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Rozmowe z dr. Adamem Domanasiewiczem,

kierownikiem zespotu lekarzy

ze Szpitala éw. Jadwigi Slaskiej w Trzebnicy tuz
przed wyjazdem na lekarska misje

w Sierra Leone w Afryce

Czytaj str. 6

Identyfikacja
pacjenta

z podejrzeniem
smierci mézgu

proces diagnostyki tego
stanu 1 kontakt z rodzing
potencjalnego dawcy stano-
wig pierwsze litery w alfabecie
transplantacyjnym — to jedna

z tez konferencji ,,Identyfikacja
potencjalnych daweéw narzadow
z rozpoznana S$mierciag méozgu
1 zasady prowadzenia rozmow
z rodzinami’— jaka odbyla sie
w DIL 12 stycznia 2009 r. Realacje

prof. Dariusza Patrzatka

Czytaj str. 7

Srodki masowego przekazu
obiegta w ostatnich
tygodniach informacja

0 zmianie na stanowisku
krajowego konsultanta

w dziedzinie choréb
wewnetrznych.

Mowa tu o profesorze Zbigniewie
Gaciongu, odpowiedzialnym za niezgodne
z przyjetymi procedurami dziatania PKE
podczas PES w sesji jesiennej 1 zarazem
odpowiedzialnym za powazne uchybienia
1 btedy w procesie weryfikacji merytorycznej
pytan wlaczonych do puli pytan egzamina-
cyjnych. Prasa medyczna caly czas na biezaco
Sledzi wydarzenia w tej kwestii, positkujac
sie informacjami pojawiajacymi sie np. na
stronach nieformalnej organizacji Protest-Pes.
—napisat w lidcie do redakeji,,Medium” Lukasz
Lewczuk, czyli ,maz swojej zony — lekarza’—
jak sam siebie nazywa.

Czytaj str. 13
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I wyDARZzYLO SIE

20 grudnia 2008, zgod-
nie z wieloletnia tradycja, w
Swiatecznie udekorowanej sali
bankietowej hotelu ,,Europa”
spotkali sie cztonkowie Kola
Senioréw Lekarzy w Jeleniej
Gorze, by zlozyé sobie $wia-
teczno-noworoczne zyczenia,
powspominaé, podzielié sie swo-
imi rado§ciami i problemami.
W tym szczegdlnym wieczorze
uczestniczylo 51 oséb. Prawdzi-
wie kolezeniski nastréj uswiet-
nit muzyczny duet Filharmonii
Dolnoslaskiej. Kolezanki i Ko-
legéw, ktéorym podeszty wiek 1
choroba nie pozwolily przyjsé
na spotkanie, cztonkowie Kota
odwiedzili w domach sktadajac
zyczenia 1 wreczajac wigzanki
kwiatéw, o czym informuje lek.
stom. Aldona Bialas, przewod-
niczaca Kola Senioréw.

31 grudnia 2008 NFZ zor-
ganizowal konferencje praso-
wa na temat podpisywania
kontraktéw na rok 2009 r. Dy-
rektor Krzysztof Dworak poin-
formowal o zawarciu uméw w
sze$ciu kategoriach na 3-letnie
kontrakty. Ten tryb zawiera-
nia kontraktéw jest zdaniem
dyrektora Dworaka najbardziej
praktyczny. Do NFZ trafito
okolo 7 tys. ofert. Po analizie
formalnoprawnej 1 wyjaénie-
niach poszczegélnych éwiad-
czeniodawcéw (w przypadku
uchybien i braku dokumentéw)
komisje przystapity do oceny
merytorycznej. Okazalo sie, ze
ok. 70% ofert ztozono prawidlo-
wo. Pozostale oferty odrzucono
z przyczyn merytorycznych.
Fundusz od razu przystapit do
postepowan uzupelniajacych.
Beda rozstrzygane (w zalez-
no$ci od terminu zlozenia),
poczawszy od 7 stycznia. Po-
stepowania uzupelniajace NFZ
chce przeprowadzi¢ w mozliwie
najszybszym terminie. Dyrek-

tor Dworak za poSrednictwem
dziennikarzy zaapelowat do
Swiadczeniodawcow o szybkie
rozwiazanie sprawy. Chodzi
o zapewnienie pacjentom do-
stepnosci do $wiadcezen zgodnie
z planem i réwnoczesne prowa-
dzenie postepowan uzupetnia-
jacych ze $wiadczeniodawca-
mi, ktérzy odpadli z konkursu.
NFZ starat sig, aby $wiadcze-
niodawcy otrzymali informacje
o formalnoprawnych powodach
odrzucenia oferty. Informacje
te znajdowaly sie na portalu de-
dykowanym danemu §wiadcze-
niodawcy. W stanach nagtlych,
zagrozenia zycia NFZ obiecal
zaplaci¢ bez wzgledu na to czy
$wiadczeniodawca posiada
umowe, czy nie. Dyr. Dworak
podkreslat wielokrotnie, ze
NFZ znalazl sie pod presja cza-
su. Bowiem na przetomie roku
2008/2009 wygasta wiekszosé
dtugoterminowych kontrak-
téw, np. ze szpitalami. Trzeba
podpisaé nowe umowy, takze
dtugoterminowe, na kolejne
trzy lata. A to jest skompliko-
wana operacja administracyj-
na. Postepowanie konkursowe
zostato ogloszone natychmiast
po otrzymaniu niezbednych
materiatéw. Zapewne, gdy-
by materialy dotarty miesiac
wezesniej — konkurs zostatby
rozpisany wczeéniej i wezesniej
skonczyloby sie postepowanie
konkursowe.

Dr Marek Biardzki:,,POZ ma
praktycznie 100% przyjetych
ofert. Podobnie jak w minionych
latach pacjenci chorzy przewle-
kle, pozostajacy pod opieka po-
radni specjalistycznych, moga
udac sie po przedtuzenie recept
do swoich lekarzy rodzinnych.
Ratownictwo takze jest zakon-
traktowane. Wszystkie karetki
Pogotowia bedq jezdzié. Jest
takze zakontraktowana nocna i
$wiateczna pomoc. W przypad-

ku szpitali na 594 zlozone ofer-
ty w pierwszym postepowaniu
odpadto 194. Przeprowadzono
juz 3 postepowania uzupetnia-
jace. W sumie wzieto w nich
udzial 8 ofert. Trzy zostaty
ponownie odrzucone. Ponow-
nie oglaszamy postepowania
uzupelniajgce. Czgéé wynikéw
ogloszono 31.12.08 r., pozostata,
— 2 stycznia. Mamy nadzieje, ze
te procedury nie bedg trwaly
diuzej niz 3 tygodnie. Wszy-
scy $wiadczeniodawcy zostali
poinformowani, §rodki dla nich
— zabezpieczone. Ci §wiadcze-
niodawcy nie straca pieniedzy.
Natomiast wszystkie nagte
przypadki powinny by¢ przyj-
mowane 1 leczone. Przeciez nikt
z nas nie bedzie kwestionowat
pobytu pacjentow w szpitalach,
np. tych, ktérzy obecnie tam
przebywaja. Nie powinno by¢
zadnych zaburzen w przyjmo-
waniu pacjentow. Pozwole so-
bie przypomnieé strajk lekarzy
sprzed poéltora roku, kiedy pa-
cjenci byli planowo przyjmowa-
ni. W Ambulatoryjnej Opiece
Specjalistycznej mamy duzo od-
rzuconych ofert. W pierwszym
postepowaniu odrzucono 1186
ofert na 2496. W miejscach,
gdzie powstaty biate plamy juz
w Wigilie rozpisaliSmy postepo-
wania uzupelniajace, ktore za-
koncza sie 17 stycznia. W pozo-
statych przypadkach bedziemy
chcieli zakonezy¢ postepowania
uzupetniajace okoto 21 stycz-
nia. Pliki dedykowane poszcze-
gblnych éwiadczeniodawcow sa,
w Internecie tak, aby $wiadcze-
niodawcy wiedzieli doktadnie,
jakie bledy popemili. Liczymy
na to, ze tym razem bledow be-
dzie mniej. Poza bledami wiele
wnioskéw nie spelnilo wymo-
géw. Liczymy na to, ze w ko-
lejnych postepowaniach znikna
bledy, a ci, ktérzy nie spetniali
wymogow beda mogli te wymogi

spelni¢. Komisja Psychiatrycz-
na: na 283 oferty w pierwszym
postepowaniu podpisano 187.
I juz sa oglaszane nowe kon-
kursy — poczawszy od 18 grud-
nia. Pierwsze kontrakty beda
podpisywane od 8 stycznia. Le-
czenie uzdrowiskowe jest roz-
strzygniete w 100%. Komisja
Stomatologiczna: na 968 ofert
161 zostalo zatwierdzonych.
Pierwszy konkurs uzupelnia-
jacy oglosiliSmy 8 grudnia.
Dzi§ wladnie sie rozstrzyga.
Kolejne 3 konkursy oglosili-
$my 9 grudnia. Rozstrzygniete
zostana 5 stycznia. Opieka Dhu-
goterminowa: na 147 postepo-
wan odrzucono 56. Konkursy
uzupelniajace oglosiliémy 9 i
15 grudnia. Wéréd éwiadczen
odrebnie kontraktowanych sa
hemodializy. Na 40 zlozonych
ofert odrzuciliémy 21 — w duzej
mierze sg to hemodializy”.

)

G T
=
i

7 stycznia przy ul. Matejki
6 od rano do péznego wieczora
odbyly sie trzy spotkania dy-
rekeji wroctawskiego oddziatu
NFZ: z dyrektorami szpitali,
AOS —ami i stomatologami.
Dyrektorzy NFZ zachecali
przedstawicieli tych placéwek,
ktére kontraktow nie podpisaly
lub podpisaty umowy niekom-
pletne, do przyjmowania, lecze-
nia 1 operowania pacjentow w
stanach zagrozenia zycia. Od-
noény komunikat zawieszono
na stronie internetowej NFZ.
Jednakze na pytania dyrekto-
réw 1lekarzy dotyczace zaptaty

za §wiadczenia wykonane bez
aktualnego kontraktu, najcze-
$ciej padata odpowiedz: ,,Zapta-
cimy tym wszystkim, ktorzy
podpisza umowy. Na pozostate
procedury (nie ratujace zycia)
musimy mie¢ do zaplacenia
podstawy prawne”. Przedsta-
wiciele NFZ podkreélali, ze
budzet na 2009 rok jest o 20%
wiekszy niz ubiegloroczny. Na
atak lekarzy dotyczacy niedo-
skonatoséci systemu interneto-
wego NFZ wykorzystywanego
do wypelniania aplikacji pada-
ta niezmacona sugestia, ze 70%
Swiadczeniodawcow unikneto
tych bledéw. Zalecano takze
szerokie konsultacje z depar-
tamentem informatycznym
NFZ, a takze aktualizowanie
za kazdym razem slownika wy-
korzystywanego do wypelnie-
nia aplikacji. Zapowiedziano,
ze NFZ1ijego informatycy beda,
do dyspozycji §wiadczeniodaw-
cow do ostatniej chwili, czyli do
péznych godzin wieczornych 10
stycznia. O szczegdtach tych ro-
kowan pisze dr Malgorzata Na-
kraszewicz — niezmordowana
reprezentantka DIL w negocja-

cjach kontraktéw z NFZ.

Czyt. str. 8-9.

Mikulicza-Radeckiego.

dla spotecznosci lekarskiej.

2. Wnioski o przyznanie od-
znaczenia wraz z uzasadnie-
niem przedstawiaja Kapitule
przewodniczacy ko6t DIL lub
cztonkowie Rady, Sadu Le-
karskiego, Komisji Rewizyjnej
oraz Rzecznicy Odpowiedzial-
nosci Zawodowej.

kadencji

— sekretarz DRL

kanclerza.

...przyjmuje wnioski o przyznanie honorowe-
go Medalu Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej im. dJ.

1. Odznaczenie honorowe ,Medal Dolno-
Slaskiej Izby Lekarskie)” przyznawane
jest osobom szczegélnie zastuzonym

3. Kapitute odznaczenia tworza:
— przewodniczacy DRL (kanclerz)
— przewodniczacy DRL poprzedniej

— wiceprzewodniczacy DRL (wicekanclerz)

— przewodniczacy Komisji Etyki DRL.
4. Kapituta zbiera sie raz do roku na wniosek

5. Kapitula w formie pisemnej opiniuje
wnioski o nadanie odznaczenia przed ich

Kapitula Medalu
im. J. Mikulicza-Radeckiego

informuje, ze...

izb lekarskich.

przedstawieniem Dolnoslaskiej Radzie
Lekarskiej oraz moze wystapi¢ do Rady z
inicjatywa nadania medalu.

6. Dolnoélaska Rada Lekarska przyznaje
medal w drodze uchwaty podjetej w
tajnym glosowaniu.

jako kanclerz jest zarazem posia-
daczem tegoz odznaczenia.

9. Odznaczenie przedstawia na awersie herb
DIL i1 na rewersie popiersie prof. Jana Mikuli-
cza-Radeckiego.

Medale zostana wreczone 13 listopada 2009
roku w siedzibie Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
przy ul. Matejki 6 we Wroctawiu, w czasie uro-
czystych obchod6éw 20. rocznicy reaktywowania

7. Odznaczenie przyznawane

jest jeden raz do roku i wre-
czane na Zjezdzie Delegatéw
DRL maksymalnie 10 oso-
bom. W szczegdlnie uzasad-
nionych przypadkach DRL
moze podjaé uchwate o przy-
znaniu 1 wreczeniu odznacze-

nia w innych terminach.

8. Kazdy przewodniczacy DRL

i wdziecznoSci.

grudnia 2008 r.

Podziekowania

Ordynatorowi Oddzialu Otolaryngologii 4 Wojskowego Szpitala
Klinicznego we Wroctawiu panu ptk. dr. Krzysztofowi Wilczynskie-
mu, panu ptk. dr. Szczepanowi Barnasiowi zastepcy ordynatora,
wszystkim Lekarzom, Pielegniarkom oraz calemu personelowi
Oddzialu Otolaryngologii 4 Wojskowego Szpitala Klinicznego we
Wroctawiu podziekowania za zyczliwo$é, serdeczno$é i wspaniala
opieke w czasie pobytu na oddziale sktada

Panu Doktorowi Andrzejowi Kurzie, ordynatorowi Oddziatu Neu-
rologii Szpitala im. T. Marciniaka we Wroctawiu oraz wspétpracow-
nikom Lekarzom, Pielegniarkom, Laborantkom i Rehabilitantom za
mistrzowskie zreperowanie mojego zniszczonego latami pracy przy
fotelu dentystycznym kregostupa — wyrazy najwyzszego szacunku

Kolezance dr n. med. Janinie Moszczynskiej-Stulin z Samo-
dzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1 dziekuje z calego
serca za bezinteresowna zyczliwo$é, dobre stowo, rzetelne bada-
nia i porade lekarska w miedzySwigteczno-sylwestrowy czas — 30

Barbara Bruziewicz-Miklaszewska
Pani Doktor Anicie Glinskiej za troskliwa opieke i bezinteresowna,

pomoc podziekowania sktada wdzieczny pacjent

Panu dr. n. med. Ryszardowi Kalinowskiemu i dr. Andrzejowi
Bojdzie za fachowo przeprowadzone zabiegi i opieke pooperacyjna,
oraz bezinteresowng pomoc sktada wdzieczny pacjent

Helena Gniadek

Grazyna Jaskiewicz

Pawel Wicka

Pawel Wloka

(071) 325 03 44.

Informujemy!

Dolnoslaskie Centrum Zdrowia Publicznego — Dziat Doskonalenia
Wyzszych Kadr Medycznych —od 2 lutego 2009 r. zostaje przeniesione
do Urzedu Wojewddzkiego, I1I pietro, pokoje — 3138, 3139, 3140.

Telefony: (071) 340 69 19, (071) 325 03 42, (071) 325 03 43, fax

Dolnoslaskie Centrum Zdrowia Publicznego
Dzial Doskonalenia Wyzszych Kadr Medycznych
pl. Powstancow Warszawy 1, 50-951 Wroclaw

Adres do korespondencji:

Nowi
doktorzy

Uchwala Rady Wydzialu
Lekarskiego Ksztalcenia Pody-
plomowego 17 grudnia 2008 r.
stopien naukowy doktora nauk
medycznych w zakresie medycy-
ny uzyskali:

1. lek. Anna Hans-

Wytrychowska

2. lek. Dominika Makota
3. lek. Mirostaw Kulej

4. lek Janusz Kubacki

5. lek. Patryk Piotrowski
6. lek. Jerzy Stiasny

7. lek. Marek Tyc

Prodziekan ds. nauko-
wych Wydzialu Lekarskiego
Ksztalcenia Podyplomo-
wego Akademii Medycznej
we Wroclawiu prof. dr hab.
Dariusz Wolowiec

Uchwatla Rady Lekarsko-Stoma-
tologicznego Akademii Medycznej we
Wroclawiu 19 grudnia 2008 r. stopien
naukowy doktora nauk medycznych
w zakresie stomatologii uzyskata:
lek. stom. Agnieszka Szulgan-Ma-
drzak

Dziekan Wydzialu
Lekarsko-Stomatologicznego
Akademii Medycznej

we Wroclawiu

dr hab. Beata Kawala

FOT. MFT

Adres internetowy
redakcji - e-mail:
redakcja@dilnet.wroc.pl

Terminy Dyzurow

Prezes DIL Andrzej Wojnar
(poniedziatek-czwartek 12-16,
piatek 11-12)

Zastepcy prezesa DIL:
Katarzyna Bojarowska
(czwartek 14-15)

Teresa Bujko

(czwartek 14-15)

Krystyna Kochman
(czwartek 14-15)

Artur Kwasniewski
(czwartek 10.30-15)
Skarbnik Joézef Lula
(czwartek 12-14)

Sekretarz Jacek Chodorski
(czwartek 15-16)

Zastepca sekretarza
Barbara Bruziewicz-
Miklaszewska

(czwartek 9-11)

Komisja Finansowa Piotr
Knast

(ostatni wtorek miesiaca
12-14)

Komisja Etyki Wieslawa Dec
(314 czwartek miesigca
15-16)

Przewodniczacy
Okregowego Sadu
Lekarskiego Jan Spodzieja
(czwartek 12.00-14.00)
Rzecznik
odpowiedzialnosci
zawodowej Adam
Mlynarczewski

(czwartek 9.00-10.00)
Przewodniczacy Komisji
Rewizyjnej Igor Checinski
(ostatni wtorek miesiaca
14.00-16.00)
Przewodniczaca
Lekarskiej Kasy Pomocy
Kolezenskiej

Krystyna Gniatkowska-
Gladysz

(czwartek 12.00-14.00)
Komisja ds. Rejestracji
Lekarzy

Andrzej Wojnar

(czwartek 12.00-12.30)
Komisja ds. Stazu
Podyplomowego

Andrzej Wojnar

(czwartek 12.00-12.30)
Komisja Socjalna

Bozena Kaniak

(trzeci piatek miesigca 13.00)
Posiedzenia Zarzadu Kola
Lekarzy Senioréw odbywaja
sie w ostatni piatek miesigca o
godz. 9.00, a zebranie ogblne —
godz. 10.00.

Grupa Lekarek Dolnoslaskich
MWIA spotyka sie raz w
miesiacu, we wtorek o godz.
13.00,

przed posiedzeniem Komisji
Wspdlpracy z Zagranica.

Roczna prenumerata
»Medium”
11 numerow - 40,66 zt

NAPISZMY WSPOLNIE
NASZA HISTORIE!

W listopadzie 2009 roku
minie 20 lat od momentu
reaktywacji w Polsce izb
lekarskich. Zapraszamy
wszystkich Kolegéw do pisa-
nia wspomnien zwiazanych z
dziatalno$cia samorzadowa
na rzecz $rodowiska lekar-
skiego na Dolnym Slqsku.
7 okazji rocznicy ukaza sie
one nakladem Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej. Teksty, na-
jlepiej na CD lub dyskietce,
mozna nadsylaé juz teraz na
adres DIL: 50-333 Wroctaw,
ul. Matejki 6 lub droga
mailowa: redakcja@dilnet.
wroc.pl

Redakcja MEDIUM

i przewodniczaca
Komisji Historycznej
Barbara Bruziewicz-
Miktaszewska
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UWAZAM, ZE...

...mamy tyle lat, na ile sie czujemy. Pi-
sze te stowa jadac do Krakowa na setne
urodziny Cioci Muszki. Jest ona siostra.
mojej wspanialej §p. tesciowej. Jest do
niej podobna, réwniez w gestach, reak-
cjach czy powiedzeniach. Nadal zywo inte-
resuje sie perypetiami catej naszej licznej
rodziny. Do niedawna jeszcze biegala na
nieodlegly rynek, by zrobi¢ zakupy.

Dlatego zmartwila mnie ostatnio
wypowiedz trzydziestoletniego lekarza
z jednego z mniejszych miast Dolne-
go Slaska, ktéry w rozmowie ze mna
stwierdzil, ze nie widzi dla siebie szans
rozwoju medycznego ani tu, ani za gra-
nica (bo wszedzie kryzys, bo nie zna ob-
cego jezyka, bo kolejna ekipa politykow
nie moze uzdrowi¢ ochrony zdrowia, bo
ordynatorzy trzymajac kase, trzymaja
wiedze dla siebie, bo..., bo...). Gdybyz on
miat cho¢ troche optymizmu i wiary w
swoje sily, wiary i zaufania do innych,
bliskich i obeych, choé jedna trzecia tego
co moja stuletnia Ciocia. A ma on dopie-
ro trzydziesSci lat i cale zycie zawodowe,
osobiste i spoteczne przed soba. Ile moze
zdziataé¢ i zmienic.

Prébowalem go o tym przekonaé,
wskazujac konkrety i przyklady. Jakiez
to wspaniate, kiedy widzimy obok siebie
ludzi spetnionych, czujacych sie dobrze
na swoim miejscu, majacych satysfakcje
z tego co robia. Ludzi uémiechnietych,
ludzi umiejacych pracowaé ale i bawié
sie, ludzi dzielacych sie bez ogladania na
profity, swoja wiedza i doSwiadczeniem,
ludzi majacych réwniez rozne ciekawe i
mniej ciekawe zainteresowania i hobby.
A jakiez to zarazliwe!

Takim spotkaniem niecodziennych lu-

dzi bedzie w najblizsza sobote koncert na
rzecz dzieci z choroba nowotworowa. Na
deskach Teatru Polskiego we Wrocla-
wiu wystapig artysSci-solisci: prof. Marek
Sasiadek (radiolog), Mirostaw Wrdbel
(przedsiebiorca), prof. Marek Zietek
(prorektor AM), Wojciech Zipser (kon-
sul honorowy Krélestwa Niderlandéw)
oraz zespoly muzyczne zlozone z przed-
siebiorcéw i lekarzy ,,Sygit Band” 1, The
B.Y.M.”, a konferansjerke prowadzié
bedzie prof. Jan Miodek. Na widowni
zasigda ludzie, ktorzy cheg sie uSmiech-
na¢, odpoczaé po zabieganym tygodniu
pelnym pracy i obowiazkdow, ale i przy
okazji pomée chorym dzieciom.

A na naszym izbowym podwoérku
zblizaja sie wybory. Tworzymy rejony
wyborcze, sprawdzamy czy jesteSmy na
licie, dyskutujemy. Musimy wybraé
wlasnie takich ludzi sposréd nas, kto-
rzy patrza w przod, a nie ogladaja sie
za siebie, ludzi, ktérzy chea 1 moga cos
zdziataé, ludzi ktérzy poprowadza nasza
dolnos$laska, spora gromade lekarzy przez
nastepne cztery lata.

Musimy zde-
cydowac sie kogo
wybraé. Musimy
zdecydowaé sie
aby w ogdle do-
konaé¢ wyboru.
Wielka porazka
i indywidualna,
i zbiorowa catej
spotecznosci le-
karskiej Dolne-
go Slaska bedzie
jesli z tego prawa
nie skorzystamy. Andrzej Wojnar
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na $wiadczenia medyczne.

etycznym.

Sekretarz

Dolno$laskiej Rady Lekarskiej
lek. Jacek Chodorski

STANOWISKO

DOLNOSLASKIE] RADY LEKARSKIE]
Z DNIA 15 STYCZNIA 2009 ROKU
w sprawie kontraktowania
ustug medycznych na rok 2009

Dolnoélaska Rada Lekarska wyraza zaniepokojenie sposobem przeprowadzenia
przez Dolno$laski Oddzial Wojewédzki Narodowego Funduszu Zdrowia konkursu
ofert na §wiadczenia zdrowotne na rok 2009.

Odrzucenie ponad 50% ofert w niektérych kategoriach éwiadczen zdrowotnych do-
wodzi ztego przygotowania przez DOW NFZ procedury konkursowej. Nieprawidtowo
dzialajacy system informatyczny z wadliwym programem ofertowym (zmienionym
jeszcze w ostatniej chwili, w ostatnim dniu skladania ofert), brak uzasadnienia
motywo6w, jakimi kierowatla sie komisja konkursowa przy podejmowaniu decyzji o
odrzuceniu czesci ofert, rezygnacja, w przypadku watpliwosci, ze zlozenia stosownych
wyjasnien przez $wiadczeniodawcoéw spowodowaly o takim wyniku postepowania
konkursowego. Jest to tym bardziej niezrozumiale dla Rady, ze odpowiednie przepi-
sy — zar6wno ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze érodkéw publicznych, jak i zarzadzenia Prezesa NFZ dopuszczaja,
mozliwo$é¢ skladania przez éwiadczeniodawcow wszelkich uzupelnien 1 wyjasnien
juz w trakcie postepowania ofertowego. Pokazuje to takze zta wole i1 brak wyobrazni
DOW NFZ na temat wydarzen po 1 stycznia 2009 r. przy odrzuceniu takiej iloéci ofert

Rada ponadto wyraza zaniepokojenie mnozeniem przez NFZ kolejnych wymagan,
ktére musza, spelnié §wiadczeniodawcey przystepujacy do konkursu ofert. Zataczniki
do zasad udzielania §wiadczen zdrowotnych zawieraja zbyt czesto absurdalne wy-
mogi wyposazenia sprzetowego, wielokrotne potwierdzanie kwalifikacji personelu
medycznego czy stawianie warunkow, ktére godza w prawidlowe relacje pomiedzy
lekarzem a pacjentem 1 jego rodzina, czy wrecz uwlaczaja godnoSci wykonywania
zawodu lekarza 1 pielegniarki (np. wymég potwierdzenia przez chorego lub jego
rodzine kazdej wizyty personelu hospicjum domowego czytelnym podpisem). Rada
jednoczeénie przypomina, ze NFZ nie dokonal urealnienia wyceny punktu w ramach
jednorodnych grup pacjentow.

Dolno$laska Rada Lekarska bedzie zdecydowanie protestowata przeciwko wszelkim
prébom wprowadzania przez NFZ wymagan, ktore skutkuja ograniczeniem prawa
wykonywania zawodu lekarza — zaréwno w kategoriach formalnych jak i w wymiarze

Przewodniczacy

Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

dr n. med. Andrzej Wojnar

Dialog wiceministra zdrowia Marioli Dwornikowskiej
z przewodniczagcym Andrzejem Wojnarem

W czasie posiedzenia Wojewoddzkiej Komisji Dialogu Spotecznego w starostwie w Lwéwku
Sl., 16 stycznia 2009 r. — od prawej wojewoda dolnos$lgski Rafat Jurkowlaniec, minister Mariola
Dwornikowska i Krzysztof Dworak, dyrektor Dolnoslgskiego Oddzialu Wojewé6dzkiego NFZ.

t
©
%
£
©

-

=

o
[

[

16 stycznia przewodnicza-
cy DRL Andrzej Wojnar, na
zaproszenie wojewody Rafata
Jurkowlanca, bral udziat w
wjazdowym posiedzeniu Wo-
jewddzkiej Komisji Dialogu
Spotecznego w Lwowku S1.,
w ktérym uczestniczyla wi-
ceminister zdrowia Mariola
Dwornikowska.

W dyskusji przedstawil,
poszerzajac wystapienie

rektora AM prof. Ryszarda
Andrzejaka, koniecznoéé
zintensyfikowania dziatan
legislacyjnych majacych na
celu powotanie organu admi-
nistracji panstwowej, ktory
w zakresie ochrony zdrowia
na poziomie regionu zajmo-
walby sie perspektywicznym
planowaniem, sprawowalby
biezacy nadzér oraz ponositby
odpowiedzialno§¢ za te dzia-

lania na rzecz calej populacji
ludnoéci danego wojew6dz-
twa. Dotychczasowe dziala-
nia szpitali marszatkowskich,
powiatowych, gminnych,
resortowych, branzowych 1
akademickich oraz podstawo-
wej 1 specjalistycznej opieki
ambulatoryjnej cechuje brak
koordynacji zaréwno w roz-
mieszczaniu, w planowaniu,
w merytorycznych zakresach

dziatan oraz finansowaniu.

Minister Dwornikowska
w zasadzie podzielila ten po-
glad, ktadac jednak nacisk na
wspolprace 1 koordynacje niz
na funkcje kontrolno-repre-
syjne takiego rozwigzania.
Dopuszcza jednak i1 bedzie
optowaé za prowadzeniem
prac nad rozporzadzeniem
ministerialnym, badZ wpisa-
niem takiego ciata prawnego
w ustawe.

Drugim tematem, ktérego
nikt z zebranych nie zdecy-
dowat sie podjaé, byl aktu-
alny i nabrzmialy, bolesny
dla pacjentéw 1 grozny dla
lekarzy problem kontrak-
towania ustug specjalistycz-
nych i stomatologicznych na
rok 2009 na terenie Dolnego
Slaska, skutkujacy kilku-
dniowa przerwa w dziataniu
tych przychodni.

Dr Andrzej Wojnar stwier-
dzit iz Dolnosélaska Rada
Lekarska w przeddzien tej
rozmowy na swym posiedze-
niu ocenita z gteboka troska
i niepokojem to co sie stalo w
procesie kontraktowania w
naszym rejonie.

Oficjalne nasze stanowisko
(zamieszczamy wyzej) Woj-
nar wreczyl Pani Minister,
jednoczeénie zapytal, czy nie
bytoby dobrym remedium
scedowanie decyzyjnosci 1
zwiekszanie samodzielno$ci
oddziatéw NFZ, co mogloby
by¢ dzialaniem na dzi$, na-

tomiast odleglejszym w cza-
sie to realizacja jakby za- :
pomnianego planu podziatu :
NFZ na siedem mniejszych :
funduszy.
Pani Minister podzielila :
niepokdj i gleboka troske na-
szego érodowiska lekarskiego :
potwierdzajac, ze nieprawi- :
dtowosci kontraktowaniaé
beda wyjasnione przez odpo-
wiednie procedury kontrolne. :
Ze kilkudniowy brak opieki
specjalistycznej jest niedo- :
puszczalny i nigdy nie powi- :
nien zaistnie¢. Natomiast nad :
podziatem NFZ na mniejsze '
struktury ministerstwo nadal :
pracuje, zwlaszcza w kontek- :
écie dopuszczenia ubezpie- :
czen dodatkowych.
Wojnar wspomnial jeszcze

o zawsze mozliwych, zwlasz- :
cza przy wiekszej samodziel- :
nos$ci oddziatéow NFZ, roz-
wigzaniach aneksowych na
czas rozwigzywania nawet :
najgoretszych sporéw.
Na zakoriczenie przekazat,
ze Dolnoélaska Rada Lekar- :
ska bedzie zdecydowanie :
protestowala przeciwko !
wszelkim prébom wprowa-
dzania przez NFZ wymagan, :
ktére skutkuja ogranicze- :
niem prawa wykonywania :
zawodu lekarza — zaréwno w :
kategoriach formalnych, jaki :
1w wymiarze etycznym. :
(tekst nieautoryzowany)
AW. :

Szkolenie!

Koto Lekarzy Prywatnie
Praktykujgcych informuje,
ze od dnia 1 stycznia
2009 r. obowigzujg zmiany
w ustawie o podatku do-
chodowym od o0s6b fizycz-
nych, ordynacji podatkowej
oraz w ustawie o podatku
od spadku i darowizn.

Szkolenie na ten

temat przeprowadzi:

mgr Barbara Mieczkow-
ska 20 lutego 2009 r. godz.
10.00-15.00, sala konfe-
rencyjna DIL, ul. Matejki 6,
parter.

Jednym z gtéwnych
celéw szkolenia jest za-
poznanie lekarzy z pod-
stawowymi problemami
z zakresu podatkow w
powigzaniu z prowadzong
przez nich prywatng prak-
tyka lekarska.

DORADCA
PODATKOWY

Barbara Mieczkowska
bedzie dyzurowaé

w Dolnoslaskiej Izbie
Lekarskiej we Wroctawiu,
przy ul. Matejki 6,

w kazda Srode

od 1 lutego

do 30 kwietnia 2009 r.

w godzinach 13.00-15.30.
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Jacek Chodorski

Dolnoslaska Izba
Lekarska stara sie o
dofinansowanie, w
ramach Programéw
Unii Europejskiej
,<Kapital ludzki”,
wlasnego programu
dotyczacego sytuacji
demograficznej leka-
rzy na Dolnym Slqsku
w ciagu najblizszych
5-10-15 lat.

Jednym z elementéw
tego programu bylo prze-
prowadzenie ankiety wérdd
tegorocznych absolwentéw
AM we Wroctawiu. Dzie-
ki wspotpracy z Pentor
Research International
Oddziat we Wroclawiu,
zostala opracowana an-
kieta, o wypelnienie ktorej
poprosiliSmy wszystkich

absolwentéw AM, ktoérzy w
nasze]j Izbie odbierali tym-
czasowe prawo wykonywa-
nia zawodu lekarza/lekarza
dentysty. Mamy w planie
te grupe ankietowych prze-
bada¢ jeszcze raz po roku,
czyli po zakonczeniu stazu
podyplomowego 1 po egza-
minie LEP/LDEP. Chcemy
zobaczy¢, jak zetkniecie sie
z rzeczywisto$cia polskiej
ochrony zdrowia, zmienito
nastawienie przyszlych le-
karzy.

Badaniu poddano 304
absolwentéw AM we Wro-
clawiu w tym przysztych:
lekarzy 222 (73,0%) 1 leka-
rzy dentystow 82 (27,0%).
64,7% to kobiety, 35,3% —
mezczyzni. 65,1% jest stanu
wolnego, 34,9% jest zamez-
na/zonaty lub pozostaja w
statym zwiazku.

Jakie wnioski?

1. 62,4% badanych pla-
nuje pozostac¢ i pracowac
w kraju. Nieco ponad 12%
przysztych lekarzy zamie-
rza wyjechac za granice, na-
tomiast co czwarty (25,6%)
jeszcze nie wie, co zrobi po
zakonczeniu studiéw.

2. Najwazniejsze motywy
wyjazdu za granice to: lep-
sze wynagrodzenie (44,6%),

mozliwos$¢ rozwoju w wy-
branej specjalizacji (33,8%)
oraz lepsze warunki pracy
(32,5%).

3. Natomiast wsérdd
czynnikow, ktére mogltyby
wplynaé na decyzje o pozo-
staniu w Polsce respondenci
wymienili: lepsze wynagro-
dzenie (59,8%), mozliwo§é
rozwoju w wybranej specja-
lizacji (48,7%), lepsze wa-
runki pracy (27,5%), rodzina
(17,5%), mozliwo§¢ rozwoju
naukowego (16,4%).

4. Prawie co trzecia oso-
ba bioraca udzial w badaniu
(32,9%) deklaruje cheé roz-
poczecia kariery naukowej/
pracy na uczelni, podobny
odsetek (32,2%) badanych
jeszcze nie zdecydowat, co
chce robi¢ w przysztosci,
34,9% badanych nie pla-
nuje rozpoczecia kariery
naukowej.

5. 17,4% badanych zade-
klarowato cheé pozostania
na uczelnii kontynuowania
nauki na studiach dokto-
ranckich, natomiast 36,8%
zamierza zakonczyé¢ edu-
kacje 1 rozpoczaé prace w
zawodzie. 45,7% badanych
jeszcze nie wie czy pozosta-
nie na uczelni, czy rozpocz-
nie prace.

Z prac Prezydium i Rady DIL

Rada, 18 grudnia 2008 r.

Dr Andrzej Wojnar otworzyt posiedzenie. Ze-
brani ztozyli sobie zyczenia §wiateczne. Przy-
jeto porzadek obrad 1 protokét z poprzedniego
posiedzenia. W wyniku glosowania przyjeto
uchwaly ewidencyjne.

Delegowano przedstawicieli w sktad komisji
konkursowych na stanowiska ordynatoréw.

Dr Jézef Lula przedstawil sprawy finansowe.
Omowil propozycje preliminarza budzetowego
na rok 2009.

Rada podjeta uchwate o dofinansowaniu
przewodéw habilitacyjnych dla lekarzy nie
bedacych pracownikami Akademii Medycznej
w wysokosci 1500 zl.

Rada dokonata wyboru uzupekniajacego do
Komisji Bioetycznej. Wybrano nastepujace oso-
by: Wlodzimierz Bednorz, Ewa Chlebda, Ewa
Kochanska, Maria Ochman.

W wyniku dyskusji Rada przyjela kalendarz
wyborczy, ktéry stanowi uchwale Okregowej
Komisji Wyborczej. Rada podjeta uchwate w
sprawie ustalenia liczebno$ci rejonéw wybor-
czych orazilo$ci mandatéw na okregowy zjazd
lekarzy.

Dr Jacek Chodorski zdat relacje z posiedze-
nia Naczelnej Rady Lekarskiej, ktére odbyto
sie 12 grudnia 2008 r. W czasie spotkania
dyskutowano m.in. nad projektem ustawy o
zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.

Gos$ciem posiedzenia Rady byta dr Dorota
Adamek-Nowak, ktéra zdata sprawozdanie
z Konferencji Fundacji ,,Nie biore — chce nor-
malnie zarabia¢” pt. ,,Uczciwy lekarz, uczciwy
pacjent, lepszy $wiat”. Konferencja odbyta sie w
Jastarni w dniach 23-26 pazdziernika 2008 r.

Dr Matgorzata Nakraszewicz relacje ze
spotkania z przedstawicielami Narodowego
Funduszu Zdrowia w sprawie kontraktowania
$wiadczen zdrowotnych na rok 2009 r. w am-
bulatoryjnej opiece specjalistyczne;.

Rada podjeta stanowisko w sprawie prak-
tyk stosowanych przez Dolnoslaski Oddziat
Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia
w trakcie przeprowadzenia konkursu ofert na
Swiadczenia w ambulatoryjnej opiece specjali-
stycznej, stomatologii, rehabilitacji 1 psychia-
trii. Odrzucenie ofert z powodu bledéw infor-

matycznych dotyczacych aplikacji ofertowe;j
jest niedopuszczalne.

Prezydium, 8 stycznia 2009 r.

Dr Andrzej Wojnar otworzyt posiedzenie.
Przyjeto uchwaty ewidencyjne. Dyskutowano
nad projektem preliminarza budzetowego na
rok 2009.

Dr Dorota Radziszewska poinformowatla, ze
na terenie Delegatury Walbrzyskiej sa pro-
blemy z kontraktowaniem Swiadczen. W de-
legaturze watbrzyskiej przygotowywany jest
terminarz szkolen na nowy rok. Koledzy leka-
rze organizujg spotkania, odbedg sie zawody
narciarskie w Zielenicu. Dr Dorota Radziszew-
ska poinformowala réwniez, ze w terenie jest
coraz wieksza zapasé kadrowa.

Pelnomocnicy delegatur przedstawili sy-
tuacje dotyczaca kontraktowania $wiadczen
przez Narodowy Fundusz Zdrowia na terenie
Dolnego Slaska.

Dr Jacek Chodorski poinformowat, ze prze-
prowadzone zostaty badania ankietowe wéréd
lekarzy stazystow dotyczace ich dalszej drogi
zawodowej. Np. 62% chce pozostaé i pracowaé
w kraju, 12% przyszlych lekarzy zamierza
wyjechaé za granice, a 25% jeszcze nie wie.
W lutowym ,Medium” bedzie artykul na ten
temat. Dr Jacek Chodorski poinformowal, ze
napisze na ten temat artykul do lutowego nu-
meru ,,Medium”.

Czlonkowie Prezydium zdali relacje z
dzialalnosci oraz oméwili aktualna sytuacje
w ochronie zdrowia na Dolnym Slasku.

Dr Krystyna Kochman poruszyta kwestie
projektu ustawy dotyczacej specjalizacji.
Stwierdzila, ze nie jest w stanie napisaé opi-
nii, poniewaz ustawa jest napisana w sposob
nieczytelny. Ustawa powinna zostaé odrzuco-
na w caloéei.

Dr Artur Kwaséniewski poinformowat, ze
trwaja przygotowania do wyboréw na VI ka-
dencje (2009-2013 r.). Listy rejonéw wybor-
czych sa zamieszczone na stronie internetowej
DIL. Zostana przygotowane listy imienne okre-
géw wyborczych 1 przekazane pelnomocnikom
delegatur.

