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I@ Co dalej z ustawa refundacyjna?

Gioéwni aktorzy: premier Donald Tusk (strzelec), marszatek sejmu Ewa Kopacz (ztota dama), minister zdrowia Bartosz
Artukowicz (kapitan), prezes NFZ Jacek Paszkiewicz (porucznik), za nimi - przewodniczacy oraz cztonek zespotu
negocjacyjnego NRL: dr n. med. Jacek Kozakiewicz i dr n. med. Igor Checinski.

PIERWSZE CEGIELKI
NA BUDOWE NOWEGO DOMU LEKARZA

Jest Nam niezmiernie mito poinformowaé¢, ze w bltyskawicznym
tempie wplynely pierwsze wptaty-cegietki narzeczbudowy nowego
Domu Lekarza.

Szczodrymi ofiarodawcami sa:

1. dr Wiktor Gilas,

2.dr n. med. Ewa Lewczuk,

3.dr Janusz Schimmel,

4. prof. Jerzy Kotodziej

oraz Stowarzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich

i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej.

Serdecznie dziekujemy!

Dolnoslaska Rada Lekarska
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ednym z moich ulubionych obrazéw jest ,Kompania
Fransa Banninga Cocqa i Willema van Ruytenburcha’,
bardziej znana jako ,Nocna straz” autorstwa Rembrandta. W tytule lutowego fe-
13 lietonu celowo uzywam tego wyrazenia, bo jak ulat pasuje ono do wydarzen, kté-
re miaty miejsce w nocy z 4 na 5 stycznia 2012 r. w Ministerstwie Zdrowia.
Tematem, ktérym w ostatnich tygodniach zyta cata Polska, byta nowelizacja
tzw. ustawy refundacyjne;j. Pisze te stowa z catym przekonaniem, bo skutki bted-
nej ustawy odczuto na sobie dziesiatki, a moze i setki tysiecy pacjentéw oraz cate
srodowisko lekarskie i aptekarskie. O skali problemu $wiadczy tez jedna liczba -
280 milionéw recept, jakie rocznie wypisuje sie w Polsce!
Znowelizowana przez Sejm, w ekspresowym tempie, ustawa jest niewatpliwym
zwyciestwem srodowiska lekarskiego w starciu z rzagdem. Warto to podkresli¢, bo
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»E Pluribus Unum” po raz trzeci 14
Ludzie serca spod ,,Czworki” 15

Pielegniarki i potozne objete
ochrong przewidziana
dla funkcjonariuszy publicznych 16

Karkonosze 2012 w obiektywie M.Ch. 18

Prawnik odpowiada 20 taki wynik starcia na linii samorzad lekarski - rzad jest w ostatnich latach rzadko-
Wydarzyto sie 21 $cig. Z niemata wiec satysfakcjg czytatem nagtéwki gazet obwieszczajace ztozenie
. - . broni przez Ministerstwo Zdrowia. Kulisy tego wydarzenia sa tematem niniejsze-
Szwajcarskie impresje 22 . . . . . i
) go felietonu. Prawdziwe rzagdowe Waterloo miato miejsce nie 13 stycznia 2012 r,,
Uchwaty Prezydium DRL 23 czyli w dniu uchwalenia przez Sejm nowelizacji ustawy, ale w nocy z 4 na 5 stycz-
Zjazdy absolwentéw AM 24 nia w czasie negocjacji toczonych w Ministerstwie Zdrowia.
e e e T 25 Wydarzenie to poprzedzita pamu—;‘tn.a data 1§ grudrna 2011 roku. Tego dnia
Naczelna Izba Lekarska, na nadzwyczajnym posiedzeniu, po dramatycznym gto-
Kursy 27 sowaniu (21 gtoséw za, 19 przeciw) zawiesita tzw. ,akcje pieczatkowa”. W tym
Silva rerum, zapiski emeryta 29 samym dniu NRL, osobng uchwata, powotata zespdt, ktdremu powierzyta pilne
, negocjacje z Ministerstwem Zdrowia w sprawie zmian w ustawie refundacyjne;j.
Pomruk salonéw 29

Tak sie ztozyto, ze miedzy innymi mi przypadto zadanie uczestniczenia w jego

Mistrzowie wroctawskiej pracach. Lutowe ,Na cito” jest wiec obszerniejsze niz zwykle. Wierze jednak, ze ze

medycyny: Jézef Kaniak 30 wzgledu na wazkos¢ problemu, spotka sie z zainteresowaniem. A wiec ad rem.
Pro memoria 32 Z uwagi na okres $wigteczno-noworoczny, ktéry w naszym kraju ma wyjatko-
Wspomnienia 33 we znaczenie, spotkanie na Miodowej zaplanowano na 4 stycznia 2012 r. Prze-
$ledZzmy 9 godzin pobytu cztonkéw zespotu w Ministerstwie Zdrowia.
Ogloszenia “h Godgzina 15.00 - punktualnie docieramy do ministerstwa. Wiceminister zdrowia
dr Andrzej Wtodarczyk (notabene byty wiceprezes Naczelnej Rady Lekarskiej) in-
Wydawca: formuje nas, ze rozmowy rozpoczna sie ok. godz. 16.00. Powéd? - za chwile pre-

mier RP wystapi w telewizji. W gabinecie ministra Wiodarczyka ogladamy trans-
misje wystapienia prezesa Rady Ministréw. Niewatpliwie stowa, ktdére styszymy
tj. deklaracja premiera o niekaraniu lekarzy, znajda wkrétce odzwierciedlenie
w rezultatach naszych negocjacji. Na sali obrad sg obecni — minister zdrowia ze
wszystkimi wiceministrami i kilkoma ministerialnymi prawnikami, prezes NFZ -
Jacek Paszkiewicz, minister Krystyna Koztowska - Rzecznik Praw Pacjenta, a po
drugiej stronie zesp6t NRL oraz dr Jacek Krajewski — prezes Porozumienia Zie-
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Alicja Marczyk-Felba, Andrzej Kierzek, Jakub Trnka,

lonogorskiego, dr Grzegorz Kucharewicz — prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej,
przedstawiciele portalu Konsylium 24 oraz federacji pacjentéw. Obradom przy-
glada sie tez prezes Hamankiewicz.

Godzina 16.15 - ,hand shaking” usmiechnietego ministra zdrowia dr. Artuko-
wicza i zawarcie umowy zobowiazujacej kazda ze stron do nieudzielania komen-
tarza mediom, do czasu definitywnego zakonczenia spotkania. Zwracam uwage

na ten fakt, poniewaz bedzie on miat znaczenie okoto godz. 21.00, kiedy to na
paskach informacyjnych komercyjnej telewizji pokaze sie informacja o zerwaniu
prowadzonych rozméw. Pierwsze mite wrazenie bardzo szybko zostaje zatarte
z powodu ,ostrego” pytania ministra - ,To szybko méwcie, czego konkretnie
chcecie?”. Zdanie to spotyka sie z ripostg przewodniczacego zespotu dr. Jacka
Kozakiewicza - ,Chcemy natychmiastowego zniesienia zapisu ustawy dotycza-
cego karania lekarzy”. Minister natychmiast zwalnia i odpowiada: ,Zaraz, zaraz,
nie tak szybko, przeciez to dopiero nasze pierwsze spotkanie”. Zaczyna sie prawie
trzygodzinna wymiana argumentéw. Nastepnie prosimy o przerwe, aby spisac
wstepny tekst komunikatu. Z naszymi prawnikami pracujemy nad nim solennie.
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Termin przyjmowania tekstow
uptywa 15. dnia kazdego miesigca.
Po tym terminie redakcja moze odméwi¢ publikacji
zamoéwionych i niezaméwionych materiatow.

Redakcja nie odpowiada za tres¢ ogloszen,
reklam. Nie zwraca materiatéw niezaméwionych,
zastrzega sobie prawo do skracania i adiustaciji

tekstow, opracowania redakcyjnego
oraz zmian w tytutach.

Numer zamknigto 30 stycznia 2012 r.
Druk: Zaktady Poligraficzne GREG
ul. Poezji 19, 44-113 Gliwice
tel. 32234 08 36, fax 32234 1270



Z okien ministerstwa widzimy, ze przed
jego brama kitebig sie media - prasa,
radio, wozy telewizyjne stacji panstwo-
wych i komercyjnych.

Okoto godz. 19.30 wreczamy projekt
komunikatu ministrowi Artukowiczowi.
Ten analizuje go litera po literze, popra-
wia nawet przecinki. Wida¢, ze mamy
do czynienia z doswiadczonym nego-
cjatorem. Kontrowersje wzbudza punkt
2. komunikatu - w nim ma sie pojawic
zapis dotyczacy wydania przez prezesa
NFZ komunikatu o niekaraniu lekarzy do
czasu wejscia noweli ustawy. Taki zapis
spotyka sie z jego kategorycznym sprze-
ciwem. Dochodzi do ,usztywnienia” sta-
nowisk. Nawiasem mdwiac, prezes NFZ
zachowuje sie podczas negocjacji wyjat-
kowo arogancko - vide jego stwierdze-
nie: ,Za pieniagdze NFZ bedziecie jakies
tam kulki chinskie przepisywac”.

Godzina 20.15 - kolejna przerwa. W jej
trakcie wpada na sale wiceminister Szulc
i oznajmia, ze znana komercyjna stacja
telewizyjna podaje informacje o zerwa-
niu negocjacji. Zadaje mu pytanie, czy
to oby na pewno wiarygodna wiado-
mos$¢? Mam bowiem pewnos¢, ze wszy-
scy cztonkowie zespotu stowa dotrzymali
i nie udzielali informacji mediom. W od-
powiedzi na moje pytanie minister Szulc
pokazuje wydruk faksu, z ktérego jasno
wynika, ze zrodtem informacji jest...
prezes NRL, ktéry wyszedt z obrad i...
pojawit sie w programie Moniki Olejnik.
Konsternacja!!! W tym momencie o$wiad-
czamy kategorycznie, iz prezes NRL nie
jest cztonkiem zespotu, nie czujemy sie
zatem odpowiedzialni za przeciek. Roz-
mowy rzeczywiscie wisza na wiosku, ale
formalnie nikt ich nie przerywa. Narasta
zniecierpliwienie oraz zmeczenie. Nie
ustepujemy. Prosimy o kolejne przerwy,
traktujac je jako element taktyki. Wiemy,
ze minister musi ,pekna¢”, bo rzadowi
(czytaj premierowi przed wyjazdem na
narty) potrzebny jest sukces w postaci
komunikatu o negocjacjach zakonczo-
nych z happy endem. Trwa pat. Wska-
z6wki zegara mijajg godzine 22.30. Zme-
czenie narasta, ale nie przeszkadza nam
nawet fakt, ze przez te wszystkie godziny
negocjacji nie poczestowano nas cho¢-
by paluszkami. ,Chca nas wzig¢ glodem”
- Zartuja niektorzy z nas. Kiedy rzeczy-
wiscie wydaje sie, ze ,jest po herbacie”
i rozejdziemy sie z niczym, pojawiajg sie
przecieki... Premier nakazuje ministrowi
Artukowiczowi, podczas rozmowy tele-
fonicznej, przywotac p. Paszkiewicza do
porzadku - prezes NFZ ma natychmiast
wyrazi¢ zgode na punkt 2. komunikatu.
Wybija godz. 23.15, kiedy to uzgodniony
komunikat podpisujg wszystkie strony.
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Zdjecia I1.Ch.

Podpisujemy.

Ministerstwo Zdrowia, ul. Miodowa 15, godz 23.15, 4 stycznia 2012 r. - podpisanie
wspolnego komunikatu. Od prawej: przewodniczacy zespotu negocjacyjnego NRL - dr n.
med. Jacek Kozakiewicz, prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej - dr Grzegorz Kucharewicz,
minister zdrowia - dr Bartosz Artukowicz, prezes NFZ - dr Jacek Paszkiewicz.

Pie¢ minut po poétnocy - za drzwiami
ttum dziennikarzy, ktérzy przeszli sprzed
bramy ministerstwa do jego pomiesz-
czen. Kiedy pytamy ministra, czy umoz-
liwi nam wspdlne wystapienie przed ka-
merami, z jego ust pada stanowcze nie.
Tlumaczy, ze to bedzie bardzo krotka
informacja przekazana mediom. Wida¢
wyraznie, iz minister chce przekazac
wilasna interpretacje ustalen. Potwierdza
to, gdy w swoim wystapieniu komunikat
nazywa porozumieniem i o$wiadcza
dziennikarzom, ze od 5 stycznia spodzie-
wa sie zaprzestania ,akgji pieczatkowe;j”.
To z jego strony naduzycie, bo niczego
takiego nie ma w komunikacie.

Godzina 00.20 - opuszczamy gmach
ministerstwa. Jest ciemna styczniowa
noc, sypie $nieg. Przy bramie spotykamy
dziennikarzy, ktérym przewodniczacy
zespotu udziela krétkiego wywiadu.

O godz. 00.50 — zmeczeni, ale szczesliwi
meldujemy sie w hotelu. Zwyciezylismy!

Igor Checinski

PS:

Podczas przerwy w negocjacjach wre-
czytem ministrowi zdrowia egzemplarz
styczniowego numeru ,Medium”. (przy-
pominam, ze na oktadce znalazia sie fo-
tografia ministra z podpisem ,Swiatetko
nadziei?”).

- ,Panie ministrze zycze Panu, aby ten
znak zapytania, zmienit sie w wykrzyk-
nik” - oznajmitem.

W odpowiedzi ustysztem - ,To dajcie mi
szanse” — ustyszatem.

Wynik negocjacji i szybka nowelizacja
ustawy dowodza, ze taka szanse mini-
strowi dalismy.



Co dalej z ustawa refundacyjna? Plon negocjacji.

Warszawa, 4 stycznia 2012 r.

Wspolny komunikat ze spotkania 4 stycznia 2012 roku

Zespotu Naczelnej Rady Lekarskiej, Zespotu Naczelnej Rady Aptekarskiej, reprezentadji
srodowiska pacjentéw, prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia oraz ministra zdrowia.

W trosce o bezpieczenstwo polskich pacjentéw oraz bezpieczeristwo wykonywania
zawodu polskich lekarzy, lekarzy dentystow oraz aptekarzy, podczas dzisiejszego
spotkania w Ministerstwie Zdrowia ustalono:

1. w trybie pilnym, po zawieszeniu protestu, minister zdrowia podejmie
inicjatywe legislacyjng w zakresie nowelizacji ustawy o refundacji,
a w szczegoblnosci przepisdw o karaniu lekarzy (art. 48 ust. 8) i aptek,
definicji nieudokumentowanych wzgledéw medycznych oraz zapewnienia
mozliwosci odwotania od decyzji kontroli. W zwigzku z tym cztonkowie
Zespotu Naczelnej Rady Lekarskiej zarekomenduja Radzie wezwanie
srodowiska lekarskiego do zaprzestania protestu na terenie catego kraju,

2. prezes NFZ wyda komunikat o nienaktadaniu kar wynikajacych zart. 48 ust. 8
ustawy refundacyjnej oraz o nienakfadaniu kar na apteki w okresie
od 1 stycznia 2012 r. do czasu wejscia w zycie nowelizacji ustawy
refundacyjne;j,

3. minister zdrowia deklaruje, iz po zawieszeniu protestu dokona niezwtocznie
zmiany w przepisach rozporzadzenia dot. recept lekarskich (m.in. poprzez
usuniecie koniecznosci wpisywania na recepcie poziomu refundacji dla
lekéw objetych jednym poziomem refundacji przy zachowaniu obowigzku
wpisywania identyfikatora ptatnika przez osobe wystawiajaca recepte).

4. uczestnicy spotkania deklarujg ograniczenie wprowadzania innych
kierunkowych zmian w ustawie refundacyjnej,

5. Zespot Naczelnej Rady Lekarskiej, Naczelna Rada Aptekarska, srodowisko
pacjentéw, prezes Narodowego Funduszu Zdrowia oraz minister zdrowia
deklarujg gotowos¢ do dalszych wspolnych prac.
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List do redaktora
naczelnego Polskiej
Gazety Wroctawskiej
Arkadiusza Franasa
autorstwa
wiceprezesa DRL

ds. finansowo-budze-
towych - dr. n. med.
Pawta Wréblewskiego
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Ponizszy list zostat wystany do redaktora naczelne-
go i dyzurnego Polskiej Gazety Wroctawskiej w od-
powiedzi na felieton redaktora Arkadiusza Frana-
sa pt. ,Lekarze i apteki mogaq straci¢ kase! Pacjent
ewentualnie zycie” (http://www.gazetawroclawska.
pl/artykul/490594,lekarze-i-apteki-moga-stracic-
kase-pacjent-ewentualnie-zycie,id,t.html) z 5 stycz-
nia 2012 roku. Oczywiscie pozostat bez odpowiedzi,
ale na szczescie zyjemy w dobie Internetu. Po jego
umieszczeniu na popularnej platformie blogerskiej:
Dolnoslazacy.pl (http://wroblewski.dolnoslazacy.pl
/5302,podziekowania_dla_redaktora_franasa.
html), z ktorej korzystaja rowniez lokalni dzienni-
karze, w ciggu kilku dni odnotowano kilkuset czy-
telnikow.

Szanowny Panie Redaktorze!

W imieniu dolnoslaskiej spotecznosci lekarskiej chciatem
Panu serdecznie podziekowac¢ za pomoc, jaka Pan zaoferowat
lekarzom w artykule z czwartkowej Gazety Wroctawskiej zaty-
tutowanym ,Lekarze i apteki moga straci¢ kase! Pacjent ewen-
tualnie zycie”. Wprawdzie rade skorzystania z zamieszczonej
w gazecie listy lekéw refundowanych skierowat Pan do wicesze-
fa (a nie, jak Pan napisat: szefa) Naczelnej Rady Lekarskiej, ktorej
i ja jestem cztonkiem, Konstantego Radziwitta, ale rozumiem, ze
moga sie nig positkowac wszyscy dolnoslascy lekarze.

Ta rada jest tym bardziej cenna, ze pozwala dodatkowo za-
oszczedzic¢ lekarzom znaczne srodki finansowe: nie beda ptacic¢
kar NFZ za btednie wystawiong recepte i nie beda juz musieli
wydawac duzych pieniedzy na, jak Pan napisat, taki zaprojekto-
wany w 1979 roku komputer przenosny, wraz z takim zaprojek-
towanym znacznie pézniej (to juz moj dopisek) modemem in-
ternetowym, bo teraz wystarczy jedynie zakup kilku numeréw
gazety z lista lekéw refundowanych i lupy powiekszajacej, aby
wszystko, co wedtug organizatoréw systemu opieki zdrowotnej
w Polsce jest niezbedne lekarzowi do ratowania zdrowia i zycia
ludzkiego, tenze lekarz mégt miec przy sobie.

Rozumiem, ze idac za ciosem, zainstaluje Pan pod koniec
lutego w Ministerstwie Zdrowia dziennikarza $ledczego gaze-
ty, ktéry z odpowiednim wyprzedzeniem, wystarczajacym do
wydrukowania znowelizowanej listy lekéw w dniu jej oficjalne-
go opublikowania (co juz zapowiada ministerstwo), wykradnie
stosowny dokument, aby wszyscy lekarze byli caty czas w go-
towosci do pracy zgodnie z wymogami stawianymi przez sto-
sowne ustawy. | utrzyma go Pan tam na state, bo przeciez lista-
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lekéw refundowanych moze by¢, wedtug nowych przepiséw,
nowelizowana co dwa miesigce.

Przy okazji dodrukowywania kolejnych nowelizacjilist prosze
jednak o rozwazenie zwiekszenia rozmiaru czcionki, bo nieste-
ty srednia wieku dolnoslaskich lekarzy przekracza znacznie 40
lat, wiec wzrok juz nie ten. Ponadto koniecznos¢ korzystania
z lupy znacznie wydtuza czas odnalezienia stosownego leku
na liscie, ale rozumiem, Ze ten argument Pana, jako zwolennika
prywatnej stuzby zdrowia, nie przekona, bo logicznym jest, ze
ZALEZY Panu na tym, aby kolejki w placéwkach publicznych
jeszcze bardziej sie wydtuzyty, a lekarze nie mieli czasu na ba-
danie i leczenie swoich pacjentéw, bo to zmusi tych, ktorzy sie
nie zatapig na wizyte ,na NFZ" do przerzucenia sie na ustugi
petnoptatne w sektorze prywatnym.

Serdecznie dziekuje takze za zagrzewanie lekarzy do walki
o swoje. Faktycznie, o co my teraz walczymy? Zeby mie¢ wie-
cej pracy? Przeciez jak zaczniemy z mozotem, niczym Sherlock
Holmes przy pomocy lupy i wycietych z gazet list dochodzi¢,
ktéry lek, przy jakiej chorobie, do ktérej z czterech grup ptat-
nosci pasuje, to dzieki temu wizyta pojedynczego pacjenta
wydtuzy sie o jakies 5-10 minut, wiec zamiast meczyc sie przez
ustawowe 8 godzin pracy z 32. pacjentami przebada sie ich
jedynie ze 20. Lekarze rodzinni maja wszak ptacone od liczby
wszystkich zarejestrowanych podopiecznych, a nie od tych,
ktérzy choruja, a wiekszos$¢ z pozostatych lekarzy pracuje
w publicznych lub niepublicznych placéwkach za statg pensje,
wiec jak mniej pacjentéw przyjma, to sie mniej narobig za te
same pienigdze. Czyz nie tak?

Jednoczesnie z przykroscig musze Pana poinformowag, ze juz
od kilku lat pacjentom w kolejke nie wcinajg sie, jak Pan napisat,
przedstawiciele firm oferujacy pani doktor lub panu doktorowi
wczasy czy gadzety za wypisywanie konkretnych lekéw, gdyz
sprawy kontaktéw owych przedstawicieli z lekarzami dos¢
restrykcyjnie uregulowano jeszcze w 2008 roku rozporzadze-
niem ministra zdrowia z 21 listopada 2008 r. w sprawie reklamy
produktéw leczniczych (Dz. U. z 28 listopada 2008 r.) Polecam
szczegdlnie lekture paragrafu Xlll tego rozporzadzenia, ktéry
zakazuje jakichkolwiek kontaktéw z przedstawicielem medycz-
nym w godzinach pracy lekarza. Informuje réwniez, ze od za-
wsze, w przypadku realizacji ustug w ramach kontraktu z NFZ,
pacjenci w Polsce nie ptaca za wizyte domowa.

W tej sytuacji pozostaje mi tylko wyrazi¢ rados¢ z faktu, iz
Pana pracodawca, w przeciwienistwie do ministra zdrowia,
nie postanowit dotad obcigza¢ zatrudnianych w gazecie
redaktoréw karami za btedy lub niescistosci w przekazywa-
nych informacjach, bo juz pewnie po omawianym artykule
Dolnoslazacy nie mieliby wiecej okazji czytac Panskich, skad-
inad btyskotliwych, wywodéw. Nasuwa mi sie jeszcze jedna
refleksja: gdyby lekarze podchodzili do procesu leczenia tak,
jak niektdérzy redaktorzy do przedstawiania faktéw, to trup
Scielitby sie gesto...

Z zyczeniami zdrowia w 2012 roku!
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Co dalej z ustawa refundacyjna?

Bydgoszcz, 16.01.2012 r.

Zdjecia z archiwum ZK OZZL

Warszawa, 9.01.2012 r.

Ustawa refundacyjna byta tematem numer jeden podczas ostatnich posiedzen Zarzadu Krajowego Ogdlnopolskiego

Zwiazku Zawodowego Lekarzy.

Refundacja leku do decyzji NFZ

Wojciech Sulka

Dr n. med.
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chwalona przez Sejm, w maju 2011 r,, ustawa o refundacji
lekéw, srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobdw medycznych, jak réwniezzwigzane
z nig akty wykonawcze (rozporzadzenia i obwieszczenia ministra
zdrowia), spowodowaty na poczatku roku ogromne zamieszanie,
zaréwno wsrdd lekarzy oraz aptekarzy, jak i pacjentéw. Nikt nie
neguje wielu dobrych i potrzebnych uregulowan prawnych, ja-
kie ta ustawa przyniosta. S3 one zwigzane m.in. z koniecznoscia
dostosowania naszego prawa do dyrektyw unijnych. Niestety
kilka fatalnych zapiséw zupetnie przestonito pozytywne aspekty
ustawy. Tym bardziej, ze byly one nie do przyjecia dla srodowiska
lekarskiego. Lekarze zostali obarczeni obowigzkiem weryfikacji
uprawnien pacjenta do refundacji lekéw, a w przypadku wysta-
wienia recepty na lek refundowany osobie uznanej przez NFZ za
nieubezpieczong mogli zosta¢ ukarani zwrotem kwoty nienalez-
nej refundaciji. Byta to swoista pufapka zastawiona na nas przez
rzadzacych. Nie dysponujemy wszak odpowiednimi narzedziami
do stwierdzenia, czy dany pacjent na pewno jest ubezpieczony.
Nie mozna zmusza¢ obywateli, w tym przypadku lekarzy, do ro-
bienia czegos, czego de facto prawidtowo nie sg w stanie zrobic.
Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy dostrzegat zagro-
Zenia zwigzane z ustawa refundacyjna. Wystapit z pismami w tej
sprawie do RPP, RPO oraz Ministerstwa Zdrowia. Zarzad Krajowy
OZZL skierowat rowniez wniosek do Trybunatu Konstytucyjnego,

uwazajac niektdre artykuty ustawy za niezgodne z Konstytucja.
Dyskutowalismy o tym réwniez z samorzadem lekarskim i z za-
dowoleniem przyjelismy uchwate NRL z 2 grudnia 2011 r., reko-
mendujaca lekarzom powstrzymywanie sie od orzekania o pra-
wie pacjenta do refundacji. Dato to nam do reki silny orez w walce
o uchylenie tych artykutéw ustawy, ktére dla lekarzy byty nie do
przyjecia. Rados¢ nie trwata jednak dtugo. Juz 2 tygodnie pézniej
NRL data sie przekona¢ ministrowi zdrowia, ze ,protest pieczat-
kowy” nalezy zawiesic¢. Niestety publiczne wypowiedzi ministra
Artukowicza bardzo szybko pozbawity nas ztudzen, ze dojdzie
do szybkiej nowelizacji ustawy refundacyjnej. Nie majac nadziei,
ze przy pomocy argumentéw da sie cokolwiek osiggna¢, Ogél-
nopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy, Federacja Pracodawcéw
Porozumienie Zielonogoérskie, Polska Federacja Pracodawcow
Ochrony Zdrowia oraz $rodowisko lekarzy skupionych wokot
portalu internetowego Konsylium 24 wspdlnie zarekomendowa-
li lekarzom stemplowanie recept pieczatka o tresci: REFUNDACJA
LEKU DO DECYZJI NFZ. Watpliwosci co do stusznosci naszych
dziatar pozbawit nas prezes Rady Ministréw, ktéry tuz przed Syl-
westrem postraszyt konsekwencjami tych lekarzy, ktérzy ,beda
zachowywali sie niegodnie”. Szkoda tylko, ze pan premier zapo-
mniat o ponoszeniu konsekwencji przez wtadze, ktéra zacho-
wuje sie niegodnie, uchwalajac niejasne i represyjne prawo, bez
odpowiedniego vacatio legis, w dodatku w tak delikatnej materii
jak opieka zdrowotna.

