KLRwP zrzesza około 4500
lekarzy rodzinnych i należy do Światowej Organizacji Kolegiów i Stowarzy−
szeń Lekarzy Rodzinnych (WONCA). Główne cele organizacji to: asystowanie
lekarzom rodzinnym w ich codziennej działalności, wspieranie ich rozwoju
zawodowego i naukowego oraz kształtowanie modelu podstawowej opieki
zdrowotnej, którego podstawę stanowi medycyna rodzinna.

Dolnośląski Oddział KLRwP
Grupa inicjatywna, której celem stało się powołanie do życia dolnośląskiego
oddziału kolegium zawiązała się 10 maja 1995. W jej skład weszło12 leka−
rzy medycyny rodzinnej. Kilka miesięcy później – 24 lutego 1996 roku –
powstał ponadregionalny Dolnośląsko−Lubuski Oddziału KLRwP. Z niego
wyłoniły się kolejno oddziały: wałbrzyski, wrocławski, lubuski, jeleniogórski
i legnicki.

Dolnośląski Związek Lekarzy Rodzinnych – Pracodawców
Pomysł powołania do życia organizacji reprezentującej interesy lekarzy ro−
dzinnych zrodził się siedem lat temu. Jego autorem był Jacek Krajewski –
obecny prezes Dolnośląskiego Związku Lekarzy Rodzinnych – Pracodaw−
ców, członek Sekretariatu Porozumienia Zielonogórskiego, prezes Dolno−
śląskiego Oddziału Towarzystwa Promocji Jakości w Ochronie Zdrowia.
Podstawowym zadaniem związku jest ochrona praw i reprezentacja intere−
sów zrzeszonych w nim podmiotów wobec związków zawodowych, organów
administracji państwowej, samorządowej oraz płatnika. Zadania te realizo−
wane są w oparciu o udział przedstawicieli związku w rokowaniach, prowa−
dzenie działalności szkoleniowej i badań, występowanie z wnioskami legi−
slacyjnymi oraz opiniami w zakresie niektórych aktów prawnych.

rze odbyli specjalne szkolenie w
Ośrodku Kształcenia Lekarzy Ro−
dzinnych we Wrocławiu. Ukończy−
ło je 37 spośród 98 uczestników.
Przez kolejny rok lekarze ci praco−
wali nad jakością w grupach rówie−
śniczo−koleżeńskich. Ostatecznie
latem 2007 roku sześć niepublicz−
nych zakładów opieki zdrowotnej,
w tym pięć praktyk lekarza rodzin−
nego, pomyślnie przeszło ocenę ze−
wnętrzną przeprowadzoną przez
wizytatorów z Centrum Monitoro−
wania Jakości. – Dziś gratulujemy
sześciu najlepszym, tym którzy ponie−
śli 2−letni trud walki o certyfikat.
Mam jednak nadzieję, że wkrótce
grono wyróżnionych będzie znacznie
większe – mówił podczas uroczysto−
ści Andrzej Wojnar, przewodniczą−
cy Dolnośląskiej Izby Lekarskiej.
Podobną nadzieję wyraził Jacek
Krajewski, prezes Dolnośląskiego
Związku Lekarzy Rodzinnych –

Pracodawców. Według niego wy−
różnione praktyki powinny stwo−
rzyć zręby organizacji skupiającej
przedstawicieli placówek zarządza−
nych przez jakość, tzw. Akademię
Jakości. A o tym, że warto praco−
wać nad jakością usług świadczą
opinie przedstawicieli wyróżnio−
nych certyfikatem praktyk. Ich zda−
niem Program Akredytacji Jakości
pomaga lepiej zorganizować pracę,
poprawić bezpieczeństwo, efektyw−
niej wykorzystać posiadane zasoby,
zapobiega wypaleniu zawodowemu
oraz umożliwia wyjście poza ruty−
nę dnia codziennego. Jeśli dodać
do tego wzrost zaufania na linii pa−
cjent – lekarz, staje się oczywiste,
że zarządzanie poprzez jakość to je−
dyny możliwy model kierowania
tak specyficznym przedsiębior−
stwem, jakim jest niewątpliwie prak−
tyka lekarska. Gratulujemy!

Edyta WolfsonEdyta WolfsonEdyta WolfsonEdyta WolfsonEdyta Wolfson

Warto zapamiętać ten znak
– jest dowodem o wysokiej
jakości usług medycznych
świadczonych przez jego po−
siadacza.
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Sebastian Kneipp aplikował
zabiegi nie według rozpoznań,
ale zgodnie ze stanem
odpornościowym organizmu.
Obserwując pacjentów,
zmieniał dawki, modyfikował
rodzaje zabiegów. Jego
metoda początkowo była w
swych założeniach prosta:
polewania zimną wodą,
brodzenie w wodzie, chodzenie
boso po mokrej trawie.
Uzupełniał ją ruch na świeżym
powietrzu, stosowanie diety
bogatej w jarzyny, a ubogiej w
mięso. Aplikując zabiegi,
pomijał okolice ciała, w obrębie
których znajdowały się ważne
struktury nerwowe, a więc
głowę i kręgosłup.

Uważa się, że istotę wodolecznic−
twa uprawianego przez Kneippa sta−
nowiło przede wszystkim dobiera−
nie siły zabiegu do odczynowości
organizmu pacjenta. Zaczynano za−
zwyczaj od zabiegów o słabej sile
działania. Z biegiem czasu rozsze−
rzył się zakres zabiegów wodnych;
oprócz polewań, stosowano zawija−
nia, okłady, zmywania, a z zabiegów
zmiennocieplnych kąpiele całkowi−
te oraz kąpiele nóg”16.

Do polewań, tzw. gussów używa−
no wody przeważnie zimnej, a pa−
cjentom osłabionym i niedokrwi−
stym serwowano zabiegi o tempe−
raturze około 28°C wg zasady „sto−
sować tyle ciepła, ile jest to koniecz−
ne, natomiast zimna tyle, ile tylko
jest to możliwe”. Zabieg trwający od
30 sek. do 3 minut, był szczególnie

Spojrzenie po ponad stu latach (2)

Ksiądz Sebastian Kneipp i jego metoda hydroterapiiKsiądz Sebastian Kneipp i jego metoda hydroterapiiKsiądz Sebastian Kneipp i jego metoda hydroterapiiKsiądz Sebastian Kneipp i jego metoda hydroterapiiKsiądz Sebastian Kneipp i jego metoda hydroterapii
stosowany w żylakach kończyn dol−
nych i odbytu, osłabieniu aparatu
więzadłowego jamy brzusznej, w za−
burzeniach ukrwienia tkanek, w za−
stoju żyły wrotnej, w „osłabieniu
mięśnia sercowego”, w skłonno−
ściach do nieżytów dróg oddecho−
wych, w wyczerpaniu psychicznym.

Zawijania wykonywano wykorzy−
stując prześcieradła oraz duże weł−
niane koce. Mokrym prze−
ścieradłem przykrywano tułów i
nogi, a następnie po ułożeniu ramion
wzdłuż tułowia szczelnie zawijano
ciało prześcieradłem. Celem trwa−
jących od 20 do 120 minut (w zależ−
ności od wskazań) zawijań, pobu−
dzających czynność skóry były:
ostre i przewlekłe zapalenia naczyń,
zapalenia oskrzeli, płuc, opłucnej,
dychawica oskrzelowa, zapalenia
pęcherzyka żółciowego, zapalenia
jelita grubego, nawracające stany
zapalne narządów rodnych. Naj−
częściej jednak zawijania stosowa−
no w chorobach reumatycznych
oraz wszelkiego rodzaju chorobach
narządu ruchu17.

Okłady w odróżnieniu od zawijań
stosowano miejscowo, używając za−
nurzonego na kilka minut w zimnej
wodzie zwykłego płótna lub jedwa−
biu. Okłady chłodzące stosowano
szczególnie w chorobach narządu
ruchu, okłady wysychające – w gry−
pie, zapaleniach płuc, dychawicy
oskrzelowej, kamicach wątrobowej
i nerkowej, bolesnym miesiącz−
kowaniu, nerwobólach, okłady pod
ceratką – w ostrych zapaleniach
skóry, czyrakach etc.18.

Zmywania, najłagodniejszy za−
bieg wodoleczniczy, trwający ok. 2−
3 min. z użyciem gąbki lub ręczni−
ka, zwilżonych w zimnej wodzie o
temp. 15−20°C, wykonywano niejed−
nokrotnie z dodatkiem soli kuchen−
nej. Odmianę zmywań stanowiły
nacierania, łącząc termiczne dzia−
łanie zimnej wody z mechanicznym
działaniem nacierań. Tak zmywania,
jak i nacierania subtelnie pobudza−
ły układy krążenia, oddechowy i
nerwowy.

Kąpiele całkowite polegały na za−
nurzaniu ciała ponad stawami bar−
kowymi aż do brody w wodzie.
Uczniowie Kneippa stosowali także
kąpiele borowinowe, kąpiele z wy−
warem z igliwia sosnowego, miazgi
drzewnej, kąpiele ziołowe. Kąpiele
te po raz pierwszy wprowadził Sap−
pelt w sanatorium Franzesbad oraz
Florian w Ferdinandsbad. Pomoc−
ne były w leczeniu chorób zapal−
nych, chorób układu nerwowego,
w niektórych odmianach „reuma−
tyzmu”. Miejscowe przekrwienie
tkanek oraz działanie uspokajające,
nasenne oraz hartujące powodowa−
ły kąpiele kończyn dolnych i ich od−
miany: brodzenie w wodzie, chodze−
nie boso po rosie, chodzenie boso
po śniegu.

Z całą stanowczością twierdzono,
że były to „niezawodnie cenne środ−

ki do zahartowania zniewieściałego
pokolenia obecnego”19.

Sposób Kneippa ordynowania za−
biegów w niektórych schorzeniach,
zwłaszcza przewlekłych, okazywał
się przeważnie wręcz szkodliwy. Sy−
tuację pogarszał fakt, że bawarski
proboszcz bezkrytycznie stosował
swoje metody we wszystkich, nawet
najcięższych przypadkach, nawet
wtedy, kiedy istniały absolutne prze−
ciwwskazania do ich ordynowania.
Zdaniem Leopolda Loewenfelda
„najbardziej działa(ła) (jednak)
wiara (w) Ks. Proboszcza..., a więc
suggestyja”20. To stanowisko
prezentowali również polscy leka−
rze. Ich odczucia autor przedstawi
w publikacji „Recepcja metody
hydroterapii Księdza Sebastiana
Kneippa. Jej znaczenie dla współcze−
snej medycyny”.

Kneipp był przeciwnikiem stoso−
wania leków. Nawoływał: „Zanie−
chajcie trucizn dla waszych bliź−
nich! Wy zaś  chorzy brońcie się
energicznie przed przyjmowaniem
trujących lekarstw!”. Był także prze−
ciwnikiem kawy i herbaty. „Matki
w swojem zaślepieniu sądzą, że naj−
lepiej dogodzą swym gagatkom,
gdy im dadzą jak najwięcej kawy
ziarnistej... Ale proszę przypatrzyć
się, jak wygląda matka, jak wyglą−
dają jej dzieci pijące kawę? Blade,
nalane ich oblicza, a nerwowość,
blednica i inne choroby stałymi są
u nich gośćmi”. Zalecał takie proste
potrawy, jak „wzmacniającą zupę
klasztorną” czy „wzmacniający
chleb klasztorny”. Za grzech woła−
jący o pomstę do nieba, o czym wspo−
mniano wcześniej, uważał noszenie
gorsetów. Przestrzegał: „A więc
łaskawe panie, precz z gorsetami!
Same sobie niemi szkodzicie i szko−
dzicie waszemu potomstwu. Prze−
cież to nie wstyd mieć takie ciało i
figurę, jaką stworzył Bóg, a rzeźbia−
rze i malarze swych sławnych pięk−
ności nie przedstawiają nam w gor−
secie!”. Radził po zabiegach ubrać
się w zgrzebną koszulę, „gdyż ta nie
przylepia(ła) się do ciała i nie sta(wa−
ła) się mokrą szmatą, jak koszula z
cienkiego płótna”. Poprzez swoją
szorstkość wywierała zalety hartu−
jące. Pisał: „Gdyby wszyscy naśla−
dowali mnie w prostocie ubrania i
wiktu, w hartowaniu i całem sposo−
bie życia, wówczas społeczeństwo
byłoby zdrowem, krzepkiem i dziel−
nem”. „Nie pochwalam nigdy trud−
nych ćwiczeń, wymagających sztu−
ki i zręczności, lecz polecam tylko
takie ćwiczenia, które są korzystne−
mi dla chorych i osłabionych” – wy−
jaśniał kuracjuszom. Wiadomo jed−
nak, że proponował także ćwiczenia
bardzo intensywne, np. piłowanie
drzewa po kilka godzin dziennie
jako antidotum „na zdenerwowanie
i bezkrwistość”21.

Kneipp nie poprzestawał na samej
działalności praktycznej. Posuwał
się do tego, że zaczął wydawać dy−

plomy. Sprawozdawca „Münchener
medizinische Wöchenschrift” z 21
lipca 1896 r. przytoczył nawet tekst
takiego dokumentu, który autor tej
publikacji przytacza in extenso w
tłumaczeniu dziennikarza „Przeglą−
du Lekarskiego”: „Ja, Kneipp, porę−
czam niniejszem, że szwajcar Mey−
er, podczas swego 10−miesięcznego
pobytu w Wörishofen, nie tylko wy−
studyował metodę zlewań, oraz
inne sposoby stosowania wody, we−
dług mego systemu, lecz asystując
często podczas moich godzin ordy−
nacyjnych, fundamentalnie przy−
swoił sobie wodolecznictwo, do cze−
go miał najlepszą sposóbność, będąc
moim sekretarzem. Wobec tego
może on samodzielnie kierować za−
kładem Kneippowskim, i każdy
może mu zaufać i oddać w opiekę
swe cierpienia i choroby”22.

Metoda Sebastiana Kneippa wy−
wołała zainteresowanie przede
wszystkim w Niemczech. Profe−
sorowie medycyny uniwersytetu w
Monachium sądzili, że „ma ona swo−
je dobre strony”. Szczególnie leka−
rze z Bawarii i Wirtembergii chęt−
nie odwiedzali kapłana w Wörisho−
fen. Metodę Kneippa stosował na
dużą skalę Stutzle w zakładzie założo−
nym w 1888 r. w Jordansbad obok
Biberbach w Wirtembergii. Leczyli
nią także: Bilifinger ze Stuttgartu,
Bernhuber w Rosenheim, Kotz w
Ulm, Jeżek w Pradze, Wolf w Traun−
stein. Niektórzy z nich praktykowa−
li wcześniej w Wörishofen. Orędow−
nikiem metody Kneippa był także
Riklie, ordynujący w Veldes, miej−
scowości położonej wyżej nad pozio−
mem morza niż Wörishofen, usytu−
owanej nad urokliwym jeziorem, o
wysokiej temperaturze w lecie,
posiadającej „wyborne urządzenia
do kąpieli w jeziorze”. Jednym z
wymysłów Rikliego było np. sypia−
nie, bez względu na stan pogody, w
na pół otwartych szałasach. Włady−
sław Jasiński (1827−1903), polski le−
karz, był przekonany, że gdyby pa−
cjenci korzystali z naturalnych ką−
pieli, „przychodziliby do zdrowia w
sposób prosty, prędki i przyjemny”,
a nic tracili czasu „na dziwactwa”,
które Riklie im od rana do wieczora
wyczyniał.

Na ziemiach polskich wg metody
Kneippa można było leczyć się w
ustronnym miasteczku Kosów, nie−
daleko Czarnohory, na Pokuciu. W
tej suchej i słonecznej, lesistej miej−
scowości, w łagodnym i ciepłym gór−
skim klimacie, nadającym się do pro−
wadzenia kuracji nawet w zimie,
lecznicę zbudował Tarnawski. Ten,
przestrzegający przede wszystkim
diety, lekarz twierdził, że „ze złego
pokarmu zła krew”23.

Współpracownik Kneippa, Baum−
garten, lekarz, tłumaczył, o czym
wspomniano wyżej, że Kneipp ob−
serwując wnikliwie pacjentów
aplikował zabiegi nie według wska−
zań, ale objawów. Rozwinął własną

diagnostykę reakcji organizmu na
hydroterapeutyczne bodźce.

Kardynalną wadą metody Seba−
stiana Kneippa był zupełny brak
krytycyzmu. Jakże inaczej można po
latach odczytywać intencje bawar−
skiego kapłana, który z uporem
twierdził: „Dowodów na to mamy
tysiące, że woda leczy chorobę, a
wyleczyłem choroby nieraz tak cięż−
kie, którym nie dała rady medycy−
na ani nawet operacje”. Dziwi fakt,
że olbrzymie rzesze chorych odda−
wały się „w kuracyją... (praktycznie)
bez żadnego lekarskiego nadzoru”.
Kneipp, podobnie jak Vincenz
Priestnitz, negował klasyczną me−
dycynę. Nieraz jednak chyba drę−
czyły go wyrzuty sumienia. Rozmy−
ślał bowiem: „Co się stanie z moją
metodą, jeśli będą stosowali ją la−
icy, a nie lekarze? Stanie się po pro−
stu fuszerką!”.... „Zwolna przejdzie
więc cała sprawa w ręce fachow−
ców, a wtedy największą będę miał
pociechę. A pierwszym fachowcem
hydroterapii dużego formatu został,
wspomniany na wstępie, Wilhelm
Winternitz, dzięki któremu znacz−
nie skorzystało także i polskie wo−
dolecznictwo24.

Andrzej KierzekAndrzej KierzekAndrzej KierzekAndrzej KierzekAndrzej Kierzek

16. M. Migała: Wodolecznictwo metodą Kne−
ippa stosowane w II połowie XIX w. oraz w I
połowie XX w. w uzdrowisku Bad Ziegenhals
(Głuchołazy). Baln. Pol. 1999. T. XLI, Z. 3−4.
s. 108−110; E. Burakowska: Tajemnica ku−
racji Sebastiana Kneippa, czyli czym było
lecznictwo przyrodne. Walka z Gruźlicą i Cho−
robami Płuc 1977, R. XIV, Nr l, s.14.
17. Powodzenie metod Kneippa pobudziło
Schrotha, mieszkańca z pobliskiej wioski Lin−
dewiese, do zainicjowania innej leczniczej me−
tody, zawijania chorych w koce i
aplikowania im po jednej bułce dziennie i wina
dwa razy w tygodniu. Obowiązywała absty−
nencja od wszelakich potraw i napojów, cyt.
za: Kuracyja i zakłady Wodolecznicze Ks.
Kneippa. Now. Lek. 1890. T. II, s. 293; M.
Migała: op. cit., s. 108−109; P. Kutzer: Aus
einer kleinen Fursten−stadt historicher Ruck−
blich auf die Vergangenheit von Ziegenhals.
Ziegenhals 1928, s. 2 et passim.
18. M. Migała: op. cit., s. 109.
19. Ibidem, s. 109−110.
20. Kuracyja: I. cit.
21. G. Straburzyński: op. cit.. s. 19; S. Kne−
ipp: Kodycyl... op. cit., s. 5, 14, 15. 18, 19;
Vester: op. cit.. s. 185; S. Kneipp: Meine...
s. IV.
22. Wiadomości bieżące. Przeg. Lek.  1896,
R. XXXV, nr 34, s. 468.
23. Wcześniej metody wodolecznicze w Niem−
czech propagował Eucharius Ferdinand Oer−
tel (1765−1850), filolog, nauczyciel gimna−
zjalny w Ansbach. cyt. za: J. Peszke:
Metoda Kneippa. Kur. Codz. 1895, R. XXXI,
nr 61, s. l−2; Medycyna uzdrowiskowa pod
red. I..  Ponikowskiej. Warszawa 1995, s.
171; S. Kneipp: Meine... op. cit., s. VI, VII,
XIII; W. Jasiński: Priestnitz. Rikli. Kneipp.
Lwów 1895, s. 19; S. Kneipp: Kodycyl...
op. cit., s. 9.
24. G. Straburzyński: I. cit.; G. Straburzyń−
ski, A. Straburzyńska−Lupa: Medycyna fizy−
kalna. Warszawa 1997, s. 5 2; S. Kneipp:
Meine... op. cit., s. XIV.

Redakcja  „Medium” uzyskała od „Przeglą−
du Lekarskiego” zgodę na przedrukowanie
tej publikacji  prof. dr. hab. Andrzeja Kierzka,
która ukazała się  w numerze 12/2005, T.
LXII, s. 1583−1585.

Uwaga: składki!
Koleżanki i Koledzy!
Powinniśmy wywiązywać się z usta−
wowego obowiązku płacenia składek.
Zgodnie z uchwałą Naczelnej Rady
Lekarskiej nr 21/06/V z 22 czerwca
2006 r. zmieniającą uchwałę NRL nr
69/03/IV z 12 grudnia 2003 r., po−
cząwszy od dnia 1 lipca 2006 r. za−
sady podlegania obowiązkowi opła−
cania składek członkowskich  z tytu−
łu przynależności do samorządu le−
karzy ulegają zmianie: 1) § 1 otrzy−
muje brzmienie:
§ 1. Miesięczna składka obowiązują−
ca członka okręgowej izby lekarskiej
z zastrzeżeniem § 2 wynosi:

1) 30 zł – dla:
a) lekarza, lekarza dentysty,
b) lekarza emeryta, lekarza dentysty
emeryta, który:
– wykonuje zawód lekarza, lekarza
dentysty i
– nie ukończył 65 lat – w przypadku
mężczyzny;
albo 60 lat – w przypadku kobiety,
2) 10 zł – dla:
a) lekarza stażysty, lekarza dentysty
stażysty,
b) lekarza rencisty, lekarza dentysty
rencisty,
c) lekarza emeryta, lekarza dentysty
emeryta, który:
– wykonuje zawód lekarza, lekarza
dentysty i

– ukończył 65 lat – w przypadku
mężczyzny;
albo 60 lat – w przypadku kobiety”.
§ 2. Zwolnieni z obowiązku opłaca−
nia składki członkowskiej są lekarze
i lekarze dentyści:
• bezrobotni – w rozumieniu przepi−
sów o zatrudnieniu i przeciwdziała−
niu bezrobociu,
• nieosiagający przychodu z tytułu
wykonywania zawodu lekarza, leka−
rza dentysty lub innego źródła za−
robkowania,
• emeryci (renciści) niewykonujący
zawodu lekarza lub lekarza dentysty.
1. Lekarz, lekarz dentysta, o którym
mowa w ust. 1 pkt. 2, może zostać
zwolniony z obowiązku opłacania

składki członkowskiej na czas okre−
ślony na podstawie uchwały okręgo−
wej rady lekarskiej, jeżeli udokumen−
tuje lub w inny sposób uprawdopodob−
ni fakt niezarobkowania.