6. Specjalizacje lekar-
skie, ktore ciesza sie naj-
wieksza popularnoécia to:
kardiologia (11%), choroby
wewnetrzne (10,1%) oraz
anestezjologia iintensywna
terapia (8,3%). Najrzadziej
wybieranymi specjalizacja-
mi sa: patomorfologia, cho-
roby zakazne oraz audiolo-
gia i foniatria.

Wsréd specjalizacyi le-
karsko-dentystycznych
najczeéciej wybierane sa:
protetyka stomatologiczna
(28,4%), chirurgia stomato-
logiczna (25,9%) oraz orto-
doncja (22,2%). Natomiast
zdrowie publiczne jest naj-
rzadziej wybierane sposrdd
wszystkich specjalizacji.

7. Wiekszoéé oséb bio-
racych udzial w badaniu
(46,8%) oczekuje zarobkéw
w wysokosei 2001-3000
zl netto, 21,8% uwaza, ze
bedzie zarabia¢ do 2000
zl netto, natomiast 14,3%
respondentéw spodziewa
sie zarobkéw w wysokoS§ci
3001-4000 zt i 17,1% chce
zarabia¢ powyzej 4001 zi
netto.

8. W ocenie atrakcyjnosci
miejsc pracy w jednostkach
stuzby zdrowia respondenci,
bioracy udzial w badaniu,
najwyzej ocenili indywi-

dualng praktyke lekarska
(drednia 4,36 w skaliod 1 do
5). Szpital niepubliczny zna-
lazt sie na drugim miejscu z
wynikiem 3,75; na trzecim
miejscu szpital wojewdodzki
— 3,611 kolejno na dalszych
miejscach: przychodnia
niepubliczna 3,46; szpital
akademicki — 3,32; szpital
powiatowy — 2,6 1 przychod-
nia publiczna — 2,49.

9. Ponad polowa przy-
sztych lekarzy chciataby
pracowaé¢ w duzej miejsco-
woscl (56,8%), w éredniej
miejscowosci o wielkoSci
51-200 tys. 25,1%, niecale
7% deklaruje cheé pracy w
matej miejscowoéci, nato-
miast 11,2% badanych jest
niezdecydowana.

10. Zdecydowanie najwie-
cej 0s6b badanych cheiatoby
pracowaé¢ we Wroctawiu —
55,9%, na drugim miejscu
znalazla sie Jelenia Goéra —
7,2%, na trzecim Walbrzych
—6,6% 1na czwartym Legni-
ca—4,1%.

11. 37,6% badanych
chciatoby pracowaé w po-
wiecie wroctawskim. Na
drugim miejscu znalazl sie
powiat ztotoryjski — 13,1%,
natomiast na trzecim miej-
scu jest powiat §widnicki —

12,4%. Najmniej chetnych
jest do pracy w powiatach:
polkowickim — 1,0%, $redz-
kim — 0,3%, 1 gérowskim —
0,3%.

12. Zaledwie 15,7% ba-
danych wyraza che¢ pra-
cy poza wojewddztwem
dolnoslaskim. Prawie po-
lowa (46,2%) nie wie jesz-
cze gdzie bedzie pracowacd
w przyszlosci, natomiast
38,1% respondentéw zamie-
rza pozostac i pracowaé na
Dolnym Slasku.

13. A jakie sa nastroje
wérod ubieglorocznych ab-
solwentow AM we Wrocla-
wiu? 47,2% badanych uwa-
za, ze sytuacja stuzby zdro-
wia raczej sie polepszy, choé
43,5% badanych uwaza, ze
pozostanie bez zmian. 4,0%
optymistycznie patrzy na
przyszlo$é stuzby zdrowia
(zdecydowanie sie polepszy)
natomiast 5,3% uwaza, ze
sytuacja zdecydowanie sie

pogorszy.

I na koniec chciatbym ser-
decznie podziekowaé panu
Januszowi Bujko — dyrek-
torowi Oddziatu Wroctaw-
skiego Pentor Research
International za pomoc w
przygotowaniu i opracowa-
niu ankiety.

Katedra i Klinika Endokrynologii i Diabetologii Wieku Rozwojowego Akademii Medycznej we Wroctawiu
zaprasza w dniach 21-22.11.2009 na Konferencje Naukowa

PROBLEMY ENDOKRYNOLOGICZNE I DIABETOLOGICZNE
WIEKU ROZWOJOWEGO

z okazji XX rocznicy powstania Kkliniki

szczegoly dotyczace konferencji moga Panstwo znalez¢ pod adresem:

50-376 Wroctaw, ul. M.Hoene-Wronskiego 13¢
tel. (071) 320 06 83 fax (071) 328 06 82

Program konferencji: 1. Nowosci w cukrzycy 2. Powiktania przewlekte cukrzycy 3. Rozwoj
plciowy, réznicowanie pici i dojrzewania 4. Zaburzenia wzrastania 5. Otytos¢ — epidemia XXI

wieku 6. Varia

Zgtoszenia nalezy kierowac na adres: konf20endo@endo.am.wroc.pl

XXV MIEDZYNARODOWA KONFERENCJA
POSTEPY W ANESTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII

Gléwnymi tematami beda:

14-16.05.2009 r.
Zamek Ksiaz k. Walbrzycha

1. Diagnostyka i leczenie zakazen w oddziale intensywnej terapii (OIT)

2. Postepy w monitorowaniu funkcji zyciowych podczas znieczulenia i w OIT

3. Postepy w podtrzymywaniu i zastgpowaniu czynnosci niewydolnych narzadéw u cigzko chorych
4. Terapia ptynowa i zywieniowa

5. Optymalizacja technik znieczulenia

6. Bol ostry i przewlekly w praktyce anestezjologicznej

www.anest.am.wroc.pl; e-mail: ksiaz@anest.am.wroc.pl

Glownym organizatorem ww. konferencji jest Katedra i Klinika Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Akademii Medycznej we Wroctawiu oraz Dolnoslaski Oddziat Polskiego Towarzystwa Anestezjologii
i Intensywnej Terapii i Stowarzyszenie na Rzecz Badania i Leczenia Sepsy ,,Pokona¢ Seps¢”.
Wszystkie informacje dotyczace ww. imprez znajduja si¢ na stronie: www.anest.am.wroc.pl.

Korespondencje prosze kierowa¢ na adres Komitetu Organizacyjnego:
Katedra i Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii AM
51-368 Wroctaw, ul. Chatubinskiego la
tel. (071) 784 21 32; 327 09 23; fax (071) 327 09 24

Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego

prof. dr hab. Andrzej Kiibler
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Jacek Chodorski

12 grudnia 2008 r. w War-
szawie odbylo sie bardzo
ciekawe posiedzenie NRL.
Ciekawe, bo pokazalo duza
rozbieznos$é pogladéw wsérod
czlonkéw NRL w kilku klu-
czowych dla naszego samo-
rzadu sprawach.

Na poczatku posiedzenia cztonko-
wie Rady wystuchali sprawozdania
prezesa z jego dziatalnoéci. Wérod
wielu tematéw poruszanych i dysku-
towanych znalazly sie m.in.: sprawa
przeprowadzonego w sesjl jesiennej
2008 r. Panstwowego Egzaminu Spe-
cjalizacyjnego w dziedzinie chordéb we-
wnetrznych; zapisy umowy na przeka-
zanie $érodkéw budzetowych (refun-
dacji) na pokrycie kosztéw czynnosci
przejetych przez samorzad lekarski od
organéw administracji panstwowej;
wynagrodzenia za czynnoéci lekarza
sadowego; zaproszenie Prezydenta
RP Lecha Kaczynskiego na obchody
XX-lecia odrodzenia samorzadu lekar-
skiego w Polsce; zgodnoSci z prawem
przetwarzania danych osobowych
lekarzy przez administratora strony
internetowej ,znanylekarz”.

Pierwszym tematem, ktéry wzbu-
dzil emocje, byta sprawa projektu no-
welizacji ustawy o izbach lekarskich
1 propozycji uyymowanej w hasle: jedno
wojewodztwo — jedna okregowa izba
lekarska. Przyjecie takiej opcji wia-
zaloby sie z koniecznoScig likwidacji
kilku mniejszych izb lekarskich. Moze
sprawa nie dotyczy Dolnego Slaska,
ale juz np. na terenie wojewdédztwa
slaskiego dziataja 3 okregowe izby le-

karskie z siedzibami w: Katowicach,
Czestochowie 1 Bielsku-Biatej.

4 grudnia 2008 r. w MZ odbyla sie
konferencja uzgodnieniowa dotyczaca
tego tematu, na ktérej, niestety, doszto
do rozbieznoéci zdan pomiedzy preze-
sem NRL a prezesem Warszawskiej
Izby Lekarskiej. Zdaniem pierwszego
sprawa terenu dziatania OIL winna
byé suwerenna decyzja samorzadu,
drugi byl zwolennikiem proponowa-
nych zmian. Swoje stanowisko dodat-
kowo opieral na uchwale Zjazdu WIL
sprzed ponad 10 lat. Po dos¢ goracej
1 pelnej emocji dyskusji czlonkowie
Rady opowiedzieli sie za pozostawie-
niem prawa do decydowania o terenie
dziatania OIL samorzadowi.

Drugim tematem, ktéry wywotat
jeszcze wieksze emocje, byta sprawa
nowelizacji regulaminu wyboréw do
organdéw izb lekarskich i1 delegatéw
na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu
odwolywania czlonkéw tych organéw
itych delegatow. Przypomne, ze w tym
roku jesienig konczy sie 4-letnia ka-
dencja wladz samorzadu lekarskiego.
Nadchodzi wiec czas wyborow. Tutaj
bardzo zapalnym punktem byla pro-
pozycja zapisu, czy w wypadku zmian
dotyczacych terenu dzialania izby le-
karskiej (jedno wojewddztwo — jedna
izba) mozna bedzie pelnié¢ funkcje
prezesa OIL np. po raz trzeci z rzedu.
Po chwilami bardzo nieprzyjemne;j
wymianie zdan, Rada jednoznacznie
opowiedziala sie za taka zmiana re-
gulaminu, aby nie bylo mozliwosci,
nawet w przypadku zmiany terenu
dziatania OIL, pelnienia funkcji pre-
zesa trzy kadencje z rzedu. I wreszcie
trzeci temat, ktéry réwniez wzbudzit
niemate emocje: informacja i sprawoz-
danie pokontrolne Naczelnej Komisji
Rewizyjnej w sprawie sp6tki Medbro-
ker, w ktorej wiekszoSciowym udzia-
towcem do 2008 r. byta NIL, a obec-
nie Ogdlnopolska Grupa Brokerska.
Przewodniczacy NKR stwierdzil, ze
nie posiada mozliwosci kontroli dzia-
talnosci spétki Medbroker. W tej spra-
wie czltonkowie Rady zapoznali sie z
korespondencja pomiedzy prezesem

NIL a NKR. Wniosek na pewno jest je-
den: spétka Medbroker nie przyniosta
Izbie spodziewanych dochodéw, byta
to inwestycja nieudana i na pewno
na Krajowym Zjezdzie Lekarskim de-
legaci beda mieli prawo zadawaé py-
tania o sens kupowania przez NIL od
Warszawskiej Izby Lekarskiej spotki
Medbroker.

Kolejnym waznym tematem po-
siedzenia Rady byl projekt ustawy
0 zmianie ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty w czeSci dotycza-
cej doskonalenia zawodowego. Rada
zaproponowala wlasne zmiany do tej
ustawy. Jest to proba uporzadkowania
wszystkich spraw dotyczacych: stazu
podyplomowego (np. opiekun stazu,
miejsce odbywania stazu, uprawnie-
nia stazysty, zasady odbywania stazu,
czas pracy stazysty itd.); LEP 1 LDEP
(np. co zrobi¢ w przypadku, kiedy le-
karz nie zdaje kolejny raz tego egzami-
nu); doskonalenia zawodowego lekarzy
(np. system specjalizacji, punkty edu-
kacyjne, urlop szkoleniowy, akredyta-
cja placowek specjalizujacych lekarzy
itd.). Trudno w tym miejscu oméwié
dokument liczacy w sumie 47 stron,
wiec zainteresowanych odsylam na
strone internetowg NIL. Material ma
teraz trafi¢ do MZ i by¢ przedmiotem
dalszych negocjacji i uzgodnien. Inne
jeszcze zmiany w ustawie o zawodach
lekarzailekarza dentysty zapropono-
wala Komisja Organizacyjna NRL.

Tym razem chodzi m.in. o: leka-
rzy, ktérzy zamierzaja podjaé wy-
konywanie zawodu po uptywie 5 lat
od ukonczenia stazu podyplomowego
i zlozenia LEP 1 LDEP lub lekarzy,
ktérzy zaprzestali wykonywania za-
wodu dluzej niz 5 lat; obowiazkowego
ubezpieczenia OC lekarzy; wykonywa-
nia zawodu w ramach indywidualnej
praktyki lekarskiej w pomieszczeniu
lub w miejscu wezwania (np. mozli-
woscl zatrudniania w takich prakty-
kach innego lekarza), a takze problem
ewentualnego przejmowania przez
okregowq izbe lekarska dokumenta-
¢ji medycznej w przypadku $mierci

Posiedzenie Naczelnej Rady Lekarskie)

czyli troche emoc

lekarza prowadzacego praktyke.

Oczywiscie, na posiedzeniu Rady nie
mogto zabraknaé¢ tematu Narodowe-
go Fundusz Zdrowia. W tej sprawie
dyskutowano m.in. o jednym z wielu
zatacznikéw prezesa NFZ, np. w spra-
wie okreélenia warunkow zawierania i
realizacji w rodzaju leczenie szpitalne,
gdzie pojawia sie wymoég: ,stata obec-
no$¢ lekarza specjalisty w dziedzinie
poloznictwa 1 ginekologii w miejscu”.
To oczywiscie powoduje, ze catodobowa
opieka w oddziale ginekologii i potoz-
nictwa moze by¢ pelniona przez lekarza
z II stopniem specjalizacji.

Rada generalnie w sprawie polityki
NFZ wystosowala list do premiera z
pro$ba o zainteresowanie sie dziatania-
mi NFZ, ktére zdaniem Izby zmierzaja,
wprost do wzniecenia kolejnych niepo-
kojéw spolecznych, w tym strajkéw.

Rada przyjeta takze stanowisko
w sprawie projektu ustawy o zmianie
Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej.
Sprawa dotyczy wprowadzenie zmian
w art. 17 1 art. 65 Konstytucji RP od-
noszacych sie do samorzadéw zawodo-
wych 1 zawodéw zaufania publiczne-
go. Nie ma co ukrywac — proponowane
zmiany sa elementem ,wojny”, jaka
obecnie toczy sie przede wszystkim
z samorzadami prawniczymi i specy-
fika naboru na aplikacje adwokacka,
notarialna i radcowska. Tak nalezy
réwniez odczytywac ostatnie wysta-
pienie RPO do Trybunalu Konstytu-
cyjnego o zbadanie zgodno$ci ustaw o
samorzadach zawodowych 1 zapiséw o
obligatoryjnej przynalezno$ci do nich
z Konstytucja RP. Niestety, projekt
zmian jest przejawem nieuzasadnio-
nych uprzedzen wobec wszystkich
samorzadéw zawodowych. Co prawda
wprowadzenie tych zmian uzasadnia-
ne jest troska o zapewnienie nalezytej
ochrony swobodom obywatelskim, kt6-
re sg zagrozone rzekomo przez dzia-
talnoéé samorzaddéw. Paradoksalnie
moze to prowadzié¢ do utrudnienia lub
praktycznie uniemozliwienia dostepu
do niektorych zawodéw. Tym bardziej

XIIl WROCLAWSKA
WIOSNA GASTROLOGICZNA

27 marca 2009

Miejsce obrad:

Hotel Scandic Wrocltaw
(dawniej Hotel Holiday Inn)

Wstepna Tematyka Konferencji:

Transplantologia watroby

Choroby jamy ustnej w chorobach przewodu

pokarmowego

Zaparcia

Guzy neuroendokrynne
Nadzor endoskopowy

Zaktadanie tipsow endoskopowych
Kuracje biologiczne w nieswoistych zapaleniach

jelit - jak dtugo sa bezpieczne?
Radiologia
Probiotyki
NLPZ i choroby reumatoidalne

i

ze gltéwny podnoszony argument o
,blokowaniu dostepu do zawodu”
przez osoby wykonujace juz dany za-
wod absolutnie nie dotyczy zawodu
lekarza czy lekarza dentysty. Rada
zajela takze stanowisko w sprawie
projektu ustawy o systemie informa-
cji w ochronie zdrowia i nowelizacja
ustawy o komornikach sadowych i
egzekucji. Rada wyrazila gtebokie za-
niepokojenie dokonang 24 maja 2007
r. nowelizacja ustawy o komornikach
sadowych 1 egzekucji, ktéra umozli-
wiala sadowi zmniejszenie oplaty za
czynnos§ci komornicze (obnizenie 15%
wartoSci egzekwowanego $wiadcze-
nia). Obecnie pojawily sie zapis o0 8%
wartosci egzekwowanego $wiadcze-
nia, nie wiecej niz dziesieciokrotna
wysoko$¢ przecietnego wynagrodze-
nia miesiecznego. Rada zwrécita uwa-
ge, ze oplata komornicza w wysokosci,
np. 32 tys. zt od dtugu 400 tys. zt jest
niewspolmierna do naktadu pracy,
ktéry musi wlozyé komornik, by z ra-
chunku bankowego szpitala éciagnaé
taki dtug.

NRL przyjela takze uchwaty w
sprawie: zmiany budzetu NIL za rok
2008 1 budzetu na rok 2009; upowazni-
la Prezydium do dzialania w imieniu
NRL w sprawach zwigzanych z udzie-
laniem pozyczek okregowym izbom
lekarskim bez wzgledu na wysoko$é
kwoty pozyczki; projektu ustawy o
zmianie ustawy o lecznictwie uzdro-
wiskowym 1 obszarach ochrony uzdro-
wiskowej oraz o gminach uzdrowi-
skowych; projektu ustawy o zmianie
ustawy o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym — sprawa dotyczy podzia-
hu §rodkéw na finansowanie systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne,
wynikajacy z algorytmu ustalonego w
rozporzadzeniu ministra zdrowia, a
ktéry to podzial, zdaniem autoréw no-
welizacji, ,nie ma nic wspé6lnego z ra-
cjonalnoécig wydatkéw publicznych”.
I na tym to ciekawe 1 emocjonujace
posiedzenie Rady zakonczylo sie.

IT Migdzynarodowa Konferencja
Endodontyczna
REALNA STOMATOLOGIA
WYSTAWA MATERIALOW
I SPRZETU
STOMATOLOGICZNEGO
Konwencjonalne i nietypowe

rozwiazania w endodoncji

Gos¢ specjalny: prof. Edward Lynch
— tworca ozonoterapii w stomatologii
Szczecin, 13-14 marca 2009 r. (pia-
tek 16.30-19.30; sobota 10-18)
Budynek Pomorskiej Akademii Me-
dycznej w Szczecinie, ul. Rybacka 1
Szczegolowe informacje: www.re-
alna.pl; tel. (091) 421 99 97, 0 502
6529 32.

I Migdzynarodowa Konferencja
Protetyczna
REALNA STOMATOLOGIA
WYSTAWA MATERIALOW
I SPRZETU
STOMATOLOGICZNEGO
Wspolczesne metody i materia-
ly w leczeniu protetycznym
Organizatorzy: Zaktad Protetyki Po-
morskiej Akademii Medycznej oraz
Firma Andersz
Szczecin, 3-4 kwietnia 2009 r. (pia-
tek 16.00-19.30; sobota 10-19)
Budynek Pomorskiej Akademii Me-
dycznej w Szczecinie, ul. Rybacka 1
Szczegolowe informacje: www.re-
alna.pl; tel. (091) 421 99 97, 0 502
6529 32.
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Afrykanska misja

Rozmowa z dr. Adamem Domanasiewiczem, kierownikiem zespolu lekarzy ze Szpitala Sw. Jadwigi
Slaskiej w Trzebnicy tuz przed wyjazdem na lekarska misje do Afryki

O W jaki spos6éb wytypo-
wano trzebnickich lekarzy
do misji w Afryce?

— Byta to propozycja prof.
Marco Lanzetty wloskiego
chirurga, prezydenta Swia-
towego Towarzystwa Allo-
przeszczepoéw Wielotkanko-
wych (wolne tlumaczenie,
towarzystwo zrzesza chirur-
géw przeszczepiajacych inne
narzady niz nerki, watroby,
serca; np. rece, kolana, twa-
rze, krtanie tchawice itp.). W
uznaniu dorobku i wynikéw

[ uchwaty piL

osiagnietych przez trzebnicki
zespot doc. Jerzego Jabteckie-
go, prof. Lanzetta zwrdcit sie
do zespotu lekarzy z Trzebni-
cy na zjezdzie w Innsbrucku
w 2007 r. z prosba o udziat
w misji medycznej do Sierra
Leone. Celem misji jest lecze-
nie ofiar wieloletniej wojny
domowej, gtéwnie w zakresie
chirurgii rekonstrukcyjnej,
mikrochirurgii 1 chirurgii
reki. W misji na zmiany jez-
dza takze chirurdzy z innych
krajéw, specjalisci z chirurgii

plastycznej 1 rekonstrukeyj-
nej.

@ Jaki kraj, region Afry-
ki, zostanie przez Panstwa
,»obstuzony”?

— Sierra Leone, Afryka Za-
chodnia, Zatoka Gwinejska.

® Jakimi przypadkami
zajmiecie si¢ Panstwo?

— Gléwnie chodzi o operacje
rekonstrukcyjne i naprawcze
w zakresie narzadu ruchu u
pacjentéw ofiar wojny domo-
wej 1 w wadach rozwojowych
konczyn u tamtejszych dzieci.

® Ilu lekarzy znajdzie
sie w ekspedycji?

— Na kazda zmiane jedzie
zespol zlozony z chirurga,
anestezjologa i instrumenta-
riuszki

@ Jaki jest sklad polskiej
misji?

— Dr n. med. Adam Doma-
nasiewicz — chirurg i lekarz
medycyny ratunkowej, dr
Katarzyna Ambroziak — ane-
stezjolog, Maria Pawlus —in-
strumentariuszka.

® Ile czasu potrwa ta
misja?

—Ze wzgledow organizacyj-
nych, zdrowotnych (malaria)
i mozliwo$ci hospitalizacyj-
nych zmiany trwaja 30 dni,
pacjenci sa rehabilitowani
przez 2 miesiace. Przyjezdza
nastepna zmiana i operuje
przez miesiac.

® Czy wyprawa Panstwa
wiaze sie z jakim§ ryzy-
kiem?

— Kazdy wyjazd w tropiki,
nie do hotelu, a na misje, wia-
ze sie z pewnym ryzykiem i
niedogodnosciami, ale skoro
kilku naszych poprzednikéw,
prominentnych chirurgéw
z Europy Zachodniej, bylo
sklonnych podjaé to ryzyko
i da¢ sobie rade w trudnych
warunkach szpitala polowe-
go, to myéle, ze polski per-
sonel stale borykajacy sie z
réznymi trudnoéciami zwia-
zanymi ze staboS$cig systemu
opieki zdrowotnej w naszym
kraju, tym bardziej stanie na
wysokoéci zadania.

® Czy misja ta ma zwia-
zek z dzialalno$cia Leka-
rzy bez Granic? Czy moze
kto$ z Panstwa byl juz
wcze$niej na podobnej
wyprawie, a moze dziala
na rzecz Lekarzy bez Gra-
nic czy innych miedzyna-
rodowych organizacji o
podobnym charakterze?

— Organizacja, finansowa-
niem i logistyka zajmuje sie
wloska fundacja Don Carlo
Gnnochi. Ona uruchomita
tam szpital 1 utrzymuje jego
dziatalno§é. Nasza praca
zwigzana byla z konieczno-
$cig otrzymania pozwolen na
prace wloskiego Ministerstwa
Pracy 1 prawem wykonywa-
nia zawodu i musze przyznaé,
ze Wlosi wszystko zalatwili
ekspresowo 1 droga interne-
towa.

Dla wiekszosci cztonkéw
zespolu to pierwsza misja
zagraniczna do egzotycznego
kraju. OsobiScie bytem kilka-
krotnie w krajach tropikal-
nych na prawie wszystkich
kontynentach, takze w Afry-
ce, jako uczestnik i kierownik
wypraw wspinaczkowych i
nurkowych, pelniac tam ré6w-
noczeénie funkcje lekarza, co
czesto taczylo sie z udziela-
niem pomocy medycznej miej-
scowej ludnoéci.

® Jakie leki i sprzet za-
bieraja Panstwo ze soba?

— Wiemy, ze nie ma tam
klimatyzacji, prad pochodzi
z generatordw, sa trudnosci

z tlenem i lekami narkotycz-
nymi, ale to przeciez typowe
warunki wojenne, chociaz
nie ma tam obecnie czyn-
nego konfliktu. Mozliwos§ci
polskie sa proporcjonalne
do stanu finansowania na-
szej stuzby zdrowia, zabie-
ramy nieco narzedzi, troche
$rodkéw znieczulajacych dla
najpilniejszych przypadkéw,
rekawiczki jednorazowe, ma-
teriatl do zespolen kostnych.
Za gtéwne dostawy odpowie-
dzialni sg organizatorzy mi-
sji, oni tez pokrywaja koszty
zakupu lekéw w Polsce.

® Czy musieliScie przy-
gotowac sie w szczegdlny
sposob do wyjazdu? Np.
szczepienia, badania, tre-
ningi?

— Obowigzuja szczepienia
ochronne przeciwko zodttej
febrze, fakultatywne polio,
tezec, btonica, WZW A, B,
profilaktyka przeciwmala-
ryczna i znajomo$é bytowania
w krajach tropikalnych o ni-
skiej higienie. Wolontariusze
muszg by¢ zdrowi 1 posiadaé
konieczne kwalifikacje oraz
do$wiadczenie medyczne.

® Czego zyczy¢ Wam
przed podrdéza najbar-
dziej?

— Szczedcia, o reszte musi-
my zadbaé¢ sami.

Rozmawiala
Magda Furman
-Turowska

Uchwaty dolnoélaskiej rady lekar-
skiej z dnia 15 stycznia 2009 roku
NR 1, NR 2, NR 3, NR 4, NR
5,NR 6, NR 7, NR 8, NR 12,
NR 13, NR 14, NR 15, NR 16,
NR 17, NR 18

w sprawie zwolnienia z obo-
wiqzku optacania sktadki czton-
kowskiej

Na podstawie art. 25 ustawy z
dnia 17.05.1989 r. o izbach lekar-
skich (Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.)
uchwala sie, co nastepuje:

§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we
Wroctawiu na podstawie § 2 ust. 2
uchwaly NRL nr 69/06/IV z dnia
12.12.2003 r. w sprawie wysokos$ci
sktadki czlonkowskiej zwalnia lek.
dent. ... z obowiazku optacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.01.2005 r. do 30.09.2008 r., zwal-
nia lek. ... z obowigzku optacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.05.2006 r. do 30.04.2007 r., zwal-
nia lek. ... z obowiazku optacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.11.2008 r. do 31.05.2009 r., zwal-
nia lek. ... z obowigzku oplacania
sktadki cztonkowskiej za miesiac
listopad 2008 r., zwalnia lek. ... z

obowigzku optacania sktadki czlon-
kowskiej za okres od 1.12.2008 r.
do 31.05.2009 r., zwalnia lek.
dent. ... z obowiazku optacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.10.2008 r. do 28.02.2009 r., zwal-
nia lek. ... z obowiazku optacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.12.2008 r. do 31.01.2009 r., zwal-
nia lek. ... z obowigzku oplacania
sktadki cztonkowskiej za okres od
1.01.2007 r. do 31.05.2008 r., zwal-
nia lek. ... z obowigzku optacania
sktadki czlonkowskiej za okres
od 1.11.2008 r. do 31.12.2008 r.,
zwalnia lek. dent. ... z obowigzku
optacania sktadki cztonkowskiej za
miesiace: lipiec-sierpien 2004 r.,
lipiec-sierpien 2005 r., lipiec-sier-
pien 2006 r., lipiec-sierpien 2007 r.
oraz za okres od 1.01.2008 r. do
31.12.2008 r., zwalnia lek. ... z obo-
wiazku optacania sktadki czlon-
kowskiej za okres od 1.12.2008 r.
do 31.05.2009 r., zwalnia lek. ...
z obowiazku optacania sktadki czton-
kowskiej za miesiac grudzien 2008 r.,
zwalnia lek. ... z obowiazku optaca-
nia sktadki czlonkowskiej za okres
od 1.06.2006 r. do 31.12.2006 r.,
zwalnia lek. ... z obowiazku optaca-
nia sktadki czlonkowskiej za okres
od 1.07.2008 r. do 30.09.2008 r.,

zwalnia lek. ... z obowigzku optaca-
nia sktadki czlonkowskiej za okres
od 1.09.2008 r. do 30.10.2008 r.
z powodu nieuzyskiwania dochodu.
W przypadku podjecia zatrudnie-
nia przez lekarza zwolnienie traci
moc.

NR 9
w sprawie kosztow uczestnictwa
w zebraniu wyborczym

§1

Dolnoélaska Rada Lekarska we
Wroctawiu przyznaje kwote do
4,00 PLN na jednego cztonka DIL
celem pokrycia kosztow uczestnic-
twa w zebraniu rejonu wyborczego
w zwiazku z wyborami w VI ka-
dencji.

NR 10

w sprawie dofinansowania
uczestnictwa w Mistrzostwach Pol-
ski Lekarzy w Narciarstwie Alpej-
skim i Igrzyskach Lekarskich

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we
Wroctawiu dofinansowuje w kwocie
po 300 PLN uczestnictwo lek. Mar-
ka Skrzypczynskiego, lek. Adama
Grzecha, lek. Mateusza Patkow-
skiego i lek. Martyny Pieniazek

w Mistrzostwach Polski Lekarzy
w Narciarstwie Alpejskim, ktére
odbeda sie w dniach 6-7.02.2009 r.
oraz w Igrzyskach Lekarskich, kté-
re odbeda sie w dniach 5-8.03.2009 r.

NR 11
w sprawie przywrocenia prawa
wykonywania zawodu lekarza

Na podstawie art. 25 ustawy
z dnia 17.05.1989 r. o izbach le-
karskich (Dz.U. nr 30 poz. 158 ze
zm.) oraz art. 12 ustawy z dnia
5.12.1996 r. o zawodach lekarza
i lekarza dentysty (Dz.U. nr 136
z 2008 r. poz. 857) uchwala sie, co
nastepuje:

§1

Dolnosélaska Rada Lekarska
we Wroctawiu akceptuje opinie
Specjalnej Komisji Lekarskiej
powotanej dla oceny zdolnosci do
wykonywania zawodu lekarza,
ktéra uznaje, ze lek. ... jest zdolny
do wykonywania zawodu lekarza
z ograniczeniem duzych zabiegéw
operacyjnych na czas trwania nie-
zdolnoéci. Dolnoslaska Rada Le-
karska we Wroclawiu zobowiazuje
lek. ... do poddania sie stalej kon-
troli Pelnomocnika ds. Zdrowia Le-
karzy i Lekarzy Dentystow DIL.

§2
Uchyla sie uchwale nr 94/2009
z dnia 12 czerwca 2008 r.

§3
Uchwata wchodzi w zycie z dniem
podjecia.

§4
Od uchwaty Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej przystuguje odwotanie
do Naczelnej Rady Lekarskiej za
poSrednictwem DRL w ciagu 14
dni od jej doreczenia.

NR 19
w sprawie udziatu lekarza w
konsylium lekarskim

§1

Dolnoélaska Rada Lekarska we
Wroclawiu wyraza zgode na udziat
dr n. med. Eleny Egorovej w dniach
26-28 lutego 2009 r. w konsylium
lekarskim i wykonywania zabie-
géw operacyjnych, ktérych po-
trzeba wynika z tego konsylium w
NZOZ Eye Laser Center sp. z o0.0.
we Wroclawiu na zaproszenie pre-
zesa Zarzadu Valeri Borissova.

§2
Uchwaty wchodza w zycie z
dniem podjecia.
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Pierwsze litery w alfabecie transplantacyjnym

Identyfikacja pacjenta z podejrzeniem Smierci moéozgu, proces diagnostyki
tego stanu i kontakt z rodzina potencjalnego dawcy stanowia pierwsze litery
w alfabecie transplantacyjnym.

Dr Anna Jakubowska-Winecka

Bez tego nie jest mozliwe
ratowanie zycia i zdrowia
pacjentéw, dla ktorych jest
to czesto jedyna i niepowta-
rzalna szansa na zycie lub
mozliwoé¢ normalnego funk-
cjonowania. Smieré mozgu
jest wydarzeniem rzadkim.
W warunkach szpitala od 2
do 6% pacjentéw umiera w
takim mechanizmie. Tak
rzadkiego daru nie godzi sie
marnowac.

Minelo ponad 40 lat od
powstania i publikacji kryte-
riéw harvardzkich, w ktérych
po raz pierwszy dokonano na-
ukowej oceny zjawiska $mier-
¢l mézgu 1 podano wytyczne
niezbedne dla prawidlowego
rozpoznania takiego stanu.
Pierwotnym celem diagno-
zowania $mierci mézgu bylo
1 jest obecnie zaprzestanie
terapii w stanach nie roku-
jacych jakiegokolwiek powro-
tu czynnosci CUN. Celem do-
datkowym, fakultatywnym,
byta ijest mozliwoéé pobrania
narzadéw w celu ich prze-
szczepienia. Istnieje wiele
dowod6w w piSmiennictwie
medycznym, ktére wskazu-
ja, ze zjawisko $mierci mo-
zgu spostrzegano klinicznie
na dlugo przed pierwszymi
klinicznymi prébami trans-
plantacji (np. prace ,,0jca neu-

rochirurgii” H. Cushinga).
Mimo wspomnianego uptywu
czasu, zagadnienia zwigzane
ze $miercig mézgu w dalszym
ciggu budza nawet w naszym
lekarskim Srodowisku rézne
watpliwoéci 1 dyskusje.

Z inicjatywy Polskiej Unii
Medycyny Transplantacyjnej
1 konsultanta krajowego w
zakresie transplantologii kli-
nicznej prof. W. Rowinskiego
odbyta sie w DIL 12 stycznia
2009 konferencja naukowo-
szkoleniowa ,Identyfikacja
potencjalnych dawcoéw narza-
déw z rozpoznang Smiercig,
mozgu 1 zasady prowadzenia
rozmow z rodzinami”. Zapro-
szenia imienne rozestano do
ponad 800 lekarzy z terenu
Dolnego Slaska. Obecnych
byto 47 oséb, gtéwnie leka-
rzy anestezjologéw. Zdecydo-
wanie zabraklo neurologéw
i neurochirurgéw. Konferen-
cje otworzyl prezes DIL dr n.
med. Andrzej Wojnar.

W pierwszej czeéci doc. dr
hab. Romuald Bohatyrewicz,
anestezjolog z Pomorskiej
AM w Szczecinie, oméwil
mechanizmy prowadzace do
wystapienia $mierci mézgu
oraz ewolucje kryteriow jej
rozpoznawania. Szczegllny
nacisk potozyt na nowe kry-
teria obowiazujace od zeszle-

go roku. Gléwnymi zmiana-
mi, jakie wprowadzil zesp6t
specjalistéw powotanych dla
tego zadania przez ministra
zdrowia byly: zréznicowanie
procesu diagnostycznego w
zaleznoéci od mechanizmu
wywolujacego $mieré méozgu
(pierwotnego badz wtdrnego),
wydtuzenie okres6w obser-
wacji, wprowadzenie metod
oceny przeplywu mézgowego
jako badan fakultatywnych,
zréznicowanie diagnostyki w
odniesieniu do noworodkéw
i matych dzieci. Angiografia
moézgowa lub badanie dopple-
rowskie przeptywu mézgowe-
go zostaly doktadnie okreélo-
ne jako metody diagnostyczne
w sytuacjach, gdy nie mozna
stwierdzi¢ pewnie istnienia
$mierci moézgu badaniami
klinicznymi. W nowych kry-
teriach odniesiono sie takze
expresis verbis do wystepo-
wania odruchéw z rdzenia
kregowego, mioklonii i auto-
matyzmow rdzeniowych, kt6-
re moga wystepowaé u ludzi
w stanie §mierci mézgu i nie
wykluczaja tego rozpoznania.
Pomimo wielu publikacji ttu-
maczacych mechanizmy wy-
stepowania tego typu zjawisk,
sa one nadal Zle interpreto-
wane przez cze$é kolezanek
kolegéw. Nie ma takze zwy-
czaju wdrazania diagnostyki
i orzekania $§mierci mézgu w
kazdym przypadku — co po-
winno by¢ norma. Praktyka
jest diagnozowanie $mierci
mozgu jedynie w przypadku
ewentualnej mozliwoS$ci po-
brania narzadow i tkanek.
Tym samym pierwotny cel
rozpoznawania $mierci moé-
zgu jest zastepowany celem
wtérnym 1 tak tez jest po-
strzegany. Dotychczasowe
proby zmiany takiego nasta-
wienia sa nieskuteczne.

Doc. Bohatyrewicz przed-
stawil takze obraz ogélnopol-
ski w zakresie identyfikacji
potencjalnych dawcéw i efek-
tywnych pobran w Polsce w
krytycznym roku 2007. W
tym poréwnaniu Dolny Slqsk
wypadl bardzo niekorzystnie.
W 2007 roku mieliSmy w
Polsce $rednio nieco ponad 9
rzeczywistych dawcow narza-
déw z rozpoznang $miercia

moézgu. Na Dolnym Slasku
wynio6st on 6,5 dawey/mln/rok
gdy w zachodniopomorskim
przekroczyt 30 dawcow/mln/
rok. Nie ma zadnych powo-
déw aby zakladaé, ze liczba
pacjentéw ze §miercig mézgu
jest tak rézna w poszczegol-
nych wojewddztwach naszego
kraju. Nalezy przychyli¢ sie
do pogladu, ze identyfikacja
pacjentéw ze §miercia mézgu
jest obecnie na naszym tere-
nie wybitnie niedoskonata.
Przyczyny, dla ktérych tak
sie dzieje, sq materialem na
osobny artykut.

Na 32 szpitale (majace
realny potencjal identyfi-
kacyjny) w makroregionie
Dolnego Slaska i Opolszczy-
zny, jedynie 14 wykazywalo
aktywno$é donacyjna w 2008
roku! Pomimo to uzyskali$émy
w poprzednim roku (2008)
wzrost liczby przeszczepien
w odniesieniu do katastrofal-
nego 2007 roku (z 48 do 80
przeszczepow nerek).

W drugiej czeéci konferen-
¢ji podjeto temat rozméw z
bliskimi pacjentéw ze Smier-
cig mézgu. Jest to jeden z klu-
czowych elementéw procesu
donacyjnego. Lekarze nie sg
in gremio przygotowani do
prowadzenia rozmoéw tego
typu. Dr Anna Jakubowska-
Winecka, psycholog klinicz-
ny z Warszawy, przedsta-
wita podstawowe reguty, do
jakich nalezy sie zastosowaé
w takich sytuacjach. Zasad-
niczym celem rozmowy jest
uzyskanie informacji na te-
mat pogladu zmartego czto-
wieka co do ewentualnosci
pobrania i przeszczepienia
jego narzadow i tkanek in-
nym ludziom. Zanim ten cel
zostanie zrealizowany, lekarz
prowadzacy rozmowe musi
w sposob jasny 1 kompetent-
ny wytlumaczyé szczegélna
sytuacje medyczng zwiazana,
ze $miercig moézgu. Jednym
z jego naczelnych zadan jest
nawigzanie dobrego kontak-
tu z bliskimi osoby zmartej 1
unikanie jakiejkolwiek mani-
pulacji. Prowadzenie takich
rozméw jest sztuka, ktorej
nalezy sie nauczy¢. Tego typu
szkolenia prowadzone sa na
naszym terenie od ponad 10
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Doc. Bohatyrewicz z dr. Dzisiowem w czasie konferencji szko-

leniowej koordynatorow w Szklarskiej Porebie.

lat. Dr Tomasz Kubik, ane-
stezjolog z CSK w Warsza-
wie, wspdlnie z para aktoréw
scen warszawskich przygoto-
wal dwie inscenizacje, ktére
przedstawialy zasadnicze
elementy takiego kontaktu.
Po kazdej scenie odbywata sie

dyskusja z udzialem wszyst-
kich uczestnikéw spotkania.

Konferencja zakonczyla sie
grubo po planowanym czasie,
dyskusjami kuluarowymi
uczestnikéw 1 wyktadowedw.

Dariusz Patrzalek

ZJAZD ABSOLWENTOW AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU

ROCZNIK 1969

Droga Kolezanko!
Drogi Kolego!

Serdecznie zapraszamy na
kolejne spotkanie kolezenskie,
tym razem z okazji 40-lecia ukon-
czenia Akademii Medyczne] we
Wroctawiu, ktére odbedzie sie 10
pazdziernika 2009 r. we Wro-
clawiu.