JProtest pieczatkowy” bardzo szybko przynidst pierwsze efek-
ty. 4 stycznia br. doszto do spotkania z premierem. Wreszcie uda-
fo sie przedstawi¢ nasze argumenty. Premier zadeklarowat pu-
blicznie szybka nowelizacje ustawy i uchylenie art. 48 ust. 8 oraz
zwolnienie lekarzy z obowigzku okreslania poziomu refundadiji.
Niestety méwiac o ,wygodzie” i ,komforcie pracy” lekarzy nie
wziagt pod uwage, ze przyjmujac nieraz kilkudziesieciu pacjentéw
dziennie, mamy kilka minut na przyjecie jednego chorego. Kaz-
da dodatkowa czynnos¢, np. sprawdzenie dokumentéw ubez-
pieczenia pacjenta, sprawdzenie w tabeli 2800 lekéw poziomu
refundacji oraz ChPL (charakterystyki produktu leczniczego) po-
woduje, Ze nie ma juz czasu na rzetelne zebranie wywiadu, nie
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méwiac juz o badaniu lekarskim. Zupetnym nieporozumieniem
byto oczekiwanie, ze te deklaracje spowodujg natychmiastowe
zawieszenie ,protestu”. Trudno byto wymagac od lekarzy, ze zre-
zygnuja z dziatania bedacego obrong przed represyjnym wobec
nich prawem, zanim to prawo nie zostanie zmienione. Odrebng
kwestig jest, czy obowiazek weryfikacji uprawnient chorego do
refundacji i doktadne okresdlanie poziomu refundacji w ogdle
powinien naleze¢ do lekarza. Uwazam, ze lekarze powinni by¢
wylgczeni z tych typowo administracyjnych i biurokratycznych
czynnosci zgodnie z zasada: MY LECZYMY, WY REFUNDUJECIE.
Wydaje sig, ze obecnie sprawy zmierzajg w dobrym kierunku.
Po znowelizowaniu przez Sejm ustawy refundacyjnej i uchyle-
niu art. 48. ust. 8 organizacje i Srodowiska lekarskie prowadzace
»akcje pieczatkowq” zalecajg odstapienie od stawiania znanych
pieczatek na receptach, a jedynie w dokumentacji medycznej
pacjenta, stosowanie nazw miedzynarodowych wypisywanych
lekéw — wszedzie gdzie jest to mozliwe, aby utatwi¢ pacjentowi
nabycie leku refundowanego w mozliwie najszerszym zakresie
i najtanszego z mozliwych, niewpisywanie stopnia refundadji
leku dla lekéw o jednym poziomie refundacji, wpisywanie - jesli
jest to mozliwe i wykonalne w gabinecie lekarskim — poziomu re-
fundadji dla tych lekéw, dla ktérych jest wiecej niz jeden stopien
refundacji (dotyczy gtéwnie tzw. choréb przewlektych — dawniej
na litere P), jezeli to nie jest mozliwe (np. pracodawca nie dostar-
czyt odpowiednich narzedzi) niewpisywanie poziomu refunda-

¢ji. Kwestia okreslania stopnia refundacji w tej ostatniej grupie
lekéw nadal pozostaje do rozwigzania. Nalezy stworzy¢ takie
normy prawne, aby aptekarz byt w stanie okresli¢ wtasciwy dla
danej choroby poziom refundacji leku, np. przez podanie na re-
cepcie kodu rozpoznania ICD-10. Bytoby to zgodne z publicznymi
deklaracjami premiera z 4 stycznia. Podobne deklaracje ztozyt 9
stycznia na spotkaniu z lekarzami minister zdrowia. Zmiany wy-
maga réwniez refundowanie lekow tylko w zakresie ich rejestra-
¢ji. Powinny by¢ one refundowane w catym zakresie zastosowan
klinicznych zgodnie z aktualng wiedza medyczna.

Akcja ,My leczymy, wy refundujecie” pokazata, ze sita tkwi
w jednosci naszego $rodowiska. Wykazujac choc¢by tylko taka
solidarnos¢ jak w ostatnim czasie, mozemy osiggna¢ naprawde
wiele. Niestety zbyt czesto dzielg nas rézne interesy, a moze po
prostu nie chcemy i nie potrafimy dziata¢ wspdlnie.

I na koniec bardziej ogélna refleksja. Wydawatoby sie, ze jeste-
$my spoteczenstwem obywatelskim i zyjemy w demokratycznym
panstwie prawnym. Jednak w takim panstwie inaczej powinien
wygladac proces stanowienia prawa. Lekarze, jako grupa zawo-
dowa wykonujaca bardzo odpowiedzialny i wymagajacy szcze-
godlnego zaufania zawéd, powinni by¢ traktowani przez rzadza-
cych jak partnerzy w trudnym procesie reformowania systemu
opieki zdrowotnej, a nasze argumenty nie moga by¢ wystuchi-
wane tylko wtedy, kiedy dochodzi do niepokojéw spotecznych.

Ustawa refundacyjna okiem lekarza rodzinnego

Agata Stawin

ok 2012 rozpoczat sie od (kolejnych)
mian w ochronie zdrowia. Weszta w zy-

cie ustawa o refundacji lekow, srodkow spo-
zywczych specjalnego przeznaczenia zywie-
niowego oraz wyrobéw medycznych i zanim
zaczeta funkcjonowac na dobre, sejm pod
wplywem protestu lekarzy przegtosowat usta-
we 0 zmianie tej ustawy. Przygladam sie temu
zza biurka lekarza rodzinnego, usitujac podo-
fa¢ nowym wymogom. Mimo, iz moja prakty-
ka jest w petni skomputeryzowana, a kazdy
gabinet lekarski posiada dostep do Internetu,
to i tak, z powodu koniecznosci analizowania
kazdego leku w zakresie zgodnosci z charak-
terystyka produktu leczniczego, po to by méc
prawidtowo przyporzadkowaé go pdzniej do
wiasciwej grupy refundacyjnej, wydtuzyt sie
czas przyjmowania pacjentéw srednio dwu-
ipotkrotnie. Po kilku dniach od zawieszenia

Zdjecia z archiwum autorki

pokontrolnych”, usunieto zapis o ich utrud-
nianiu, ktéry stwarzat mozliwosci dowolnej,
niekorzystnej dla kontrolowanego lekarza
interpretacji.

Zmiana korzystna wynikajaca ze
zmiany w innym akcie prawnym

Dodany art. 4 w ustawie z 18 marca 2011 r.
o Urzedzie Rejestracji Produktéw Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdj-
czych (Dz. U. nr 82, poz. 451) w art. 6 dodaje
ustep 2, ktéry naktada na prezesa URPL pu-
blikacji ChPL lekéw, ktére znajduja sie w wy-
kazach refundowanych na stronie interneto-
wej. Dodany art. 8 uniewaznia postepowania
i wstrzymuje nowe postepowania przeciw
lekarzom do czasu wejscia w zycie tej nowe-
lizacji - przepis przejsciowy.

protestu i przyjmowania pacjentéw, po nowe-
mu” jasno wida¢, ktére zmiany sa korzystne,
a ktoére nie. Sg i takie, ktérych efektéw jeszcze
nie sposéb przewidzied.

Zmiana korzystna

a) Uchylenie ust. 8 i 9 art. 48 spowodowa-
to wykreslenie kar za wypisanie recepty nie-
uzasadnionej wzgledami medycznymi, nie-
zgodnie z uprawnieniem $wiadczeniodawcy,
niezgodnie ze wskazaniami w wykazie lekéw
refundowanych. Nalezy jednak pamieta¢, ze
kary zostaty zniesione dla indywidualnych
lekarzy, natomiast $wiadczeniodawca nadal
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Dr Agata Stawin - specjalista
medycyny rodzinnej, prezes DOW
Kolegium Lekarzy Rodzinnych

w Polsce.

odpowiada finansowo za ww. ,uchybienia”
z tytutu umowy z NFZ. W przypadku lekarzy
rodzinnych, ktérzy sa jednoczesnie $wiad-
czeniodawcami prowadzacymi praktyki
- konsekwencje finansowe sg nadal realnym
zagrozeniem.

b) W ust. 10 pkt. 1 art. 48 nastgpito korzyst-
ne doprecyzowanie dla lekarzy warunku na-
tychmiastowego rozwigzania umowy ogra-
niczonego do ,uniemozliwiania czynnosci

Zmiana pozornie korzystna

W art. 40 w ust. 1T dokonano zmiany, ktéra
pozornie jest odpowiedzig na postulat doty-
czacy mozliwosci stosowania leku poza wska-
zaniami rejestracyjnymi, ale zgodnie z aktu-
alng wiedza. Niestety nadal kazde zlecenie
leku poza wskazaniami rejestracyjnymi, aby
uzyskac refundacje musi by¢ zaakceptowane
przez Ministerstwo Zdrowia i Komisje Przej-
rzystosci oraz konsultanta krajowego, po spetf-
nieniu licznych kryteriow.

Lekarz zostaje pozbawiony mozliwosci za-
stosowania leku refundowanego w wielu sy-
tuacjach, w ktérych jego dziatanie jest od lat



sprawdzone, czesto rekomendowane przez
towarzystwa naukowe i ujete w wielu zale-
ceniach do momentu, az zapadnie decyzja
administracyjna wydajaca takie pozwolenie.
To w rzeczywistosci eliminuje leczenie tzw.
,off-label” z mozliwoscia refundacji. Nie zostat
spetniony postulat $rodowiska lekarskiego,
aby lekarz, jak dotychczas, miat prawo zapi-
sac lek poza wskazaniami rejestracyjnymi na
refundacje, a w przypadku kontroli winien
umiec to zastosowanie uzasadni¢, wskazujac
podstawy w oparciu o aktualng wiedze me-
dyczna. Badania potwierdzaja, ze praktyka
ordynowania leku poza wskazaniami jest po-
wszechnie przyjeta w medycynie na catym
Swiecie.

Zmiana niekorzystna

W art. 37 ust. 6 dokonano zmiany, ktéra po-
zwala na dowolnie czeste, ale nie rzadsze niz
co dwa miesigce ogtaszanie nowych obwiesz-
czen dotyczacych listy lekéw refundowanych.
Jezeli nie péjdzie za tym czytelny mechanizm,
ktéry spowoduje, ze lekarze i aptekarze beda
mogli po kazdorazowej zmianie otrzymac in-
formacje dotyczace tego, co sie zmienito, to
grozi to powaznymi utrudnieniami w pracy.
Wertowanie kazdego obwieszczenia (nawet
w systemie komputerowym) od poczatku
do konca w poszukiwaniu jednej lub kilku
zmian, ktére byty powodem wydania nowe-
go obwieszczenia sparalizuje prace i jeszcze
bardziej ograniczy czas przeznaczony dla na-
szych pacjentéw.

Zmiana niekorzystna wynikajaca ze
zmiany w innym akcie prawnym

Art. 3 wprowadza zmiany w ustawie
z 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i leka-
rza dentysty: w art. 45, ust. 2 wprowadzono
nowy przepis, bedacy de facto nowym obo-
wigzkiem lekarza, bowiem obliguje on leka-
rza do zaznaczania uprawnien na recepcie
w sposéb okreslony w ustawie. W praktyce
oznacza to, ze o tym, co lekarz ma wpisac na
recepcie, bedzie decydowat minister zdrowia
w rozporzadzeniach bez koniecznosci zmian
w ustawie. Za niewypisanie recepty zgodnie
z tymi wymogami grozi¢ beda dodatkowe
sankcje wynikajace z ustawy o zawodzie leka-
rza, czyli mozliwos¢ utraty prawa wykonywa-
nia zawodu lekarza. Istnieje obawa, ze kolejne
rozporzadzenia w sprawie recept lub ich aktu-
alizacje, przyniosa nowe, jeszcze bardziej do-
legliwe, czasochtonne i szczegdtowe zapisy.

I najwieksza niewiadoma (putapka?)

Dodany art. 9 to kolejny przepis przejsciowy
- ale poprzez fakt, iz narzuca on koniecznos¢
nowelizacji rozporzadzenia o receptach w cia-
gu miesigca od wejscia w zycie tej nowelizacji
— jest nieprzewidywalny. Wszystko zalezy od
tego, co znajdzie sie w tym rozporzadzeniu,
a projektu jeszcze nie znamy. Jakie moze przy-
nie$¢ niespodzianki? No c6z pomystowosc¢
autoréw kolejnych zmian zdaje sie by¢ nie-
ograniczona, co gorsza pozbawiona réwniez
wyobrazni dotyczacej jej skutkow.

Z punktu widzenia lekarzy ,wypisujacych
recepty” obecnie obowiazujace rozporzadze-

Wroctaw, 26.01.2012 r. Na zdjeciu (w srodku) dr Jacek Krajewski - prezes DZLRP.

nie MZ w sprawie wypisywania recept z 23
grudnia 2011 r. powoduje liczne utrudnienia
W pracy, powaznie ograniczajac dostep do
POZ - poziomu opieki, ktéry jako jedyny za-
pewniat dotychczas pacjentom dostep bez-
posredni, szybki i pewny, warunkujac tym
samym bezpieczeristwo pacjenta w podsta-
wowym zakresie. Zbiurokratyzowanie POZ
i ubezwtasnowolnienie lekarza spowoduje, ze
i ta ostatnia mozliwos$¢ szybko dostepnej kon-
sultacji i diagnostyki zniknie.

Bo jak inaczej, jesli nie bezsensowna biuro-
kracjg nazwa¢ wymdg wpisywania odptatno-
sci kazdego leku w zakresach: R, B, 30%, 50%,
100%. Doprawdy trudno znalez¢ rozsadne
wyttumaczenie dla powodu zmuszania leka-
rzy do czasochtonnego poszukiwania wyso-
kosci procentowej odpfatnosci dla kazdego
preparatu, tym bardziej, iz te sama prace juz
za chwile wykona aptekarz podczas realizacji
recepty. Problem ten jest szczegdlnie uciazli-
wy, dla wciaz jeszcze, niestety, wiekszosci le-
karzy POZ, ktérzy nie posiadaja komputeréw
w pracy. Biorac pod uwage ich $rednig wie-
ku wydaje sie, ze to nie finanse sa tu gtowna
przeszkoda. Lekarze beda wiec musieli stale
wertowac tabele kolejnych obwieszczen, kté-
re zgodnie z najnowsza nowelizacjg ustawy
refundacyjnej beda ukazywac sie co najmniej
6 razy w roku, a nalezy oczekiwag, ze czesciej.
To wymédg w sposéb szczegdlny obciazajacy
lekarzy rodzinnych/lekarzy POZ, ktérzy wypi-
sujg dziennie do kilkuset preparatéw z kazdej
dziedziny medycyny, jako ze czesto przedtu-
Zaja leczenie zlecone w poradniach specjali-
stycznych na podstawie konsultacji z tychze.

Nowe przepisy poprzez restrykcyjne odwo-
tywanie sie do kar powoduja, iz w zupetnie
innym swietle widoczne sg dotychczasowe re-
gulacje. Ot chocby rozporzadzenie MZ z 2008
roku, w sprawie Ogoélnych Warunkéw Uméw
o Udzielanie Swiadczeri Opieki Zdrowotnej,
ktére w pkt. 5 i 6 stwierdza, ze lekarz POZ
moze kontynuowac leczenie zlecone przez le-
karza w poradni specjalistycznej, jesli posiada
informacje o rozpoznaniu, sposobie leczenia,
rokowaniu, ordynowanych lekach, okresie ich

stosowania i dawkowania, wydana nie rzadziej
niz raz na 12 miesiecy. Otéz nalezy oczeki-
wac, ze lekarz rodzinny bedacy jednoczesnie
Swiadczeniodawca, z ktérego odium kar finan-
sowych w przypadku ,nieuzasadnionej refun-
dadji” nie zostato zdjete nowelizacja ustawy re-
fundacyjnej - bedzie w odruchu uzasadnionej
samoobrony restrykcyjnie przestrzegat tego
przepisu. Nietrudno przewidzie¢, ze pacjent,
ktéry nie dostanie sie na czas do neurologa,
urologa, okulisty lub lekarza innej specjalno-
$ci, po stosowne, nie starsze niz dwunastomie-
sieczne zaswiadczenie, nie otrzyma kontynu-
adji recept z refundadja.

I kolejne zmiany: o ile zasadne jest zaznacza-
nie na receptach choréb przewlektych, dla kté-
rych refundacja jest szczegdlnie wysoka, o tyle
trudno zrozumiecizaakceptowad te wielostop-
niowos¢ refundacji w niektérych chorobach
przewlektych. Bo skad wzieto sie na przyktad
zréznicowanie odptatnosci dla karbamazepi-
ny w chorobie przewlekiej jaka jest padaczka
w stosunku do choroby przewlektej jaka jest
choroba psychiczna? Dlaczego i na jakiej pod-
stawie wyceniono ,warto$¢” leczenia padacz-
ki jako odpfatnos¢ ryczattowa w stosunku do
choroby psychicznej, kiedy to lek wydawany
jest bezptatnie? Co na to pacjenci?

llos¢ watpliwosci i problemow, jakie niesie
ze soba wypisywanie recept w nowej rzeczy-
wistosci prawnej, przekracza znacznie ramy
tego komentarza, ale w Srodowisku wrze od
pytan i codziennych rozterek lekarzy usituja-
cych dostosowac sie do nowych realiéw.

Nowe regulacje spowodowaty znaczne
utrudnienia w pracy lekarzy, ale coraz wy-
razniej wida¢, ze najwiekszymi przegrany-
mi tej ustawy wydaja sie by¢ pacjenci. Po-
przez ograniczenie mozliwosci stosowania
lekow refundowanych, poza ta dopuszczo-
na w charakterystyce produktu lecznicze-
go, zmniejszono mozliwosci nowoczesnego
i skutecznego leczenia pacjenta, a dodat-
kowo ograbiono go z i tak juz skapego cza-
su przeznaczonego na kontakt i rozmowe
z lekarzem. No i jak leczy¢ panie ministrze,
jakleczy¢...?
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Kary za recepty refundowane

Wejécie w zycie ustawy z 12 maja 2011
r. o refundacji lekéw, srodkéw spo-
zywczych specjalnego przeznaczenia zywie-
niowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U.
2011 r. nr 122, poz. 696) dalej: ustawa refun-
dacyjna, wywofato niespotykany odzew — by
nie rzec oburzenie — w srodowisku lekarskim.
Odzew ten polegat w zasadzie wytacznie na
ostrym sprzeciwie wobec szeregu postano-
wien ustawy refundacyjnej godzacych w jed-
ng z podstawowych cech zawodu lekarza,
a mianowicie w istote wolnosci zawodu. Oto
bowiem blizsza lektura postanowien ustawy
refundacyjnej pozwolifa dostrzec, ze ustawo-
dawca przerzuca na poszczegdlnego lekarza
odpowiedzialnos¢ za powazng niewydol-
nos¢ systemu. Niewydolno$¢ polega przede
wszystkim na problemie z utworzeniem bazy
0s6b ubezpieczonych. Przedstawiciele wladzy
publicznej wskazujg na ,nieszczelnos¢” syste-
mu. W zasadzie nikt nie formutuje wyraznych
tez, 0 jaka tez nieszczelnos¢ chodzi? W konse-
kwencji do obrotu prawnego weszly normy
pozwalajgce obciagzac lekarzy konsekwencja-
mi prawnymi razgco nierzetelnej bazy danych
o0 osobach ubezpieczonych, konsekwencjami
nieaktualnymi wskazaniami do stosowania
poszczegdlnych preparatéw, czy wreszcie
braku jakichkolwiek standardéw leczenia.
Dla autorki szczegélnie niezrozumiaty
pozostawata instytucja art. 48 ust. 8 usta-
wy refundacyjnej polegajaca na prawie
»hakfadania kary” na pojedynczego leka-
rza.Konstrukcja upowazniajaca pfatnikado
naktadania ,personalnej” kary na lekarza
z pominieciem faktu, ze w przewazajacej
liczbie przypadkéw lekarz dziata na zlece-
nie lub pod kierownictwem innego pod-
miotu (zleceniodawcy, pracodawcy) zda-
wata sie sta¢ w sprzecznosci z przepisami
odpowiednio art. 430 ustawy z 23 kwietnia
1964 r. kodeks cywilny (Dz. U. z 1964 r. nr
16, poz. 93, ze zm.) dalej: kodeks cywilny
orazart. 117 § 2 ustawy z 26 czerwca 1974r.
kodeks pracy (tekst jedn. Dz. U.z 1998 r. nr
21, poz. 94, ze zm.) dalej: kodeks cywilny.
Oba wskazane przepisy statuujg instytu-
cje szeroko rozumianej odpowiedzialnosci
za podwifadnego. Instytucja art. 48 ust. 8
ustawy refundacyjnej regule tej zdawata
sie przeczy¢ lub co najmniej jg ignorowac.
W ocenie autorki, jako praktyka, zasada
przepisu art. 48 ust. 8 ustawy refundacyj-
nej zaktadata zta wiare lekarza przy wypi-
sywaniu kwestionowanej recepty. Takie
zatozenie kolidowato z konstytucyjng za-
sady panstwa prawa - art. 2 Konstytucji
Rzeczypospolitej Polskiej. Poszukiwanie
zindywidualizowanego winowajcy jest
domeng prawa karnego. Ustawa refunda-
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cyjna w tym zakresie byta wyjatkiem. Zmu-
szata bowiem osobe wykonujacg wolny
zawdd (a to oznacza, ze osoba ta ponosi
osobista odpowiedzialnos$c¢ za nastepstwa
podejmowanych decyzji (leczniczych),
do wyreczania urzednikéw w weryfiko-
waniu uprawnien obywateli do korzysta-
nia z praw pozostajacych pod nadzorem
wiadz publicznych. W tym zakresie stusz-
nym jest sprzeciw wobec kar.

Ustawa z 13 stycznia 2012 r. 0 zmianie
ustawy o refundacji lekéw, srodkéw spozyw-
czych specjalnego przeznaczenia zywie-
niowego oraz wyrobdéw medycznych oraz
niektére inne ustawy przewiduja uchylenie
postanowienia art. 48 ust. 8 ustawy refun-
dacyjnej. Czy po wejsciu w zycie tej zmiany
lekarz moze czu¢ sie bezpiecznie, ordynujac
lek? W toku dyskusji o ,karaniu” lekarzy na-
lezy jednoznacznie wskaza¢, ze na gruncie
ustawy refundacyjnej istnieje wiecej niz jed-
na podstawa prawna do stosowania sankgji
za wady recepty (nalezy pamieta¢, ze wadg
recepty jest niezgodne ze stanem bazy
danych o ubezpieczonych wskazanie na
uprawnienia pacjenta, czy zaordynowanie
potrzebnego pacjentowi leku, jezeli w cha-
rakterystyce leku nie przewidziano jego sto-
sowania w tej konkretnej chorobie). Pierw-
sza sankcja wynikata z art. 48 ust. 8 ustawy
refundacyjnej. Ta podstawa w zasadzie
ulegta uchyleniu z ustawy refundacyjne;j.
Niezmieniona pozostaje jednak instytucja
umowy o refundacje recept, tj. regulacja art.
48 ust. 3 ustawy refundacyjnej. Przepis art.
48 ust. 3 ustawy refundacyjnej obejmuje
elementy minimalne umowy upowazniaja-
cej lekarza do wystawiania recept. Z uwagi
na rozbieznosci interpretacyjne i watpliwo-
$ci warto ustali¢, kto jest osobg zobowigza-
na do zawarcia umowy upowazniajacej do
wystawiania refundowanych recept.

Art. 48 ust. 1 ustawy refundacyjnej sta-
nowi, ze realizacja $wiadczen polegaja-
cych na dostepie do refundowanych lekéw
przystuguje Swiadczeniobiorcy na pod-
stawie recepty wystawionej przez osobe
uprawniona. Osoba uprawniong wedtug
art. 2 ust. 14 ustawy refundacyjnej jest:

1. lekarz ubezpieczenia zdrowotnego lub
felczera ubezpieczenia zdrowotnego
W rozumieniu ustawy z 27 sierpnia 2004 .
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finan-
sowanych ze srodkéw publicznych,

2.lekarz, lekarz dentysta, felczer, starszy
felczer, z ktérymi fundusz zawart umo-
we upowazniajacg do wystawiania re-
cept refundowanych,

3.lekarz, lekarz dentysta, felczer, starszy
felczer posiadajacy prawo wykonywania

zawodu, ktéry zaprzestat wykonywa-
nia zawodu, a z ktérym fundusz zawart
umowe upowazniajagcg do wystawiania
recept refundowanych dla wystawiaja-
cego, jego matzonka, wstepnych i zstep-
nych w linii prostej oraz rodzenstwa.
Wedtug stownika ustawowego, czyli art.
5 ustawy z 27 sierpnia 2004 r. o swiadcze-
niach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych (tekst jedn. Dz. U.
z2008r.nr122,poz.164,zezm.)dalej:u.s.0.z.
pod pojeciem; ,lekarz ubezpieczenia zdro-
wotnego” rozumie sie lekarza, lekarza
dentyste bedacego swiadczeniodawca,
z ktorym fundusz zawart umowe o udzie-
lanie $wiadczen opieki zdrowotnej, albo
lekarza, lekarza dentyste, ktéry jest zatrud-
niony lub wykonuje zawéd u $wiadczenio-
dawcy, z ktérym fundusz zawart umowe
o udzielanie swiadczen opieki zdrowotne;j.
Uwage nalezy zwrdcic na fakt, ze prawo do
wystawiania recept refundowanych wyni-
ka, jest przywiazane do umowy o udziela-
nie $wiadczen opieki zdrowotnej, ale tylko
w tym podmiocie, ktéry jest strong umo-
wy. Co to oznacza w praktyce? Otéz to, ze
lekarz zatrudniony w szpitalu czy porad-
ni, ktéra ma zawartag umowe o udzielanie
$wiadczen z NFZ ma prawo do wystawia-
nia recept refundowanych wytacznie pa-
cjentom tego podmiotu. Tym samym 100%
prywatnych gabinetéw, w ramach ktérych
lekarze udzielaja $wiadczen na zasadach
komercyjnych, wymaga zawarcia umoéw
upowazniajacych do wystawiania refun-
dowanych recept. Umowy te za$ zaktadaja
istnienie kar umownych. Za co? Wihasciwie
za wszystko. Ustawodawca nie ogranicza
katalogu zdarzen, ktére moga by¢ objete
karami umownymi. Tych postanowien jed-
nak nowelizacja ustawy refundacyjnej nie
obejmie. W obrocie nadal wiec pozostanie
prawo karania lekarzy za wady recept. No-
welizacja ustawy modyfikuje wytacznie sy-
tuacje prawnga lekarza w trakcie udzielania
przez niego $wiadczen w ramach systemu
powszechnego ubezpieczeniazdrowotne-
go. Z ustawy nie wynika zakaz stosowania
sankcji w umowach. Nalezy zatem bacznie
przyjrze¢ sie umowom upowazniajagcym
do wystawiania refundowanych recept.
Poki co obowiagzuja dotychczasowe wzo-
ry uméw upowazniajacych do wystawia-
nia recept refundowanych. Nalezy jednak
pilnie monitorowa¢ ewentualne zmiany
w tym zakresie.

Agnieszka Sienko - radca prawny
specjalizujaca sie w prawie ochrony
zrowia i prawie medycznym.



Jak w roku 2012 powinna wyglada¢
prawidlowo wypelniona recepta?

Recepta M umer receply

Dane wystawiajacego receple:

Mazwa, siedziba - adres, telefon, Regon

lub

Imig Nazwisko, adres, telefon, numer 98XXYYYYY

Swindceeniodawen

Pacjent Oddzial NFZ
Imig Nazwisko np. 12
AMdres miejsca obecnego zamieszkania:

Miasto, ulica, nr domu 1 lokalu (jezeli nadano) E;‘::::”

PESEL Pesel pacjenta

wick do 18 roku

np. IB

juk mie o X

Rp

Odplatnose

1. Mazwa leku, 2. dawka, 3. postad,

4. ilosé (konecznie wpisad ilosé opakowan |
ich wielkosé lub ilosé jednostek dawkowania,
4 tabl. lub 23 tabl. ).

czvlinp. 2op.al

Jedna =
‘odplatnogei

np. B

5. sposob dawkowania

Ma jedne recepele modna zapisad

maksymalnie 3 lekdw gotowyeh lub |

np. 30%

recepturowy lub jeden lek psychotropowy

Leku nie wigee) niz na 20 dni kuracji,

np. B

MNajlepie) wypisaé lek nazwyg migdzynarodows,
co zapewni pacjentowl najtanszy odpowiednik

np. 30%

npr. 100

Kod kreskowy

Data wystawienia:

data wyslawienia receply

Data realizac]i . od dnia™:

Fnak X lub data jeeh rosbicic

kuracyi na kolgine 2 lub 3 okresy

Jednak do 90 dm od daty

wyslawienia

Dane i podpis lekarza

N um
Imig Nazwisko
PW ~ podpis

Nazwa i adres lub Regon
lub Lwydruk wlasny™
Dane podmiotu drukujacego

Najwazniejsze szczegoty

1. Dopuszcza sie do 30 czerwca
2012 r. stare wzory recept, inne
niz pokazano, jezeli zawierajg
wszystkie wykazane elementy.