Obowiązek płacenia składek człon−
kowskich przez lekarzy powstaje od
pierwszego dnia miesiąca kalenda−
rzowego, następującego po miesiącu,
w którym dokonany został wpis  na
listę członków okręgowej izby lekar−
skiej. Składka za dany miesiąc winna
być opłacona do końca tego miesią−
ca kalendarzowego.  W przypadku
skreślenia z listy członków okręgowej
izby lekarskiej – obowiązek płacenia
składki członkowskiej ustaje od pierw−

szego dnia miesiąca następującego
po skreśleniu.
Od zaległych składek naliczane są
odsetki ustawowe.

Nieopłacone w terminie składki
członkowskie i koszty postępowa−
nia w przedmiocie odpowiedzialno−
ści zawodowej podlegają ściągnię−
ciu w trybie przepisów o postępo−
waniu  egzekucyjnym w administra−
cji.

Konto Dolnośląskiej Izby Lekarskiej
(składki)
BGŻ S.A. O/Wrocław
26 2030 0045 1110 0000 0035
6500
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Zespół niespokojnych nóg (RLS
– restless legs syndrome) jest
bardzo rozpowszechnionym,
ale rzadko rozpoznawanym
schorzeniem. Po raz pierwszy
został opisany w 1865 roku
przez angielskiego lekarza
T. Willisa.

 Termin „zespół niespokojnych nóg”
został wprowadzony w 1945 roku przez
K. Ekboma. Obraz kliniczny schorze−
nia charakteryzuje się występującym
w spoczynku uczuciem dyskomfortu w
kończynach dolnych. Pacjent odczuwa
przymus poruszania kończynami, co
przynosi natychmiastową, ale krótko−
trwałą ulgę. Dolegliwości zwykle poja−
wiają się lub znacznie nasilają w godzi−
nach wieczornych i nocnych, co często
jest przyczyną zaburzeń snu oraz sen−
ności w ciągu dnia.

Epidemiologia
Badania epidemiologiczne wykazują,

że RLS występuje u około 10% popula−
cji ogólnej, nieco częściej u osób star−
szych. Ryzyko zachorowania zwiększa
się wraz z wiekiem; pierwsze objawy
choroby mogą pojawić się w wieku
dziecięcym i młodzieńczym. Postać o
wczesnym początku (przed 45 rokiem
życia) dwukrotnie częściej spotyka się
wśród kobiet i zwykle ma charakter ro−
dzinny. Pomimo znacznego rozpo−
wszechnienia, RLS jest rzadko rozpo−
znawany, objawy choroby często są
traktowane jako zaburzenia nerwicowe.
Z drugiej strony w grupie chorych z
RLS stwierdza się częstsze występo−
wanie zaburzeń lękowych i depresyj−
nych. Z badań Waltera wynika, że pra−
widłowe rozpoznanie u większości cho−
rych zostaje ustalone po około 10−20
latach trwania choroby. 

Etiologia
Wyróżnia się postać idiopatyczną i

objawową. Postać idiopatyczna spoty−
ka się częściej i prawdopodobnie ma
podłoże genetyczne. Opisano rodzin−
ne występowanie choroby z autosomal−
no−dominującym typem dziedziczenia.
Postać objawowa może występować w
przebiegu anemii z niedoboru żelaza,
mocznicy, polineuropatii, reumatoidal−

Zespół niespokojnych nóg – iluzja
czy niedoceniany problem diagnostyczny

nego zapalenia stawów oraz u ciężar−
nych. RLS może być pierwszym i jedy−
nym objawem niedoboru żelaza,
zwłaszcza przy poziomie ferrytyny po−
niżej 50 ng/ml. Objawy RLS często wy−
stępują u chorych z mocznicą, zwłasz−
cza dializowanych. Około 20% ciężar−
nych kobiet prezentuje objawy RLS,
zwykle w ostatnim trymestrze ciąży,
które całkowicie ustępują lub znacznie
łagodnieją po porodzie. Związek pomię−
dzy RLS a polineuropatią jest mniej
pewny. Rozpoznanie RLS w przebiegu
polineuropatii może stwarzać spore
problemy z uwagi na podobieństwo
objawów polineuropatii i RLS oraz moż−
liwość współwystępowania tych cho−
rób. Ocenia się, że u około 1/3 cho−
rych z reumatoidalnym zapaleniem sta−
wów występują objawy RLS. Ponadto
opisywano przypadki RLS w przebie−
gu choroby Parkinsona, chorób naczyń
obwodowych, niedoczynności tarczy−
cy oraz w wyniku stosowania niektó−
rych leków (kofeiny, neuroleptyków,
antydepresantów, litu, brokerów kana−
łów wapniowych).

Patomechanizm
Patomechanizm RLS nadal pozosta−

je niejasny. Badania sugerują, że u
podłoża RLS mogą leżeć zaburzenia
metabolizmu żelaza w jądrach podsta−
wy oraz nieprawidłowości (wtórne?) w
układzie dopaminergicznym. W jed−
nym z badań stwierdzono zmniejsze−
nie stężenia żelaza w prążkowiu i isto−
cie czarnej. W badaniach obrazowych i
pośmiertnych nie wykazano zmian
strukturalnych u osób z RLS.

Rozpoznanie
Rozpoznanie RLS ustala się na pod−

stawie objawów klinicznych. Nie ma
badań pomocniczych, potwierdzających
rozpoznanie. Aktualne kryteria diagno−
styczne zostały przyjęte w 2003 roku.
Wyróżnia się cztery  kryteria podsta−
wowe, spełnienie których wymagane
jest do postawienia rozpoznania klinicz−
nego oraz kryteria dodatkowe. Do kry−
teriów podstawowych należą:

1. Przymus poruszania nogami, w
których występuje uczucie dyskomfor−
tu. Objawy te opisywane są przez cho−
rych jako cierpnięcie, mrowienie, roz−
pieranie, świąd, uczucie niepokoju,
zwykle umiejscowione w głębi koń−
czyn. Chorzy często mają trudności z
dokładnym opisaniem swoich dolegli−

wości. Parestezje obejmują kończyny
dolne, przeważnie podudzia, rzadziej
uda. Około 25% chorych objawy dotyczą
również kończyn górnych. U około
połowy chorych pierwsze objawy mogą
być asymetryczne.

2. Objawy pojawiają się w spoczyn−
ku, w pozycji siedzącej lub leżącej.
Prowokowane są brakiem aktywności
fizycznej (np. podczas podróży samo−
chodem, pociągiem lub samolotem).

3. Ruch przynosi ulgę, ale po jego
zaprzestaniu objawy ponownie wracają.
Wykonywane przez pacjenta ruchy
mają charakter dowolny i zwykle ste−
reotypowy: spacerowanie, kołysanie,
potrząsanie nogami, tupanie, marsz w
miejscu.  

4. Dolegliwości nasilają się wieczo−
rem i w nocy. Największe nasilenie
dolegliwości osiągają pomiędzy go−
dziną 23.00 a 4.00 i ulegają zmniejsze−
niu w godzinach rannych. W cięższych
postaciach objawy mogą utrzymywać
się również w ciągu dnia.

Kryteria dodatkowe, ułatwiające po−
stawienie rozpoznania, obejmują:

1. dodatni wywiad rodzinny,
2. występowanie periodycznych ru−

chów kończyn w czasie snu (PLMS –
periodic limb movements in sleep),

3. dobra odpowiedź na leki dopami−
nergiczne,

4. przebieg schorzenia z zaostrzenia−
mi i remisjami,

5. zaburzenia snu z sennością w cią−
gu dnia,

6. prawidłowy stan neurologiczny
(dotyczy postaci idiopatycznej).

Zaburzenia snu oraz PLMS występują
u około 70−90% chorych. Pacjenci
skarżą się na trudności w zasypianiu i
częste budzenie się, co skutkuje zmę−
czeniem i sennością w ciągu dnia.

U większości chorych z RLS wystę−
pują periodyczne ruchy kończyn w cza−
sie snu. PLMS mają charakter gwałtow−
nych, mimowolnych, okresowych i ste−
reotypowych ruchów w postaci grzbie−
towego zginania palucha, często z to−
warzyszącym zgięciem stopy, kolana i
uda. Częstość występowania PLMS
wzrasta z wiekiem. U osób starszych
PLMS mogą mieć charakter izolowa−
ny, czyli nie towarzyszą im objawy RLS.
PLMS zwykle powodują wybudzenie
chorego, który jednak nie zawsze jest
świadomy przyczyny, która to spowo−
dowała. W tych przypadkach jedyną

zgłaszaną dolegliwością może być
zmęczenie i senność w ciągu dnia. Do
rozpoznania PLMS służy badanie poli−
somnograficzne, podczas którego ru−
chy kończyn rejestrowane są za pomocą
aparatu EMG.

Diagnostyka
Badania pomocnicze służą do usta−

lenia etiologii wtórnych postaci RLS
oraz różnicowania z innymi choroba−
mi, mogącymi imitować zespół niespo−
kojnych nóg. Każdy pacjent powinien
mieć wykonane badanie morfologii
krwi oraz badanie biochemiczne z ozna−
czeniem poziomu cukru, żelaza, fer−
rytyny, mocznika i kreatyniny. W wy−
branych przypadkach zaleca się wy−
konanie badania elektroneurograficz−
nego z oceną przewodnictwa czucio−
wego i ruchowego w kończynach dol−
nych oraz diagnostykę reumatolo−
giczną. W ramach diagnostyki różni−
cowej pomocne może być badanie
USG−Doppler oceniające wydolność
krążenia tętniczego i żylnego w koń−
czynach dolnych. Badanie polisomno−
graficzne, pozwalające zarejestrować
PLMS oraz zaburzenia snu, może być
konieczne jedynie w wątpliwych przy−
padkach. 

Różnicowanie
RLS wymaga różnicowania z choro−

bami, przebiegającymi z bólami i pare−
stezjami w zakresie kończyn dolnych
(polineuropatia, fibromialgia, nocne
kurcze łydek, zaburzenia krążenia w
kończynach dolnych) lub niepokojem
ruchowym (akatyzja, zespół bolesnych
nóg i poruszających się palców).

Leczenie
U około 50% chorych objawy RLS

mają niewielkie nasilenie i nie wyma−
gają leczenia farmakologicznego. Przed
podjęciem takiego leczenia zaleca się
modyfikację stylu życia: zaprzestanie
palenia tytoniu, ograniczenie spożywa−
nia alkoholu, picia kawy w godzinach
wieczornych, podjęcie aktywności
umysłowej w sytuacjach prowokują−
cych objawy (np. podczas długiej pod−
róży). Zmniejszenie objawów RLS moż−
na również uzyskać poprzez przesunię−
cie nocnego wypoczynku na godziny
późniejsze oraz odstawienie leków in−
dukujących RLS.

Pacjenci z objawową postacią RLS
wymagają leczenia przyczynowego. U

chorych z anemią w przebiegu niedo−
boru żelaza dobry efekt terapeutyczny
można osiągnąć podając preparaty żela−
za. W trakcie leczenia konieczna jest
kontrola poziomu ferrytyny w surowi−
cy.

W leczeniu objawowym stosuje się
przede wszystkim leki dopaminergicz−
ne. W postaci intermitującej preferuje
się preparaty lewodopy, natomiast w
postaci codziennej lepszy efekt tera−
peutyczny można uzyskać, stosując
agoniści receptorów dopaminergicz−
nych.

Preparaty lewodopy (madopar, sine−
met) łagodzą większość objawów czu−
ciowych i ruchowych RLS oraz popra−
wiają jakość snu. Na początku leczenia
zwykle wystarczająca jest dawka 62.5−
125 mg, podawana 30−60 minut przed
snem. Niestety, u ponad połowy cho−
rych po kilku miesiącach leczenia roz−
wija się zjawisko augmentacji, polega−
jące na pojawianiu się objawów RLS
wcześniej w ciągu dnia, nasileniu obja−
wów ruchowych oraz skróceniu czasu
działania leku. Charakterystyczną
cechą augmentacji jest nasilenie obja−
wów RLS przy próbie zwiększenie daw−
ki lewodopy i łagodzenie objawów po
odstawieniu leku.

U chorych z codzienną postacią RLS
oraz przy wystąpieniu zjawiska augmen−
tacji po leczeniu lewodopą lekami
pierwszego wyboru są agoniści recep−
torów dopaminergicznych. Za najbar−
dziej skuteczne leki z tej grupy uważa
się ropinirol i pramipeksol. Leki te
mogą być stosowane w monoterapii
oraz w leczeniu skojarzonym (np. z le−
wodopą). Dodatkowym atutem agoni−
stów receptorów dopaminergicznych
jest małe ryzyko wystąpienia zjawiska
augmentacji.

Do innych rzadziej stosowanych le−
ków należą leki przeciwpadaczkowe
(karbamazepina, kwas walproinowy),
benzodiazepiny oraz opioidy.

Podsumowanie
Zespół niespokojnych nóg należy do

częstych, ale niestety zbyt rzadko roz−
poznawanych i niedostatecznie leczo−
nych chorób. Ustalenie prawidłowego
rozpoznania nie jest trudne, a zastoso−
wanie odpowiedniego leczenia pozwa−
la uzyskać dobry efekt terapeutyczny
oraz poprawę jakości życia.

KonstantyKonstantyKonstantyKonstantyKonstanty Gurański Gurański Gurański Gurański Gurański

Szanowni Państwo

Dzięki przychylności Dolnośląskiej Izby Lekarskiej, wszyscy człon−
kowie DIL, którzy nie ukończyli 65. roku życia mogą przystąpić
do grupowego ubezpieczenia na życie, oferowanego przez TU
INTER−ŻYCIE Polska S.A.

DLACZEGO WARTO PRZYSTĄPIĆ
DO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ŻYCIE?
• szeroki zakres ochrony zdrowia i życia ubezpieczonego oraz

jego najbliższej rodziny (współmałżonka dzieci, rodziców i
teściów),

• wypłata świadczenia pozwala na doraźne wsparcie finanso−
we, zabezpieczenie najbliższych,

• uproszczona procedura zawarcia ubezpieczenia – bez oce−
ny stanu zdrowia ubezpieczonych,

   z uśrednioną dla wszystkich osób w grupie składką ubez−
pieczeniową,

• wszystkie formalności związane z zawarciem ubezpiecze−
nia oraz ze zgłoszeniem szkody można załatwić w Dolnoślą−
skiej Izbie Lekarskiej.

KTO MOŻE PRZYSTĄPIĆ DO UBEZPIECZENIA?
• każdy lekarz, członek Dolnośląskiej Izby Lekarskiej, który

nie ukończył 65. roku życia.

ZAKRES UBEZPIECZENIA     (szczegółowe warunki ubez−
pieczenia dostępne w DIL), SKŁADKA UBEZPIECZE−
NIOWA
INTER proponuje do wyboru przez Lekarza jeden z dwóch warian−
tów ubezpieczenia:

WARIANT I – składka miesięczna – 46.00 zł

Zakres ubezpieczenia          Suma ubezpieczenia (zł)
Śmierć ubezpieczonego 10.000,00
Śmierć ubezpieczonego
w wyniku nieszczęśliwego wypadku 20.000,00
Śmierć ubezpieczonego w wyniku zawału serca 20.000,00
lub udaru mózgu – ochroną ubezpieczeniową
jest obejmowany Ubezpieczony,
który nie ukończył 60. roku życia
Trwały uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego 400,00
w wyniku nieszczęśliwego wypadku                      (za każdy 1%
                                                                                 uszczerbku
                                                                                na zdrowiu)

Osierocenie dziecka 4.000,00
Urodzenie dziecka 1.000,00
Urodzenie martwego dziecka 2.000,00
Śmierć dziecka 3.000,00
– dziecko własne lub przysposobione, które
w dniu zajścia zdarzenia objętego ochroną
ubezpieczeniową nie ukończyło 25. roku życia
Śmierć współmałżonka 10.000,00
Śmierć rodzica lub teścia 2.000,00

WARIANT II – składka miesięczna – 23.00 zł
Zakres ubezpieczenia       Suma ubezpieczenia (zł)
Śmierć ubezpieczonego 5.000,00
Śmierć ubezpieczonego
w wyniku nieszczęśliwego wypadku 10.000,00
Śmierć ubezpieczonego w wyniku zawału serca 10.000,00
lub udaru mózgu – ochroną ubezpieczeniową
jest obejmowany Ubezpieczony,
który nie ukończył 60. roku życia
Trwały uszczerbek na zdrowiu 200,00
ubezpieczonego w wyniku                                   (za każdy 1%
nieszczęśliwego wypadku  uszczerbku

  na zdrowiu)

Osierocenie dziecka 2.000,00
Urodzenie dziecka 500,00
Urodzenie martwego dziecka 1.000,00
Śmierć dziecka – dziecko własne 1.500,00
lub przysposobione, które w dniu zajścia
zdarzenia objętego ochroną ubezpieczeniową
nie ukończyło 25. roku życia
Śmierć współmałżonka 5.000,00
Śmierć rodzica lub teścia 1.000,00

JAK SIĘ UBEZPIECZYĆ?
Wszystkimi sprawami związanymi z grupowym ubezpieczeniem
na życie zajmuje się w Dolnośląskiej Izbie Lekarskiej Bożena
Idźkowska. Można się z nią skontaktować osobiście w siedzi−
bie Izby, telefonicznie ( 071) 798 80 53 lub za pośrednictwem
e−mail: ubezpieczenia@dilnet.wroc.pl.
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STYCZEŃ 2008
Termin: 5.01.2008 (sobota)Termin: 5.01.2008 (sobota)Termin: 5.01.2008 (sobota)Termin: 5.01.2008 (sobota)Termin: 5.01.2008 (sobota)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Stomatologia minimalnie in−
wazyjna
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr n. med. Dariusz
Borczyk
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł
 
Termin: 6.01.2008 (sobota)Termin: 6.01.2008 (sobota)Termin: 6.01.2008 (sobota)Termin: 6.01.2008 (sobota)Termin: 6.01.2008 (sobota)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat: Podstawy implantologii.
Kurs praktyczny z pokazem zabie−
gu implantologicznego live.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: lek. stom. spec. chi−
rurg Maria Stenka
Miejsce:  Miejsce:  Miejsce:  Miejsce:  Miejsce:  Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala fantomowa 
Koszt: 700 złKoszt: 700 złKoszt: 700 złKoszt: 700 złKoszt: 700 zł
     
Termin: 26−27.01.2008 (sobota/nie−Termin: 26−27.01.2008 (sobota/nie−Termin: 26−27.01.2008 (sobota/nie−Termin: 26−27.01.2008 (sobota/nie−Termin: 26−27.01.2008 (sobota/nie−
dziela)dziela)dziela)dziela)dziela)
ŁódźŁódźŁódźŁódźŁódź      
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Ergonomia w praktyce kli−
nicznej. Stopień II wykonawstwo
wkładów i nakładów (inlay/onlay).
Kurs praktyczny.  
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: dr n. med. Tomasz
Dzieniakowski, hig. stom. Beata
Grzegorek  
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Łódź, ul. Pomorska 251,
sala wykładowa.
Koszt: Lekarz – 1350 zł, asysta –Koszt: Lekarz – 1350 zł, asysta –Koszt: Lekarz – 1350 zł, asysta –Koszt: Lekarz – 1350 zł, asysta –Koszt: Lekarz – 1350 zł, asysta –
700 zł700 zł700 zł700 zł700 zł      

LUTY 2008
Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−
dziela)dziela)dziela)dziela)dziela)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław 
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Protezy całkowite. Przygo−
towanie i wykonawstwo krok po
kroku. Kurs praktyczny.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr n. med. Robert Bie−
saga
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala fantomowa
Koszt: 1500 złKoszt: 1500 złKoszt: 1500 złKoszt: 1500 złKoszt: 1500 zł
 
Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−Termin: 2−3.02.2008 (sobota/nie−
dziela)dziela)dziela)dziela)dziela)
BerlinBerlinBerlinBerlinBerlin      
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:Kurs chirurgii periodontolo−
gicznej – Stopień I
Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce: Berlin, ul. Friedrichstr.147,
Prywatna Praktyka Stomatologicz−
na dr. Gregora Chmiela  

Harmonogram szkoleń dla lekarzy stomatologów
 i średniego personelu medycznego w I półroczu 2008 roku

Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr med. dent. Gre−
gor Chmiel  
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 1800 zł1800 zł1800 zł1800 zł1800 zł
   
Termin: 16−17.02.2008Termin: 16−17.02.2008Termin: 16−17.02.2008Termin: 16−17.02.2008Termin: 16−17.02.2008
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:     Zgryz otwarty
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: doc. MUDr. Milosz
Spidlen, Uniwersytet Medyczny
Ołomuniec
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Agryko−
la”, ul. Myśliwiecka 9, mała sala
wykładowa
Koszt: 900 złKoszt: 900 złKoszt: 900 złKoszt: 900 złKoszt: 900 zł

MARZEC 2008
Termin: 1.03.2008 (sobota)Termin: 1.03.2008 (sobota)Termin: 1.03.2008 (sobota)Termin: 1.03.2008 (sobota)Termin: 1.03.2008 (sobota)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:Diagnostyka i podejmowa−
nie decyzji w traumatologii uzębie−
nia. Leczenie zwichnięć oraz złamań
korzeniowych. Diagnozowanie sta−
nu miazgi – kiedy endo? Długoter−
minowe rokowanie w urazach zę−
bów.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr n. med. Frances
M. Andreasen (Dania)
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, Wrocławski
Park Technologiczny, ul Muchobor−
ska 18, sala wykładowa
Koszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 zł
 
Termin: 1−2.03.2008 (sobota/nie−Termin: 1−2.03.2008 (sobota/nie−Termin: 1−2.03.2008 (sobota/nie−Termin: 1−2.03.2008 (sobota/nie−Termin: 1−2.03.2008 (sobota/nie−
dziela)dziela)dziela)dziela)dziela)
BerlinBerlinBerlinBerlinBerlin
Temat:  Temat:  Temat:  Temat:  Temat:  Kurs chirurgii periodonto−
logicznej – STOPIEŃ II
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr med. dent. Gregor
Chmiel
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Berlin, ul. Friedrichstr.
147,  Prywatna Praktyka Stomato−
logiczna dr. Gregora Chmiela
Koszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 zł

Termin: 6.03.2008 (czwartek)Termin: 6.03.2008 (czwartek)Termin: 6.03.2008 (czwartek)Termin: 6.03.2008 (czwartek)Termin: 6.03.2008 (czwartek)
Kraków, Targi KrakdentKraków, Targi KrakdentKraków, Targi KrakdentKraków, Targi KrakdentKraków, Targi Krakdent
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Funkcje i zaburzenia, narzą−
du żucia. Praktyczne spojrzenie na
zagadnienia z zakresu okluzji w co−
dziennej  praktyce. Teoria przydat−
na dla praktyka. Jak rozpoznać i le−
czyć zaburzenia narządu żucia –
podstawowe  wiadomości.
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: dr. n. med. Teresa
Maślanka, lek. stom. Jens Chirstian
Katzschner, Hamburg (Niemcy)
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Kraków, Targi Krakdent,
ul Centralna 41A