Program zjazdu:
10 pazdziernika 2009 (sobota)
Godz. 10.00 Msza Swieta —

Kosciél Najswietszego Imienia
Jezus, pl. Uniwersytecki 1, ho-
milie wyglosi bp Andrzej Siemie-
niewski 5

Godz. 11.30 Sniadanie stu-
denckie — Aula Leopoldynska —
Uniwersytet Wroctawski

Godz. 12.00 Otwarcie zjazdu
— Aula Leopoldynska — dr hab.
Grazyna Durek

Przemdéwienie JM Rektora AM
Ryszarda Andrzejaka

Wyktad okoliczno$ciowy — Bar-
bara Gasior-Chrzan

Wspdlne zdjecia pamiatkowe

Zwiedzanie Wiezy Matema-
tycznej 1 wystawy ,,300 lat Uni-
wersytetu”

Po poludniu czas wolny, spacer
po Rynku

Godz. 18.00 Uroczysta kolacja
— restauracja ,,Spiz”’, Wroctaw-
Rynek

Oplata za uczestnictwo w zjez-
dzie wynosi:

od absolwenta 250 PLN

osoba towarzyszaca na bankiecie
200 PLN

tylko uroczystosci 150 PLN

Wptat prosimy dokonywaé
na konto Dolno$laskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu:
17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do dnia 31.05.2009 r. z dopi-
skiem ,Zjazd 1969”. Panie prosi-
my o podanie nazwiska obecnego
oraz z okresu studiow.

Zakwaterowanie we wlasnym
zakresie (nie jest wliczone w cene
zjazdu).

Blizszych informacji udziela:

Patrycja Malec, Dolno§laska

Izba Lekarska we Wroctawiu
71/79-88-068, e-mail: pa-
trycja.malec@dilnet.wroc.pl
lub patka.malec@wp.pl
Serdecznie zapraszamy do
udziatu w zjezdzie.
DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Wiodzimierz Bednorz
Grazyna Durek

Ryszard Lopuch

Maria Przondo-Makowiecka
Andrzej Wojnar
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Konkurs btedow i pomytek

Tekst o kontrak-
towaniu jest zawsze
trudny dlatego pro-
sze w trakcie czytania
zaglada¢ do zalaczni-
kow. Zrodlem danych
jest DOW NFZ.

30 grudnia 2008 r. DOW
NFZ ogtlosil rozstrzygniecie
konkursu na $wiadczenia w
rodzaju ambulatoryjna opie-
ka specjalistyczna, leczenie
stomatologiczne i rehabilita-
cja. Wyniki byly zaskakujace
i bardzo niepokojace. W AOS
ponad 50%, a w stomatolo-
gii 20% ofert zostato odrzu-
conych z réznych przyczyn
(patrz zalaczniki I 1 IT). W
praktyce oznaczalo to, ze od
1 stycznia 2009 r. co drugi
$wiadczeniodawca z AOS 1
co piaty ze stomatologii nie
bedzie przyjmowal pacjentéw
w ramach umowy z NFZ.

Jakie to wzbudzilo emocje
wérod pacjentéw, mieliSmy
okazje przekonaé sie na wila-
snej skorze, badz ogladajac
wiadomoéci telewizyjne. Tak
fatalny wynik powinien zmu-
si¢ DOW NFZ do znalezienia
przyczyny takiego stanu
rzeczy, ale jak wynikalo z
wypowiedzi przedstawicieli
naszego oddzialu, to gtéwnie
oferenci iich informatycy nie
potrafili sporzadzi¢ prawidlo-
wych ofert. Juz wezeéniej, od
poczatku grudnia, do Izby do-
cieraty sygnaly, ze duza ilo§é
ofert jest odrzucana. Wtedy
byla jeszcze mowa jedynie o
bledzie ,calodobéwki”.

Doéé szybko udato sie
ustalié¢ przyczyne pojawienia
sie w ofertach nieprawidto-
wego rodzaju dostepnosci.
Byla nig nieprecyzyjnosé
programu ofertowego, ktora
szczegbdtowo prezentowali-
$my na konferencji prasowej
20 grudnia 2008 r. To nie
oferent pomylil sie¢ wybiera-
jac dostepno§¢ catodobowa,
bowiem $wiadomie i prawi-
dtowo zaznaczyt w obstudze
potencjatu opcje ,,zgodnie z
harmonogramem”. Ta we-
wnetrzna sprzeczno$é oferty
spowodowala jej odrzucenie.
Wéréd ustawowych przyczyn
odrzucenia oferty (art. 149
Ustawy o $éwiadczeniach...)
nie ma wadliwie dziatajacego
oprogramowania. Wynika z
tego, ze ustawodaweca nie do-
puszcza takich dziatan.

Przez moment nawet za-
btysta nadzieja, ze DOW NFZ
uwzgledni protesty 1 odwola-
nia tych oferentéw, ktérych
blad dotyczyl, ale tak, nieste-
ty, sie nie stato. Od tej chwili
doszlo do wielu réznych spo-
tkan w celu oceny sytuacji i
sposobdw jej rozwigzania. 7
stycznia 2009 r. w siedzibie
naszej [zby odbylo sie spotka-
nie, na ktérym przedstawicie-
le DOW NFZ wskazywali co 1
dlaczego bylo zZle w ofertach.
Omawiany byl swoisty , kata-
log btedow”. Frekwencja byta
zenujaco niska, ale czasu bylo
tak mato, ze nie do wszyst-
kich dotarta informacja o spo-
tkaniu. Na szcze$cie mamy
Internet i telefony. Efektem

rozmow byly ustalenia, kto-
re mialy poméc oferentom w
sporzadzeniu ofert do nowych
postepowan (patrz zataczniki
IIT 1 IV). Nie ze wszystkimi
opiniami DOW NFZ mozemy
sie zgodzié, dlatego ponizej
przedstawiam stanowiska
DOW NFZ i DIL dotyczace
poszczegblnych pozycji.

Ambulatoryjna opieka
specjalistyczna

Zalacznik I, pozycja 2 —
problem dotyczy 608 ofert

@, czas pracy poradni = czas
pracy lekarzy”

DOW NFZ — przyjal za-
sade, ze czas pracy poradni
ma by¢ taki sam jak czas
pracy lekarzy. Takie zato-
zenie wynika z faktu, ze
fundusz finansuje porady
specjalistyczne wykonywa-
ne wylacznie przez lekarzy
zgodnie z definicjami porad
ze stownika pojec (par. 2 ust.
1 pkt.11-14 Zarzadzenia nr
80/2008/DSOZ Prezesa NFZ
z dnia 14.10.2008 w sprawie
okreslenia warunkéw zawie-
rania i realizacji uméw w ro-
dzaju: ambulatoryjna opieka
specjalistyczna). W poradni
ginekologiczno-potozniczej 1
diabetologiczne] dopuszcza
rozbiezno$é do 2 godzin na
tydzien dla pracy poloznej i
dietetyka (zalacznik nr III)

DIL — mozna sie zgadzaé
lub nie z idea tej zasady, ale
oferenci do dnia ztozenia ofert
nie mieli szans na wysnucie
takiego wniosku wprost z
treéci cytowanego zarzadze-
nia, w szczeg6lnosci ze zasa-
da ta nie obowiazywata rok
wczeéniej. Nie mogli przeciez
przewidzie¢ zmiany interpre-
tacji przepiséw zarzadzenia
nr 80/2008/DSOZ w stosun-
ku do identycznie brzmiacego
w tej czescl zarzadzenia nr
75/2007/DSOZ (obowiazuja-
cego w postepowaniu na 2008
r.). Na przyktadzie dietetyka,
ktory jest wynagradzany ze
$§rodkéw wlasnych placéowek
medycznych, bowiem fundusz
nie finansuje tych ustug, wi-
dzimy stabo$§¢ 1 niekonse-
kwencje tego zalozenia, bo
to wtadnie o godziny pracy
dietetyka mozna rozszerzac
harmonogram pracy porad-
ni diabetologicznej. Nawet
jes$li zaistniata koniecznosé
wprowadzenia tej zasady, to
oferenci powinni byé¢ o tym
poinformowani, na przyktad
w formie komunikatu. Osoba
sporzadzajaca oferte co roku
stara sie ustali¢ dostepnymi
dla siebie drogami, jak powin-
no by¢ prawidlowo wypelnio-
ne to czy tamto okienko w for-
mularzu ofertowym, éwiczac
umiejetnos$ci z dziedziny ,.co
poeta mial na mysli”. Chyba
nie tak powinno to wygladacé,
a przynajmniej art. 1341 140
Ustawy o §wiadczeniach (za-
tacznik nr V) opisuje te czyn-
nosci zgota inaczej.

Idac dalej torem mys§lenia
DOW NFZ, ze finansuje je-
dynie porady wykonywane
wylacznie przez lekarzy na-
lezy podkreslié, ze w istocie
rozliczamy sie za porady,

ale umowe zawieramy o wy-
konywanie §wiadczen zdro-
wotnych, a na te skladaja sie
rézne czynnosci, w tym wyko-
nywane przez personel inny
niz lekarski.

Stanowisko DOW NFZ w
tym zakresie jest niespdjne
z §2 ust. 1 pkt 151 §13 ust.
1 pkt. 2,5,6 przywolywanego
Zarz. nr. 80/2008/DSOZ oraz
z brzmieniem Ustawy z dn.
22 VII 2006 tzw. ,podwyzko-
wej”, ktora to gwarantuje do-
datkowe wynagrodzenie dla
wszystkich oséb bioracych
udziat w realizacji $wiad-
czen.

@ ,Catodobowka” — dotyczy
wszystkich wskazanych
rodzajow

1. DOW NFZ — program
informatyczny byt dla ofe-
rentow jedynie nieprzyjazny
inieergonomiczny, podstawa
uznania protestow i odwotan
za bezzasadne byta opinia
producenta programu, ktora
wskazuje na prawidlowa jego
funkcjonalno§é (tzn. ze pro-
gram pozwalal tez na prawi-
dlowe sporzadzenie oferty).

DIL — ,nieprzyjaznos¢” w
tym przypadku jest daleko
posunietym eufemizmem.
Program po prostu dziatat
zle, gdyby funkcjonowat pra-
widlowo to nie bytby zmienio-
ny. Sam fakt zmiany wersji w
trakcie postepowania (dopie-
ro 19 XI) dowodzi jego niepre-
cyzyjnoéci, dodatkowo stwa-
rzajac rézne warunki sporza-
dzania ofert. Takie dziatanie
powoduje naruszenie zapiséw
jednoczeénie art. 140, 147
1 134 Ustawy o $wiadczenia
opieki zdrowotnej z dn. 27
VIII 2004 r. (zalacznik nr V).
Dlatego wlasciwym wyda-
walo sie uznanie protestow

ludzkiego punktu widzenia
obarczanie jedynie oferentéw
odpowiedzialnoS§cig za bledy,
w sytuacji kiedy to fundusz
przynajmniej przyczynil sie
do ich powstania, poprzez
dostarczenie nieprecyzyjnie
dzialajacego oprogramowa-
nia, jest niegodziwoécia. Do-
datkowo podanie przyczyny
odrzucenia oferty jako ,do-
starczanie nieprawdziwych
informacji” wzbudzito wérdd
lekarzy zrozumiate oburze-
nie. Takie posuniecie zapew-
ne nie uczynitoby z funduszu
laureata nagrody ,fair play”.

2. DOW NFZ — uznanie za
zasadne protestow 1 odwotan
nie rozwigzuje problemu od-
rzuconych ofert bowiem ,ca-
lodobéwka” dotyczy niewiel-
kiego procent ofert.

DIL — nie ma znaczenia
jakiej ilo§ci ofert problem
dotyczy, nawet gdyby to byt
jeden oferent — powinien
mieé prawo do wyjasnienia i
przywrocenia oferty do oceny.
Poza tym trudno wyczué co to
znaczy maty %. W stomatolo-
gii blad ten stanowil 69% (!)
wszystkich bledéw (zatgacznik
nr IT), tak wiec byt wiodacym
powodem odrzucenia ofert.

Gdyby nie ,catodobéwka”
to tylko 6% ofert byloby nie-
prawidtowych, a 94% pra-
widlowych, jest to wynik do
pozazdroszczenia dla innych
komisji konkursowych. W
AOS btad ten stanowit 32%
wszystkich bledow.

Stomatologia
1. Calodob6wka — uzasad-
nienie jak wyzej (zalacznik nr
II, poz.1)
2. Dyskwalifikujaca odpo-
wiedz w ankiecie (zalacznik
nr II, poz.2).

nimalnej liczby dni pracy w
przypadku calego etatu prze-
liczeniowego.

DOW NFZ — uwaza, ze py-
tanie 1.1.5.3 zawiera zasade
proporcjonalnosci (patrz za-
tacznik nr 1V).

DIL - zasada proporcjo-
nalno$ci zawarta jest w pyt.
1.1.1.1 natomiast pyt. 1.1.5.3
jest sformutowane mylnie 1
niejednoznacznie, w dodatku
dezorientacje oferentéw po-
glebita zmiana treéci pytania
w stosunku do brzmienia py-
tania z zeszlego roku. Zwrot
W przypadku” powinien by¢
zastgapiony terminem ,w
przeliczeniu”. Aby nie by¢ go-
lostowna w tym celu udatam
sie po opinie do prof. Jana
Miodka, dotyczaca prawidio-
wej 1jednoznacznej konstruk-
cji pytania.

Podsumowanie

Réznica zdan jak widaé
jest duza, dlatego prezes DIL
Andrzej Wojnar zwrdcil sie z
pro$ba do Ministra Zdrowia i
do Prezesa NFZ o wyjaénienie
naszych watpliwosci.

Miejmy nadzieje, ze odpo-
wiedz przyjdzie wystarczaja-
co szybko, bo juz za 10 mie-
siecy mamy nowe materiaty
konkursowe.

Okres Swiat Bozego Naro-
dzenia to w polskiej tradycji
czas magiczny, a od wielu juz
lat grudzien kojarzy mi sie nie
z choinka, ale z funduszem.
Bardzo bym chciata, aby:

® nastepne $wieta byly nor-
malne

® DOW NFZ zaczatl trakto-
wac Izbe jak partnera do
rozmoéw dla dobra §wiad-
czeniobiorcow 1 §wiadcze-
niodawcow 1 dla wlasnego

wrogami w ekosystemie
Swiadczen zdrowotnych,

®spotkania informacyjne
dla $§wiadczeniodawcow
,krok po kroku” staty sie
tradycja,

® zacie$nita sie wspdlpra-
ca Izby z konsultantami
wojewddzkimi z poszcze-
g6lnych dziedzin,

e®oferenci zapoznali sie
szczegblowo ze stosowny-
mi przepisami jak przy-
stalo na strone umowy 1
nie musieli obarczaé od-
powiedzialno$cia swoich
informatykéw za btednie
sporzadzona oferte.

Ta lista poboznych zyczen
mogtabym skonczy¢ tekst, ale
sq jeszcze dwa wazne zapisy,
ktére sg traktowane jakby ich
wcale nie bylo. Jest to art.
138 Ustawy o §wiadczeniach,
ktory méwi, ze do zawierania
umoé6w o udzielanie §wiadczen
opieki zdrowotnej nie stosuje
sie przepiséw o zamdwieniach
publicznych. W wielkim skro-
cie jest to przepis na elastycz-
noé¢ dziatan, ktére maja za-
pewnic, ze ani btedna kropka,
ani inny defekt natury tech-
nicznej nie bedzie skutkowat
odrzuceniem oferty.

Natomiast art. 138 tym ra-
zem Ustawy o finansach pu-
blicznych z dnia 30.06.2005
r. zawiera regule gospodarno-
$ci opisujacq wydatkowanie
pieniedzy publicznych jako
celowe 1 oszczedne z zacho-
waniem zasady uzyskiwania
najlepszych efektéw z danych
nakladow. Jest to temat rze-
ka, moze wiec przy innej
okazji.

i odwotan za zasadne. Tyle Wyjaénienia wymaga je- spokoju tez — nie musimy Malgorzata
przepisy, natomiast z czysto dynie pytanie dotyczace mi- by¢ przeciez naturalnymi Nakraszewicz
Zatacznik nr |
‘ ¢ LICZBA OFERT Z
RODZAJ SWIADZCZEN RODZAJ BLEDU BLEDEM NR POZYCJI
Brak wymaganego w zataczniku 3a lub 3b do SMI sprzgtu (w miejscu,
T X 333 poz. 1
lokalizacji lub dostgpie)
Harmonogram pracy komorki organizacyjnej niezgody z harmonogramem
AOS pracy odpowiednio wykwalifikowanego personelu medycznego (w tym 608 poz. 2
réwniez harmonogramy catodobowe)
Harmonogram pracy komorki organizacyjnej niezgody z wymogami SMI (§
205 poz. 3
12 ust. 4)
Wptyneto 2469 ofert. Odrzucono 26 ofert (wplynety po terminie). Przyjeto do oceny 2443 oferty. Odrzucono 1195 ofert.
Zatacznik nr i
‘ , PROCENT W STOSUNKU DO PROCENT W STOSUNKU
LP. RODZAJ SWIADZCZEN RODZAJ BLEDU CALOSCI BLEDOW DO CALOSCI OFERT
1 Leczenie Stomatologiczne Zaznaczenie calodobowej dostgpnosci 69 % 14,26 %
Niezakwalifikowanie oferty do czgsci
2 Leczenie Stomatologiczne niejawnej z powodu dyskwalifikujacej 19,50 % 4,03 %
odpowiedzi w ankiecie
3 Leczenie Stomatologiczne Niespetnienie warunku zgodnie 7 11,50 % 2,38 %
& Zarzadzeniem Prezesa 91/2008 o A
I Procent btgdéw w stosunku do wszystkich ofert 20,66 % I

Przyjeto 968 ofert. Odrzucono 138 z powodu ,,calodobowki”.
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Zatacznik nr Il

Wroclaw,
dnia 12 stycznia 2009 r.

Szanowny Pan
dr n. med,
Andrzej Wojnar
Przewodniczacy
Dolno$laskiej
Izby Lekarskiej
we Wroctawiu

Odpowiadajac na pismo
(znak DIL/97/2009) doty-
czgce ustalen ze spotkania
w dniu 7.01.2009 uprzejmie
wyjasniam:

W odniesieniu do warunku
okreslonego w § 12 Zarzadze-
nia nr 80/2008/DSOZ Prezesa
NFZ z dnia 14 pazdziernika
2008 r. $wiadczeniodawca
powinien spelnia¢ nastepuja-
ce warunki:

»-.. poradnia specjalistycz-
na czynna nie krdcej niz trzy
razy w tygodniu po 4 godziny
dziennie, w tym co najmniej
raz w tygodniu w godzinach
przedpoludniowych miedzy
godz. 8 a 12, oraz co najmniej
raz w tygodniu w godzinach
popoludniowych miedzy godz.
14a18...”

Majac na celu zabezpiecze-
nie dostepnoéci do $wiadczen
komisja Ambulatoryjnej Opie-
ki Specjalistycznej przyjeta do
stosowania przy ocenie ofert
zasade, ze w przypadku po-
radni czas pracy co najmniej
12 godzin w tygodniu po min.,
4 godziny dziennie, z tego
raz, w godzinach przedpotu-
dniowych i1 raz w godzinach
popotudniowych, z zaznacze-
niem, ze czas pracy poradni
nie musi stricte zawierac sie
w przedzialach czasowych
wskazanych w Zarzadzeniu
Prezesa NFZ. W zwiazku z
tym wskazana w Panstwa
piSmie rozpieto$é harmono-
gramu pracy poradni jest jak
najbardziej dopuszczalna.

Odnoszac sie do zapiséw
§ 13 wyze] wymienionego
Zarzadzenia Prezesa NFZ
$wiadczenia w poradniach

DOBRZYNSKA 21/23

Narodowy Fundusz Zdrowia
Dolnoslaski Oddziat Wojew6dzki we Wroctawiu

specjalistycznych sa $wiad-
czeniami wykonywanymi tyl- :
ko przez lekarzy, tym samym :
czas pracy poradni jest tozsa- :
my z czasem pracy lekarzy/ :
lekarza. W przypadku pracy :
poradni ginekologiczno-potoz-
niczej i realizacji $wiadczen :
zakresu skojarzonego (cyto- :
logia) komisja AOS akcepto- :
wata rozbiezno$é¢ 1-2 godzin/ :

tydzien dla pracy potoznej w
stosunku do pracy lekarza.

W przypadku pracy poradni :
diabetologicznej czas pracy :

zatrudnionego dietetyka nie

moze wykazywaé odchylenia :
wiekszego niz 2 godziny/ty- :

dzien w stosunku do pracy
lekarza przy zatozeniu, ze

dietetyk pokrywa co najmniej :

25% czasu pracy poradni/le-
karzy.

W pytaniu ankietowym5
czy w dniu skladania ofer- :

ty oferent realizuje umowe
z NFZ? Odpowiedzi nalezy

udzielié¢ zgodnie z prawda. Na :

ogloszone postepowania uzu-
pelniajace w trybie rokowan

zapraszani byli oferenci, kt6- :
rych oferty zostaly odrzucone :

w podstawowym konkursie 1

w ktorym data rozpoczecia :
obowiazywania umowy byla i

ustalona na dzien 1.01.2009.
Nalezy pamietaé, ze udzie-
lona odpowiedz jest decyzja
oferenta i to on ponosi odpo-
wiedzialno§é za informacje

zawarta w formularzu oferto- :
wym. Przedstawienie w ofer- :
cie informacji niezgodnych z :
prawda naraza oferenta na :

odrzucenie oferty.

Pytanie ankietowe ile go-
dzin w tygodniu pracuje po- :
radnia? przeklada sie bezpo- i

$rednio na ilo$¢ godzin wyka-
zana w harmonogramie pracy

poradni/zakresu, ktéry jest

tozsamy z praca, zatrudnio-
nego personelu lekarskiego.

p.o. z-cy dyrektora ds. '

medycznych Dolnoslaskie-

go Oddzialu Wojewé6dzkiego :
Narodowego Funduszu Zdro- :

wia

Maciej Biardzki :

Zalacznik nr IV

Wroclaw,
dnia 9 stycznia 2009 r.

Szanowny Pan
Andrzej Wojnar
Przewodniczacy

Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej
ul. Matejki 6
50-333 Wroctaw

Szanowny Panie
Przewodniczacy

Dolnoslaski Oddzial Woje-
wodzki Narodowego Fundu-
szu Zdrowia we Wroctawiu
w odpowiedzi na pismo DIL
96/2009 z dnia 08.01.2009 r.
odpowiada:

Pytanie ankietowe:
($wiadczenia og6lnostoma-
tologiczne)

1.1.1.1 — odpowiedz —
Spetniam warunek w dniu
zlozenia oferty 1 bede spet-
niaé od poczatku obowia-
zywania umowy — mozna
udzieli¢ odpowiedzi wtedy,
gdy czas pracy lekarzy jest
proporcjonalny do liczby
etatéw przeliczeniowych

i tzn.30 h

1.1.1.2 — odpowiedz —
Spetniam warunek w dniu
ztozenia oferty i bede spet-
nia¢ od poczatku obowia-
zywania umowy — mozna
udzieli¢ odpowiedzi wtedy,
gdy éwiadczenia sa udzie-
lane wylacznie przez leka-
rzy dentystow, lub lekarzy
dentystow, ktérzy posia-
daja I stopien specjalizacji
w dowolnej dziedzinie sto-
matologii — jako minimum
wymagan

1.1.4.1 — odpowiedz — ¢
Nie — w przypadku, gdy
na dzien sktadania oferty
oferent nie realizuje umo-
wy z Funduszem dotyczace]
danego zakresu $wiadczen.
Mozna dotaczy¢ o$wiadcze-
nie o posiadaniu umowy do
31.12.2008 .

1.1.5.3 — odpowiedz —
Spetniam warunek w dniu
zlozenia oferty 1 bede spet-
nia¢ od poczatku obowia-
zywania umowy — zgodnie
z przyjetym na spotkaniu
stanowiskiem.

1.2.1.1 — pytanie — Jaki
udzial w czasie pracy
wszystkich lekarzy sta-
nowi czas pracy lekarzy
dentystéw specjalistow w
dziedzinie stomatologii za-

Zalacznik nrV
Art. 134.

chowawczej z endodoncja
lub stomatologii dzieciecej,
np. w przypadku jednego
lekarza bez specjalizacji to
odpowiedz — ponizej 50%, w
przypadku jednego lekarza
z I stopniem specjalizacji to
odpowiedz — ponizej 50%

Zaznaczam, ze w odpo-
wiedziach ankietowych
jest réwniez odpowiedZ —
Bede spetniaé warunki od
poczatku umowy, ktéra to
odpowiedz nie jest dyskwa-
lifikujaca

Pytanie ankietowe:
(§wiadczenia chirurgii sto-
matologicznej i periodonto-
logii)

1.1.1.2 —dotyczy — specja-
lisci I stopnia — odpowiedz
— Nie bede spelniaé¢ warun-
ku od poczatku obowiazy-
wania umowy. Dolno$laski
0Oddzial Wojewddzki Naro-
dowego Funduszu Zdrowia
we Wroctawiu informuje,
ze zawarta umowa bedzie
zgodnie z § 7 ust. 4 Zarza-
dzenia Prezesa nr 91/2008/
DSOZ tj. w przypadku
braku mozliwosci zakon-
traktowania §wiadczen
zgodnie z planem zakupu
zatwierdzonym przez Dy-

1. Fundusz jest obowiazany zapewni¢ réwne trakto-
wanie wszystkich Swiadczeniodawcoéw ubiegajacych
sie 0 zawarcie umowy o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej 1 prowadzié postepowanie w sposéb gwa-
rantujacy zachowanie uczciwej konkurencji.

2. Wszelkie wymagania, wyjaénienia i informacje, a
takze dokumenty zwiazane z postepowaniem w spra-
wie zawarcia umowy o udzielanie S§wiadczen opieki
zdrowotnej udostepniane sa $wiadczeniodawcom na

takich samych zasadach.

Art. 140.

1. Przedmiot zaméwienia opisuje sie w sposéb jedno-
znaczny 1 wyczerpujacy, za pomoca dostatecznie
doktadnych 1 zrozumialych okreslen, uwzgledniajac

DODATKOWE ATRAKCJE

rektora Oddziatu Funduszu
w danym zakresie, dyrek-
tor oddzialu Funduszu w
kolejnym postepowaniu w
sprawie zawarcia umow o
udzielenie $wiadczen opieki
zdrowotnej, moze warunko-
wo dopuséci¢ do udzielania
Swiadczen podmioty nie
spelniajace wymagan okre-
$lonych w ust. 2 (nie do-
tyczy to wymagan formal-
noprawnych), wskazujac
jednoczeénie termin dosto-
sowania do tych wymagan 1
obnizajac cene jednostkowa
$§wiadczenia. Dopuszczenia
moze dotyczy¢ pojedynczych
1 nie moze mie¢ charakteru
odstepstwa generalnego od
wymagan okreslonych w
ust. 1-3 1 dotyczyé catego
postepowania.

7 wyrazami szacunku

p.o. z-cy dyrektora ds.
medycznych Dolno§laskie-
go Oddziatu Wojewddzkie-
go Narodowego Funduszu
Zdrowia

Maciej Biardzki

wszystkie wymagania i1 okoliczno$ci mogace mieé
wplyw na sporzadzenie oferty.

2. Przedmiotu zaméwienia nie mozna opisywac:
1) w sposéb, ktéry méglby utrudniaé uczciwg konku-

rencje;

2) przez wskazanie znakéw towarowych, patentéw lub
pochodzenia, chyba ze jest to uzasadnione specyfika
przedmiotu zamoéwienia lub zamawiajacy nie moze
opisaé¢ przedmiotu zaméwienia za pomocg dosta-
tecznie dokladnych okreslen, a wskazaniu takiemu
towarzysza wyrazy ,lub rownowazne” tub inne réw-

noznaczne wyrazy.

Art 147. Kryteria oceny ofert i warunki wymagane od
$wiadczeniodawcow sa jawne 1 nie podlegaja zmianie w

toku postepowania.

EXTRA OKAZJA!
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-

radca prawny DIL
mec. Beata
Kozyra-Lukasiak

|

15 wrzesnia 2008 r. weszto w zycie za-
rzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 4 wrze-
$nia 2008 r. w sprawie powotania Zespotu
do spraw koordynacji przygotowan do
turnieju finalowego Mistrzostw Europy w
Pitce Noznej UEFA 2012, opublikowane w
Dzienniku Urzedowym Ministra Zdrowia
nr 10 poz. 69.

]

1 pazdziernika 2008 r. weszlo w zy-
cie zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
26 wrzesnia 2008 r. w sprawie powota-
nia Zespotu do spraw analizy skutkow
prawnych, spotecznych, gospodarczych
i finansowych projektu dyrektywy Parla-
mentu Europejskiego i Rady w sprawie
stosowania praw pacjenta w transgranicz-
nej opiece zdrowotnej, opublikowane w
Dzienniku Urzedowym Ministra Zdrowia
nr 11 poz. 75.

Do zadan Zespotu nalezy analiza skutkéw
prawnych, spotecznych, gospodarczych i fi-
nansowych projektu dyrektywy Parlamentu
Europejskiego i Rady w sprawie stosowa-
nia praw pacjenta w transgranicznej opiece
zdrowotnej, prowadzona na podstawie prac
Grupy Roboczej Rady Unii Europejskiej do
Spraw Zdrowia Publicznego, nad projektem
wym. dyrektywy.

1

1 pazdziernika 2008 r. wszedt w zy-
cie komunikat Gtéwnego Inspektora
Sanitarnego z dnia 25 wrzes$nia 2008 r.
zmieniajacy komunikat w sprawie zasad
przeprowadzania szczepien ochronnych
przeciw chorobom zakaznym w 2008 r.,
opublikowany w Dzienniku Urzedowym
Ministra Zdrowia nr 11 poz. 76.

v

16 pazdziernika 2008 r. weszto w zycie
zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16
pazdziernika 2008 r. w sprawie powotania
Zespotu do spraw opracowania projektu
nowelizacji ustawy o Panstwowym Ra-
townictwie Medycznym, opublikowane w
Dzienniku Urzedowym Ministra Zdrowia
nr 12 poz. 77.

Vv

4 listopada 2008 r. weszto w zycie za-
rzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 4
listopada 2008 r. w sprawie powotania
Zespotu do spraw dokonania analizy
funkcjonowania szpitali klinicznych i
ich relacji formalno prawnych i orga-
nizacyjnych z publicznymi uczelniami
medycznymi i publicznymi uczelniami
prowadzacymi dziatalno$¢ dydaktycz-
na i badawcza w dziedzinie nauk me-
dycznych, opublikowane w Dzienniku
Urzedowym Ministra Zdrowia nr 12
poz. 82.

Vi
8 listopada 2008 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9
pazdziernika 2008 r. w sprawie wyma-
gan, jakim powinien spetnia¢ system
zapewnienia jakosci w bankach tkanek
i komorek, opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 190 poz. 1169.
Rozporzadzenie okresla wymagania, jakie
powinien spetnia¢ system zapewnienia
jakosci banku tkanek i komorek, w szcze-
golnosci wymagania dla przechowywania
tkanek i komorek, rejestrowania danych
dawcow oraz konieczno$¢ utworzenia
standardowych procedur operacyjnych.
Banki tkanek i komérek dostosujg doku-
mentacje systemu do wymagan okreslo-
nych w rozporzgdzeniu w terminie roku od
dnia wejscia w zycie rozporzadzenia.

Vil
12 listopada 2008 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Skarbu Panstwa
z dnia 8 pazdziernika 2008 r. w sprawie
wykazu zaktadéw lecznictwa uzdrowi-

Pamietajmy, ze nieznajomo$¢ prawa nie zwalnia z odpowiedzialno$ci za jego nieprzestrzeganie.

W naszej pracy kazdego dnia tymczasem spotykamy sie z przepisami prawnymi, ktére dodatkowo caty

czas ulegajg zmianom. Dzieki ,,Medium” mozecie $ledzi¢ najwazniejsze zmiany w prawie dotyczace zawodu

lekarza nie wertujac nerwowo Dziennikéw Ustaw ani Monitorow Polskich.

Jesli macie jakie$ pytania lub watpliwo$ci prawne, skontaktujcie sie z nami osobicecie (ul. Matejki 6,

godz. 9-15.00), wyslijcie list zwykly czy elektroniczny (redakcja@dilnet.wroc.pl). Postaramy sie, by na

naszych tamach na kazde Wasze pytanie odpowiedzial radca prawny Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. Swoje

dane mozna zastrzec do wiadomosci redakcji.

16 wrzes$nia 2008 r. z moca obo-
wigzujaca od 2 stycznia 2008 r.
weszlo w zycie rozporzadzenie Mi-
nistra Obrony Narodowej z dnia
28 sierpnia 2008 r. w sprawie try-
bu uzyskiwania tytulu specjalisty
przez lekarza i lekarza dentyste
bedacego zolnierzem w czynnej
stuzbie wojskowej, lekarza i leka-
rza dentyste pelnigcego sluzbe lub
zatrudnionego w zakladzie opieki
zdrowotnej, w stosunku do ktérego
Minister Obrony Narodowej pelni
funkcje organu zalozycielskiego,
opublikowane w Dzienniku Ustaw
nr 167 poz. 1036.

Lekarz moze odby¢ specjalizacje lub
staz kierunkowy w zakladzie opieki
zdrowotnej Ministerstwa Obrony Na-
rodowej, wpisanym na liste przez Mini-
stra Zdrowia.

Lekarz za zgoda szefa jednostki orga-
nizacyjnej realizujacej zadania z zakre-
su spraw zakladéw opieki zdrowotnej
obstugujacej Ministra Obrony Narodo-
wej moze odby¢ specjalizacje lub staz
kierunkowy we wpisanej na wymienina,
liste jednostce organizacyjnej innej niz
zaklad opieki zdrowotnej Ministerstwa
Obrony Narodowe;j.

Okres odbywania specjalizacji moze
by¢ przedtuzony nie wiecej niz o potowe
okresu jej trwania.

Okres odbywania specjalizacji moze
by¢ przedtuzony w ramach udzielonego
lekarzowi przez pracodawce urlopu wy-
chowaweczego.

Lekarz moze rozpoczaé specjalizacje
w wybranej specjalnoéci, jezeli zostat
zakwalifikowany do jej odbywania w wy-
niku postepowania kwalifikacyjnego.

W celu przystapienia do postepo-
wania kwalifikacyjnego lekarz sktada
wniosek o rozpoczecie specjalizacji do
szefa jednostki organizacyjnej wlasciwej
do spraw zdrowia w terminie do dnia

31 marca lub do dnia 31 pazdziernika
kazdego roku.

Lekarz bedacy zolnierzem w czynnej
stuzbie wojskowej sktada wniosek do
szefa jednostki organizacyjnej wlasciwej
do spraw zdrowia drogg stuzbowa.

Lekarz zatrudniony w jednostce woj-
skowej lub zaktadzie opieki zdrowotnej
Ministerstwa Obrony Narodowej sktada
wniosek do szefa jednostki organizacyj-
nej wlasciwej do spraw zdrowia, po uzy-
skaniu zgody pracodawcy na odbywanie
specjalizacji.

We wniosku o rozpoczecie specjali-
zacji lekarz moze zaproponowaé zaklad
opieki zdrowotnej Ministerstwa Obrony
Narodowej, w ktéorym odbywalby spe-
cjalizacje.

Postepowanie kwalifikacyjne przepro-
wadza komisja kwalifikacyjna powota-
na przez szefa jednostki organizacyjnej
wlasciwej do spraw zdrowia dwa razy w
roku w nastepujacych terminach od dnia
1 grudnia do dnia 31 stycznia oraz od
dnia 1 maja do dnia 30 czerwca.

Postepowanie kwalifikacyjne obej-
muje ocene formalng wniosku o rozpo-
czecie specjalizacji oraz postepowanie
konkursowe.

Postepowanie konkursowe obejmuje
i uwzglednia:

—w przypadku lekarza, ktory wyste-
puje o rozpoczecie specjalizacji w podsta-
wowe] dziedzinie medycyny:

a) jezeli nie posiada odpowiedniej spe-
cjalizacji I lub II stopnia badz tytulu
specjalisty — rozmowe kwalifikacyjna
oraz wynik Lekarskiego Egzaminu Pan-
stwowego lub Lekarsko-Dentystycznego
Egzaminu Panstwowego,

b) jezeli posiada odpowiednia specja-
lizacje I lub II stopnia badz tytul specja-
listy — rozmowe kwalifikacyjna oraz wy-
nik egzaminu w zakresie odpowiedniej
specjalizacji I, II stopnia lub panstwowe-
go egzaminu specjalizacyjnego,

—w przypadku lekarza, ktory wyste-

puje o rozpoczecie specjalizacji w szcze-
gblowej dziedzinie medycyny — rozmowe
kwalifikacyjna oraz wynik egzaminu w
zakresie odpowiedniej specjalizacji.

Do odbywania specjalizacji zostaja za-
kwalifikowani lekarze, ktorych liczba
odpowiada liczbie wolnych miejsc szko-
leniowych w danej dziedzinie medycyny
przydatnej w wojskowoéci, w kolejnosci
od najwyzszego wyniku uzyskanego w
postepowaniu kwalifikacyjnym, z wy-
jatkiem lekarzy, ktérych komisja nie
zakwalifikowala do jej odbywania.

Wynik postepowania kwalifikacyjne-
go stanowi procent maksymalnej liczby
punktéw uzyskanych z rozmowy kwali-
fikacyjnej i Lekarskiego Egzaminu Pan-
stwowego lub Lekarsko-Dentystycznego
Egzaminu Panstwowego albo egzaminu
w zakresie odpowiednie]j specjalizacji —
w postepowaniu kwalifikacyjnym doty-
czacym specjalizacji podstawowej lub
szczegolowej w dziedzinie medycyny.

Maksymalna liczba punktéw wynosi:

— rozmowy kwalifikacyjnej 15 punktéw,

— z egzaminu w zakresie specjalizacji

200 punktow.

0Od decyzji komisji lekarz moze odwo-
taé sie do Ministra Obrony Narodowej
w terminie 14 dni od dnia zakonczenia
postepowania kwalifikacyjnego.

Decyzja Ministra Obrony Narodowej
dotyczaca odwolania jest ostateczna.

Po zakonczeniu postepowania kwalifi-
kacyjnego szef jednostki organizacyjnej
wskazuje termin rozpoczecia i kieruje le-
karza zakwalifikowanego do odbywania
specjalizacji biorac pod uwage:

— propozycje wyrazona przez lekarza
we wniosku o rozpoczecie specjalizacji, w
ramach posiadanych przez nia wolnych
miejsc szkoleniowych w danej dziedzinie
medycyny,

— wynik postepowania kwalifikacyjnego,

— miejsce zatrudnienia i pelnienia

stuzby,

— wstepna akeeptacje kierownika jed-

nostki organizacyjnej prowadzace]
specjalizacje.

Szef jednostki organizacyjnej wla-
$ciwej do spraw zdrowia powiadamia
Wojskows Izbe Lekarskg lub wlasciwa
okregowq izbe lekarska, ktorej lekarz
jest czlonkiem, o rozpoczeciu przez
niego specjalizacji oraz przekazuje do
Centrum Medycznego Ksztatcenia Pody-
plomowego, po przeprowadzonych poste-
powaniach kwalifikacyjnych, aktualne
informacje o lekarzach odbywajacych
specjalizacje.

Lekarz przed przystapieniem do pan-
stwowego egzaminu specjalizacyjnego
sklada do szefa jednostki organizacyjnej
wlasciwej do spraw zdrowia nastepujace
dokumenty:

— wniosek,

— karte szkolenia specjalizacyjnego,

—indeks wykonanych zabiegéw i pro-

cedur medycznych.

Wymienione dokumenty wraz ze
szczegblowym planem albo indywidu-
alnym harmonogramem odbywania spe-
cjalizacji, lekarz moze zlozy¢ w jednym
z dwéch terminéw:

— do dnia 31 lipca lub

—do dnia 31 grudnia kazdego roku

kalendarzowego jednak w terminie
nie dluzszym niz 12 miesiecy od
dnia zaliczenia szkolenia specja-
lizacyjnego przez kierownika spe-
cjalizacji.

W przypadku PES w dziedzinie uro-
logii lekarz moze zlozyé dokumenty na
trzy miesiace przed terminem egzaminu
ustalonym w danej sesji przez konsul-
tanta krajowego w dziedzinie urologii.

Lekarzowi, ktory uzyskat tytut specja-
listy w okreslonej dziedzinie medycyny
po odbyciu szkolenia i zlozeniu PES z
wynikiem pozytywnym, Centrum Eg-
zaminéw Medycznych wydaje dyplom i
przekazuje jego kopie szefowi jednost-
ki organizacyjnej wlasciwej do spraw
zdrowia.

Pomoc publiczna i restrukturyzacija publicznych zakiadow opieki

28 pazdziernika 2008 r. weszla
w zycie ustawa z dnia 4 wrze$nia
2008 r. 0 zmianie ustawy o pomocy
publicznej i restrukturyzacji pu-
blicznych zakladow opieki, opubli-
kowana w Dzienniku Ustaw nr 192
poz. 1181.