2. Wszystko musi by¢ trwale,
wyraznie i czytelnie nanie-
sione na recepte, w tym
czytelnie takze dla pacjenta.

3. Wyraznie i w catosci od-
cisniete pieczecie lekar-
skie — jezeli wystepuja.

4. Wszystko wpisane we wtasciwe
pola, tak by nic na siebie nie
nachodzito i nie przecho-
dzity do sasiednich pal.

5. Wszystkie czarno pogrubione
opisy recepty musza byc¢ iden-
tyczne i wystepowac doktadnie
w tych samych miejscach.

Zrédto: www.katowice.oia.pl/index-act-show-site-299.html

. Recepta nie moze by¢

mniejsza niz 200 mm wyso-
kosci i 90 mm szerokosci.

. Na recepcie nie mogg by¢

zamieszczane informacje
niezwigzane z jej przeznacze-
niem, np. inne pieczecie nie
okreslone w rozporzadzeniu
ministra zdrowia czy reklamy.

Stare druki w 2012 roku

8.

Na starych drukach recept wy-
stawianych w roku 2012 prosze
pole choréb przewlektych pozo-
stawiac puste, to pole juz nie ma
znaczenia i w zadnym wypadku
nie wpisywac tam litery P.

. Odptatnosci nalezy wpisy-

wac osobno przy poszcze-
golnych lekach, jak we
wzorze nowych recept.

XXX Zjazd Delegatow DIL,
24 marca 2012r.

hotel ,,Mercure” Jelenia Gora
Zgodnie z uchwata DRL spotykamy sie 24 marca 2012 r. (sobo-
ta) w hotelu ,Mercure” w Jeleniej Gorze, ul. Sudecka 63. Dla oséb
wyjezdzajacych z Wroctawia o godz. 6.30 pod siedziba DIL bedzie
podstawiony autokar. Prosimy o zgtaszanie do 15 marca 2012
r. w sekretariacie I1zby checi skorzystania z transportu auto-
karowego.

PROJEKT PROGRAMU
XXX ZJAZDU DELEGATOW DIL
24 MARCA 2012r.

godz. 9.00 - rejestracja delegatéw na okregowy zjazd lekarzy,

godz. 10.00 - otwarcie obrad — prezes DRL Igor Checinski,

wprowadzenie sztandaru DIL - sekretarz DRL Jacek Chodorski,

Hymn Panstwowy,

,Pro memoria” - wspomnienie o zmartych lekarzach,

powitanie gosci,

odczytanie listéw do zjazdu,

wystapienia zaproszonych gosci i dyskusja,

wreczenie Medali Mikulicza-Radeckiego i Ztotych Odznak DIL,

ok. godz. 11.30 PRZERWA KAWOWA

9 godz 12.00 wybdr przewodniczacego zjaz-
du, jego zastepcow i sekretarzy,

10 przyjecie porzadku obrad,

11 wybor Komisji Uchwat i Wnioskéw, Skru-
tacyjnej oraz Mandatowej,

12 komunikat Komisji Mandatowej,

13 Wybory Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej i cztonka
Komisji Rewizyjnej — przewodniczacy Komisji Wyborczej DIL
Andrzej Wojnar,

14 wystapienie prezesa DRL Igora Checinskiego
- sprawozdanie z dziatalnosci DRL,

15 sprawozdanie finansowe - skarbnik DRL Matgorzata Niemiec,

16 wystapienie przewodniczacego Komisji Rewizyjnej DIL
- Piotr Laska (sprawozdanie z dziatalnosci
Komisji Rewizyjnej DIL),

17 wystapienie p.o. Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL
- Henryk Lisiak (sprawozdanie z dziatalnosci Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL),

18 wystapienie przewodniczacego Sadu Lekarskiego
- Jan Spodezieja (sprawozdanie z dziatalnosci Sadu Lekarskiego).

19 wystapienie przewodniczacego Komisji Wyborczej DIL
- Andrzej Wojnar (sprawozdanie z dziatalnosci
Komisji Wyborczej DIL).

20 dyskusja nad przyjeciem sprawozdan: Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej, Komisji Rewizyjnej, Sadu Lekarskiego,

Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej oraz Komisji
Wyborczej — podjecie stosownych uchwat,

21 gtosowanie nad udzieleniem absolutorium
Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej,

22 przedstawienie propozycji i dyskusja na temat dziatani
strategicznych Izby wypracowanych przez zespoty:

- zespo6t ds. wizerunkowych;

- zespo6t ds. ksztatcenia ustawicznego;

- zespo6t ds. sagdownictwa lekarskiego;

- zespot ds. funkcjonowania Biura OROZ;

- zespo6t ds. oceny polityki zdrowotnej
panstwa oraz wspétpracy z DOW NFZ,

23 przedstawienie preliminarza budzetowego na rok 2012
- skarbnik DRL Matgorzata Niemiec,

24 strategia finansowa DIL - wiceprezes DRL
ds. finansowo-budzetowych Pawet Wréblewski,

25 dyskusja,

26 gtosowanie nad budzetem DIL na rok 2012,

27 podjecie uchwat i wnioskéw (Komisja Uchwat i Wnioskéw),

28 ok. godz. 17.30 zamkniecie zjazdu.

NOoOuphwN =
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prezes
Ogodlnopolskiego
Stowarzyszenia
Niepublicznych
Szpitali
Samorzadowych
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2000 roku szpital wielospecjalistyczny w Etku miat powazne

problemy finansowe. O sprawie byto gtosno, poniewaz inte-
resowaly sie nig wszystkie polskie media. Dzi$ pamietamy niewiele
z tamtych wydarzen, bo mineto ponad 10 lat. Obecnie szpital ten
Swietnie sobie radzi, rozpoczat dziatalno$¢ w kolejnej dekadzie - czy
zostat wtedy sprywatyzowany, a moze skomercjalizowany - ot6z
nie! Organ wiascicielski ww. placéwki medycznej skorzystat z bar-
dzo prostego, aczkolwiek innowacyjnego jak na tamte czasy rozwia-
zania — utworzyt spétke kapitatowa i przekazat jej zadania z zakresu
publicznego tj. zapewnit czy tez zabezpieczyt opieke zdrowotna dla
mieszkancédw miasta. Oczywiscie wszystko co nowe i rewolucyjne
bywa bardzo trudne. Tym bardziej jedli chodzi o najwazniejsza dla
cztowieka sfere zycia — zdrowie!

Sama zmiana formy prawnej funkcjonowania zakfadu opieki
zdrowotnej niesie ze sobg konieczno$¢ zmiany sposobu myslenia
jej pracownikéw, a przede wszystkim kadry zarzadzajacej. Czy
jest to tatwe - oczywiscie, ze nie! Mimo, iz od 2000 roku mineto
sporo czasu, to w dalszym ciagu trwa dyskusja, czy przeksztatce-
nie szpitala byto swoistg prywatyzacja? Jezeli jego wihascicielem
w dalszym ciagu pozostaje jednostka samorzadu terytorialnego
tj. gmina, powiat czy wojewo6dztwo (a tak wiasnie jest), to odpo-
wiedZ moze brzmie¢ jedynie przeczaco. Ponadto nalezy zwrdcic¢
uwage na fakt, ze szpital niepubliczny nieprzerwanie realizuje za-
dania publiczne jednostki samorzadu terytorialnego. W zdecydo-
wanej wiekszosci przeksztatconych szpitali samorzadowych wta-
$cicielami nieruchomosci sg nadal samorzady. Spétka je jedynie
dzierzawi i optaca czynsz. Sa jednak spofki, ktére w swoim kapita-
le zatozycielskim maja majatek nieruchomy i to jest prawidtowos¢,
poniewaz zgodnie z definicjg przedsiebiorstwa to m.in. powinno
by¢ wyposazone w majatek (szpital w Lesznie, Rawiczu , Etku , Ple-
szewie i inne). Samorzady sprawuja biezaca kontrole i nadzér nad
swoimi lecznicami poprzez rady nadzorcze. Warto podkresli¢, ze
ze wzgledu na tzw. wlasciciela publicznego niepubliczne szpitale
prowadza procedury zakupowe zgodnie z ustawa o prawie za-
méwien publicznych. Nie oznacza to wcale, iz kupuja tansze badz
lepsze jakosciowo technologie medyczne, sprzet jednorazowego
uzytku, materiaty opatrunkowe i inne niezbedne materiaty do pra-
widtowego funkcjonowania szpitala.

Do dnia wejscia w zycie ustawy o dziatalnosci leczniczej prze-
ksztatcono szpitale w Polsce jedynie poprzez likwidacje SPZOZ,
wskazujac utworzong spoétke prawa handlowego - jako podmiot
przejmujacy dziatalnos¢ lecznicza w niezawezonym zakresie. Na-
lezy podkresli¢, ze cze$¢ samorzadéw decydowata sie na catkowi-
ta likwidacje i przeniesienie wszystkich pozostatych zobowigzan
SPZOZ na ,swéj garnuszek”. Spoétka prowadzita nabér pracowni-
kéw na zasadach, ktére obowiazuja w przypadku nowego przed-
siebiorstwa. Pozostate samorzady réwniez decydowaty sie na
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Czy niepubliczne
oznacza to samo,
co skomercjalizowane,
sprywatyzowane,
przeksztalcone?

Renata Jazdz-Zaleska

likwidacje SPZOZ, przy czym spétka przejmowata pracownikéw
na podstawie art. 23 k.p. bez innych, oprécz pracowniczych, zobo-
wiazan. Byty tez takie samorzady, ktére dokonywaty przeksztatce-
nia swoich szpitali w sp6tki z tzw. catym dobytkiem zobowigzan.
Im byto w zasadzie najtrudniej. To wszystko jest juz jednak poza
nami. Czy to oznacza, ze w polskiej stuzbie zdrowia nie ma pro-
blemoéw? Na pewno dzis borykamy sie z jeszcze wieksza ich iloscia
- zaréwno zarzady spotek, jak i ich whasciciele - tylko w serialach
szpitale nie sa obarczone ktopotami.

Jeszcze przed wkroczeniem w 2012 rok panstwo udzielato po-
mocy finansowej naszym lecznicom. To wsparcie zapewnita usta-
wa o pomocy publicznej i restrukturyzacji. Z tzw. ,planu b” skorzy-
stato wiele samorzadéw przeksztatconych szpitali oraz placéwki
zmieniajace w trakcie swojg forme prawna. Najwieksza pomoc fi-
nansowg uzyskat zdaje sie samorzad w Tomaszowie Mazowieckim
- okoto 32 miliardy zt. Paristwo w dalszym ciggu dotuje zadtuzone
lecznice - warto ten fakt podkresli¢ i zauwazyc¢. Warto tez zadac
sobie pytanie, dlaczego wciaz styszymy w mediach, ze polskie
placéwki medyczne nie majg pieniedzy? Spétek zadtuzonych pan-
stwo juz nie oddtuzy, ciezaru zadtuzonych SPZOZ nie wytrzymuja
ani powiaty ani wojewodztwa - czyzby kryzys gospodarczy naj-
pierw zajrzat do polskiej stuzby zdrowia? A gdzie w tym wszystkim
jest pacjent i definicja zdrowia: ,petnia dobrego samopoczucia
fizycznego, psychicznego i spotecznego, a nie tylko brak choro-
by i kalectwa"? Dlaczego mnie tak poniosi? Ot6z juz 3 tygodnie
trwa ,mate piekietko” zwigzane z refundacja, receptami, aptekami
oraz ubezpieczeniami. Przed nami ciggle odsuwany temat dodat-
kowych ubezpieczer zdrowotnych. Wszak NFZ jako monopolista,
ktéry w sposéb scentralizowany kreuje polityke zdrowotna, nie
sprzyja ani przeksztatceniom ani grze rynkowej. Uwazam, ze rok
2012 powinien by¢ rokiem dalszych oczekiwanych zmian w $rodo-
wisku medycznym, a mianowicie nalezy rozpocza¢ dyskusje nad
zapowiadang przez niedawng minister zdrowia Ewe Kopacz usta-
wa o zdrowiu publicznym, jakosci czy tez rachunku kosztow.

Ostatnie dni stycznia spedzajg sen z powiek kazdemu mene-
dzerowi zarzadzajacemu polskim szpitalem. Zmiany dotyczace
obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci z tytutu zda-
rzeh medycznych w rozumieniu ustawy z 6 listopada 2008 roku
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta zaskoczyty wszyst-
kie placowki - prywatne, niepubliczne samorzadowe, SPZOZ. Pro-
ponowane, przez jedynego ubezpieczyciela tego rodzaju ustug
- PZU, kwoty sa zatrwazajaco wysokie.

Wysokos¢ rocznych sktadek oscyluje na poziomie od 250 tys. zt
do 900 tys. zt. Brakuje przejrzystych zasad ustalania wysokosci skta-
dek przez ubezpieczyciela. Ponadto szerokie okreslenie podstawy
dochodzenia roszczen zawarte w art. 67 a ust. 1 ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta powoduje, ze fakt ten moze
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wywotac lawine roszczen, ktdra sama w sobie stanowic bedzie sys-
temowe zagrozenie dla polskich szpitali. Skad pieniadze? Czyzby
z podwyzszenia wartosci punktu z 51 zt na 52 zt - tej ztotowki juz
dawno nie widac¢! Nie zapominajmy, ze od stycznia br. wzrastaja
sumy gwarancyjne ubezpieczenia OCiw zwigzku z tym koszty tego
ubezpieczenia wzrosna dwukrotnie lub trzykrotnie. Mata lecznica
powiatowa z podstawowymi oddziatami za dwie polisy OC zaptaci
okoto 600-700 tys. zk. A przeciez wzrost ceny ropy bedzie nastepna
konsekwencjg wzrostu opfat za ogrzewanie czy energie elektryczna.
Niestabilna ztotéwka spowoduje wzrost cen importowanych lekéw

oraz technologii medycznych. Nie zapominajmy o pracownikach
naszych placéwek medycznych, bo to od nich zalezy sukces zarza-
dzajacych i wysoka jakos¢ swiadczonych ustug naszym pacjentom
- a jakos¢ ich zycia zalezy od wynagrodzen! Jestem przekonana, ze
nie forma prawna szpitali jest wazna — podmioty definiuje wyraz-
nie i zrdwnuje ustawa o dziatalnosci leczniczej, ale zdrowy rozsadek
politykéw. Wazne, by tworzy¢ takie ustawy, ktérych wdrozenie i fi-
nansowanie nie bedzie zalezato od $wiadczeniodawcéw i ktdre za-
pewnig bezpieczenstwo i zdrowie polskim pacjentom.

Przed nami XI Krajowy
i XXX Okregowy Zjazd Lekarzy

— postulaty i oczekiwania

Andrzej Wojnar

Zdjecie z archiwum ,Medium”

Dr n. med. Andrzej Wojnar
- wiceprezes Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej

blizaja sie dwa wazne wydarzenia:

w dniach 24-26 lutego Nadzwyczaj-
ny Krajowy Zjazd Lekarzy w Warszawie
i 24 marca w Jeleniej Gérze nasz Okrego-
wy Zjazd Delegatéw DIL. Podbudowani
solidarng ,akcja receptowq’, zjednoczo-
nego jak rzadko, naszego srodowiska na
przetomie roku, mamy duze oczekiwa-
nia. Zastanawiamy sie, co jeszcze moze-
my i co jeszcze musimy zrobi¢ wspdlnie.
W jakich kwestiach razem decydowac?
| dla nas i dla mediéw - z oczywistych
wzgledédw - najwazniejszym zadaniem
bedzie ustosunkowanie sie do realizacji
znowelizowanej ustawy refundacyjnej.
Sprawa ta, jakkolwiek priorytetowa, nie
stanowi gtéwnej przyczyny zwotania
zjazdu krajowego. Tematem przewod-
nim spotkania bedzie bowiem ksztatce-
nie przeddyplomowe oraz podyplomo-
we lekarzy i lekarzy dentystow.

16 grudnia 2011 r. Naczelna Rada Le-
karska zawiesita protest srodowiska do-
tyczacy procedury wypisywania recept
do lutowego Krajowego Zjazdu Lekarzy.
Podczas zjazdu bedziemy wiec musieli
ocenic¢ nasze korporacyjne dziatania i ich
wplyw na zmiany legislacyjne dokony-
wane przez ustawodawce, a takze spre-

cyzowac nasze oczekiwania i zaplanowac
dalsze dziatania catej izby w kontekscie
aktualnej sytuacji w ochronie zdrowia.

Ksztatcenie przeddyplomowe i po-
dyplomowe, a zwiaszcza ustawiczne,
przynalezne izbie ustawowo, powinno
znalez¢ sie w centrum zainteresowania
delegatéw na zjazd. Wystatem ostatnio
pisma do szeféw naszych czterech dele-
gatur z prosba — sugestia inspiracji Srodo-
wiskowych dyskusji nad ksztattem obec-
nych oraz proponowanych, przysztych
rozwigzan dotyczacych tych szkolen.
Propozycji nowych modeli i rozwigzan,
funkcjonujacych czasami nieformalnie
w terenie. Czy zadowala nas obecnie
funkcjonujacy system szkolen, a jesli nie
to z jakich powodéw? Czy formufa tzw.
Lumiejetnosci” oraz ilos¢ i ,jakos¢” punk-
téw edukacyjnych jest optymalna?

Xl Krajowy Zjazd Lekarzy zajmie sie
réwniez zmiang regulaminu wyborczego
do organdw izb lekarskich i trybu odwo-
tywania tych organéw oraz oséb w nich
dziafajacych. Nowy regulamin przewiduje
gtosowanie korespondencyjne, okresla
czas gtosowania osobistego (na miejscu,
w lokalu wyborczym) na 8-12 godzin,
ponadto dopuszcza wieksza liczbe lokali
wyborczych w jednym rejonie wybor-
czym. Czy chcemy te formuty poszerzy¢,
czy zmieni¢? Zadecyduja o tym delegaci,
w tym 39 delegatéw z naszej Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej. Zjazd krajowy oce-
ni tez realizacje uchwat podjetych przez
poprzedni X KZL oraz rozpatrzy projekt
uchwaty w sprawie szczegétowego prze-
prowadzania wizytacji i wyboru oséb do

tych czynnosci. Ponadto podejmie sie roz-
patrzenia projektu zmiany wewnetrzne-
go regulaminu urzedowania Rzecznikéw
Odpowiedzialnosci Zawodowej i sadéw
lekarskich. A czym zajmie sie odbywajacy
sie miesigc pdzniej nasz zjazd okregowy?
Oczywiscie dyskusja na temat sytuacji
w ochronie zdrowia i polityki zdrowotnej
naszego regionu oraz wspotpracg z DOW
NFZ. Oceni tez dziatania organéw Izby
i gospodarke finansowg oraz zatwierdzi
budzet na rok 2012. Ustalimy priorytety,
opracujemy strategie dziatania DIL w za-
kresie: ksztatcenia, wizerunku, postrzega-
nia nas przez spoteczenstwo. Przygotuja
te tematy specjalnie powotane w tym
celu przez nasza Rade zespoty, w tym tak-
Ze zesp6t omawiajacy prace sagdownictwa
lekarskiego DIL. Do kontaktu z ww. zespo-
fami zachecam przede wszystkim dele-
gatéw na zjazd. W trakcie zjazdu odbeda
sie wybory Okregowego Rzecznika Od-
powiedzialnosci Zawodowej oraz cztonka
Komisji Rewizyjnej DIL. Przed nami wiele
pracy, jesli chcemy by¢ dobrze przygoto-
wani do obu zjazdéw. Piszac to, mam na
mysli nie tylko 39 delegatéw na KZL i 201
delegatéw na OZL, ale nas wszystkich.
Kazdy z nas ma wiasne zdanie na temat
zasygnalizowanych wyzej problemoéw.
Opinie w poszczegdlnych kwestiach za-
czynaja sie czesto od stéw - ,Oni znowu
co$ sknocili”. Owi ,Oni” sa jednak wsrod
nas — to wybrani przez nas PT. delegaci.
Przekazmy im nasze opinie i propozycje,
zasugerujmy rozwigzania. Niech z tego
dziafania ,urodzi sie” nowa jako$¢ nasze-
go zawodowego bytowania.

Komunikat

Wyjazd delegatéow na Xl Krajowy Zjazd Lekarzy - 24.02.2012 r. godz. 4.00!!!
spod siedziby Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej, al. Matejki 6, Wroctaw.
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Wydarzylo sie

Laureatki: Anna Ziarkiewicz (I od lewej), Monika Kobzinska i Katarzyna Kulej
prezentuja otrzymane Medale ,E Pluribus Unum”.

»E Pluribus Unum” po raz trzeci
Najlepsze na Dolnym Slasku

Jesieniq ubiegtego roku absolwenci uczel-
ni medycznych przystapili do Lekarskiego
Egzaminu Panstwowego oraz Lekarsko-Den-
tystycznego Egzaminu Parstwowego. Sposréd
lekarzy stazystow i tych z prawem wykonywa-
nia zawodu najlepszy wynik LEP-u na Dolnym
Slasku uzyskaty ex aequo: Monika Kobzifiska
i Katarzyna Kulej, a LDEP-u Anna Ziarkiewicz.
Starania mtodych adeptek sztuki medycznej
zostaly zauwazone i docenione przez dol-
noslaski samorzad lekarski. 22 grudnia 2011
roku, w trakcie posiedzenia Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej, dr n. med. Igor Checinski — prezes
DRL wreczyt utalentowanym lekarkom Meda-
le ,E Pluribus Unum” Wyrdznienia te zostaty
przyznane po raz trzeci i jak zapowiada prezes
»Na pewno nie ostatni"”

Monika Kobzinska i Katarzyna Kulej odpo-
wiedziaty poprawnie na 168 pytan ze 198. za-
danych (84,8%). 159 wiasciwych odpowiedzi
(na 198 mozliwych) udzielita Anna Ziarkiewicz
(80,3%). Poza najlepszym na Dolnym Slasku
wynikiem z LEP/LDEP laureatki moga poszczy-
ci¢ sie réwniez wysoka $rednig ocen z catego
okresu studiéw. Ta za$ znaczaco przekracza
4.0. W liscie gratulacyjnym skierowanym do
mtodych adeptek sztuki lekarskiej prezes DRL
napisat m.in.: ,W imieniu wtasnym oraz czton-
kéw Dolnoélaskiej Rady Lekarskiej chciatbym
serdecznie pogratulowac najlepszego w na-
szym wojewddztwie wyniku z Lekarskiego
i Dentystycznego Egzaminu Panstwowego”.
Wreczajac nagrody, dodat: ,Mimo wielu sta-
ran, samorzad lekarski nie zdofat zapobiec li-
kwidadcji stazu podyplomowego ani tez wpro-
wadzeniu LEK/LDEK. Ministerstwo Zdrowia nie
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przyjeto naszej argumentadji, cho¢ wyraznie
podkreslalismy, ze LEP i LDEP to bodaj najbar-
dziej transparentne kryterium kwalifikacji na
specjalizacje lekarskie. Dolnoslaski samorzad
lekarski nie zamierza by¢ gtuchy na Wasze po-
trzeby". Po odebraniu nagrdd laureatki podzie-
kowaty swoim nauczycielom akademickim,
rodzicom, ktérzy wspierali je podczas studidw,
a takze Radzie za przyznane wyréznienie mo-
tywujace do dalszej, wytezonej pracy.

Monika Kobziriska pochodzi z Gtogowa.
Jako specjalizacje wybrata anestezjologie, bo
jej zdaniem to jedna z najbardziej interesuja-
cych i rozwojowych dziedzin medycyny. Tuz
po uroczystym wreczeniu Medalu ,E Pluribus
Unum” nie kryta swojego wzruszenia. ,Nic tak
nie motywuje do kontynuowania podjetego
wysitku, jak uznanie starszych, zdecydowanie
bardziej doswiadczonych lekarzy” - stwier-
dzita. Katarzyna Kulej od dziecka mieszka we
Wroctawiu. W stolicy Dolnego Slaska studio-
wata medycyne i odbyta staz podyplomowy.
Jeszcze w trakcie studidw przewodniczyta
Kotu Hematologii i Onkologii Dzieciecej AM.
Dzi$ jest rezydentka w 4. Wojskowym Szpitalu
Klinicznym przy ul. Rudolfa Weigla 5. Pomimo
wczesniejszych zainteresowan ostatecznie
zdecydowata sie na specjalizacje kardiologicz-
na. Pytana o plany na przysztos¢, odpowiada:
»Na niczym innym nie zalezy mi tak, jak na po-
myslnym ukonczeniu specjalizacji”. Medycyna
to nie jedyna pasja pani Katarzyny, ktéra w zi-
mie chetnie szusuje na stokach narciarskich.
Przez wiele lat wyczynowo uprawiata réwniez
judo i grata w koszykéwke. Do Lekarsko-Den-
tystycznego Egzaminu Panstwowego w sesji

jesiennej Anna Ziarkiewicz przystapita bezpo-
$rednio po zdaniu egzaminéw na AM. Aktual-
nie odbywa staz w Poradni Stomatologicznej
Polskiego Centrum Zdrowia przy ul. Legnickiej
we Wroctawiu. W przysztosci chciataby zostac
specjalistka w dziedzinie ortodongji. ,Lecze-
nie ortodontyczne umozliwia korekte wady
szczekowo-zgryzowej, wptywa na caty uktad
stomatognatyczny, zmniejsza ryzyko zabu-
rzen stawu skroniowo-zuchwowego i przede
wszystkim poprawia jakos¢ zycia pacjenta”
wyjasnia i dodaje: ,Niezaleznie od tego, jak
potoczy sie moje zycie zawodowe, chciatabym
pozosta¢ na zawsze lekarzem stomatologiem,
ktérego gtownym celem jest niesienie po-
mocy innym”. Pani Anna uwaza, ze zyczliwy
i doswiadczony lekarz stuzacy dobrg radg to
najwiekszy skarb dla mtodego adepta sztuki
lekarskiej. Z tego powodu ceni sobie kontakt
z dr Matgorzata Nakraszewicz. To wtasnie pod
jej ,skrzydtami” odbywata wakacyjne praktyki
studenckie.

Laureatki zgodnie podkreslaja, ze dobrze
zdany LEP lub LDEP nie gwarantuje podjecia
specjalizacji w wymarzonej dziedzinie me-
dycyny. Pytane o obecny system ksztatcenia
lekarzy w Polsce odpowiadajg, iz wiedza teo-
retyczna w dalszym ciggu wiedzie prym nad
praktyka. Nie zgadzaja sie takze z ministerialng
decyzjg dotyczaca likwidacji stazu podyplo-
mowego po ostatnim roku studiéw. Wedtug
nich takie rozwiazanie sprawi, ze absolwenci
uczelni medycznych beda mocno zagubieni.
Pomimo to z optymizmem staraja sie spogla-
dac w przysztosc.



Ludzie serca spod ,,Czworki”

Odznaczenia panstwowe dla cztonkéw Arcybiskupiego Komitetu Charytatywnego. Posrod wyréznionych dr Zofia Pruszynska.

iadomos¢ o wprowadzeniu stanu
wojennego zastata ich w réznych
miejscach. Pomimo zaskoczenia, niezalez-
nie od wykonywanej profesji, spontanicz-
nie zaczeli pomagac internowanym i ich ro-
dzinom. Cho¢ nigdy nie zabiegali o honory,
to po 30 latach od pamietnej ,wojny pol-
sko-polskiej” doczekali sie najwyzszych od-
znaczen panstwowych. 14 grudnia 2011 r.
cztonkowie Arcybiskupiego Komitetu Cha-
rytatywnego we Wroctawiu odebrali z rak
wojewody dolnoslaskiego Marka Skorupy
Krzyze Oficerskie i Kawalerskie. Posréd od-
znaczonych znalazta sie m.in. cztonkini DIL
dr Zofia Pruszynska - lekarz dermatolog,
urodzony spotecznik. Uroczystos¢, w ktérej
uczestniczyt m.in. arcybiskup metropolita
wroctawski Marian Gotebiewski oraz ini-
cjator i patron catego przedsiewziecia ks.
kardynat Henryk Gulbinowicz, odbyta sie
przy pl. Katedralnym 4, w siedzibie Archi-
diecezjalnego Centrum Duszpasterskiego
nazywanego potocznie ,Czwoérka"
Najwyzszymi odznaczeniami panstwo-
wymi uhonorowano facznie 16 o0séb
(4 Krzyze Oficerskie i 12 Krzyzy Kawaler-
skich). Wséréd wyrdznionych, poza dr Zo-
fig Pruszynska, znalezZli sie takze studenci
Duszpasterstwa Akademickiego, m.in.
Teresa i Marek Lewkowiczowie, Wiestawa
Napierata, Anna Dutkiewicz oraz: prof. zw.
Kazimierz Czaplinski - b. dziekan Wydzia-
tu Budownictwa Ladowego i Wodnego
Politechniki Wroctawskiej, prof. Jozef tu-
kaszewicz — matematyk, rektor Uniwersy-
tetu Wroctawskiego w latach 1981-1982,
dr n. przyr. Ewa Unger - wieloletnia czton-
kini wroctawskiego Klubu Inteligencji Ka-

Wojewoda dolonoslaski Marek Skorupa
uhonorowat dr Zofie Pruszynska
Krzyzem Kawalerskim Orderu
Odrodzenia Polski.