KWIECIEŃ 2008
TermTermTermTermTermin: 5.04.2008 (sobota)in: 5.04.2008 (sobota)in: 5.04.2008 (sobota)in: 5.04.2008 (sobota)in: 5.04.2008 (sobota)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:     Zakażenia krzyżowe w ga−
binecie stomatologicznym. Proce−
dury związane ze sterylizacją i de−
zynfekcją w gabinecie. Zagrożenia
biologiczne w gabinecie stomatolo−
gicznym. Czynniki ryzyka zakażeń.
Color−Code System Zirc – nowocze−
sna organizacja pracy gabinetu.
Kontrola sanepidu – jak sobie pora−
dzić. Odpowiedzialność prawna le−
karza (szkolenie dla lekarzy !!!!).
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: lek. stom. Monika
Dzieciątkowska, mgr inż. Piotr
Chmielowski, mgr nauk prawnych
Rafał Kittel
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, Wrocławski
Park Technologiczny, ul Muchobor−
ska 18, sala wykładowa
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 250 zł250 zł250 zł250 zł250 zł

Termin: 18.04.2008 (piątek)Termin: 18.04.2008 (piątek)Termin: 18.04.2008 (piątek)Termin: 18.04.2008 (piątek)Termin: 18.04.2008 (piątek)
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:Periodontologia w codzien−
nej praktyce stomatologicznej. Teo−
ria przydatna dla praktyka. Jak roz−
poznać periodontopatie? Prognoza
przebiegu schorzenia. Jak wdrożyć
periodontologie w swoim gabinecie?
Przeprowadzenie badania, doku−
mentacja i terapia periodontopatii.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr med. dent. Gre−
gor Chmiel
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Colibra”,
ul. Wolska 191, sala wykładowa
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 400 zł400 zł400 zł400 zł400 zł
   
Termin: 19.04.2008 (sobota)Termin: 19.04.2008 (sobota)Termin: 19.04.2008 (sobota)Termin: 19.04.2008 (sobota)Termin: 19.04.2008 (sobota)
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:Wprowadzenie do chirurgii
periodontologicznej.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr med. dent. Gre−
gor Chmiel
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Colibra”,
ul. Wolska 191, sala wykładowa
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 600 zł600 zł600 zł600 zł600 zł
   
Termin: 20.04.2008 (niedziela)Termin: 20.04.2008 (niedziela)Termin: 20.04.2008 (niedziela)Termin: 20.04.2008 (niedziela)Termin: 20.04.2008 (niedziela)
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Zajęcia praktyczne. Ćwicze−
nia skalingu i rootplaningu. Ostrze−
nie instrumentów.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr med. dent. Gre−
gor Chmiel

Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Colibra”,
ul. Wolska 191, sala wykładowa
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 450 zł450 zł450 zł450 zł450 zł

Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)
WrocławWrocławWrocławWrocławWrocław
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat:Rozpoznanie i leczenie pa−
cjentów z zaburzeniami czynnościo−
wymi narządu żucia. Część II
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: lek. stom. Jens−Chri−
stian Katzschner (Niemcy)
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt:Koszt:Koszt:Koszt:Koszt: 350 zł350 zł350 zł350 zł350 zł    

MAJ 2008
Termin: 9.05.2008 (piątek)Termin: 9.05.2008 (piątek)Termin: 9.05.2008 (piątek)Termin: 9.05.2008 (piątek)Termin: 9.05.2008 (piątek)
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa
Temat: Rola i znaczenie higienistki
i asystentki w gabinecie stomatolo−
gicznym Omówienie zasad pracy z
higienistką, kompetencje zespołu
pomocniczego, zaaranżowanie pra−
cy w zespole. Określenie, co kto
może i kiedy? Elementy komunika−
cji w gabinecie stomatologicznym.
Szkolenie dla lekarzy stomatologów
!!!!!!
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca:  lek. stom. Kinga
Grzech
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Agryko−
la”, ul. Myśliwiecka 9, sala wykła−
dowa
Koszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 zł
 
Termin:10.05.2008  (sobota)Termin:10.05.2008  (sobota)Termin:10.05.2008  (sobota)Termin:10.05.2008  (sobota)Termin:10.05.2008  (sobota)
WarszawaWarszawaWarszawaWarszawaWarszawa 
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Nowości we współczesnej
stomatologii dziecięcej. Urazy oraz
leczenie endodontyczne zębów
mlecznych i stałych w  wieku roz−
wojowym.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca:  Prof. Monty Duggal,
Leeds Dental Institute, Wielka Bry−
tania
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Agryko−
la”, ul. Myśliwiecka 9 sala wykłado−
wa
Koszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 zł  

CZERWIEC 2008
Termin: 07.06.2008 (sobota)Termin: 07.06.2008 (sobota)Termin: 07.06.2008 (sobota)Termin: 07.06.2008 (sobota)Termin: 07.06.2008 (sobota)
 Łódź Łódź Łódź Łódź Łódź
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat: Warsztaty praktyczne. Róż−
ne rodzaje koron na różnych pod−
budowach – wskazania kliniczne,
wykonanie.

Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: lek stom. Jerzy Pyt−
ko, lek stom. Paweł Radziejewski.
Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce: Łódź, Instytut Stomatolo−
gii, ul. Pomorska 251, sala wykłado−
wa.
Koszt: 1350 złKoszt: 1350 złKoszt: 1350 złKoszt: 1350 złKoszt: 1350 zł
 
Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)
PoznańPoznańPoznańPoznańPoznań
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Pierwsza pomoc w nagłych
przypadkach w gabinecie stomato−
logicznym. Najnowsze wytyczne re−
suscytacji BLS 2005. Kurs z częścią
praktyczną. Szkolenie przeznaczo−
ne jest dla lekarzy stomatologów, hi−
gienistek i asystentek stom.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr n. med. Jacek Pie−
chocki
Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul.
Kosciuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł
    
Termin: 21−22.06.2008 (sobota/nie−Termin: 21−22.06.2008 (sobota/nie−Termin: 21−22.06.2008 (sobota/nie−Termin: 21−22.06.2008 (sobota/nie−Termin: 21−22.06.2008 (sobota/nie−
dziela)dziela)dziela)dziela)dziela)
BerlinBerlinBerlinBerlinBerlin
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: KURS CHIRURGII PERIO−
DONTOLOGICZNEJ – Stopień III
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr med. dent. Gregor
Chmiel
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Berlin, ul. Friedrichstr.147,
Prywatna Praktyka Stomatologicz−
na dr. Gregora Chmiela. 
Koszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 złKoszt: 1800 zł      

INFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACH
MOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆ 

Niepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny Zakład
Opieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki Zdrowotnej
ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8
54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw

tel. 071 353 83 51; 071 353 38 90tel. 071 353 83 51; 071 353 38 90tel. 071 353 83 51; 071 353 38 90tel. 071 353 83 51; 071 353 38 90tel. 071 353 83 51; 071 353 38 90
www.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.pl

Opłaty za szkolenie prosimy dokony−
wać najpóźniej na dwa tygodnie
 przed planowanym kursem, na kon−
to:
ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.
 90105015751000002257704359 90105015751000002257704359 90105015751000002257704359 90105015751000002257704359 90105015751000002257704359

TEMATYKA KONFERENCJI:
– Współczesne procedury protetycz−
ne w aspekcie zachowania stanu
zdrowia układu stomatognatyczne−
go
– Jatrogenne oddziaływanie uzupeł−
nień protetycznych na tkanki i funk−
cje układu stomatognatycznego
– Błąd sztuki lekarskiej
– Profilaktyka zagrożeń zdrowotnych
w protetyce
– Tematy wolne

Organizatorzy:
– Katedra Protetyki Stomatologicz−
nej Akademii Medycznej we Wrocła−
wiu
– Zarząd Sekcji Protetyki Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego
– Oddział Dolnośląski Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego
– NZOZ  „STOMAX” Wałbrzych

Ramowy program konferencji:
2 X 2008, czwartek

Rejestracja uczestników
Posiedzenie Zarządu Sekcji Prote−
tyki (godz. 19.30)

XXVI Konferencja Naukowo−Szkoleniowa Sekcji Protetyki PTS

3 X 2008, piątek
Uroczyste otwarcie konferencji
(godz. 10.00)
Sesje tematyczne  (Sala A, B) (godz.
10.30−14.30)
Lunch (godz. 14.30−15.30)
Sesje tematyczne (Sala A, B)
(godz. 15.30−19.00)
Uroczysta kolacja (godz. 20.00)
Wystawa sprzętu i materiałów stom.
(godz. 10.00−19.00).

4 X 2008,  sobota
Sesje tematyczne (Sala A, B) (godz.
9.00−13.45)
Zamkniecie konferencji (godz. 14.00)
Lunch (godz. 14.00−15.00)
Dla chętnych –  wycieczka do Fabryki
Porcelany lub do Walimia (godz.
15.00−19.00)
Wystawa sprzętu i materiałów stom.
(godz. 9.00−14.00)

Uczestnicy konferencji uzyskają cer−
tyfikat i punkty edukacyjne. Bliższe
informacje na temat konferencji (oraz
formularze) będzie można znaleźć na
stronie internetowej:
http://www.stom.am.wroc.pl

Można też dzwonić pod niżej podane
numery telefonów.

Zgłoszenie referatu lub plakatu (na
formularzu Nr 1 wraz z dyskietką)
najpóźniej do 30 kwietnia 2008 roku
prosimy dokonać na adres Komitetu
Naukowego. Istnieje możliwość opu−
blikowania zgłoszonych prac w recen−
zowanym czasopiśmie.

Zgłoszenie uczestnictwa w konfe−
rencji (na formularzu Nr 2) do 30
czerwca 2008 po cenach preferen−
cyjnych, a najpóźniej do 1 września
2008 roku ze zwiększonymi opłata−
mi, z wyszczególnieniem opłat i
kopią przekazu pieniężnego, prosi−
my przekazać na adres  Biura Orga−
nizacyjnego. Zakwaterowanie wg ko−
lejności zgłoszeń i według wykazu
hoteli, który przedstawimy w komu−
nikacie 2 (hotel „Zamek Książ”,
„Maria” i inne).

Adres Komitetu Naukowego (przyj−
mowanie zgłoszeń prezentacji prac
na konferencję):

Katedra Protetyki Stomatologicznej
AM we Wrocławiu
50−425 Wrocław, ul. Krakowska 26
tel. +48 (71) 784 02 91, 784 02 90,
fax+48 (71) 784 02 92
e−mail: Halina.Panek@kn.pl

Adres Biura Organizacyjnego (przyjmo−
wanie zgłoszenia uczestnictwa wraz z
kopiami opłat):
NZOZ Centrum Stomatologii „STO−
MAX” Sp. z o.o.

58−300 Wałbrzych,  ul. Szmidta 15
tel. +48 (74) 842 41 56, fax+48
(74) 842 94 28
e−mail: stomax@op.pl
Serdecznie zapraszamy do udziału
w konferencji.

dr hab. n. med. Halina Panek,
prof. AM

przewodnicząca Komitetu
Organizacyjnego i Naukowego

Konferencji

Wałbrzych – Zamek Książ, 2−4 października 2008
 Temat wiodący konferencji:

 „Primum non nocere w protetyce stomatologicznej”
Pod patronatem

Dolnośląskiej Izby Lekarskiej
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DZIEKAN WYDZIAŁU LEKARSKIEGO KSZTAŁCENIA PODYPLOMOWEGO DR HAB. GRAŻYNA BEDNAREK−TUPIKOWSKA
ORAZ KOMISJA KSZTAŁCENIA DOLNOŚLĄSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ

KURSYKURSYKURSYKURSYKURSY
Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych Dzieci
AM zapraszają zainteresowanych lekarzy pediatrów, lekarzy
chorób zakaźnych i lekarzy rodzinnych na kurs zalecany do
specjalizacji w zakresie pediatrii – z listy CMKP:

ANTYBIOTYKOTERAPIA
I DIAGNOSTYKA RÓŻNICOWA

CHORÓB ZAKAŹNYCH

Kierownik naukowy kursu: dr n. med. Leszek Szenborn
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Pediatrii i Chorób Infekcyj−
nych AM, ul. Bujwida 44  we Wrocławiu
Termin kursu: 29−30.01.2008 r.
Liczba miejsc: 30
Kurs bezpłatny. 9 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ – wykłady

10.00−11.30 Antybiotykoterapia – mechanizm działania an−
tybiotyków, podział na grupy; zasady terapii skojarzonej.
Wskazania i przeciwwskazania antybiotykoterapii w zależ−
ności od wieku i miejsca zakażenia – dr n. med. Ernest Ku−
char
11.40−13.10 Diagnostyka różnicowa chorób wysypkowych
zakaźnych i niezakaźnych – dr n. med. Jolanta Jasonek
13.20− 14.50 Diagnostyka różnicowa chorób przebiegają−
cych z powiększeniem węzłów chłonnych i śledziony – lek.
med. Tomasz Czerniak

II DZIEŃ – wykłady
10.00−11.30 Interpretacja podstawowych badań laborato−
ryjnych w chorobach bakteryjnych, wirusowych, grzybiczych
i pasożytniczych: morfologia, CRP, płyn mózgowo−rdzeniowy
oraz badań serologicznych w kierunku CMV, toksoplazmo−
zy, salmonellozy – dr n. med. Izabela  Zaleska
11.40−13.10 Interpretacja badań dodatkowych w chorobach
wątroby – dr n. med. Jarosław Gruszka
13.20−14.50 Choroby przenoszone przez kleszcze – bore−
lioza, kleszczowe zapalenie mózgu i inne – dr n. med. Leszek
Szenborn

Zgłoszenia na kurs do 15 stycznia 2008 r. Zapisy elektro−
niczne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegó−
łowych informacji udziela  Anna Zawłodzka pod numerem tel.
(071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Klinika Chirurgii i Urologii Dziecięcej
zapraszają lekarzy specjalizujących się w chirurgii dziecię−
cej w kursie specjalizacyjnym – z listy CMKP:

CHIRURGIA ONKOLOGICZNA
I ONKOLOGIA DZIECIĘCA

Kierownik naukowy kursu:  dr hab. Maciej Bagłaj, prof. nadzw.
 Miejsce kursu:  Klinika Chirurgii i Urologii Dziecięcej, ul. M.
Skłodowskiej−Curie 52, 50−369 Wrocław
Termin kursu: 31.03−4.04.2008 r., godz. 9.00−15.00
Liczba uczestników: 15
Kurs bezpłatny

Program kursu:
I DZIEŃ

 9.00−9.15 Otwarcie kursu – prof. dr hab. Jerzy Czernik
 9.15−10.30 Epidemiologia nowotworów u dzieci – prof. dr
hab. Krystyna Sawicz−Birkowska
10.30−11.30 Polska Grupa Guzów Litych – zasady działania
– prof. dr hab.  Krystyna  Sawicz−Birkowska
12.00−13.30 Histopatologia nowotworów  wieku dziecięce−
go – prof. dr hab. Michał Jeleń
13.30−15.00 Diagnostyka obrazowa guzów litych u dzieci –
dr hab. Urszula Dorobisz

II DZIEŃ
8.30−10.00 Rola chirurga dziecięcego w skojarzonym le−
czeniu nowotworów złośliwych u dzieci – prof. dr hab. Jerzy
Czernik
10.00–12.30 Nerczak płodowy – prof. dr hab. Krystyna Sa−
wicz−Birkowska
12.30−13.30 Chirurgiczne leczenie nowotworów nerek – dr
hab. Wojciech Apoznański
13.30−15.00 Guzy zarodkowe – potworniaki – prof. dr hab.
Maciej Bagłaj

III DZIEŃ
8.30−10.00 Guzy śródpiersia u dzieci – prof. dr hab. Maciej
Bagłaj
10.00−12.00 Nowotwory układu współczulnego u dzieci – dr
hab. Bernarda Kazanowska prof. nadzw.
12.30−13.30 Leczenie chirurgiczne nowotworów układu
współczulnego – dr Wojciech Jaworski
13.30−15.00 Guzy jądra – prof. dr hab. Maciej Bagłaj

IV DZIEŃ
8.30−10.00 Nowotwory tkanek miękkich u dzieci; zasady
rozpoznawania i leczenia – dr hab. Bernarda Kazanowska
10.30−11.30 Leczenie chirurgiczne nowotworów układu mo−
czowo−płciowego u dzieci – dr Wojciech Apoznański
11.30−13.30 Guzy kości u dzieci – zasady rozpoznawania i
leczenia chirurgicznego – prof. dr hab. Maciej Bagłaj
13.30−15.00 Guzy jajnika – prof. dr hab. Maciej Bagłaj

V DZIEŃ
8.30−10.30 Nowotwory u noworodków – prof. dr hab. Maciej
Bagłaj
10.30−11.30 Techniki małoinwazyjne w onkologii dziecię−
cej – dr Dariusz Patkowski
11.30−13.00 Guzy wątroby – dr Wojciech Jaworski
13.00−14.00 Nowotwory tarczycy – prof. dr Maciej Bagłaj
15.00 Zakończenie kursu

Zgłoszenia na kurs do końca lutego 2008 r. przyjmowane
będą w sekretariacie Katedry i Kliniki Chirurgii i Urologii Dzie−
cięcej AM ul. M. Skłodowskiej−Curie 50/52, Wrocław  tel./fax:
(071) 733 13 00.

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Kardiologii AM zapra−
szają lekarzy specjalizujących się w kardiologii na kurs spe−
cjalizacyjny w zakresie kardiologii – z listy CMKP:

DIAGNOSTYKA I LECZENIE
NIEWYDOLNOŚCI SERCA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Walentyna Mazurek
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Kardiologii AM we Wrocławiu,
ul. Pasteura 4
Termin kursu: 25.02.2008 r. i  03.03.2008 r.
Liczba uczestników: 30
Kurs bezpłatny. 11punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ –   25.02.2008 r.

Wykłady (każdy wykład trwa 1 godz.)
1. Definicja, epidemiologia, etiologia, podział przewlekłej nie−
wydolności serca (NS) – dr n. med. Marta Kawecka
2. Patofizjologia rozwoju i progresji przewlekłej niewydolno−
ści serca – prof. dr hab. Maria Witkowska
3. Rola śródbłonka i udział czynników prozapalnych w pato−
genezie NS – dr n. med. Monika Przewłocka−Kosmala
4. Objawy podmiotowe i przedmiotowe NS – mechanizm ich
powstawania, klasyfikacja zaawansowania NS (NYHA, AHA/
ACC) – dr n. med. Małgorzata Kobusiak−Prokopowicz
5. Niewydolność serca w następstwie zaburzeń napełniania
lewej komory – różnicowanie   z niewydolnością skurczową
–  prof. dr  hab. Maria Witkowska
6. Diagnostyka laboratoryjna NS – prognostyczne znaczenia
stężenia neurohumoralnych wskaźników. BNP jako nowy stan−
dard w diagnostyce NS – dr n. med. Beata Jołda−Mydłowska
7. Echokardiografia w ocenie przyczyn i stopnia zaawanso−
wania NS – wartość prognostyczna wskaźników skurczowej
i rozkurczowej czynności lewej komory – dr n. med. Adam
Spring
8. Diagnostyka inwazyjna w ocenie przyczyn i stopnia za−
awansowania NS – dr n. med. Arkadiusz Derkacz

II DZIEŃ – 3.03.2008 r.
Wykłady (każdy wykład trwa 1 godz.)

1. Ogólne zasady postępowania w niewydolności serca (NS)
zgodnie z zaleceniami europejskich (ESC, PTK) i amerykań−
skich (AHA/ACC) towarzystw naukowych – prof. dr hab. Wa−
lentyna Mazurek
2. Współczesne miejsce leków moczopędnych i inotropo−
wych w farmakoterapii NS – dr n. med. Edyta Staniszewska−
Marszałek
3. Rola leków blokujących receptory beta układu adrener−
gicznego w terapii NS – prof. dr hab. Maria Witkowska
4. Leki hamujące aktywność układu renina−angiotensyna−
aldosteron w leczeniu NS – prof. dr hab. Walentyna Mazurek
5. Strategia w leczeniu zaburzeń rytmu serca u chorych na
NS – dr Marta Negrusz−Kawecka
6. Elektroterapia w leczeniu przewlekłej NS – dr Wojciech
Kosmala
7. Postępy kardiologii interwencyjnej i kardiochirurgii w le−
czeniu NS – dr n. med. Dariusz Biały
Forma zaliczenia – test.

Zapisy na kurs do końca stycznia 2008 r. Zapisy elektro−
niczne. Formularz zgłoszeniowy na stronie: www.zapi−
sy.am.wroc.pl Szczegółowych informacji udziela  Anna Zawłodz−
ka pod numerem tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej
AM zapraszają lekarzy (lekarze ogólni, chirurdzy, ginekolo−
dzy) na kurs doskonalący:

STREFA PRZEJŚCIOWA
W SZYJCE MACICY.

OBRAZY CYTOLOGICZNE

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jerzy Rabczyński
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej AM we
Wrocławiu, ul. Marcinkowskiego 1
Termin kursu: 26.02.2008 r. (wtorek), godz. 9.00
Liczba uczestników: 12−40 osób
Kurs płatny 50 zł. 5 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
1. Anatomia prawidłowa szyjki macicy, rozwój, fizjologia –
prof. dr hab. Jerzy Rabczyński (30 min.)
2. Definicja strefy przejściowej, zmienność morfologii – prof.
dr hab. Jerzy Rabczyński (60 min.)
3. Patologie w strefie przejściowej – prof. dr hab. Jerzy Rab−
czyński (45 min.)
4. Podstawowe kryteria oceny cytologicznej wymazów z okolic
strefy przejściowej – dr Elżbieta Leśkow (30 min.)
5. Klasyfikacja rozmazów Papanicolau i wg systemu Bethes−
dy – wady i zalety – dr Elżbieta Leśkow (30 min.)
6. Przykłady ilustrujące poszczególne klasyfikacje – dr Elż−
bieta Leśkow (45 min.)
7. Techniki utrwalania i barwienia rozmazów. Skierowania
do badania – dr Elżbieta Leśkow (30 min.)

Zgłoszenia na kurs do 15 lutego 2008 r. Zapisy na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegółowe informacje pod numerem
tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnoślą−
ska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Okulistyki AM za−
praszają lekarzy specjalizujących się w okulistyce na kurs
specjalizacyjny – z listy CMKP:

ZAPALENIA BŁONY NACZYNIOWEJ

Kierownik naukowy kursu: dr Anna Turno−Kręcicka
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Okulistyki AM, ul. Chałubiń−
skiego 2a we Wrocławiu
Terminy kursów: 6−7.03.2008 r.
Liczba uczestników: 15 osób
Kurs bezpłatny. 9 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ
Wykłady

1. Zasady postępowania diagnostycznego w zapaleniach
błony naczyniowej – dr Anna Turno−Kręcicka (2 godz.)
2. Immunologia zapaleń błony naczyniowej – dr hab. Marta
Misiuk−Hojło, dr Agnieszka Kobierzycka (1 godz.)

3. Zespół ostrej martwicy siatkówki – diagnostyka różnico−
wa – dr hab. Marta Misiuk−Hojło (1 godz.)

Ćwiczenia
W grupach po 5 osób – dr Anna Turno−Kręcicka, dr Hanna Zając−
Pytrus,  dr hab. Marta Misiuk−Hojło (1,5 godz.)