Restrukturyzacja finansowa moga
by¢ objete:

1) publiczne zaklady opieki zdrowotnej,

2) jednostki badawczo-rozwojowe
prowadzace badania naukowe i prace
badawczo-rozwojowe w powigzaniu z
udzielaniem $wiadczen zdrowotnych
i promocja, zdrowia zwane zakladami.

Zaktad moze by¢ objety restruktury-
zacja finansowa na podstawie przepiséw
ustawy tylko jeden raz.

Skarb Panstwa udziela zaktadowi po-
zyczki, jezeli zaklad ten, w dniu zlozenia
wniosku o pozyczke spelnia lacznie na-
stepujace warunki:

—uzyskal postanowienie o wszczeciu
postepowania restrukturyzacyjnego,

— posiada pozytywnie zaopiniowany
projekt programu restrukturyzacyjnego,

— ustanowil zabezpieczenia na rzecz
Skarbu Panstwa na wypadek roszczen

wynikajacych z niewypelnienia wa-
runkéw umowy o pozyczke w postaci
zabezpieczenia rzeczowego na majatku
wlasnym, weksla in blanco lub zabezpie-
czenia udzielonego przez inny podmiot,

— zlozyl pisemne o$wiadczenie o wyso-
koéci przecietnego rocznego zatrudnie-
nia w zaktadzie w latach 2001 i 2002.

Przepis nie dotyczy podmiotéw, o kto-
rych mowa w pkt. 2.

Samodzielnemu publicznemu zakta-
dowi opieki zdrowotnej, w stosunku do
ktérego wydano decyzje o zakonczeniu
postepowania restrukturyzacyjnego,
ktéry w okresie do 5 lat od dnia wy-
dania ostatecznej decyzji o warunkach
restrukturyzacji sptaci 30% naleznoSci
gléwnej z tytutu pozyczki wraz z odset-
kami za ten okres, umarza sie pozostala
cze$¢ pozyczki.

Samodzielnemu publicznemu zakta-
dowi opieki zdrowotnej, w stosunku
do ktérego wydano ostateczna decyzje
o zakonczeniu postepowania restruk-
turyzacyjnego, ktéry w okresie 5 lat
od dnia wydania ostatecznej decyzji o
warunkach restrukturyzacji sptaci 30%
nalezno$ci gtéwnej z tytutu pozyczki i z

tytutu zwiekszenia kwoty pozyczki wraz
z odsetkami za ten okres, umarza sie
pozostala czesé pozyczki i srodkéw uzy-
skanych z tytutu jej zwiekszenia.

Samodzielnemu publicznemu zaktla-
dowi opieki zdrowotnej, ktéry spelnia
lacznie nastepujace warunki:

1) posiada ostateczna decyzje o wa-
runkach restrukturyzacji,

2) ktéry do dnia umorzenia dokona
splaty odsetek naleznych za ten okres,

3) ktéremu przyshuguje roszczenie
wobec Narodowego Funduszu Zdrowia,
Skarbu Panstwa lub innej jednostki
sektora finanséw publicznych z tytulu
zobowiazan tego zaktadu wobec pracow-
nikéw wynikajacych z ustawy z dnia 16
grudnia 1994 r. o negocjacyjnym syste-
mie ksztaltowania przyrostu przeciet-
nych wynagrodzen u przedsiebiorcéw
oraz o zmianie niektérych ustaw,

4) ktéry zrzeknie sie roszczen, o kto-
rych mowa w pkt. 3

— umarza si¢ odpowiednio pozostala
cze$¢ pozyczki albo pozostalg czeéé po-
zyczki 1 §rodkéw uzyskanych z tytulu
jej zwiekszenia.

Przepisy dotyczace umorzenia stosuje

sie takze do samodzielnego publiczne-
go zakladu opieki zdrowotnej, ktory
do dnia 30 listopada 2007 r. zrzekl sie
przed sadem roszczen, o ktérych mowa
w pkt. 3.

Zaktadowi, ktéry uzyskal umorzenie
okreslone powyzej oraz splaci 30% na-
lezno$ci gléwnej z tytutu zwiekszenia
pozyczki wraz z odsetkami, w okresie 5
lat od dnia wydania decyzji o warunkach
restrukturyzacji umarza sie pozostala
czeéé srodkéw uzyskanych z tytutu tego
zwiekszenia.

Skarb Panstwa udziela pozyczki za-
ktadowi, ktéry do dnia 15 listopada 2008
r. ztozy wniosek o pozyczke, jezeli zaklad
ten, w dniu zlozenia wniosku, spelnia
lacznie nastepujace warunki:

1) udzielono mu dotacji albo uzyskat
ostateczna, decyzje o warunkach re-
strukturyzacji,

2) zlozyl pisemne o$wiadczenie o
przecietnym rocznym zatrudnieniu w
zakltadzie w roku 2007,

3) ustanowil zabezpieczenia na rzecz
Skarbu Panstwa na wypadek roszczen
wynikajacych z niewypelnienia warun-
kéw umowy o pozyczke.



MEDIUM LUTY 2009

11

Pomieszczenia la 0sob zatrzymanych  Reklama produktow

12 listopada 2008 r. weszlo
w zycie rozporzadzenie Mini-
stra Spraw Wewnetrznych i
Administracji z dnia 13 paz-
dziernika 2008 r. w sprawie
pomieszczen w jednostkach
organizacyjnych Policji prze-
znaczonych dla oséb zatrzy-
manych lub doprowadzonych
w celu wytrzezwienia oraz
regulaminu pobytu w tych
pomieszczeniach, opubliko-
wane w Dzienniku Ustaw nr
192 poz. 1187.

Regulamin pobytu oséb
umieszczonych w pomieszcze-
niach dla os6b zatrzymanych
lub doprowadzonych w celu wy-
trzezwienia, zawarty w zaltacz-
niku do rozporzadzenia, stanowi,
ze osobe doprowadzong w celu
wytrzezwienia poddaje sie nie-
zwlocznie badaniom lekarskim,
a w uzasadnionych przypadkach
takze zabiegom sanitarnym i
udziela sie jej pierwszej pomocy

medycznej. W uzasadnionych
przypadkach osobe zatrzymana
poddaje sie badaniom lekar-
skim 1 zabiegom sanitarnym i
udziela si¢ jej pierwszej pomocy
medycznej. Badania lekarskie i
zabiegi sanitarne przeprowadza
z zachowaniem wskazan wiedzy
medycznej odpowiednio — w gra-
nicach posiadanych uprawnien
— lekarz, felczer, pielegniarz lub
pielegniarka. Przebieg i wyni-
ki badan lekarskich i zabiegéw
sanitarnych przeprowadzonych
w pomieszczeniu dokumentuje
sie w ksiazce wizyt lekarskich.
Badan lekarskich i zabiegéw sa-
nitarnych nie przeprowadza sie,
gdy osoba zatrzymana lub dopro-
wadzona w celu wytrzeZwienia
byla im wczeéniej poddawana.
W przypadku stwierdzenia
lub podejrzenia u osoby zatrzy-
manej lub doprowadzonej w celu
wytrzezwienia istotnych zakiécen
funkcji zdrowotnych organizmu,

natychmiast powiadamia sie po-
gotowie lub zesp6l ratownictwa
medycznego.

Do pomieszczenia przyjmuje
sie osobe zatrzymang lub dopro-
wadzong w celu wytrzezwienia
po uprzednim zbadaniu przez
lekarza, ktéry wydaje zaswiad-
czenie o braku przeciwwskazan
medycznych do przyjecia do po-
mieszczenia, gdy osoba ta:

— jest kobieta w ciazy,

— jest w stanie po uzyciu alko-
holu lub w stanie nietrzezwosci
albo pod dziataniem $rodkéw odu-
rzajacych lub psychotropowych,

— ma widoczne obrazenia ciala
lub uczestniczyla w bdjce,

—o$wiadcza, ze cierpi na scho-
rzenia wymagajace statego lub
okresowego leczenia,

— zada udzielenia jej pomocy
medycznej,

— wykazuje objawy zaburzen
psychicznych lub z posiadanych
informacji wynika, ze moze by¢
chora zakaznie.

Kategorie dostepnosci produktu leczniczego

21 listopada 2008 r. we-
szlo w zycie rozporza-
dzenie Ministra Zdrowia
z dnia 14 listopada 2008 r. w
sprawie kryteriow zalicze-
nia produktu leczniczego
do poszczegdlnych kategorii
dostepnosci, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 206
poz. 1292,

Produkt leczniczy zalicza sie
do kategorii dostepnoéci ,wyda-
wane z przepisu lekarza — Rp” w
przypadku, gdy:

— moze stanowié bezpoérednie
lub posrednie zagrozenie zycia
lub zdrowia ludzkiego, nawet
wowczas, gdy jest stosowany
prawidlowo bez nadzoru lekar-
skiego, lub

— moze by¢ czesto stosowany
nieprawidlowo, czego wynikiem
moze byé bezposrednie lub po-
$rednie zagrozenie zdrowia ludz-
kiego, lub

— zawiera substancje, ktérych
dziatanie lecznicze lub niepozada-
ne dzialania wymagaja dalszych
badan, lub

—jest przeznaczony do podawa-
nia pozajelitowego.

Produkt leczniczy home-
opatyczny zalicza sie do wy-
mienionych wyzej dostepnosci
w przypadku, gdy:

— wystepuje w stopniu roz-
cienczenia wyzszym od stopnia
rozcienczenia trzydzieste rozcien-

czenie dziesietne lub pietnaste
rozcienczenie setne 1 Korsakova
lub

—wystepuje w stopniu rozcien-
czenia pieédziesieciotysiecznego i
Korsakova.

Produkt leczniczy zalicza sie do
kategorii dostepnosci ,wydawane
z przepisu lekarza, zawierajace
érodki odurzajace lub substan-
cje psychotropowe, okreélone w
odrebnych przepisach — Rpw” w
przypadku, gdy:

1) zawiera, w ilo$ci niepodle-
gajace] wylaczeniu, substancje
zaklasyfikowana jako Srodek
odurzajacy lub substancje psy-
chotropowa lub

2) stosowany niewlasciwie
moze stwarzaé znaczne ryzyko
wystapienia jego naduzywania,
prowadzace do uzaleznienia, albo
niewlasciwego stosowania do nie-
legalnych celéw, lub

3) zawiera substancje czyn-
ne, ktére z powodu swej in-
nowacyjno$ci lub wtasciwosci
moga by¢ zaliczane do grupy,
o ktérej mowa w pkt. 2.

Produkt leczniczy =zalicza
sie do kategorii dostepnoSci
,stosowane wylacznie w lecz-
nictwie zamknietym - Lz”
w przypadku, gdy z uwagi na swe
wlasciwoséci farmakologiczne,
spos6b podawania, wskazania,
innowacyjno§¢ lub ze wzgledu na
interes zdrowia publicznego jest

PRAWNIK ODPOWIADA

zarezerwowany dla leczenia, kto-
re moze by¢ przeprowadzone tyl-
ko w lecznictwie zamknietym.

Produkt leczniczy zalicza sie do
kategorii dostepnoéci ,,wydawane
z przepisu lekarza do zastrzezo-
nego stosowania — Rpz” w przy-
padku, gdy:

— produkt leczniczy stosuje
sie w terapii chordéb lub stanéw
klinicznych, ktére musza byé
zdiagnozowane w warunkach
szpitalnych lub w osrodkach
0 odpowiednim zapleczu diagno-
stycznym, chociaz podawanie i
dalsza opieka moga byé¢ prowa-
dzone gdzie indziej, lub

— produkt leczniczy przezna-
czony jest dla pacjentéw leczo-
nych ambulatoryjnie, ale jego
stosowanie moze powodowacd
ciezkie niepozadane dziatanie,
a w przypadku szczepionek po-
wazne dzialanie niepozadane,
i wymagac specjalnego nadzoru
w trakcie przyjmowania produk-
tu leczniczego oraz specjalnego
nadzoru lekarza w calym okresie
terapii.

Produkty lecznicze niespetnia-
jace powyzszych warunkéow zali-
cza sie do kategorii dostepnosci
,brodukty lecznicze wydawane
bez przepisu lekarza — OTC”.

leczniczych

28 listopada 2008 r. weszlo w zycie rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 21 listopada 2008 r. w spra-
wie reklamy produktéw leczniczych, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 210 poz. 1327.

Rozporzadzenie okresla:

—warunki i formy reklamy produktéw leczniczych, kie-
rowanej do publicznej wiadomosci, do 0séb uprawnionych
do wystawiania recept i 0s6b prowadzacych obrét produk-
tami leczniczymi,

— niezbedne dane, jakie reklama ma zawierac,

— sposob przekazywania reklamy,

— dokumentacje bedaca podstawa do wprowadzenia na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej prébek produktéow
leczniczych przeznaczonych do dostarczania w ramach
reklamy.

Reklame produktu leczniczego prowadzi sie¢ w formie
audiowizualnej, dzwiekowej lub wizualne;j.

Reklama produktu leczniczego kierowana do publicznej
wiadomos$ci w zaktadach opieki zdrowotnej, miejscu wy-
konywania praktyki lekarskiej, pielegniarki lub potoznej,
punktach felczerskich, punktach aptecznych oraz pla-
coéwkach obrotu pozaaptecznego moze by¢ rozmieszczana
jedynie w poczekalniach dla pacjentéw.

Reklama produktu leczniczego kierowana do publicznej
wiadomosci prowadzona w wymienionych miejscach oraz w
aptekach nie moze polegaé na stosowaniu form dzwiekowych
i audiowizualnych.

Odwiedzanie os6b uprawnionych do wystawiania recept
bedacych §wiadczeniodawcg lub zatrudnionych u éwiad-
czeniodawcy, w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o éwiadczeniach opieki zdrowotnej finan-
sowanych ze §rodkéw publicznych (Dz.U. z 2008 r. nr 164
poz. 1027), w miejscu udzielania §wiadczen zdrowotnych,
w celu reklamy produktu leczniczego kierowanej do oséb
uprawnionych do wystawiania recept nie moze utrud-
nia¢ prowadzenia przez nich dziatalnoéci i odbywa sie po
uprzednim uzgodnieniu terminu spotkania.

Spotkanie odbywa sie poza godzinami pracy os6b upraw-
nionych do wystawiania recept.

Zgode na spotkanie uzyskuje przedstawiciel medyczny
lub handlowy od kierownika zakladu opieki zdrowotnej
lub od kierownika panstwowe]j jednostki budzetowej, a w
przypadku grupowej praktyki lekarskiej lub indywidualnej
praktyki lekarskiej od osoby wykonujacej zawdd medyczny
w ramach tej praktyki.
zycie z dniem

Powyzszy przepis wszedl w

1 grudnia 2008 r.

1 stycznia 2009 r. weszlo w Zycie rozporzadzenie Mi-
nistra Finanséw z dnia 19 grudnia 2008 r. w sprawie
zwolnien z obowiazku prowadzenia ewidencji przy
zastosowaniu Kkas rejestrujacych, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 228 poz. 1510.

Do 31 grudnia 2009 r. zwalnia si¢ z obowiazku ewi-
dencjonowania przy zastosowaniu kas rejestrujacych
podatnikow $wiadczacych ustugi w zakresie ochrony
zdrowia i opieki spoteczne;j.

® Czy osoba prowadzaca
dzialalno$¢é gospodarcza ma
dodatkowe obowiagzki doty-
czgce zmiany numeru staty-
stycznego REGON?

— Na podstawie przepiséw Rozpo-
rzadzenia Rady Ministréw z dnia 24
grudnia 2007 r. w sprawie Polskiej
Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD) Dz.U.
nr 251 poz. 1885 wprowadza sie do
stosowania w statystyce, ewidencji
i dokumentacji oraz rachunkowosci,
a takze w urzedowych rejestrach i sys-
temach informacyjnych administracji
publicznej Polska Klasyfikacje Dzia-
lalnoéci (PKD) 2007.

Od wejScia w zycie rozporzadzenia,
tj. 1 stycznia 2008 r., wpis podmiotow
podejmujacych dziatalnoéé do Ewiden-
¢ji Dziatalnoéci Gospodarczej, Krajo-
wego Rejestru Sadowego oraz Krajowej

Ewidencji Podatnikéw nastepuje wg
PKD 2007.

W okresie od dnia 1 lipca 2008 r. do
dnia 31 grudnia 2009 r. sukcesywnie
zostanie dokonane przeklasyfikowanie
wedtug PKD 2007 dziatalno$ci podmio-
téw wpisanych do krajowego rejestru
urzedowego podmiotéw gospodarki na-
rodowej — w tym nastapi wydanie im
nowych zaswiadczen o numerze iden-
tyfikacyjnym REGON, w trybie okre-
§lonym w przepisach rozporzadzenia
Rady Ministréow z dnia 27 lipca 1999
r. w sprawie sposobu i metodologii pro-
wadzenia i aktualizacji rejestru pod-
miotéw gospodarki narodowej, w tym
wzoréw wnioskéw, ankiet 1 zaswiad-
czen oraz szczegdtowych warunkow
itrybu wspéldziatania stuzb statystyki
publicznej z innymi organami prowa-
dzacymi urzedowe rejestry i systemy
informacyjne administracji publicznej
(Dz.U. nr 69, poz. 763 ze zm.).

Polska Klasyfikacje Dzialalnosci
(PKD) wprowadzong rozporzadze-
niem Rady Ministréw z dnia 2 stycznia
2004 r. w sprawie Polskiej Dziatalnosci
(PKD) (Dz.U. nr 33, poz. 289 ze zm.)
stosuje sie do dziatalnoéci oznaczonej
zgodnie z tg klasyfikacjg przed dniem
wejécia w zycie niniejszego rozporza-
dzenia, jednak nie dluzej niz do dnia
31 grudnia 2009 r.

Zgodnie z komunikatem prezesa
Gléwnego Urzedu Statystycznego
z dnia 14 pazdziernika 2008 r.
w sprawie terminu i formy przekaza-
nia ankiety aktualizacyjnej krajowego
rejestru urzedowego podmiotéw gospo-
darki narodowej (Monitor Polski nr 78
poz. 694) w okresie od dnia 20 pazdzier-
nika 2008 r. do dnia 30 grudnia 2009
r. zostanie przeprowadzona aktuali-
zacja krajowego rejestru urzedowego
podmiotéw gospodarki narodowej, na

podstawie ankiety aktualizacyjnej do-
tyczacej miedzy innymiosoby fizycznej
prowadzace]j dzialalno$é gospodarcza.

Wymienione podmioty po otrzyma-
niu ankiet zobowigzane sa do zwe-
ryfikowania danych zgodnie z obja-
$nieniami do ankiety i potwierdzenia
informacji w niej zawartych, przez
zlozenie podpisu na wydrukowanej
ankiecie oraz jej zwrotu w terminie
14 dni od dnia doreczenia urzedowi
statystycznemu w wojewé6dztwie, na
ktérego terenie [podmiot ma siedzibe
lub ma miejsce zamieszkania.

Po dokonaniu aktualizacji rejestru
podmiotéw na podstawie ankiet urze-
dy statystyczne beda sukcesywnie,
w terminie do dnia 31 grudnia 2009
r., przekazywaly podmiotom objetym
aktualizacja nowe za$wiadczenia
o numerze identyfikacyjnym REGON.

skowego prowadzonych w formie jed-

noosobowych spoétek Skarbu Panstwa,

ktére nie beda podlegaé prywatyzaciji,
opublikowane w Dzienniku Ustaw nr

192 poz. 1186.

Wykaz zaktadow lecznictwa uzdrowisko-

wego prowadzonych w formie jednooso-

bowych spétek Skarbu Panstwa, utworzo-
nych w wyniku komercjalizacji uzdrowi-
skowych przedsigbiorstw panstwowych,
dla ktorych organem zatozycielskim byt

Minister Zdrowia, ktére nie bedg podlegaé

prywatyzaciji:

1. ,Uzdrowisko Busko-Zdr¢j” Spotka Ak-
cyjna z siedzibg w Busku Zdroju,

2. ,Przedsiebiorstwo Uzdrowisko Cie-
chocinek” Spotka Akcyjna z siedzibg
w Ciechocinku,

3. ,Uzdrowisko Kotobrzeg” Spétka Akcyj-
na z siedzibg w Kotobrzegu,

4. ,Uzdrowisko Krynica-Zegiestéw”
Spotka Akcyjna z siedzibg w Krynicy-
Zdroju,

5. ,Uzdrowisko Ladek-Dtugopole” Spotka
Akcyjna z siedzibg w Ladku Zdroju,

6. ,Uzdrowisko Rymanoéw” Spétka Akcyj-
na z siedzibg w Rymanowie Zdroju,

7. ,Uzdrowisko Swinoujs’cie“ Spotka Ak-
cyjna z siedzibg w Swinoujsciu.

Vil
13 listopada 2008 r. weszto w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
4 listopada 2008 r. w sprawie wzoréw do-
kumentéw przedktadanych w zwiazku z
badaniem klinicznym produktu lecznicze-
go oraz w sprawie wysokosci i sposobu
uiszczania optat za rozpoczecie badania
klinicznego, opublikowane w Dzienniku

Ustaw nr 201 poz. 1247.

Rozporzadzenie okresla:

— wzér wniosku do komisji bioetycznej o
wydanie opinii 0 badaniu klinicznym produk-
tu leczniczego oraz do Ministra Zdrowia o
rozpoczecie badania klinicznego produktu
leczniczego,

— dokumentacje stanowigca podstawe wy-
dania opinii o badaniu klinicznym produktu
leczniczego przez komisje bioetyczng,

—dokumentacje, ktérg nalezy dotaczy¢ do
wniosku do Ministra Zdrowia o rozpoczecie
badania klinicznego produktu leczniczego,

— wzor wniosku do komisji bioetycznej o
wydanie opinii i do Ministra Zdrowia o wyra-
zenie zgody w zakresie istotnych i majacych
wplyw na bezpieczenstwo uczestnikéw ba-
dania klinicznego zmian w protokole badania
klinicznego lub dokumentacji dotyczacej ba-
danego produktu leczniczego bedgcej pod-
stawg uzyskania pozwolenia na prowadzenie
badania klinicznego,

—wz6ér zawiadomienia do komisji bioetycz-
nej i do Ministra Zdrowia o zakonczenie bada-
nia klinicznego produktu leczniczego,

— wysokos$¢ i sposob uiszczania optat za
rozpoczecie badania klinicznego.

IX

14 listopada 2008 r. weszto w zycie
zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 14
listopada 2008 r. w sprawie powotania Ze-
spotu do spraw koordynacji przygotowan
Ministerstwa Zdrowia do realizacji zadan
wynikajacych z przejecia przez Rzeczpo-
spolita Polska przewodnictwa w Radzie
Unii Europejskiej w Il potowie 2011 r.,
opublikowane w Dzienniku Urzegdowym
Ministra Zdrowia nr 12 poz. 83.

X

1 stycznia 2009 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16
wrzesnia 2008 r. zmieniajace rozporza-
dzenie w sprawie trybu doprowadzania,
przyjmowania i zwalniania os6b w stanie
nietrzezwosci oraz organizacji izb wy-
trzezwien i placowek utworzonych lub
wskazanych przez jednostke samorzadu
terytorialnego, opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 178 poz. 1102.

Izba posiada ambulatorium sktadajgce sie
z gabinetu lekarskiego oraz pokoju zabie-
gowego, zaopatrzone w produkty lecznicze,
sprzet medyczny i aparature diagnostyczng,
w tym atestowane urzadzenie stuzgce do
pomiaru zawartosci alkoholu w organizmie z
mozliwoscig wydruku wyniku pomiaru.

Wykaz produktéw leczniczych oraz liste
sprzetu medycznego i aparatury diagnostycz-
nej, w ktére wyposaza sie ambulatorium,
okresla zatgcznik do rozporzgdzenia.
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Optatek u lekarzy seniorow

10 stycznia uczestniczylam
w spotkaniu optatkowym Kota
Lekarzy Senioréw. Spotkanie
to zostato zorganizowane wsp6l-
nie przez Kolo Lekarzy Senio-
réw Wojskowej Izby Lekarskiej
i Kolo Lekarzy Senioréw Dolno-
$laskiej Izby Lekarskie;j.

Okolicznoéciowe spotkanie
rozpoczela msza Swieta w ka-
tedrze wroclawskiej. Uczestni-
czacy lekarze wypelnili wszyst-
kie tawki zabytkowego koSciola,
co wywotato zdumienie nawet
ksiedza proboszcza katedry.
Warto tez przypomnieé, ze po-
goda w tym dniu byla §niezna
1mrozna, wiec nie zachecata do
wyjécia z domow.

Po mszy przeszliSmy do
Auli Papieskiego Wydzialu
Teologicznego (pl. Katedralny
1). Przewodniczacy dr Roman

Hajzik powital serdecznie przy-
bytych. Otwierajac spotkanie
wspomnial o lekarzach senio-
rach, ktérzy nie doczekali tego-
rocznego spotkania. Minuta ci-
szy uczciliSmy pamieé naszych
$p. Kolezanek i Kolegéw.
Zyczenia $wigteczne i nowo-
roczne ztozyli ksiadz Arkadiusz
Krzizok — wikariusz Archikate-
dry Wroctawskiej, dr Zdzistaw
Bednarek — szef lekarzy senio-
réw Wojskowej Izby Lekarskiej,
szefowa senioréw Izby Aptekar-
skiej — mgr farmacji Stanista-
wa Makuchowska oraz prof.
Zuzanna Morawska, ktéora w
obszernym wystapieniu zaape-
lowata do mtodszych kolegbéw
lekarzy o zyczliwe traktowanie
w swojej pracy w gabinetach
specjalistycznych indywidual-
nych i NZOZ-ach lekarzy senio-

roéw. Sa oni czesto traktowani
przesadnie formalistycznie, a z
uwagi na niskie emerytury nie
sta¢ ich na prywatne leczenie.

Przed przej$ciem do piek-
nie przygotowanych i suto za-
stawionych stoléw w imieniu
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
ztozytam zebranym serdeczne
zyczenia i przypomniatam o hi-
storii Kota Lekarzy Senioréw,
ktore ma juz 20 lat. Pierwsze
spotkanie odbylo sie w sali kon-
ferencyjnej Domu Lekarza przy
ul. Kazimierza Wielkiego 45.
Byty to pierwsze dni funkcjo-
nowania naszej Izby. Nie mieli-
$my jeszcze do§wiadczenia ani
nazrzedzi (wlasnego pisma),
wiec jako przewodniczaca Ko-
misji Socjalnej DIL wystoso-
walam zaproszenie za posred-
nictwem m.in. dolno$laskich

gazet 1 telewizji bez pewnoSci,
czy droga ta zafunkcjonuje. 19
stycznia 1990 roku witalam
wraz z dr. W. Sidorowiczem
(6wezesnym prezesem DIL),
doc. Z. Plamieniakiem, dr B.
Bruziewicz-Miktaszewska, dr
A. Felba kwiat dolno$laskich
lekarzy. Byta to jedna z nielicz-
nych, tak waznych chwil mojej
pracy w samorzadzie.

Dzi$ z wielkim wzruszeniem
wspominam powitania prof. T.
Owinskiego z zona i crka, prof.
K. Jabtonskiego i. prof. B. Po-
pielskiego. Wspominajac swoje
lwowskie czasy toczyli ze soba
ozywiona dyskusje. Spotkanie
to zaowocowalo powotaniem
silnej grupy lekarzy senioréw,
ktérej zazdrosécila nam cata Pol-
ska. Sp. prof. J. Nielubowicz na
drugim zjezdzie lekarzy gratu-

FOT. ZDZISt AWA MICHALSKA

lowal mi pomystu i skuteczne;j
realizacji. Od tego czasu bar-
dzo czesto w swojej dziatalno-
$ci samorzadowej korzystam
z do$wiadczenia i zyczliwosci
Starszych Kolegéw — od nich
nauczylam sie pokory, serdecz-
noéci i wyrozumiatosci. Jeszcze
raz sktadam z glebi serca pty-
nace zyczenia zdrowia i rado-
$ci w Nowym Roku 2009 — by

zycie na emeryturze tez bylo
satysfakcjonujgce i pozwolito
na liczne ciekawe spotkania w
tym samym 1 coraz wiekszym
gronie.

lek. stomatolog
Teresa Bujko
wiceprzewodniczaca
Dolnoslaskiej

Izby Lekarskiej

Konferencja Naukowo-Dydaktyczna
Schorzenia drég moczowo-piciowych

w praktyce ambulatoryjnej
Wroclaw, 28 lutego 2009 r., hotel ,,Nowotel”,
ul. Wyscigowa 35, godz. 8.30-14.30
Organizator: Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej
Patronat Naukowy: prof. dr hab. Andrzej Steciwko
Udziatl bezptatny.

Uczestnicy otrzymaja 5 punktéw edukacyjnych.

ket

Akademia Umiejetnosci Praktycznych
Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej
Sympozjum Naukowo-Szkoleniowe
Kardiologia, nefrologia, laryngologia, antybiotykoterapia
21 marca 2009 (sobota), godz. 10.00-15.00
Katedra i Zaklad Medycyny Rodzinnej AM,
ul. Syrokomli 1
Patronat Naukowy: prof. dr hab. Andrzej Steciwko
Szczegbétowy program dostepny na www.zmr.am.wroc.pl

POMOZMY BASI BIEDUGNIS!

Barbara Biedugnis od urodzenia cierpi na dzieciece porazenie mézgowe i niedowlad lewego splotu barkowego.
Po urodzeniu miata jeden punkt Apgar. .Dzisiaj ma bardzo powazne trudnosci w méwieniu, wolno rozwija si¢ psychicznie
i intelektualnie. Jezeli mozecie Panstwo pomaéc Basi, to wptaty prosimy dokonaé na konto Fundacji Dzieciom

»Zdazy¢ z Pomoca”:

41 1240 1037 1111 0010 1321 9362

z dopiskiem: darowizna na leczenie, nauke i rehabilitacje Barbary Biedugnis.

Fundacja Dzieciom ,,Zdazy¢ z Pomocg”

ul. tomianska 5, 01- 685 Warszawa, Tel. (022) 833 88 88, www.dzieciom.pl

Dr. med. Gerd Blume
Georgstr. 34
07422 Bad Blankenburg

Fax: +49(0)36741-56964

Herr Dr. Wojnar

Geregelter Notdienst.

gerne zur Verfugung.

Mail: Praxis-Dr.Blume@t-online.de
Telefon: +49(0)36741-2707 mit AB

Biete zur sofortigen Ubernahme meine allgemeinmed. Praxis aus Kran-
kheitsgriinden zum Kauf oder zur Miete, komplett eingerichtet (Sono, EKG,
kleines Labor). 10 Rdume, 144 gqm, Mietpreis ca. 1400 Euro VHB.
Durchschnittliche Quartalsumsatze ca. 42000 Euro.

Bad Blankenburg liegt in Thiringen, im Naturpark Schwarzatal, ca. 8000
Einwohner u. ca. 3000 Einwohner in umliegenden Gemeinden.

Erfurt, Jena u. Weimar ca.50 km entfernt.

Am Ort Regelschulen, Gymnasium und Landessportschule.

Fur weitere Auskiinfte stehen ich per Telefon, Mail oder Fax 036741-56964

Mit freundl. GriiRen
Dr. med. Gerd Blume

KAPITAL LUDZKI

NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

eFS

Europejski Fundusz Spolecany

* *

* *

* -
* o *

Proiekt wspotfinansowanv przez Unie Europeiska w ramach Europeiskiego Funduszu Spotecznego
Rozpoczynamy realizacje projektu ,,Eurokwalifikacje”

Dolnoslaska Izba Lekarska od lutego br. rozpoczyna realizacje projektu
szkoleniowego ,,Eurokwalifikacje — kompleksowe wsparcie dla pracownikéw
stuzby zdrowia”, finansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej. 300 lekarzy

bedzie moglto bezptatnie uczestniczy¢ w szkoleniach jezykowych
oraz w szkoleniach rozwijajacych kompetencje spoteczne.

Projekt ,Eurokwalifikacje — kompleksowe wsparcie dla pracownikéw stuzby zdrowia” bedzie realizowany w ramach Poddzia-
lania 8.1.1 — Wspieranie rozwoju kwalifikacji zawodowych 1 doradztwo dla przedsiebiorstw Programu Operacyjnego Kapitat
Ludzki (PO KL). Rozpocznie sie 2 lutego 2009 r., a zakonczy 29 stycznia 2010 r.

W planowanych szkoleniach wezmie udzial 300 dolnoslaskich lekarzy. Szkolenia jezykowe na réznych poziomach (j. angiel-
ski, j. niemiecki) oraz szkolenia rozwijajace kompetencje spoteczne beda zorganizowane w czterech miastach Dolnego Slaska:
Wroctawiu, Legnicy, Jeleniej Goérze oraz w Walbrzychu. Pierwsze szkolenia rozpoczna sie na poczatku kwietnia.

Rekrutacja uczestnikéw do projektu odbedzie sie w marcu. Zgloszenia beda, przyjmowane poprzez specjalng strone inter-
netowa. Pierwsze informacje na temat projektu zostana umieszczone na stronie internetowej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
www.dilnet.wroc.pl. Wszystkich zainteresowanych zapraszamy do korzystania ze szkolen.

26-27 lutego 2009 r., War-
szawa — konferencja nauko-
wo-szkoleniowa ,Zakazenia
szpitalne — aspekty prawne,
ubezpieczeniowe 1 ,wizerun-
kowe”

12-13 marca 2009 r., War-
szawa — VI konferencja na-
ukowo-szkoleniowa ,,Rola pie-
legniarki naczelnej 1 oddzia-
lowej w profilaktyce zakazen

szpitalnych”
26-27 marca 2009 r., War-
szawa — konferencja na-

ukowo-szkoleniowa ,,Zakaz
dyskryminacji 1 obowigzek
przeciwdziatania mobbingowi
w stosunkach pracy”

23-24 kwietnia 2009 r., War-
szawa — konferencja nauko-
wo-szkoleniowa ,Zagadnienia

INSTYTUT PROBLEMOW
OCHRONY ZDROWIA

zaprasza do udziatu w konferencjach:

pracownicze zwiazane z wyko-
nywaniem zawodu pielegniar-
ki i potoznej”

4-5 czerwca 2009 rok,
Warszawa — X ogdlnopolskie
sympozjum ,Blok operacyjny
organizacja i funkcjonowanie”

SZCZEGOLOWE PROGRA-
MY NA STRONIE
www.prawoimedycyna.pl
W imieniu organizatoréw
konferencji
Instytut Probleméw
Ochrony Zdrowia Sp. z
0.0., ul. Pawinskiego 5a,
02-106 Warszawa
tel. +48 022 668 71 17
fax. +48 022 668 71 89

Na retunek cHieciom z chorobe heowetWorows)

Fundacja ,Na ratunek dzieciom z chorobg nowotworowg” jest Organizacjg Pozytku Publicznego
(ul. Swidnicka 53, 50-030 Wroctaw, NIP: 897-14-01-390, REGON: 931533690)
Woptacajac na rzecz Fundacji 1% od podatku dochodowego mogg Panstwo ,ratowac usmiechy”

( ,Ratowaé¢ Usmiecch” to hasto Fundacji) matych pacjentow.

Millennium Bank: Konto ogélne: 97 1160 2202 0000 0000 9394 2103, Konto imienne: 11 1160 2202 0000 0001 0214 2867

Budowo Kliniki: 73 1160 2202 0000 0000 9627 7810

fundacja@naratunek.org, tel./fax: +48 71 372 36 09, www.naratunek.org

prezes Zarzadu Fundacji Wtodzimierz Olbromski

Z powazaniem

sekretariat@ipoz.pl

FUNDACJA; (I.ZHEIMEROWSI{A

Organizacja Pozytku Publicznego
50-367 Wroclaw ul. Pasteura 10
www.info.amwroc.pl/alzheimer
tel. 071 784 15 85

Wepomer Funces]

dotknaclkazdego

Srodki mozna przekazaé na konto: PKO — BP 1/0 Wroctaw 45 1020 5226 0000 6802 0019 1130

Mozna tez przekaza¢ 1% podatku przy wypetnianiu rocznego zeznania podatkowego podajgc nazwe naszej Fundacji oraz nasz KRS 00 00 14 69 40.
Za kazdg pomoc dziekujemy w imieniu oséb dotknigtych chorobg Alzheimera.

el

Zarzad Fundacji Alzheimera
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List do redakcji

Dotyczy: egzamin PES z choréb wewnetrznych, sesja jesienna 2008.
Parnistwo przeciwko spoteczeristwu.

Szanowni Panstwo,

Srodki masowego prze-
kazu obieglta w ostatnich
tygodniach informacja
o zmianie na stanowisku
krajowego konsultanta w
dziedzinie choréb wewnetrz-
nych. Mowa tu o profesorze
Zbigniewie Gaciongu, odpo-
wiedzialnym za niezgodne
z przyjetymi procedurami
dziatania PKE podczas PES
W sesjl jesiennej 1 zarazem
odpowiedzialnym za po-
wazne uchybienia 1 btedy
w procesie weryfikacji me-
rytorycznej pytan wlaczo-
nych do puli pytan egzami-
nacyjnych. Prasa medyczna
caly czas na biezaco Sledzi
wydarzenia w tej kwestii,
positkujac sie informacja-
mi pojawiajacymi sie np.
na stronach nieformalne;j
organizacji Protest-Pes.

Moja zona jest lekarzem,
jest jedna z oséb, ktére
przystapily do tego feralne-
go egzaminu. Jest jedna z
wielu oséb, ktérym zabrakto
1 punktu, by zdaé. A wiec
jestem niejako czlowiekiem
spoza branzy. I chyba to po-
zwala mi zachowaé glebszy
dystans i dostrzec mnéstwo
patologii, ktére przy okazji
tej sprawy wychodza na
wierzch. (...)

Zacznijmy od samego eg-
zaminu. Czas: 140 minut,
iloé¢ pytan: 120. Czas na
jedno pytanie: troche powy-
zej jednej minuty. Nasuwa
sie pytanie — co to znaczy
rozwiazaé¢ jedno pytanie?
Odpowiedz jest zarazem
prosta 1 zdumiewajaca.
Przedstawie ja na przykta-
dzie ponizszego pytania od-
tworzonego z pamieci przez
osoby zrzeszone wokdét Pro-
test-PES:

119 (I). 55-letni mezczy-
zna ze skurczowo-rozkur-
czowym nadci$nieniem tet-
niczym, hipokaliemia <3,0
mmol/l, bez obrzekéw ob-
wodowych, w trakcie lecze-
nia mala dawka diuretyku.
W badaniach dodatkowych:

niedobér potasu, podwyz-
szony poziom aldosteronu,
test hamowania deksame-
tazonem nie wplywa na
wydzielanie aldosteronu.
W TK jamy brzusznej — bez
zmian. Chory zaprzecza sto-
sowaniu preparatéw lukre-
¢ji. Najbardziej prawdopo-
dobna przyczyna choroby:

a) z-1 Conna

b) drobnoguzkowy prze-
rost kory nadnerczy — od-
powiedz prawidlowa wg
klucza

¢) z-1 Liddle’a

d) GRP

e) z-f Barttera

Cé6z, nalezy przeczytac
uwaznie 1 ze zrozumieniem
to pytanie i przeanalizowac.
Odpowiedzi niewlasciwe
szybko wykluczyé 1 droga
eliminacji wskazaé¢ wtasci-
wa,_odpowiedz. Ale sprawa
jest weale nielatwa. Wszak
mamy tu dluzszy opis pew-
nej sytuacji, czy tez stanu.
Potem kilka wariantéw
odpowiedzi. I tylko okoto
1 minuty 1 15 sekund. Nie
wspomne o pytaniach z po-
dwoéjnymi zaprzeczeniami,
lub pytaniach zaczynaja-
cych sie po dluzszym opisie
sytuacyjnym np. od stéw
»Nieprawda jest, ze ...”.

Czy tak przeprowadzany
test sprawdza wiedze? Test,
w ktérym czas dany na roz-
wigzanie zadania ledwie
wystarcza na przeczytanie
treéci pytania i banku od-
powiedzi, jakie ma sie do
dyspozycji? A gdzie czas
na zastanowienie sie? Czy
wzieto pod uwage umysty
Swietnie wyksztalcone, kto-
re posiadajg ogromng wie-
dze, lecz po prostu wolniej
myS$la, potrzebuja chwili
wiece] na zastanowienie?
Czy w ogoéle Panstwowa
Komisja Egzaminacyjna
przeprowadzila kiedykol-
wiek badania, z ktérych
wynikto, ze w tak krotkim
czasie kazdy powinien zda-
zy¢ zaznaczy¢ wlasciwa od-
powiedz? Oczywiécie nie. To

skad pomyst na 120 pytan w
140 minut? Gdzie uzasad-
nienie proporcji takiej ilosci
pytan do czasu danego na
ich rozwiazanie?

Taki test nie weryfikuje
wiedzy. Jest z gruntu zZle
przeprowadzany. Ten test
sprawdza szybko$é czyta-
nia, szybko§¢é myélenia.
Nie sprawdza wiedzy. Egza-
min PES krzywdzi lekarzy.
I kompromituje zarazem
osoby 1 organy odpowie-
dzialne za jego przygoto-
wanie.