Zdjecia Michal Woznica, DUW we Wroclawiu

Magdalena Lachut

tolickiej, Alina Tariska. ,Odznaczenia, ktére
mam dzi$ zaszczyt wreczy¢, to pokton wo-
bec Panstwa zastug i bezinteresownego
zaangazowania w walke z totalitarnym re-
zimem. Dziatalnos¢ Arcybiskupiego Komi-
tetu Charytatywnego byta ewenementem
tamtych czaséw na wskro$ przypominaja-
cym pozytywistyczng prace u podstaw”
- powiedziat podczas uroczystosci Marek
Skorupa, wojewoda dolnoslaski.
Arcybiskupi Komitet Charytatywny po-
wstat we Wroctawiu w pierwszych tygo-
dniach stanuwojennegojako spontaniczna
reakcja na dramat o0s6b przesladowanych,
wiezionych, dotknietych represjami poli-
tycznymi. Jego twérca oraz pomystodaw-
ca nazwy ks. kardynat Henryk Gulbinowicz
zwykt mawia¢, ze AKCh to ,klejnot, ktéry
oprawiony w tysiacletnia historie wroctaw-
skiej diecezji, przynosi naszemu pokole-
niu chlube, a takze daje poczucie radosci
z prawidtowo odczytanych znakéw czasu
naszej najnowszej historii”. Pokrzepiaja-
ce stowa wzbogacone serdecznymi po-
dziekowaniami - réwnie refleksyjne jak
te wyzej przytoczone — padaty wielokrot-
nie podczas uroczystosci z ust kardynata
i metropolity wroctawskiego. Dziatalnos¢
komitetu wspierali walnie duszpasterze
akademiccy tj.: ks. biskup Adam Dyczkow-
ski, ks. Aleksander Zienkiewicz oraz ks. An-
drzej Dziefak. Niejasno$¢ organizacyjna
stanowita przy tym osobliwg i zdaje sie
najbardziej wyrazistag ceche AKCh, w kt4-
rym nie istniat $cisty podziat na kompeten-
cje. Jedynymi oficjalnymi dokumentami
podpisywanymi przez biskupéw byty tzw.
»glejty”. Bez z nich zaden z cztonkéw komi-

Byli cztonkowie Arcybiskupiego Kmitetu Chatatywnego tuz po wreczeniu

tetu nie mégtby przekroczy¢ bram wiezien
i obozéw dla internowanych.

Dzieki dyplomatycznym poczynaniom
ks. kardynata Gulbinowicza oraz wsparciu
ks. Andrzeja Dzietaka dr Zofia Pruszynska
docierata z pomoca medyczna (i nie tylko)
do miejsc odosobnienia. Na przestrzeni
kilku lat pracy w Sekcji Pomocy Medycznej
- jednej z wielu istniejacych sekgji — blisko
50 razy przekraczata bramy dolnoslaskich
obozéw internowania/zaktadéw karnych.
Kiedy internowanych juz nie byto pozo-
stata aktywna w swojej sekcji. W sierpniu
1982 r. dostata sie w rece ZOMO i wylado-
wata w komisariacie MO. Ledwo wybronita
sie przed dtuzsza odsiadka, ale to nie po-
wstrzymato jej od dalszej dziatalnosci ,da-
rowo-medycznej”. Pytana o obawy, jakie
niosta ze sobg ta ofiarnos¢, bez wahania
odpowiada: ,Miatam wielkie szczescie, ze
prawie od poczatku powstania AKCh pod-
jetam w nim prace. (...) Jestem wdzieczna
losowi, ze mogtam poznac i pracowac z ty-
loma ludZmi dobrej woli, ofiarnymi i zycz-
liwymi — na pewno czas spedzony razem
w tych trudnych latach nas wzbogacit”.
Stowa te nie dziwig, bo dr Pruszyniska to
urodzony spotecznik, petna empatii entu-
zjastka i zdaje sie ,twarda kobieta”.

20 pazdziernika 2007 roku Arcybiskupi
Komitet Charytatywny zakonczyt swoja
dziafalnos¢. Tego dnia, po uroczystej mszy
$w. ks. abp Marian Gotebiewski ogtosit jego
rozwigzanie. Byt to najdtuzej dziatajacy ko-
mitet, ktéry powstat w stanie wojennym.
Jego miejsce zajety profesjonalne stuzby
charytatywne kosciota.

najwyzszych odznaczen panstwowych. Towarzysza Im: ks. kardynat Henryk

Gulbinowicz, abp metropolita wroctawski Marian Gotebiewski (w srodku po

prawej) i wojewoda dolnoslaski Marek Skorupa.
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. Komentarz w sprawie...

Z nowym rokiem nowe zmiany

Wszystkie pielegniarki i polozne skorzystaja z ochrony przewidzianej dla funkcjonariuszy publicznych.

Od 1 stycznia 2012 roku pielegniarki
i potozne, niezaleznie od formy wyko-
nywania zawodu, objete sa ochrona,
ktéra przystuguje funkcjonariuszom
publicznym. Stato sie tak za sprawa
nowej ustawy o zawodach pielegniar-
ki i potoznej, ktora wilasnie weszia
w zycie. Co to oznacza w praktyce? Za
zniewazenie badz czynna napas¢ na
wyzej wymienione pacjentowi grozi
kara grzywny, a nawet wiezienie.

orzystanie z ochrony przewidzianej
dla funkcjonariuszy publicznych,
zgodnie z kodeksem karnym, oznacza,
ze za zniewazenie pielegniarki badz
potoznej, podczas i w zwigzku z wyko-
nywaniem obowigzkéw stuzbowych,
grozi kara grzywny, ograniczenia wolno-
$ci lub jej pozbawienie na 12 miesiecy.
W przypadku naruszenia nietykalnosci
cielesnej, poza kara grzywny lub ograni-
czeniem wolnosci, pacjent moze zostac
skazany na 3 lata wiezienia. Zdaniem
Ministerstwa Zdrowia takie zmiany byty
potrzebne, bo pielegniarki i potozne, jak
nikt inny, narazone sg na agresje ze stro-
ny pacjentéw oraz ich rodzin.
Poprzednia ustawa, obowigzujaca
przez 14 lat, przewidywata taka ochro-
ne, przy czym odnosita sie wytacznie do
pielegniarek i potoznych zatrudnionych
na podstawie umowy o prace lub tych,
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ktére udzielaty pomocy w przypadku
niebezpieczenstwa utraty zycia, powaz-
nego uszczerbku na zdrowiu pacjenta,
zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami
zawodowymi. Komentarze pojawiaja-
ce na Portalu Pielegniarek i Potoznych
(www.pielegniarki.info.pl) sugeruja, ze
przynajmniej czes¢ ww. srodowiska nie
postrzega nowego zapisu jako znaczacej
rewolugji. Wsréd wpiséw czytamy m.in.:
»Skad sie biora informacje, ze pielegniar-
ki i potozne cos zyskaty, ze zostaty objete
jakas dodatkowa ochrong, ktérej do tej
pory nie posiadaty. Zrédtem tych bted-
nych informagji jest tre$¢ uzasadnienia
do projektu nowej ustawy o zawodzie
pielegniarki i potoznej, ktdra weszta w zy-
cie 1 stycznia 2012 r. [...] MZ ,zafatwito”
pielegniarkom i potoznym co$ co miaty
od czternastu lat. A szkoda, ze ten aspekt
w uzasadnieniu pominieto milczeniem”.
Szkoda, ze przy tej okazji Ministerstwo
Zdrowia nie pomyslato o objeciu taka
samg ochrong lekarzy...

Jakie zapisy zawarto jeszcze w ustawie?
Od stycznia tego roku dyrektor nie moze
zwolni¢ pielegniarki i potoznej i zapropo-
nowacjejumowy cywilnoprawnej. Jeslitak
postapi, czeka go zaptata odszkodowania.
Ustawodawca zabezpieczyt te grupe za-
wodowga przed dziataniami dyskrymina-
cyjnymi ze strony pracodawcy ze wzgledu
na forme wykonywania zawodu, a zmiana

formy zatrudnienia nie moze stanowic
podstawy do zwolnienia. Pielegniarka
i potozna ma prawo odméwic¢ wykonania
$wiadczenia zdrowotnego, jesli uzna, ze
jest ono niezgodne z jej sumieniem lub
zakresem posiadanych kwalifikacji. Zgod-
nie z ustawa musi jednak udzieli¢ pomocy
w kazdym przypadku, w ktérym zwtoka
doprowadzitaby do nagtego zagrozenia
zycia. Wyzej wymienione uzyskaty prawo
do wgladu do dokumentacji medycznej
pacjenta i petnej informacji o stanie zdro-
wia chorego ze strony lekarza. Zgodnie
z nowymi regulacjami prawnymi wyko-
nywanie zawodow pielegniarki i potoznej
mozliwe jest w ramach: stosunku pracy,
stosunku stuzbowego, wolontariatu, ale
réwniez umowy cywilnoprawnej. Ten
ostatni zapis wywofatfale protestéw w $ro-
dowiskach zwigzkowych, gdy uchwalano
ustawe. Kontrowersje budzi on takze w ob-
szarze prawa pracy. Nie brakuje gtoséw,
ze wykonywanie pracy przez pielegniarki
w zaktadach opieki zdrowotnej nadal nie
bedzie mozliwe w oparciu o umowy zle-
cenia. To nie wszystkie ustawowe dyrekty-
wy. O wyjasnienie wszelkich, ustawowych
niuanséw poprositam mgr Urszule Ole-
chowska - przewodniczacg Dolnoslaskiej
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
we Wroctawiu.

Magdalena tachut

Mgr piel. Urszula Olechowska - przewodniczaca Dolnosla-

skiej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych we Wrocla-

4 wiu wyjasnia/komentuje zapisy nowej ustawy o zawodach
u% pielegniarki i potoznej z 15 lipca 2011 r.

Ustawa obowigzuje od 1 stycznia 2012 r.i zastepuje dotychcza-
sowg ustawe o zawodach pielegniarki i potoznej z 5 lipca 1996 r.
Ustawa okresla zasady: wykonywania zawoddw pielegniarkii po-
toznej, uzyskiwania prawa wykonywania zawoddw pielegniar-
ki i potoznej, ksztatcenia zawodowego pielegniarki i potoznej,
ksztatcenia podyplomowego pielegniarki i potoznej. Natomiast
kwestie zasad odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarek i po-
toznych okresla ustawa z 1 lipca 2011 r. 0 samorzadzie pielegnia-
rek i potoznych (Dz. U. nr 174, poz. 1038).

Zgodnie z zapisami ustawy zawody pielegniarki i potoznej sa
samodzielnymi zawodami medycznymi. Art. 4.1.i art. 5.1. wyja-
$nia, na czym oba te zawody polegaja oraz jakiego zakresu czyn-
nosci dotycza. Minister wiasciwy ds. zdrowia, po zasiegnieciu
opinii Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, okresli, w drodze
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rozporzadzenia: rodzaj i zakres $wiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych, ktére moga
by¢ udzielane samodzielnie bez zlecenia lekarskiego przez pie-
legniarke i potozna, wykaz produktéw leczniczych oraz srodkow
pomocniczych, do stosowania ktérych sa uprawnione pielegniar-
kii potozne samodzielnie bez zlecenia lekarskiego, rodzaje mate-
riatéw, ktére moga by¢ pobierane przez pielegniarke i potozna
do celéw diagnostycznych samodzielnie bez zlecenia lekarskie-
go, rodzaj i zakres medycznych czynnosci ratunkowych wyko-
nywanych przez pielegniarke, wykaz badan diagnostycznych do
samodzielnego przeprowadzania przez pielegniarke i potozna -
biorac pod uwage niezbedne kwalifikacje oraz wymagany zakres
umiejetnosci i obowigzkédw. Obecnie obowigzuje jeszcze rozpo-
rzadzenie ministra zdrowia z 7 listopada 2007 r. w sprawie rodza-



ju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, lecz-

niczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo

potozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego.

Nowa ustawa w art. 11 ust. 2 przewiduje dla pielegniarek i po-
toznych, w zwiazku z wykonywaniem czynnosci polegajacych na
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, ochrone jak dla funkcjona-
riuszy publicznych okreslong w ustawie z 6 czerwca 1997 r. kk.
W praktyce ochrona ta ma zabezpieczy¢ pielegniarki i potozne
wykonujace czynnosci stuzbowe przed coraz czestsza agresjg
ze strony pacjentéw i oséb im towarzyszacych. Za zniewazenie
podczas i w zwiazku z wykonywaniem obowigzkéw stuzbowych
grozi kara grzywny, ograniczenia wolnosci lub pozbawienia wol-
nosci do roku. Natomiast za naruszenie nietykalnosci cielesnej
grozi kara grzywny, ograniczenia wolnosci lub pozbawienia wol-
nosci do lat 3. Ochrona dla pielegniarek i potoznych przewidzia-
na jak dla funkcjonariuszy publicznych byta réwniez zapewnio-
na w ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. przy czym obejmowata tylko
pielegniarki i potozne zatrudnione na podstawie umowy o prace
i w przypadkach udzielania swiadczen podczas ratowania zycia
ludzkiego. Obecnie ochrona ta obejmuje wszystkie pielegniarki
i potozne wykonujace czynnosci stuzbowe bez wzgledu na for-
me wykonywania zawodu.

Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z 15 lipca 2011r. pre-
cyzuje réwniez formy, w jakich moze by¢ wykonywany zawdd.
Ustawodawca dopuszcza wykonywanie zawodoéw pielegniarki
i potoznej w ramach: umowy o prace, stosunku stuzbowego, na
podstawie umowy cywilnoprawnej, wolontariatu, praktyk zawo-
dowych wymienionych w art. 5 ust. 2 pkt. 2 ustawy z 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej czyli: jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej jako indywidualna praktyka pielegniarki, indywi-
dualna praktyka pielegniarki wylacznie w miejscu wezwania, in-
dywidualna specjalistyczna praktyka pielegniarki, indywidualna
specjalistyczna praktyka pielegniarki wylacznie w miejscu we-
zwania, indywidualna praktyka pielegniarki wytacznie w przed-
siebiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym
podmiotem lub indywidualna specjalistyczna praktyka piele-
gniarki wytacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego na
podstawie umowy z tym podmiotem, spétki cywilnej, spotki jaw-
nej albo spétki partnerskiej jako grupowa praktyka pielegniarek.

Ustawodawca zabezpieczyt pielegniarki i potozne przed dziata-
niami dyskryminujgcymi ze strony pracodawcy ze wzgledu na for-
me wykonywania zawodu, co oznacza, ze odmowa zmiany formy
wykonywania zawodu przez pielegniarke lub potozna wykonuja-
ca zawod w podmiocie leczniczym w ramach umowy o prace nie
moze stanowi¢ przyczyny uzasadniajacej wypowiedzenie przez
pracodawce stosunku pracy lub jego rozwigzanie bez wypowie-
dzenia. Ponadto ustawa dos¢ szczegdtowo okresla uprawnienia
i obowigzki pielegniarek i potoznych. Oto niektére z nich:

« pielegniarki i potozne wykonujg zawdd z nalezyta staranno-
$cia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowaniem
praw pacjenta, dbatoscia o jego bezpieczenstwo, wykorzystu-
jac wskazania aktualnej wiedzy medycznej (art. 11. ust. 1),

« pielegniarki i potozne sa obowiazane, zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami zawodowymi, do udzielenia pomocy w kazdym
przypadku, gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac
stan nagtego zagrozenia zdrowotnego (art. 12. ust. 1),

« pielegniarki i potozne sa obowigzane do zachowania w tajem-
nicy informacji zwigzanych z pacjentem, uzyskanych w zwiaz-
ku z wykonywaniem zawodu (art. 17. ust. 1),

Wi

« pielegniarki i potozne maja obowigzek prowadzenia i udo-
stepniania dokumentacji medycznej na zasadach okreslonych
w ustawie z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (art. 18).

Zgodnie z art. 16 ustawy pielegniarki i potozne sg obowigzane:

- informowac pacjenta o jego prawach zgodnie z przepisami
ustawy z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (Dz. U.z 2009 . nr 52, poz. 417,z pézn. zm.),

« udzieli¢ pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu
albo osobie wskazanej przez pacjenta informagji o stanie zdro-
wia pacjenta, w zakresie koniecznym do sprawowania opieki
pielegnacyjnej lub opieki podczas cigzy oraz prowadzenia po-
rodu i potogu,

+ pielegniarki i potozne maja prawo wgladu do dokumentagji
medycznej pacjenta oraz do uzyskania od lekarza petnej infor-
macji o stanie zdrowia pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych
metodach diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych, za-
pobiegawczych i dajgcych sie przewidzie¢ nastepstwach po-
dejmowanych dziatan, w zakresie niezbednym do udzielanych
przez siebie $wiadczen zdrowotnych (art. 13),

. pielegniarki i potozne maja prawo do uzyskania petnej infor-
macji o celowosci, planowanym przebiegu i dajacych sie prze-
widzie¢ skutkach eksperymentu medycznego, w ktérym maja
uczestniczy¢. W przypadku uzasadnionych watpliwosci piele-
gniarka i potozna moga odmowi¢ uczestniczenia w ekspery-
mencie, podajac przetozonemu przyczyne odmowy na pismie
(art. 14. ust. 1-2),

« pielegniarki i potozne wykonuja zlecenia lekarskie zapisane
w dokumentacji medycznej (art. 15. ust. 1-3):

a) zapis w dokumentacji medycznej, o ktérym mowa w ust. 1,
nie dotyczy zlecen wykonywanych w stanach nagtego za-
grozenia zdrowotnego,

b)w przypadku uzasadnionych watpliwosci pielegniarka i po-
tozna maja prawo domagac sie od lekarza, ktéry wydat zle-
cenie, by uzasadnit potrzebe jego wykonania,

« pielegniarki i potozne moga odmoéwi¢ wykonania zlecenia
lekarskiego oraz wykonania innego $wiadczenia zdrowot-
nego niezgodnego z ich sumieniem lub z zakresem posiada-
nych kwalifikacji, podajac niezwtocznie przyczyne odmowy
na pismie przetozonemu lub osobie zlecajacej, chyba Ze za-
chodza okolicznosci dot. ratowania zycia i zdrowia ludzkie-
go (art. 12. ust. 2),

- pielegniarki i potozne majg prawo do samodzielnego orzeka-
nia o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielegnacyj-
nych wykonywanych na rzecz pacjenta niezdolnego do samo-
dzielnej egzystencji i samoopieki (art. 15. ust. 4),

« pielegniarka lub potozna wykonujaca indywidualng praktyke
lub indywidualng specjalistyczng praktyke moze zatrudniac
osoby niebedace pielegniarkami lub potoznymi do wykony-
wania czynnosci pomocniczych (wspétpracy), ( art. 20),

. pielegniarki i potozne moga wykonywa¢ w podmiocie leczni-
czym dodatkowa opieke pielegnacyjna, o ktérej mowa w art.
34 ustawy z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta, na podstawie umowy cywilnoprawnej zawar-
tej z pacjentem, osobg bliska, o ktdrej mowa w art. 3 ust. 1 pkt
2 ustawy z 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta lub opiekunem prawnym (art. 23. ust. 1).
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Jakie przepisy obowiqgzujg w zakre-
sie ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej lekarzy?

1 stycznia 2012 r. wchodzi w zycie
rozporzadzenie Ministra Finanséw
z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie
obowiazkowego ubezpieczenia od-
powiedzialnosci cywilnej podmio-
tu wykonujacego dziatalnos¢ lecz-
nicza opublikowane w Dzienniku
Ustaw z 2011 r. nr 293, poz. 1729.

Przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
nr 112, poz. 654 ze zm.) stanowig, ze
umowa ubezpieczenia:

- odpowiedzialnosci cywilnej obejmuje
szkody bedace nastepstwem udzie-
lania Swiadczen zdrowotnych albo
niezgodnego z prawem zaniechania
udzielania $wiadczen zdrowotnych,

- z tytutu zdarzen medycznych okreslo-
nych w przepisach o prawach pacjen-
ta i Rzeczniku Praw Pacjenta obejmuje
zdarzenia medyczne w rozumieniu tej
ustawy, ktore miaty miejsce w okresie
ochrony ubezpieczeniowej.
Obowiagzek ubezpieczenia powstaje

najpdzniejw dniu poprzedzajacymdzien
rozpoczecia wykonywania dziatalnosci
leczniczej. W przypadku wykonywa-
nia dziatalnosci leczniczej przez lekarza
jako indywidualnej praktyki lekarskiej/
specjalistycznej wytacznie w przed-
siebiorstwie podmiotu leczniczego na
podstawie umowy z tym podmiotem,
odpowiedzialno$¢ za szkody bedace na-
stepstwem udzielania swiadczen zdro-
wotnych albo niezgodnego z prawem
zaniechania udzielania $wiadczen zdro-
wotnych, ponosza solidarnie odpowied-
nio lekarz i podmiot leczniczy.

Jezeli umowa obowiazkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cy-
wilnej zostala zawarta przed dniem
1 lipca 2011 r. na podstawie prze-
piséw ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty, ustawy o swiad-
czeniach opieki zdrowotnej finanso-
wanych ze srodkéw publicznych oraz
ustawy o zakladach opieki zdrowot-
nej, a okres, na jaki zostata zawarta,
uptywa po tym dniu, nowa umowe
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cy-
wilnej zawiera sie najpdézniej w ostat-

mec. Beata Kozyra-t ukasiak

radca prawny DIL

nim dniu okresu obowiazywania
dotychczasowej umowy, nie pézniej
jednak niz do dnia 31 grudnia 2012 r.
Rozporzadzenie okresla szczeg6towy
zakres obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg za
szkody bedace nastepstwem udzielania
Swiadczen zdrowotnych albo niezgod-
nego z prawem zaniechania udzielania
Swiadczen zdrowotnych, oraz minimal-
N3 sume gwarancyjng tego ubezpie-
czenia. Ubezpieczeniem OC jest objeta
odpowiedzialno$¢ cywilna podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
za szkody w powyzszym zakresie, wy-
rzadzone dziataniem lub zaniechaniem
ubezpieczonego, ktére miato miejsce
w okresie trwania ochrony ubezpiecze-
niowe;j.
Ubezpieczenie OC nie obejmuje szkod:
- wyrzadzonych przez podmiot wyko-
nujacy dziatalnos¢ lecznicza po po-
zbawieniu lub w okresie zawieszenia
prawa do prowadzenia dziatalnosci
leczniczej,
- polegajacych na uszkodzeniu, znisz-
czeniu lub utracie rzeczy,
- polegajacych na zapfacie kar umow-
nych,
- powstatych wskutek dziatann wojen-
nych, stanu wojennego, rozruchéw
i zamieszek, a takze aktow terroru.
Ubezpieczenie OC obejmuje szko-
dy bedace nastepstwem zabiegéw
chirurgii plastycznej lub zabiegéw ko-
smetycznych, jesli sa udzielane w przy-
padkach bedacych nastepstwem wady
wrodzonej, urazu, choroby lub nastep-
stwem jej leczenia. Ubezpieczenie OC
obejmuje wszystkie szkody w zakresie,
o ktérym mowa wyzej, bez mozliwosci
umownego ograniczenia odpowiedzial-
nosci zaktadu ubezpieczenn. Minimalna
suma gwarancyjna ubezpieczenia OC,
w okresie ubezpieczenia nie dtuzszym
niz 12 miesiecy, wynosi réwnowartos$¢
w ztotych: 100 000 euro w odniesieniu
do jednego zdarzenia oraz 500 000 euro
w odniesieniu do wszystkich zdarzen,
ktérych skutki sa objete umowa ubez-

pieczenia OC podmiotu leczniczego,
o ktérym mowa w art. 4 ust. 1 ustawy
wykonujacego dziatalnos$¢ leczniczg w
rodzaju szpitalne, stacjonarne i catodo-
bowe s$wiadczenia zdrowotne, 75 000
euro w odniesieniu do jednego zdarze-
nia oraz 350 000 euro w odniesieniu do
wszystkich zdarzen, ktérych skutki sg ob-
jete umowa ubezpieczenia OC podmio-
tu leczniczego, o ktéorym mowa w art. 4
ust. 1 ustawy, wykonujacego dziatalnos¢
leczniczg w rodzaju inne niz szpitalne
stacjonarne i catodobowe $wiadczenia
zdrowotne i ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne, 75 000 euro w odniesieniu
do jednego zdarzenia oraz 350 000 euro
w odniesieniu do wszystkich zdarzen,
ktérych skutkisa objete umowa ubezpie-
czenia OC lekarza lub lekarza denty-
sty wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza
w formie jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej jako indywidualna prak-
tyka lekarska, indywidualna praktyka
lekarska wytgcznie w miejscu wezwania,
indywidualna specjalistyczna praktyka
lekarska, indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska wytacznie w miejscu
wezwania, indywidualna praktyka lekar-
ska wytgcznie w przedsiebiorstwie pod-
miotu leczniczego na podstawie umo-
wy z tym podmiotem lub indywidualna
specjalistyczna praktyka lekarska wy-
tacznie w przedsiebiorstwie podmiotu
leczniczego na podstawie umowy z tym
podmiotem,

75 000 euro w odniesieniu do jednego
zdarzenia oraz 350 000 euro w odnie-
sieniu do wszystkich zdarzen, ktérych
skutki sa objete umowg ubezpieczenia
OC lekarza lub lekarza dentysty wy-
konujacego dziatalnos$¢ lecznicza w for-
mie spotki cywilnej, spoétki jawnej albo
spotki partnerskiej jako grupowa prak-
tyka lekarska.

Jezeli dany podmiot wykonujacy dzia-
talnos¢ leczniczg wykonuje wiecej niz
jeden rodzaj dziatalnosci leczniczej albo
wykonuje dziatalno$¢ lecznicza w wiecej
niz jednej formie, wysokos¢ minimalnej
sumy gwarancyjnej ubezpieczenia OC
tego podmiotu stanowi réwnowarto$c
najwyzszej minimalnej sumy gwaran-
cyjnej okreslonej dla wykonywanych ro-
dzajéw dziatalnosci leczniczej albo form
wykonywanej dziatalnosci leczniczej.
Wymienione kwoty sg ustalane przy za-
stosowaniu Sredniego kursu euro ogto-
szonego przez Narodowy Bank Polski po
raz pierwszy w roku, w ktéorym umowa
ubezpieczenia OC zostata zawarta.