II DZIEŃ
Wykłady

1. Leczenie zapaleń błony naczyniowej i ich powikłań – dr
Anna Turno−Kręcicka (2 godz.)
2. Torbielowaty obraz plamki – patomechanizm i leczenie –
dr Hanna Zając−Pytrus (1 godz.)
3. Wirektomia w leczeniu chorób siatkówki i naczyniówki –
film – dr Jolanta Oficjalska−Młyńczak (1 godz.)

Ćwiczenia
W grupach po 5 osób – dr Anna Turno−Kręcicka, dr Hanna Zając−
Pytrus, dr hab. Marta Misiuk−Hojło (1,5 godz.)
Test – dr Anna Turno−Kręcicka (1,5 godz.)

Zgłoszenia na kurs do 31 stycznia 2008 r. Zapisy elektro−
niczne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegó−
łowych informacji udziela  Anna Zawłodzka pod numerem tel.
(071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl
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DZIEKAN WYDZIAŁU LEKARSKIEGO KSZTAŁCENIA PODYPLOMOWEGO DR HAB. GRAŻYNA BEDNAREK−TUPIKOWSKA PROF. NADZW.
ORAZ KOMISJA KSZTAŁCENIA DOLNOŚLĄSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Medycyny Ratunkowej
i Katastrof AM zapraszają lekarzy podejmujących specjali−
zację z medycyny ratunkowej na kurs specjalizacyjny (wpro−
wadzający) – z listy CMKP:

WPROWADZENIE
DO MEDYCYNY RATUNKOWEJ

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
Miejsce kursu: Katedra Medycyny Ratunkowej AM
ul. O. Bujwida 44a  we  Wrocławiu
Termin kursu: 28−30.01.2008 r.
Liczba uczestników: 30
Kurs bezpłatny. 14 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ
Wykłady

1. Założenia organizacyjne i zadania medycyny ratunkowej
w systemie ochrony – prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
2. Rola medycyny ratunkowej we wstępnych etapach postę−
powania z pacjentem – prof. dr hab. Juliusz Jakubaszko
3. Patofizjologia i leczenie nagłych zagrożeń krążeniowych –
prof. dr hab. Walentyna Mazurek
4. Patofizjologia nagłych zagrożeń oddechowych – dr n. med.
Lilianna Styka
Każdy wykład trwa 1 godz.

Zajęcia praktyczne
1. Organizacja oddziału ratunkowego – dr n. med. Kinga Nie−
wińska  (1 godz.)
2. Obszary SOR – dr n. med. Lilianna Styka (0,5 godz.)
3. Zaplecze specjalistyczne SOR – lek. Janusz Sokołowski
(0,5 godz.)

II DZIEŃ
Wykłady

1. Fizjologia i patofizjologia nagłych zaburzeń funkcji OUN –
dr n. med. Sławomir Budrewicz
2. Specjalistyczny nadzór nad pacjentem w stanie zagroże−
nia życia – dr n. med. Marek Sehn
3. Ocena stanu pacjenta w Oddziale Ratunkowym – wstęp−
na i wtórna ocena kliniczna – dr n. med. Kinga Niewińska
4. Epidemiologia nagłych zagrożeń zdrowia lub życia – dr n.
med. Lilianna Styka
5. Utrzymywanie drożności dróg oddechowych – metody,
sprzęt – dr n. med. Marek Sehn
Każdy wykład trwa 1 godz.

Zajęcia praktyczne
1. Utrzymanie drożności dróg oddechowych – dr n. med. Marek
Sehn, dr n. med.  Kinga Niewińska (2 godz.)

III DZIEŃ
Wykłady

1. Psychologia, etyka i prawo w lekarskich działaniach ra−
tunkowych – prof. dr hab. Barbara Świątek (2 godz.)
2. Pacjent w stanie zagrożenia życia – „złota godzina”, „łań−
cuch przeżycia” – dr n. med. Lilianna Styka (1 godz.)
3. Nieinwazyjne i inwazyjne monitorowanie podstawowych
funkcji życiowych – metody, sprzęt – dr n. med. Kinga Niewiń−
ska (1 godz.)

Zajęcia praktyczne
1. Monitorowanie nieinwazyjne  i kaniulizacja żył głębokich,
głębokich tętnic – dr n. med. Marek Sehn, dr n. med. Kinga
Niewińska dr n. med. Lilianna Styka (2 godz.)
Kurs kończy się testem pisemnym i egzaminem praktycznym.

Zapisy na kurs do połowy stycznia 2008 r. Zgłoszenia elek−
troniczne. Formularz zgłoszeniowy na stronie: www.zapi−
sy.am.wroc.pl Szczegółowych informacji udziela  Anna Zawłodz−
ka pod numerem tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Kardiologii AM zapra−
szają lekarzy specjalizujących się w kardiologii na kurs za−
lecany z zakresu kardiologii – z listy CMKP:

OMDLENIA JAKO PROBLEM
DIAGNOSTYCZNY

I TERAPEUTYCZNY

Kierownik naukowy kursu:  prof. dr hab. Walentyna Mazurek
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Kardiologii AM we Wrocławiu,
ul. Pasteura 4
Termin kursu: 10.03.2008 r.
Liczba uczestników: 30
Kurs bezpłatny. 5 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
(każdy wykład trwa 1 godz.)

1. Omdlenia – definicja, klasyfikacja etiologiczna, wskaza−
nia do hospitalizacji – dr n. med. Monika Przewłocka−Kosma−
la
2. Kardiologiczna przyczyna omdleń – diagnostyka czynno−
ści układu bodźco−przewodzącego serca – dr n. med. Dorota
Zyśko
3. Omdlenia kardiogenne – przyczyny strukturalne – dr n.
med. Adam Spring
4. Omdlenia neurokardiogenne – nieprawidłowa reaktywność
autonomicznego układu nerwowego – dr n. med. Dorota Zyś−
ko
5. Diagnostyka omdleń: wartość próby ortostatycznej, testu
pochyleniowego, badań elektrokardiograficznych i elektrofi−
zjologicznych – dr n. med. Jacek Gajek
6. Echokardiografia i próba wysiłkowa w diagnostyce omdleń
– dr hab. n. med. Wojciech Kosmala
7. Postępowanie w przypadku omdleń w świetle zaleceń
Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego – dr hab. n.
med. Andrzej Mysiak

Forma zaliczenia – test.

Zgłoszenia na kurs do 15 lutego 2008 r. Zapisy elektronicz−
ne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegóło−
wych informacji udziela  Anna Zawłodzka pod numerem tel.
(071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych AM
zapraszają lekarzy specjalizujących się w dziedzinie chorób
zakaźnych, chorób wewnętrznych, pediatrii, gastroenterolo−
gii na kurs specjalizacyjny w dziedzinie chorób zakaźnych –
z listy CMKP:

NEUROINFEKCJE,
NOWE CHOROBY ZAKAŹNE

I BIOTERRORYZM

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Krzysztof Simon
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych na bazie
Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego, ul. Koszarowa 5
we Wrocławiu
Termin kursu: 3−4.03.2008 r.
Liczba miejsc: 20
Kurs bezpłatny. 11 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ
Wykłady

1. Współczesne zagrożenia epidemiologiczne – wprowadze−
nie – prof. dr hab. Krzysztof Simon (1 godz.)
2. Nowe choroby zakaźne i nowe problemy infekologii – wy−
brane zagadnienia (gorączki krwotoczne, zakażenia wirusa−
mi hepatotropowymi nie B, nie C, zakażenia herpesviridae –
prof. dr hab. Krzysztof Simon (1 godz.)
3. Zakażenia HIV – dr Jacek Gąsiorowski (1 godz.)
4. Zakażenia herpesviridae w stanach obniżonej odporności
(u chorych po przeszczepach szpiku kostnego, narządów
miąższowych) – lek. Aleksandra Szymczak (1 godz.)
5. Choroby prionowe – dr Brygida Knysz (1 godz.)
6. Czynniki infekcyjne a rozwój choroby nowotworowej – lek.
Monika Pazgan−Simon (1 godz.)

Ćwiczenia
1. Organizacja pracy oddziału zakaźnego w przypadku cho−
rób wysoce zaraźliwych – mgr Małgorzata Marchewka (1 godz.)
2. Zasady kontroli zakażeń szpitalnych z uwzględnieniem
sprzętu endoskopowego – dr Małgorzata Inglot (1 godz.)

II DZIEŃ
Wykłady

1. Bioterroryzm i broń biologiczna – prof. dr hab. Krzysztof
Simon (2 godz.)
2. Zespół SARS – dr Małgorzata Inglot (1 godz.)
3. Legionelloza i nowe wirusy pneumotropowe – dr Anna
Machaj (1 godz.)
4. Grypa i grypa ptasia – dr Paweł Piszko (1 godz.)
5. SIRS – dr Anna Machaj (1 godz.)

Ćwiczenia:
1. Ochrona osobista personelu medycznego w przypadku
chorób wysoce zaraźliwych – mgr Małgorzata Marchewka (1
godz.)

Zgłoszenia na kurs do końca stycznia 2008 r. Zapisy elek−
troniczne. Formularz zgłoszeniowy na stronie: www.zapi−
sy.am.wroc.pl Szczegółowe informacje pod numerem tel. (071)
784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej
AM zapraszają lekarzy (lekarze ogólni, chirurdzy, onkolo−
dzy) na kurs doskonalący:

CYTODIAGNOSTYKA GUZÓW
GRUCZOŁU PIERSIOWEGO

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jerzy Rabczyński
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej AM we
Wrocławiu, ul. Marcinkowskiego 1
Termin kursu: 29.01.2008 r.  (wtorek),  godz. 9.00
Liczba uczestników: powyżej 10 osób
Kurs płatny 50 zł. 2 punkty edukacyjne.

Program kursu:
1. Anatomia prawidłowa gruczołu piersiowego, rozwój, fizjo−
logia  – prof. dr hab. Jerzy Rabczyński (30 min.)
2. Zaburzenia rozwojowe, zmiany wsteczne, zapalenia gru−
czołu piersiowego – prof. dr hab. Jerzy Rabczyński (30 min.)
3. Nowotwory gruczołu piersiowego – prof. dr hab. Jerzy Rab−
czyński (45 min.)
4. Cytologia zmian w gruczole piersiowym – prof. dr hab.
Michał Jeleń (30 min.)

Zapisy na kurs do 15 stycznia 2008 r. Zgłoszenia elektro−
niczne. Formularz zgłoszeniowy na stronie: www.zapi−
sy.am.wroc.pl Szczegółowych informacji udziela  Anna Zawłodz−
ka pod numerem tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Pediatrii i Chorób In−
fekcyjnych AM zapraszają zainteresowanych lekarzy pedia−
trów, lekarzy chorób zakaźnych i lekarzy rodzinnych na kurs
zalecany do specjalizacji w zakresie pediatrii – z listy CMKP:

POSTĘPY W ROZPOZNAWANIU,
PROFILAKTYCE I LECZENIU
CHORÓB INFEKCYJNYCH

U DZIECI

Kierownik naukowy kursu: dr hab. n. med. Leszek Szenborn
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Pediatrii i Chorób Infekcyj−
nych AM, ul. Bujwida 44  we Wrocławiu,
Termin kursu: 4−5.03.2008 r.
Liczba miejsc: 30
Kurs bezpłatny. 9 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ – wykłady

10.00−11.30  Inwazyjne zakażenia bakteryjne (choroba me−
ningokokowa i pneumokokowa oraz zakażenia H. influenzae
b) – dr hab. n. med.  Leszek Szenborn
11.40−13.10 Szczepienia ochronne u dzieci – dr n. med.
Ernest Kuchar
13.20−4.50 Wybrane zagadnienia z entomologii lekarskiej.
Niebezpieczne dla człowieka jady występujące w naturze –
dr n. med. Jarosław Gruszka

II DZIEŃ – wykłady
10.00−11.30 Praktyczne problemy parazytologiczne w prak−
tyce lekarza pediatry (owsica, toksoplazmoza, lamblioza,
glistnica) – dr n. med. Jolanta Jasonek
11.40−13.10 Przyczyny powiększenia węzłów chłonnych u
dzieci, diagnostyka różnicowa – z perspektywy infekcjologa
– lek. med. Tomasz Czerniak
13.20−14.50 Ostra biegunka – mało znane przyczyny, nowo−
czesne postępowanie i leczenie (zakażenia wirusowe, bak−
teryjne, pasożytnicze) – dr n. med. Izabela Zaleska

Zgłoszenia na kurs do 21 stycznia 2008 r. Zapisy elektro−
niczne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegó−
łowych informacji udziela  Anna Zawłodzka pod numerem tel.
(071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Mikrobiologii AM za−
praszają lekarzy specjalizujących się w mikrobiologii lekar−
skiej, chorobach wewnętrznych, intensywnej terapii, neona−
tologii, pediatrii, chirurgii i innych dziedzinach klinicznych
na kurs   –  z listy CMKP:

ROLA LABORATORIUM
W NADZORZE ZAKAŻEŃ

Kierownik naukowy kursu: dr Marzenna Bartoszewicz
Miejsce kursu: Sala Klubowa w Dolnośląskiej Izbie Lekarskiej,
Wrocław, ul. Matejki 6
Termin kursu: 25.02.2008 r., godz. 9.00−16.30
Liczba uczestników:  powyżej 10 osób
Kurs bezpłatny. 8 punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 10.01.2008 r. przyjmowane będą elek−
tronicznie na stronie www.zapisy.am.wroc.pl Szczegółowych
informacji udziela Elżbieta Adamczyk pod numerem tel. (071)
784 11 57 oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Program kursu (każdy wykład trwa 90 min.):
godz. 9.00−16.30
1. Zakażenia szpitalne – definicja – prof. dr hab. Anna Przon−
do−Mordarska
2. Zakażenia szpitalne na oddziałach chirurgicznych – dr
Małgorzata Fleischer
3. Zakażenia na oddziałach noworodkowych – dr Marzenna
Bartoszewicz
4. Zakażenia na OIT – dr Beata Mączyńska
5. Zakażenia na oddziałach hematologicznych – dr Beata
Kowalska−Krochmal



MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM STYCZEŃ 2008 19

DZIEKAN WYDZIAŁU LEKARSKIEGO KSZTAŁCENIA PODYPLOMOWEGO DR HAB. GRAŻYNA BEDNAREK−TUPIKOWSKA PROF. NADZW.
ORAZ KOMISJA KSZTAŁCENIA DOLNOŚLĄSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Klinika Chirurgii i Urologii Dziecięcej
zapraszają lekarzy specjalizujących się w chirurgii dziecię−
cej do wzięcia udziału w kursie specjalizacyjnym – z listy
CMKP:

CHIRURGIA
NOWORODKA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jerzy Czernik
Miejsce kursu: Klinika Chirurgii i Urologii Dziecięcej, ul. M.
Skłodowskiej−Curie 52, 50−369 Wrocław
Termin kursu: 3− 7.03.2008 r., rozpoczęcie: godz. 9.00
Liczba uczestników: 15 osób
Kurs bezpłatny. 30 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

9.00−9.15 Otwarcie kursu – prof. dr hab. Jerzy Czernik
9.15−10.15 Epidemiologia wad wrodzonych w Polsce – prof.
dr hab. Jerzy Czernik
10.15−12.15 Genetyczne uwarunkowania wad wrodzonych
ze szczególnym uwzględnieniem zaburzeń rozwojowych wy−
magających leczenia chirurgicznego – prof. dr hab. Maria
Sąsiadek
12.30−14.30 Embriologia i anatomia najczęściej spotyka−
nych wad wrodzonych wymagających leczenia operacyjne−
go (zarośnięcie przełyku, odbytu, choroba Hirschsprunga,
przepuklina przeponowa – prof. dr hab. Maciej Zabel

II DZIEŃ
9.00−10.00 Organizacja opieki nad noworodkiem wymaga−
jącym leczenia chirurgicznego (transport, opieka przed i
pooperacyjna), obowiązujące procedury i standardy – dr
Marzena Zielińska
10.00−11.00 Noworodek chory chirurgicznie jako przedmiot
szczególnej uwagi i troski ze względu na swoje uwarunko−
wania i odrębności konstytucjonalne – dr Marzena Zielińska
11.00−12.00 Leczenie przeciwbólowe noworodków. Dostę−
py naczyniowe. Żywienie pozajelitowe i powikłania (zakaże−
nia bakteryjne i grzybicze) – dr Marzena Zielińska
12.15−14.15 Diagnostyka obrazowa w chirurgii dziecięcej.
Diagnostyka prenatalna – dr hab. Urszula Dorobisz
14.15−15.15 Problemy etyczno−moralne nowoczesnych in−
wazyjnych metod i technik terapeutycznych ingerujących w
osobowość jednostki (dziecka) w aspekcie jego ubezwła−
snowolnienia – ks. dr Ryszard Redoń

III DZIEŃ
9.00−11.30 Wrodzone zarośnięcie przełyku. Wrodzone nie−
prawidłowości dróg żółciowych: zarośnięcie dróg żółciowych,
torbiele przewodu żółciowego wspólnego – prof. dr hab. Je−
rzy Czernik
11.30−12.30 Wrodzona przepuklina przeponowa – dr hab.
Maciej Bagłaj prof. nadzw.
12.45−14.45 Wady wrodzone powłok jamy brzusznej – dr
Dariusz Patkowski
14.45−15.45 Dyskusja

IV DZIEŃ
9.00−11.00 Obumierające zapalenie jelit (o.z.j. NEC) – prof.
dr hab. Jerzy Czernik
11.00−13.30 Niedrożności wrodzone przewodu pokarmowe−
go – dr hab. Maciej Bagłaj prof. nadzw.
13.30−14.45 Choroba Hirschsprunga – dr Dariusz Patkow−
ski
14.45−15.45 Wady wrodzone końcowego odcinka przewo−
du pokarmowego (niedrożności) – dr Dariusz Patkowsk

V DZIEŃ
9.00−12.30 Wady dysraficzne. Wodogłowie wrodzone. Pro−
filaktyka wad CUN – dr hab. Maciej Bagłaj prof. nadzw.
12.45−15.45 Zaliczenie kursu. Spotkanie z wykładowcami.

Zgłoszenia na kurs do 31 stycznia 2008 r. przyjmowane
będą w sekretariacie Katedry i Kliniki Chirurgii i Urologii Dzie−
cięcej AM, ul. M. Skłodowskiej−Curie 50/52, Wrocław, tel./fax:
(071) 733 13 00.

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych AM
zapraszają lekarzy specjalizujących się w zakresie chorób
zakaźnych oraz zainteresowanych lekarzy innych specjalno−
ści na kurs specjalizacyjny w zakresie chorób zakaźnych –
z listy CMKP:

HEPATOLOGIA – POSTĘPY

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Krzysztof Simon
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych AM,
ul. Koszarowa 5 we Wrocławiu
Termin kursu: 25−27.02.2008 r., godz. 8.30−15.00
Liczba miejsc 20
Kurs bezpłatny. 13 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ – wykłady

1. Ostre wirusowe zapalenia wątroby – czynniki etiologicz−
ne, patogeneza, obraz kliniczny    i zapobieganie – dr Paweł
Piszko (1 godz.)
2. Diagnostyka biochemiczna, serologiczna, molekularna wi−
rusowych zapaleń wątroby – dr Katarzyna Rotter (1 godz.)
3. Przewlekłe zapalenia wątroby i pozapalna marskość wą−
troby – patogeneza, współczesne klasyfikacje stopnia za−
awansowania, różnicowanie, następstwa – prof. dr hab. An−
drzej Gładysz (1 godz.)
4. Współzakażenie HBV/HCV, HCV/HIV, HBV/HIV, zespoły
nakładania HBV, HCV z AIH, PBC, PSC – dr Małgorzata Inglot
(1 godz.)
5. Polekowe i inne toksyczne uszkodzenia wątroby – dr Mał−
gorzata Inglott (1 godz.)

Ćwiczenia
1. Wskazania i przeciwwskazania do biopsji wątroby, zasa−
dy wykonywania zabiegu – dr Katarzyna Rotter (1 godz.)
2. Badanie ultrasonograficzne w ocenie zaawansowania cho−
roby wątroby i stopnia zawansowania nadciśnienia wrotne−
go – dr Paweł Piszko (1 godz. )

II DZIEŃ – wykłady
1. Ostra niewydolność wątroby – patomechanizm śpiączki
wątrobowej egzo− i endogennej, diagnostyka, postępowanie
– dr Paweł Piszko (1 godz.)
2. Aktualne zasady kwalifikacji monitorowania i leczenia
chorych przewlekle zakażonych HBV i HCV – prof. dr hab.
Krzysztof Simon (1 godz.)
3. Diagnostyka, terapia nadciśnienia wrotnego wikłającego
przewlekłe choroby wątroby o etiologii zakaźnej ze szcze−
gólnym uwzględnieniem metod endoskopowych – prof. dr
hab. Krzysztof Simon (1 godz.)
4. Transplantacja wątroby – wskazania, procedury kwalifi−
kacyjne, prowadzenie  – dr Katarzyna Rotter (1 godz.)

Ćwiczenia
3. Endoskopowa profilaktyka pierwotna i wtórna krwawień z
przewodu pokarmowego u pacjentów z pozapalną marsko−
ścią wątroby – podwiązywanie i skleroterapia żylaków prze−
łyku, hamowanie krwawień z błony śluzowej żołądka – prof.
dr hab. Krzysztof Simon (1 godz.)
4. Kwalifikacja do przeszczepu wątroby – praktyka klinicz−
na – dr Katarzyna Rotter  (1 godz.)

III DZIEŃ – wykłady
1. Pierwotny rak wątroby (HCC) w zakażeniu HBV i HCV a
inne zmiany ogniskowe w wątrobie – prof. dr hab. Krzysztof
Simon (1 godz.)
2. Wodobrzusze i samoistne zapalenie otrzewnej – patome−
chanizm, diagnostyka, postępowanie – lek. Aleksandra Szym−
czak (1 godz.)
3. Profilaktyka planowana i poekspozycyjna zakażeń wiru−
sami hepatotropowymi – dr Anna Machaj (1 godz.)
4. Bakteryjne i pasożytnicze choroby wątroby – lek. Aleksan−
dra Szymczak (1 godz.)

Zgłoszenia na kurs do końca stycznia  2008 r. Zapisy elek−
troniczne. Formularz zgłoszeniowy na stronie  www.zapi−
sy.am.wroc.pl Szczegółowych informacji udziela  Anna Zawłodz−
ka pod numerem tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej
AM zapraszają lekarzy (lekarze ogólni, chirurdzy, onkolo−
dzy) na kurs doskonalący:

NOWOTWORY TARCZYCY.
MORFOLOGIA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Michał Jeleń
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Anatomii Patologicznej AM we
Wrocławiu, ul. Marcinkowskiego 1
Termin kursu: 25.03.2008 r., godz. 9.00

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Angiologii, Nadciśnie−
nia Tętniczego i Diabetologii AM zapraszają lekarzy specja−
lizujących się w diabetologii na kurs specjalizacyjny – z
listy CMKP:

WPROWADZENIE DO SPECJALIZACJI
W ZAKRESIE DIABETOLOGII.
DIABETOLOGIA KLINICZNA

Kierownik kursu: prof. dr hab. med. Rajmund Adamiec
Miejsce i organizator kursu:  Katedra i Klinika Angiologii,
Nadciśnienia Tętniczego i Diabetologii AM – sala wykładowa,
ul. Poniatowskiego 2  we Wrocławiu
Termin kursu: 12−14.03.2008 r., godz. 8.30
Liczba miejsc: 50 osób
Uczestnicy kursu otrzymują 19 punktów edukacyjnych.
Dla specjalizujących się w diabetologii – kurs bezpłatny.