Jako$§¢ pytan i ich mery-
toryczna poprawnos$cé jest
osobnym tematem, ktérego
nie da sie ,ugryz¢”. A to z
powodu objecia ich tresci
jaka$ niezwykla klauzulg
tajnosci. PKE 1 CEM razem
zaslaniaja sie ,prawami au-
torskimi” i niemoznoscia ich
naruszenia. A przepraszam
— ksigzeczki testowe? Cazy
tu nagle te prawa przestaty
dziataé?

Oczywiste wydaje sie, ze
obie instytucje korzystaja z
luk prawnych, z komplet-
nego bezsensu prawnego
istniejacego wokoél nich i1
wokot egzaminu PES (za-
pewnie ten bezsens prawny
istnieje nie bez powodu...).
Wszystko ze szkoda dla
lekarzy i generalnie spo-
leczenstwa. Strach przed
ujawnieniem swej nierzetel-
noéci, ignorancji i indolencji
jest wielki.

Zdumiewa mnie tez brak
spojrzenia na problem od
strony stosunkéw kolezen-
skich pomiedzy fachowcami
w tej samej dziedzinie. ,Le-
karz lekarzowi wilkiem”,
chce sie powiedzieé. Starsi
koledzy zamykaja droge
rozwoju mlodszym kolegom.
OczywiScie starsi koledzy w
mlodszych kolegach wcale
nie widza kolegéw. Widza
w nich natomiast konkuren-
cje. Kto traci? Mtodzi leka-
rze, spoleczenstwo, czyli
pacjenci, gdyz nie ma spe-
cjalistow, do ktérych mozna

by sie udaé, oraz panstwo
polskie. Gdy traci spote-
czenstwo traci 1 panstwo.
I to podwdjnie. Raz, ze nie
ma sie u kogo leczyé; dwa,
ze przez wiele lat mlodzi le-
karze edukuja sie, ksztatca
(na koszt panstwa), po czym
na finiszu zastaja zamknie-
ta furtke. Kto ja zamyka?
Starsi koledzy lekarze,
ktérzy zasiadaja w instytu-
cjach takich jak CEM, czy
tez tworza takie ciala, jak
PKE. Zarazem jednak re-
prezentuja panstwo polskie
(wszak jest to panstwowy
egzamin). Tak wiec pan-
stwo przez 5 lub wiecej lat
finansuje edukacje mlode-
go przyszlego specjalisty po
to, by z niego zrezygnowac
i przekresli¢ jego kariere,
a przynajmniej bardzo mu
utrudnié jej kontynuowanie.
Dzieki Bogu zawsze mozna
wyemigrowac i pomagac lu-
dziom innej narodowosci.

Kolejna sprawa pomija-
na milczeniem przez m.in.
Panstwa redakcje, jest spra-
wa wspomnianego wcze-
$niej przeze mnie bezsensu
prawnego, istniejacego wo-
kot CEM 1 PKE. Poczatkiem
jest Ministerstwo Zdrowia,
ktoére z pelna aprobata (tak,
tak — catkowita §wiadomo-
$cia 1 aprobata) biernie ob-
serwuje ten proceder, jakim
jest krzywdzenie lekarzy
i wlasnego spoleczenstwa.
Spoteczenstwa, ktéremu
Pani Minister zawdziecza
to, ze Panig Minister w 0gé-
le jest — wszak to nie Plat-
forma Obywatelska musiata
wygra¢ w 2007 roku, mogto
by¢ zupelnie inaczej. Zacy-
tuje ponizej fragment listu
jednej z os6b odpowiedzial-
nych za powstanie inicjaty-
wy Protest-PES, skierowa-
nego do MZ:

,»(...) Osobna kwestia jest
réwniez brak nadzoru nad
dziataniami CEM oraz ab-
solutna niezawistosé¢ PKE.
Z informacji udzielanych
przez CEM 1 Ministerstwo

Zdrowia wynika, ze za prze-
prowadzenie PES jest od-
powiedzialna Panstwowa
Komisja Egzaminacyjna
(PKE) powolywana przez
CEM. Jednakze ani Mi-
nisterstwo Zdrowia, ktére
wydato rozporzadzenia re-
gulujace specjalizacje lekar-
skie i dziatalno$¢ CEM ani
samo CEM, ktére stworzyto
regulamin PES, jak twier-
dza, nie sa odpowiedzialne
za dziatania PKE.
Powstaje wiec pytanie:
jaki charakter prawny ma
instytucja taka jak PKE
skoro jest ona wyposazona
w az tak duzg autonomie?
Dla podlegajacych jej leka-
rzy jest to instytucja prak-
tycznie ,niezawista” od in-
nych organéw wladzy: nie
jest organem administracyj-
nym (jak informuje CEM),
co znaczaco utrudnia do-
chodzenie swoich praw
przez lekarzy przystepuja-
cych do PES, w przypadku,
gdy uznajg oni, ze zostali
pokrzywdzeni przez komi-
sje. PKE w swej nazwie ma
okreélenie ,Panstwowa”
zatem wg powolujacych ja
organéw (w tym Minister-
stwa) ma ona reprezentowac
Panstwo. (...) Z korespon-
dencji otrzymanej z CEM
oraz Ministerstwa wynika,
ze zadna z tych instytucji
nie moze wplywaé na decy-
zje wydane przez PKE.”
Jakiz paskudny obraz wy-
lania sie z powyzszego pod-
sumowania sytuacji praw-
nej. De facto niekontrolo-
wana dziatalno$¢ PKE jest
uprawomocniong praktyka
sterowania iloScig specjali-
stéw w Polsce w taki sposdb,
aby nikogo nie dalo sie ,,zta-
pac za reke”, jesli praktyka
odbywa sie ze szkodg dla le-
karzy 1 dla spoteczenstwa.
Pisma o0séb zrzeszonych
wokot inicjatywy Protest-
PES, kierowane czy to do
Ministerstwa Zdrowia, czy
tez do CEM, zbywane sa ta
sama formutka, tym samym

wyjaénieniem, z ktorego wy-
nika, ze nikt za nic nie odpo-
wiada. Jakiez to wygodne,
jak éwietnie zorganizowane
1 przygotowane. Hulaj du-
sza — piekta nie ma....

Na koniec jeszcze wspo-
mne o kolejnym, juz nie
dziwiacym mnie w tej pa-
tologicznej sytuacji, fakcie,
a raczej podejrzeniu faktu.
Mianowicie pomimo iz kon-
sultant krajowy w wiadomej
dziedzinie (zarazem prze-
wodniczacy Panstwowej Ko-
misji Egzaminacyjnej PES)
zostal oficjalnie odwotany
ze swojego stanowiska, to
jednak nadal dziala jako
konsultant i — co zdumiewa
— prawdopodobnie przygoto-
wuje kolejny test na sesje
wiosenna egzaminu PES.
Czyzby CEM i Ministerstwo
Zdrowia ponownie pragne-
ly zalewu setkami listow,
skarg i podan, ze nie wspo-
mne o artykulach w prasie,
oficjalnych stanowiskach
NRL czy OZZL? Czyzby MZ
i CEM nie wyciagnety zad-
nych wnioskow? Jeéli tak,
to same sobie wystawiaja
§wiadectwa. Bardzo kiep-
skie §wiadectwa. (...)

Na koniec zaznaczam, ze
podjatem tylko kilka wat-
kéw tej ztozonej sprawy
— watkéw w moim przeko-
naniu niesprawiedliwie po-
mijanych milczeniem.

7 wyrazami powazania
1 sympatii.

Lukasz Lewczuk (maz
swojej zony — zdolnego leka-
rza medycyny, ktéry cheiat-
by kiedy$ by¢ specjalista — a
zarazem podatnik, finansu-
jacy dziatanie CEM, PKE
i calego procederu marno-
wania pieniedzy, karier,
ludzkiego bezcennego cza-
su, itd....).

Wroctaw, 18.01.2009 r.

IV Kolezenski Zjazd Absolwentow AM Rocznik 1965

Kochani

Na przekér ogélnoswiatowemu kryzyso-
wi spotkajmy sie raz jeszcze zanim dopadnie
nas spleen, ogélna niemoc finansowa, fizyczna
i umystowa, a Alzheimer zapuka do drzwi.

Hasto: ,,I w kryzysie nie dajmy sie!”.

Zwlaszcza ze udato nam sie zarezerwowac naj-
piekniejsze miejsce na Ziemi, hotel ,Dom Jana
Pawtla II” miedzy katedra a Ogrodem Botanicz-
nym, na Ostrowie Tumskim we Wroctawiu.

Spotkanie mialoby sie odby¢ w sobote,
19 wrzes$nia 2009 roku. Nocleg z 19 na
20.09. zarezerwowany dla okolo 40 osé6b.

Orientacyjne koszty uczestnictwa i ramowy

program:

1. Wpisowe — 50 zt (korespondencja, ksero,

spodarowania, na przyktad wizyta w Ogrodzie

kolezanek:

Botanicznym. Dla chetnych — msza $wieta
w katedrze o 16.00 w sobote.
5. Dla korzystajacych z noclegu
— pokdj l-osobowy — 195 zt
— pokdj 2-osobowy — 295 zt (147,50 zt od osoby)
Korespondencje prosimy kierowaé na adres

® Aleksandra Prandota
ul. Baciarellego 36/6 51-649 Wroctaw

tel. (071) 348 91 74 kom. 0 609 23 26 32

® Ligia Socha

ul. Pugeta 38/4, 51-628 Wroclaw

tel. (071) 348 34 34 kom. 0 508 08 03 95
® Krystyna Mielecka

ul. Handeismana 3, 51-605 Wroctaw

telefony, plakietki, zaproszenia, oplata

ksiegowej, msza w katedrze)
2. Poczatek spotkania: 11.00-12.00 w sobote

19.09.

3. Lunch — 35 zt, godz. 12.00

tel. (071) 348 38 69 kom. 0 693 32 89 93

Zachecamy goraco do wziecia udziatu
w spotkaniu, bo nie wiemy, czy nie bedzie to

juz ostatnie. Zyczymy ,przewleklego” zdrowia
1 wszelkiego dobrostanu w nowym roku 2009!

4. Bankiet — 130 zt, godz. 18.00-24.00,
Miedzy lunchem a bankietem czas do zago-

Organizatorki zjazdu

Koszty uczestnictwa:
1. Wpisowe — 50 zt (osoba towarzyszgca nie ptaci)
2. Lunch — 35 zt (w Domu Jana Pawta II,

0 godz. 12.00)

3. Bankiet — 130 zt (w Domu Jana Pawta |,

w godz. 18.00-24.00)

4. Nocleg 19-20.09. (sobota-niedziela)
— w pokoju l-osobowym — 195 zt
— w pokoju 2-osobowym — 295 zt (147,50 zt od

osoby)

naleznosci za hotel do korica marca 2009 roku (na
specjalne zyczenie administracji hotelowej).
Optata za pozostate elementy zjazdowe (wpi-

sowe, lunch, bankiet) w terminie do konca maja

2009 roku.

5. Parking podziemny strzezony — 20 zi/ dobe

Noclegi dodatkowe (dzien wczesniej lub dzien
pozniej) prosimy zgtasza¢ bezposrednio admini-

stracji hotelowe;.

Recepcja hotelu Dom Jana Pawta I

ul. $w. Idziego 2

50-328 Wroctaw

tel./fax (+48) 071 327 14 00
www.pensjonat.jp2.pl

Wszystkie optaty prosimy kierowac¢ na specjal-
ne konto DIL: BOS SA o/ Wroctaw 17 1540 1030
2001 7753 6075 0001

Orientacyjne koszty dla korzystajgcych z noc-

legow:

— w pokoju 1-osobowym: 195 zt + 130 zt + 35

zt+ 50 zt =410 zt

—w pokoju 2-osobowym: 147,50 zt + 130 zt

+ 35 zt + 50 zt = 362,50 zt
— bez noclegu: 130 zt + 35 zt + 50 zt = 215 zt
— bez bankietu: 35 zt + 50 zt = 85 zt

Uwaga! Prosimy o pilne zgtaszanie checi

uczestnictwa, odpowiednie zaplanowanie urlo-
pow, etc. oraz korzystajgcych z hotelu o wptate

Zaproszenia wraz z programem przeslemy po
otrzymaniu wpfaty.
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Droga doktora Edmunda Kuzinowicza Od Dzisny do Wroclawia

Niezmiernie ciekawa ksiazka
Edmunda Kuzinowicza ,, Z kré-
lewskiego miasta Dzisna przez
Shupsk do Wroctawia” nalezy do
typu pamietnikéw pisanych dla
siebie, ale 1 dla innych. Urzeka
Swoja spontaniczno$cia i szcze-
roScia. Stanowi dzieto oryginal-
ne dzieki niesamowicie bogatej
faktografii. Zadziwia niezwykla
doktadnoécig przedstawionych
faktéw i trafna interpretacja
niektérych zdarzen. Rzeczowa
narracja ukazuje czlowieka
kochajacego ludzi 1 przyrode
w najszerszym tego slowa zna-
czeniu, ale takze potrafiacego
obiektywnie 1 pragmatycznie
spojrzeé na otaczajaca go rze-
czywisto$é. Pamietnik ten
rzadzi sie swoja specyfika. Nie
chodzi bowiem w nim o wielka,
literature, ale o przekazanie
pewnych danych faktogra-
ficznych, pewnych zyciowych
prawd. Uzmystawia, ze zycie
kazdego cztowieka jest jednost-
kowe 1 niepowtarzalne.

Autor ukazuje Dzisne, daw-
ne kresowe krélewskie mia-
steczko, ktéremu Zygmunt
August w szesnastym wieku
nadal przywileje, kresli w
sposéb wywazony jego wie-
lowiekowa historie, ciemna
w latach sprawowania wladzy
m.in. przez Aleksego, syna Mi-
chala Romanowa, przez Miko-
taja Mikotajewicza Murawiowa
oraz w okresie dwudziesto-
wiecznych wojen S§wiatowych.
W tym mieécie Autor przezyt
osiemnasdcie lat swego zycia.
Tych najwczesniejszych. Sro-
dowisko tego urokliwego wie-
loreligijnego grodu, malowniczo
potozonego przy ujséciu rzeki
Dzisny do Dzwiny, obecnie le-
zacego w obwodzie witebskim,
wycisneto na Autorze pietno
kresowiaka” w dobrym tego
stowa znaczeniu. Pisze o tym
nie bez kozery, bowiem Auto-
ra mam zaszczyt zna¢ dobrze.
Niezwykle cieplymi barwami
maluje swéj rodzinny krag.
Czytajac niemalze jednym
tchem ten pamietnik, mam
wrazenie, ze od dziesiatkow lat

znam 1 pietrowy mtyn stuzacy
okolicznym rolnikom, i tartak,
zaopatrujacy miasto w tarcice, 1
dom Jankiela na Kofiskim Ryn-
ku. Ze uczestnicze w powodzi w
1931 r., kiedy to niesforna Dzi-
sna, pieszczotliwie zwana Dzi-
sienka, brutalnie wylata, niosac

ogrodu przez $ciezke obsadzona,
zielonym ,bozym drzewkiem”,
petzajacymi nasturcjami
ilwimi paszczami, ze w upalne
lato moge skry¢ sie w oszklo-
nej werandzie, a zima ogrzaé
stojacym w centrum mieszka-
nia okraglym piecem, obitym

Edmund Kuzinowicz

Z KROLEWSKIEGO
MIASTA DZISNA
PRZEZ SLUPSK
DO WROCLAWIA

swoim nurtem konary drzew,
cale pnie z korzeniami, jakie$
drewniane budy, ale ze takze
w innym czasie uczestnicze z
Autorem w spacerowym rejsie
po tej samej Dzisience, kiedy
to teskne romanse Wertynskie-
go, melodyjne utwory Jerzego
Petersburskiego wprawialy w
peten btogosci nastréj. Wydaje
mi sie, ze doskonale znam dom
Autora z wejéciem od strony

blachg pomalowansg czarnym
lakierem. Mam wrazenie, ze za-
jadam sie pieczona kiszka, kiel-
basami wedzonymi galeziami
jalowca, szynka z koScia przy-
prawiang samodzielnie przez
Matke Autora wedlug najlep-
szych wzorcow litewskiej kuch-
ni, a podczas Swiat Narodzenia
Panskiego — kutia, z miodem i
$lizykami. Mozna pozazdro$cié
Autorowi tego okresu jego zy-

cia w urokliwych okolicach, w
warunkach nieskazonych tech-
niczna cywilizacja.

Taka wlaénie Dzisna $énita
sie Autorowi wiele lat po woj-
nie. Nie dziwie sie. Tez w tym
kresowym miasteczku czul-
bym sie chyba jak w siédmym
niebie.

Lata okupacji niemieckiej
1 sowieckiej przedstawione sg
sugestywnie w ciemnych nie-
zwykle barwach, z obiektywi-
zmem, ale 1 niewiara w to, ze
czlowiek drugiemu czlowie-
kowi moégt taki los zgotowac.
Nieludzkie deportacje relacjo-
nowane przez Autora, zdaje sie,
przezywamy razem z represjo-
nowanymi. Trudno nie wzru-
szy¢ sie do glebi $miercia Zdzis-
ka Narowskiego, dzi$nianina,
brutalnie zastrzelonego przez
hitlerowcéw przy cokole koto
unickiej cerkwi. Przezywamy
z Autorem zagtade Zydéw. Nie-
zwykle trafnie przedstawia On
metamorfoze niektérych ludzi,
ktdrzy otrzymawszy namiastke
wtadzy, potrafili zachowywaé
sie, wyrazajac sie w powscia-
gliwy sposéb, niegodnie. Su-
gestywnie przedstawiony jest
straszliwy wir wojny, gdzie jak
w piekielnym tyglu zmagaty sie
ze soba po$wiecenie, hart du-
cha, ofiarno$é¢, odwaga ze wécie-
kla nienawiécia, bestialskim
ludobdjstwem oraz wszechobec-
nym nieszczesciem. Leonardo
da Vinci powiedzial kiedys, ze
,rodzi sie préznia tam, gdzie
umiera nadzieja”. Tej nadziei
jednak nie tracono. Niezwykle
ciekawie przedstawiony jest
pobyt Autora na przymuso-
wych pracach w Niemczech,
wreszcie jego powr6t po wielu
perypetiach do wyzwolonego
juz kraju.

Druga cze$é wspomnien
doktora Kuzinowicza obejmu-
je wczesne lata powojenne w
Stupsku, miescie, ktére stato
sie plerwsza przystania po la-
tach tutaczki. Barwnie opisuje
On trudnosci dnia codziennego,
takze te mieszkaniowe, zdoby-
wanie najzwyklejszych przed-

miotéw codziennego uzytku,
obarczone oskarzeniami ,0
grabiez wlasno$ci sowieckiej”,
uzupelnianie niedoboréw zyw-
no$ciowych, tak powszechnych
w owym czasie. Uczestniczymy
z Autorem w jego pierwszych
zawodowych poczynaniach, w
jego nie tak beztroskich gim-
nazjalnych czasach, zamiarze
studiowania w szkole morskiej,
a po wielu rozterkach w wybo-
rze studiéw.

Ciekawi rodzaca sie milosé
do klasowej kolezanki, niezwy-
ktej urody Lali Kmittéwny, ta-
jemniczej, o ciekawej osobowo-
$ci niewiasty, o ktérej mamy
przyjemnos$é czyta¢ na kazdej
niemal stronicy pamietnika.
Autor zachwycat sie poglebiaja-
cym sie przy usmiechu, policz-
kowym dotkiem swej ukochane;j
—,wyciskiem paluszka Amora”.
Ten znany od wiekéw, zwlasz-
cza przez malarzy 1 anatomow
szczegbél anatomiczny twarzy
fascynowal juz renesansowych
malarzy, m.in. Leonarda da
Vinci i Rafaela de Santi. Jezeli
nalezy wierzy¢ w coup de foudre,
to takie uderzenie nastapilo
o wiele wezesniej, niz Autor opi-
suje to w swoim pamietniku.

Chyba z potrzeby serca zna-
lazt sie Autor nastepnie we
Wroclawiu, gdzie przeniosta sie
wezeéniej wraz z rodzing na-
rzeczona. Zanim podjat studia
medyczne, edukowal dzieci we
wsi Shup koto Srody Slaskiej,
prowadzil tam kursy dla anal-
fabetow. Wroctaw stat sie tak-
ze miastem, gdzie Autor podjat
medyczne studia, ktére pozwo-
lity mu w przyszloéci staé sie
doktorem nauk medycznych,
dobrym, cenionym specjalista,
ortopedii, adiunktem Klini-
ki Ortopedii 1 Traumatologii
Akademii Medycznej w tym
mieScie. Swoja  wiedze 1 chi-
rurgiczne zdolno§ci spozytko-
wal na kontrakcie w Ugandzie
(przy granicy z Kongiem) w la-
tach 70. oraz w Libii w latach
80. ubiegtego stulecia.

Dzieki ciekawej tresci oraz
potoczystej narracji Autora,

ktory jest wnikliwym, dobrym
i szczerym obserwatorem, ob-
darzonym wspanialg pamiecia,
ksiazke poleci¢ mozna wszyst-
kim zainteresowanym dziejami
Kresowiakéw, jak réwniez zain-
teresowanym dziejami drugiej
wojny $wiatowej 1 wczesnego
okresu powojennego. Doktor
Edmund Kuzinowicz dotaczyl
do grupy dolno$laskich lekarzy,
siegajacych do problematyki
kresowej: Michala Sobkowa,
Zbigniewa Domostawskiego,
Jerzego Kolankowskiego, Ta-
deusza Kukiza 1iinnych.
Jestem przekonany, ze ten
pamietnik, w ktérym wrazli-
wy Autor duzo 1 cieplo pisze
o otaczajacych go ludziach, a
jednoczeénie jest bardzo po-
wéciagliwy, jezeli idzie o sady
negatywne, ma warto$¢ cen-
nego dokumentu historyczne-
go, rzucajacego w przysztosci
wiele §wiatla na nasza epoke.
Wszelkiego rodzaju wspomnie-
nia kreSlone piérem lekarzy
maja wazne znaczenie dla hi-
storii medycyny. Pewne okre-
sy ojezystych dziejéw warte sa
swoistego oméwienia, bowiem
tylko obiektywni §wiadkowie
daja rekojmie rzetelnego przed-
stawienia faktéw. Wydaje sie,
ze kazda pozycja pamietnikar-
ska, wprowadzajgca réwniez
w $wiat emocji 1 psychicznych
doznan, na pewno skrzetnie
w przyszloéci wykorzystana
przez historykéw, moze staé
sie kanwa do zbiorowego opra-
cowania zagadnien szczegdlnie
interesujacych.

(Z przedmowy do ksiazki.)
Andrzej Kierzek

Ksiqzke mozna kupié¢ w
ksiegarni Ossolineum przy ul.
Koltlgtaja w poblizu Dworca
Gtéwnego PKP oraz w redakcji
»Medium”, ul. Matejki 6, IIlp.,
pokoj nr 7, 50-333 Wroctaw.
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W Rzeczypospolite] Peruwianskiej przed niedawnym czasem
ogloszono zostalo prawo, ktore surowoscia swoja przypomina pra-
wodawstwo drakonskie, a niedorzecznos$cia kodex miasta Abdery.
Prawo to naznacza kare pieniezna wynoszaca przeszio 250 frankéw
na kazdego lekarza, ktéryby o jakiejkolwiek porze dnia lub nocy
odmoéwit swej rady 1 pomocy choremu. Podobnej karze ulega¢ ma
réwniez kazdy aptekarz odmawiajacy przygotowania lub wydania
lekarstwa o ktérejkolwiek godzinie dnia, lub nocy.

Prawo powyzsze nie wspomina jednak, czy pacyenci rowniez zmu-
szeni by¢ maja (pod kara) do zaptacenia honoraryum le—karzom!

»Iygodnik Lekarski” 1867, XXI, 46

Mniejsza wobec chrzeécian sklonnoéé zydéw do suchot, spostrzega-
na w Londynie, tltomaczy Drysdale wielka troskliwos$ciaq we wyborze
pokarméw u zydéw, ktérym przepisy religijne zabraniaja uzywania
miesa ze zwierzecia, po ktérego zabiciu we wnetrznosciach pojawiaja,
sie jakiekolwiek zmiany chorobowe. Dla tego poleca D. wladzom
odnoénym przeprowadzenie $cistego dozoru nad dowozem zdrowego
miesa, gdyz wie z do$wiadczenia, iz do Londynu w wielkiej iloSci
sprowadzaja bydto gruzlicze przeznaczone za rzez.

»Nowiny Lekarskie” 1889, I, 369

Jadowite weze spowodowaly w Indyach w ubieglym roku émieré
prawie 25000 ludzi. Nadto weze 1 dzikie zwierzeta zabily w tym sa-
mym roku 90,000 koni. Wladze ptaca za zabijanie lub dostarczanie
zywych dzikich zwierzat lub wezéw. W ubieglym roku wyptacono
za to 67000 funtéw szterlingéw, mianowicie za 10,0000 wezéw
120,000 dzikich zwierzat.

»Zdrowie” 1901, XVI, 421

Blizsze poznanie Japonii po ostatniej jej zwycieskie] wojnie
z Rosya budzi coraz wiekszy podziw, dla tego dzielnego narodu.

Pod,,Bachusem”™
(Warszawa, Telefonu Nr. 100)

S St 7 shL A

Winiarnia

Ostrygi

WINA WYBOROWE,
DELIKATESY
SNIADANIA, KDLACYJE
Eabinely familijne

Wina Zagranicsne,
KONIAKI, LIKIERY, RUMY,

Toweary HNolonijalne i Delikalesy.

GLOWNY SKLAD
WIN GRUZINSKICH
z winnlc Ksieeia Z. A. DZORDZADZE w Machetyi—Tyflis.
Crystost tych win stwierdzong zostata amaling o

prafesora Strove,

oOrmi {cm}

1w Wearszewie.

Jednym z dowoddéw wysokiej kultury Japonczykdw jest n. p. sposéb,
w jaki zastosowuja, oni u siebie zdobycze higieny. I tak, chociaz
stan zdrowotny armii japonskiej byt bardzo pomys$lny, przeciez
przed powrotem do ojczyzny poddano cate wojsko, w ilo$ci 800.000
ludzi, bardzo doktadnej dezynfekcyi w osobno urzadzonych stacyach
sanitarnych. Z okretéw przewozowych, zatrzymanych na odlegltosé
okoto kilometra od brzegu — przewozono zolnierzy w todziach gru-
pami po 50 ludzi przed budynek dezynfekcyjny. Tutaj pouczono ich
o celu i sposobach dezynfekcyii kazdemu dano opatrzone numerem
metalowe kétko z kilkoma drewnianemi etykietkami o tym samym
numerze, maty ptécienny worek, koszyk bambusowy 1 1 % metra
sznura. Przedmioty warto$ciowe jak zegarek, pieniadze itp. sktadat
kazdy zolnierz do worka, bielizne, koce 1 ptaszcz zwiazywal sznurem
w tlumok, przedmioty skérzane sktadal do koszyka, bron wreszcie
ustawiano w kozty. Wszystko zaopatrywano owemi ponumerowa-
nemi etykietkami. Nastepnie kazdy zolnierz, majac przy sobie 6w
pierScien metalowy opatrzony numerem, bral % godzinna kapiel
w goracej morskiej wodzie, pouczony poprzednio, w jaki spos6b ma
sie my¢ w tej kapieli. W poczekalni po kapieli otrzymywat , kimono”
(rodzaj szlafroka), herbate, chleb i1 papierosa. Tymczasem wszyst-
kie przedmioty poddano odpowiedniej dezynfekcyi badz parowe;j,
badz formalinowej, poczem wedlug numeréw oddawano kazdemu
zolnierzowi jego rzeczy. Procedura ta trwala w catoéci przecietnie
godzine i 10 minut. Latwo sobie wyobrazié, ile w to wlozono pracy.
Naturalnie, ze 1 osobno nadchodzace bagaze i rekwizyta wojenne
poddawano (dezynfekcyi, ktéra byta tak doktadna, ze nawet wydane
na wojne pieniezne noty papierowe po przerachowaniu niszczono
1 wymieniano na zwykte pieniadze kursujace w kraju.

sLwowski Tygodnik Lekarski” 1907, II, 312

on. Andnze; Rienzel
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Autostopem przez Butgarie, Rumunie | Wegry «

Jan Dziewiecki

Ranek. Sniadam
czyms$ z plecaka. Tra-
sa. Mape mam. Droga
szeroka jak Dunaj. Pa-
suje mi! ,J.apie” auto.
Ale szczescie jak Swie-
ze wisnie — po krétkiej
przejazdzce auto skre-
ca. Wysiadam. Szczere
pole. Sladu po ,,Duna-
ju”. Klepisko! Grzeje
siarczyscie. Wokolo
nic!

Patrzcie, o Giaury! Jam
siny i blady...”. Na nic moja
wécieklosé.

Dreptam. Co§, stysze, je-
dzie. Jest gruzowik. Zabie-
raja mnie na czwartego do
kabiny. I znowu ,wisnie...”.
O, Giaury...

Musze 1$¢. Ide. Dochodze
do asfaltéwki. Ruch jak na
Ksiezycu. Czasem co$ prze-
mKknie.

Zatrzymuje sie zigul. Pan
w mundurze oznajmia, ze w
Bulgarii nie wolno autosto-
powac... Pocaluj ty mnie...
Nie catowal! Zatrzymatl
autobus. Pomamrotal co$ z
kierowca 1 pojechaliémy do
Lomu. Lom — miasto przed
Wadimem. W Lomie pan
mundurowy dopilnowat,
bym odjechat do Wadimia
karosa z Jelcza. Siedzialem
jak w autobusie do Wachoc-
ka —obok kierowcy. Pozbyli
sie mnie.

Wadim. Do przeprawy
pieszo. Prom? Bedzie. Faj-

nie. Powieksza sie grono
wlbczykijow. Pieé sztuk.
Prom pelny aut.

Dwie dziopy z Akademii
Ekonomicznej z Krakowa
zagaduja o Jacka... Jacek?
Pewno... Oczywiscie.... Wi-
dzialem.... A jakze!

Baby, macie cykora je-
chaé¢ same przez Rumunie.
Chcecie sie przyklei¢. Tak?
Tak! Jacek... Mialy szcze-
Scie. Ja tez.

Dwéjka Holendréw
uémiecha sie. Chcg stopem
dostaé¢ sie do Berlina. Ich
bagaz — pusta torba 1 kilka
dzikich jablek. Spotkalem
ich dwa razy na trasie do
Pragi.

Na promie prébuje co$ zta-
pac. Nie ma mowy. Wszyscy
pelni, a ja mam dwie Przyle-
py. Ptyniemy. Gadamy. Nic
sie nie dzieje...

Calafat. Paszporty. Lad.
I nedza wszechobecna. Wie-
czoér zbliza sie. Timisoara,
Arad, Mako. Chciatbym. Od
granicy odbi¢ sie nie moze-
my.

Grzezawisko... Jako$ ru-
szamy. Rumunia zmusza do
czujnosci. Jest ,gaz”. Opasty
Rumun zabiera nas. Doga-
dacé sie z nim za chinskiego
Boga nie ma jak. Wiezie
nas. Zachowuje sie dziw-
nie. Zbacza, zawija. Caly
czas $ledze droge. Prébuje
mu podzigkowaé.. On wie-

zie! Dziopy — cykoria! A ja
nie? Tez!

Ostrzejsza proba podzie-
kowania powiodta sie. Wy-
sadzil nas w zakolu rzeki,
na tace. Opuécié nie chcial.
Palec Bozy wypchnal go z
naszego towarzystwa.

Noc ciemna. Luksusem
jest rzeka. Wykapatem sie.
Spanie czujne. Nie wiem co
»opasly” wymysli. Poranek
mglisty. Jakie$ $niadanie.
Trasa. Dziewczyny na wa-
bia. Ruch — mizeria. Drep-
czemy w miejscu. Tym ra-
zem ugrzezliémy!

Wole przemieszczania
daly czas na obserwacje,
analize biezaca. Rok 77 —
bieda az dudni. Czujno$é
nasuwa sie sama. Rumunia
nie zachecata do podrézowa-
nia autostopem. Moze nie-
stusznie tak ja odbieratem...
Moze! Opusciliémy Rumu-
nie. USmiech na twarzach
—jak na budyniu! Na Wegry
weszlidmy!

Problem ,jodgraniczny”.
Akademia Ekonomiczna —
pada! Akademia Medyczna
— pada! Rozbijamy namiot
kilkaset metréw od granicy.
Niech strzelajg! I tak ,,umie-
ramy”! Przyszlo trzech po-
granicznikéw! Po fajki.
Fajki mam zawsze, mimo
ze nie pale. Fajki tagodza
napiecia, watpliwe sytu-
acje. Fajki! Wypaliliémy
po calym. Reszta paczki
W prezencie.

Ostatnia noc spedzily
dwie akademie: AE Kra-
kéw 1 AM Wroctaw.

Rozdzieliliémy sie. Dzi$
dojezdzam do Budapesztu.
Spie na ,Romanii”’. Jesli

dojedziecie — co godzina na
bramie. Ja dojechalem. Za-
legalizowany na kempingu
zostatem dwa dni. AE nie
spotkalem nigdy.
Budapeszt. Kolejny raz.
Zawsze jak tramp. Lubie
Budapeszt. Pasuje mi. Pod

,Hiltonem”, na ,Gelercie”
cynkéw 1 kapusiéw od gro-
ma... Dobrze jest, ale co$
bym zjadl. Chciatbym, ale
nie musze, forsy brak.
Kolejka wyjechalem z
Budapesztu w strone Tata.

Jaki$ grosz jest. Na straga-
nie kupitem torbe papryki.
Na papryce dojade do domu.
I dojechatem. I torbe papry-
ki przywiozltem! Kupilem
papryke ostra — przekona-
lem sie po pierwszym kesie.
A niech to......

Sam na trasie. Wolno$é,
prawie absolut. Ruch wspa-
niaty. Haltuje mtodego, tak
mi sie wydawalo, Austria-
ka. Jedzie do Wiednia. Pa-
suje mi! Gadka-szmatka.
Austriak zajezdza pod ho-
telowy restauran. Zaprasza
na prawdziwy obiad z egri.
Przez chwile polubitem calg
Austrie! Jem! Pycha! Szofer
nie pije. Pije ja!

Ni¢ sympatii rozwija sie.
Znowu ,wiénie” — on prosto,
do Wiednia. Ja prawy skos
— Praga. Przez jaki$ czas
studiéw pozdrawial mnie
z r6znych miejsc.

Zblizam sie do granicy
czechoslowackiej. Pojawia
sie konkurencja. Jaki$ de-
deerowiec, glto$ny, probuje
nas ustawia¢ — jak najle-
piej do przejécia. A paszol
ty.... On nie paszot. Jechat
do Drezna. Praga byla mu
po drodze. Przykleil sie.
Przejécie — Bratyslawa.
Aut duzo. Pelne. Pytamy:
w strone Pragi? Nie! Nie!
Jest! Tak.

Pamietam jak wlasne
imie! Potezne BMW na au-
striackich blachach, dwie
Frauen — Wegierki. Jada
do Pragi, ale dzi§ — prawie
péinoc — tylko do Bratysta-
wy. Spia.

Jedziemy. Cigareten Ja!
Po catym 1 koniec jazdy.

Nocnym autobusem
wyskakujemy na obrzeza
Bratystawy. Glosny dede-
erowiec w ciemno$ciach jak
baranek. Spie na trawniku.
On cos kombinuje.

Autostrada budzi wcze-
$nie. Auta gnaja. My stoimy.
Nic sie nie dzieje... Jest po-
licja: opustitie autostradu.

Opustili my na chwile.
Rozdzieliliémy sie.
Tschiiss! Tschiiss! Moze na
trasie...
On pojechat. Ja stoje. Ja
jade. On stoi. Jade. Stoje...
Drobie okrutnie.

Plecak, piekny, czerwony
z PL na klapie (pasta Nicea)
opieram o stupek. Daje nura
w kukurydze... Kto$ trabi.
Wyskakuje i... oczy na stup-
kach! Potezne BMW, dwie
Frauen, dedeerowiec... Za-
uwazyli plecak.

Lubie ich! Polak, Wegier
dwa bratanki... Bedzie Pra-
ga. Cigareten? Ja! Po catym.
Gadka sie wije. Frauen
zgtodniaty. Zapraszaja na
Mittagessen. Obiad pelny
— jak ,,Pod Swinig”. BMW
gnalo. Praga zblizala sie
z predkoScig $wiatta. Danke.
Viederschauen. Tschiiss!

Jestem sam. Deszcz wisi.
Wyjezdzam za Prage — pada
réwno! Do domu ponad sté-
wa. Do granicy — znowu
»pod gore”.

Do Hradca wkraczam
przemoczony bezlito$nie.
Noc. Nie ma spania. Drep-
tam... Dojezdzam do Nacho-
du. Do granicy pieszo, jak
kon dorozkarza —na $piaco.
Do Kudowy dreptam — nikt

nie wezmie shupa wody. Leje
réwno! Do Klodzka cudem,
ale jade.

Klodzko. Bardo.
Kotko zamkniete.

Wracam do tamtych cza-
séw z sentymentem. Trud-
no$ci podrézowania, jak
widaé, byty. W demoludach
autostopowanie bylo trud-

Dom.

ne. Skromnoéé zycia stwa-
rzala cheé¢ dorobienia do
pensji kierowcy — wiec kogo
braé? Aut byto malo. Jazda
— z predkoscig $wiatla lam-
py naftowe;. Srednia dnia
L<lampy naftowej” — 25-30

km/godz. Stréze porzadku
publicznego lubili sie wty-
kaé. Waluta, ksiazeczki
walutowe — lipa komuni-
styczna. O schroniskach,
agropokojach nie myélatem.
Nie byto. A gdyby byly —nie
byto pienigzkéw na nie.

Dzien niést jawnos$é. Noc
konspiracje”.

Mimo réznistych sytuacji,
w ktérych moglem dostaé
,bialej goraczki”’, we wspo-
mnieniach mam zyczliwo$é
dla tych wszystkich ludzi,
ktérych spotkatem: zim-
nych Czechdéw, wesolych
Stowakéw, przyjaznych
Wegréow, biednych, ale po-
godnych Rumunéw (oprdécz
tego jednego...), uczynnych
Bulgaréw i naszych Kierow-
céw. Gdyby nie — stalbym
do dzi$§ pod Klodzkiem na
E 12 1 machat na wréble
1 wrony.

Nie trafitem na nikogo,
kto nie przyjaltby moje za-
proszenie do wspdlnej tu-
taczki. Przyjat 1 pojechal.

Przyjmowali... 1 mnozyli py-
tania: jak bedzie? Nie poje-
chali nigdy. Gdy wrécitem —
moéwili szkoda! Szkoda jest
gdy kot..., gdy krowa... A w
mojej duszy grato i gnalo.

I graignal!

zdjecia
z archiwum autora
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Dzieje medycyny humoralne;

Trwala 25 stuleci,
ksztaltowala diagnoze,
terapie i profilaktyke
pokoleniom lekarzy.
Jej idea i terminologia
do dzis tkwia w mys$le-
niu medycznym i jezy-
ku codziennym - cho¢-
by dlatego zastuguje
na uwage.

Zaczelo sie od filozofow

Wierzenia mieszkancéw
antycznej Grecji byly upo-
rzadkowane od wiekéw.
Wprawdzie wladze nadrzed-
na miat stojacy na czele Pan-
teonu Zeus, lecz pozostali
olimpijscy bogowie cieszyli sie
wlasnym kultem — pa~trono-
wali okre§lonym dziedzinom,
zjawiskom przyrody, a nawet
ingerowali w losy poszczegél-
nych ludzi.

Patrona sztuki medycznej
Asklepiosa nie ma wéréd
gtéwnych bogéw — znajduje
sie tam jego ojciec — Apollo
— on sam mial status hero-
sa, a wiec zrodzonego z boga
iémiertelnej kobiety. Opieko-
wat sie zdrowiem ludzi wspo-
magany przez dwie corki —
Higieje (uzdrawiajaca) i Pan-
tokeje (wszystkoleczaca).

Ten system dilugo zado-
walal mieszkancéow Hellady
—wznosili kolejne éwiatynie —
asklepiony (byto ich w Grecji
ponad 300), cieszyli sie z od-
zyskanego zdrowia i sktadali
dziekczynne ofiary.

W VI stuleciu p.n.e. co$ pe-
kto w tym idyllicznym syste-
mie, a zlozylo sie na to wiele
przyczyn — Grecy otworzyli
sie na $wiat, skolonizowa-
li wyspy Morza Jonskiego,
Egejskiego 1 wybrzeza Azji
Mniejszej. Tam tez spotkali
sie z kultura innych krajow
Lewantu. Zaowocowalo to
niebywalym rozkwitem inte-
lektualnym i artystycznym,
do glosu doszli myéliciele
zwani filozofami przyrody
tacy jak Tales, Demokryt,
Heraklit, Empedokles. Od-
rzucili powszechna dotad
taumaturie (Thauma-cud)

glosili, ze wszech§wiat skla-
da sie z wiecznej pramaterii
(Apeiron) za$ jej budulcem sa,
zywioly z przypisanymiim ce-
chami fizycznymi — wilgotna
woda, sucha ziemia, goracy
ogien, zimne powietrze.