Wiecej na stronach internetowych DIL-u: www.dilnet.wroc.pl zakladka PRAWO LEX

Luty 2012 MEDIU/M 20



Wydarzyto sie

Benefis prof. dr hab. Haliny Hanczycowej

Beneﬁs Pani Profesor Haliny Harczycowej
z okazji 80-lecia urodzin i 50-lecia pracy-
zorganizowany przez liczne grono Jej uczniéw
i wychowankéw - odbyt sie 8 listopada 2011
roku w salach hotelu ,Mercure-Panorama” we
Wroctawiu. Spotkanie to zaszczycito swoja
obecnoscia ponad 50 oséb. Zgodnie z przy-
jeta tradycja w pierwszej czesci zaplanowano
sesje referatowa. Na jej program ztozyto sie,
przedstawione zyczliwie i barwnie przez prof.
dr. hab. Leszka Paradowskiego, zycie i praca
zawodowa Jubilatki. Panstwo Profesorstwo,
dodam, znajg sie jeszcze z Klinki Gastroen-
terologicznej, z ktérej w 1984 roku, jako do-
cent detaszowano Ja do Oddziatu Chorob
Wewnetrznych, przeksztatconego nastepnie
w Oddziat Internistyczno-Gastrologiczny Wo-
jewodzkiego Szpitala Zespolonego im. J. Ba-
binskiego we Wroctawiu, przy éwczesnym pl.
1 Maja - obecnie pl. Jana Pawfa Il. Tam tez, na
bazie szpitala, zgodnie z decyzja rektora, prof.
dr. hab. Mariana Wilimowskiego, utworzyfa
akademicki Zaktad Podstawowej Opieki Zdro-
wotnej.

Profesor Leszek Paradowski uwypuklit wy-
jatkowe cechy osobowosciowe i zalety pracy
naukowej, zawodowej i organizacyjnej Pani
Profesor — szczegélnie zwigzane z umiejetno-
$cig mediacji oraz tworzenia dobrej atmosfery
do wspbdtpracy i pracy. Odczytat réwniez, zto-
zone na jego rece, listy z gratulacjami i zycze-
niami od nieobecnych na uroczystosci: prof. dr
hab. Wandy Lubczynskiej-Kowalskiej i prof. dr.
hab. MarianaKlingera. Po zakorczonej prezen-

Tadeusz Sebzda, Bozena Kaniak

Zdjecia z archiwum autora

W dniu swego podwdjnego
jubileuszu prof. dr hab. Halina
Hanczycowa promieniata radoscia.

tacji miaty miejsce spontaniczne wystapienia
zaproszonych gosci. Prof. dr hab. Andrzej Ste-
ciwko z Zespotem Katedry i Zaktadu Medycy-
ny Rodzinnej dziekowat Pani Profesor za 8 lat
pracy jako wykfadowcy i cenionego egzami-
natora. Do gratulacji dotaczyt sie prof. dr hab.
Zbigniew Rutkowski. W kolejnych laudacjach
osobe Pani Profesor Haliny Hanczycowej,
w osobistych, cieptych stowach, wspominali
i gratulowali jubileuszu: prof. dr hab. Krzysztof

Wrabec, prof. dr hab. Andrzej Kiejna, prof. dr
hab. Maria Malicka-Btaszkiewicz z Uniwersy-
tetu Wroctawskiego. Prof. dr hab. Augustyn
Wasik opowiadat o zyczliwych relacjach facza-
cych Panig Profesor z éwczesnymi pacjentami
Kliniki Psychiatrycznej (w trakcie konsultacji
internistycznych). Dolno$laska Izbe Lekarska
reprezentowat dr n. med. Igor Checinski, pre-
zes DRL, ktéry osobiscie pogratulowat Jubilat-
ce i wreczyt okolicznosciowy list.

W dalszej, referatowej czesci sesji prof. dr
hab. Piotr Ponikowski, uczen i doktorant Na-
szej Pani Profesor, przedstawit temat ,0d ga-
strologii do kardiologii — niewydolnos¢ serca
- wspodtczesne trendy diagnostyki i terapii”.
W Jego wypowiedzi nie brakowato osobistych
refleksji, ptynacych z wieloletniej znajomosci
z Jubilatka. Kolejny interesujacy referat wygto-
sita dr hab. Elzbieta Poniewierka z Klinki Ga-
stroenterologii zatytutowany ,Rola czynnikéw
genetycznych w nieswoistych zapaleniach je-
lit". Czes¢ referatowa zakonczyto wystapienie
dr. n. med. Tadeusza Sebzdy pt. ,Rola cystaty-
ny w procesie apoptozy gruczolakoraka jelita
grubego w hodowli komérkowej”.

Tuz po zakonczeniu sesji referatowej sza-
cowni goscie zostali zaproszeni na uroczysty
obiad. W jego trakcie serwowano kuchnie sta-
ropolska, a wybornym winem wznoszono to-
asty na czesc¢ Jubilatki. Multos annos — 100 lat
Pani Profesor — zyczliwosci, zdrowia i pogody
ducha w imieniu wszystkich uczestnikéw tego
wyjatkowego posiedzenia, w tym uczniéw
oraz sporzadzajacych te notatke.

Laur Mﬂzawiecéiﬁ' L’mynﬂofcﬂii
dln pm]{ dr. hab. n. med, ?(m/rzg’a Kierzka
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SZWAJCARSKIE - TMPRESJE

We did it!

Nie spatem dzisiejszej nocy. Czekatem
na telefon, ktéry jak sie okazato, zadzwo-
nit dopiero rano... Ustyszatem co$ waz-
nego... zakonczenie pewne;j historii.

Kiedy tydzien temu zostat przystany
przez swojego lekarza domowego ,na
badanie serca”, powitat mnie szerokim
usmiechem. Miat 85 lat — prawie zotnier-
ska postawa, dumny, starszy mezczyzna.
Nie lubie przechodzi¢ od razu do bada-
nia. Mysle, ze dzieki rozmowie z pacjen-
tem, mozna wyciagna¢ o wiele wiecej
wnioskéw podczas badania i przede
wszystkim ukierunkowa¢ dalszg diagno-
styke i terapie na odpowiednie tory. Jego
zdaniem lekarz domowy przesadzat.
Twierdzit, ze jego serce jest jak precyzyjna
maszyna, bije dzielnie od tylu lat i nigdy
jeszcze nie zawiodto. Kiedy opowiadat
mi o swoich wysokogérskich wyczynach,
zdobywaniu medali (jeszcze przed woj-
na) na regatach petnomorskich, jego oczy
zdawaty sie rozgrzewac osnuty jesiennym
ptaszczem $wiat. Pomimo to od paru
miesiecy miat problem z wedrowaniem
po gérach. Uwazal, ze to naturalne w po-
desztym wieku, byt szczesliwy, iz w takiej
kondycji przezyt tyle lat. ,Cztowiek jest ni-
czym $wieca - kiedys i jej ptomien powoli
zacznie gasnac¢” — powiedziat.

Echokardiografia tylko potwierdzita ba-
danie stetoskopem... zwezenie krytycz-
ne zastawki aortalnej. Jej powierzchnia,
przez ktérg powinna przeptywac krew,
dostarczajac tlenu catemu organizmowi,
byfta zredukowana do 0,4 cm® Zwycza-
jowo powierzchnia ta, dzieki ,Wielkiemu
Inzynierowi”, wynosi co najmniej 2,5 cm”.
Wobec takiego oporu miegsien sercowy
sie poddat. Frakcja wyrzutowa serca (ko-
nie mechaniczne...) zostata zredukowana
do 15%, podczas gdy normalna wartos¢
wynosi powyzej 66%. Innymi stowy byt
to cud, ze chodzit jeszcze o wihasnych si-
tach, nie wspominajac juz o wedréwkach
po gdérach. Wiek pacjenta ograniczat
wszelkie perspektywy leczenia. Jedynym
mozliwym sposobem leczenia byta dotad
wymiana zastawki aortalnej czyli ope-
racja na otwartym sercu. Do niedawna
taka diagnoza bytaby dla tego pacjenta
rébwnoznaczna z wyrokiem $mierci. Zy-
jemy jednak we wspaniatym Swiecie...
takie przypadki, w chwilach zwatpienia,
przywracajg mi wiare w stusznos$¢ tego
stwierdzenia.

Od ponad péttora roku, w kilku cen-
trach kardiochirurgii na swiecie, zaczeto
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Jacek Cichon

rozwija¢ nowg metode leczenia. Wymia-
na zastawki bez otwierania klatki pier-
siowej... Uzywajac dojscia zylnego lub
tetniczego w pachwinie, wprowadza sie
do serca cewnik, wypetnia balon na po-
ziomie zastawki, niszczy sie to, co z niej
zostato i na natychmiast umieszcza sie
nowg zastawke. Caty zabieg trwa ok.
2 godzin. Pacjent wychodzi ze szpitala
po kilku dniach. Problem jednak w tym,
ze ta nowatorska metoda znajduje sie
wcigz w stadium eksperymentu. Na ca-
tym $wiecie zoperowano w ten sposob
dopiero ponad 500. pacjentéw. W Polsce
nad metoda ta pracuje klinika w Zabrzu.
W Bernie takie zabiegi przeprowadzane
sg od paru miesiecy.

Dzi$ rano zadzwonit telefon. W stu-
chawce dumny i radosny gtos kolegi
z kardiochirurgii z Berna...”. Dr C.: It's
just to inform you, we did it, and the pa-
tient will leave after tomorrow!”. W takich
momentach czuje, ze gdybym podsko-
czyt, siegnatbym chmur.

Czarownica na etacie

Pan profesor wzbudzit sensacje. Kilka
0s6b ostentacyjnie opuscito sale konfe-
rencyjna. To byt bardzo powazny kon-
gres naukowy zorganizowany gdzie$ na
alpejskim odludziu. Moze po to, by nie
rozprasza¢ koncentracji w naukowych
gtowach...

Bytem zaszczycony, bo zaproszono
mnie do wygtoszenia wykfadu. Podsze-
dtem do tego wedtug wszelkich regut
sztuki, umieszczajac pod kazdym z dia-
pozytywow zrédta bibliograficzne. Aby
tylko ,evidence based medicine” stato
sie zados¢. Teraz... spogladatem na pana
profesora, stuchatem i, podobnie jak inni
uczestnicy, bytem nieco zaskoczony jego
$miatoscia i brawura. W obecnosci swo-
ich kolegéw, bedacych wyznawcami tzw.
szkolnej medycyny, ten znany naukowiec
wygtaszat referat na temat sukceséw te-
rapeutycznych pewnej pani, ktérej dat
nawet etat w swoim szpitalu. Zawéd tej
pani, jak sam okreslit, to ,czarownica”.

Do Szwaijcarii przybyta wraz ze swoim
synem z czeskich lasdw. Nie akceptowano
jej tam. Byta nekana przez milicje. Pewnej
nocy spakowata w tobotek swoj skromny
dobytek i uciekta przez zielona grani-
ce. Uciekata przed ludzka nietolerancja.
W szwajcarskich gérach dos¢ szybko zna-
lazta mata chatke dla siebie i syna. Gmina
wynajeta jej ten opuszczony domek na
odludziu, poczatkowo nie zadajac od niej

pieniedzy. Stopniowo przed jej drzwiami
ustawiaty sie coraz to wieksze kolejki. Lu-
dzie przychodzili do ,czarownicy” zr6z-
nymi dolegliwosciami, wychodzili za$
z ulga na ciele i duszy. Jej dziatania byty
na tyle skuteczne, ze oddziat pana pro-
fesora stale ubozat w liczbe pacjentéw,
ktérzy coraz rzadziej zajmowali szpital-
ne t6zka. Zamiast sie oburzy¢ i wszczac
dziatania przeciw takowej dziatalnosci,
profesor odwiedzit ja w lesnej chatce. Po
pewnym czasie zaproponowat jej posa-
de, pokdj do badan i zabiegéw w szpita-
lu. Czarownica na panstwowej posadzie!
+Naukowiec powinien by¢ jak dziecko” -
méwit do nas zza pulpitu - ,Nie powinien
bac sie zwariowanych pytan i pozbywac
dzieciecej ciekawosci $wiata”.

Pewnego dnia, kolega profesora, emi-
nentny chirurg, w trakcie swego wyktadu
podczas miedzynarodowego kongresu,
stracit gtos. Btyskawiczna diagnostyka
pozwolita na rozpoznanie zatoru w jed-
nej z tetnic mézgowych. Po wielu wizy-
tach u réznych Koryfeuszy zdecydowat
sie na skomplikowang operacje strun gto-
sowych, ktdrej rezultaty byty bardzo nie-
pewne. Profesor zaprosit kolege na swoj
oddziat i przedstawit go nowej pracow-
nicy. Po szesciu seansach znakomity chi-
rurg moégt znéw pewnym gtosem przeka-
zywac swa wiedze... i przede wszystkim
bra¢ udziat w prébach chéru, ktérego byt
aktywnym cztonkiem.

Jaka tajemnica kryje sie w tej rodem
zlasumedycynie? ,Czarownica” twierdzita,
ze whasciwie kazdy z nas moze prowadzi¢
tego rodzaju terapie. Kluczem do wszyst-
kiego jest obserwacja pacjenta. Drugi
krok to absolutna negacja wobec osoby
tego pacjenta, nastepnie trzeba pozwoli¢
na przeptyw energii i informacji sprowo-
kowanych ta negacja. Sfowne wyjasnie-
nia ilustrowata za pomocag nieczytelnej
bazgraniny linii, kot i strzatek..., by w ten
sposob doprowadzi¢ do redukgji cierpie-
nia. Negacja drugiej osoby — wyrazenie to
nie mogtoby pojawi¢ sie w zadnym z pod-
recznikow medycznych. llu pacjentéw ma
jednak poczucie, ze sa redukowani do
wpisu w kartoteke. Abstrahujac od stowa
negacja tak dziata wtasnie, w imie efek-
tywnosci i minimalizacji deficytu, wspét-
czesna biurokracja. Z ta réznica, ze admi-
nistracyjna negacja nie jest uwiefczona
sukcesem leczenia. Pani ,Czarownica”
neguje druga osobe, aby obnazy¢ prawde
i Zrédto cierpienia. Z sukcesem.
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Uchwatly Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z 22 grudnia 2011 roku
Na podstawie art. 26 ustawy z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. nr 219, poz. 1708) uchwala sie, co nastepuje:

NR 327/2011
w zwiqzku z zawieszeniem uchwaty NRL dotyczqcej
protestu w sprawie wypisywania recept na leki
refundowane
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu nie
zgadza sie z uchwatg Naczelnej Rady Lekarskiejz 16
grudnia 2011 r.o zawieszeniu protestu dotyczacego
wypisywania recept na leki refundowane.
Dolnoslaska Rada Lekarska od 1.01.2012 r. zaleca
lekarzom wypisywanie recept na dotychczasowych
zasadach, z adnotacja ,Refundacja leku do decyzji
NFZ"i przyjmowanie oswiadczen o ubezpieczeniu
pacjenta.

NR 328/2011
w sprawie nagréd dla pracownikéw Biura DIL
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska przeznacza kwote 19800
zt na nagrody, dla pracownikéw Biura DIL.

NR 329/2011
w sprawie Regulaminu Odznaczenia ,Medal
Dolnoslgskiej Izby Lekarskiej”
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu zmienia
Regulamin Odznaczenia ,Medal Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej”, stanowigcy zatacznik do uchwaty nr
46/2004 Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 17
czerwca 2004 r. w nastepujacy sposob: w miejsce
stéw, przewodniczacy DRL" wpisuje sie, prezes DRL,
w miejsce stéw ,wiceprzewodniczacy DRL” wpisuje
sie ,wiceprezesi DRL".
§2
Ustala sie jednolity tekst Regulaminu Odznaczenia
»Medal Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej’, stanowiacy
zatacznik do niniejszej uchwaty.
Zatacznik nr 1 do uchwaty
nr329/2011 z 22 grudnia 2011 r.

NR 330/2011
w sprawie zmiany uchwaty nr 123/2010 DRL
z 22 kwietnia 2010 r., w sprawie optat za czynnosci
Komisji Bioetycznej przy Dolnoslgskiej Izbie
Lekarskiej
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu dokonuje

zmiany uchwaty nr 123/2010 DRL zdnia 22 kwietnia

2010r. w sprawie opfat za czynnosci Komisji

Bioetycznej przy Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej

w nastepujacy sposéb - §1 ust. 1 uchwaty otrzymuje

nastepujace brzmienie:

Za czynnosci Komisji Bioetycznej przy Dolnoslaskiej

Izbie Lekarskiej, zwanej dalej,Komisjg’, pobiera sie

nastepujace optaty:

1) za wydanie opinii o projekcie eksperymentu
medycznego, w tym obejmujgcego badanie
kliniczne produktu leczniczego lub wyrobu
medycznego - 8.400 zt,

2) za wydanie opinii o osrodku majacym by¢
uczestnikiem eksperymentu medycznego - 1.575
zt za kazdy osrodek, z wytgczeniem osrodka
badacza gtéwnego,

3) za wydanie opinii o poprawkach do projektu
eksperymentu medycznego - 1.680 zt za jeden
whiosek, bez wzgledu na ilos¢ zgtoszonych we
whniosku poprawek,

4) za wydanie opinii o projekcie eksperymentu
medycznego wykonywanego w ramach prac
naukowych:

a) w ramach pracy habilitacyjnej - 525 zt,

b) w ramach pracy doktorskiej — 315 zt,

¢) wramach pracy magisterskiejlub réwnorzednej
-105zh,

d) w ramach pracy licencjackiej lub réwnorzednej
- 53 zl, przy czym do kazdej z tych optat
doliczany jest rzeczywisty koszt eksperta
komisji, jesli zostanie powotany,

5) za wydanie opinii o kuracji niestandardowej—315
zh, przy czym do optaty doliczany jest rzeczywisty
koszt eksperta Komisji, jesli zostanie powotany,

6) za wydanie opinii o badaniu nieinterwencyjnym
-3151z2,

7) w sytuacji, gdy wnioskodawca odstapit od
badania lub cofnat wniosek - 20% wiasciwej
opfaty.

§2

Tekst jednolity uchwaty Nr 123/2010 DRL z dnia

22 kwietnia 2010 r. w sprawie optat za czynnosci

Komisji Bioetycznej przy Dolnoslaskiej Izbie

Lekarskiej stanowi zatacznik do niniejszej uchwaty.

NR 331/2011
w sprawie dokonania zakupu sprzetu ze Srodkéw
Komisji Stomatologicznej
§1
Dolnoslagska Rada Lekarska we Wroctawiu
wyraza zgode na zakup ze Srodkéw Komisji
Stomatologicznej sprzetu stomatologicznego na
kwote 19.244 zt i przeznaczenie kwoty 4.294 zt
na zakup petnego oprzyrzadowania i materiatow
pomocniczych w celu przeprowadzenia szkolen
praktycznych dla lekarzy stomatologow.

NR 332/2011
w sprawie zbiérki publicznej na dofinansowanie
remontu obiektu przy ul. Kazimierza Wielkiego 45
we Wroctawiu
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
postanawia podja¢ dziatanie zmierzajace do
uzyskania zezwolenia na przeprowadzenie zbiorki
publicznej, z ktérej uzyskane srodki zostana
przeznaczone na dofinansowanie remontu obiektu
przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu.

NR 333/2011
w sprawie wynajecia pomieszczeri Dolnoslgskiej
Izby Lekarskiej
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu wyraza
zgode na wynajecie pomieszczen przy al. Matejki
6 we Wroctawiu, po zakoriczeniu prac remontowo-
modernizacyjnych w budynku przy ul. Kazimierza
Wielkiego 45 we Wroctawiu.

NR 334/2011
w sprawie zmniejszenia optaty za wpis do
rejestru podmiotéw prowadzqcych ksztatcenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu, ze
wzgledu na niepobieranie optat od lekarzy za
udziat w szkoleniach organizowanych przez NZOZ
Biogenes Osrodek Ksztatcenia Lekarzy Rodzinnych,
postanawia zmniejszy¢ wysokos$¢ opfaty za wpis
do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow
wskazanemu podmiotowi do kwoty 1 zt.

NR 335/2011
w sprawie zmiany uchwaty nr 188/2011 DRL
z26 maja 2011 r.
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu zmienia
tytut uchwaty nr 188/2011 DRL z dnia 26 maja
2011 r. w nastepujacy sposob: skresla sie stowa
~kwartalnego sprawozdania” i wpisuje stowa
skwartalnej informacji”.

NR 336/2011
w sprawie terminéw posiedzeri
Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
oraz Prezydium Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu ustala
nastepujace terminy posiedzen Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej oraz Prezydium Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej:

Rada: 2 lutego, 15 marca, 5 kwietnia, 10 maja,
14 czerwca, 13 wrzesnia, 25 pazdziernika,

29 listopada, 20 grudnia.

Prezydium: 12 stycznia, 16 lutego, 1 marca,
19 kwietnia, 31 maja, 28 czerwca, 26 lipca, 30
sierpnia, 4 pazdziernika, 8 listopada, 6 grudnia.

NR 337/2011
w sprawie przeniesienia srodkéw funduszu prawnego
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
postanawia przesung¢ srodki przeznaczone na
fundusz prawny dla Zespotu Rzecznikéw Praw
Lekarza w kwocie 42.400 zt, na diety cztonkéw
organdéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej.

NR 338/2011
w sprawie zmiany uchwaty nr 211/2011 DRL
z22 wrzesnia 2011 r. dotyczqcej wysokosci optat
za wydawane przez DIL dokumenty

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu zmienia
uchwate nr 211/2011 DRL z 22 wrzesnia 2011 r.
w nastepujacy sposob: w § 1 uchwaty dopisuje sie:
- duplikat uchwaty o wpisie do rejestru podmiotéw
prowadzqcych dziatalnos¢ leczniczq - 20 zt.

§2
Ustala sie jednolity tekst uchwaty nr 211/2011
DRL z 22 wrze$nia 2011 r. stanowiacy zatacznik do
niniejszej uchwaty.

NR 382/2011
w sprawie zorganizowania XXX Zjazdu Delegatéw
DIL
§1
Dolno$laska Rada Lekarska we Wroctawiu postanawia
zorganizowac¢ XXX Zjazd Delegatéw DIL w hotelu
,Mercure”w Jeleniej Gérze 24 marca 2011 r.

NR 383/2011
w sprawie zmiany uchwaty nr 277/2010 DRL z dnia
21.10.2010 r. w sprawie wynagrodzeri

za materiaty publikowane w Gazecie DIL ,,Medium”

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu zmienia
uchwate nr 277/2010 DRL z dnia 21.10.2010
r. w nastepujacy sposob: dopisuje sie w § 3
w brzmieniu ,o0soby petnigce funkcje w organach
DIL, Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej DIL, jego zastepcy oraz sedziowie
Okregowego Sadu Lekarskiego DIL nie otrzymujg
wynagrodzenia za materiaty publikowane w Gazecie
DIL ,Medium’, o ktérych mowa w § 1 uchwaty nr
277/2010 DRL zdnia 21.10.2010 r.

§2
Tekst jednolity uchwaty nr 277/2010 DRL z dnia
21.10.2010 r. stanowi zatacznik do niniejszej
uchwaty.

NR 384/2011
w sprawie projektu programu XXX Zjazdu
Delegatéw DIL
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
zatwierdza projekt programu XXX Zjazdu
Delegatow DIL stanowigcy zatacznik do niniejszej
uchwaty.

NR 386/2011
w sprawie dofinansowania wydawnictwa ze
Srodkéw Komisji Historycznej DRL

§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
przeznacza kwote 6000 zt ze Srodkéw Komisji
Historycznej DRL w roku 2011 i 4000 zt ze
Srodkéw Komisji Historycznej DRL w roku 2012
na dofinansowanie wydania ksigzki z biblioteczki
Komisji Historycznej DRL pt. ,Pogranicza.
Medycyna, historia, literatura” autorstwa
dr. n. med. Jerzego Bogdana Kosa.
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Zjazdy Absolwentow Akademii Medycznej we Wroctawiu

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z 12 stycznia 2012 roku
Na podstawie art. 26 ustawy z 2 grudnia 2009 . o izbach lekarskich (Dz. U. nr 219, poz. 1708) uchwala sie, co nastepuje:

NR 3/2012
w sprawie wyrazenia opinii o kandydacie
na konsultanta krajowego w dziedzinie genetyki
klinicznej

§1
Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we
Wroctawiu pozytywnie opiniuje kandydature prof.
dr hab. Olgi Haus oraz prof. dr hab. Marii Matgorzaty
Sasiadek na konsultanta krajowego w dziedzinie
genetyki klinicznej.

ROCZNIK 1972

Czterdziesci lat mineto - to piekny wiek!
Czterdziesci lat i nawet jeden dzien...
Na drugie tyle teraz przygotuj sie

A mozeina trzecie - ktoz to wie?

No to do roboty!!! Drogie Kolezanki i Koledzy czas
na nasze kolejne spotkanie, bo ,ludzie nie dlatego
przestaja sie bawic, ze sie starzeja, ale starzeja sie,
bo przestajg sie bawi¢” (Mark Twain).

Zapraszamy do udziatu w Zjezdzie Absolwentéw
naszego Rocznika, ktéry odbedzie sie w dniach
25-26 maja 2012 r. we Wroctawiu.

Program Zjazdu:

25 maja 2012 (piatek)
godz.16.00 Rejs statkiem,Driada” po Odrze
z poczestunkiem
Zakoriczenie rejsu
Rozpoczecie i zakonczenie rejsu —
przystan koto Hali Targowej
Dla tych, ktérzy chca bawic sie dalej
,na ladzie” proponujemy Mese
Kapitariska na Barce Tumskiej (obok
przystani Hala Targowa)
26 maja 2012 (sobota)
Czesc oficjalna - Katedra i Zaktad Anatomii
Prawidtowej AM (Chatubinskiego 6A,
Wroctaw)
Sniadanie studenckie
Wyktady okolicznosciowe
dr n. med. Barbara Bruziewicz-
Miktaszewska
prof. dr hab. Marek Zietek
godz.13.00 Wspdlne zdjecia pamiagtkowe
po potudniu Czas wolny
godz.19.00 Bankiet - hotel,Jana Pawta II"

Ostréw Tumski, Sw. Idziego 2,

Wroctaw (obok katedry)

godz.18.30

godz.11.00
godz.12.00

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi od
absolwenta/osoby towarzyszacej:
catkowity koszt

(bankiet + rejs + czes¢ oficjalna) 350 zt
rejs statkiem + czes¢ oficjalna 250 zt
osoba towarzyszaca na bankiecie 150 zt
tylko rejs statkiem

(bez bankietu i czesci oficjalnej) 150 zt
tylko czesc¢ oficjalna (bez bankietu i rejsu) 100 zt

Whptat prosimy dokonywac¢ na konto Dolnoslaskiej
I1zby Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 31.03.2012 r. z dopiskiem , Zjazd 1972S" lub
bezposrednio w DIL we Wroctawiu (poziom -1).
Panie prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz
z okresu studiow.

Blizszych informacji udzielaja:

Elzbieta Wronecka (Appel) tel. 509 960 029,

e-mail ela.wronecka@wp.pl

Bozenna Kochan (Lipska) tel. 601 332 152

NR 4/2012
w sprawie przyznania Srodkéw finansowych na
wykonanie pieczqtek

§1

Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we
Wroctawiu postanawia, ze Dolnoslaska Izba
Lekarska we Wroctawiu przeznacza srodki
finansowe na wykonanie pieczatek ,Refundacja
leku do decyzji NFZ', po przedstawieniu pisemnego
zapotrzebowania, zaakceptowanego przez wiadze
DIL oraz po przedstawieniu rachunku.

ZJAZDY ABSOLWENTOW AKADEMII MEDYCZNEJ] WE WROCLEAWIU

Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska we
Wroctawiu, tel. 71 79 88 068

e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, patka.
malec@wp.pl

Rezerwacja miejsc noclegowych we wiasnym
zakresie i na whasny koszt. Dziatajcie szybko!
Zapraszamy do udziatu w zjezdzie.

Do zobaczenia wkrétce!!!

Za Komitet Organizacyjny
Bozenna Kochan, Jarostaw Smiatowski,
Elzbieta Wronecka

ZJAZD ABSOLWENTOW
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1982

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

Zapraszamy na kolejne juz spotkanie kolezenskie,
tym razem z okazji 30-lecia ukoriczenia studiow, ktore
odbedzie sie 26 maja 2012 r. (sobota) we Wroctawiu.