Program kursu:
I DZIEŃ
Wykłady

1. Wprowadzenie – insulina jako regulator metabolizmu tkan−
kowego. Zaburzenia przemiany węglowodanów, białek i tłusz−
czów w cukrzycy – prof. dr hab. Rajmund Adamiec (1 godz.)
2. Epidemiologia cukrzycy – dr Izabela Gosk−Bierska (1,5
godz.)
• chorobowość i zapadalność na cukrzycę typu 1 i typu 2
• prognozy epidemiologiczne
• czynniki ryzyka cukrzycy typu 2 i metody ich ograniczania
3. Etipatogeneza cukrzycy typu 1 i typu 2. Etiologiczna kla−
syfikacja choroby – dr Dorota Bednarska−Chabowska (1 godz.)
4. Kryteria diagnostyczne i metody rozpoznawania cukrzycy
i innych form – dr Paweł Alexewicz (1 godz.)

Ćwiczenia
1. Warsztaty diabetologiczne – zajęcia praktyczne w gru−
pach. Forum przypadków klinicznych: rozpoznanie cukrzycy
typu 1, rozpoznanie cukrzycy typu 2, rozpoznanie cukrzycy
ciężarnych, rozpoznanie cukrzycy typu LADA, przedstawie−
nie klinicznych kryteriów rozpoznania różnicowego zaburzeń
węglowodanowych. Interpretacja doustnego testu obciąże−
nia glukozą – dr Dorota Bednarska−Chabowska, dr Izabela
Gosk−Bierska, dr Paweł Alexewicz (3 godz.)

II DZIEŃ
Wykłady

1. Insulinooporność – wiodący problem kliniczny w cukrzy−
cy i nadciśnieniu tętniczym – prof. dr hab. Rajmund Adamiec
(1 godz.)
2. Trombofilia cukrzycowa – dr Paweł Alexewicz (1 godz.)
3. Zespół metaboliczny – definicja, rozpoznawanie, znacze−
nie kliniczne zalecenia terapeutyczne – dr Maria Knapik−
Kordecka (1 godz.)
4. Stany nagłe w cukrzycy:
• śpiączki hiperglikemiczne: ketonowa, hipermolalna, mle−
czanowa – patogeneza, objawy i leczenie
• algorytm terapii u chorych na cukrzycę w czasie i w
okresie pooperacyjnym
• kliniczne odrębności zakażeń u osób z cukrzycą
– dr Bożena Sapian−Raczkowska (1godz.)
– dr Małgorzata Gacka  (1godz.)
– lek. Krzysztof Mastej (1 godz.)
5. Hipoglikemia: podstawy patofizjologiczne, objawy i le−
czenie – dr Bożena Sapian−Raczkowska (1 godz.)

Ćwiczenia
1.   Warsztaty diabetologiczne – zajęcia praktyczne w gru−
pach. Forum przypadków klinicznych: zespół metaboliczny
– omówienie metod pomiaru insulinooporności (współczyn−
nik insulinemia/glikemia, współczynnik Homa, współczyn−
nik Berglunda); interpretacja wyników badań i analiza algo−
rytmów leczenia pacjentów z ostrymi zaburzeniami metabo−
licznymi: śpiączka ketonowa, hipermolalna, mleczanowa, hi−
poglikemiczna – dr Bożena Sapian−Raczkowska, dr Maria
Knapik−Kordecka, lek. Małgorzata Gacka (3 godz.)

III DZIEŃ
Wykłady

1. Niefarmakologiczne programy opieki diabetologicznej: edu−
kacja terapeutyczna, modyfikacja zasad żywienia, znacze−
nie wysiłku fizycznego – dr Krystyna Zdrojowy (1 godz.)
2. Współczesne algorytmy insulinoterapii u chorych na cu−
krzycę typu 2 – dr Krystyna Zdrojowy (1 godz.)
3. Terapia za pomocą doustnych preparatów hipoglikemizu−
jących – dr Maria Knapik−Kordecka  (1 godz.)
4. Nadzór specjalistyczny nad przebiegiem leczenia cho−
rych na cukrzycę typu 2
• samokontrola glikemii, glukozurii i ketonurii
• ocena wyrównania metabolicznego – dr Dorota Bednar−
ska−Chabowska (1,5 godz.)
5. Cukrzyca u dzieci i młodzieży – dr hab. Anna Noczyńska
(1,5 godz.)

Ćwiczenia
1.  Warsztaty diabetologiczne – zajęcia praktyczne w gru−
pach. Forum przypadków klinicznych: przestawienie prak−
tycznych zasad wyliczania dawek insuliny i prowadzenia
zmian w algorytmach insulinoterapii; omówienie najczęst−
szych błędów popełnianych ze strony lekarza i pacjenta w
trakcie funkcjonalnej insulinoterapii; praktyczna ocena wy−
ników samokontroli; przedstawienie zasad planowania tre−
ningu fizycznego u chorych na cukrzycę w różnych sytu−
acjach życiowych i przy obecności powikłań; omówienie zasad
prowadzenia racjonalnego żywienia (ustalenie diety z
uwzględnieniem powikłań) – dr Krystyna Zdrojowy, dr Małgo−
rzata Gacka (2 godz.)
Zaliczenie kursu – 4 godz.
Przewodniczący – prof. dr hab. Rajmund Adamiec
Członkowie: dr hab. Anna Noczyńska, dr Krystyna Zdrojowy, dr
Dorota Bednarska−Chabowska, dr Andrzej Dołyk
Zgłoszenia na kurs do 15 lutego 2008 r. Zapisy elektro−
niczne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szcze−
gółowych informacji udziela  Anna Zawłodzka pod numerem
tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Liczba uczestników:  10−34 osoby
Kurs płatny 50 zł. 3 punkty edukacyjne.

Program kursu:
1. Anatomia prawidłowa tarczycy, rozwój, fizjologia – prof. dr
hab. Jerzy Rabczyński (30 min.)
2. Zaburzenia rozwojowe, zmiany wsteczne, zapalenia tar−
czycy – prof. dr hab. Jerzy Rabczyński (30 min.)
3. Zmiany nowotworowe w tarczycy – prof. dr hab. Michał
Jeleń (2 x 30 min.
4. Biopsja cienkoigłowa zmian w gruczole tarczowym – prof.
dr hab. Michał Jeleń (2 x 30 min.)

Zgłoszenia na kurs do 15 lutego 2008 r. Zapisy elektronicz−
ne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
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Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra Onkologii AM zapraszają spe−
cjalizujących się lekarzy na kurs  – z listy CMKP –  objęty
programem specjalizacji z ginekologii onkologicznej:

PODSTAWY RADIOTERAPII
NOWOTWORÓW

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jan Kornafel
Miejsce kursu: Katedra Onkologii i Klinika Onkologii Ginekolo−
gicznej, pl. Hirszfelda 12 we Wrocławiu
Termin kursu: 12−14.03.2008 r., w godz. 9.00−14.00
Liczba miejsc: 30
Kurs bezpłatny. 13 punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 15 stycznia 2008 r. przyjmowane
będą elektronicznie na stronie www.zapisy.am.wroc.pl Szcze−
gółowych informacji udziela Elżbieta Adamczyk pod numerem
tel. (071) 784 11 57 oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl
lub w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Pody−
plomowego AM we Wrocławiu przy ul. J. Mikulicza−Radeckiego
5, pokój nr 8

Program kursu:
I DZIEŃ

9.00−10.30 Podstawy radioterapii z elementami fizyki pro−
mieniowania jonizującego – dr Iwona Włodarska−Polińska
10.30−12.00 Podstawy radiobiologii nowotworów – dr Iwona
Gisterek
12.30−14.00 Ochrona radiologiczna. Procedury kontroli ja−
kości w radioterapii – dr n. fiz. Dominika Oborska

II DZIEŃ
9.00−10.30 Radioterapia raka gruczołu piersiowego – dr Iwona
Gisterek
10.30−12.00 Radioterapia raka szyjki macicy – dr Małgorza−
ta Rusiecka
12.30−14.00 Radioterapia raka trzonu macicy – dr Katarzy−
na Bojarowska
16.00−18.15 Wizyta w Zakładzie Teleterapii i Brachyterapii
DCO – dr Iwona Gisterek

III DZIEŃ
9.00−9.45 Radioterapia raka jajnika, sromu, pochwy – dr
Małgorzata Rusiecka
9.45−10.30 Planowanie leczenia teleterapią – dr Małgorza−
ta Rusiecka
10.30−11.15 Zasady brachyterapii LDR, MDR, HDR, PDR –
dr Jacek Dryl
11.15−12.00 Planowanie brachyterapii – dr Jacek Dryl
12.30−13.15 Powikłania radioterapii – dr Jolanta Szelachow−
ska
13.15−14.00 Podsumowanie kursu i test zaliczeniowy – prof.
dr hab. Jan Kornafel

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Nefrologii i Medycyny
Transplantacyjnej AM zapraszają lekarzy specjalizujących
się w nefrologii, medycynie rodzinnej i chorobach wewnętrz−
nych na kurs obowiązkowy dla specjalizujących się w nefro−
logii  –  z listy CMKP:

DIALIZOTERAPIA
Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Marian Klinger
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Nefrologii i Medycyny Trans−
plantacyjnej AM we Wrocławiu, ul. Traugutta 57/59
Termin kursu: 6−7.03.2008 r., w godz. 8.00−15.00
Liczba uczestników: 5−35
Kurs bezpłatny. 9 punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 6 lutego 2008 r. przyjmowane będą
elektronicznie www.zapisy.am.wroc.pl Szczegółowych informa−
cji udziela mgr Elżbieta Adamczyk pod tel. (071) 784 11 57
oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl oraz w Dziekanacie Wy−
działu Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego przy ul. J.
Mikulicza−Radeckiego 5 we Wrocławiu

Program kursu:
I DZIEŃ

1. Skuteczne zapobieganie postępowi przewlekłych kłębusz−
kowych zapaleń nerek; przegląd współczesnych możliwości
diagnostycznych i terapeutycznych – prof. dr hab. Marian
Klinger (1 godz.)
2. Leczenie nefroprotekcyjne w przewlekłych chorobach nerek
– dr n. med. Krzysztof Kazimierczak (1 godz.)
3. Kwalifikacja chorego do leczenia nerkozastępczego he−
modializą, dializą otrzewnową, wyprzedzającym przeszcze−
pieniem nerki – dr n. med. Magdalena Krajewska (1 godz.)
4. Dostęp naczyniowy do celów hemodializy – prof. dr hab.
Wacław Weyde (1 godz.)
5. Prowadzenie zabiegu hemodializy, monitorowanie adekwat−
ności, ostre powikłania – dr Tomasz Porażko (2 godz.)

II DZIEŃ
6. Zasady prowadzenia programu dializ otrzewnowych – prze−
gląd kluczowych problemów – dr n. med. Józef Penar (2 godz.)
7. Główne problemy leczenia niedokrwistości u chorych w 5
okresie przewlekłej choroby nerek – dr n. med. Oktawia Ma−
zanowska (1 godz.)
8. Chorobowość sercowo−naczyniowa w programach dializo−
terapii – dr n. med. Mariusz Kusztal (1 godz.)
9. Powikłania infekcyjne w programach dializoterapii – dr n.
med. Maria Magott−Procelewska (1 godz.)
10. Zabiegi plazmaferazy i hemodiafiltracji w chorobach nerek
– dr n. med. Sławomir Zmonarski (1 godz.)
Zaliczenie kursu – udział w zajęciach.

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra Radiologii AM zapraszają radio−
logów, internistów, chirurgów na kurs doskonalący:

POSTĘPY W DIAGNOSTYCE OBRAZOWEJ
W PEDIATRII

Kierownik naukowy kursu: dr hab. Urszula Zaleska−Dorobisz
Miejsce kursu: Katedra Radiologii AM,
ul. M. Skłodowskiej−Curie 68, Wrocław
Termin kursu: 20−21.03.2008
Liczba uczestników: 15−25
Cena: 150 zł
10 punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 15 lutego 2008 r. przyjmowane będą
na podstawie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kur−
santa na stronie www.zapisy.am.wroc.pl Szczegółowych infor−
macji udziela mgr Elżbieta Adamczyk pod numerem tel. (071)
784 11 57 oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl lub w Dzieka−
nacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego AM
we Wrocławiu przy ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, pokój nr 8

Program kursu:
I DZIEŃ

8.30−11.00 Współczesne metody obrazowania przewodu po−
karmowego u dzieci
1. Usg wysokiej rozdzielczości
2. Tomografia wielorzędowa
3. Zastosowanie MR
 – dr hab. Urszula Zaleska−Dorobisz, dr Dąbrówka Sokołowska
11.15−13.30 Diagnostyka obrazowa chorób układu moczo−
wo−płciowego u dzieci –  dr hab. Urszula Zaleska−Dorobisz

II DZIEŃ
8.30−11.00 Nowoczesne standardy obrazowania Centralne−
go Układu Nerwowego u noworodków, niemowląt i u dzieci
starszych – dr hab. Urszula Zaleska−Dorobisz, dr Dąbrówka
Sokołowska
11.15−13.30 Diagnostyka obrazowa chorób układu kostno−
mięśniowego u dzieci – dr hab. Urszula Zaleska−Dorobisz, dr
Dąbrówka Sokołowska

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Zakład Mikrobiologii AM za−
praszają lekarzy specjalizujących się w mikrobiologii lekar−
skiej, chorobach wewnętrznych, intensywnej terapii, neona−
tologii, pediatrii, chirurgii i innych dziedzinach klinicznych
na kurs   –  z listy CMKP:

RACJONALNA ANTYBIOTYKOTERAPIA
W ZAKAŻENIACH

Kierownik naukowy kursu: dr Marzenna Bartoszewicz
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Mikrobiologii AM,
Wrocław, ul. T. Chałubińskiego 4
Termin kursu: 26.02.2008 r., w godz. 9.00−15.00
Liczba uczestników: 40 osób
Kurs bezpłatny. 6 punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 15 stycznia 2008 r. przyjmowane
będą elektronicznie na stronie www.zapisy.am.wroc.pl  Szcze−
gółowych informacji udziela Elżbieta Adamczyk pod numerem
tel. (071) 784 11 57 oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Program kursu:
9.00−10.30 Antybiotykowe mechanizmy działania – dr Beata
Kowalska−Krochmal
10.30−12.00 Antybiotykowa profilaktyka okołooperacyjna –
dr Małgorzata Fleischer
12.00−13.30 Interpretacja badań mikrobiologicznych – dr
Marzenna Bartoszewicz
13.30−15.00 Mechanizmy oporności bakterii na antybiotyki
– dr Beata Mączyńska

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Reumatologii i Chorób
Wewnętrznych AM zapraszają lekarzy specjalizujących się
w reumatologii oraz zainteresowanych lekarzy innych spe−
cjalności na kurs doskonalący dla specjalizujących się w
reumatologii – z listy CMKP:

PODSTAWY USG NARZĄDU RUCHU
W REUMATOLOGII

Kierownicy naukowi kursu: prof. dr hab. Jacek Szechiński, dr
Magdalena Szmyrka−Kaczmarek
Miejsce kursu: Katedra Reumatologii i Chorób Wewnętrznych,
ul. Borowska 12 we Wrocławiu
Termin kursu: 17−18.04.2008 r.
Liczba uczestników: 30
Kurs odpłatny.
12  punktów edukacyjnych.
Zgłoszenia na kurs do 28 lutego 2008 r. przyjmowane będą
na podstawie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kur−
santa przesłanego na nr fax (071) 734 33 09. Szczegółowych
informacji udziela Helena Białkowska pod numerem tel. (071)
734 33 00.

Program kursu
17.04.2008 r.

Wykłady
1. Wprowadzenie do usg stawów – dr hab. Ilhan Günaydin, dr
Renata Sokolik (1 godz.)
2. Staw kolanowy – dr Beata Nowak (1 godz.)
3. Staw biodrowy, skokowy i stopa – dr Andreas Bruckner, dr
Anna Durazińska (2 godz.)
4. Staw barkowy – dr Ilhan Günaydin, dr Beata Nowak (1
godz.)
5. Staw łokciowy, nadgarstkowy, dłoń – dr Renata Sokolik (2
godz.)
6. Podsumowanie i ciekawe przypadki usg – dr Stefan Heit−
man, dr Beata Nowak (1 godz.)

18.04.2008 r.
Zajęcia praktyczne (prowadzone przez wszystkich wykładow−
ców)
1. Staw kolanowy (2 godz.)
2. Staw biodrowy, skokowy i stopa (2 godz.)
3. Staw barkowy (2 godz.)
4. Staw łokciowy, nadgarstkowy, ręka (2 godz.)
Zaliczenie kursu: sprawdzian praktyczny.

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Katedra i Za−
kład Medycyny Społecznej AM oraz Dolnośląska Izba Lekar−
ska zapraszają wszystkich specjalizujących się lekarzy, którzy
zostali zakwalifikowani do specjalizacji przed 30.05.2003r.
włącznie z postępowaniem kwalifikacyjnym 1.05−15.06.2003
r. do wzięcia udziału  w obowiązkowym kursie – z listy CMKP:

PROMOCJA ZDROWIA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Ludmiła Waszkiewicz
Miejsce kursu: sala klubowa Dolnośląskiej Izby Lekarskiej przy
ul. Matejki 6 we Wrocławiu
Termin kursu: 25−27.02.2008 r.
Kurs odbywa się codziennie w godzinach: 9.00−16.45
Liczba miejsc: 90
Kurs bezpłatny.
Zgłoszenia na kurs do 15 stycznia 2008 r. przyjmowane
będą na podstawie formularza zgłoszeniowego kursanta wy−
pełnionego na stronie www.zapisy.am.wroc.pl Szczegółowe in−
formacje pod numerem tel. (071) 784 11 57 oraz e−mail: kszt−
pod@dwl.am.wroc.pl  – mgr Elżbieta Adamczyk.

Program kursu:
Wykłady
I DZIEŃ

prof. dr hab. Ludmiła Waszkiewicz: Współczesne problemy
zdrowotne ludności Polski. Determinanty zdrowia. Metody
diagnozowania sytuacji zdrowotnej oraz określenia potrzeb
zdrowotnych ludności (2 godz.)
dr n. med. Włodzimierz Bednorz: Zdrowie jako dobro publicz−
ne i prywatne; miejsce zdrowia w sysytemie wartości. Rola
i miejsce państwa w działaniach na rzecz zdrowia (2 godz.)
mgr Marzena Krysa: Ekonomiczne uwarunkowania w promo−
cji zdrowia (1 godz.)
mgr Marzena Krysa: Źródła i zasady finansowania progra−
mów promocji zdrowia (1,5 godz.)
dr n. med. Katarzyna Zatońska: Promocja zdrowia; pojęcia
podstawowe; zakres działań. Organizacja promocji zdrowia
w Polsce i na świecie (2 godz.)
dr n. med. Katarzyna Zatońska: Systemy ochrony zdrowia na
świecie. Ich główne cechy. Zasady funkcjonowania i finan−
sowania (1,5 godz.)

II DZIEŃ
dr n. med. Katarzyna Zatońska: Promocja Zdrowia w Narodo−
wym Programie Zdrowia (2 godz.)
dr n. med. Jacek Klakočar: Globalizacja – główne procesy
przemian i wynikające stąd wyzwania i zagrożenia dla zdro−
wia populacji (2 godz.)
dr n. med. Jacek Klakočar: Polityka zdrowotna – miejsce sa−
morządu wojewódzkiego (2 godz.)
prof. dr hab. Ludmiła Waszkiewicz: Ryzykowne postawy zdro−
wotne młodzieży (4 godz.)

III DZIEŃ
dr n. med. Jacek Daroszewski: Profilaktyka w otyłości i cu−
krzycy (2 godz.)
prof. dr hab. Andrzej Gładysz: Profilaktyka w chorobach zakaź−
nych (2 godz.)
dr n. med. Dorota Bednarska−Chabowska: Profilaktyka w cho−
robie niedokrwiennej serca oraz nadciśnieniu tętniczym (2
godz.)
prof. dr hab. Ludmiła Waszkiewicz: Seminarium końcowe sta−
nowiące między innymi ocenę pracy własnej kursantów (4
godz.)
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Walne Zebranie Członków
Oddziału Dolnośląskiego PTS

odbędzie się  w sali wykładowej
Wydziału Lekarsko−Stomatologicznego
AM we Wrocławiu, ul. Krakowska 26

Nr 449      19 stycznia 2008 roku,  godz. 10.00

Uwaga: Wstęp tylko dla członków PTS

Porządek zebrania:Porządek zebrania:Porządek zebrania:Porządek zebrania:Porządek zebrania:
  1. Otwarcie zebrania przez prezesa Oddziału Dolnośląskiego PTS dr

n. med. Danutę Nowakowską
  2. Odczytanie protokołu z poprzedniego Walnego Zebrania Członków

Oddziału
  3. Zatwierdzenie porządku Walnego Zebrania
  4. Wybór przewodniczącego i sekretarza Walnego Zebrania
  5. Wybór Komisji Matki
  6. Sprawozdanie z działalności Zarządu Oddziału
  7. Sprawozdanie Komisji Rewizyjnej i Sądu Koleżeńskiego
  8. Dyskusja nad sprawozdaniami
  9. Głosowanie nad przedstawionymi sprawozdaniami
10. Głosowanie w sprawie absolutorium dla Zarządu
11. Przerwa
12. Przedstawienie propozycji składu Zarządu Oddziału i wybór preze−

sa Oddziału, Sądu Koleżeńskiego Oddziału i Komisji Rewizyjnej
Oddziału, delegatów na Walne Zebranie Delegatów PTS

13. Wybór Komisji Skrutacyjnej i Wnioskowej
14. Głosowanie nad kandydaturami
15. Ogłoszenie wyników głosowania i sprawozdanie Komisji Wniosko−

wej
16. Wolne wnioski
17. Zamknięcie obrad przez przewodniczącego Walnego Zebrania

Atutem przy rozpatrywaniu
oferty będzie doświadczenie w za−
kresie orzekania oraz dyplom
ukończenia studiów podyplomo−
wych „Orzecznictwo i Ubezpiecze−
nia”.

Więcej informacji na stronie
www.zus.pl w odnośniku: „Praca
w ZUS”.

UWAGA!!!