Czlowiek i jego humory

Poszukiwanie uniwersal-
nych praw rzadzacym zyciem
jest stare jak sam czlowiek,
catkiem wspoélczeénie mysl te
wyrazil Peter Medawar (No-
bel 1960) stwierdzajac, ze bez
ogblnej hipotezy nauki przy-
rodnicze postalyby na pozio-
mie sztuki kulinarne;.

Poglady filozoféw radykal-
nie zmienily postrzeganie
czltowieka w jego zdrowiu i
chorobie — wszak stanowi on
mikrokosmos i jak lustro od-
bija prawa porzadku makro-
kosmosu, tj. wszechéwiata.
Uwierzono, ze ludzka natura
uksztaltowata sie z owych 4
kosmicznym zywiolt6w 1 po-
zostaje pod ich wplywem za$
w naszych ciatach tacza sie
one by tworzy¢ humory (,wil-
gotnosci”).

Goraco$é 1 wilgoé tworzy
krew (sanuis) wypelniajaca
serce 1 zyly, goraco$é i suchoéé
—z61¢ (chol) wydzielang przez
watrobe, zimno$c¢ 1 wilgotno§é
to §luz (flegma) powstajaca w
mozgu zas produktem §ledzio-
ny to czarna z6t¢ (mala chol).

Teoria humoralna byla
przez wieki doskonalona
przez wybitnych lekarzy
starozytnosci. Hypokrates
wprowadzit pojecie eukrazji
—réwnowagi humoralnej —jej
zakldcenie — dyskrazja miata
powodowac¢ choroby. Galen
wskazywal na role humoréw
w ksztaltowaniu sie charak-
terow u ludzi. I tak sangwi-
nik poprzez nadmiar krwi, tej
przyjaciotki natury” miat byé
ruchliwy, wesoty 1 peten na-
dziei, jednak tatwo sie znie-
checal, wpadat w gniew, ale
tez szybko zapominal urazéw
1 przyshug.

Choleryk jest réwnie pobu-
dliwy jednak staty w afektach

Nailustracjach przedstawiciele 4 humoréw — temperamentéw:
sangwinicznego, flegmatycznego, cholerycznego i melancho-
licznego. (Ze zbioréw Zentralbibliothek, Zurych)

i dazeniach, bywa méciwy,
a w dziataniach gwaltowny.
Flegmatyk jawi sie jako
spokojny, bierny, raczej za-
dowolony z siebie energiczny
lecz konsekwentny. Nie anga-
zuje sie w konflikty, a urazy
puszcza w niepamieé.
Melancholik to gnuény
1 smutny samotnik, nieSmia-

i
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ly, peten wahan i watpliwos$ci.
Pozostaje pod przemoznym
wplywem Saturna, planety
zimnej 1 suchej, zwiastujacej
nieszczescia.

Natura sanat,

medicus curat

Sadzono, ze z humorami
jest podobnie jak z plynami
znanymi z codziennego zycia
— mogly by¢ lekkie lub ciez-
kie, metne lub przejrzyste,
ze ulatniajq sie pod postacia
niewidocznych obtokéw jako
wapory. Dlatego tez przezor-
ni unikali miejsc zbiorowych
ekspiacji.

Nadmiar humoréw dziatat
patogennie — mogl wywotaé
biegunke wymioty, poty,
plwocine, uptawy czy tez
ropienie. Postepowaniem
z wyboru bylo puszczanie
krwi — wytypowano wiele
miejsc na ciele, gdzie mozna
bylo otwieraé zyly, ustalono
roczne kalendarium zabie-
gbw — przeprowadzano je
w dni gorace 1 wilgotne, uni-
kano dni zimnych 1 suchych
(dies mali). Przez dlugie lata
lekarze utrzymywali na ra-
mieniu Karola V przetoke,
ktora uchodzity ,zle humo-
ry 1 jady” a Ludwikowi XIII
w jednym tylko roku dokona-
no 37 upustéw. Profilaktycz-
nie krwioupustéw dokonano
zakonnikom i zakonnicom za$
krwawiace hemoroidy miaty
by¢ gwarancja dtugiego zycia.

Cenionym §rodkiem w te-
rapil humoralnej byta enema
(lewatywa) — medycy apliko-
wali ja powszechnie. Odno-
towano, ze jednego roku Lu-
dwik XIV przyjat ponad 100

zabiegéw, a za przyktadem
krola poszed? caty dwor.

Nie zabraklo tez prze-
$miewcoéw — wspélezesny kro-
lowi Molier w komedii ,,Chory
z urojenia” ustami medyka
przestrzega pacjenta nie-
chetnego lewatywom, iz czeka
go ,bradypepsja, dyspepsja,
apepsja, lienteria, dyzenteria,

» W et e inles souden lltlll“l“{ln ,

Na przyktadzie schematu cztowieka (posrodku) pokazano, jaka konstelacja zodiakalna ozn
czenia krwi z tej lub innej zyly. Heinz Scott ,,Kronika medycyny”

a na koniec puchlina wodna”
(ttum. T. Boy Zelenski)..
Terapia humoralna byla
zlozona 1 wielowymiaro-
wa — przyktadem moze byé
do$wiadczenie wybitnego
lekarza Macieja Karpigi z
Miechowa — Miechowity, pro-
fesora Uniwersytetu Jagiel-
lonskiego. Zostat mianowicie
wystany przez Aleksandra
Jagiellonczyka do Budy w
celu leczenia chorego brata
krélewskiego Wladystawa —
wladcy Czech 1 Wegier. Na
miejscu medyk stwierdzil
obecno§¢ kamieni w pecherzu,
a nastepnie zwotal konsylium
z udzialem nadwornych leka-
rzy. Narady byly dltugie, mu-
siano okreéli¢ uktad plane-
tarny zawiadujacy zdrowiem
dostojnego pacjenta, rosliny,
mineraly sprzyjajace zdro-
wieniu, szczegély dietetyczne.
Po dniach dysput uczone gre-
mium doznato przykrego za-
skoczenia — krél juz nie miat
kamienia! Okazalo sie, ze
dworzanie nie mogac $cierpieé
krolewskich meczarni przy-
prowadzili don wedrownego
cyrulika — litotomiste, ten z
powodzeniem kamien usunat
(wg A. Kossaka ,Kolumbowie
polskiej medycyny”). O szcze-
$ciu moze mowié krél jak i
cyrulik — $miertelnoéé przy
litonii siegata potowy opero-
wanych — dlatego tez zakaz
wykonywania zabiegéw przez
lekarzy widnieje w przysiedze
Hipokratesa — ceduje wyko-
nywanie operacji na ludzi
»,zawodowo to czyniacych”

.Zmierzch
Filozofowie byli przy na-
rodzinach teorii humoralnej,

oni tez doprowadzili do jej
upadku. Tym razem byli to
myséliciele epoki Odrodze-
nia — Wolter, Rousseau, La
Metrie, Diderot ze swymi en-
cyklopedystami. Pojawili sie
tworcy do$wiadczalnej fizjo-
logii i farmakologii, odkryto
tlen, zastosowano nowator-
skie metody diagnostyczne,
wprowadzono chirurgie na

sceptycyzmu, nie spotkaly
si¢ z szerszym zrozumie-
niem. Ostatecznie zakwe-
stionowal je Rudolf Virchow
(1821-1902), tworca teorii
patologii komérkowej. Twier-
dzil, ze to komédrka jest pod-
stawg zycia, moze ona po-
wstaé tylko z innej komérki
(,omnis cellula e cellula),

uniwersytety, tym samym
nobilitujac ja i oddzielajac
od balwierstwa.

Scholastyka teorii humo-
ralnej zostala wyparta przez
empiryzm, dowodzac, ze ,,non
eloquentia sed medicamentis
morbo curari” (nie krasomow-
stwem, lecz lekiem leczy sie
chorobe).

Jednym z ostatnich obron-
céw teorii humoralnej byt Ka-

suche

gorace

acza najlepszy moment do pusz-

oAl

humory sa jedynie wydzieli-
ng komoérek nie stanowiaca
nic samodzielnego, za$ cho-
roba bytaby zyciem komérek
w zmienionych warunkach.
Wydawaloby sie, ze teorie
humoralna pogrzebano osta-
tecznie. Krew — najszlachet-
niejszy z humoréw — zbadano
dokladnie, a jej role docenio-
no. Znaczenie $luzu i zé6tci
zmarginalizowano. Zaskaku-

zimne

wilgotne

Pierwiastki Arystotelesa i ich wzajemne przemiany. ,,llustro-
wana historia medycyny” Albert S. Lyins, Joseph Petrucelli
(Ze zbioréw Zentralbibliothek, Zurych)

rol Rokitansky (1804-1878),
profesor anatomii patologicz-
nej w Wiedniu. Sadzit, ze cho-
roby powstaja wskutek skaze-
nia krwi produktami niepra-
widlowej przemiany materii,
stworzyt pojecie krazeologii
(krasis — skaza).

Poglady szkoly wieden-
skiej, pelne terapeutycznego

jaca kariere zrobita z6t¢, ten
tajemniczy, de facto nieistnie-
jacy, sok ustrojowy.

Z melancholig przez wieki
walczono daremnie i nadal
pozostaje poteznym wyzwa-
niem medycyny — juz pod
wspodlczesna nazwa, depres;ji.

Jan Lisowski
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Czy obrazy termowizyjne maja praktyczne
zastosowanie w ocenie pracy fizjoterapeuty?

Zbigniew Sawicki

W pracy fizjoterapeutéow
sq zagadnienia, ktérych
zakres potrzebnej wiedzy
nie zostat do konca ustalo-
ny. Pierwsze to obiektyw-
na ocena stanu pacjenta
dokonywana jeszcze przed
przystapieniem do terapii,
drugie — mozliwo§¢ réwnie
obiektywnej oceny efektéw
stosowania fizjoterapii,

w tym zabiegéw masazu.
Zadna skala pomiaru

bé6lu ani pomiaru zakresu
ruchu nie jest do konca
miarodajna. Nie wiadomo
czy pacjent ,lepiej sie czu-
je” 1 porusza, bo pomogly
zabiegi, czy uzyskatl juz
rente, o ktéra sie starat od
pewnego czasu.

Nie mozna oprzeé sie wra-
zeniu, ze fizjoterapeuta w pra-
cy zawodowej porusza sie ,po
omacku”, szczegélnie w tak
ciezkich schorzeniach, jakimi
sq choroby neurologiczne. Je§li
sa_efekty, niektorzy sadza ,to
dobrze, nie zastanawiamy sie
co pomogto, wazne ze pomoglo”.
Gorzej gdy nie ma efektéw i
zaczyna sie stosowanie wiele
réznych metod nie do konca
sprawdzonych, np. u dzieci z
porazeniem mobzgowym.

Jak oceniaé efekty danej
metody?

W swojej pracy opieram sie
na tradycyjnym badaniu pod-
miotowym 1 przedmiotowym i
oceniam pacjenta pod katem
wiedzy z zakresu fizjoterapii.
Do waznych wyznacznikéw
skuteczno$ci zabiegu masazu
medycznego naleza niektore
informacje z wywiadu i obser-
wacje reakcji ukladu krazenia.
Niestety, w wiekszoséci wypad-

kéw moge opieracé sie na odczu-
ciach subiektywnych pacjenta.
Dos$wiadczenie pracy wskazuje,
ze reakcje te moga by¢ bardzo
rozmaite. Oczekiwany jest
gléwnie efekt ,wewnetrzne-
go” ciepta (okreslenie wedlug
opisu pacjenta) utrzymujacego
sie przez dluzszy czas, czyli od
kilku do kilkunastu godzin. Dla
terapeuty jest posredni dowéd,
ze uktad krazenia zareagowal
na masaz prawidlowo. Nie
wszyscy jednak odczuwaja cie-
plo, zreszta w biegu codzien-
nych zajeé nie zawsze zwracaja,
na to uwage. Niekiedy uczucie
po masazu okreslane jest jako
wlekko$¢”, ,,swobodne oddycha-
nie” lub ,rozluznienie” i sen-
no$¢. Musimy tez uwzgledniad,
ze moga wystapi¢ objawy niepoza-
dane jak béle lub zawroty glowy.

Zgodnie z tym co zostalo juz
zasygnalizowane na wstepie,
opieranie si¢ na subiektyw-
nych odczuciach pacjenta jest
w obecnych czasach niewystar-
czajace, zwlaszcza w chorobach
neurologicznych. Podstawowe
pytanie jest: ,Jakie istotne in-
formacje o pacjencie maja by¢é
przekazywane pomiedzy wspoét-
pracujacymi ze sobg lekarzem 1
fizjoterapeuta?”’ I nastepne, czy
fizjoterapeuta, tak jak laborant
lub technik radiologii, moze
wykonaé¢ obiektywne badanie
pacjenta, ktore poszerzy wiedze
kliniczna i bedzie pozyteczne w
pracy lekarza?

W fizykoterapii istnieja ta-
kie badania, jest nim badanie
pobudliwoéci nerwéw. Jakie ba-
dania wykonuje sie dla spraw-
dzenia efektywnos$ci masazu?
Praktycznie zadne. Pewng
préoba badan reakcji organi-
zmu jest pomiar temperatury
skory. Dlaczego pomiar ciepta?
Bo lokalny przeplyw krwi sko-
relowany jest z cieplota krwi i
zmiany uczucia ciepta zglaszaja,
pacjenci Mozliwe jest, ze pomiar
zmian temperatury w okreslo-

nych punktach ciata, zwlaszcza
dynamika zmian tej tempera-
tury, mogtaby co$ powiedzieé
o sprawno$ci uktadu krazenia,
zwlaszcza w tym lokalnym wy-
miarze. OczywiScie, sa juz me-
tody lepsze, bezposrednie, jak
badania dopplerowskie przepty-
wu krwi w tetnicach. Problem
jednak tkwi w dostepnosci tych
badan, przede wszystkim, aby
badanie takie mogto byé¢ wyko-
nywane przez fizjoterapeute w
jego gabinecie.

Czy pomiar temperatury
skory moze miec¢ zastoso-
wanie w praktyce fizjote-
rapeuty?

Wiadomo, ze kamera ter-
mowizyjna jest przy obecnych
cenach réwnie niedostepna
dla przecietnego gabinetu ma-
sazu, jak inne, specjalistyczne
urzadzenia. Niemniej jest to
poczatek drogi do opracowania
metody badan, np. z wyko-
rzystaniem pirometréow, czyli
urzadzen do bezdotykowego
pomiaru temperatury w wy-
branych miejscach skéry.

W celu przyblizenia zagad-
nienia, chcialbym przedstawié
dwa przypadki. Pierwszy (zdje-
cie 1) — pacjent lat 54, pieé lat
po wypadku. Wieloodlamowe
ztamanie konca dalszego kosci
udowej, leczone operacyjnie. Z
punktu widzenia lekarza orto-
pedy proces leczenia zostal za-
konczony, nastapit pelny zrost
koéci. Wprawdzie pozostato
ograniczenie zgiecia w stawie
kolanowym do 90 stopni, ale
pacjent powrdcit do swoich co-
dziennych zaje¢. Badanie ka-
mera, termowizyjna po 4 latach
od wypadku ujawnia asymetrie
w cieplocie skéry, czyli jak nale-
zy sie domyslaé, w zmniejszenie
ukrwienia konczyny lewe;.

Drugi przypadek (zdjecie nr
2), pacjent z objawami rwy kul-
szowe] lewostronnej. Lekarz

stwierdzil u pacjenta, na pod-
stawie zdjecia rtg odprostowa-
nie krzywizny ledzwiowej i re-
trolisteze w obrebie kregu L3.

W obu przypadkach masaz
wykonywany byt symetrycznie
w okolicach kregostupa, obre-
czy barkowej 1 biodrowej oraz
bocznej 1 tylnej okolicy uda.
Podudzie nie bylo masowane.
Zdjecia po masazu pokazuja ze
temperatura konczyn po ma-
sazu wzrosta u obu pacjentéw.
Jednak ten pojedynczy zabieg
nie zniwelowal asymetrii w
ukrwieniu. Nie mozna wycia-
ga¢ daleko idacych wnioskéw
na podstawie wykonanych ba-
dan. Jest to raczej wskazéwka,
ze odpowiednia interpretacja
badan lokalnego przeplywu
krwi moze by¢é pomocna w oce-
nie stanu pacjenta dla potrzeb
fizjoterapii.

Pamietaé nalezy, ze uzyska-
ny poprzez termowizje obraz
temperatury skory jest wypad-
kowa, cieptoty nie tylko skory,
ale 1 glebiej potozonych tkanek,
czyli tkanki tluszczowej, mie-
$niowej. Teoretycznie, poszu-
kiwanie punktéw powiedzmy
,charakterystycznych”, ktére
sa wyznacznikami dynamiki
zmian przeptywu krwi, powin-
ny by¢ skierowane na te punk-
ty ciata, gdzie tkanek miekkich
jest najmniej. Takimi punk-
tami moga by¢ na przyktad:
okolica czolowa, rzepki, kost-
ki bocznej 1 przysrodkowej. W
praktyce, przy r6znym stopniu
zawartosci tkanki tluszczowej,
nie mozna poréwnywaé wyni-
koéw poziomu temperatury po-
miedzy pacjentami. Bardziej
praktyczna informacja jest
poréwnywanie symetrycznych
okolic u jednego pacjenta oraz
wystepujaca u niego dynamike
zmian temperatury po zastoso-
waniu masazu. Oczywiécie, nie
w tych miejscach, gdzie masaz
byt wykonywany, gdyz tam

Pacjent nr 1, lat 54, 4 lata po ztamaniu konhczyny
lewej. Obraz przed masazem (po lewej) i po masazu

(po prawej)

Pacjent nr 2, lat 35, z objawami rwy kulszowej. Obraz
przed masazem (po lewej) i po masazu (po prawej)

zawsze wystapi jaka§ zmiana
naczynioruchowa.
Interesujace jest polaczenie
obiektywnego pomiaru tem-
peratury z innymi informacja-
mi z badania podmiotowego i
przedmiotowego. W analizie
wielu danych i w odpowiednim
ich skorelowaniu, moze by¢ po-
mocna nauka okre§lana jako
Jnzynieria wiedzy”. Nauka ta
nie zastepuje lekarza, pomaga

jedynie odpowiednio uporzad-
kowa¢ dane o pacjencie. Szcze-
gblnie moze by¢ przydatna w
analizie 1 archiwizowaniu ob-
razéw termowizyjnych lub po-
miaréw za pomocg pirometru.
W ten sposdb fizjoterapeuta, jak
1 oczywiscie lekarz, uzyskaliby
jeszcze jeden obiektywny 1 mie-
rzony na biezaco przy kazdym
zabiegu masazu obraz zmian
zachodzacych u pacjenta.

Odbyly sie III Mistrzostwa
Szpitala im. T Marciniaka we
Wroctawiu w Szachach Szyb-
kich P-15 o Puchar Dyrektora
Naczelnego pana dr. n. med.
Marka Nikla.

W cyklu 5 turniejéw wylonio-
no zwyciezce tych mistrzostw
oraz pozostalych uczestnikow,
w kolejnosci po zdobyciu punk-
tow ze wszystkich turniejow.

Pomystodawca imprezy jest
Pawet Dusza — pracownik szpi-
tala od 20 lat. Merytorycznie
pomagat mu wielki pasjonat tej
krolewskiej gry dr n. med. Jan
Klempous — dtugoletni ordyna-
tor Oddziatu Chirurgii Dziecie-
cej tegoz szpitala. Impreza ta
ma na uwadze wskrzeszenie
wspaniatych idei laczacych
tak wysoka profesje zawodu,
jaka jest lekarz, pielegniarka
czy innego pracownika stuz-
by zdrowia z gra, dyscypling
sportowa, jaka sa szachy. Gry
kroélewskiej, ktora taczy umyst
z wielkim darem serca wobec
drugiego cztowieka. Tradycja
taczenia tych dwéch poziomow
zycia czlowieka siega prawie

[l Mistrzostwa Szpitala im. T. Marciniaka we Wroctawiu w Szachach Szybkich P-15

o Puchar Dyrektora Naczelnego dr. n. med. Marka Nikla

200 lat w naszym kraju, gdzie
wspaniate umysly medyczne,
a w szczegolnosci braci lekar-
skiej, taczyta swoja profesje z
graniem w szachy 1 to niejed-
nokrotnie na bardzo wysokim
poziomie!

Nadmieniam, ze juz nie-
dlugo rozpocznie sie IV edycja
tej imprezy. W zamysle jest
stworzenie imprezy o zasiegu
ogolnowroctawskim (a moze 1
dolnoslaskim) dla wszystkich
pracownikéw stuzby zdrowia
na naszym terenie.

Na zakonczenie tego artyku-
hu uczestnicy tych mistrzostw
pragna, podziekowaé¢ Panu Dy-
rektorowi Naczelnemu Szpitala
im. T. Marciniaka we Wrocla-
wiu dr. n. med. Markowi Niklo-
wi za objecie patronatem ww.
imprezy oraz ufundowanie nie
tylko pucharu dla zwyciezcy,
ale dla tych wszystkich, ktérzy
znalezli sie w czolowej trdjce
tych mistrzostw, a dla pozosta-
lych uczestnikéw — dyplomow.

Nieocenionym zas darczynca,
organizacyjnym stat sie Klub
Szachowy Polonia Wroclaw,

ktéry majac swoja siedzibe
przy ul. Ruskiej, przygarnat
nas, uzyczajac sale gry, szachy,
zegary itd. Bardzo, ale to bar-
dzo dziekujemy im za to. Oby
dziatacze tego klubu nigdy nie
potrzebowali naszej pomocy!
W zatlaczeniu komunikat
tegoroczny oraz wyniki zakon-
czonych mistrzostw. Podzieko-
wania sktadam sedziemu sza-
chowemu panu Kazimierzowi
Serwadczakowi, ktory przez
caty rok znosil nasze towarzy-
stwo.
Pawel Dusza

Komunikat

Serdecznie zapraszamy mito-
$Snikow gry krélewskiej do wzig-
cia udziatu w IV Mistrzostwach
Szpitala im. Marciniaka w Sza-
chach Szybkich P-15 0 Puchar
Dyrektora Naczelnego dr. n.
med. Marka Nikla.

1. Organizator: Szpital im. T.
Marciniaka we Wroctawiu, Klub
Szachowy ,,Polonia” Wroctaw

2. Cel: Wytonienie zwyciezcow
mistrzostw na rok 2009.

3. Warunki uczestnictwa: W
turnieju mogg wzig¢ udziat tylko
pracownicy aktualnie pracujgcy
w stuzbie zdrowia wojewddztwa
dolnoslaskiego. Dozwolony jest
start osob bedacych na emery-
turze, ale lekarzy i pielegniarek.
Nie obowiagzuje granica wieku.

4. Zgtoszenia do turnieju przyj-
mujg: Pawet Dusza, tel. (071)
789 02 00 i dr Jan Klempous,
tel. (071) 789 02 17.

5. Miejsce rozgrywek: Klub
Szachowy ,Polonia” Wroctaw,
ul. Ruska 47/48a (oficyna).

6. System rozgrywek: szwaj-
carski — 7 rund w kazdym turnieju.

7. Tempo gry: 15 minut dla za-
wodnika do rozegrania partii.

8. Koszty uczestnictwa: wpi-
sowe do turniejow 1-5 zt. Wplata
dokonana na miejscu rozgrywa-
nia turnieju. Sedzig gtdwnym
turnieju bedzie Kazimierz Ser-
wadczak.

9. Nagrody i wyréznienia: za
| miejsce — Puchar Dyrektora
Naczelnego Szpitala im. T. Mar-
ciniaka we Wroctawiu, dyplomy
za poszczegodlne miejsca zajete
po podsumowaniu catego cyklu

turniejow. Inne nagrody —w mia-
re naptywu sponsorow.

10. Program: Terminy turnie-
jow zostang przekazane po spo-
tkaniu komitetu organizacyjnego.
Turnieje odbedg sie w miesig-
cach: luty, kwiecien, czerwiec,
pazdziernik i grudzien.

Na 15 minut przed rozpocze-
ciem kazdego turnieju bedzie
odprawa techniczna dla uczest-
nikéw mistrzostw.

Wyniki zawodow mozna
znalez¢ Internecie oraz w ,Me-
dium”.

Lista uczestnikéw

1. dr Jan Klempous — Chirur-

gia Dziecieca

2. dr Jacek Filarski— MCM —

Radiologia

3. Teresa Wronich — Chirurgia
Dziecieca

4.dr Ewa Gruszka — Szpital
Kliniczny

5.dr Marta Nowakowska —
Szpital Kliniczny

6. dr Krzysztof Kowalski — Re-
animacja

7. dr Michat Sobkéw — emery-
towany lekarz — gosé

8. Pawet Dusza — Administracja

9. Anna Wojtczak — Chirurgia
Dziecieca
10. Janina Korol — emeryto-
wana pielegniarka (80 lat)
- gosc¢ specjalny

Wyniki Mistrzostw Szpitala w
Szachach Szybkich P-15 po ca-
tym cyklu turniejow na rok 2008

Klasyfikacja koncowa

1. drKlempous Jan  23,5p.

Szpital im. T. Marciniaka

2. Dusza Pawet 22,5p.

Szpital im. Marciniaka
3. dr Nowakowska Marta 21 p.
Szpital Kliniczny

4. Korol Janina 12,5 p.

emerytowana pielegniarka

5. dr Filarski Jacek 7 p.
MCM - Radiologia
6. dr Sobkéw Michat 7 p.

emeryt — gos¢ specjalny
turnieju

7. dr Gruszka Ewa 5,5 p.
Szpital Kliniczny
8. Teresa Woroniuch 3p.

Szpital im. T. Marciniaka
9. Wojtczak Anna 3p.
Szpital im. T. Marciniaka
10. dr Kowalski Krzysztof 3 p.

Szpital im. T. Marciniaka
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Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Sto-
matologicznego Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we
Wroctawiu zaprasza lekarzy medycyny i lekarzy stomatologéw
na kurs obowiazkowy z listy CMKP w ramach specjalizacji w
zakresie chirurgii dzieciecej, chirurgii plastycznej, chirurgii
szczekowo-twarzowej, chirurgii stomatologicznej

KURS SPECJALIZACYJNY F/2009 CHIRURGIA

Kurs specjalizacyjny w zakresie chirurgii przez CMKP dla leka-
rzy specjalizujacych si¢ w zakresie chirurgii plastycznej

LECZENIE CHIRURGICZNE ROZSZCZEPOW
WARGI | PODNIEBIENIA. ZABIEGI DYSTRAK-
CYJNE KOSCI TWARZOCZASZKI

Kierownik naukowy: dr hab. med. Piotr Wéjcicki

Termin: 9.03.-13.03.2009
Miejsce: Specjalistyczne Centrum Medyczne Oddziat i Klinika
Chirurgii Plastycznej AM we Wroctawiu, Specjalistyczne Centrum
Medyczne Oddziat i Klinika Chirurgii Plastycznej, ul. Jana Pawia Il
2, 57-320 Polanica Zdroj
Liczba miejsc: 10
* 30 punktéw edukacyjnych
Odptatnosé: kurs nieodptatny dla specjalizujgcych sie lekarzy
PROGRAM:

Wyktady (10 godz.)
1. Dr hab. med. P. Wéjcicki: Etiologia, embriologia i patogeneza
rozszczepow wargi i podniebienia
2. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus: Leczenie chirurgiczne rozsz-
czepow wargi i podniebienia
3. Dr hab. med. P. Wéjcicki: Leczenie niewydolnosci podniebienno-
gardfowej. Korekcje znieksztatcer porozszczepowych
4. Dr n. med. |. Latkowski: Rzadkie wady wrodzone twarzoczaszki
5. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus: Operacje dystrakcyjne kosci
twarzoczaszki
Zajecia praktyczne (20 godz.)
1. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Zapoznanie si¢ z
organizacjg oddziatu i pracg szpitala
2. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr K. Wéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
3. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Ambulatorium | i
1. Kwalifikowanie chorych do zabiegéw operacyjnych, badanie
kontrolne, przyjecia, opatrunki
4. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
5. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr K. Woéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych

Zaliczenie kursu — test
Zgtoszenia na kurs 1 tydzien przed podang datg kursu przyjmowane
bedg na adres e-mail: kursy.scm@interia.pl. Szczegdétowych infor-
macji udziela dr n. med. Ireneusz Siewiera pod numerem telefonu
(074) 862 11 58 fax (074) 862 11 58. Informacje sg tez dostepne
na stronie www.stom.am.wroc.pl

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Sto-
matologicznego Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we
Wroctawiu zaprasza lekarzy na kurs obowiazkowy z listy CMKP
w ramach specjalizacji w zakresie chirurgii plastycznej

KURS SPECJALIZACYJNY E/2009
CHIRURGIA PLASTYCZNA

Kurs specjalizacyjny w zakresie chirurgii plastycznej przez
CMKP dla lekarzy specjalizujacych si¢ w zakresie chirurgii
plastycznej

CHIRURGIA TWARZOWO-CZASZKOWA

Kierownik naukowy: dr hab. med. Piotr Wojcicki

Termin: 16.02.-27.02.2009

Miejsce: Specjalistyczne Centrum Medyczne Oddziat i Klinika
Chirurgii Plastycznej AM we Wroctawiu, Specjalistyczne Centrum
Medyczne Oddziat i Klinika Chirurgii Plastycznej, ul. Jana Pawia Il
2, 57-320 Polanica Zdroj

Liczba miejsc: 10

*60 punktéw edukacyjnych

Odptatnosé: kurs nieodptatny dla specjalizujgcych sie lekarzy
PROGRAM:

Wyktady (20 godz.)
1. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus, dr hab. med. P. Wéjcicki:
Operacje wad wrodzonych czaszki
2. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Leczenie urazéw i znieksztafcen
pourazowych twarzoczaszki
3. Dr n. med. I. Latkowski: Metody leczenia chirurgicznego porazen
nerwu twarzowego
4. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Operacje rekonstrukcyjne powiek i nosa
5. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus, dr hab. med. P. Wéjcicki:
Osteotomie szczeki i dystrakcja kosci twarzy
6. Dr n. med. I. Latkowski: Leczenie wad wrodzonych matzowin
usznych
7. Dr n. med. I. Latkowski: Operacje rekonstrukcyjne warg
8. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Etiologia, embriologia i patogeneza
rozszczepow wargi i podniebienia
9. Dr n. med. I. Latkowski: Rzadkie wady wrodzone twarzoczaszki
10. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus, dr hab. med. P. Wéjcicki:
Leczenie chirurgiczne rozszczep6éw wargi i podniebienia
Zajecia praktyczne (40 godz.)
1. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Zapoznanie sie z
organizacjg oddziatu i pracg szpitala
2. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
3. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Ambulatorium I i Il. Kwalifikowanie chorych
do zabiegow operacyjnych, badanie kontrolne, przyjecia, opatrunki
4. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr K. Wéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
5. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
6. Dr n. med. |. Latkowski, dr K. Woéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
7. Dr n. med. |. Latkowski, dr K. Wojcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
8. Dr n. med. I. Latkowski: Ambulatorium | i Il. Kwalifikowanie
chorych do zabiegéw operacyjnych, badanie kontrolne, przyjecia,
opatrunki
9. Dr n. med. I. Latkowski, dr M. Zachara: Sala operacyjna. Udziat
w zabiegach operacyjnych
10. Dr n. med. I. Latkowski, dr K. Woéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych

Zaliczenie kursu — test
Zgtoszenia na kurs 1 tydzien przed podang datg kursu przyjmowane
beda na adres e-mail: kursy.scm@interia.pl. Szczegoétowych infor-
macji udziela dr n. med. Ireneusz Siewiera pod numerem telefonu
(074) 862 11 58 fax (074) 862 11 58. Informacje sg tez dostepne
na stronie www.stom.am.wroc.pl

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Sto-
matologicznego Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we
Wroctawiu zaprasza lekarzy na kurs obowiazkowy z listy CMKP
w ramach specjalizacji w zakresie chirurgii ogolnej

KURS SPECJALIZACYJNY D/2009
CHIRURGIA OGOLNA

Kurs specjalizacyjny w zakresie chirurgii ogélnej przez CMKP
dla lekarzy specjalizujagcych sie w zakresie chirurgii ogéinej

CHIRURGIA PLASTYCZNA | REKONSTRUKCY)J-
NA ORAZ PODSTAWY MIKROCHIRURGII

Kierownik naukowy: dr hab. med. Piotr Wéjcicki

Termin: 9.02.-13.02.2009

Miejsce: Specjalistyczne Centrum Medyczne Oddziat i Klinika

Chirurgii Plastycznej AM we Wroctawiu, Specjalistyczne Centrum

Medyczne Oddziat i Klinika Chirurgii Plastycznej, ul. Jana Pawta Il

2, 57-320 Polanica Zdroj

Liczba miejsc: 10

« 30 punktéw edukacyjnych

Odptatnosé: kurs nieodptatny dla specjalizujgcych sie lekarzy
PROGRAM:

Wyktady (10 godz.)

1. Prof. dr hab. dr hc. K. Kobus: Historia i zakres dziatania chi-

rurgii plastycznej

2. Dr n. med. I. Latkowski: Operacje plastyczne w chirurgii reki
3. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Wyspowe i wolne Platy skorne,
skorno- ttuszczowe, powieziowe i mig$niowe przenoszone na po-
tgczeniach mikronaczyniowych
4. Dr n. med. |. Latkowski: Zabiegi odtwoércze w znieksztatceniach
pourazowych i ponowotworowych gtowy i szyi
5. Dr. hab. med. P. Wéjcicki: Chirurgia wad rozwojowych. Chirurgia
estetyczna
Zajecia praktyczne (20 godz.)
1. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr K. Wéjcicka: Zapoznanie sie z
organizacjg oddziatu i pracg szpitala
2. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
3. Dr. hab. med. P. Wojcicki, dr K. Woéjcicka: Ambulatorium |
i Il. Kwalifikowanie chorych do zabiegdéw operacyjnych, badanie
kontrolne, przyjecia, opatrunki
4. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr M. Zachara: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych
5. Dr. hab. med. P. Wéjcicki, dr K. Wéjcicka: Sala operacyjna.
Udziat w zabiegach operacyjnych

Zaliczenie kursu — test
Zgtoszenia na kurs 1 tydzien przed podang datg kursu przyjmowane
beda na adres e-mail: kursy.scm@interia.pl. Szczegétowych infor-
macji udziela dr n. med. Ireneusz Siewiera pod numerem telefonu
(074) 862 11 58 fax (074) 862 11 58. Informacje sg tez dostepne
na stronie www.stom.am.wroc.pl

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Sto-
matologicznego Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich
we Wroctawiu zaprasza lekarzy stomatologéw na kurs obo-
wigzkowy z listy CMKP w ramach specjalizacji w zakresie
ortodoncji

KURS SPECJALIZACYJNY G/20090RTODONCJA

Kurs specjalizacyjny w zakresie ortodoncji rekomendowany
przez CMKP dla lekarzy specjalizujacych sie¢ w zakresie or-
todoncji

ANALIZA ZDJEC RENTGENOWSKICH
1 CEFALOMETRIA

Kierownik naukowy: dr hab. Beata Kawala
Termin: 11.03-13.03.2009
Miejsce: Katedra i Zaktad Ortopedii Szczekowo-Twarzowej AM, ul.
Krakowska 26, 50-425 Wroctaw, ul. Krakowska 26
Liczba miejsc: 14
* 23,5 punktow edukacyjnych
Odptatnosé: kurs nieodptatny dla specjalizujgcych sie lekarzy
PROGRAM:
Wyktady (9 godz.)
1. Dr hab. med. B. Kawala, dr n. med. M. Mikulewicz:
Rodzaje zdjec¢ rentgenowskich wykorzystywanych w diagnostyce
ortodontycznej. Ocena wieku zebowego i kostnego
2. Dr n. med. J. Szelag, dr n. med. J. Antoszewska:
Metody analizy i interpretacji cefalometrycznej (Schwarza, Ha-
sunda, Steinera, Bjorka)
3. Dr n. med. M. Tomasz, prof. dr hab. T. Matthews-Brzozowska:
Ocena stawow skronowo-zuchwowych.
Zaburzenia morfologii zebow
Zajecia praktyczne (14,5 godz.)
1. Dr hab. n. med. B. Kawala, dr n.med. M. Mikulewicz: Analiza
zdje¢ rentgenowskich wykorzystywanych w diagnostyce ortodon-
tycznej.Ocena wieku zebowego i kostnego
2. Dr n. med. J. Szelag, dr n. med. J. Antoszewska, lek. stom. P.
Smotka: Metody analizy i interpretacji cefalometrycznej (Schwarza,
Hasunda, Steinera, Bjorka)
3. Dr n. med. M. Tomasz: Ocena czynno$ci stawéw skroniowo-
zuchwowych — badanie instrumentalne
Zaliczenie kursu - test
Zgtoszenia na kurs 1 tydzien przed podang datg kursu przyjmowane
beda na adres e-mail: ws-3@stom.am.wroc.pl. Szczegétowych
informacji udziela Elzbieta Jankowska pod numerem telefonu (071)
784 02 99, fax (071)784 02 99 Informacje sg tez dostepne na
stronie www.stom.am.wroc.pl

W imieniu Komitetu Organizacyjnego i Naukowego zapraszam na IX SYMPOZJUM NAUKOWE

pt. Postepy w gastroenterologii i zywieniu

ktoére, odbedzie sie 28 lutego 2009 r., w godz. 8.00-14.00 w sali konferencyjnej Hotelu Holiday Inn, Wroctaw, ul. Pitsudskiego 49

PROGRAM

8.00-8.25 Zwiedzanie firm

8.25 -8.30 Otwarcie sympozjum

8.30-9.00 Wyktad inau-
gurujacy: prof. dr hab. Woj-
ciech Cichy: Fryderyk Chopin
— prawdziwa choroba geniusza

9.00-10.30

I Sesja Naukowa

Przewodniczacy: prof. dr hab. Woj-

ciech Cichy, prof. dr hab. Maciej

Kaczmarski, prof. dr hab. Jerzy

Socha.

1. Prof. dr hab. Jerzy Socha — Pro-
gramowanie zywieniowe a odle-
gle skutki chorobowe

2. Prof. dr hab. Maciej Kaczmarski
— Nowe spojrzenie na profilakty-

ke 1ileczenie choréb alergicznych
u dzieci 1 mlodziezy

3. Dr med. Krystyna Mowszet —
Testy ptatkowe w diagnostyce
alergii pokarmowej

4. Dyskusja

10.30-12.00

II Sesja Naukowa

Przewodniczacy: prof. dr hab.

Barbara Iwanczak prof. dr hab.

Leszek Paradowski, prof. dr hab.

Jozef Ryzko.

1. Prof. dr hab. Barbara Iwanczak
— Choroba wrzodowa zotadka i
dwunastnicy wczoraj 1 dzi$

2. Prof. dr hab. Leszek Paradowski
— Niealkoholowe sttuszczeniowe
choroby watroby

3. Prof. dr hab. Barbara Iwanczak,
prof. dr hab. Franciszek Iwan-
czak — Zmienno$¢ kliniczna nie-
swoistych zapalen jelit

4. Prof. dr hab. J6zef Ryzko— Wstep-
na ocena leczenia biologicznego
choroby Le$niowskiego-Crohna

Przerwa na kawe 12.00-12.30

12.20-14.00

IIT Sesja Naukowa

Przewodniczacy: prof. dr hab. Krzysz-

tof Fyderek, prof. dr hab. Grazyna

Gosciniak, dr med. Agata Mulak.

1. Prof. dr hab. Grazyna GoSciniak
— Pierwotna i wtérna oporno$é
Helicobacter pylori na antybio-
tyki

2. Prof. dr hab. Krzysztof Fyderek

— Nowy konsensus diagnostycz-
no — leczniczy choroby reflukso-
wej przetyku u dzieci
3. Dr med. Agata Mulak — Praktyczne
znaczenie badania czucia trzewnego
4. Dr med. Tomasz Pytrus — Zna-
czenie elektrogastrografii w praktyce
klinicznej
5. Dyskusja, podsumowanie 1 za-
mkniecie sympozjum.

ORGANIZATORZY SYMPOZJUM:

II Katedra i Klinika Pediatrii,
Gastroenterologii i Zywienia AM we
Wroctawiu

Katedra i Klinika Gastroenterologii
i Hepatologii AM we Wroctawiu

Polskie Towarzystwo Lekarskie
Oddziat Wroctawski

Fundacja Akademii Medycznej we
Wroctawiu

Adres Komitetu Organizacyjnego:
II Katedra i Klinika Pediatrii, Ga-
stroenterologii i Zywienia, ul. M.
Curie-Sktodowskiej 50/52, 50-369
Wroctaw, tel. (071) 733 12 50 fax
(071) 733 12 59

Za uczestnictwo w sympozjum
przystuguja punkty edukacyjne na
podstawie rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z 06.10.2007 r. w sprawie
sposobu dopelnienia obowigzku do-
skonalenia zawodowego lekarzy i le-
karzy dentystow.