Program zjazdu
26 maja 2012 r. (sobota)
Czesc oficjalna — Katedra i Zaktad Farmakologii
Klinicznej (Wroctaw, ul. Mikulicza-Radeckiego 2)
godz. 10.00 Sniadanie studenckie
godz. 11.00 Otwarcie zjazdu — Komitet
Organizacyjny
godz. 11.20 Wykfad okolicznosciowy
godz. 12.00 Wspolne zdjecia pamiagtkowe
godz. 12.20 Wycieczka po ,starej Akademii
Medycznej”
godz. 19.00 Bankiet - restauracja,Pergola’,
Wroctaw, ul. Wystawowa 1
(Hala Ludowa)

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi od
absolwenta/od osoby towarzyszacej:

catkowity koszt zjazdu 250 zt
osoba towarzyszaca na bankiecie 150 zt
tylko czes¢ oficjalna (bez bankietu) 100 zt

Wptat prosimy dokonywac na konto Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 31.03.2012 r. z dopiskiem ,Zjazd 1982". Panie
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz
z okresu studidow. Wptat gotéwkowych mozna
dokonywac¢ bezposrednio w DIL (poziom -1).

Kochani, w dalszym ciagu czekamy na Wasze
zdjecia. Obecnie posiadamy ich juz ponad 500.

Zakwaterowanie (hotel) we wtasnym zakresie,
nie jest wliczone w cene optaty zjazdowe;j.

Blizszych informacji udzielaja:

Jolanta Zaleska, tel. 605 642 101, e-mail: jolzal@
poczta.onet.pl, Krystyna Lechka-Florjanska, tel. 604
912 310, Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska
we Wroctawiu, tel. 71 798 80 68,

NR 5/2012
w sprawie umowy o sporzqdzenie opinii podatkowej

§1
Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we
Wroctawiu upowaznia wiceprezesa ds. finansowo-
budzetowych, dr. n. med. Pawta Wréblewskiego,
do podpisania umowy o sporzadzenie opinii
podatkowej z doradca podatkowym mgr Barbara
Mieczkowska.

e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl lub patka.
malec@wp.pl

Zapraszamy do udziatu w zjezdzie.

Do zobaczenia wkrétce!!!

Za Komitet Organizacyjny
Krystyna Lechka-Florjanska, Jolanta Zaleska

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO AKADEMII
MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1987

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

Zapraszamy na kolejne spotkanie kolezenskie,
tym razem z okazji 25-lecia ukonczenia Wydziatu
Lekarskiego Akademii Medycznej we Wroctawiu,
ktére odbedzie sie w dniach 28-30 wrzesnia 2012
r. Miejscem spotkania bedzie pensjonat ,Beata”
w Polanicy Zdroju (ul. Rybna 9).

Program zjazdu
28 wrzesnia 2012 . (piatek)
od godz. 14.00 Zakwaterowanie
w pensjonacie ,Beata”
godz. 19.00 Grill przy biesiadnej muzyce
29 wrzesnia 2012 r. (sobota)

godz. 9.00-10.00 Sniadanie

godz. 12.00 Msza swieta

godz. 14.30 Wspolne zdjecia
pamiatkowe

godz. 15.00 Obiad

po potudniu Czas wolny, zwiedzanie
Polanicy Zdroju

godz. 20.00 Bankiet

30 wrzesnia 2012 r. (niedziela)
godz. 9.00-10.00 Sniadanie i pozegnania

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi od
absolwenta/osoby towarzyszacej:

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

Woptat prosimy dokonywac na konto Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 31.03.2012 r. z dopiskiem ,Zjazd 1987" lub
bezposrednio w DIL we Wroctawiu

(poziom -1). Panie prosimy o podanie nazwiska
obecnego oraz z okresu studidw.

W zwiazku z zamiarem wydania pamigtkowego
albumu, prosze o nadsytanie zdje¢, tych starych
zokresu studenckiego, jakinowych legitymacyjnych
- najlepiej w formie elektronicznej.

Zapraszamy do udziatu w zjezdzie.

Do zobaczenia wkrétce!!!

Za Komitet Organizacyjny
Katarzyna Bojarowska, Dorota Lorenz-Worobiec

Blizszych informacji na temat zjazdow udziela Patrycja Malec, tel. 71 798 80 68, e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl lub patka.malec@wp.pl




Konferencje, szkolenia

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
wraz z | Klinikg Anestezjologii i Intensywnej Terapii Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
zapraszajg na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa

+~ANESTEZJOLOGIA i INTENSYWNA TERAPIA”
ktéra odbedzie sie 25 lutego 2012 r. (sobota) w godz.10.00-13.00 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.
Uczestnikowi konferencji przystuguja 2 punkty edukacyjne.

Program konferencji

godz. 10.00-10.45 Nowe metody diagnostyczne ciezkiej sepsy godz. 11.30-12.00 PRZERWA
i wstrzasu septycznego godz. 12.00-12.45 Plynoterapia u chorych leczonych w OAIlT
dr hab. Lidia tysenko dr hab. Grazyna Durek, prof.nadzw.

godz. 10.45-11.30 Leczenie zywieniowe w OiT
dr hab. Grazyna Durek, prof.nadzw.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji proszone sa o pisemne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl, e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej Komisja Ksztatcenia Dolno$laskiej Rady Lekarskiej
wraz z Profesorskim Centrum Medycznym wraz z Katedrg i Zaktadem Mgdycyny Sadowej Akademii
OPTIMUM NZOZ we Wroctawiu Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu
zapraszajg na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa zapraszajg na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa
+OTOLARYNGOLOGIA | ONKOLOGIA ~MEDYCYNA SADOWA
W PRAKTYCE LEKARZA RODZINNEGO” | PRAWO MEDYCZNE"
ktora odbedzie sig 10 marca 2012 r. (sobota) ktora odbedzie sie 28 kwietnia 2012 r. (sobota)
w godz. 9.00-14.00 w godz. 9.00-13.00
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wroctawiu. przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.
Uczestnikowi konferencji Uczestnikowi konferengji
przystuguja 4 punkty edukacyjne. przystuguja 3 punkty edukacyjne.
Program konferencji Program konferencji
godz.9.00-9.45  Otolaryngologia w praktyce lekarza godz. 9.00-9.30  Elementy medycyny sadowej w praktyce
rodzinnego lekarza klinicysty
prof. dr hab. Tomasz Krecicki prof. dr hab. Barbara Swiqtek
godz. 9.45-10.15 Nowoczesne metody leczenia godz. 9.30-10.00 Znaczenie prawidtowego postepowania
operacyjnego nowotwordw uktadu z dokumentacjg medyczna
moczowego lek. Robert Susto
dr hab. Tomasz Szydetko godz. 10.00-10.30Stwierdzenie zgonu - teoria a praktyka

dr n. med. Jerzy Kawecki

godz. 10.30-11.00PRZERWA

godz. 11.00-11.30Zasady obiektywizacji dystorsji kregostupa
szyjnego
lek. Radostaw Drozd

godz. 11.30-12.00Zasady opiniowania sgdowo-lekarskiego

godz. 10.15-11.00Diagnostyka i leczenie nowotworéw
ukfadu pokarmowego
dr hab. Jerzy Rudnicki, prof. nadzw.
godz. 11.00-11.30PRZERWA
godz. 11.30-12.15Postepy w radioterapii

dr n. med. Adam Maciejczyk w sprawach cywilnych
godz. 12.15-13.00Badania przesiewowe w onkologii dr n. med. Tomasz Jurek
dr hab. Rafat Matkowski godz. 12.00-12.30Przypadki podejrzenia stosowania
godz. 13.00-13.45Rak i czerniak skory z perspektywy przemocy wobec dziecka w praktyce
lekarza pierwszego kontaktu lekarza klinicysty
dr hab. Rafat Matkowski drn. med. Jakub Trnka

Do udziatu w konferencji zapraszamy szczegélnie gk VSISO

specjalistdw medycyny rodzinnej
S| @y o PRI el i 07 ) e i, Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji

. L . " roszone sg o pisemne zgtaszanie si
Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji P a0p 9 ¢

proszone sa o pisemne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL: do Komisji Ksztatcenia DRL:

e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl, e-mail: patrycja. e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl,

malec@dilnet.wroc.pl e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl
tel. 71798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81 tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81
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Konferencje, szkolenia

Plan szkolen na rok 2012 przygotowany przez Komisje Stomatologiczna
Szkolenia dla stomatologow odbywaja sie w sali konferencyjnej DIL.

UWAGA!
Rejestracja uczestnikow nastepuje przed szkoleniem, natomiast po jego zakonczeniu wydawane sg certyfikaty z odpowiednia iloscig punktow edukacyjnych.

24.03.2012r. (sobota), godz. 9.00-12.30, ok. godz. 10.30 przerwa, 3 punkty edukacyjne

Temat: Zastosowanie materiatéw polimerowych i wktadéw zawierajacych wtékna szklane do odbudowy zeba po leczeniu endodontycznym
Wyktadowca: dr hab. n. med. prof. nadzw. WUM Leopold Wagner

Kierownik Zaktadu Propedeutyki i Profilaktyki Stomatologicznej Instytutu Stomatologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

Program
1. Przyczyny ostabienia struktury zeba po leczeniu endodontycznym. ° i odbudowy czesci koronowej zeba — wiasciwosci i sposéb zastosowania.
2.Wymagania dla wktadéw koronowo-korzeniowych. 5. Przyktady klinicznego zastosowania fabrycznych i indywidualnych
3. Rodzaje, whasciwosci i sposdb zastosowania fabrycznych wkladéw wkiadéw kompozytowych zawierajacych witdkna szklane.
zawierajgcych widkna szklane. 6. Niepowodzenia i trudne sytuacje kliniczne przy odbudowie zeba po
4. Materiaty polimerowe stosowane do cementowania wktadéw adhezyjnych leczeniu endodontycznym.

26.04.2012 r. (czwartek), godz. 9.00-13.30, ok. godz. 11.30 przerwa, 4 punkty edukacyjne

Temat: Odbudowa zebow z duza utrata tkanek - analiza przypadkéw klinicznych.
Wyktadowca: prof. dr Ivica Ani¢, DDS, PhD Katedra Endodoncji i Stomatologii Zachowawczej, Uniwersytet w Zagrzebiu, Chorwacja

Program

1. Odbudowa ztamanych zebéw. Jak zrekonstruowac ztamany zab elastycznosci zblizony do zebiny. Powtarzalno$¢ procedury przy
w odcinku przednim i bocznym. niepowodzeniu (odcementowanie).

2. Odbudowa zgba z zastosowaniem wktadéw z witdkien szklanych. 4. Procedura odbudowy zeba z zastosowaniem wkiadéw z widkien szklanych
Rodzaje wktadow - réznice pomiedzy wktadami metalowymi, — krok po kroku na przykfadzie wiasnych przypadkéw klinicznych.
ceramicznymi a wktadami z widkien szklanych pod katem estetyki, 5. Jaki materiat do odbudowy - kiedy jeszcze kompozyt a kiedy juz
parametréw wytrzymatosciowych, modutu elastycznosci. porcelana. Mozliwosci nowoczesnych materiatéw kompozytowych:

3. Charakterystyka systemu Gradia Core and Fiber Post — system wytrzymatos¢, estetyka na przyktadzie G-aenial, G-aenial Universal Flo,
oparty na zasadach Ml - unikalne mate rozmiary wktadéw, modut Kalore, Gradia Direct.

Osoby zainteresowane wzieciem udzialu w szkoleniu proszone sa o pisemne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL: e-mail:
komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl, e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81

Krystyna Berdzik
Komisja Stomatologiczna DRL (Zesp6t ds. Ksztatcenia)

Wiecej informacji szukaj na stronie Komisji Stomatologicznej DRL www.dilnet.wroc.plstomatolodzy

Osrodek Terapii Fagowej NZOZ przy Instytucie Immunologii i Terapii Dolnoslaski Odziat Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii,
Doswiadczalnej PAN we Wroctawiu Katedra Gastroenterologii i Hepatologii AM we Wroctawiu,
zaprasza na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa konsultant wojewddzki ds. gastroenterologii
zapraszaja na
”TERAPIA FA,GOWA Konferencje Naukowo-Szkoleniowg
- PODSTAWY | MOZLIWOSCI ZASTOSOWANIA
W MEDYCYNIE” ~REFLUKS PRZELYKOWY
1/4
ktéra odbedzie sie 24 lutego 2012 r. w godz. 13.00-16.00 PROBLEM INTERDYSCYPLI NARNY
w sali wyktadowej Instytutu Immunologii i Terapii Do$wiadczalnej PAN, ktora odbedzie sig 28 marca 2012r.0 godz. 17.30
ul. Weigla 12, 53-114 Wroctaw. w Audytorium im. Jana Pawta I, 50-556 Wroctaw, ul. Borowska 213
Lekarze otrzymaja 3 punkty edukacyjne. Uczestnikowi konferencji przystuguja 3 punkty edukacyjne.
Program Program
godz. 13.00-13.10  Otwarcie konferencji 1. Refluks przetykowy: stanowisko gastroenterologa
godz. 13.10-13.25 ,Terapia fagowa jako eksperyment leczniczy — Dorota Wasko-Czopnik (25 min)

- regulacje prawne i aspekty etyczne”
godz.13.25-13.45 ,Biologia bakteriofagdw: implikacje w leczeniu

zakazen wywotanych przez antybiotykooporne

bakterie” 3. Czy refluks przelykowy stanowi problem pulmonologiczny?
godz. 13.45-14.00 ,Zasady stosowania preparatow fagowych - Renata Jankowska (20 min)

w Os$rodku Terapii Fagowej”

2. Refluks przetykowy: czy jest to choroba laryngologiczna?
— Tomasz Krecicki (25 min)

godz. 14.00-14.20 ,Zastosowanie terapii fagowej - opisy przypadkéw” AESE
godz. 14.20-14.35 Dyskusja 4. Refluks przetykowy: gtos kardiologa
godz. 14.35-14.50 Przerwa - Andrzej Mysiak (20 min)
dz. 14.50-15.10 ,Te ia f: - pod i ik . . .
et klﬁ:i’;‘:y?ﬁ,owa PO I 5. Refluks przetykowy: kiedy potrzebny jest chirurg?
godz. 15.10-15.25 ,Fagi a ukfad immunologiczny” ~Jerzy Baszczuk (20 min)
godz. 15.25-15.35 Prezentacja zasad programu ,Fagi z POIG” 6. Wtorne przyczyny refluksu przetykowego
godz. 15.35-15.45 Prezentacja zasad programu ,Eksperymentalna — Radostaw Kempiriski (15 min)

terapia fagowa dla zaktadéw opieki zdrowotnej
Dolnego Slaska”

godz. 15.45-16.00 Dyskusja przetykowego? ,
— Robert Rutkowiak (15 min)

7. Czy zmiana stylu zycia i dieta ma znaczenie w leczeniu refleksu

Che¢ udziatu w konferencji prosimy zgtaszac drogaq elektroniczng

na adres e-mail: nzoz@iitd.pan.wroc.pl Wstep wolny. Rejestracja osobiscie w dniu konferencji.
albo telefonicznie pod nr 71 370 99 01. Pytania prosimy kierowac na adres:
Udziat w konferencji zarejestrowanych uczestnikéw jest bezptatny! zarzad@gastro.wroc.pl
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Kursy

Katedra i Klinika Urologii i Onkologii Urologicznej
AM we Wroctawiu zaprasza lekarzy specjalizujgcych
sie w urologii do wziecia udziatu w kursie specjaliza-
cyjnym z listy CMKP:

ENDOUROLOGIA

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Romuald Zdrojowy

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Urologii i Onkologii
Urologicznej AM we Wroctawiu, ul. Borowska 213
Terminy kurséw: 20-22.02.2012 .

Liczba miejsc: 10 0séb, Kurs bezptatny.

Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Ginekologii, Potoznictwa i Neona-
tologii AM we Wroctawiu zapraszajg lekarzy spe-
cjalizujacych sie w neonatologii do wziecia udziatu
w kursie specjalizacyjnym z listy CMKP:

PROMOCJA ZDROWIA W PERINATOLOGII

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. n. med. Barbara Krélak-Olejnik

Miejsce kursu: Il Katedra i Klinika Ginekologii, Po-
foznictwa i Neonatologii AM, ul. Borowska 213
Termin kursu: 22-24.02.2012 .

Liczba miejsc: 10 0séb, Kurs bezptatny.

Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Chirurgii i Urologii Dzieciecej AM
we Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych
sie w chirurgii dzieciecej do wziecia udziatu w kursie
specjalizacyjnym z listy CMKP:

CHIRURGIA NOWORODKA

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Dariusz Patkowski prof. nadzw.

Miejsce kursu: Klinika Chirurgii i Urologii Dziecie-
cej, 50-369 Wroctaw, ul. Sktodowskiej-Curie 52
Termin kursu: 27.02-03.03.2012 r.

Liczba uczestnikow: 20 osdb, Kurs bezptatny.
Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Choréb Zakaznych, Choréb Watroby
i Nabytych Niedoboréw Odpornosciowych AM we
Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie
w dziedzinie choréb zakaznych, choréb wewnetrz-
nych, pediatrii, gastroenterologii na kurs specjaliza-
cyjny w dziedzinie choréb zakaznych z listy CMKP:

HEPATOLOGIA

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Krzysztof Simon

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Choréb Zakaznych,
Choréb Watroby i Nabytych Niedoboréw Odpor-
nosciowych AM we Wroctawiu, ul. Koszarowa 5
Termin kursu: 29.02 - 02.03.2012 .

Liczba miejsc: 20 oséb

Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Il Katedra i Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i Zy-
wienia AM zaprasza lekarzy specjalizujacych sie
w pediatrii do wziecia udziatu w kursie zalecanym
z listy CMKP:

GASROENTEROLOGIA PRAKTYCZNA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Barbara Iwariczak
Miejsce kursu: Il Katedra i Klinika Pediatrii, Gastro-
enterologii i Zywienia AM we Wroctawiu,

ul. M. Sktodowskiej-Curie 50/52

Terminy kurséw: 16-17.02.2012 r.

Liczba miejsc: 8 osob, Kurs pfatny.

Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stro-
nie: www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych infor-
macji udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60
oraz e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Okulistyki AM we Wroctawiu za-
praszajg lekarzy specjalizujacych sie w okulistyce
na kurs specjalizacyjny z listy CMKP:

PATOFIZJOLOGIA NARZADU WZROKU

Kierownik naukowy kursu:

dr n. med. Matgorzata Mulak

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Okulistyki AM

we Wroctawiu, ul. Chatubinskiego 2a

Termin kursu: 09.03.2012 .

Liczba uczestnikéw: 50 oséb

Kurs bezptatny: 6 punktow edukacyjnych.
Zgtoszenia na kurs do 5 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedrai Klinika Endokrynologii i Diabetologii Wieku
Rozwojowego AM we Wroctawiu zaprasza lekarzy
specjalizujacych sie w diabetologii do wziecia udzia-
tu w kursie obowiagzkowym z listy CMKP:

TERAPIA CUKRZYCY TYPU 1 PRZY POMOCY
OSOBISTEJ POMPY INSULINOWEJ

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Anna Noczyniska prof. nadzw.

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Endokrynologii

i Diabetologii Wieku Rozwojowego AM we Wrocta-
wiu, ul. H. Wronskiego 13 ¢

Termin kursu: 17.03.2012r.

Liczba miejsc: 30 0séb, Kurs bezptatny.

Zgtoszenia na kurs do 15 lutego 2012 r.

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Nefrologii Pediatrycznej AM we
Wroctawiu zapraszaja zainteresowanych lekarzy spe-
cjalizujacych sie w pediatrii, nefrologii, medycynie
rodzinnej na kurs zalecany z listy CMKP :

POSTEPY W NEFROLOGII DZIECIECEJ

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Danuta Zwoliriska

Organizator kursu: Katedra i Klinika Nefrologii Pe-
diatrycznej AM we Wroctawiu

Miejsce kursu: Dolnoslaska Izba Lekarska we Wro-
clawiu, al. Matejki 6

Termin kursu: 06.03.2012 .

Liczba uczestnikdw: 50 osdb, Kurs bezptatny.
Zgtoszenia na kurs do 15 stycznia 2012 r.

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Urologii i Onkologii Urologicznej AM
we Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie
w urologii do wziecia udziatu w kursie specjalizacyj-
nym z listy CMKP:

LAPAROSKOPIAW UROLOGII

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Romuald Zdrojowy

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Urologii i Onkologii
Urologicznej AM we Wroctawiu, ul. Borowska 213
Terminy kurséw: 19-20.03.2012 .

Liczba miejsc: 10, Kurs bezptatny.

Zgtoszenia na kurs do 15 lutego 2012 r.

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Chirurgii i Urologii Dzieciecej we
Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie
w chirurgii dzieciecej w kursie specjalizacyjnym
z listy CMKP:

CHIRURGIA ONKOLOGICZNA
1 ONKOLOGIA DZIECIECA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Maciej Bagtaj
Miejsce kursu: Klinika Chirurgii i Urologii Dzieciecej
50-369 Wroctaw, ul. M. Sktodowskiej-Curie 52
Termin kursu:19-23.03.2012 r., godz. 9.00-15.00
Liczba uczestnikéw: 20, Kurs bezptatny.

Zgtoszenia na kurs do 15 lutego 2012 .

Program kursu oraz zapisy elektroniczne na stronie:
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informacji
udziela mgr Anna Zawtodzka, tel. 71 784 11 60 oraz
e-mail: anna.zawlodzka@am.wroc.pl

Dziekan Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego prof. dr hab. n. med. Grazyna Bednarek-Tupikowska

oraz Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej AM we
Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie
w medycynie rodzinnej na kurs obowiazkowy z li-
sty CMKP:

WPROWADZENIE DO SPECJALIZACJI Z MEDY-
CYNY RODZINNEJ

Kurs I A - Informacja medyczna, farmakoekono-
mika - 5-6.03.2012r.
Kurs | B - Opieka nad szczegdlnymi grupami

pacjentéw - 7-13.03.2012 .

Kurs I D - Interpretacja badan dodatkowych
- 14-20.03.2012r.

Kurs | E - Podstawy medycyny ratunkowej
-21-27.03.2012r.

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Andrzej Steciwko

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Medycyny Rodzin-
nej, 51-141 Wroctaw, ul. Syrokomli 1

Termin kursu: 5-27.03.2012r.

Liczba uczestnikéw: 30, Kurs bezptatny.

Program na stronie www.zapisy.am.wroc.pl
Zgtoszenia na kurs przyjmowane beda poczta
elektroniczng  zmr@zmr.am.wroc.pl  Szczegéto-
wych informacji udziela dr Dagmara Pokorna-Kat-
wak (Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej).

Katedra Radiologii AM we Wroctawiu zaprasza ra-
diologéw, pediatréw, lekarzy medycyny rodzinnej,
chirurgéw do wziecia udziatu w kursie:
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POSTEPY W DIAGNOSTYCE OBRAZOWE)
W PEDIATRII

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Urszula Zaleska-Dorobisz prof. nadzw.
Miejsce kursu: Katedra Radiologii AM, Wroctaw,
ul. M. Sktodowskiej-Curie 68

Termin kursu: 19-20.03.2012 r. w godz. 8.30-13.30
Liczba uczestnikéw: 15-25

10 punktéw edukacyjnych.

Cena: 250 zt (wptaty na konto uczelni po otrzyma-
niu pisemnego potwierdzenia z dziekanatu)
Zgtoszenia na kurs do 13.02.2012r.

Program oraz zapisy - formularz elektroniczny na
stronie  www.zapisy.am.wroc.pl Szczegdétowych
informacji udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel.
71784 11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Il Katedra i Klinika Ginekologii, Potoznictwa i Neo-
natologii AM we Wroctawiu zapraszaja wyfacznie
lekarzy specjalizujacych sie w ginekologii i potoz-
nictwie na kursy obowigzkowe z listy CMKP:

ULTRASONOGRAFIA
W GINEKOLOGII | POLOZNICTWIE
— kurs indywidualny

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Mariusz Zimmer prof. nadzw.

Miejsce kursu: Il Katedra i Klinika Ginekologii, Po-
toznictwa i Neonatologii AM we Wroctawiu, ul. Bo-
rowska 213

Terminy kurséw: 5-9.03.2012 r., 12-16.03.2012 r.,
19-23.03.2012 .

Liczba uczestnikéw: 6, Kursy bezptatne.
Zgtoszenia na kursy do 15 lutego 2012 r.

Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegoétowych informacji
udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71 784 11 57
oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

| Katedra i Klinika Ginekologii i Potoznictwa AM zapra-
szajg wylacznie lekarzy specjalizujacych sie w ginekolo-
gii i pofoznictwie na kurs specjalizacyjny z listy CMKP:

ULTRASONOGRAFIA
W GINEKOLOGII | POLOZNICTWIE
— kurs indywidualny

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Marian Grybos prof. nadzw.

Miejsce kursu: | Katedra i Klinika Ginekologii i Po-
toznictwa AM we Wroctawiu, ul. Chatubinskiego 3
Terminy kurséw: 05-9.03.2012r., 16-20.04.2012r.,
14-18.05.2012r.

Liczba uczestnikéw: 3-4, Kurs bezptatny.
Zgtoszenia na kursy odpowiednio do 20.02.2012r.,
20.03.2012r, 20.04.2012 .

Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegdtowych infor-
macji udzielajg: mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71
784 11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl
oraz dr Rafat Sozanski, tel. 71 784 23 47.

Kierownik Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego prof. zw. dr hab. Urszula

Kaczmarek oraz Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Le-
karsko-Stomatologicznego Akademii Medycznej
im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu zaprasza na
kurs specjalizacyjny z listy CMKP:

Kurs specjalizacyjny 3/2012
- chirurgia plastyczna
CHIRURGIA PLASTYCZNA | REKONSTRUKCYJNA
ORAZ PODSTAWY MIKROCHIRURGII
13.02.-17.02.2012 . (5 dni)

Kierownik naukowy:

dr hab. n. med. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki
Odptatnos¢: kurs bezptatny - lekarze specjalizujacy sie
Miejsce: Klinika Chirurgii Plastycznej Specjalistycz-
ne Centrum Medyczne, ul. Jana Pawta Il 2,

57-320 Polanica Zdroj

Liczba oséb: 10

Zgtoszenia: tel. 74 862 11 01, fax 74 862 11 58,
e-mail: sekretariat@scm.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy medycyny specja-
lizujacych sie w chirurgii plastyczne;j.

Program

Czesc teoretyczna

1. Historia i zakres dziatania chirurgii plastycznej
- prof. dr hab. dr h.c. Kazimierz Kobus,

2. Operacje plastyczne w chirurgii reki
—dr n. med. Ireneusz tatkowski,

3. Wyspowe i wolne ptaty skérne, skdrno-ttuszczo-
we, powieziowe i miesniowe przenoszone na
potaczeniach mikronaczyniowych
- dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki,

4. Zabiegi odtworcze w znieksztatceniach poura-
zowych i ponowotworowych gtowy i szyi
—dr n. med. Ireneusz tatkowski

5. Chirurgia wad rozwojowych
— dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki.

Czes¢ praktyczna

1. Zapoznanie sie z organizacja pracy szpitala
— dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki, lek. med.
Karolina Wojcicka,

2. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych — dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Mateusz Zachara,

3. Ambulatorium I i Il. Kwalifikowanie chorych do
zabiegéw operacyjnych, badanie kontrolne,
przyjecia, opatrunki — dr hab. prof. nadzw. Piotr
Wojcicki, lek. med. Karolina Wdjcicka,

4. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Mateusz Zachara,

5. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Karolina Wojcicka,

6. Zaliczenie: kolokwium ustne.
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Kurs specjalizacyjny 4/2012
- chirurgia plastyczna
CHIRURGIA PLASTYCZNA | REKONSTRUKCYJNA
ORAZ PODSTAWY MIKROCHIRURGII
20.02.-24.02.2012 r. (5 dni)

Kierownik naukowy:

dr hab. n. med. prof. nadzw. Piotr Wdjcicki
Odpfatnos¢: kurs bezptatny - lekarze specjalizujacy sie
Miejsce: Klinika Chirurgii Plastycznej, Specjalistycz-
ne Centrum Medyczne, 57-320 Polanica Zdroj,
ul. Jana Pawta Il 2

Liczba oséb: 10

Zgtoszenia: tel. 74 862 11 01, fax 74 862 11 58,
e-mail: sekretariat@scm.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy medycyny specjali-
zujacych sie w chirurgii plastycznej.