POZNAŃ
Cykl „PERIO” I, II, III dla higieni−Cykl „PERIO” I, II, III dla higieni−Cykl „PERIO” I, II, III dla higieni−Cykl „PERIO” I, II, III dla higieni−Cykl „PERIO” I, II, III dla higieni−
stek!stek!stek!stek!stek!

Termin: 12.01.2008 (sobota)Termin: 12.01.2008 (sobota)Termin: 12.01.2008 (sobota)Termin: 12.01.2008 (sobota)Termin: 12.01.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Perio I. Wprowadzenie do
zabiegów „perio” dla higienistek.
Omówienie roli higienistki w gabi−
necie ogólnym i periodontologicz−
nym. Zadania higienistki, praca w
zespole stomatologicznym, zasady
motywowania pacjenta. Omówienie
anatomii przyzębia i patomechani−
zmu choroby dziąseł i przyzębia. Hi−
gienistka w gabinecie ortodontycz−
nym, status hormonalny a stan przy−
zębia kobiet (ciąża, menstruacja,
dojrzewanie).
Wykładowca: lWykładowca: lWykładowca: lWykładowca: lWykładowca: lek. stom. spec. pe−
riodontolog Kinga Grzech
Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul
Kościuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin: 16.02.2008 (sobota)Termin: 16.02.2008 (sobota)Termin: 16.02.2008 (sobota)Termin: 16.02.2008 (sobota)Termin: 16.02.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Komunikacja w gabinecie
stomatologicznym. Procedury ko−
munikacyjne – od recepcji po opie−
kę nad pacjentem podczas zabie−
gów medycznych. Autoprezentacja
i budowanie własnego wizerunku.
Forma warsztatowa.
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: lek. stom. spec. pe−
riodontolog Kinga Grzech, Adam
Pachura
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul
Kościuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 zł

Termin: 29.03.2008 (sobota)Termin: 29.03.2008 (sobota)Termin: 29.03.2008 (sobota)Termin: 29.03.2008 (sobota)Termin: 29.03.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Perio II  dla higienistek sto−
matologicznych Część II. Mobiliza−
cja pacjenta do współpracy (praca
z modelami, plakatami, lusterkiem
itp.). Omówienie faz leczenia pa−
cjenta. Przebieg kolejnych wizyt
higienizacyjnych. Planowanie ilości
i czasu wizyt. Dokładny instruktaż
higieny jamy ustnej.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: lek. stom. spec. pe−
riodontolog Kinga Grzech
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul
Kościuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 250Koszt: 250Koszt: 250Koszt: 250Koszt: 250

Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)Termin: 26.04.2008 (sobota)
PoznańPoznańPoznańPoznańPoznań
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Perio III.     Kurs praktyczny.
Podział na II grupy. Warsztaty prak−
tyczne ze skalingu mechaniczne−
go i ręcznego oraz root planingu.
Ostrzenie instrumentów ręczne i
mechaniczne – pokaz i ćwiczenia
praktyczne. Nauka technik zabie−
gów, systematyka skalingu, zasto−
sowanie ergonomii w periodonto−
logii. Nauka piaskowania, skalin−
gu naddziąsłowego i poddziąsłowe−
go.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: lek. stom. spec. pe−
riodontolog Kinga Grzech
Koszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 zł

Termin: 17.05.2008 (sobota)Termin: 17.05.2008 (sobota)Termin: 17.05.2008 (sobota)Termin: 17.05.2008 (sobota)Termin: 17.05.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Warsztaty praktyczne z na−
uki szczotkowania i nitkowania.
Prowadzenie dokumentacji me−
dycznej, ćwiczenie badania i zapi−
su wskaźników higieny jamy ust−
nej (API), stanu zapalnego dziąseł
(PBI, SBI), wskaźnik potrzeb perio−
dontologicznych (CPITN).
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: lek. stom. spec. pe−
riodontolog Kinga Grzech
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul
Kościuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 zł

Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)Termin: 14.06.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Pierwsza pomoc w nagłych
przypadkach w gabinecie stomato−

logicznym. Najnowsze wytyczne
resuscytacji BLS 2005.Kurs z czę−
ścią praktyczną.
Szkolenie przeznaczone jest dla le−
karzy stomatologów, higienistek i
asystentek stomatologicznych.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr n. med. Jacek Pie−
chocki
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Poznań, hotel „Ikar”, ul Ko−
ściuszki 118, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

WARSZAWA

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 19.01.2008 (sobota) 19.01.2008 (sobota) 19.01.2008 (sobota) 19.01.2008 (sobota) 19.01.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Zakażenia krzyżowe w ga−
binecie stomatologicznym. Proce−
dury związane ze sterylizacją i de−
zynfekcją w gabinecie. Zagrożenia
biologiczne w gabinecie stomatolo−
gicznym. Czynniki ryzyka zakażeń.
Sterylizacja i konserwacja specjali−
stycznych narzędzi. Color−Code Sys−
tem Zirc – nowoczesna organizacja
pracy gabinetu. Kontrola sanepidu
– jak sobie poradzić.
Szkolenie przeznaczone dla higie−Szkolenie przeznaczone dla higie−Szkolenie przeznaczone dla higie−Szkolenie przeznaczone dla higie−Szkolenie przeznaczone dla higie−
nistek i asystentek stomatologicz−nistek i asystentek stomatologicz−nistek i asystentek stomatologicz−nistek i asystentek stomatologicz−nistek i asystentek stomatologicz−
nych.nych.nych.nych.nych.
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: lek. stom. Monika
Dzieciątkowska, analityk medyczny
Justyna Piwowarczyk
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Agryko−
la”, ul. Myśliwiecka 9, sala wykła−
dowa 130
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 16.02.2008 (sobota) 16.02.2008 (sobota) 16.02.2008 (sobota) 16.02.2008 (sobota) 16.02.2008 (sobota)
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat: Asystowanie w zabiegach
stomatologicznych. Procedury zwią−
zane z przygotowaniem stanowiska
pracy. Część I
Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy:Wykładowcy: dr n. med. Tomasz
Dzieniakowski, hig. stom. Beata
Grzegorek
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Warszawa, hotel „Agryko−
la”, ul. Myśliwiecka 9, sala wykła−
dowa 133
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 29.03.2008 (sobota) 29.03.2008 (sobota) 29.03.2008 (sobota) 29.03.2008 (sobota) 29.03.2008 (sobota)
 Łódź!!!! Łódź!!!! Łódź!!!! Łódź!!!! Łódź!!!!
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Asystowanie w stomatologii.
Kurs praktyczny. Część II
Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: Wykładowcy: dr n. med. Tomasz
Dzieniakowski, hig. stom. Beata
Grzegorek
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Łódź, Instytut Stomatologii,
ul. Pomorska 251, sala fantomowa
Koszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 złKoszt: 400 zł

WROCŁAW
Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 2.02.2008 (sobota) 2.02.2008 (sobota) 2.02.2008 (sobota) 2.02.2008 (sobota) 2.02.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Asystowanie przy zabiegach
implantologicznych i chirurgicz−
nych dla asystentek stomatologicz−
nych! CZĘŚĆ I
Wprowadzenie do zabiegów implan−
tologicznych i chirurgicznych dla
asystentek.
Omówienie zadań asystentki w ga−
binecie chirurgicznym/implantolo−
gicznym. Aseptyka, kontrola zaka−
żeń w gabinecie. Omówienie faz za−
biegu implantologicznego krok po
kroku. Narzędzia stosowane przy
zabiegach chirurgicznych i implan−
tologicznych. Przedstawienie róż−
nych systemów implantologicznych.
Wybrane zagadnienia dotyczące
udzielania pierwszej pomocy w ga−
binecie stomatologicznym.
Wykładowcy:  Wykładowcy:  Wykładowcy:  Wykładowcy:  Wykładowcy:  lek. stom. spec. chi−
rurg Maria Stenka, dr n. med. Ja−
cek Piechocki spec. anestezjolog
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 złKoszt: 300 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 5.04.2008 (sobota) 5.04.2008 (sobota) 5.04.2008 (sobota) 5.04.2008 (sobota) 5.04.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Asystowanie przy zabiegach
implantologicznych i chirurgicz−
nych dla asystentek stomatologicz−

nych! Część II – Szkolenie praktycz−
ne. Przygotowanie stanowiska pra−
cy. Asystowanie podczas zabiegu
implantologicznego – krok po kro−
ku (zabieg markowany na fanto−
mie). Różne systemy implantologicz−
ne, narzędzia stosowane podczas za−
biegów, zagadnienia związane z za−
każeniami krzyżowymi w praktyce
stomatologicznej.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: lek. stom. spec. chi−
rurg Maria Stenka
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 350 złKoszt: 350 złKoszt: 350 złKoszt: 350 złKoszt: 350 zł

Termin: 12.04.2008 (sobota)Termin: 12.04.2008 (sobota)Termin: 12.04.2008 (sobota)Termin: 12.04.2008 (sobota)Termin: 12.04.2008 (sobota)
Temat: Temat: Temat: Temat: Temat: Asystowanie przy zabiegach
ortodontycznych dla asystentek sto−
matologicznych! Część I
Wprowadzenie do ortodoncji. Omó−
wienie zadań asystentki w gabine−
cie ortodontycznym. Omówienie
działania różnych aparatów orto−
dontycznych i występujących wad
zgryzu.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr n. med. Jakub
Malinowski
Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce:Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 17.05.2008 (sobota) 17.05.2008 (sobota) 17.05.2008 (sobota) 17.05.2008 (sobota) 17.05.2008 (sobota)
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat: Asystowanie przy zabiegach
ortodontycznych dla asystentek sto−
matologicznych! Część II
Omówienie zadań asystentki orto−
dontycznej krok po kroku.  Instru−
mentarium i materiały stosowane w
gabinecie ortodontycznym.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: dr n. med. Jakub
Malinowski
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 21.06.2008 (sobota) 21.06.2008 (sobota) 21.06.2008 (sobota) 21.06.2008 (sobota) 21.06.2008 (sobota)
Temat: Asystowanie przy zabiegach
ortodontycznych dla asystentek sto−
matologicznych! Część III
Opieka nad pacjentem ortodontycz−
nym. Rola higienistki. Szczegółowe
omówienie zagadnień higienizacyj−
nych. Komunikacja z pacjentem.
Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca:Wykładowca: lek. stom. Kinga
Grzech
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 złKoszt: 250 zł

Termin:Termin:Termin:Termin:Termin: 6.09.2008 (sobota) 6.09.2008 (sobota) 6.09.2008 (sobota) 6.09.2008 (sobota) 6.09.2008 (sobota)
Temat:Temat:Temat:Temat:Temat: Asystowanie przy zabiegach
ortodontycznych dla asystentek sto−
matologicznych! CZĘŚĆ IV
Kurs praktyczny. Ortodoncja gabi−
necie stomatologicznym. Przygoto−
wanie pacjenta. Kolejne fazy lecze−
nia. Symulacje pracy z pacjentem
na fantomach.
Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: Wykładowca: dr n. med. Jakub
Malinowski
Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Miejsce: Wrocław, ul. Pomarańczo−
wa 8, sala wykładowa
Koszt: 250 zł

INFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACHINFORMACJE O SZKOLENIACH
MOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆMOŻNA UZYSKAĆ

Niepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny ZakładNiepubliczny Zakład
Opieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki ZdrowotnejOpieki Zdrowotnej
ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8ul. Pomarańczowa 8
54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw54 − 058 Wroclaw
tel. (071) 353 83 51; (071) 353 38 90tel. (071) 353 83 51; (071) 353 38 90tel. (071) 353 83 51; (071) 353 38 90tel. (071) 353 83 51; (071) 353 38 90tel. (071) 353 83 51; (071) 353 38 90
www.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.plwww.ede.pl, szkolenia@ede.pl
Opłaty za szkolenie prosimy dokony−
wać najpóźniej na dwa tygodnie
przed planowanym kursem, na kon−
to:
ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.ING BANK ŚLĄSKI S.A.
9010501575100000225770435990105015751000002257704359901050157510000022577043599010501575100000225770435990105015751000002257704359

SZKOLENIA DLA HIGIENISTEK
I ASYSTENTEK STOMATOLOGICZNYCH

– angiologii,
– diabetologii,
– endokrynologii,
– gastrologii,
– ginekologii,
– hematologii,
– kardiologii,

Zakład Ubezpieczeń Społecznych Oddział Wojewódzki
we Wrocławiu ogłasza nabór do pracy (umowa o dzieło)

w charakterze lekarzy konsultantów, specjalistów w zakresie:

– nefrologii,
– neurologii,
– okulistyki,
– onkologii,
– pulmonologii,
– reumatologii
– urologii.

Zainteresowanych prosimy oZainteresowanych prosimy oZainteresowanych prosimy oZainteresowanych prosimy oZainteresowanych prosimy o
kontakt w terminie do 31 stycz−kontakt w terminie do 31 stycz−kontakt w terminie do 31 stycz−kontakt w terminie do 31 stycz−kontakt w terminie do 31 stycz−
nia 2008 r.nia 2008 r.nia 2008 r.nia 2008 r.nia 2008 r. pod adresem:

Zakład Ubezpieczeń Społecznych
Oddział Wojewódzki

we Wrocławiu
II Inspektorat ZUS
ul. Litomska 36

tel. (071) 360 66 50 (pok. 121)

Zarząd Oddziału Dolnośląskiego
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego,
dziękując Redakcji miesięcznika „Medium”
za całoroczną współpracę pragnie przesłać

Zespołowi Redakcyjnemu
oraz wszystkim Członkom OD PTS,

Sympatykom, ich Rodzinom i Przyjaciołom
najserdeczniejsze życzenia, aby Nowy Rok 2008 przyniósł

zdrowie, radość i wiele wspaniałych wydarzeń.

Równocześnie podajemy terminy spotkań na kolejnych konferen−
cjach naukowo−szkoleniowych OD PTS

w 2008 roku:

19 stycznia (Walne Zebranie)
1 marca
26 kwietnia
17 maja
18 października
13 grudnia

Walne Zebranie odbędzie się w Sali Wykładowej Dziekanatu Wy−
działu Lekarsko−Stomatologicznego AM we Wrocławiu, ul. Krakow−
ska 26.

Miejscem pozostałych spotkań będzie tradycyjnie Dolnośląska Izba
Lekarska we Wrocławiu, ul. Matejki 6.

 W imieniu Zarządu OD PTS W imieniu Zarządu OD PTS W imieniu Zarządu OD PTS W imieniu Zarządu OD PTS W imieniu Zarządu OD PTS
 prezes Oddziału prezes Oddziału prezes Oddziału prezes Oddziału prezes Oddziału

 dr n. med. Danuta Nowakowska dr n. med. Danuta Nowakowska dr n. med. Danuta Nowakowska dr n. med. Danuta Nowakowska dr n. med. Danuta Nowakowska
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WSPOMNIENIAWSPOMNIENIAWSPOMNIENIAWSPOMNIENIAWSPOMNIENIA

Śp. profesor Helena Kustrzyc−
ka urodziła się 15 kwietnia 1929
roku we Lwowie w rodzinie in−
teligenckiej jako córka Karola i
Heleny Dębickich. Szkołę po−
wszechną ukończyła we Lwo−
wie, gdzie również w czasie oku−
pacji hitlerowskiej uczęszczała
na tajne komplety z zakresu gim−
nazjum. W 1944 roku wyjechała
z rodzicami do Krakowa.  Tam
po zakończeniu wojny wstąpiła
do gimnazjum im. Wandy. W
1946 roku przyjechała z rodziną
do Wrocławia. W 1949 roku zło−
żyła egzamin dojrzałości w II Li−
ceum Ogólnokształcącym i w
tym roku została przyjęta na
Wydział Lekarski Uniwersytetu
i Politechniki we Wrocławiu.

Dyplom lekarski otrzymała w
1954 roku i rozpoczęła pracę
jako asystentka Oddziału Oto−
laryngologicznego Szpitala im.
J. Babińskiego we Wrocławiu.
Pierwszy stopień specjalizacji z
otolaryngologii otrzymała w
1959 roku, a drugi w 1966 roku.

Stopień doktora nauk me−
dycznych otrzymała po obronie
pracy pt. „Wpływ przewlekłego
działania dwusiarczkiem węgla
na narząd słuchu” 20 kwietnia
l967 roku. Promotorem był prof.
dr hab. Stanisław Kossowski.

Główna tematyka prac nauko−
wych po doktoracie dotyczyła
uszkodzeń słuchu u pracowni−
ków przemysłu oraz schorzenia

krtani i tchawicy, głównie leczenie
bliznowatych zwężeń krtani tcha−
wicy po przewlekłej intubacji.

Pracę habilitacyjną „Ocena war−
tości materiałów użytych do uzu−
pełnienia ubytków przedniej ścia−
ny szyjnej części tchawicy”, która
była wynikiem wieloletnich obser−
wacji, badań doświadczalnych i
wyników leczenia tych schorzeń,
obroniła 15 kwietnia 1983 roku.

Odbyła dwa staże kliniczne kra−
jowe i jeden zagraniczny.

W 1971 roku przebywała trzy
miesiące, w ramach naukowego
stypendium DAAD, w Klinice Oto−
laryngologicznej w Heidelbergu
kierowanej przez prof. H.G. Boenin−
ghausa. Tam zapoznała się z tech−
niką, operacji migdałków podnie−
biennych w narkozie, operacjami
nowotworów krtani oraz mikrochi−
rurgią ucha. W tym czasie zwiedzi−
ła Klinikę Otolaryngologiczną w
Darmstadt (kierownik – prof. W.
Ey), gdzie poznała nowoczesne
metody leczenia bliznowatych zwę−
żeń krtani i tchawicy.

W 1974 roku odbyła szkolenie w
mikrochirurgii krtani w Klinice
Otolaryngologicznej AM w Łodzi
kierowanej przez prof. Jana Łacia−
ka. W 1976 roku odbyła staż w Kli−
nice ORL w Lublinie (kierownik –
prof. Bolesław Semczuk), gdzie za−
poznała się z nowoczesną techniką
operacji nowotworów krtani.

W 1991 roku powołana została na
stanowisko profesora nadzwyczaj−
nego AM we Wrocławiu. Od 1 mar−
ca 1992 roku, po konkursie, została
kierownikiem Kliniki Otolaryngo−
logicznej AM we Wrocławiu.

W latach 1991−1994 była dzieka−
nem Wydziału Lekarskiego. W
1991 roku zorganizowała Ogólno−
polski Zjazd Polskiego Towarzy−
stwa Otolaryngologicznego. Po−
przednie zjazdy ogólnopolskie od−
były się we Wrocławiu: w 1948 roku
– zorganizowany przez profesora
Teofila Zalewskiego i w 1965 roku
– zorganizowany przez profesora
Wiktora Jakowskiego.

Podkreślenia wymaga wkład
Pani Profesor w skompletowanie

prof. Helena Kustrzycka prof. Helena Kustrzycka prof. Helena Kustrzycka prof. Helena Kustrzycka prof. Helena Kustrzycka (1929−2007)(1929−2007)(1929−2007)(1929−2007)(1929−2007)
pomocy dydaktycznych: licz−
nych przeźroczy z zakresu ana−
tomii, fizjologii i kliniki jak rów−
nież współudział w produkcji fil−
mów dydaktycznych. Ćwiczenia
i  wykłady Pani Profesor były na
najwyższym poziomie meryto−
rycznym, ale także kunsztem
języka literackiego. Miała dar
jasnego i rzeczowego  przedsta−
wiania trudnych problemów.

Za osiągnięcia  w pracy dydak−
tycznej otrzymała kilkakrotnie
nagrody Rektora AM. Podobnie
jak za cykl prac dotyczących le−
czeń zwężeń krtani i tchawicy.

W 1975 roku wprowadzono w
Klinice Otolaryngologicznej we
Wrocławiu chirurgię mikrosko−
pową krtani. Wyposażenie skła−
dało się z mikroskopu ZEISS
OPMI 6 oraz zestawu STORZ w
modyfikacji Kleinsasera. Od
tego czasu Pani Profesor zajmo−
wała się, z doskonałymi wynika−
mi, tą nowoczesną dziedziną
chirurgii. Była współautorką –
wraz z S. Iwankiewiczem i W.
Kałdowskim  – barwnego dźwię−
kowego 16−mm filmu pt.: „Chi−
rurgia mikroskopowa krtani”.

Była promotorem 4 doktora−
tów z otolaryngologii.

Za działalność naukową i dy−
daktyczną odznaczona została
Złotym Krzyżem Zasługi i Krzy−
żem Kawalerskim Orderu Od−
rodzenia Polski, a także Hono−
rowym Członkostwem Polskiego
Towarzystwa Otolaryngologicz−
nego.

W 1997 roku przeszła na wcze−
śniejszą emeryturę z powodu
ciężkiej, trwającej kilka lat, cho−
roby.

Zmarła 1 stycznia 2007 roku.
W naszej trwałej pamięci po−

zostanie Pani Profesor Kustrzyc−
ka jako wyjątkowej dobroci opie−
kuńczy lekarz, serdeczna uczyn−
na Koleżanka, która wniosła
twórczy wkład do polskiej otola−
ryngologii.

Wzór lekarza i Matki Polki.
Cześć Jej Świetlanej Pamięci.

Stanisław IwankiewiczStanisław IwankiewiczStanisław IwankiewiczStanisław IwankiewiczStanisław Iwankiewicz

Drogiej KoleżanceDrogiej KoleżanceDrogiej KoleżanceDrogiej KoleżanceDrogiej Koleżance
dr n. med.dr n. med.dr n. med.dr n. med.dr n. med.