Za Komitet Organizacyjny
i Naukowy
prof. dr hab. Barbara Iwanczak
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[l sroTrkainy sig
Whptat prosimy dokonywaé¢ na konto Dolnoélaskiej Izby Lekarskiej we Wro-
Program zjazdu: DOlIl'Oéla_Skiej IZby Lekarskiej we Wro- clawiu:
a Pigtek, 2 pazdziernika 2009 clawiu: 17—15401030—2001—7753.—60.75—00(?1
ZJAZD ABSOLWENTOW Od godz. 12.00 Zakwaterowanie w ho- MR (ald Sl e s 0 VDR DI do 15.03.2009 r. z dopiskiem ,Zjazd
AKADEMII MEDYCZNEJ . do 15.03.2009 r. z dopiskiem ,,Zjazd 1989 1959”. 7 wyszezegdlnieniem wolat
telu ,Nasz Dom S” lub bezposrednio w DIL we Wroctawiu ’ y g prat.
Godz. 19.00 — Grill przy biesiadnej mu-  (II p. pok. 1). . . . . .
WE WROCLAWIU syce Panie prosimy o podanie nazwiska Kolezanki p.r,osgnyopodame nazwiska
ROCZNIK 1979 Sobota, 3 pazdziernika 2009 obecnego oraz z okresu studiéw. z okresu studiéw i obecnego.
Gody 8’3 0-9.30 — $niadanie Blizszych informacji udzielaja:
. - OO IO T DALLAN Blizszych informacji udziela Patry- Patrycja Malec — Dolnoélaska Izba Le-
DROGA KOLEZANKO! Godz. 10.30 — Msza SWtha Cja Malec’ Dolnoélatska Izba Lekarska karska we Wroctawiu
DROGI KOLEGO! Czas wolny, zwiedzanie Polanicy we Wroctawiu: tel.: (071)798-80-68,

Serdecznie zapraszamy na kolejne po

studiach spotkanie kolezenskie, tym ra-
zem z okazji 30-lecia ukonczenia Aka-
demii Medycznej we Wroctawiu, ktore
odbedzie sie w dniach 29-31 maja 2009 r.
Miejscem spotkania bedzie hotel ,Nasz
Dom” w Polanicy Zdroju.

Program zjazdu:

Piatek, 29 maja 2009 r.

Od godz. 12.00 — Zakwaterowanie w
hotelu ,,Nasz Dom”

Godz. 19.00 — Grill przy biesiadnej muzyce
Sobota, 30 maja 2009 r.

Godz. 8.30-9.30 — Sniadanie

Godz. 10.30 — Msza Swieta

Czas wolny, zwiedzanie Polanicy
Godz. 14.30 — Wspélne zdjecia pamiatkowe
Godz.15.00 — Obiad

Godz. 20.00 — Bankiet

Niedziela, 31 maja 2009 r.

Godz. 9.00-10.00 — Sniadanie i poze-
gnania

Oplata za uczestnictwo w zjezdzie wy-
nosi od absolwenta/od osoby towarzy-
szacej:

piatek-niedziela z noclegami 400 PLN
sobota-niedziela z noclegiem 300 PLN
piatek-niedziela bez noclegéw 250 PLN
piatek-sobota z noclegiem 200 PLN

Whptat prosimy dokonywaé na konto
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wro-
ctawiu:

17-15401030-2001-7753-6075-0001
do 31.01.2009 r. z dopiskiem ,,Zjazd 1979”
lub bezposrednio w DIL-u (IT p. pok. 1).

Blizszych informacji udzielaja:

Iwona Dattner-Hapon, tel.: 0 601 58

00 12

Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Le-

karska we Wroctawiu

tel.: (071 798 80 68, e-mail: patrycja.

malec@dilnet.wroc.pl

Serdecznie zapraszamy do udziatu w
zjezdzie. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Twona Dattner-Hapon

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE
WROCLAW

ROCZNIK 1989

DROGA KOLEZANKO!
DROGI KOLEGO!

Serdecznie zapraszamy na pierwsze po
studiach spotkanie kolezenskie z okazji

XX-lecia ukonczenia Akademii Medycz-
nej we Wroctawiu, ktore odbedzie sie w
dniach 2-4 pazdziernika 2009 r. Miejscem
spotkania bedzie hotel ,,Nasz Dom” w Po-
lanicy Zdroju.

Godz. 14.30 — Wspélne zdjecia pamiatkowe
Godz. 15.00 — Obiad

Godz. 20.00 — Bankiet

Niedziela, 4 pazdziernika 2009
Godz. 9.00-10.00 — Sniadanie i poze-
gnania

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wy-
nosi od absolwenta/od osoby towarzy-
szacej:

piatek-niedziela z noclegami 400 PLN
sobota-niedziela z noclegiem 300 PLN
piatek-niedziela bez noclegow 250 PLN
piatek-sobota z noclegiem 200 PLN

Whptat prosimy dokonywaé¢ na konto
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wro-
ctawiu:

17-15401030-2001-7753-6075-0001
do 31.04.2009 r. z dopiskiem ,Zjazd
1989” lub bezposrednio w DIL we Wro-
ctawiu (I p. pok. 1).

Panie prosimy o podanie nazwiska
obecnego oraz z okresu studiéw.

Blizszych informacji udziela Patrycja
Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska we
Wroctawiu: tel.: (071) 798 80 68, e-mail:
patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, patka.

malec@wp.pl

Serdecznie zapraszamy do udziatu w

zjezdzie. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
ITwona Grodzicka
Krzysztof Mazur

ZJAZD ABSOLWENTOW
ODDZIALU STOMATOLOGII
AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCLAWIU

ROCZNIK 1989

DROGA KOLEZANKO!
DROGI KOLEGO!

Serdecznie zapraszamy na pierwsze po
studiach spotkanie kolezenskie z okazji
20-lecia ukonczenia Oddziatu Stomato-
logii Akademii Medycznej we Wroctawiu,
ktére odbedzie sie w dniach 5-7 czerwca
2009 r. Miejscem spotkania bedzie hotel
»Nasz Dom” w Polanicy Zdroju.

Program zjazdu:

Piatek, 5 czerwca 2009 r.

Od godz. 12.00 — Zakwaterowanie
w hotelu ,Nasz Dom”

Godz. 19.00 — Grill przy biesiadnej muzyce
Sobota, 6 czerwca 2009 r.

Godz. 8.30-9.30 — Sniadanie

Godz. 10.30 — Msza $wieta

Godz. 14.30 — Wspdlne zdjecia pamigt-
kowe

Godz. 15.00 — Obiad

Czas wolny, zwiedzanie Polanicy
Godz. 20.00 — Bankiet

Niedziela, 7 czerwca 2009 r.

Godz. 8.00-10.00 — Sniadanie 1 poze-
gnania

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wyno-
si od absolwenta/osoby towarzyszace;j:
piatek-niedziela z noclegami 400 PLN
sobota-niedziela z noclegiem 300 PLN
piatek-niedziela bez noclegéw 250 PLN
piatek-sobota z noclegiem 200 PLN

e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl
Serdecznie zapraszamy do udziatu
w zjezdzie. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Agata Fracz
Karina Kustrzycka

tel. +48 71 798 80 68, e-mail patrycja.
malec@dilnet.wroc.pl
Matgorzata Pawtowska, tel. +48 71 322

JUBILEUSZOWY ZJAZD
ABSOLWENTOW WYDZIALU
LEKARSKIEGO, ODDZIALU
PEDIATRYCZNEGO
| STOMATOLOGICZNEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCLAWIU

ROCZNIK 1959

DROGA KOLEZANKO!
DROGI KOLEGO!

Serdecznie zapraszamy do wziecia

71 66 (ul. B. Prusa 37/39 m 3, 50-317
Wroctaw)

Serdecznie zapraszamy do udziatu

w zjezdzie. DO ZOBACZENIA!!!

Komitet Organizacyjny:

Kamila Barczyk-fuczyk

Irma Kacprzak-Bergman

Lech Lenkiewicz

Wanda Milczanowska

Janusz Patkowski

Irena Popek

Matgorzata Pawtowska-Stepniewska

ZJAZD ABSOLWENTOW
AKADEMII MEDYCZNEJ WE
WROCLAWIU

ROCZNIK 1974

DROGA KOLEZANKO!
DROGI KOLEGO!

udziatu w Jubileuszowym Zjezdzie Ab-
solwentéow z okazji 50-lecia Absoluto-
rium, ktéry odbedzie sie we Wroctawiu
w dniach 22-23 maja 2009 r.

Program zjazdu:

22 maja 2009 (piatek)

Godz. 9.30 Msza $wieta w koSciele im.
Najswietszego Imienia Jezus (pl. Uni-
wersytecki 1)

Czeéé oficjalna — Aula Leopoldynska
Uniwersytetu Wroctawskiego

Godz. 11.00 Otwarcie zjazdu — kol. Lech
Lenkiewicz

Godz. 11.10 Wystapienie Starosty Roku
kol. Jana Szymanskiego

Godz. 11.15 Przemé6wienie J.M. Rekto-
ra Akademii Medycznej we Wroctawiu
prof. dr hab. Ryszarda Andrzejaka
Godz. 11.30 Uroczyste wreczenie dy-
plomoéw przez J.M. Rektora oraz pa-
miatkowych albuméw Wroctawia przez

Serdecznie zapraszamy na kolejne spo-
tkanie kolezenskie, tym razem z okazji
35-lecia ukonczenia Akademii Medycz-
nej we Wroctawiu, ktore odbedzie sie w
dniach 19-21 czerwca 2009 r. w Polanicy
Zdroju w hotelu ,,Sana” przy ul. Gérskiej 2.

Komitet Organizacyjny

Godz. 12.30 Wyktad okoliczno$ciowy —
kol. Janusz Patkowski

Godz. 12.50 Wspdlne zdjecie pamigtkowe
Godz. 13.00-14.00 Poczestunek w Ora-
torium Marianum

Program zjazdu:

Piatek, 19 czerwca 2009

Od godz. 15.00 Zakwaterowanie w ho-
telu ,,Sana”
Godz. 19.00
muzyce
Sobota, 20 czerwca 2009

Godz. 9.00-10.00 Sniadanie

Godz. 11.00 Msza $wieta

Czas wolny, zwiedzanie Polanicy
Godz. 14.30 Wspdlne zdjecia pamiatkowe
Godz. 15.00 Obiad

Godz. 20.00 Bankiet

Niedziela, 21 czerwca 2009

Godz. 9.00-10.00 Sniadanie i pozegnania

Grill przy biesiadnej

Oplata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi
od absolwenta/od osoby towarzyszacej:
piatek-niedziela z noclegami 400 PLN
sobota-niedziela z noclegiem 300 PLN
piatek-niedziela bez noclegéw 250 PLN
piatek-sobota z noclegiem 200 PLN

Godz. 14.00-15.00 Zwiedzanie uniwer-
sytetu, Wiezy Matematyczne;j

Po potudniu czas wolny

Godz. 19.00 Bankiet w Art Hotelu (Ry-
nek, ul. Kietbagnicza 20)

23 maja 2009 (sobota)

Godz. 11.00 Zwiedzanie ratusza

Godz. 14.00 Rejs statkiem , Driada” po
Odrze —na Wyspe Opatowicka z lunchem
na statku (z przystanku przy Hali Tar-
gowej)

Godz. 15.30 Zakonczenie zjazdu

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi:
Czes¢ oficjalna (piatek, godz. 11-15) 100 PLN
Osoba towarzyszaca (poczestunek w
Oratorium) 50 PLN

Bankiet (piatek, godz. 19.00) 180 PLN
Wycieczka statkiem + lunch (sobota,
godz. 14.00) 50 PLN

Catkowity koszt uczestnictwa 330 PLN
Whptlat prosimy dokonywaé na konto

bankiet 150 PLN
grill 100 PLN

Whptat prosimy dokonywaé¢ na konto
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wro-
ctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

lub bezposrednio w DIL u Patrycji
Malec do dnia 15.03.2009 r. z dopiskiem
wZjazd 1974”. Panie prosimy o podanie na-
zwiska obecnego oraz z okresu studiow.

Blizszych informacji udziela:

Patrycja Malec, Dolno§laska Izba Le-
karska we Wroctawiu

(071) 798 80 68, patrycja.malec@dilnet.
wroc.pl lub patka.malec@wp.pl

Serdecznie zapraszamy do udziatu w
zjezdzie. DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Ryszard Fedyk

Andrzej Steciwko

Wiktor Wolfson
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KURSY

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska oraz Katedra i Zaktad Anatomii Patologicznej AM
zapraszajg lekarzy (lekarze ogdlni, chirurdzy, onkolodzy) na
kurs doskonalacy:

ZMIANY ROZROSTOWE
UKLADU KRWIOTWORCZEGO

Kierownik naukowy kursu:
prof. dr hab. Michat Jelen

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Anatomii Patologicznej AM we
Wroctawiu, ul. Marcinkowskiego 1

Termin kursu: 21.04.2009 r. (wtorek), godz. 9.00

Liczba uczestnikéw: 11-37 oséb

Kurs ptatny 50 zt. 4 punkty edukacyjne.

PROGRAM KURSU:

1. Metodyka badan morfologicznych rozrostéw uktadu krwio-
tworczego — dr Marta Rzeszutko (30 min.)
2. Badaniaimmunohistochemiczne w rozrostach uktadu krwio-
twérczego — dr Marta Rzeszutko (45 min.)
3. Klasyfikacje, ich praktyczna uzytecznos¢, poréwnania kla-
syfikacji rozrostéow uktadu krwiotwoérczego

— prof. dr hab. Michat Jeleri (45 min.)
4. Morfologia rozrostéw uktadu krwiotwérczego

— prof. dr hab. Michat Jeleri (2 x 45 min.)

Zgtoszenia na kurs do 1 kwietnia 2009 r. Zapisy na stronie: www.
zapisy.am.wroc.pl Szczegoétowe informacje tel. (071) 784 11- 60
raz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Okulistyki AM zapraszaja leka-
rzy specjalizujacych sie w okulistyce na

kurs specjalizacyjny — z listy CMKP:

ZAPALENIA BLONY NACZYNIOWE)

Kierownik naukowy kursu:
dr Anna Turno-Krecicka

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Okulistyki AM, ul. Chatubinskiego
2a we Wroctawiu

Terminy kurséw: 12-13.03.2009 r.

Liczba uczestnikoéw: 15 oséb

Kurs bezptatny. 9 punktéw edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
1 DZIEN
Wyktady
1. Zasady postepowania diagnostycznego w zapaleniach btony
naczyniowej — dr Anna Turno-Krecicka (2 godz.)
2. Zastosowanie OCT w diagnostyce choréb zapalnych siatkowki
— dr Krzysztof Stowiriski, lek. Marcin Zielinski (1 godz.)
3. Zespot ostrej martwicy siatkowki — diagnostyka réznicowa
— dr hab. Marta Misiuk-Hojto prof. nadzw. (1 godz.)

Cwiczenia
W grupach po 5 oséb — dr Anna Turno-Krecicka, dr Hanna Zajgc-
Pytrus, lek. Marcin Zielinski (2 godz.)

Il DZIEN
Wyktady
1. Leczenie zapalen btony naczyniowej i ich powiktan
— dr Anna Turno-Krecicka (2 godz.)
2. Torbielowaty obraz plamki — patomechanizm i leczenie
- dr Hanna Zajgc-Pytrus (1 godz.)
3. Wirektomia w leczeniu choréb siatkéwki i naczyniowki — film
— dr Jolanta Oficjalska-Mtyriczak (1 godz.)

Cwiczenia

W grupach po 5 oséb — dr Anna Turno-Krecicka, dr Hanna Zajgc-
Pytrus, lek. Marcin Zielinski (2 godz.)

Test — dr Anna Turno-Krecicka (2 godz.)

Zgtoszenia na kurs do konca lutego 2009 r. Zapisy elektroniczne.
Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych in-
formacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60, fax (071)
784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz | Katedra Pediatrii, Klinika Pediatrii, Alergologii
i Kardiologii AM zapraszajg lekarzy specjalizujgcych sie w
zakresie pediatrii, lekarzy rodzinnych oraz zainteresowanych
lekarzy innych specjalnosci na kurs doskonalacy:

WYBRANE ZAGADNIENIA Z KARDIOLOGII
DZIECIECEJ

Kierownicy naukowi kursu
dr Elzbieta Wéjcik, dr Ewa Mastowska
Miejsce kursu: Katedra Pediatrii, Klinika Pediatrii, Alergologii i Kar-

diologii AM Wroctaw, ul. H. Wronskiego 13 ¢ — sala wyktadowa
Termin kursu: 30-31.03. 2009 r.

Liczba uczestnikow: 16-20 oséb

Kurs ptatny 60 zt. Uczestnicy kursu otrzymuja 9 punktow edu-
kacyjnych.

PROGRAM KURSU:
DZIEN | — 30.03.2009 r.

1. Szmery serca u dzieci — przyczyny, diagnostyka réznicowa,
zasady postepowania

— dr Matgorzata Gromkowska (1 godz.)
2. Nieinwazyjne badania diagnostyczne we wrodzonych wa-
dach serca - rtg, test pochyleniowy i préba wysitkowa, echo-
kardiografia — dr Elzbieta Wojcik (1 godz.)
3. Podstawy interpretacji EKG i innych metod diagnostycznych
zaburzen rytmu serca u dzieci.
4. Cwiczenia praktyczne — dr Matgorzata Gromkowska (2 godz.)
5. Bole w klatce piersiowej u dzieci i mtodziezy — przyczyny,
diagnostyka réznicowa, postepowanie
— dr n. med. Wioleta Kucharska (1 godz.)
6. Omdlenia u dzieci i mlodziezy — przyczyny, diagnostyka
réznicowa, zasady postepowania

— dr n. med. Wioleta Kucharska (1 godz.)

DZIEN Il — 31.03.2009 r.

1. Napadowe zaburzenia rytmu serca u dzieci — rozpoznanie i
postepowanie — ¢wiczenia praktyczne

— dr n. Med. Marek Wasicionek (2 godz.)
2. Leczenie interwencyjne wrodzonych wad serca u dzieci

— dr n. Med. Marek Wasicionek (1 godz.)
3. Wrodzone wady serca przewodozalezne — postgepowanie w
okresie noworodkowym

— dr n. med. Ewa Masfowska (1 godz.)
4. Zasady profilaktyki infekcyjnego zapalenia wsierdzia, pro-
filaktyki przeciwpaciorkowcowej oraz przeciwzakrzepowej u
dzieci ze schorzeniami uktadu krazenia

— dr n. med. Ewa Mastowska (1 godz.)
5. Nadcisnienie tetnicze u dzieci i mtodziezy — przyczyny, po-
stepowanie diagnostyczne i zasady leczenia

— dr Elzbieta Wojcik (1 godz.)
6. Zaliczenie i zakonczenie kursu

Zgtoszenia na kurs do 10 marca 2009 r. Zapisy na stronie www.
zapisy.am.wroc.pl Szczegdétowe informacje tel. (071) 784 11 60, fax
(071) 784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydzial Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Nefrologii Pediatrycznej AM
zapraszajq zainteresowanych lekarzy specjalizujacych si¢ w
pediatrii, nefrologii, medycynie rodzinnej na kurs zalecany — z
listy CMKP:

WADY WRODZONE UKLADU MOCZOWEGO
aktualne zasady postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego

Kierownik naukowy kursu:
prof. dr hab. Danuta Zwolinska

Organizator kursu: Katedra i Klinika Nefrologii Pediatrycznej AM
Miejsce kursu: Dolnoslaska Izba Lekarska we Wroctawiu, ul.
Matejki 6

Termin kursu: 31.03 2009 r.

Liczba uczestnikéw: 60 oséb

Kurs bezptatny. 5 punktéow edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:

1. Wady uktadu moczowego — epidemiologia, etiopatogeneza.
Przewlekta choroba nerek u dzieci zwadami uktadu moczowego
— prof. dr hab. Danuta Zwolirnska
2. Prenatalne podejrzenie wrodzonej wady uktadu moczowego
— postepowanie u noworodka — dr n. med. Anna Medyriska
3. Wodonercze w nastepstwie wad wrodzonych uktadu moczo-
wego — dr n. med. Kinga Musiat
4. Wielotorbielowatos¢ nerek. Wady zwigzane z dysgenezja
nerek (agenezja, hipo- i dysplazja) — dr n. med. Irena Makulska
5. Odptywy pecherzowo-moczowodowe

— dr n. med. Irena Wikiera-Magott
6. Neurogenna dysfunkcja pecherza moczowego u dzieci z
przepukling oponowo-rdzeniowg

— dr hab. n. med. Katarzyna Kllis-Pstrusiriska
Kazdy wyktad trwa 1 godz.
Zgtoszenia na kurs do 10 marca 2009 r. Zapisy elektroniczne.
Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegdtowych in-
formacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60, fax (071)
784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
AM zapraszajg zainteresowanych lekarzy pediatrow, lekarzy
choréb zakaznych i lekarzy rodzinnych na kurs zalecany do
specjalizacji w zakresie pediatrii — z listy CMKP:

POSTEPY W ROZPOZNAWANIU,
PROFILAKTYCE | LECZENIU
CHOROB INFEKCYJNYCH U DZIECI

Kierownik naukowy kursu:
dr hab. n. med. Leszek Szenborn

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
AM, ul. Bujwida 44 we Wroctawiu

Termin kursu: 5-6.05.2009 r.

Liczba miejsc: 30

Kurs bezptatny. 9 punktéw edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
1 DZIEN

Wyktady
10.00-11.30, 11.40-13.10
13.20-14.50 Inwazyjne zakazenia bakteryjne (choroba meningo-
kokowa i pneumokokowa oraz zakazenia H. influenzae b)

—dr hab. n. med. Leszek Szenborn
Szczepienia ochronne u dzieci — dr n. med. Ernest Kuchar
Wybrane zagadnienia z entomologii lekarskiej. Niebezpieczne
dla cztowieka jady wystepujace w naturze

— drn. med. Jarostaw Gruszka

Il DZIEN

Wyktady
10.00-11.30, 11.40-13.10
13.20-14.50 Profilaktyka, diagnostyka i leczenie zakazenia HIV
u dzieci w swietle aktualnych rekomendacji

— lek. med. Tomasz Czerniak
Ostra biegunka — mato znane przyczyny, nowoczesne poste-
powanie i leczenie (zakazenia wirusowe, bakteryjne, pasozyt-
nicze) — dr n. med. Izabela Zaleska
Praktyczne problemy parazytologiczne w praktyce lekarza
pediatry (owsica, toksoplazmoza, lamblioza, glistnica)

— dr n. med. Jolanta Jasonek

Zgtoszenia na kurs do konca kwietnia 2009 r. Zapisy elektronicz-
ne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegoétowych
informacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60, fax (071)
784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Okulistyki AM zapraszaja leka-
rzy specjalizujacych sie¢ w okulistyce na kurs specjalizacyjny
- z listy CMKP:

PATOFIZJOLOGIA NARZADU WZROKU

Kierownik naukowy kursu:
dr hab. n. med. Marta Misiuk-Hojto prof. nadzw.

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Okulistyki AM, ul. Chatubinskiego
2a we Wroctawiu

Termin kursu: 24.04.2009 r.

Liczba uczestnikow: 50 oséb

Kurs bezptatny. 6 punktéow edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:

Wyktady
1. Zmiany w narzadzie wzroku i przebiegu choréb uktadu na-
czyniowego ze szczegolnym uwzglednieniem nadcisnienia
tetniczego — dr n. med. Matgorzata Mulak
2. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu cukrzycy i innych
choréb metabolicznych — dr n. med. Hanna Zajgc-Pytrus
3. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu choréb tarczycy

— dr n. med. Patrycja Krzyzanowska-Berkowska
4. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu wrodzonych zabu-
rzen metabolicznych (choroby spichrzowe, galaktozemia)

— drn. med. Joanna Adamiec
5. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu choréb tkanki
tacznej — choroba reumatyczna i kolagenozy

— dr n. med. Radostaw Kaczmarek
6. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu choréb z nagtym
obnizeniem odpornosci (sepsa, grzybica uogélniona, zespoty
potransplantacyjne) — dr n. med. Marek Szaliniski
7. Zmiany w narzadzie wzroku w przebiegu starzenia sie.
Wspotpraca z internistg i gerontologiem — dr n. med. Magda-
lena Koziorowska
8. Zaliczenie — dr n. med. Matgorzata Mulak
Kazdy wyktad trwa 1 godz.
Forma zaliczenia — test

Zapisy na kurs do kornica marca 2009 r. Zapisy elektroniczne.
Formularz zgtoszeniowy na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szcze-
gotowych informacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60,
fax (071) 784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

DZIEKAN WYDZIALU LEKARSKIEGO KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO DR HAB. GRAZYNA BEDNAREK-TUPIKOWSKA PROF. NADZW.
ORAZ KOMISJA KSZTALCENIA DOLNOSLASKIEJ IZBY LEKARSKIE)J
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Wydziat Lekarski Ksztatlcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska oraz Katedra Radiologii AM zapraszajg radiologéw,
internistéw, chirurgéw do wziecia udziatu w kursie:

POSTEPY W DIAGNOSTYCE OBRAZOWE)J
W PEDIATRII

Kierownik naukowy kursu:
dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz

Miejsce kursu: Katedra Radiologii AM, ul. M. Sktodowskiej-Curie
68 we Wroctawiu

Termin kursu: 19-20.03.2009 r.

Liczba uczestnikow: 15-25

Cena: 150,00 zt

10 punktow edukacyjnych.

Zgtoszenia na kurs do 20.02.2009 r.

Zapisy — formularz elektroniczny na stronie www.zapisy.
am.wroc.pl

Szczegotowych informaciji udziela Elzbieta Adamczyk pod numerem
tel. (071) 784 11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl lub w
Dziekanacie Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego
AM we Wroctawiu przy ul. J. Mikulicza-Radeckiego 5, pokdj nr 8.

PROGRAM KURSU:

Wyktady

1 DZIEN
8.30-11.00
Wspotczesne metody obrazowania przewodu pokarmowego u dzieci
1. Usg wysokiej rozdzielczosci
2. Tomografia wielorzgdowa
3. Zastosowanie MR

— dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz, dr Dgbréwka Sokofowska

11.15-13.30
Diagnostyka obrazowa choréb uktadu moczowo-ptciowego u
dzieci — dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz

Il DZIEN
8.30-11.00
Nowoczesne standardy obrazowania Centralnego Uktadu Ner-
wowego u noworodkéw, niemowlat i u dzieci starszych

— dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz. dr Dgbréwka Sokofowska

11.15-13.30
Diagnostyka obrazowa choréb uktadu kostno-migsniowego u dzie-
ci — dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz. dr Dgbréwka Sokoftowska

Wydziat Lekarski Ksztatlcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastéow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska, Katedra i Klinika Hematologii, Nowotworéw Krwi i
Transplantacji Szpiku AM oraz Regionalne Centrum Krwiodaw-
stwa i Krwiolecznictwa zapraszaja wytacznie lekarzy specjali-
zujacych sie w chorobach wewnetrznych na kurs obowigzkowy
do specjalizacji — z listy CMKP:

TRANSFUZJOLOGIA

Kierownicy naukowi kursu:
prof. dr hab. Kazimierz Kuliczkowski,
lek. Ryszard Koztowski

Termin kursu: 1-2.04.2009 r., w godz. 9.00-14.00

Miejsce kursu: Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecz-
nictwa, ul. Czerwonego Krzyza 5, Wroctaw

Liczba uczestnikow: 40 oséb

Kurs bezptatny. 7 punktéow edukacyjnych.

Zgtoszenia na kurs do 20 lutego 2009 r. przyjmowane bedg w
Dziekanacie Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego
AM. Prosimy o wypetnienie formularza zgtoszeniowego kursanta na
stronie www.zapisy.am.wroc.pl Szczegdtowe informacje tel. (071)
784 11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

PROGRAM KURSU:
I DZIEN

Wyktady
1. Organizacja stuzby krwi w Polsce. Przepisy RCKiK. Gospo-
darka krwig w szpitalu

— lek. Ryszard Koztowski, dyrektor RCKiK (1 godz.)
2. Preparaty krwiopochodne i osoczopochodne

— lek. Maria tuczywo-Rudy (1 godz.)
3. Zasady serologicznego dobierania krwi i jej sktadnikow do
przetoczen — dr Elzbieta Klausa (1 godz.)
4. Seminarium: Badania serologiczne — przypadki

— dr Elzbieta Klausa (1 godz.)

Zajecia praktyczne w trzech grupach (po 1 godz.):
1. Oznaczanie grup krwi i wykonywanie préby zgodnosci
— mgr Anita Smolarczyk, mgr Ewa Iwankiewicz-Bahr, mgr Alek-
sandra Misiaszek

Il DZIEN

Wyktady
1. Rola czynnikéw wzrostu w terapii wspomagajacej w hemato-
onkologii — prof. dr hab. Kazimierz Kuliczkowski (1 godz.)
2. Plazmafereza i cytaferezy lecznicze

— dr hab. Lidia Usnarska-Zubkiewicz prof. nadzw. (1 godz.)
3. Leczenie wrodzonych i nabytych skaz krwotocznych

— dr Donata Urbaniak-Kujda (1 godz.)
4. Ryzyko i powiktania zwigzane z przetaczaniem produktow
krwiopochodnych — dr Donata Urbaniak-Kujda (1 godz.)
5. Autotransfuzja — lek. Mafgorzata Styczen-Korzeniowska (1 godz.)
Kurs konczy sie testem zaliczeniowym — lek. Matgorzata Antoriczyk

Wydzial Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska oraz Katedra i Zaktad Anatomii Patologicznej AM
zapraszaja lekarzy (lekarze ogolni, chirurdzy, onkolodzy) na
kurs doskonalacy:

NOWOTWORY TARCZYCY. MORFOLOGIA

Kierownik naukowy kursu:
prof. dr hab. Michat Jelen

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Anatomii Patologicznej AM we
Wroctawiu, ul. Marcinkowskiego 1

Termin kursu: 24.03.2009 r. (wtorek), godz. 9.00

Liczba uczestnikéw: 10-34 os6b

Kurs ptatny 50 zt. 3 punkty edukacyjne.

PROGRAM KURSU:
. Anatomia prawidtowa tarczycy, rozwéj, fizjologia
— prof. dr hab. Jerzy Rabczyriski (30 min.)
2. Zaburzenia rozwojowe, zmiany wsteczne, zapalenia tarczycy
— prof. dr hab. Jerzy Rabczyriski (30 min.)
3. Zmiany nowotworowe w tarczycy
— prof. dr hab. Michat Jeler (2 x 30 min.)
4. Biopsja cienkoiglowa zmian w gruczole tarczcowym
— prof. dr hab. Michat Jelen (2 x 30 min.)

-

Zgtoszenia na kurs do kornca lutego 2009 r. Zapisy elektroniczne.
Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Choréb Zakaznych AM
zapraszajg lekarzy specjalizujacych sie w dziedzinie choréb
zakaznych, choréb wewnetrznych, pediatrii, gastroenterologii
na kurs specjalizacyjny w dziedzinie choréb zakaznych - z
listy CMKP:

NEUROINFEKCJE, NOWE CHOROBY ZAKAZNE
I BIOTERRORYZM

Kierownik naukowy kursu:
prof. dr hab. Krzysztof Simon

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Choréb Zakaznych na bazie
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego, ul. Koszarowa 5 we
Wroctawiu

Termin kursu: 2-3.03.2009 r.

Liczba miejsc: 20

Kurs bezptatny. 8 punktéw edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
1 DZIEN
Wyktady
1. Wspoélczesne zagrozenia epidemiologiczne — wprowadzenie
— prof. dr hab. Krzysztof Simon (1 godz.)
2. Zakazenia herpesviridae w stanach obnizonej odpornosci (u
chorych po przeszczepach szpiku kostnego, narzadéw miaz-
szowych) — lek. Aleksandra Szymczak (1 godz.)
3. Choroby prionowe i jatrogenne OUN
— dr hab. Brygida Knysz (1 godz.)

Cwiczenia
1. Organizacja pracy oddziatu zakaznego w przypadku choréb
wysoce zarazliwych — dr Matgorzata Inglot (1 godz.)

1l DZIEN

Wyktady
1. Bioterroryzm i bron biologiczna

— prof. dr hab. Krzysztof Simon (2 godz.)
2. Zespot SARS — dr Matgorzata Inglot (1 godz.)
3. Legionelloza i nowe wirusy pneumotropowe

— dr Anna Machaj (1 godz.)
4. Grypa i grypa ptasia — dr Pawet Piszko (1 godz.)
5. SIRS — dr Anna Machaj (1 godz.)

Zgtoszenia na kurs do konca lutego 2009 r. Zapisy elektronicz-
ne. Formularz zgtoszeniowy na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowe informacje tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Anestezjologii i Intensywnej
Terapii AM zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie w ane-
stezjologii i intensywnej terapii do wzigcia udzialu w kursie
specjalizacyjnym — z listy CMKP:

DIAGNOSTYKA |1 LECZENIE BOLU

Kierownik naukowy kursu:
prof. dr hab. Andrzej Kiibler
Organizator kursu: Katedra i Klinika Anestezjologii i Intensywnej
Terapii AM, ul. Chatubifnskiego 1a, Wroctaw,
Miejsce kursu: Dolno$lgska Izba Lekarska
Termin kursu: 30.03-1.04.2009 r.
Liczba miejsc: 25
Kurs bezptatny. 15 punktéw edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
Wyktady
1. Patofizjologia bélu — prof. dr hab. Andrzej Kiibler
2. Bdl neuropatyczny — dr Sylwester Mordarski
3. Bol pooperacyjny — prof. dr hab. Andrzej Kiibler
4. Bol nowotworowy — prof. dr hab. Andrzej Kiibler
5. Organizacja leczenia bolu przewlektego — dr Sylwester Mordarski
6. Bol porodowy — prof. dr hab. Grazyna Durek
7. Blokady uktadu wegetatywnego — prof. dr hab. Andrzej Kiibler
8. Opioidy i leczenie bélu nienowotworowego — dr Sylwester Mordarski
9. Bdl u dzieci — dr Marzena Zielinska
10. Leki opioidowe w leczeniu bolu — dr Sylwester Mordarski
Kazdy wyktad trwa 2 godz.

Zgtoszenia na kurs do konca lutego 2009 r. Zapisy na stronie
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowe informacje tel. (071) 784 11
60, fax (071) 784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatlcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Kardiologii AM zapraszaja
lekarzy specjalizujacych si¢ w zakresie choréb wewnetrznych
i/lub kardiologii na kurs zalecany - z listy CMKP:

DIAGNOSTYKA ELEKTROKARDIOGRAFICZNA
W PRAKTYCE KLINICZNEJ

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Walentyna Mazurek
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Kardiologii AM we Wroctawiu,
ul. Pasteura 4

Termin kursu: 23.03.2009 r.

Liczba uczestnikéow: 30

Kurs bezptatny. 5 punktéow edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
1. Elektrokardiograficzny obraz ostrych zespotéw wiencowych
— dr n. med. Matgorzata Kobusiak-Prokopowicz (1,5 godz.)
2. Elektrokardiograficzna diagnostyka zaburzen rytmu serca
— dr n. med. Dorota Zy$ko (1,5 godz.)
3. Zasady przeprowadzania, wskazania, cel i interpretacja elek-
trokardiograficznej préoby wysitkowej
— dr n. med. Beata Jotda-Mydfowska (1,5 godz.)
4. Diagnostyczna wartos¢ 24-godzinnego monitorowania ekg
— wskazania, oceniane wskazniki, interpretacja, implikacje
kliniczne — dr hab. n. med. Marta Negrusz-Kawecka (1,5 godz.)

Zgtoszenia na kurs do konca lutego 2009 r. Zapisy elektronicz-
ne. Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych
informacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60, fax (071)
784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydziat Lekarski Ksztatlcenia Podyplomowego Akademii Me-
dycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, Dolno$laska Izba
Lekarska oraz Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
AM zapraszaja zainteresowanych lekarzy pediatréow, lekarzy
choréb zakaznych i lekarzy rodzinnych na kurs zalecany do
specjalizacji w zakresie pediatrii — z listy CMKP:

ANTYBIOTYKOTERAPIA | DIAGNOSTYKA
ROZNICOWA CHOROB ZAKAZNYCH

Kierownik naukowy kursu:
dr hab. n. med. Leszek Szenborn
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
AM, ul. Bujwida 44 we Wroctawiu
Termin kursu: 21-22.04.2009 r.
Liczba miejsc: 30
Kurs bezptatny. 9 punktéw edukacyjnych.

PROGRAM KURSU:
I DZIEN

Wyktady
10.00 — 11.30 — 11.40-13.10
13.20 — 14.50 Antybiotykoterapia — mechanizm dziatania anty-
biotykéw, podziat na grupy; zasady terapii skojarzonej. Wska-
zania i przeciwwskazania antybiotykoterapii w zaleznosci od
wieku i miejsca zakazenia — dr n. med. Ernest Kuchar
Diagnostyka réznicowa choréb przebiegajacych z powigkszeniem
weztéw chtonnych i sledziony — lek. med. Tomasz Czerniak
Diagnostyka réznicowa choréb wysypkowych zakaznych i
niezakaznych — dr n. med. Jolanta Jasonek

Il DZIEN

Wyktady
10.00-11.30 11.40-13.10
13.20-14.50 Interpretacja podstawowych badan laboratoryj-
nych w chorobach bakteryjnych, wirusowych, grzybiczych i
pasozytniczych: morfologia, CRP, plyn mézgowo-rdzeniowy
oraz badan serologicznych w kierunku CMV, toksoplazmozy,
salmonellozy — dr n. med. [zabela Zaleska
Interpretacja badan dodatkowych w chorobach watroby

—drn. med. Jarostaw Gruszka
Choroby przenoszone przez kleszcze — borelioza, kleszczowe
zapalenie mézgu i inne — dr n. med. Leszek Szenborn

Zgtoszenia na kurs do 20 marca 2009 r. Zapisy elektroniczne.
Formularz na stronie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegdtowych in-
formacji udziela Anna Zawtodzka, tel. (071) 784 11 60, fax (071)
784 01 10 oraz e-mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

DZIEKAN WYDZIALU LEKARSKIEGO KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO DR HAB. GRAZYNA BEDNAREK-TUPIKOWSKA PROF. NADZW.
ORAZ KOMISJA KSZTALCENIA DOLNOSLASKIEJ 1IZBY LEKARSKIE)
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WSPOMNIENIA

Jerzy Kralisz (1932-2008)

Zmarl po sze$ciu mie-
sigcach choroby. Choroby,
ktéra jest dla czlowieka
bezwzgledna i1 skazuje go
na odejécie. ’

Na Dolny Slask przyje-
chat z Poludniowej Polski.
W domu otrzymal bardzo

staranne wychowanie. Byt
obowigzkowy, sumienny,
solidny. Perfekcjonista. W
czasie studiéw medycznych
uczyl sie bardzo duzo. Mial
niesamowitg pamie¢ — zdu-
miewali sie wkolo, ze pa-
mieta drobiazgi z anatomii.
Mial pamieé przestrzenna.
Potrafil sobie wyobrazié
wnetrze czlowieka.

Byl ginekologiem-potoz-
nikiem. W czasie studiéw
przygotowywal sie do za-
wodu lekarskiego pracujac
jako higienista w szkole
przy ul. Trzebnickiej. Stu-
dia medyczne skonczyt w
roku 1957. Prace podjat 1
osiadl w Ktodzku. Pracowat
na Oddziale Polozniczo-Gi-
nekologicznym pod ordyna-
tura dr. Szenajcha. Powia-
towy szpital w Ktodzku miat

dwa oddzialy —jeden w mie-
$cie, drugi poza miastem.
Ordynatorem drugiego byt
dr Walenty Wasilczenko.
Czasy byly bardzo ciezkie —
pracowalo sie duzo. Oprécz
dyzuréw w szpitalu byty
takze dyzury w pogotowiu.
ZespoOt lekarzy i pielegnia-
rek byl bardzo zzyty.

Specjalizacja byta dwu-
stopniowa. Po I stopniu
bylo sie lekarzem gineko-
logiem-potoznikiem, po II
— specjalista. Byt zastepca
ordynatora. Operacje naj-
pierw trzeba byto obserwo-
waé, asystowaé przy nich,
by potem samemu wziaé
skalpel do reki. Operowat
duzo, przypadki trudne.
Smieré¢ pacjentek przycho-
dzita nagle —nigdy o niej nie
moéwit (zdarzaly sie bardzo
rzadko).

W czasie studiéw ozenit
sie z mgr geologii Stawo-
mirg Stawinska, pracujaca
w Dolno§lgskim Instytucie
Geologicznym. W Klodzku
pracowala w Powiatowe]j
Stacji Sanepidu.

W 1971 roku przeprowa-
dzit sie do Wroclawia i roz-
poczal prace w szpitalu przy
pl. Hirszfelda na Oddziale
Ginekologiczno-Polozni-
czym pod ordynatura dr.
Sygnatowicza. Tu urodzily
sie Jego dwie corki — Mat-
gorzata (lekarz dentysta) i
Katarzyna (mgr biologii).