Program
Czes¢ teoretyczna
1. Historia i zakres dziatania chirurgii plastycznej -
prof. dr hab. dr h.c. Kazimierz Kobus
2. Operacje plastyczne w chirurgii reki
—dr n. med. Ireneusz tatkowski
3. Wyspowe i wolne ptaty skorne, skorno-ttuszczo-
we, powieziowe i miesniowe przenoszone na
potaczeniach mikronaczyniowych
- dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki
4. Zabiegi odtworcze w znieksztatceniach poura-
zowych i ponowotworowych gtowy i szyi
- dr n. med. Ireneusz t gtkowski
. Chirurgia wad rozwojowych — dr hab. prof.
nadzw. Piotr Wéjcicki
Czesc praktyczna
1. Zapoznanie sie z organizacjg pracy szpitala
- dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki, lek. med.
Karolina Wojcicka
. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Mateusz Zachara
. Ambulatorium | i II. Kwalifikowanie chorych do za-
biegéw operacyjnych, badanie kontrolne, przyjecia,
opatrunki — dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki,
lek. med. Karolina W¢jcicka
4. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Mateusz Zachara
. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki, lek.
med. Karolina Wojcicka
6. Zaliczenie: kolokwium ustne
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Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Le-
karsko-Stomatologicznego Akademii Medycznej
im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu zaprasza na
kurs doskonalacy z listy CMKP:

Kurs specjalizacyjny A/2012
- chirurgia plastyczna
LECZENIE CHIRURGICZNE
ROZSZCZEPOW WARGI | PODNIEBIENIA.
ZABIEGI DYSTRAKCYJNE KOSCI
27.02.-2.03.2012 . (5 dni)

Kierownik naukowy:

dr hab. n. med. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki
Odptatnos¢: kurs bezptatny - lekarze specjalizu-
jacy sie

Miejsce: Klinika Chirurgii Plastycznej, Specjali-
styczne Centrum Medyczne, 57-320 Polanica Zdréj
ul. Jana Pawta Il 2

Liczba oséb: 10

Zgtoszenia: tel. 74 862 11 01, fax 74 862 11 58,
e-mail: sekretariat@scm.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy medycyny specja-
lizujacych sie w chirurgii plastyczne;j.

Program

Czesc teoretyczna

1. Etiologia, embriologia i patogeneza rozszcze-
péw wargi i podniebienia
- dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki

2. Leczenie chirurgiczne rozszczepdw wargi i pod-
niebienia - prof. dr hab. dr h.c. Kazimierz Kobus,
dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki

3. Leczenie niewydolnosci podniebienno-gardto-
wej. Korekcje znieksztatcen porozszczepowych
- dr hab. prof. nadzw. Piotr Wojcicki

4. Rzadkie wady wrodzone twarzoczaszki
—dr n. med. Ireneusz Latkowski

5. Operacje dystrakcyjne kosci twarzoczaszki
— prof. dr hab. dr h.c. Kazimierz Kobus,
dr n. med. Ireneusz tatkowski

Czesc praktyczna

1. Zapoznanie sie z organizacjg oddziatu i praca
szpitala — dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki,
lek. med. Mateusz Zachara

2. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki,
lek. med. Karolina Wéjcicka

3. Ambulatorium | i Il. Kwalifikowanie chorych do
zabiegow operacyjnych, badanie kontrolne,
przyjecia, opatrunki - dr hab. prof. nadzw. Piotr
Wojcicki, lek. med. Mateusz Zachara

4. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki,
lek. med. Mateusz Zachara

5. Sala operacyjna. Udziat w zabiegach operacyj-
nych - dr hab. prof. nadzw. Piotr Wéjcicki,
lek. med. Karolina Wéjcicka

6. Zaliczenie: kolokwium ustne.



SILVA RERUM
MEDICARUM VETERUM

W Szwecyi zaczeto pedzi¢ alkohol z
wyproznien. Te ostatnie z poczatku zostajg
ogrzane do 80° C,, w celu zabicia w
nich wszystkich bakteryi, a pdzniej
znowu oziebiane do 14°. Nastep-
nie, za pomocy drozdzy, zostaja
one poddane ferentacyi, wskutek
ktorej wytwarza sie alkohol, ktd-
ry, przy pomocy zwyktej desty-
lacyi, zostaje ztamtad wyosob-
niony.

Alkohol ten uzywa sie do
réznych celéw technicznych.
,La médicine moderne” (6
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- Zastosowanie telegrafu do sphygmo-

grafu. Na jedném z posiedzer Towarzystwa

Naukowego amerykariskiego w Salem,
Dr. Upham z Bostonu méwit o ser-
cu i jego czynnosci, i na koncu
lekcji pokazat zebranym w sali
posiedzen, uderzenia tetna
kilku chorych i lekarzy znajdu-
jacych sie w jednym ze szpitali
w Bostonie o czternascie mil
od Salem odlegtego.
Przeniesienie to pulsagji
urzadzono w ten sposdb, ze
& uderzenia tetna przechodzi-

L
3 Vo)

wrzeénia 1900 r), ktéra o tem L ty automatycznie na baterje
donosi, przypomina, ze, by¢ bar- T & telegraficzng, za pomoca dru-

dzo moze, rozpowszechnienie sie
przemystu tego wptynie nieco ujem-

nie na uzycie trunkdw wsréd amatoréw na-
pojéw spirytusowych.

- Powiastka o pacjentce ktéra ulegta pek-
nieciu btony bebenkowej wskutek catusu
powtarzana przez wszystkie pisma nasze
okazuje sie zupetnie bajeczna. Prof. GRUBER
w wykfadzie swym o przyczynach rozerwa-
nia btony rzeczonej wyrzekt iz niektére pa-
cyentki za przyczyne tego obrazenia podaja
catusy. Ztad wyrosta bajka o, uroczej dziew-
czynie w jednej z klinik wiedenskich'.

+Medycyna” 1883, XI, 48

tu, a uwidoczniat je promien
Swiatla magnezynowego, drgajacego
na $cianie sali, w ktoréj byto zupetnie ciem-
no. Najprzod okazat tetno cztowieka dobréj
budowy ciata, liczba uderzert wynosita 60,
nastepnie uzytym byt do doswiadczenia
cztowiek mtody, nerwowy, tetno jego wy-
nosito 120 uderzen na minute; — nakoniec
badano tetno chorego na zapalenie ptug, i
chorobe serca.
»Klinika” 1869, V, 279

excerpta selegit
Andrzej Kierzek

Y

Dziadk

Z1a4Ku,
° ° J 4
jak zyc¢?

Whnuczka przybiegta cata zdyszana. Co mam robic?
Oni sie bez przerwy ktéca. Wzigtem ,bambine” na ko-
lana — powiedz spokojnie, co sie stato? No bo... oni na
siebie krzycza... Kim sg Oni - to dzieci w przedszkolu?
Nie, to wszystko dzieje sie w domu. Tato méwi, ze mama
pisze tak, jak wszyscy jej podobni, tj. jak kura pazurem
i on musi sie wszystkiego domysla¢, ona z niego drwi, ze
wyglada na sprzedawce buteczek. Jak tato to ustyszat, to
dostat zielonej wysypki na nosie, bo przeciez nie sprze-
daje drozdzéwek tylko srodki silnie dziatajace. Mama na
to, Ze nie bedzie sprawdzac¢ ludzkich ubezpieczen ani
rejestracji preparatéw w poszczegdlnych jednostkach.
Tata - z zielong wysypka juz na catej twarzy — bardzo
dobitnie wytyka mamie, Zze teraz stata sie bezkarna
w tym catym zamieszaniu. A dlaczego niby on ma by¢
karany za nie swoje btedy? Poza tym jak on zaptaci, to
zapfaci przeciez cata rodzina, catym naszym majatkiem.
Babcia tez mocno zirytowana méwi, ze to wszystko jest
za drogie, bo Oni dali za mate emerytury.

No i w tym wszystkim ja, mata dziewczynka, ptakac
mi sie chce. Dziadku powiedz, jak zy¢?

dr Jozef emeryt

PS Bohaterowie dramatu: mama - lekarka,
tato - farmaceuta.

POMRUK SALONOW

W ubiegtym roku Opera Wroctawska za-
konczyta sezon swiatowa premierg ,Putapki”
Zygmunta Krauzego na podstawie dramatu
Tadeusza Rézewicza. Ta Rézewiczowsko-
Krauzowska ,Pufapka” to przedstawienie nie-
zwykte. Opera kameralna, w ktérej nie ma arii
i wszystko opiera sie wytacznie na dialogu.
Ewelina Pietrowiak, rezyser i scenograf, posia-
da wyjatkowy dar do realizacji opery wspot-
czesnej. Na scenie nic nie jest przypadkowe,
a mozliwosci techniczne i multimedia wyko-
rzystane sg nie dla efekciarstwa, ale podkre-
slenia sensu. Pod jej kierunkiem $piewacy
operowi udowadniaja, ze sg réwniez aktora-
mi dramatycznymi. ,Putapka” w Operze Wro-
ctawskiej, dzieto zaméwione przez samorzad
Wroctawia, zamykajace obchody Roku Réze-
wicza, byta naprawde wydarzeniem.

Przetom roku to spotkania optatkowe, ktére
organizuje niemal kazda instytucja medycz-
na. Sadze, ze mimo uroczystej oprawy kazde
z nich utracito na swej wartosci. Do konca
zycia nie zapomne spotkania opfatkowego
przygotowanego w starym budynku Semi-
narium Duchownego, tuz po wprowadzeniu
stanu wojennego. Wtedy sktadane sobie wza-
jemnie zyczenia, obecnos¢ kardynata Gulbi-
nowicza nabieraly szczegélnego znaczenia
i wlewaty otuche w nasze serca. Pamietam,
ze wieczor byt wéwczas bardzo mrozny, a ja
odwozitem do domu na Biskupin prof. Zawir-
ska, ktorej spokoj i optymizm zrobity na mnie
wielkie wrazenie. Kardynat Gulbinowicz, dla

ktorego czas zatrzymat sie w miejscu, byt w
grudniu ubiegtego roku gosciem spotkania
optatkowego zorganizowanego przez Stowa-
rzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich i Wychowan-
kéw Medycyny Wroctawskiej. Jego poczucie
humoru i talent oratorski zrobity na wszyst-
kich ogromne wrazenie. Zarzad stowarzy-
szenia, kierowany niezwykle sprawnie przez
dr. Kosa, przyznat nagrody imienia dr. Stefana
Kuczynskiego za dziatalnos¢ kulturotwdrcza
w dolnoslaskim srodowisku lekarskim dwoém
naszym kolegom, a mianowicie prof. Domo-
stawskiemu i dr. Kukizowi. Ich postawa, zaan-
gazowanie i pasja moga byc¢ dla nas wszyst-
kich przyktadem.

Na poczatku stycznia 2012 r. urzedujacy
metropolita wroctawski arcybiskup Marian
Gotebiewski spotkat sie z przedstawicielami
srodowiska akademickiego, a takze z leka-
rzami seniorami zrzeszonymi w Dolnosla-
skiej Izbie Lekarskiej. Mysle, ze uroczystosci
te pokazuja miedzy innymi starania kosciota
0 obecno$¢ w sercach i duszach inteligen-
¢ji i moze spowodujg ogodlne ztagodnienie
i uszlachetnienie naszych obyczajéw.

Od lat jestem pod duzym wrazeniem
preznej dziatalnosci rektora Uniwersytetu
Przyrodniczego prof. Romana Kotacza. Pa-
mietam go jeszcze z czaséw wspodlnej dzia-
falnosci w Zrzeszeniu Studentéw Polskich,
ktore byto wspaniaty szkota organizacyjng
dla wielu obecnych profesoréw i rektoréw.
Obchodzacy niedawno swoje 60-lecie Uni-

wersytet Przyrodniczy organizuje od kilku lat
wspaniate imprezy kulturalne. W ubiegtym
roku $piewat Zbigniew Wodecki, w tym roku
gwiazda wieczoru byfa Irena Santor, ktéra
mimo dojrzatego wieku zachwycata wspa-
niatym gtosem i zupetnie nowym repertu-
arem. A wszystko to dziato sie w nowej, duzej
Auli im. Jana Pawta Il przy placu Grunwaldz-
kim. Koncertowi towarzyszyta aukcja obra-
z6w na rzecz dzieci z hospicjum. Ciekawostka
byt fakt zakupu ikony btogostawionego Jana
Pawta Il, podarowanej przez kardynata Gulbi-
nowicza, przez naszego wikariusza general-
nego biskupa Edwarda Janiaka.

Swieto Trzech Kréli udato mi sie powita¢ w
ich ojczyznie tj. w Egipcie. Podréz statkiem
po Nilu, o ktérej marzytem od kilku lat, stata
sie faktem. Sg to zupenie inne wrazenie niz
te, ktérych doznajemy w znanych egipskich
kurortach. Potega starozytnych faraondw, ich
niebywate i wspaniate osiaggniecia, ktére stu-
zyty li tylko zaspokojeniu ich préznosci i wy-
bujatej ambicji robia do dzisiaj ogromne i nie-
samowite wrazenie. A z drugiej strony bieda
przecietnych Egipcjan, ich che¢ ,wzbogacenia
sie na turystach” i jakie$ irracjonalne zadowo-
lenie z tego, ze moge im dac troche zarobic.
Wszystko to sprawito, ze spotkanie z Egiptem
zostanie na dlugo w mojej pamieci.

W nadchodzacym roku zycze Wam samych
takich niezapomnianych spotkan.

Wasz Bywalec

29 M EDIUM Luty 2012



Mistrzowie wroctawskiej medycyny - szkice do portretow

JOZEF KANIAK
1909-1984 Doktor medycyny, profesor, specjalista chorob

wewnetrznych - angiolog

Zebrat i opracowat Jerzy Bogdan Kos

rodzit sie 17 marca 1909 r. we Lwo-

wie. Byt uczniem VIl Gimnazjum
Neoklasycznego im. Tadeusza Kosciuszki,
ktére ukoriczyt w 1928 r. W latach 1928-
1934 studiowat na Wydziale Lekarskim
UJK we Lwowie, uzyskujqc dyplom leka-
rza w 1934 r. W 1930 r. podjqt prace w Il
Klinice Choréb Wewnetrznych UJK po-
czqtkowo jako wolontariusz, a nastep-
nie asystent i starszy asystent. W 1937 r.
obronit doktorat na podstawie pracy pt.
,Odma samoistna” W latach 1942-1944
pracowat we Lwowie z zaktadach lecznic-
twa otwartego.

Do Wroctawia przyjechat, wraz z rodzi-
ng, w koricu 1945 r. Poczgtkowo zostat
szefem sanitarnym Okregu Dolnoslqskie-
go Polskiego Czerwonego Krzyza, do za-
dan ktdrego nalezato przejecie i zabez-
pieczenie obiektdw oraz ocalatych lekéw
isrodkéwopatrunkowych.Siedzibqgrupy
operacyjnej PCK byt budynek po niemiec-
kim Czerwonym Krzyzu mieszczqcy sie
przy ul. Bujwida 34. Jednym z gtéwnych
zadan grupy operacyjnej byto przejecie
i uruchomienie pierwszego wroctawskie-
go szpitala przy ul. Poniatowskiego jako
Szpitala Polskiego Czerwonego Krzy:za.
Jego dyrektorem zostat dr Trojanowski.
Jednoczesnie wydzielono oddziaty: Chi-
rurgiczny, Choréb Wewnetrznych i Dzie-

Zdjecie Historia Wydziatu Lekarskiego... W. Kozuschek

%

ciecy; kierownictwo Oddziatu Choréb
Wewnetrznych objqt dr Jézef Kaniak.
W 1950 r. oddziat ten zostat przeksztatco-
ny w | Klinike Choréb Wewnetrznych AM
we Wroctawiu, a jego kierownictwo obje-
ta profesor Zofia Czezowska, natomiast
dr Jézef Kaniak zostat kierownikiem Ka-
tedry i Kliniki Choréb Zakaznych (dla do-
rostych), a takze specjalistq wojewddz-
kim choréb zakaznych. W 1951 r. podjqgt
sie nowego zadania, obejmujqc ordyna-
ture Oddziatu Choréb Wewnetrznych AM

Wojewddzkiego Szpitala im. J. Babin-
skiego we Wroctawiu, ktéry w 1953 r. zo-
stat oddziatem klinicznym Instytutu Do-
skonalenia i Ksztatcenia Kadr Lekarskich
w Warszawie. Nastepnie zorganizowat
Poradnie Cukrzycowq i Poradnie Chordb
Naczyri Obwodowych. W miedzyczasie
zostat mianowany - w 1954 r. - docen-
tem, a w 1957 r. profesorem. W 1967 r.
prof. Jézef Kaniak powotany zostat na
stanowisko kierownika | Katedry i Kliniki
Choréb Wewnetrznych AM we Wrocta-
wiu, a w 1970 r., w wyniku reorganizacji
Akademii Medycznej i utworzenia Insty-
tutu Choréb Wewnetrznych, zostat kie-
rownikiem Kliniki Angiologicznej. Zmart
1 kwietnia 1984 r.

Zainteresowania i osiggniecia nauko-
we: diagnostyka i leczenie choréb naczyn
obwodowych, a zwtaszcza miazdzycy
zarostowej, zakrzepowo-zarostowego
zapalenia naczyn oraz angiopatii cu-
krzycowej oraz wirusowego zapalenia
wqtroby. Redaktor i wspdtautor ksigzki
zatytutowanej ,Klinika i leczenie choréb
naczyri obwodowych”.

Bibliografia:

Barbara Kowal-Gierczak: Jozef Ka-
niak (w:) Uczeni wroctawscy 1974-
1994, t. 2, Wroctaw 1994, s. 178-179.

JOZEF KANIAK W ANEGDOTACH

ZBIGNIEW HERBERT
- W STRONE KANIAKOW

Rdzennie polska nie byfa tez rodzi-
na po kadzieli. Babka, Christina Le-
nius (1972), cérka Adama i Margerithe
Schmidt, urodzona w Grazu czy w Linzu,
to z kolei Austriaczka. Z zamoznej rodzi-
ny, popetnita wiec mezalians, poslubia-
jac z wielkiej mitosci skromnego urzed-
nika Iwowskiego magistratu, Jézefa
Kaniaka (1867), ktéry przywidzt ja z po-
drézy stuzbowej do Wiednia. Wedtug ich
Swiadectwa $lubu z 1895 r. Jozef Kaniak
byt synem Michata Kaniaka i Marii Haw-
rylak z Rohatycz, co brzmi raczej z ruska.
A Michat Kaniak — synem Karola i Marii
Zwierz, Maria Hawrylak — cérka Brygidy
Janczyszyn i Adalberta Hawrylaka [...].
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Matka obdarzyta Zbysia tabunem
wujkow i ciotek, miata bowiem cztery
siostry: Jozefe (1896), Helene (1898),
Henryke (1905), Krystyne (1911) i dwu
braci: Jozefa (1909) i Tadeusza (1912).
Zyje wdowa po Tadeuszu i jej dzieci,
syn Jézefa [dr Marek Kaniak, syn profe-
sora Jozefa Kaniaka — JBK] oraz wiasnie
Halinka Herbert-Zebrowska, corka Ma-
rii, no i ja (Anna Burakowa — JBK), cérka
Heleny [...].

Wrzesien 1939 byt zawaleniem sie
Swiata, przyniost nie tylko utrate nie-
podlegtosci, okupacje sowiecka, potem
niemiecka, ale tez cala serie rodzinnych
tragedii. Pierwsza: $mier¢ babci Herber-
towej. W Brzuchowicach, w ktérych spe-
dzili wrzesien, Bolestaw Herbert uwazat
bowiem, ze w odrdznieniu od Lwowa

nie bedg bombardowane, ale byty i to
blisko. Nie data sie znies¢ do piwnicy,
zasypani pytem i gruzem przekradali
sie do niej na czworakach, cho¢ prosita
juz tylko, zeby zostawi¢ jag w spokoju,
pozwoli¢ spokojnie umrzed.

Po 22 wrzesnia, gdy do Lwowa wkro-
czyli bolszewicy, gdy tak naprawde
zaczeta sie dla nich wojna, Bolestaw
Herbert (ojciec Zbigniewa Herberta —
JBK) pamieszczik, kapitalista, dyrektor
banku, niewielkiego wprawdzie, ale
jednak, byt zagrozony, przestuchiwany.
Bat sie wraca¢ do domu, ukrywat sie,
przychodzit dopiero wtedy, gdy dowia-
dywat sie, ze nikt ,Gierberta” nie szukat.
Schronit sie u znajomych lekarzy z Aka-
demii Medycznej, z Katedry Anatomii,
ktorzy zatrudnili go w prosektorium do



noszenia zwtok, co dawato tez tak po-
trzebna ,bumage”.

Zbysio juz podczas okupacji sowieckiej
ulegtpowaznemuwypadkowinanartach.
Wybrat sie sam, dtugo nie wracat, ztamat
noge, a dokfadnie ko$¢ uda. | jeszcze lezat
dtugo w $niegu i wotat o pomocg, ale nikt
go nie styszat. Cho¢ zajat sie nim profe-
sor Adam Gruca - najlepsza, najdrozsza
Iwowska stawa - Zle ztozyt mu noge, nie
udato sie, nastapity komplikacje. Szpi-
tal, jedna operacja, druga, rehabilitacja,
przez poéttora roku chodzit o kulach, miat
ten okres zgtowy [...].

Nosit potem specjalne buciki z pod-
wyzszonymi obcasami, zwolniono go
z wojska, zostat wiasciwie kaleka - pra-
wa noge miat bardziej sztywng i krot-
szg. Utykat nieznacznie do konca zycia,
pisat o tym w wierszu ,O dwdéch nogach
pana Cogito”.

Ale cios najwiekszy spadt na nich
we wrzesniu 1943 roku, kiedy zmart
nagle beniaminek, Januszek, najmtod-
szy, dwunastoletni braciszek. Dziecko
najwiekszych nadziei, najzdolniejszy

z catej trojki, jak na swoje lata powazny,
wychowany bowiem wsréd starszego
rodzenstwa [...]. Zmart nagle i niespo-
dziewanie, w ciggu jednej wiasciwie
nocy, 13 wrzesnia 1943 roku rozlat mu
sie wyrostek robaczkowy, nierozpozna-
ny w pore przez mtodego lekarza, wy-
wigzato sie zapalenie otrzewnej i mimo
szpitala, natychmiastowej operacji, nie
udato sie go uratowad, nie znano jesz-
cze wtedy antybiotykéw. Zmart, cho¢
rodzice i rodzenstwo lezeli krzyzem
w kaplicy szpitala, w ktérym konat, bta-
gajac Boga o ratunek [...].

Joanna Siedlecka: Pan od poezji.
O Zbigniewie Herbercie. Prészynski
i S-ka, Warszawa 2002, s.12-22.

CHOLERYK

Byt cholerykiem. tatwo wdawat sie
w spory, ale nigdy nie przekraczat granic
umiaru i taktu. Chetnie zabierat gtos pod-
czaszebran naukowych. Wobec studentéw
byt i pobtazliwy i surowy. Pracowat ciezko,

@l

podejmujac rozliczne obowiazki lekarskie.
Dodatkowym ciezarem, ktéremu musiat
podota¢, byfa ciezka choroba cérki — wy-
magata statej opieki. Rdwniez w Akademii
Medycznej napotykat na trudne do poko-
nania przeszkody. Byt Zle widziany w par-
tyjnych kregach, w ktérych traktowano
go jako wroga ludu - endek. Oznaczato to
niepewnos¢ jutra oraz przekreslenie szans
na rozwdj kariery naukowej.

Dopuszczony do habilitacji zdat okreslo-
ny przepisami egzamin i wygtosit wyktad
habilitacyjny, przyjmujac z tej okazji gratu-
lacje i kwiaty. Bytem jednym ze stuchaczy
uczestniczacym w tej uroczystosci. Wkrot-
ce okazato sie jednak, ze Komitet Uczelnia-
ny Partii wstrzymat przekazanie wniosku
habilitacyjnego i innych dokumentéw do
Warszawy, co mogto oznaczac przekresle-
nie habilitacji lub jej odroczenie do czasu
ponownej weryfikacji kandydata. Byt to
jeden z wielu przykladéw wptywdw, jakie
miaty wtadze partyjne na losy uczelni i jej
pracownikéw.

Zbigniew Knapik

Nowi doktorzy

Uchwata Rady Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego
14 grudnia 2011 r. stopiern naukowy doktora nauk medycznych
w zakresie medycyny otrzymata:

1. lek. Magdalena Wawrzynska
Uchwata Rady Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego AM we
Wroctawiu 16 grudnia 2011 r. stopief naukowy doktora nauk
medycznych w zakresie stomatologii otrzymali:

1. lek. dent. Anna Kozanecka,

2. lek. dent. Olga Parulska.

Ogtoszenie

Biuro Rachunkowe
~Taks” Danuta Hanusz,

58-500 Jelenia Géra ul. Wolnosci 150 p. 8,
tel. 75 64 21 366 lub 695 400 491,
e-mail: biurotaks@kki.pl
www.biurorachunkowetaks.pl

Mamy wieloletnie doswiadczenie
w prowadzeniu ksiegowosci podmiotéw
Swiadczacych ustugi medyczne. Prowadzimy
ksiegi podatkowe oraz ksiegi rachunkowe
- petna ksiegowos¢.

Zapraszamy do wspolpracy:

— lekarzy prowadzacych praktyki
indywidualne,

— zaktady opieki zdrowotne (NZO2Z).

dla branzy medyczne;|

e przychodnie i szpitale
o gabinety lekarskie i zabiegowe
® pomieszczenia socjalne

meble ADER

Wroctaw, ul. Przed$wit 18

tel.: 71357 1319, 602 333 976, e-mail: biuro@meble-ader.pl www.meble-ader.pl
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Wyrazy szczerego wspolczucia
Pani dr hab. n. med. Dorocie Zysko
z powodu smierci

Ojca
sktadajq koledzy z Zakiadu Ratownictwa Medycznego
AM we Wroctawiu

Wyrazy szczerego wspolczucia
Pani dr hab. n. med. Dorocie Zysko
z powodu smierci
Ojca
sktada dr n. med. Igor Checinski, prezes
Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej

Naszemu Koledze Czestawowi Abel
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu Smierci

Zony Krystyny

sktadajq kolezanki i koledzy stomatolodzy z Lubina

Wyrazy glebokiego wspolczucia Zonie
lek. stom. Alicji Niepolomskiej
z powodu Smierci

Meza

sktadajq lekarze z Legnicy

Naszym Kolezankom
dr Eltbiecie Kitajczuk i dr hab. n. med. Dorocie Zysko
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu smierci
Ojca
sktadajq kolezanki i koledzy ze Strzegomskiego
Centrum Medyczno-Diagnostycznego

Z glebokim Zalem zawiadamiamy o Smierci naszego
drogiego Kolegi, lekarza ginekologa,
poltoznika, cztowieka wielkiej prawosci

Andrzeja Niepolomskiego

Lgczymy sie w bolu z Jego Rodzing
kolezanki i koledzy z Delegatury Legnickiej

Z glebokim Zalem zawiadamiamy,
ze 10 stycznia 2012 r. odeszta od nas na zawsze
w wieku 88 lat

Alicja Natusiewicz

lekarz stomatolog, cztonek AK, powstaniec warszawski
o pseudonimie ,, Basia Checinska”,
wierny uczestnik ,,Swieradowych” spotkan
w Sulistrowiczkach

Lgczymy sie w Zalu z Rodzing
przyjaciele z Katolickiego Stowarzyszenia Lekarzy
Polskich i Towarzystwa Obrony Godnosci Lekarskiej

Kolezance lek. dent. Malgorzacie Swiniarskiej-036g
i Jej Rodzinie
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu smierci Tesciowej

sp. mgr Zofii Kunickiej-0Oz0g
sktadajq lekarze stomatolodzy
z Delegatury w Jeleniej Gorze

Z glebokim bolem przyjelismy wiadomosc o smierci
naszego Przyjaciela

dr. n. med.
Wojciecha Jaworskiego

Odszedt wspanialy cztowiek i przyjaciel,
doskonaty lekarz, nauczyciel akademicki.
Wojtku! Pozostaniesz z nami na zawsze.
Marzeno, Pawle, Wiktorze jestesmy z Wami!