MARII BARANCEWICZ−ŁOSEKMARII BARANCEWICZ−ŁOSEKMARII BARANCEWICZ−ŁOSEKMARII BARANCEWICZ−ŁOSEKMARII BARANCEWICZ−ŁOSEK
wyrazy głębokiego współczucia z powoduwyrazy głębokiego współczucia z powoduwyrazy głębokiego współczucia z powoduwyrazy głębokiego współczucia z powoduwyrazy głębokiego współczucia z powodu

śmierciśmierciśmierciśmierciśmierci

TEŚCIOWEJTEŚCIOWEJTEŚCIOWEJTEŚCIOWEJTEŚCIOWEJ
– JANINY ŁOSEK– JANINY ŁOSEK– JANINY ŁOSEK– JANINY ŁOSEK– JANINY ŁOSEK

składają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzy
z Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologiiz Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologiiz Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologiiz Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologiiz Katedry i Kliniki Dermatologii, Wenerologii

i Alergologii AM we Wrocławiui Alergologii AM we Wrocławiui Alergologii AM we Wrocławiui Alergologii AM we Wrocławiui Alergologii AM we Wrocławiu
oraz Oddziału Dolnośląskiego Polskiegooraz Oddziału Dolnośląskiego Polskiegooraz Oddziału Dolnośląskiego Polskiegooraz Oddziału Dolnośląskiego Polskiegooraz Oddziału Dolnośląskiego Polskiego

Towarzystwa DermatologicznegoTowarzystwa DermatologicznegoTowarzystwa DermatologicznegoTowarzystwa DermatologicznegoTowarzystwa Dermatologicznego

Wyrazy głębokiego współczuciaWyrazy głębokiego współczuciaWyrazy głębokiego współczuciaWyrazy głębokiego współczuciaWyrazy głębokiego współczucia
dr DANUCIE KAMOLIdr DANUCIE KAMOLIdr DANUCIE KAMOLIdr DANUCIE KAMOLIdr DANUCIE KAMOLI

z powodu śmierciz powodu śmierciz powodu śmierciz powodu śmierciz powodu śmierci

TATY i TEŚCIATATY i TEŚCIATATY i TEŚCIATATY i TEŚCIATATY i TEŚCIA

 składają koleżanki i koledzy składają koleżanki i koledzy składają koleżanki i koledzy składają koleżanki i koledzy składają koleżanki i koledzy
z Dolnośląskiego Centrum Chorób Płucz Dolnośląskiego Centrum Chorób Płucz Dolnośląskiego Centrum Chorób Płucz Dolnośląskiego Centrum Chorób Płucz Dolnośląskiego Centrum Chorób Płuc

Z bólem żegnamyZ bólem żegnamyZ bólem żegnamyZ bólem żegnamyZ bólem żegnamy

JERZEGO ZAJĄCAJERZEGO ZAJĄCAJERZEGO ZAJĄCAJERZEGO ZAJĄCAJERZEGO ZAJĄCA
 naszego Kolegę chirurga naszego Kolegę chirurga naszego Kolegę chirurga naszego Kolegę chirurga naszego Kolegę chirurga

wieloletniego pracownika szpitaliwieloletniego pracownika szpitaliwieloletniego pracownika szpitaliwieloletniego pracownika szpitaliwieloletniego pracownika szpitali
w Cieplicach, Jeleniej Górzew Cieplicach, Jeleniej Górzew Cieplicach, Jeleniej Górzew Cieplicach, Jeleniej Górzew Cieplicach, Jeleniej Górze

i Bukowcui Bukowcui Bukowcui Bukowcui Bukowcu

który odszedł od nas 7 grudnia 2007 r.który odszedł od nas 7 grudnia 2007 r.który odszedł od nas 7 grudnia 2007 r.który odszedł od nas 7 grudnia 2007 r.który odszedł od nas 7 grudnia 2007 r.

Koledzy i współpracownicyKoledzy i współpracownicyKoledzy i współpracownicyKoledzy i współpracownicyKoledzy i współpracownicy
z ww. szpitaliz ww. szpitaliz ww. szpitaliz ww. szpitaliz ww. szpitali

Naszej KoleżanceNaszej KoleżanceNaszej KoleżanceNaszej KoleżanceNaszej Koleżance
dr HANNIE LIPCEdr HANNIE LIPCEdr HANNIE LIPCEdr HANNIE LIPCEdr HANNIE LIPCE

wyrazy szczerego współczucia z powoduwyrazy szczerego współczucia z powoduwyrazy szczerego współczucia z powoduwyrazy szczerego współczucia z powoduwyrazy szczerego współczucia z powodu
śmierciśmierciśmierciśmierciśmierci

MATKIMATKIMATKIMATKIMATKI

składają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzyskładają koleżanki i koledzy
z Przychodni Górniczej MCZ S.A. w Lubiniez Przychodni Górniczej MCZ S.A. w Lubiniez Przychodni Górniczej MCZ S.A. w Lubiniez Przychodni Górniczej MCZ S.A. w Lubiniez Przychodni Górniczej MCZ S.A. w Lubinie

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziału Lekarsko−Stomatologicz−
nego Akademii Medycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu

zaprasza lekarzy stomatologów na kurs obowiązkowy z listy CMKP
w ramach specjalizacji w  zakresie stomatologii dziecięcej

KURS  SPECJALIZACYJNY  A/2008

STOMATOLOGIA DZIECIĘCA
Kurs specjalizacyjny w zakresie stomatologii dziecięcej rekomendowany

przez CMKP dla lekarzy specjalizujących się w zakresie stomatologii
dziecięcej

Podstawy diagnostyki i postępowania profilaktyczno−leczniczego
w stomatologii w wieku rozwojowym

Kierownik naukowy: prof. dr hab. Urszula Kaczmarek
Termin: 21−25.01.2008
Czas trwania:  5 dni
Miejsce: sala wykładowa Wydziału Lekarsko−Stomatologicznego, Wrocław,
ul. Krakowska 26
Liczba miejsc: 30
• 23 punkty edukacyjne
Odpłatność: kurs nieodpłatny dla specjalizujących się lekarzy

Program:
I DZIEŃ,  9.00−15.00

1. prof. dr hab. U. Kaczmarek: Minimalnie inwazyjna stomatologia
2. dr n. med. M. Kasiak: Organizacja i metody pracy we współczesnym
dziecięcym gabinecie stomatologicznym – instrumentarium i leki, praca
na cztery ręce
3. dr n. med. Z. Sozańska:  Etyczne i prawne aspekty praktyki stomatolo−
gicznej

II DZIEŃ, 9.00−13.00
1. dr n. med. B. Wilk−Sieczak: Psychologia dziecka, adaptacja dziecka w
gabinecie stomatologicznym
2. dr n. med. A. Wrzyszcz−Kowalczyk: Edukacja w zakresie promocji zdro−
wia jamy ustnej w wieku rozwojowym

III DZIEŃ, 9.00−13.00
1. dr n. med. M. Mysiak−Dębska: Zmiany ogólnoustrojowe a narząd żucia:
etiologia zaburzeń rozwojowych, patologia rozwoju uzębienia w niektó−
rych zespołach chorobowych, znacznie witamin i hormonów dla narządu
żucia
2. dr n. med. I. Grzesiak−Gasek: Podstawy farmakoekonomiki – leki stoso−
wane w stomatologii wieku rozwojowego

IV DZIEŃ, 9.00−13.00
1. dr n. med. A. Gmyrek−Marciniak: Aktualnie obowiązujące standardy w
leczeniu próchnicy zębów mlecznych i stałych niedojrzałych
2. dr n. med Beata Pregiel: Aktualne standardy obowiązujące w leczeniu
chorób miazgi zębów mlecznych i stałych niedojrzałych

V DZIEŃ, 9.00−13.00
1. dr J. Składnik−Jankowska: Ozonoterapia jako metoda alternatywnego
leczenia chorób jamy ustnej w wieku rozwojowym
2. dr D. Piesiak−Pańczyszyn: Preparat ProRootMTA – nowe możliwości
postępowania terapeutycznego w stomatologii dziecięcej
Zaliczenie kursu – forma ustna.
Zgłoszenia na kurs do 1 tygodnia przed podaną datą kursu przyjmowane
będą w Dziekanacie Wydziału Lekarsko−Stomatologicznego AM, ul. Krakow−
ska 26, 50−425 Wrocław. Szczegółowych informacji udziela kierownik
Dziekanatu Elżbieta Pecyna−Wiśniewska pod numerem telefonu  (071) 784
03 56, fax  (071) 784 01 18 oraz e−mail: stomat@dwl.am.wroc.pl.  In−
formacje są  też dostępne na stronie www.stom.am.wroc.pl

Dobrzyńska 21/23
PRZYCHODNIA ZAPRASZA:

25.01.2008 r. od godz. 9.00 na parterze w  holu głównym już po raz 64.
wszystkich   chętnych  na różne  imprezy,  działania mające na celu
ułatwienie dbania o zdrowie Dolnoślązaków, a firmy do ich współorgani−
zacji

TARGI EDUKACJI PROZDROWOTNEJ
w   ofercie:
BEZPŁATNE I BEZ SKIEROWAŃ BADANIA oraz ZABIEGI:
– cholesterolu – które objęte są ewidencją  i  można wykonać je co czwarty
miesiąc
– glukozy                                                       + konsultacje  lekarza
– ciśnienia krwi
– słuchu                                                        – audiometryczne
– pomiaru tkanki tłuszczowej
– skóry                                                          – wilgotność cery
– poziomu stresu
– lecznicze masaże kręgosłupa na fotelach masujących + refleksjoterapia,
tj. masaż stóp i rąk
– naświetlanie lampą BIOPTRON

BADANIA  NA  ZAPISY – w OKIENKACH nr 1−7 lub tel. (071) 774 77 08

1. BEZPŁATNE BADANIA i KONSULTACJE  ORTOPEDY
Jeśli cierpisz  i  masz problemy ze schorzeniami narządów ruchu, kręgosłu−
pa, stawów, skorzystaj  podczas TARGÓW z  badań  profilaktycznych.
2. BEZPŁATNE     BADANIA  i  KONSULTACJE  UROLOGÓW:
bardzo ważne w leczeniu zaburzeń: erekcji, oddawania moczu,  przy wykry−
waniu   łagodnego przerostu prostaty i raka prostaty.
3. PROMOCYJNE   BADANIA i KONSULTACJE:
– DOPPLEROWSKIE – badanie przepływu krwi w tętnicach szyjnych oraz koń−
czyn dolnych, tym bezpłatne konsultacje  angiochirurgiczne – na zapisy
– DENSYTOMETRYCZNE – gęstości kości (ważne przy osteoporozie) – w
tym bezpłatna konsultacja ortopedy
ponadto:
ANKIETY−KONKURSY (z nagrodami) – będą prowadzili różni wystawcy
SPOTKANIE  otwarte  z  rzecznikami  NFZ, tj. praw pacjenta i prasowym,
którzy będą odpowiadać na pytania wszystkich zainteresowanych dotyczą−
ce aktualnego systemu ochrony zdrowia i ubezpieczeń społecznych, godz.
11.00  – parter.
APITERAPIA  –  lecznictwo na bazie produktów pszczelich – bogaty asorty−
ment!

oraz inne atrakcje ak:
stoiska edukacyjno−reklamowe, pokazy, prezentacje sprzętu, artykułów dla
zdrowia, konkursy, kolportaż  broszur, ulotek itd.

dyrektor Maciej Sokołowski
koordynator programu st. spec. ds. public relations

mgr Danuta Bagińska,
(071) 774 77 00   w. 779,  0 605 61 65 03.
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galenowych, preparatów ziołowych, aparatury
medycznej, sprzętu ortopedycznego i rehabi−
litacyjnego, środków opatrunkowych, kompu−
terów i wszelkich innych związanych z lecz−
nictwem. „Medium” ukazuje się co miesiąc i
wysyłane jest na adres domowy do około
12 500 lekarzy z województwa dolnośląskiego.

AKTUALNY CENNIK
1. Ogłoszenia drobne – 1,50 zł + 22% VAT = 1,83 zł za słowo
(płatne z góry)
2. Ogłoszenie dam pracę – 60 zł brutto
3. Ogłoszenia ramkowe – 1 moduł 5x4 cm

czarno−białe – 70 zł + 22 % VAT = 85,40 zł
kolorowe – 100 zł + 22% VAT = 122 zł

Ogłoszenia o poszukiwaniu pracy oraz in−
formacje o konferencjach, sympozjach, spo−
tkaniach naukowych tylko dla towarzystw i
instytucji naukowych zamieszczamy bezpłat−
nie. W pozostałych istnieje możliwość indy−
widualnego negocjowania cen.

Prosimy, aby ogłoszenia informujące o
spotkaniach, posiedzeniach itp. dostarczać
redakcji 2 miesiące przed ich terminem.
Gwarantujemy wówczas, że ogłoszenie do−
trze odpowiednio wcześniej do wszystkich
zainteresowanych lekarzy.

Format kolor podstawowy pełny kolor

1 moduł 85.40 122

6 modułów 512,40 732
1/8 strony

10 modułów 854 1220
1/4 strony

20 modułów 1708 2440
1/2 stony

40 modułów 3416 4880
cała strona

BIURO BIURO BIURO BIURO BIURO DILDILDILDILDIL
pon. śr. pt. 8.00−15.30,

wt. 8.00−16.30
czwartki w godz. 8.00−17.00
50−333 Wrocław, ul. Matejki 6

Dyrektor
mgr Danuta Jarosz

tel. 798 80 90
Sekretariat

mgr Ewa Gaździk – starszy specjalista
mgr Agnieszka Jamroziak

– starszy specjalista
Bożena Idźkowska – referent

tel. 798 80 50, fax 798 80 51
Ewidencja

Krystyna Popiel – starszy specjalista
Irena Skrabka – specjalista
Ewa Galińska – specjalista
tel. 798 80 55, 56, 57

Pośrednictwo pracy, konkursy
Patrycja Malec – specjalista – 798 80 68

Główna księgowa
mgr Halina Rybacka

Księgowość
mgr Joanna Mańturzyk

– starsza księgowa
Maria Knichnicka – księgowa

Lekarska Kasa
Pomocy Koleżeńskiej
Barbara Nuckowska
– starsza księgowa

Konto Kasy Pomocy Koleżeńskiej
BGŻ O/Wrocław

64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Kasa

Elżbieta Chmiel – starszy kasjer
poniedziałek – piątek 8.00−15.00

Rejestracja prywatnych
praktyk lekarskich
Beata Kołodziejczyk

– specjalista, tel. 798 80 60
inż. Magdalena Czaharyn – starszy referent

Zespół Radców Prawnych
koordynator zespołu:

mec. Beata Kozyra−Łukasiak
poniedziałek−wtorek – 13.00−15.00

mec. Monika Huber−Lisowska
środa – 12.30−15.30, czwartek

11.00−17.00, piątek – 10.00−13.00
Biuro Rzecznika

Odpowiedzialności Zawodowej
mgr Aleksandra Dziuba

– główny specjalista
Ewa Bielońska – specjalista

 tel. 798 80 75
Biuro Okręgowego
Sądu Lekarskiego

mgr Angelika Janaszek
tel. 798 80 76

Referat ubezpieczeń
Renata Czajka – specjalista

tel. 798 80 66
Składki na rzecz Izby

Agata Gajewska – starszy referent
konto BGŻ S.A. O/Wrocław

26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Pracownia Internetowa
mgr inż. Dariusz Kopeć

Filie biura w delegaturach
Wrocław

pełnomocnik DIL Krystyna Kochman
czwartek 14.00−16.00

tel. kom. 0 608 076 953
Jelenia Góra

Wojewódzki Szpital w Jeleniej Górze
ul. Ogińskiego 6, I piętro, pokój 233

tel./fax (075) 753 55 54
Eugenia Serba

poniedziałek, wtorek, piątek 10.00−13.00
środa, czwartek 11.00−15.00

pełnomocnik DIL Marek Rawski
wtorek 10−11.30

Wałbrzych
ul. Moniuszki 1/1, 58−300 Wałbrzych

tel. (074) 665 61 62
Ilona Mazur−Homeniuk

Beata Czołowska
czwartek 8.00−12.00

poniedziałek−piątek 8.30−15.30
Pełnomocnik DIL Dorota Radziszewska

wtorek, środa 15.00−16.00
Legnica

pl. Słowiański 1, 59−220 Legnica,
tel. (076) 862 85 76

Krystyna Krupa
poniedziałek, piątek 8−15 wtorek 8−16

Violetta Duży
pierwszy wtorek miesiąca 13.30−14.30

Pełnomocnik DIL Ryszard Kępa
wtorek 15.00−16.00

Filia w Głogowie
co druga środa 9.00−15.00

tel. (076) 837 33 03
W czwartki pełnomocnicy

i pracownice delegatur przebywają
w siedzibie DIL we Wrocławiu.

Klub Lekarza
„REMEDIUM”

Andrzej Najborowski
(071) 798 80 87

OGŁOSZENIA DROBNE
SPRZEDAMY EndoMaster (Endometr
zintegrowany z mikromotorem). Urzą−
dzenie na gwarancji, mało używane.
Cena do uzgodnienia. Tel. 0 502 57
43 77.

DO WYNAJĘCIA gabinet stomatolo−
giczny w pełni wyposażony, świetna
lokalizacja – Rynek we Wrocławiu. Tel.
0 501 46 09 99.

DAM  PRACĘ
Zatrudnię  LEKARZA STOMATOLO−
GA w prywatnym gabinecie stomato−
logicznym.  Szczegółowe informacje
można uzyskać pod nr. tel. 0 609 22
71 47.

„Supradent” Klinika Stomatologii Es−
tetycznej zaprosi do współpracy MŁO−
DEGO LEKARZA STOMATOLOGA w
Jeleniej Górze, kontakt@supra−
dent.com.pl, tel. (075) 646 09 99.

Poszukuję SPECJALISTY ORTO−
DONTY do pracy w Zagłębiu Lubiń−
sko−Głogowskim. Oferuję bardzo do−
bre warunki. Tel. 0 605 66 80 68,
(076) 833 22 80

NZOZ Centrum Stomatologiczne DEN−
TIKO zatrudni LEKARZA STOMATO−
LOGA   w Lubinie. Kontakt tel.  (076)
749 84 80 lub 0 603 95 60 69.

NZOZ w Obornikach Śląskich zatrudni
LEKARZA STOMATOLOGA w ramach
NFZ i na usługi komercyjne. Warunki
zatrudnienia  i płaca do uzgodnienia.
Kontakt tel. 0 601 92 16 80.

Zakład Karny nr 1 we Wrocławiu za−
trudni LEKARZY na etacie cywilnym
lub funkcjonariusza do pracy w ambu−
latorium (możliwość specjalizacji).
Bliższe informacje: Kadry ZK nr 1, tel.
(071) 327 26 26 lub dyrektor szpitala
dr Kostelli, tel. (071) 327 26 80.

Prywatny gabinet stomatologiczny w
Rynku we Wrocławiu zatrudni LEKA−
RZA SPECJALISTĘ STOMATOLOGA,
ORTODONTĘ, CHIRURGA. Tel. 0 501
46 09 99.

Klinika leczenia niepłodności PO−
LMed we Wrocławiu zatrudni LEKA−
RZY GINEKOLOGÓW lub LEKARZY
w trakcie SPECJALIZACJI Z GINEKO−
LOGII i POŁOŻNICTWA na cały etat
lub w mniejszym wymiarze godzin.
Oferujemy szkolenie (możliwość szko−
lenia za granicą), dobre wynagrodze−
nie, możliwość rozwoju w różnych dzie−
dzinach medycyny związanych z pro−
blematyką niepłodności. Wymagamy
umiejętności obsługi komputera, chę−
ci zdobywania wiedzy, minimalną zna−
jomość języka angielskiego. Oferty
prosimy zgłaszać na adres e−mail: in−
vitro@polak.med.pl

NZOZ Główny Ośrodek Badań Lotni−
czo−Lekarskich Aeroklubu Polskiego
– Wojewódzka Przychodnia Sportowo−
Lekarska we Wrocławiu, ul. H. Sien−

kiewicza 110, zatrudni LEKARZY: CHI−
RURGA z II lub I  stopniem specjaliza−
cji w niepełnym wymiarze czasu pra−
cy; SPECJALISTĘ MEDYCYNY PRA−
CY w pełnym lub niepełnym wymia−
rze czasu pracy. Warunki zatrudnienia
do uzgodnienia. Tel. kontaktowy (071)
792 40 92, (071) 792 40 94.

NZOZ zatrudni ASYSTENTKĘ STOMA−
TOLOGICZNĄ na umowę o pracę we
Wrocławiu. Tel. kontaktowy: 0 500 06
40 83, 0 501 78 50 90.

Nowy gabinet stomatologiczny zatrud−
ni OSOBĘ do REJESTRACJI i ASY−
STENTKĘ (możliwość przeszkolenia).
Zapewniamy atrakcyjne warunki pracy
i płacy. Tel. 0 600 42 81 09.

NZOZ zatrudni LEKARZA STOMATO−
LOGA. Bardzo dobre warunki pracy i
płacy. Tel. 0 600 96 87 42. (XII’07,
I’08)

Zatrudnię LEKARZA w POZ przy ul.
Glinianej we Wrocławiu. Tel. 0 505 30
40 25, 0 503 51 06 48.

Regionalne Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa we Wrocławiu zatrud−
ni LEKARZA, umowa zlecenie lub umo−
wa o pracę, soboty i niedziele – ekipy
wyjazdowe. Tel. (071) 371 58 18 (w
godz. 7.30−14.30), e−mail: ka−
dry@rckik.wroclaw.pl

NZOZ Główny Ośrodek Badań Badań
Lotniczo−Lekarskich Aeroklubu Pol−
skiego – Wojewódzka Przychodnia
Sportowo−lekarska we Wrocławiu, ul.
H. Sienkiewicz 110 PILNIE zatrudni
LEKARZY: DWU LARUNGOLOGÓW z
I lub II st. spec. w niepełnym wymia−
rze czasu pracy; INTERNISTĘ z I lub
II st. specjalizacji; SPECJALISTĘ ME−
DYCYNY PRACY w pełnym lub nie−
pełnym wymiarze czasu pracy. Warun−
ki zatrudnienia do uzgodnienia. Tel.
kontaktowy (071) 792 40 92, (071) 792
40 94.

Prywatny gabinet stomatologiczny w
Szwecji poszukuje STOMATOLOGÓW.
Oferujemy atrakcyjne warunki finanso−
we, pomagamy w załatwieniu wszel−
kich formalności. Kontakt: info@po−
ldent.se, www.poldent.se

NZOZ „Praktyka Lekarzy” s.c. w Wę−
glińcu, zatrudni LEKARZA INTERNI−
STĘ lub LEKARZA RODZINNEGO.
Zapewniamy dobre warunki pracy i

wynagrodzenie. Zainteresowanych pro−
simy o kontakt (075) 771 20 29.

Specjalistyczna Poradnia Stomatologicz−
na przyjmie do pracy LEKARZA STO−
MATOLOGA (umowa z NFZ + prywat−
nie). Tel. (071) 361 12 77 w godz.
10.00−14.00.

Leszczyńskie Centrum Medyczne w
Lesznie, ul. Słowiańska 41, pilnie za−
trudni: LEKARZA POZ, GASTROENTE−
ROLOGA, OKULISTĘ, KARDIOLOGA,
LEKARZA MEDYCYNY PRACY, LE−
KARZA CHORÓB WEWNĘTRZNYCH.
Kontakt tel. 0 601 25 27 28, 0 601 78
57 82.

Zakład Karny  nr 1 we Wrocławiu, ul.
Kleczkowska 35, zatrudni STOMATO−
LOGA na pełny etat cywilny lub mun−
durowy. Kontakt tel.: Kadry (071) 327
26 26; dyrektor szpitala M. Kostelli
(071) 327 26 80.

P.Z.F. „FORMICA”, ul. Zatorska 23a,
51−215 Wrocław (osiedle Jana III So−
bieskiego – Nowy Zakrzów) zatrudni
w Poradni Alergologicznej (kontrakt z
DOW NFZ) SPECJALISTĘ ALERGO−
LOGA. Forma współpracy do uzgod−
nienia. Tel. kontaktowy (071) 329 78
84.

Specjalistyczny Szpital Zespolony im.
Stefana Batorego w Wałbrzychu zatrud−
ni LEKARZA SPECJALISTĘ w zakre−
sie CHORÓB WEWNĘTRZNYCH  do
pracy w Oddziale  Rehabilitacji. Oferu−
jemy bardzo dobre warunki płacowe.
Kontakt: Specjalistyczny Szpital Zespo−
lony im. Stefana Batorego w Wałbrzy−
chu, 58−300 Wałbrzych, ul. Stefana Ba−
torego 4, tel. (074) 648 98 89.