W roku 1977 odszedt na
pl. Dominikanski, gdzie byt
kierownikiem w Przychod-
ni nr 2 na Starym Miescie.
Stamtad w roku 1988 od-
szedl na emeryture.

Przez dlugie lata pra-

cowal takze w Spoéldzielni
Lekarzy Specjalistow i Den-
tystow ,,VITA”.

Chcac zacieénié wiezy z
kolezankami i1 kolegami ze
studiéw wspdlorganizowat
trzy zjazdy lekarzy rocznika
1957. W 2007 roku odbyto
sie uroczyste odnowienie
dyploméw lekarskich — pieé-
dziesiat lat po ukonczeniu
studiéw.

Kochal samochody, ale
pierwszy byl motor SHL.
Wozil nim ciezarnag zone, a
pozniej dzieci. Potem bylo
DKW i w konicu wspaniaty
dwudrzwiowy mercedes.

Lubil géry. Zima jezdzit
na nartach w Alpach. Wy-
bierat trudne 1 niebezpiecz-
ne trasy. Latem samotnie
wedrowal po ,Tatrach 1
Sudetach. Na Sleze wcho-

dzit r6znymi trasami. Znat
wszystkie szlaki.

W domu umiat zrobié
wszystko: pomalowaé miesz-
kanie, wytapetowacé éciany,
postawié ptotek w ogrédku
przy domu, wyhodowaé po-
midory w ,,foliaku” — ten za-
projektowat 1 postawil sam.
Miat niezliczone pomysty,
ktére pdzniej realizowatl.

Zmart 10 wrzeénia 2008
roku. Zyczeniem Jego byla
kremacja. Na cmentarzu
$w. Wawrzynca przy ul.
Bujwida zegnali Go przy-
jaciele, sasiedzi, koledzy
lekarze, wspolpracownicy
i pacjenci.

Odszedl wspaniaty Czto-
wiek!

Cérka Malgorzata
Kralisz-Nowirnska

Dr Eli Szwarc
wyrazy sympatii i wspdlczucia
z powodu $mierci

MATKI

sktadajq kolezanki z pracy w Przychodni Kolejowej
Wroctaw Nadodrze Wanda, Krystyna Ola, Zocha

Lek. med.
Andrzejowi Glowackiemu

wyrazy szczerego wspolczucia z powodu $mierci

MATKI

sktadajq kolezanki i koledzy z Kota Lekarskiego DIL
przy Zaktadzie Ubezpieczeri Spotecznych we Wroctawiu

Kolezance

dr Krystynie Delkos

wyrazy szczerego wspoélczucia z powodu $mierci
L

sktadajq lekarze z Kota w Obornikach Slgskich

Z glebokim zalem zawiadamiamy,
Ze 4 stycznia 2009 r. zmarta

a Krystyna Wegrzyn-
Koszczuk

Rodzinie i Bliskim wyrazy wspdtczucia
sktada Koto Lekarzy Senioréw

Panu doktorowi
Zbigniewowi Goleniowi

wyrazy szczerego wspodlczucia z powodu $mierci

MAMY

sktadajq kolezanki i koledzy z Salus Centrum
Medycznego

Z glebokim smutkiem zawiadamiamy,
ze 11 stycznia 2009 roku
odszedt do Domu Ojca

ukochany
Tata, Tesé i Dziadek

dr n. med.

Jozef Gardulski

specjalista w chirurgii ogélnej i klatki piersiowej

Pograzeni w zZalu cérka, zie¢ i wnuczki

Wyrazy szczerego wspolczucia

pani prof. dr hab. n. med.
Barbarze Iwanczak

oraz

pani dr Elzbiecie Stronskiej

z powodu $mierci
OJCA
dr. Jozefa
Gardulskiego

sktadajq kolezanki i koledzy z Kliniki Nefrologii
Pediatrycznej Akademii Medycznej we Wroctawiu

Pani Aleksandrze Szklennik
Rodzinie i Bliskim
wyrazy glebokiego wspodlczucia z powodu $mierci

Meza, Ojca i Dziadka

sktadajq dyrekcja i pracownicy Regionalnego Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Watbrzychu

Z glebokim zalem zawiadamiamy,

ze 3 stycznia 2009 roku zmart

sp.
dr n. med.

Jerzy Szklennik

dyrektor regionalnego Centrum Krwiodawstwa

i Krwiolecznictwa w Walbrzychu.

W Zmartym straciliSmy zyczliwego Kolege

i Wspotpracownika.

Zostanie na zawsze w naszej pamieci jako

wspaniaty Czlowiek, Przetozony i Przyjaciel.

Rodzinie i Bliskim skladamy wyrazy glebokiego

wspolczucia.

Dyrekcja i pracownicy Regionalnego Centrum

Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Watbrzychu

Lek. med.
ANNIE ROBACZYNSKIE]

wyrazy glebokiego wspoéltczucia
z powodu $mierci

OJCA
prof. dr. hab.
Jerzego
Robaczynskiego

sktadajq kolezanki i koledzy z Katedry i Kliniki
Dermatologii, Wenerologii i Alergologii Akademii
Medycznej we Wroctawiu oraz Oddziatu Dolnoslgskiego
Polskiego Towarzystwa Dermatologicznego
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OGLOSZENIA DROBNE

EMC Instytut Medyczny S.A. za-
trudni specjaliste z I lub II st. specja-
lizacji lub checacego specjalizowaé sie
w CHOROBACH WEWNETRZNYCH
(nr ogl. Z-12) w Szpitalu §w. Antoniego
w Zabkowicach Slaskich. Oferujemy:
mieszkanie stuzbowe, atrakcyjne wa-
runki pracy. Oferty pracy, z powolaniem
sie na nr ogloszenia prosimy przesylac
na adres e-mail: praca@emec-sa.pl Za-
strzegamy sobie prawo odpowiedzi na
wybrane oferty.

NZOZ zatrudni LEKARZY STOMA-
TOLOGOW, specjaliste DERMATOLO-
GA, lekarza GINEKOLOGA kobiete.
Kontakt, tel. (071) 316 40 28.

Zaktad Karny w Wolowie zatrudni
LEKARZA PIERWSZEGO KONTAK-
TU. Mozliwe wszelkie formy zatrud-
nienia. Aplikacje nalezy skladaé w
Zaktadzie Karnym w Wotowie przy ul.
Wieziennej 6, badZ droga elektroniczna,
na adres: dk_wolow@sw.gov.pl Dodat-
kowe informacje: tel. (071) 389 25 25
wew. 205 lub 206.

Nowo otwarta nowoczesna klinika
stomatologiczna Wrocltaw, pl. Powstan-
c6w Slaskich, zatrudni STOMATOLO-
GOW, ASYSTENTKI. Kontakt po 20.00,
tel. 0 501 46 09 99.

Zespo6l Opieki Zdrowotnej w Olawie
zatrudni LEKARZA ze specjalizacja
CHIRURGICZNA lub w trakcie specja-
lizacji. Warunki ptacy i pracy do uzgod-
nienia. Oferty prosimy skladaé na adres:
Zespo6t Opieki Zdrowotnej, ul. Baczyn-
skiego 1, 55-200 Otawa, tel. (071) 301 13
11 — sekretariat dyrektora, (071) 301 13
25 — Kadry, fax (071) 301 13 12.

Powiatowe Centrum Zdrowia Sp. z
0.0. NZOZ Szpital Powiatowy w Ka-
miennej Goérze zatrudni na dyzury
medyczne LEKARZA specjaliste w
dziedzinie PEDIATRII. Tel. (075) 744
90 26 — Dziat Kadr, (075) 744 90 36 —
sekretariat.

Zatrudnie LEKARZA RODZINNE-
GO w wymiarze co najmniej pol etatu.
Warunki zatrudnienia do uzgodnienia.
Tel. 0519 54 10 52, 0 519 54 10 53

Zaklad Karny we Wroctawiu po-
szukuje na pelny etat CHIRURGA do
pracy w szpitalu wieziennym oraz IN-
TERNISTY do pracy w ambulatorium.
Tel. (071) 327 26, 81.

Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWiA
we Wroctawiu pilnie zatrudni w Pod-
stawowej Opiece Zdrowotnej Przy-
chodni MSWiA w Walbrzychu przy
ul. Granicznej 2 LEKARZA ze spe-
cjalizacja I lub IT stopnia z CHOROB
WEWNETRZNYCH lub MEDYCYNY
RODZINNEJ; LEKARZA ze specjali-
zacja I lub Ii stopnia z PEDIATRII.
Zainteresowanych prosimy o kontakt z
kierownikiem przychodni — mgr Urszu-
la Andrzejak, tel. (074) 842 2217.

Dyrektor Zespotu Publicznych Za-
ktadow Opieki Zdrowotnej w Miliczu
pilnie zatrudni specjaliste GINEKO-
LOGII i POLOZNICTWA w Oddziale
Ginekologiczno-Polozniczym w Szpita-
lu Powiatowym w Miliczu. Zapewniamy
zatrudnienie w pelnym wymiarze czasu
pracy na umowe o prace lub na umowe
cywilnoprawng — kontrakt. Oferujemy
bardzo dobre warunki pracy w nowo
wybudowanym szpitalu w bardzo do-
brze wyposazonych oddziatach. Oferty
prosimy kierowaé: Zesp6t Publicznych
Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Miliczu,
ul. Grzybowa 1, 56-300 Milicz, tel. se-
kretariat (071) 384 67 54, Dziat Kadr
(071) 384 67 88.

NZOZ we Wroctawiu zatrudni LEKA-
RZY STOMATOLOGOW: PEDODON-
TE lub LEKARZA STOMATOLOGA
chcacego pracowacé z DZIECMI, LEKA-
RZA STOMATOLOGA z do$wiadcze-
niem 3-letnim do pracy wyltacznie pry-
watnie oraz asystentke i rejestratorke.
Oferujemy dobre warunki pracy i placy.
Tel. kontaktowy (071) 311 28 53, 0 669
99 39 36.

SZUKAM PRACY

Mtloda, ambitna LEKARZ STOMA-
TOLOG, 2 lata po ukonczeniu PAM, ze
wzgledu na zmiane miejsca zamieszka-
nia, poszukuje pracy na terenie Wrocla-
wia. Tel. 0 695 42 59 86, dorsed@wp.pl

LEKARZ DENTYSTA (LDEP 2006)
szuka pracy w Zlotoryi lub okolicach
(do 40 km) w pigtki i soboty. Tel. 0 501
4390 99.

PULMONOLOG szuka pracy w po-
radni specjalistycznej (dorosli i dzieci).
Tel. 0 600 78 75 74.

PEDIATRA, LEKARZ RODZINNY
szuka pracy w POZ. Tel. 0 600 78 75 74.

NA SPRZEDAZ
nowo wybudowany
LOKAL NA GABINET MEDYCZNY

Sepolno, ul. Szanieckiego, pow. 72 mkw.
cena: 8000 zt + VAT/mkw, sprzedaz bez posrednikow
Locum Investment Sp. z 0.0. Wroctaw, ul. Pretficza 21
tel.: 071 780 89 80, 071 723 35 73 www. locuminvestment.pl

LEKARZ RODZINNY poszukuje
pracy we Wroctawiu lub okolicach. Tel.
0606 79 87 82.

ORTOPEDA podejmie prace we
Wroctawiu na pét etatu. Kontakt tel.
0509 25 65 22.

PIELEGNIARKA po kursie instru-
mentariuszek oraz endoskopii podejmie
prace po godz. 16.00, soboty, niedziele.
Kontakt tel. 0 885 38 47 68.

MALZENSTWO LEKARSKIE szu-
ka pracy w woj. dolnoélaskim. Zona
specjalizuje sie w CHOROBACH WE-
WNETRZNYCH (trzy lata do konca
specjalizacji), a ja otworzylem ANE-
STEZJOLOGIE i INTENSYWNA
TERAPIE. Posiadam tez specjalizacje
z MEDYCYNY RODZINNE. Jeéli sa
Panstwo zainteresowani wspétpraca, z
nami — prosimy o kontakt: tel. 0 604 06
93 25, lechunw@poczta.onet.pl

LEKARZ STOMATOLOG, 3 lata po
ukonczeniu AM, poszukuje pracy na
terenie Wroclawia i okolic. Tel. 0 609
83 49 49.

LEKARZ STOMATOLOG z duzym
stazem szuka pracy w ramach kontrak-
tu z NFZ na pét etatu we Wroctawiu.
Kontakt tel. 0693 51 84 70.

,,WANZBIG” — projekt i wykonanie.
Meble do gabinetéw stomatologicznych,
lekarskich, zabiegowych, recepcji, po-
mieszczen socjalnych, szafy kartoteko-
we, lezanki do EKG, asystory stomato-
logiczne. Tel. (071) 311 71 02, 0 605 06 12
86, wanzbhig@wp.pl

DO WYNAJECIA gabinety lekarskie
i stomatologiczne. Tel. (071) 357 77 31,
351 64 03.

DO WYNAJECIA na gabinet stoma-
tologiczny na nowo powstalym osiedlu
w Smolcu. Tel. 0 509 28 25 35

DO WYNAJECIA gabinety lekarskie
w atrakcyjnej praktyce lekarskiej na
Krzykach. Tel. 0 600 63 81 86.

WYNAJME gabinet lekarski orto-
doncie w atrakeyjnym miejscu na Krzy-
kach. Tel. (071) 36146 05.

WYNAJME lub SPRZEDAM kom-

LEKARZU! PRZYJDZ!
ZADZWON! NAPISZ E- MAILA!
JESLI SAM MASZ PROBLEM,
Jezeli Twoj Kolega lekarz ma pro-
blem, jesli Twoja zona,
maz lekarz ma problem
PEENOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY

I LEKARZY DENTYSTOW — Bozena Kaniak.
Istnieje mozliwos¢ kontaktu telefonicznego
z Biurem Pelnomocnika w godzinach pracy
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej,

pletnie wyposazony gabinet stomato-
logiczny. Wroctaw, superlokalizacja.
Kontakt tel. po godz. 20.00 — 0 501 46
09 99.

DO WYNAJECIA gabinety lekarskie
w atrakcyjnej praktyce lekarskiej na
Krzykach. Tel. 0 600 63 81 86.

WYNAJME gabinet lekarski orto-
doncie w atrakcyjnym miejscu na Krzy-
kach. Tel. (071) 361 46 05.

WYNAJME lub SPRZEDAM kom-
pletnie wyposazony gabinet stomato-
logiczny. Wroctaw, superlokalizacja.
Kontakt tel. po godz. 20.00 — 0 501 46
09 99.

DO WYNAJECIA gabinet lekarski
na Krzykach — Gaj. Tel. 0 605 88 08
22.

SPRZEDAM dzialajacy gabinet sto-
matologiczny w okolicy Zabkowic Sla;
skich. Tel. 0 503 97 81 78.

SPRZEDAM unit Dentana, rok prod.
luty 2007. Tel. kontaktowy 0 666 82
99 60.

KUPIE lub WYNAJME funkcjonuja-
cy gabinet stomatologiczny we Wrocla-
wiu. Tel. 0 600 19 95 18.

DO WYNAJECIA gabinet stomato-
logiczny (lub dwa) we Wroctawiu przy
ul. Obronicéw Poczty Gdanskiej 13. Tel.
0602 71 58 06.

WYDZIERZAWIE dobrze prosperu-
jacy, dwustanowiskowy gabinet denty-
styczny w Bogatyni (powiat zgorzelec-
ki) w centrum najwiekszego osiedla.
Tel. (075) 773 34 02.

SPRZEDAM PILNIE NZOZ stoma-
tologiczny we Wroctawiu ,,Nowy Dwor”.
NZOZ elegancki, dwa gabinety, dwie
toalety, poczekalnia z rejestracja, prze-
stronny, jasny. Powierzchnia 52 mkw.
Baza pacjentéw. Umowa z NFZ. Tel. 0
509 58 84 91.

Lekarzowi SPRZEDAM dom 250
mkw. z gabinetem lekarskim (pediatria
i medycyna rodzinna) na kontynuacje
wieloletniej praktyki. Wroctaw. Psie
Pole-Zgorzelisko tel. 0 602 11 58 11.

tel. (07)1 798 80 68, p. Patrycja Malec.
Lekarzu!
Mozesz by¢ pewien, ze Twoj problem
pozostanie tajemnicg! Twoja rozmowa i
wspotpraca z Pelnomocnikiem nie skutkuje
uruchomieniem procedury z zakresu odpo-
wiedzialno$ci zawodowej i oceng Twojej
niezdolnosci do pracy.
Podejmij decyzje, zanim inni
zdecydujg za Ciebie!

UWAGAI!!

Dolnoslaska Izba Lekarska z siedziba
we Wroclawiu uprzejmie informuje o
mozliwo$ci zamieszczenia w naszym ,,Me-
dium” informacji dotyczacych: lekéw, prze-
tworéw galenowych, preparatéw ziotowych,
aparatury medycznej, sprzetu ortopedycznego
1 rehabilitacyjnego, srodkéw opatrunkowych,
komputeréw i1 wszelkich innych zwigzanych
z lecznictwem. ,Medium” ukazuje sie co mie-
sigc 1 wysylane jest na adres domowy do okoto
12 500 lekarzy z wojewddztwa dolnos$laskiego.

Ogloszenia o poszukiwaniu pracy oraz in-
formacje o konferencjach, sympozjach, spo-
tkaniach naukowych tylko dla towarzystw
i instytucji naukowych zamieszczamy bez-
platnie. W pozostalych istnieje mozliwosé

indywidualnego negocjowania cen.

Prosimy, aby ogloszenia informujace o
spotkaniach, posiedzeniach itp. dostarczaé
redakcji 2 miesiace przed ich terminem.
Gwarantujemy wowczas, ze ogloszenie do-
trze odpowiednio wczeéniej do wszystkich

zainteresowanych lekarzy.

AKTUALNY CENNIK

(ptatne z gory)
2. Ogtoszenie dam prace —
3. Ogtoszenia ramkowe — 1

1. Ogtoszenia drobne — 1,50 z + 22% VAT = 1,83 zt za stowo

60 z brutto
modut 5x4 cm

czarno-biate — 70 z + 22 % VAT = 85,40 zt
kolorowe — 100 z + 22% VAT =122 zt

Format kolor podstawowy petny kolor
1 modut 85.40 122
6 modutow 512,40 732
1/8 strony

10 modutéw 854 1220
1/4 strony

20 modutow 1708 2440
1/2 strony

40 modutow 3416 4880
cata strona

Izba Lekarska

50-333 Wroctaw, ul. Matejki 6,
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BIURO DIL

pon. sr. pt. 8.00-15.30,
wt. 8.00-16.30
czwartki w godz. 8.00-17.00
50-333 Wroctaw, ul. Matejki 6
Dyrektor
mgr Danuta Jarosz
tel. 798 80 90
Sekretariat
mgr Ewa Gazdzik — starszy specjalista
mgr Agnieszka Jamroziak
— starszy specjalista
Bozena |dzkowska — referent
tel. 798 80 50, fax 798 80 51
Ewidencja
Krystyna Popiel — starszy specjalista
Irena Skrabka — specjalista
Ewa Galinska — specjalista
tel. 798 80 55, 56, 57
Posrednictwo pracy, konkursy
Patrycja Malec — specjalista — 798 80 68
Gléwna ksieggowa
mgr Halina Rybacka
Ksiggowos¢é
mgr Joanna Manturzyk
— starsza ksiegowa
Maria Knichnicka — ksiggowa
Lekarska Kasa
Pomocy Kolezenskiej
Barbara Nuckowska
— starsza ksiegowa
Konto Kasy Pomocy Kolezenskiej
BGZ O/Wroctaw
64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Kasa
Elzbieta Chmiel — starszy kasjer
poniedziatek, $roda, pigtek 8.00-14.30
wtorek 8.00-15.30, czwartek 8.00-16.00
Osrodek Ksztatcenia Lekarzy
i Lekarzy Dentystow
mgr Matgorzata Krupa-Maczka
mgr Joanna Bierowiec
tel./fax 071 798 80 81
e-mail:
komisja.ksztatcenia@dilnet.wroc.pl
Rejestracja prywatnych
praktyk lekarskich
poniedziatek - pigtek 8.00-15.30
Beata Kotodziejczyk
— specjalista, tel. 798 80 60
inz. Magdalena Czaharyn
— specjalista
Zespo6t Radcéw Prawnych
koordynator zespotu:
mec. Beata Kozyra-t.ukasiak
poniedziatek-wtorek — 13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska
Sroda — 12.30-15.30, czwartek
11.00-17.00, pigtek — 10.00-13.00
Biuro Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
mgr Aleksandra Dziuba
— gtéwny specjalista
Ewa Bielonska — specjalista
tel. 798 80 75
Biuro Okregowego
Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel
tel. 798 80 76
Referat ubezpieczen
Renata Czajka — specjalista
tel. 798 80 66
Sktadki na rzecz Izby
Agata Gajewska — starszy referent
konto BGZ S.A. O/Wroctaw
26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Informatyk
inz. Tomasz Patys
Filie biura w delegaturach
Wroctaw
petnomocnik DIL Krystyna Kochman
czwartek 14.00-16.00
tel. kom. 0 608 076 953
Jelenia Goéra
Wojewddzki Szpital w Jeleniej Gorze
ul. Oginskiego 6, | pietro, pokdj 233
tel./fax (075) 753 55 54
Eugenia Serba
poniedziatek, wtorek, pigtek 10.00-13.00
$roda, czwartek 11.00-15.00
petnomocnik DIL Marek Rawski
wtorek 10-11.30
Watbrzych
ul. Moniuszki 1/1, 58-300 Watbrzych
tel. (074) 665 61 62
llona Mazur-Homeniuk
Beata Czotowska
czwartek 8.00-12.00
poniedziatek — pigtek 8.30-15.30
Petnomocnik DIL Dorota Radziszewska
wtorek, $roda 15.00-16.00
Legnica
pl. Stowianski 1, 59-220 Legnica,
tel. (076) 862 85 76
Krystyna Krupa
poniedziatek, pigtek 8-15 wtorek 8-16
Violetta Duzy
pierwszy wtorek miesigca 13.30-14.30
Petnomocnik DIL Ryszard Kepa
wtorek 15.00-16.00
W czwartki petnomocnicy
i pracownice delegatur przebywaja
w siedzibie DIL we Wroctawiu.
Klub Lekarza
»REMEDIUM”
Andrzej Najborowski
(071) 798 80 87
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Stowo o ksigzce

Kazdego roku ginie na polskich
drogach okoto 5 tysiecy ludzi,
a zatem tylu, ilu mieszkancow li-
czy wiekszoéé matych miasteczek
w Polsce. Sprébujmy to sobie wy-
obrazi¢ odwolujac sie do wlasnych
doéwiadczen i przemyslen: w thumie
kilkuset tysiecy szczeSliwych wla-
$cicieli fiatéw, mercedeséw 1 skod
wsiada do samochodéw pieé tysiecy
0s6b, dla ktérych prawo jazdy jest
wyrokiem $mierci. Zwlaszcza kiedy
kierowcy jada nie respektujac zna-
kéw ostrzegawczych i jakze czesto
— na podwéjnym gazie.

A tym pieciu tysiacom samobdj-
cow towarzyszy parokrotnie wiecej
ofiar wypadkéw — leczonych pdzniej
w szpitalach, kierowanych na renty
1 czesto pozbawionych, na skutek
kalectwa, szans na samodzielne
zycie, z dozywotnimi wyrokami
cierpienia.

Miejsce krzyzy 1 kapliczek przy-
droznych, przypominajacych o
tragicznej $mierci ludzi, zajmuja
obecnie ,,czarne punkty” — staran-
nie oznakowane miejsca $mierci
wielokrotnej. Kiedy przejezdzam
obok nich zawsze zapytuje samego
siebie:

DLACZEGO TOLERUJEMY
ROZBOJ NA DROGACH? KTO
PONOSI ODPOWIEDZIALNOSC
ZA ICH SMIERC?

Grupa ofiar wypadkéw z urazami
kregostupa i rdzenia kregowego kaz-
dego roku powieksza sie o 600-700
0s6b. Sa wérdd nich zaréwno osoby
doroste jak i dzieci. Wérdd dorostych
przewazaja ludzie mtodzi, gléwnie
czynni zawodowo mezczyzni, a po-
§rod dzieci uczniowie szkoét podsta-
wowych. Gléwna sceng dramatéw
sq karygodnie zaniedbane drogi, ale
przeciez nie tylko one. Latem w tej
roli wystepuja glinianki i zakola
rzek zachecajace do skokéw ,na
gltéwke”, a zima niedbale przygoto-
wane stoki narciarskie.

Szczegblnie ,widowiskowe” sa,
jak wiadomo, zdarzenia rejestrowa-
ne przez reporterow TV, a nastep-
nie pokazywane, wérod ,wstawek”
reklamujacych kremy 1 kredyty
bankowe, w godzinach najwiek-
szej ogladalnosci. Samochdéd rajdo-
wy przerywajacy tasmy ochronne
itaranujacy ttum widzéw, narciarz-
zjazdowiec koziotkujacy w tuma-
nie $niegowego pytu, kolarz gérski
z oczami wypelnionymi lekiem. Te
obrazy zwiekszaja ogladalno$é!

Staraniem Stowarzyszenia Po-
mocy dla Chorych po Urazie Rdze-
nia Kregowego ,,AXIS” ukazala sie

ksiazka pt. ,,Porazenia po urazach
kregostupa”, ktérej autorami sa dr
Krystyna Swiderska i mgr Stefan
Okurowski. Obydwoje sa pracow-
nikami Kliniki Spondyliatrii we
Wroctawiu 1 naleza, do wieloletnich
wspolpracownikow tworcy polskiej
szkoly leczenia 1 postepowania
rehabilitacyjnego w schorzeniach
iurazach kregostupa i rdzenia kre-
gowego profesora Gerwazego Swi-
derskiego. Wydanie ksiazki wspo-
mogly Wyzsza Szkota Informatyki
i Zarzadzania ,,Copernicus” oraz
Gmina Wroctaw w ramach ,,Pro-
gramu poprawy jako$ci zycia oséb
niepetnosprawnych i ich rodzin”.
Starannie wydana, liczaca 186
stron ksigzka jest, o czym infor-

a8 ska
Stefan Okurowski

~Porazenia

muje podtytul, ,Poradnikiem dla
pacjentéw, ich rodzin i opiekunéw”.
Jej glownym adresatem sa zatem
sami chorzy 1 ich opiekunowie,
uczestniczacy wspélnie z persone-
lem medycznym w przywracaniu
sprawno$ci os6b o ograniczonej sa-
modzielnoéci oraz kalekich. A jej
nadrzednym celem dostarczenie
czytelnikom, o réznym przeciez
poziomie wiedzy, podstawowych
wiadomos$ci anatomicznych i fizjo-
logicznych o kregostupie i rdzeniu
kregowym oraz o zasadach uspraw-
niania i przyktadach mozliwych do
zastosowania ¢wiczen rehabilita-
cyjnych. Waznym uzupelnieniem
tekstu sa liczne ryciny i fotografie
ulatwiajace jego zrozumienie.
Dwa pierwsze rozdzialy informu-
ja o roli i budowie kregostupa oraz
budowie i czynno$ciach mieéni, ana-
tomii rdzenia kregowego 1 0 organi-
zacji uktadu nerwowego, a takze
o urazach i klasyfikacji neurologicz-

nej
dzenia rdze-
nia. Kolejne
rozdzialy po$wiecone sa uspraw-
nieniu z podaniem przykladow
¢wiczen réznych grup miesniowych
na kolejnych etapach postepowania
rehabilitacyjnego.

Rozdziatl ,Pielegnowanie chorych
7 para 1 tetraplegia” otwiera kolej-
na cze$é ksiazki poSwiecona prak-
tycznym radom o postepowaniu
z osobami skazanymi na bezruch
lub znaczne ograniczenie ruchu.
Udzielane rady i wskazowki popar-
te sq wieloletnim doéwiadczeniem
Autoréw ksiazki, a forma ich prze-
kazania — lakoniczna i komunika-
tywna — uwzglednia potrzeby oséb,
do ktérych sa kierowane.

Odlezyny, zakazenia drég mo-
czowych, utrudniona defekacja,
zaburzenia pory snu 1 czuwania,
a takze bdl, napiecie emocjonalne
1 psychiczne zalamanie. Kazda
z tych komplikacji zdrowotnych wy-
maga $wiadomego podejscia przez
osobe, ktérej dotknela, a takze roz-
waznego dzialania ze strony oséb
opiekujacych sie chorym. W tej roli
ksigzka jest trudnym do przecenie-
nia przewodnikiem. Wiele naleznej
uwagi po§wiecono zasadom zywie-
nia chorych.

Uraz rdzenia kregowego i jego
konsekwencje zazwyczaj radykal-
nie zmieniaja sytuacje osobista
1 spoteczna, czlowieka. Po szoku,
ktory jest pierwsza reakcja wobec
zaistniate] sytuacji pojawia sie
okres nadziei na uzyskanie popra-
wy 1 na wyleczenie, a po nim okres
buntu czesto okupionego depresja.
Kolejnymi etapami sa réznorakie
zachowania obronne zalezne od oso-
bowosci chorego 1 wreszcie — przy-
stosowanie sie.

Caly ten okres stawia wobec
chorego 1 0séb z najblizszego, naj-
cze$ciej rodzinnego kregu, wysokie
wymagania. Sprawdzaja sie lub roz-
padaja wiezy miedzy matzonkami
1przyjaciétmi, ale rowniez utrwala-
janowe przyjaznie i ujawniaja nowe
zwiazki miedzy ludZzmi. Powoli po-
szerza sie krag ludzi dobrej woli
skupiony w ,,Rodzinnych wspélno-
tach porazonych 1 ich przyjaciét”
oraz w Stowarzyszeniu ,,Axis”.

Goraco polecam ksiazke wszyst-
kim Czytelnikom.

Rysunki: Mirostaw Hajnos

Jerzy Bogdan Kos

Robin Cook, Peter Clement, Tess
Gerritsen. Kto czytal, ten wie, ze
mowa o autorach poczytnych thril-
leré6w medycznych. Ich wyobraznia
potrafi byé naprawde przerazajaca.
Szalejace wirusy, bioterroryzm, zmo-
wy koncernéw farmaceutycznych. Ale
przeciez to tylko fikcja, a przynajmniej
tak mi sie zdawalo. Postuchajcie, co
niedawno mnie spotkato...

W miniony poniedziatek zadzwonio-
no do mnie z przedszkola, ze musze
natychmiast odebraé¢ syna, bo jako$
dziwnie wyglada. Wsiadlam migiem
do auta i popedzitam jak szalona. Fak-
tycznie nie czut sie najlepiej. Chyba
przeziebienie — pomy$§lalam. Katar,
bél gtowy, podwyzszona temperatura,
marudzenie, no trudno, mogto by¢ go-
rzej. Odwioztam go do domu (dobrze,
ze babcia mogla sie nim zajaé) 1 po-

jechalam szybko do pracy. W drodze
powrotnej zrobitam szybkie zakupy i
podrzucitam kolezanke do autobusu.
Na koniec zostawilam sobie jeszcze
apteke. Stojac w kolejce, poczutam
nagle, ze zaraz zemdleje. Nic to, do-
czolgatam sie jako§ do domu. A tam
cala rodzina lezy zmorzona wysoka
goraczka — dwoje dzieci, maz, babcia
1 ja réwniez. Zadzwonilam do pracy,
okazalo sie, ze odebral portier, reszta
niespodziewanie zwolnita sie. Wszy-
scy chorzy. O rany, kilka godzin, a
tyle ofiar. I wszystkie mialy zwiazek
ze mna!

Po chwili dzwoni kolezanka (ta,
ktéra podwozilam) i pyta, czy ze mna,
wszystko w porzadku, bo ona ,chyba
skona”. W glowie przesledzilam miej-
sca, w ktérych bytam i zmrozito mnie.
Hipermarket, apteka, no i przedszko-

le. Tam prze-
ciez wszystko
sie zaczelo.
Dzwonie, ale
bez skutku.
Przedszkole
zamkniete z powodu choroby catego
personelu. Co sie dzieje? Czyzby ja-
ka$ epidemia? Zupelnie jak u Cooka.
Cale szczescie, ze z tym wirusem do-
sy¢ tatwo mozna sobie poradzié. Zwy-
kte $rodki przeciwgoraczkowe 1 leki
na przeziebienie zalatwiaja sprawe
w ciagu zaledwie kilku dni. Ale wy,
badzcie czujni, bo wirus nie §pi. Nie
mam pewnosci, czy jesteScie bezpiecz-
ni. W koncu przeczytaliScie wlaénie
tekst napisany przeze mnie.

Mtoda Zona

Zapiski emeryta

W czasie sezonu grypowego jeden z lekarzy o nie-
ustalonej plci (nie chce byé posadzony o seksizm) bojac
sie o swoje zdrowie pozwalal chorym jedynie na wejscie do pokoju ,,
nie wolno podchodzi¢ do biurka!”— krzyczat. O, widze ze ma pani katar,
czuje goraczke, stysze kaszel 1 zmiany w plucach. Siostro prosze mu
podaé recepte nr 3 1 wypisaé zwolnienie.

Nastepny prosze ! Byto to bardzo nienowoczesne podejScie.

Teraz juz sa w wielu przychodniach komputery. W poczekalni jest
kamera, na ekranie lekarz obserwuje siedzacych pacjentéw, sltyszy
ich rozmowy. W chwili, gdy chory wchodzi do gabinetu, nowa kamera
sprzezona z naszym komputerem zapisuje jego twarz, specjalny program
analizuje stan 1 cieptote skory, rytm oddechéw, ciénienie tetnicze.

Zbieramy wywiad, wypisujemy recepte, ktéra tacznie ze zwolnieniem
wysuwa sie z drukarki. Nie musze dodawac, ze od pacjenta oddziela nas
przezroczysta, nieprzepuszczalna do wiruséw, niewidzialna Scianka.
Wszystko jest w perfekcyjnie udokumentowane. Nie musimy gleboko
spogladaé w oczy chorego, nie trzeba go dotyka¢ ani bada¢, do§wiadczac
jego wiruséw ani chuchnieé.

Czysto§é, elegancja, szybko§é.

W zasadzie mozna byloby pozyczy¢ od mojego wnuczka maly zdalnie
sterowany helikopter (optaty na jego konto internetowe, dzieci teraz
sa bardzo interesowne), ktory wystany przez P.T. Lekarza Domowego
leci z kamera do domu pacjenta, 1 w czasie rzeczywistym przekazuje
wszystkie informacje potrzebne do leczenia. Jakie to oszczednosci dla
Narodowego Funduszu Zdrowia, jaka ulga dla pacjentow, ktérzy nie

musieliby ruszac sie z domu.

Czy jeste$Smy juz przygotowani na zycie w XXI wieku?

Nowy Rok, ze wzgledéw rodzinnych,
witalem w stolicy Portugalii Lizbonie.
Na reprezentacyjnym placu na wybrze-
zu Tagu zebralo sie kilkadziesiat tysie-
cy 0s6b i podobnie jak na wroctawskim
Rynku oczekiwalto nadejscia Nowego
Roku. Bylo cieplo, ludzie usmiechali sie
do siebie przyjaznie, byly wystepy arty-
styczne, ale na pewno nie doréwnywaty
tym na wroctawskim Rynku. Gospo-
darze miasta zafundowali wszystkim
obecnym wspanialy pokaz sztucznych
ogni potaczony z pieknymi wrazeniami
muzycznymi. Widowisko trwalo prawie
20 minut. Samo miejsce natomiast to
historia Portugalii. Tutaj w érednio-
wieczu urzedowala budzaca trwoge
inkwizycja, ktorej budynek zniszczyto
trzesienie ziemi w roku 1755. Dla Li-
zbony jest to jedna z najwazniejszych
dat. Tutaj w roku 1908 zginat w zama-
chu przedostatni krél Hiszpanii Carlos
II wraz z synem. Tutaj miata miejsce
stynna ,rewolucja gozdzikéw”, ktéra
wyprowadzita Portugalie z dyktatury
Salazara i umozliwita, dzieki Uni Eu-
ropejskiej, burzliwy rozwdj.

W Portugalii jak na dloni widaé ko-
rzysci plynace z uczestnictwa w unij-
nym programie pomocy. Wspaniale
autostrady, nowoczesna linia metra,
centrum kongresowe i1 odnowione
dzieki UNESCO zabytki. W 1998 w
Lizbonie odbyla sie wystawa Expo, w
roku 2004 mistrzostwa Europy w pitce
noznej. Te dwie imprezy przyczynilty
sie do modernizacji stolicy, a starto-
wala Portugalia przed laty z poziomu
poréwnywalnego do polskiego.

Na poczatku stycznia Muzeum Spor-
tu i Turystyki w Karpaczu zorganizo-
walo wystawe naszego kolegi dr. Kazi-
mierza Pichlaka,,W cieniu Annapurny”.
Ten najbardziej znany i lubiany lekarz
w Kotlinie Jeleniogorskiej jest nie tylko
znakomitym chirurgiem, ale od czaséw
studenckich wytrawnym turysta. Tym
razem celem jego wyprawy byl Nepal
i trekking wokél Annapurny, uznany
za najpiekniejszy na $wiecie. Jak pisze
sam autor w zaproszeniu na otwarcie
wystawy, byta to jego podréz poslubna.
Po ponad 30 latach malzenstwa uznal,
ze wszystkie dotychczasowe wspdlne
wyjazdy nie spelnily kryterium mio-
dowego miesiaca. Piekno Himalajow
zawsze rzuca na kolana, a na tym
szlaku szczegdlnie. Skapane w stonicu
wioski i ryzowe pola, éniezne przetecze
na wysokosci 5400 m — tego nie da sie
zapomnieé. To niewyobrazalnie piekny
kawalek Swiata, czego potwierdzenie
mogliSmy znalezé na wystawie foto-
grafii dr Pichlaka. Autor uprawia tak-
ze mniej lub bardziej powazne zabawy
ze stowem, co zaowocowalo wydaniem
trzech tomikéw wierszy. Mozna sie
cieszy¢, ze w naszym lekarskim gro-
nie znajdujg sie tak wszechstronnie
utalentowani ludzie.

Pomruk salonow

dr Joézef emeryt

,Legenda

Panoramy Ra-
clawickiej” to
tytut filmu na-
kreconego przez
Stefana Szlachtycza
jeszcze w roku 1981.
Trafit wtedy na pétke, a jego rezyser
zostal zwolniony z pracy w telewizji.
W polowie stycznia w holu budyn-
ku Panoramy Ractawickiej odbyl sie
premierowy pokaz filmu. Scenariusz
do filmu napisal profesor Franciszek
Ziejka, pozniejszy rektor Uniwersyte-
tu Jagielloniskiego. Dlatego pominie-
to zashugi profesora Alfreda Jahna i
komitetu Panoramy Ractawickiej we
Wroctawiu, dzieki ktérym to wspa-
niate malowidlo przywrécono Polsce
i Wroctawiowi. Ciekawostka jest fakt,
ze Chruszczow cheiat zniszezyé Pano-
rame Ractawicka, a stanowczo sprzeci-
wil sie temu i obronit Panorame przed
zniszczeniem Stalin. Dzi§ wydaje sie
to zaskakujace. Film pokazuje kulisy
towarzyszace renowacji i uratowaniu
tej narodowej $wietosci, a takze wojny
miedzy Krakowem i Wroctawiem o to,
gdzie powinno eksponowac sie Pano-
rame. Cze§é dotyczaca powstawania
malowidla pedzla Stykii Kossaka gra-
ja aktorzy w kostiumach z epoki. W
role narratora wecielil sie Jerzy Stuhr,
ktérego z przyjemnoscia oglada sie w
wersji sprzed 28 lat.

Karnawal to okres spotkan na réz-
nego rodzaju balach. Do dobrego tonu
nalezy zorganizowanie balu charyta-
tywnego. W ten sposéb jego uczestnicy
uspokajaja wlasne sumienie, a z dru-
giej strony $wiadczy to o pewnej doj-
rzaloSci naszego spoteczenstwa, ktére
swoim wzglednym bogactwem potrafi
podzielié¢ sie z innymi. Wroctawski Klub
Rotary zorganizowal pelen atrakcji bal
na rzecz O$rodka Interwencji Kryzy-
sowej dla Kobiet i Matek z Dzieémi
we Wroctawiu. Po raz kolejny zadzi-
wila mnie umiejetnosé zabawy ludzi
w bardzo niekiedy dojrzalym wieku.
Przypuszczam, ze bale studniéwkowe
nie doréwnuja poziomem balom ludzi
»wieku zlotego”.

Najwieksza jednak furore zrobit bal
prezydenta miasta Rafata Dutkiewicza,
a w zasadzie jego zony, Zzorganizowany
na rzecz Centrum Pediatrycznego przy
ulicy Korczaka. Zebrano prawie mi-
lion zlotych. Najwyzsza cene na aukeji
osiagnely zlote spinki naszego papieza
podarowane przez kardynata Dziwisza,
za ktore jeden z wroctawskich biznes-
menéw zaptacil 150 tysiecy zlotych.
Pani dr Poradowskiej, szefowej Cen-
trum, zycze udanych zakupéw. Wam
natomiast zycze wspaniatych bali i nie
mniej udanego udzialu w licytacjach.

Bywalec
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