Dyrekcja Brzeskiego Centrum Me−
dycznego SP ZOZ, ul. Mossora 1, za−
trudni LEKARZY; NEUROLOGA, PE−
DIATRĘ, PSYCHIATRĘ, chcącego spe−
cjalizować  się w CHIRURGII OGÓL−
NEJ w ramach rezydentury. Warunki
pracy i płacy di uzgodnienia z dyrekcją
BCM, tel. sekretariat (077) 444 65 36.

Zespół  Szpitalny Chorób Płuc Opieki
Długoterminowej w Obornikach Ślą−
skich pilnie zatrudni LEKARZY  ze spe−
cjalizacją CHORÓB PŁUC lub CHORÓB
WEWNĘTRZNYCH na Oddziale Cho−
rób Płuc w pełnym wymiarze godzin oraz
w poradniach specjalistycznych w nie−
pełnym wymiarze godzin specjalistów:
OKULISTĘ, LARYNGOLOGA. Bliższe
informacje tel. (071) 310 23 32.

Samodzielny Specjalistyczny Zespół
Opieki Zdrowotnej nad Matką i
Dzieckiem 45−066 Opole, ul. Rey−
monta 8, zatrudni w Szpitalu Gine−
kologiczno−Położniczym i Noworod−
ków w Opolu w systemie  pracy
weekendowej LEKARZY SPECJALI−
STÓW w dziedzinie ANESTEZJOLO−
GII i INTENSYWNEJ TERAPII oraz
NEONATOLOGII. Osoby zaintereso−
wane prosimy o kontakt telefonicz−
ny z Działem Służb Pracowniczych
(077) 454  54 01 do 08 w. 195 lub
213 w godz. 7.25−15.00.

PZLA  w Strzelinie,  ul. Mickiewicza
20,  pilnie  zatrudni  LEKARZA  DER−
MATOLOGA na umowę zlecenie lub
kontrakt. Warunki pracy i płacy do
uzgodnienia. Tel. kontaktowy (071)
392 22 40 lub (071) 392 29 85.

Zatrudnimy STOMATOLOGA i HI−
GIENISTKĘ STOMATOLOGICZNĄ
w Oławie. Tel. 0 601 89 32 32.

Dyrekcja Powiatowego Zespołu Szpi−
tali w Oleśnicy, ul. Armii Krajowej
1, zatrudni w pełnym wymiarze cza−
su pracy LEKARZA SPECJALISTĘ z
zakresu POŁOŻNICTWA I GINEKO−
LOGII W Oddziale Ginekologiczno−
Położniczym PZS – Szpital w Ole−
śnicy. Informacje tel. (071) 314 30
81 – dyrektor PZS  w Oleśnicy, (071)
314 90 81 – zastępca dyrektora PZS
w Oleśnicy.

Dyrekcja Powiatowego Zespołu Szpi−
tali w Oleśnicy, ul. Armii Krajowej
1, zatrudni w pełnym wymiarze cza−
su pracy LEKARZA SPECJALISTĘ
CHORÓB WEWNĘTRZNYCH w
Oddziale Wewnętrznym PZS – Szpi−
tal w Oleśnicy. Informacje tel. (071)
314 30 81 – dyrektor PZS  w Oleśni−
cy, (071) 314 90 81 – zastępca dy−
rektora PZS w Oleśnicy.

Poszukuję LEKARZA DENTYSTY na
cały etat do prywatnego gabinetu sto−
matologicznego we Wrocławiu. Tel.
0 606 38 29 36.

NZOZ we Wrocławiu (Krzyki) zatrud−
ni LEKARZY STOMATOLOGÓW.
Umowa z NFZ i prywatnie. Dobre
warunki zatrudnienia. Również mile
widziana własna działalność. Kontakt
0 602 67 30 54.CV na adres: in−
fo17@vp.pl

DO WYNAJĘCIA gabinety lekarskie w
nowej praktyce lekarskiej na Krzykach.
Tel. 0 600 63 81 86.

GABINETY DO WYNAJĘCIA z możli−
wością zamieszkania, około 100 m,
mogą być dla dwu właścicieli, po kapi−
talnym remoncie, parter, parking, wy−
kończone wg norm UE. Tanio. Tel. 0
601 72 40 32.

SPRZEDAM unit stomatologiczny Chi−
rana Praktik−k + fotel. Tanio Tel. 0 693
45 34 23.

DO WYNAJĘCIA gabinety lekarskie w
przychodni w centrum Oławy. Tel. 0
606 36 11 89.

DO WYNAJĘCIA gabinety lekarskie i

stomatologiczne. Tel. (071) 357 77
31, 351 64 03.

,,WANZBIG” – projekt i wykonanie.
Meble do gabinetów lekarskich, za−
biegowych, recepcji, pomieszczeń
socjalnych, szafy kartotekowe, leżan−
ki do EKG, asystory stomatologicz−
ne. Tel. (071) 311 71 02, 0 605 06
12 86, wanzbig@wp.pl
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Robaczkowo Dolne
Są w człowieku różne narządy, mniej lub bardziej

sympatyczne. Okresowo zresztą mogą  zamieniać się
miejscami w rankingu. Takie serce na przykład – w mło−
dości  to Urząd do Spraw Miłości, na starość  Kamienica Miażdżycy.
Głowa jest także wdzięcznym miejscem do różnych prześmiewczych
dywagacji, od Hippokampa do przedłużanych (zwodzonych) mostów.
Najwięcej  chyba mrożących krew opowieści krąży o wyrostkach ro−
baczkowych

Każde spotkanie lekarskie po części oficjalnej, pełnej mniej lub bar−
dziej  wyrafinowanej nauki, nasycone  punktami edukacyjnymi i kawą,
kończy się swobodną rozmową o praktycznych aspektach  leczenia szpi−
talnego lub przychodnianego. Prezentowane są poglądy, których nie
ma w opasłych tomach  książek  akademickich (wielcy profesorowie,
autorzy podręczników, rzadko przyjmują na wsi).

 Powszechnie wiadomo – co potwierdzi każdy chirurg dyżurujący w
powiecie –   że  rudy pacjent stanowi zawsze najwyższe zagrożenie!
Rudzi mają inaczej położone wyrostki robaczkowe, przebieg normal−
nych chorób u rudego  zawsze  jest nietypowy.

Głęboki niepokój u każdego lekarza pogotowia budzi  każda ciąża:
zamiast normalnie odebrać poród, co potrafi większość kobiet na świe−
cie, karetki pędzą do szpitala na sygnale. Podobnie małe dziecko budzi
dużo emocji, chyba że pogotowianin jest akurat neonatologiem, co pra−
wie się nie zdarza. Taki mały stworek nie powie normalnie co mu dole−
ga, tylko albo wrzeszczy wniebogłosy, albo kwili cichutko, co chyba jest
jeszcze bardziej stresujące.

Każdy teren ma także  wsie, miasteczka lub całe dzielnice dużych
miast, które są z definicji podejrzane o patologie medyczne.

 I tak na przykład w pewnym podgórskim powiecie wszyscy lekarze
wiedzą, że w Robaczkowie Dolnym mieszka jakaś dziwna odmiana lu−
dzi,  których choroby się nie leczą, mieszkańcy są niesympatyczni, czę−
sto pod pierzyną mają siekiery, a lekarza, który przyjedzie do nich choć−
by o minutkę później niż powinien (ich zdaniem) mogą oblać wrzącą
smołą. Najgorszym pechem jest jednak, jeśli ostre zapalenie wyrostka
robaczkowego wystąpi u rudego mieszkańca Robaczkowa Dolnego. I
właśnie takich przypadków nie życzę w Nowym Roku.

 Dr Józef eme Dr Józef eme Dr Józef eme Dr Józef eme Dr Józef emerytrytrytrytryt

Wraz z Nowym Rokiem mój mąż
lekarz wreszcie zaczyna pracować
po europejsku – przynajmniej w
kwestii czasu pracy, bo z zarobka−
mi to jeszcze od Europy dzielą go
lata świetlne. Ostatnie tygodnie
upłynęły nam w związku z tym na
rozmowach o kontraktach, klauzuli
opt−out, dyrektywach i tym podob−
nych. Oj, nie było łatwo… Chcąc
nie chcąc, musiałam przyswoić so−
bie kilka trudnych terminów. Na
własny użytek stworzyłam nawet
coś na wzór mini−słownika. Oto kil−
ka podstawowych pojęć, dzięki któ−
rym wreszcie zrozumiałam, co mój
mąż do mnie mówi:

Oj, nie będzie łatwo!
DYREKTYWA UNIJNADYREKTYWA UNIJNADYREKTYWA UNIJNADYREKTYWA UNIJNADYREKTYWA UNIJNA – poboż−

ne życzenia Unii Europejskiej,
REZERWY FINANSOWE NFZREZERWY FINANSOWE NFZREZERWY FINANSOWE NFZREZERWY FINANSOWE NFZREZERWY FINANSOWE NFZ –

pieniądze, które NFZ rzekomo trzy−
ma w skarpecie,

ZASADNICZA PŁACA LEKA−ZASADNICZA PŁACA LEKA−ZASADNICZA PŁACA LEKA−ZASADNICZA PŁACA LEKA−ZASADNICZA PŁACA LEKA−
RZARZARZARZARZA – i tu należy rozbić hasło na:

a) obecną, czyli wystarczającą
jedynie na czynsz, opłatę przed−
szkolną dla starszego dziecka i mie−
sięczny zestaw pieluch dla młodsze−
go,

b) oczekiwaną, czyli po prostu
godziwą,

KLAUZULA OPT−OUTKLAUZULA OPT−OUTKLAUZULA OPT−OUTKLAUZULA OPT−OUTKLAUZULA OPT−OUT – dobro−
wolna zgoda lekarza na pracoho−
lizm, a zarazem brzytwa dla tonące−
go pracodawcy,

KON−KON−KON−KON−KON−
TRAKTTRAKTTRAKTTRAKTTRAKT
– pakt z
diabłem,
a kon−
kretnie z dyrekcją szpitala, niekie−
dy bywa korzystny (ciekawe tylko,
dla kogo bardziej?),

PRECEDENS MISIAPRECEDENS MISIAPRECEDENS MISIAPRECEDENS MISIAPRECEDENS MISIA – pomysł
na to, jak zgodnie z prawem wywal−
czyć najdłuższy płatny urlop, i to w
dodatku w pełni zasłużony!

DOBO−DYŻURO−DZIEŃDOBO−DYŻURO−DZIEŃDOBO−DYŻURO−DZIEŃDOBO−DYŻURO−DZIEŃDOBO−DYŻURO−DZIEŃ – etat,
nadgodziny i dyżur w jednym; gdy−
by Chuck Norris był lekarzem, wy−
starczyłoby mu ich osiem, żeby wy−
pracować miesięczny etat.

Młoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda Żona

Słowo o książce

Dr Michał Sobków – laureat
Nagrody im. Kuczyńskiego

50. Spotkanie Klubowe u Medy−
ków zgromadziło – 19 grudnia 2007
roku – wyjątkowo liczną widownię.
Po raz pierwszy wręczono na nim
Nagrodę im. dr. L. S. Kuczyńskie−
go, jednego z założycieli i pierwsze−
go prezesa Stowarzyszenia Lekarzy
Dolnośląskich, którą uhonorowano
dr. Michała Sobkowa, cenionego
pamiętnikarza, autora ostatnio wy−
danej ósmej już książki osadzonej
w realiach międzywojennych Kre−
sów Wschodnich lub powojennego
dolnośląskiego środowiska  lekar−
skiego.

 Obszerna księga, która jest swe−
go rodzaju podsumowaniem
dotychczasowego  dorobku
lekarza−pisarza, ukazała się
nakładem Oficyny Wydaw−
niczej ATUT i nosi tytuł „Hi−
storio, historio…”. Poprzedzi−
ło ją siedem książek, z któ−
rych największą popularność
zyskały: „Koropiec nad Dnie−
strem”, „Saniami do nieba”,
„Podróż w nieznane” oraz
„Samo życie”.

Wręczeniu nagrody towa−
rzyszyła „Rozmowa o znacze−
niu pisarstwa pamiętnikarskie−
go lekarzy”, która odwołując
się do zapisów pamiętnikar−
skich Michała Sobkowa, uka−
zała zebranym bogaty i zróżnicowa−
ny obraz pamiętników, wspomnień
i autobiograficznych zapisów doku−
mentalnych, których autorami są
lekarze zamieszkali na Dolnym Ślą−
sku.

Serię pamiętników lekarskich na−
pisanych i wydanych w latach po−
wojennych otworzyła znana i cenio−
na autobiografia prof. Ludwika
Hirszfelda – „Historia jednego życia”
napisana w końcowym okresie nie−
mieckiej okupacji, a wydana w 1946
roku. Była ona nie tylko ważnym
zapisem życia i działalności wybit−
nego uczonego  oraz losów jego ro−
dziny, ale również  cenionym dzie−
łem literackim. Można żałować, że
Profesor poprzestał na napisaniu
tylko tej książki, a nie sięgnął do
wydarzeń  związanych z jego dzia−
łalnością naukową i organizatorską
we Wrocławiu w latach 1945−1954.
Tym bardziej że okres ten również
pominął w swojej autobiografii  jego
bliski współpracownik profesor
Henryk Makower.

„Historia jednego życia” Ludwi−
ka Hirszfelda wyznaczyła wysoki
pułap wymagań artystycznych na−
stępnym książkom lekarzy−pamięt−
nikarzy czerpiącym ze skarbnicy
własnych życiowych i zawodowych
doświadczeń.

Niewątpliwie sprostał tym wyma−
ganiom dr Adam Majewski, na prze−

łomie lat pięćdziesiątych i sześćdzie−
siątych ordynator Oddziału Chirur−
gicznego Szpitala św. Józefa we
Wrocławiu, a wcześniej lekarz – ofi−
cer na zachodnich frontach walki
oraz autor sześciu książek wspo−
mnieniowych nawiązujących do wy−
darzeń wojennych, a wśród nich
czterokrotnie wznawianej książki
„Wojna, ludzie i medycyna” (1960)
oraz książek: „Bitwa o Monte Cassi−
no” (1960), „Pamiętniki” (1968),
„Zaczęło się w Tobruku” (1974),
„Wojenne opowieści porucznika
Szemraja” (1975) oraz „Lekarz też

człowiek”
(1980).

Problematy−
ka wojenna i obo−
zowa jest również tworzywem do−
kumentalnej książki prof. Stanisła−
wa Iwankiewicza „Polski Szpital
Wojskowy Zeithain”, którą dopełnia
książka wspomnieniowa dr. Stani−
sława Bayera – „Nie byłem Kolum−
bem”, dr. Czesława Kempistego –
„Przeżyć dzień” i Edmunda Wojnow−
skiego – „Człowiek przetrzymał”.

Do akademickiego kręgu lekar−
skiego należeli również autorzy ksią−
żek życzliwie przyjętych przez kry−
tykę literacką: profesorowie Witold
Juliusz Kapuściński („Bonne chan−
ce Cuba” – 1965) i Kazimierz Czy−
żewski („Doktorze, ratuj!”) oraz
małżeński duet profesorów Ludmi−
ły i Zbigniewa Hirnle, którzy opisali
dzieje swojego życia w pamiętni−
kach relacjonujących życie zgodnie
ze wskazaniami kalendarza. Z ko−
biecym wdziękiem napisana zosta−
ła barwna i ciepła opowieść „Droga
przez życie”, a uzupełniły ją kreślo−
ne  ręką Zbigniewa Hirnle opowieści
„Alter ego” i „Łabędzi śpiew”. A tak−
że profesor Stanisław Iwankiewicz –
autor pamiętnika „A było to tak”.

 Tę ostatnią grupę pamiętników
uzupełniła ostatnio książka profeso−
ra Zbigniewa Domosławskiego –
„Pół wieku bez mała”, opisująca
wyboistą drogę gimnazjalisty z kre−
sowych Kopyczyniec do Lwowa,

Wrocławia i Jeleniej Góry, uwień−
czoną profesurą wrocławskiej Aka−
demii Medycznej.

Do problematyki kresowej sięgnę−
li również dr Tadeusz Kukiz, autor
nie tylko cyklu „Madonn Kreso−
wych”, ale również monografii hi−
storycznej „Łopatyn. Dzieje i zabyt−
ki” oraz pisarz o sporym dorobku
literackim, autor kilku zbiorów wier−
szy i przekładów literatury francu−
skiej, dr Jerzy Kolankowski, autor
m.in. książek „Gdzie szum Prutu,
Czeremoszu…” (1989) i „Literatu−
ra pod Śnieżką” (1996) oraz wyda−
nej w ostatnich latach autobiografii
„Historia jednego życia” (2001).

Ważnym zapisem wyda−
rzeń wrocławskiej epide−
mii ospy w 1963 roku są
książki lekarzy zaangażo−
wanych w działania prze−
ciwepidemiczne, a miano−
wicie Zbigniewa Hory –
„Variola vera”, Jerzego B.
Kosa – „Epitafium dla ospy”
i Michała Sobkowa – „Ospa
we Wrocławiu”. Każda z
nich dopisuje do dziejów
epidemii ospy kolejny roz−
dział złożonej prawdy o od−
ległych już wydarzeniach.

Miarą popularności pa−
miętników lekarzy mogą być
ich parokrotne wznowienia,
przekłady na języki obce oraz

otrzymane nagrody. Nagrodami wy−
różniono m.in.: Kazimierza Czyżew−
skiego, Stanisława Iwankiewicza,
Wacława Kornaszewskiego, Jerzego
B. Kosa, Adama Majewskiego i Mi−
chała Sobkowa. Wielokrotnie wzna−
wiano książki „Historia jednego
życia” Ludwika Hirszfelda i „Wojna,
ludzie i medycyna” Adama Majew−
skiego. Przekładów na język nie−
miecki i rosyjski doczekała się, we
fragmentach, Michała Sobkowa
„Podróż w nieznane” i „Koropiec nad
Dniestrem”.

Poza książkami, wspomnienia
dolnośląskich lekarzy publikowane
były w wydaniach zbiorowych, w
czasopismach albo nadal czekają w
szufladach autorów lub wydawców
na lepsze czasy. Niektóre zasługują
na większe zainteresowanie –
należą do nich wspomnienia „afry−
kańskie” dr Romualdy Wieligdy−
Czerepak i prof. Wacława Korna−
szewskiego oraz zapisy dokumen−
talne profesorów: Tadeusza Heim−
ratha, Bolesława Popielskiego i
Gerwazego Świderskiego oraz dr.
Romana Hajzika.

Miejmy nadzieję, że również one
przekazane zostaną w ręce Czytel−
ników jako ważne świadectwa hi−
storii.

Jerzy Bogdan KosJerzy Bogdan KosJerzy Bogdan KosJerzy Bogdan KosJerzy Bogdan Kos

Pomruk salonów
Przełom listopada i grudnia to od lat czas wro−

cławskich Promocji Dobrych Książek. Pałac Hatz−
feldów staje się siedzibą najlepszych polskich wy−
dawnictw, które prezentują swoje nowości zachę−
cając do kupowania. W tym roku pióro Fredry, dzie−
ło znanego wrocławskiego artysty Ireneusza Kiziń−
skiego za najlepsze wydawnictwo, otrzymała książka „W
kręgu arcydzieł. Zbiory sztuki w Polsce”. W galerii pałacowej widziałem
tłumy kupujących. To dobrze  świadczy o naszym społeczeństwie. Dla
mnie wizyta w pałacu jest zawsze okazją do zrobienia świątecznych pre−
zentów. Uważam bowiem, że książka jest i będzie zawsze wspaniałym
prezentem.

Ale nie samą książką człowiek żyje. Pod koniec listopada Lions Club
Wrocław Wratislavia zaprosił na obchody 11. rocznicy swego istnienia.
W czasie bogatego  programowo wieczoru panie – gdyż to one tworzą
ten klub – zebrały kilkanaście tysięcy złotych, które tradycyjnie już
przeznaczyły na wsparcie niedosłyszących dzieci. Przy okazji zauważy−
łem, że instytucje, w których działają kobiety, są efektywniejsze w osią−
ganiu swoich celów. Przedłużeniem obchodów jubileuszu było spotka−
nie w Casinos Poland. Okazuje się, że kasyno może być nie tylko gniaz−
dem rozpusty, ale także miejscem przeżyć taneczno−estetycznych. Pierw−
szy raz w kasynie byłem przed laty w Baden−Baden – miejscu uwiecznio−
nym w literaturze przez Dostojewskiego, w którym bywały też korono−
wane głowy. Zwyczaje wszędzie takie same, podobnie jak namiętności
widoczne na twarzach graczy. Atmosfera hazardu przesycona dymem
papierosów nie sprzyjała co prawda intelektualnym dysputom, ale po−
zwalała na chwilę zapomnieć o codzienności.

Początek grudnia to także termin tradycyjnego spotkania dzieci wyle−
czonych z choroby nowotworowej. Początkowo prof. Chybicka organi−
zowała je w budynku kliniki, ale już od kilku lat dzieci wraz z rodzicami
wypełniają prawie cały Teatr Polski. Patrząc na wyleczone dzieci nasu−
wa się refleksja o niesamowitym postępie, jaki dokonał się w medycynie
w ostatnich latach. Na szczęście chore dzieci mogą liczyć na spore gro−
no ludzi dobrej woli, którzy chcą im pomóc. Zaliczyć do nich można
m.in. szefa znanej  kancelarii adwokackiej mecenasa Bramorskiego. We
wrocławskim ratuszu zorganizował on aukcję na rzecz dzieci z chorobą
nowotworową. Aukcja była perfekcyjnie przygotowana i przyniosła pra−
wie 150 tys. złotych. Największą sumę uzyskano za torebkę Jolanty Kwa−
śniewskiej i pióro prof. Miodka. Obecna na aukcji pani prezydentowa
podpisywała swoje kalendarze, a jej obecność na pewno mobilizująco
wpłynęła na hojność biorących udział w aukcji.

W połowie grudnia Senat wrocławskiej AWF przyznał prof. Tadeuszo−
wi Lutemu    godność doktora honorowego. Ta zaprzyjaźniona z nami
uczelnia rzadko przyznaje te najwyższe godności. Tym razem wybór
padł na szefa Kolegium Rektorów wszystkich wyższych uczelni w Pol−
sce. W swojej laudacji świeżo upieczony doktor przyznał, że uprawianie
sportu nauczyło go przegrywać. Jako były sportowiec z lat młodzień−
czych mam podobne odczucia.

Sala Witrażowa w budynku Starej Giełdy gościła ponad 50 młodych
studentów z całego świata, którzy spędzają w Polsce cały rok zapoznając
się z naszą kulturą i zwyczajami. Są oni stypendystami Rotary Club,
która to organizacja zapewnia im pobyt i możliwość nauki w naszym
kraju. Właśnie ta wymiana młodzieżowa jest chyba największą warto−
ścią ruchu rotariańskiego. Łamiąc się opłatkiem składaliśmy sobie życze−
nia do siego roku, czego i Wam życzy
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