Przyjaciele z Kliniki Chirurgii i Urologii Dzieciecej
Akademii Medycznej we Wroctawiu

11 grudnia 2011 roku, w wieku 44 lat, zmart

Robert Kontny

lekarz stomatolog
o czym zawiadamia
pogrqzona w gltebokim smutku Rodzina

Z zalem przyjelismy wiadomos¢ o smierci
dr. n. med.

Wojciecha Jaworskiego
Wyrazy glebokiego wspotczucia
dr Marzenie Jaworskiej

oraz Synom Pawtowi i Wiktorowi
sktada Zarzqd Grupy Medicus AIM Sp. z 0. 0. S. K. A.
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Wspomnienia

Z archiwum autorki

1 6grudnia 2011 r. na Wydziale Lekar-

sko-Stomatologicznym wroctaw-
skiej AM obroniona zostata praca doktor-
ska pt.,Wady zgryzu oraz ortodontyczne
potrzeby lecznicze u mtodziezy wroctaw-
skiej w wieku 18 lat”. Autorka tej dyser-
tacji dr n. med. Anna Kozanecka przypo-
mniata w niej badania epidemiologiczne
dr n. med. Anny Maresz-Patachy. Zwien-
czeniem tychze byfa praca doktorska pt.
+~Wystepowanie i zaburzenia czynnoscio-
we narzadu zucia u studentéw stomato-
logii”. Dr n. med. Anna Maresz-Patacha
obronita swojg dysertacje doktorska
16 maja 1973 r.

Dr n. med. Anna Patacha, z domu Ma-
resz, urodzita sie 21 czerwca 1936 r. w ro-
dzinie rolniczej w miejscowosci Zmigrod
Nowy (pow. Jasto w wojewddztwie rze-
szowskim). Do szkoty podstawowej i Li-
ceum Ogdlnoksztatcagcego uczeszczata
w Zmigrodzie Nowym. W 1954 r. uzyskata
Swiadectwo dojrzatosci i podjeta studia
na Oddziale Stomatologicznym Wydzia-
tu Lekarskiego AM we Wroctawiu. Ukon-
czytaje 31 stycznia 1961 r. Przez pierwsze
lata po dyplomie (15.02.1961-31.10.1964
r.) pracowata w Ruchomym Ambulansie
Lekarsko-Dentystycznym Wojewddzkiej
Przychodni Specjalistycznej, o czym za-
$wiadczat kierownik Wydziatu Zdrowia
i Opieki Spotecznej lek. med. Stanistaw
Renar. 1 listopada 1964 r. rozpoczeta
prace w Akademii Medycznej, poczatko-
wo w Przychodni Protetyki, a nastepnie
przeszta na etat asystenta i starszego
asystenta. Po obronie doktoratu i uzyska-
niu, w czerwcu 1974 r., drugiego stopnia
specjalizacji z zakresu protetyki stomato-

Podziekowania

¥l

Dr n. med. Anna Maresz-Palacha

1936-2011,

lekarz stomatolog, adiunkt Katedry i Zakladu Protetyki Stomatolo-
gicznej AM we Wroclawiu, wieloletnia czltonkini Oddzialu Dolnosla-

skiego Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego

Wspomnienie posmiertne

logicznej zostata adiunktem w Katedrze
i Zaktadzie Protetyki Instytutu Stoma-
tologii AM we Wroctawiu. Pracowata na
tym stanowisku do roku 1986. Wéwczas
Lpowalita” Jg ciezka choroba.

Dr n. med. Anna Maresz-Patacha byta
dydaktykiem z zamitowania. Od 1965 r.
prowadzita zajecia dla studentéw kaz-
dego roku tj. fantomowe i kliniczne. Byta
sprawiedliwa w ocenie, wymagajaca
i konsekwentna. Do ¢wiczen przygoto-
wywata sie bardzo starannie. Wiedze
praktyczna przekazywata w sposoéb
dostepny i zrozumiaty, faczyta ja umie-
jetnie z podstawami teoretycznymi. Za
dziatalno$¢ dydaktyczng, organizacyjna
i naukowa uzyskata kilkakrotnie Nagrode
Rektora, a za prace opublikowane w cza-
sopismie ,Protetyka Stomatologiczna”
nagrode Sekgji Protetyki Polskiego Towa-
rzystwa Stomatologicznego, do ktérego
nalezata od stycznia 1965 r. Ponadto od
4 stycznia 1965 r. pracowata w Zespole
Leczniczo-Zapobiegawczym dla Studen-
tow przy éwczesnej ul. Rosenbergéw 34
(obecnie ul. Parkowa). W 1969 r. odbyta
staz naukowy w Zaktadzie Protetyki war-
szawskiej AM. Wielokrotnie brata udziat
w zajeciach dla doszkalajacych sie leka-
rzy w ramach szkolenia podyplomowe-
go na kursach podstawowych i dosko-
nalacych Studium Doskonalenia Lekarzy.
Uczestniczyta takze w zjazdach i sym-
pozjach krajowych Sekgji Protetyki PTS,
wygtaszajac na nich referaty. Od 1972
r. byta ,Mezem zaufania” grupy zwigz-
kowej pracownikéw Zaktadu Protetyki,
a od 1980 r. cztonkiem Kota Stomatolo-
gow NSZZ ,Solidarnos¢” przy Akademii

Medycznej. Byta osoba $wietnie zorgani-
zowang, w pomochiczej stuzbie wojsko-
wej kobiet uzyskata stopien plutonowy
podchorazy. Prof. dr hab. n. med. Noemi
Wigdorowicz-Makowerowa pisata o niej
(1973 r): W srodowisku cieszy sie sza-
cunkiem i sympatia... Jest to wyjatkowo
mita, dobra i serdeczna kolezanka, ktéra
umie ukfada¢ sobie stosunki z catym ze-
spotem pracownikéw...”.

Miatam szczescie pracowac (od 19701r.)
z dr n. med. Anna Maresz-Patacha przy
usytuowanych vis-a-vis fotelach stoma-
tologicznych. Wiele sie od niej nauczy-
tam. W 1975 r. w lutym nasz kolega dr Jan
Malik zazartowat: , (...) Basia przenosi,
a Ania sie pospieszy i bedziecie lezec¢
obok siebie prycza w prycz (bytysmy
wowczas przy nadziei)!”. | rzeczywiscie
~wyladowatysmy”, w odstepie dwudnio-
wym, w Klinice Potozniczej przy ul. Dy-
rekcyjnej. Pod troskliwa opieka dr n. med.
Krystyny Kwoczynskiej urodzity sie nasze
coreczki: Blanka i Kasia. Byta okazja, by
opowiedzie¢ o swoim zyciu i grzeczno-
$ciowa formute per pani zamieni¢ na ty.
Pézniej spotykatysmy sie réwniez u Niegj
w domu, gdzie czestowata nas wybor-
nym kajmakiem wtasnej roboty, piszin-
gerem i cytrynowymi andrutami.

Zmarta 19 czerwca 2011 r., po dtugiej
i ciezkiej chorobie. Pozegnalismy Ja
w piekny, czerwcowy dzie na cmenta-
rzu w Katach Wroctawskich. Obiecalismy
sobie woéwczas, ze bedziemy o Nigj pa-
mietac¢. Non omnis moriar!

Dr n. med. Barbara
Bruziewicz-Miklaszewska

Ogtoszenie

Serdeczne podziekowania Panu Adiunktowi dr. n. med.
Rafatowi Zatuskiemu - neurochirurgowi z Katedry i Kli-
niki Akademii Medycznej we Wroctawiu za nadzwyczaj-
na uczynnos$¢. Dzieki temu na Oddziale Neurochirurgii
wykonano zabieg wertebroplastyki na ztamanych kre-
gach kregostupa uwalniajacy mnie od potwornego bélu

i przywracajacy do codziennej egzystencji.

Dr med. Aleksandra Rogowska-Sabaj
z corka Aling i mezem Mieczystawem

Dziekuje pani prof. Ewie Jankow-
skiej, dr. Jackowi Skibie, dr Aldonie
Cwynar i dr Matgorzacie Gemel oraz
pozostatemu personelowi Oddzia-
tu Kardiologii Szpitala Wojskowego
we Wroctawiu za zyczliwa i troskliwg
opieke nad mezem.

Hildegarda Naczynska-Janas

Leczenie ropni i torbieli
gruczotu Bartholina
metodq wlasna.
lek. med. Zbigniew Adamiak
Kontakt telefoniczny:

601 729 393.
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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, al. Matejki 6
Dyrektor Biura
mgr Maria Danuta Jarosz, tel. 71 798 80 90
Sekretariat
mgr Katarzyna Nazaruk — kierownik sekretariatu
inz. Magdalena Tatuch — specjalista
mgr Joanna Karonska — specjalista
tel. 71 798 80 50/52/54, fax 71 798 80 51
Ksiggowos¢
Gtéwna ksiggowa mgr Halina Rybacka
mgr Joanna Manturzyk — starsza ksiegowa
Maria Knichnicka — ksiggowa
Kadry, Komisja Stomatologiczna
mgr Agnieszka Jamroziak — starszy specjalista
tel. 71 798 80 88

Rejestr Lekarzy

i Prywatnych Praktyk Lekarskich
Krystyna Popiel — p.o. kierownik rejestru
Ewa Galinska — specjalista
tel. 71 798 80 55, 57, fax 71 798 80 64
Beata Kofodziejczyk — starszy specjalista,
tel. 71 798 80 60
inz. Magdalena Czaharyn — starszy specjalista
tel. 71 798 80 61
Posrednictwo pracy, konkursy
Patrycja Malec — specijalista — 71 798 80 68
Lekarska Kasa Pomocy Kolezenskiej
Barbara Nuckowska — starsza ksiggowa
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

Komisja Ksztalcenia Lekarzy
i Lekarzy Dentystéw
Joanna Zak — referent
tel. 71 798 80 68, fax 71 798 80 81
e-mail: komisja.ksztatcenia@dilnet.wroc.pl

Patrycja Malec — specjalista — 71 798 80 68

Komisja Bioetyczna
mgr Aneta Walulik — specjalista, tel. 71 798 80 74

Zespo6t Radcow Prawnych
koordynator zespotu:
mec. Beata Kozyra-t.ukasiak
poniedziatek-$roda 13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska
sroda, pigtek 9.30-13.00
wtorek, czwartek 10.30-14.00

Biuro Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
Ewa Bielonska — p.o. kierownik,tel. 71 798 80 77,
mgr Aleksandra Kolenda — specjalista,
tel. 71 798 80 75,
Marzena Majcherkiewicz — starszy referent,
tel. 71 798 80 76

Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel — starszy specjalista
tel. 71 798 80 79
Informacja o ubezpieczeniach
Agata Gajewska, tel. 71 798 80 65
Renata Czajka, tel. 71 798 80 66
Elzbieta Chmiel, tel. 71 798 80 67
Sktadki na rzecz lzby
Agata Gajewska — starszy specjalista
konto BGZ S.A. O/Wroctaw
26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Informatycy
inz. Tomasz Palys, tel. 71 798 80 84
inz. Wiktor Wotodkowicz, tel. 71 798 80 85

Filie biura w delegaturach
Wroctaw
Przewodniczaca ds. delegatury wroctawskiej
Krystyna Kochman, czwartek 14.00-16.00
tel. kom. 608 076 953
Jelenia Géra
Wiceprezes DRL ds. delegatury jeleniogérskiej
Barbara Polek
wtorek 10.00-11.30
Wojewddzki Szpital w Jeleniej Gorze
ul. Oginskiego 6, | pigtro, pokéj 233
tel./fax 75 753 55 54
Eugenia Serba
poniedziatek, wtorek, pigtek 10.00-13.00
$roda, czwartek 11.00-15.00
Watbrzych
Wiceprezes DRL ds. delegatury watbrzyskiej
Dorota Radziszewska
wtorek, sroda 15.00-16.00
ul. Moniuszki 1/1, 58-300 Watbrzych
tel. 74 665 61 62
Beata Czotowska
poniedziatek-$roda 13.00-17.00
czwartek-pigtek 9.00-13.00
Legnica
Wiceprezes DRL ds. delegatury legnickiej
Ryszard Kepa
wtorek 15.00-16.00
pl. Stowianski 1, 59-220 Legnica,
tel. 76 862 85 76
Krystyna Krupa
poniedziatek-pigtek 8-15, wtorek 8-16
Violetta Duzy
pierwszy wtorek miesigca 13.30-14.30

OGLEOSZENIA DROBNE

DAM PRACE

€ NZOZ Stomatologia Bez Bdlu, Je-
lenia Géra, ul. Wojska Polskiego 30A
zaprasza do wspoétpracy ambitnych
lekarzy, absolwentéw studiéw stoma-
tologicznych i studentéw chcacych
odby¢ praktyke stomatologiczna. Zgto-
szenia prosze kierowac w formie CV na
adres mailowy: sbb.jgora@wp.pl

@ Publiczny Zespot Zaktadow Lecz-
nictwa Ambulatoryjnego w Zmigro-
dzie przy ul. Lipowej 4 zatrudni leka-
rza podstawowej opieki zdrowotne;j.
Dysponujemy mieszkaniem. Kontakt
osobisty lub telefoniczny, tel. 795 421
399 lub 71 385 35 14.

@ Zapraszamy do wspotpracy leka-
rzy specjalistow we Wroctawiu. Za-
pewniamy zaplecze konsultacyjno-
zabiegowe, pobytowe dla pacjenta
oraz catodobowe dyzury lekarsko-
pielegniarskie, tel. 606 116 467.

@ SP ZOZ Gminny Osrodek Zdrowia
w Dziadowej Ktodzie zatrudni leka-
rza pediatre, lekarza interniste lub le-
karza rodzinnego, tel. 62 785 17 12.

@ Stomatologiczny NZOZ w Dzierzo-
niowie podejmie wspotprace z leka-
rzem stomatologiem oraz ortodonta.
Kontakt: 601 731 565, 601 070 499,
e-mail: herdent@vp.pl

@ Poradnia stomatologiczna nawia-
ze wspodtprace z lekarzem stoma-
tologiem - managerem na bardzo
dobrych warunkach, tel. 71 361 12
77 w godz. 10.00 -13.00 lub e-mail:
martus.mh@interia.pl

@ Centrum Stomatologiczne Presti-
ge Dent podejmie wspodtprace z leka-
rzem stomatologiem. Aplikacje (CV
ze zdjeciem) wraz z klauzulg prosze
kierowac na adres: kariera@prestige-
dent.com.pl

@ Renomowana Klinika Stomatolo-
giczna, w poblizu granicy z Niemca-
mi, poszukuje lekarzy/lekarek stoma-
tologéw. Atrakcyjne wynagrodzenie.
Doskonate warunki pracy w mitym
otoczeniu. Praca na 4 rece. Mozliwo$¢
rozwoju zawodowego. Wytacznie
prywatni pacjenci. Zapewniamy
przytulne mieszkanie 100 m od
miejsca pracy. Kontakt: 661 40 80 60
lub CV na adres: medelitegroup@
gmail.com

@ Stomatologa doswiadczonego
(min. 3 lata pracy) zatrudnimy lub na-
wigzemy wspotprace. Mile widziana
wiasna dziatalno$¢ gospodarcza. Info
na: marek@stomatolog.wroc.pl

@ NZOZ w Olesnicy podejmie wspot-
prace z lekarzem stomatologiem
oraz ortodonta, tel. 600 426 172,
7131447 25.

@ Renomowana Klinika Stomatolo-
giczna z Wroctawia zatrudni lekarza
z doswiadczeniem w leczeniu endo-
dontycznym pod mikroskopem. Kon-
takt: rekrutacjamed8@gmail.com

@ Praca dla lekarza stomatologa
i asystentki stomatologicznej w pry-
watnym gabinecie na Nowym Dwo-
rze oraz na Muchoborze, e-mail:
s.gruca@o?2.pl

®NZOZ zatrudni lekarza der-
matologa i lekarza stomatologa,
tel. 71 31 64 028.

@ Centrum Stomatologiczne Sp.zo.
0.zatrudni na umowe o prace, wspot-
pracy z lekarzem stomatologiem oraz
umowe z asystentka stomatologicz-
ng, tel. 500 064 083, 501 785 090.

@ Specjalista chirurg stomatolog na-
wigze wspotprace z lekarzami sto-
matologami na terenie Wroctawia,
tel. 693 643 047.

®Bardzo dobrze wyposazona
przychodnia stomatologiczna (mi-
kroskop, rentgen panoramiczny)
w Ofawie zatrudni od zaraz mtodych
lekarzy stomatologéw do pracy na
NFZ i komercyjnie (mile widziana
wiasna dziatalnos¢). CV prosimy
wysyfac na adres email: tomek@sto-
matologia-olawa.pl (hasto-praca) lub
tel. 725779 115.

@ NZOZ w okolicach Wroctawia po-
szukuje do wspétpracy lekarza orto-
donte, tel. 503 518 673.

@ Prywatny, rozwijajacy sie gabi-
net stomatologiczny na Klecinie we
Wroctawiu poszukuje do wspotpracy
mtodego i ambitnego lekarza stoma-
tologa. Gabinet posiada nowoczesny
sprzet w tym mikroskop, RVG, endo-
metr, ultradzwieki, lupy. Czas pracy
do indywidualnego ustalenia. CV
0s6b chetnych prosimy kierowac na
adres:dagmaradent@gmail.com

@ Zatrudnie lekarza dentyste
w Ktodzku, NFZ 50% + pacjenci pry-
watni, tel. 697 092 154.

@ Wroctawskie Centrum Rehabilita-
¢ji i Medycyny Sportowej sp. z o.0.
zatrudni na umowe o prace w pet-
nym wymiarze zatrudnienia lekarza
specjaliste rehabilitacji medycznej.
Oferty pracy wraz z dokumentami
potwierdzajacymi posiadane kwali-
fikacje prosimy kierowac na adres:
51-609 Wroctaw, ul. Chopina 5/7,
e-mail: kadry@rehabilitacja.wroclaw.
pl, fax: 71 348 05 47.

@ Specjalistyczne gabinety stoma-
tologiczne w centrum Wroctawia
nawigza wspotprace ze specjalista
ortodonta, tel. 601 884 00, e-mail:
starsdent@op.p

@ NZOZ w poblizu Wroctawia pilnie
poszukuje lekarza rodzinnego. Bardzo
dobry dojazd i warunki finansowe, tel.
601984 310,601 750 318.

@ Prywatna Klinika Zdrowia w Wat-
brzychu podejmie wspodtprace ze sto-
matologiem oraz lekarzami réznych
specjalnosci. Elastyczne godziny pracy
i preferencyjne warunkizatrudnienia.
Forma wspotpracy do uzgodnienia,
tel. 74 66 68 777.

@ Przychodnia polska dziatajaca za
granica pilnie poszukuje lekarza ro-
dzinnego do pracy na etacie (jezyk
angielski). Chetnych prosimy o kon-
takt: redakcja,Medium’, tel. 71 798 80
80 lub 71 798 80 86.

SZUKAM PRACY

@ Implantolog podejmie wspdtpra-
ce z gabinetem stomatologicznym,
tel. 609 160 974.

@ Lekarz rodzinny szuka pracy we
Wroctawiu i okolicach. Kontakt po
godz. 20.00, tel. 606 656 324.

@ Lekarz dentysta z kilkuletnim do-
$wiadczeniem szuka pracy we Wrocta-
wiu lub w okolicy, tel. 880 098 492.

@ Lekarz dentysta z czteroletnim
doswiadczeniem w zawodzie po-
szukuje pracy na terenie Wroctawia
i okolic, tel. 663 680 696.

@ Sprzedam gabinet lekarski, Legnica,
ul. Grota Roweckiego, pow. 50 mkw., tel.
DOMATOR 605 513 403.

@ Wynajme gabinet lekarski 13mkw
w nowej przychodni w Siechnicach
kotoWroctawia, tel. 668 248 322.

@ Wynajme lokal w centrum Strzelina
(rynek) o pow. 158 mkw nadajacy sie
na ustugi medyczne, tel. 796 640 321
(prosze dzwoni¢ po godz. 15.00).

@ Wynajme pomieszczenie zosobnym
wejsciem na gabinet lekarski lub sto-
matologiczny przy ul. Trwatej we Wro-
ctawiu, tel. 601 715 184.

@ Sprzedam gabinet stomatologiczny
w petni wyposazony, ze wszystkimi me-
diami. Usytuowany w osrodku zdrowia
w miejscowosci Bukowice, gmina Krosni-
ce, 50 km od Wroctawia, tel. 603 68 10 46.

@ Wynajme ortodoncie nowy, w peni
wyposazony gabinet stomatologiczny
we Wroctawiu, okolice Poswietne/Kar-
fowice, tel. 506 026 388. Dzwoni¢ po
godz. 20.00.

@ Do wynajecia wyposazone gabinety
lekarskie i stomatologiczny, tel. 71 357
77 31,71 35164 03.

nie 100 m od miejsca pracy.

Kontakt :

Renomowana Klinika Stomatologiczna, w poblizu granicy
z Niemcami, poszukuje lekarzy/lekarek stomatologéw.

Atrakcyjne wynagrodzenie. Doskonate warunki pracy w mitym
otoczeniu. Praca na 4 rece. Mozliwo$¢ rozwoju zawodowego.
Wytacznie prywatni pacjenci. Zapewniamy przytulne mieszka-

661 40 80 60 lub CV na adres: medelitegroup@gmail.com

Wynajme gabinet stoma-
tologiczny w Ostrzeszo-
wie lekarzowi ortodoncie,
periodontologowi lub
implantologowi stomato-
logicznemu,
tel. 601 859 402.
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OFERTA SPECJALNA TYLKO DLA LEKARZY:

kredyt GOTOWKOWY bez ZABEZPIECZEN

KREDYTY pod zabezpieczenie nieru

- Refinansowy
- Hipoteczny

- Inwestycyj
- Konsolidacyjny

luh napisz, porozmawiamy o Twaich finansach:

Gwarantujemy doradmowe | wybdr najlepszej oferty na ynku na miang oczekiwan,

Terminy dyzurow

Prezes DRL Igor Checinski
przyjmuje codziennie poza dniami wyjazdéw stuzbowych,
info sekretariat: 71 798 80 50.

Wiceprezes DRL Andrzej Wojnar, pon.-czw., 12.30-15.30
Wiceprezes DRL Pawel L. Wroblewski, wt., 14.00-15.00
Wiceprezes DRL Bozena Kaniak, czw., 15.15-16.00
Wiceprezes DRL Alicja Marczyk-Felba, czw., 12.05-13.40
Sekretarz DRL Jacek Chodorski, pon., wt., czw., pt., 14.00-15.00
Skarbnik Malgorzata Niemiec, wt., czw., 15.15-16.00
Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej
Piotr Laska, 3. czwartek miesiaca 12.00-13.00
Delegatura Wroclaw:
przewodniczaca Krystyna Kochman, 3. §roda miesiaca, 14.00-
15.30 telefonicznie: 608 07 69 53
Delegatura Jelenia Gora:
wiceprezes Barbara Polek, wt., 10.00-11.00
Delegatura Legnica:
wiceprezes Ryszard Kepa wt., 15.00-16.00
Violetta Duzy, z-ca prezesa ds. delegatury legnickiej
1. wtorek miesiaca, 14.00-15.00
Delegatura Walbrzych:
wiceprezes Dorota Radziszewska, $r., 15.00-16.00
Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Jan Spodzieja czw., 13.00-14.00
p.o. Okregowy Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej
Henryk Lisiak, czw., 10.00-13.00

‘}5&:_.‘ Fads ,(far‘«

TAJLANDIA
17 dni - 28.04.-14.05.2012

8 dni zwiedzania + wypoczynek, w 5* Hotelu na Wyspie Kok Chang
Bangkok- Kanchanaburi - Rzeka Kewai- Chiang Rai-Ztoty Trdjkat-Chiang Mai- Mae Tang - Kok Chang

Ramowy program wyjazdu:

Dzieri 1 —28.04 Wylot z Berlina Tegel godz. 15:45.

Dzieri 2 — 29.04 Przylot do Bangkoku. Czas wolny na odpoczynek.
Kolacja na statku na rzece Chao Praya. Wizyta na Patpongu

Dzieri 3 — 30.04 Zwiedzanic Bangkoku:
Swigtynia Lezacego Buddy Wat Pho ,
Wielki Palac  Krolewski, Swiqtynia
Szmaragdowego Buddy Wat Phra Kaew ,
wycieczka po kanatach Thonburi.

Dzieri 4 - 01.05 Miasteczko Damnoen Saduak - wizyta na
Plywajagcym Targu. Most na Rzece Kwai. Nocleg w
bajecznym hotelu Jungle Rafts zbudowanym na tratwach na

Rzece Kwai.
Dgieri 5 - 02.05 Park Narodowym Erawan z kapiela w wodospadach.

Przelot do Chiang Rai. Nocleg. AL

Dzieri 6 — 03.05 Mae Sai, Zloty Tréjkat — granica Birmy, Laosu, 4 3
Tajlandii, rejs po Mekongu, Muzeum Opium. :’ h k i
Dzieti 7 — 04.05 Wioski Thatai, plemi¢ kobiet z dlugimi szyjami, K& s
sptyw todziami motorowymi po goérskiej rzece Kok do
wioski plemienia Karen. Trekking na stoniach, wodospad
Huay Mae

Dzien § — 05.05 Wat Rong Khun (tzw.
Swiqtynia”), wioska Bo Sang (wioska parasoli)
Dzieri 9 — 06.05 Wat Phra Than Doi Suthep, Mae Tang
- splyw na tratwach bambusowych po rzece Mae Tang.
Dgzieri 10 — 07.05 Przelot do Bangkoku transfer na wyspe
Koh Chang - potozona na tereniec Narodowego Rezerwatu
Morskiego, pokryta tropikalna roslinnoscia, ktora stynie z najczystszych i najpigkniejszych plaz
w Tajlandii.

Dzieri 11 — Dzieri 15 - 08.05. — 12.05 Czas wolny na wypoczynek i wycieczki fakultatywne.
Dzieri 16 — 13.05 Transfer do Bangkoku. Nocleg.
Dzieri 17 — 14.05 Wylot z Bangkoku. Przylot do Berlina.

,»Biala

Cena 5700 2+ 1330 vso

Cena zawiera:

*przelat liniami Quatar Airways,  *oplaty
lotni , *15 noclegéw w hotelach 5%, *2 positki

dzxenme podt‘zas zwiedzania, *transfery, *bilety

*polskojezyczny pilot podczas zwi
*opteka przedstawtctela BT Rapala, *ubezpieczenie
Cena nie zawiera:

“przelotu lokalnego, *napiwkow, *napojo

do positkow, *wydatkow osobistych

B.T. Rapala, Pulaskiego 8, 58-100 Swidnica, tel. +48 74 856 90 44, +48 781 81 00 81
e-mail: btrapala@rapala.pl, www.podroze.rapala.pl

SANKT PETERSBURG :
Sdni—15.07.- 19.07.2012

Ramowy program wyjazdu:

DZIEN 1 - 15.07.2012:

Wylot z Berlina. Zakwaterowanie. Wieczorem kolacja powitalna w
lokalnej restauracji. Nocleg.

DZIEN 2 - 16.07.2012:

Wycieczka po miescie. Wyspa Bazylego z pigknym widokiem na i
Fortecg Piotra i Pawla, Ermitaz i Admiralicj¢. Palac Zimowy, Plac =

Senacki z pomnikiem Piotra I — Miedziany Jezdziec. Sobor

Smolny, Pola Marsowe. Zatoka Fifska - krazownik ,,Aurora”.
DZIEN 4 - 18.07.2012:

Newski Prospekt, Sobor Sw. Piotra i Pawtla, Palac Jusupowa,
Czas wolny. Nocleg.
DZIEN 3 - 17.07.2012:
Plac Sw. Izaaka wraz ze wspanialym
soborem. Ermitaz - najwigksze muzeum
na $wiecie. Nocleg
Carskie Sioto (Puszkino), oddalonego o 27 km od Petersburga.
Zwiedzanie Patacu Katarzyny. Lunch w restauracji ,,Podworie”, ktora jest
replika rosyjskiej wioski. Peterhof (Pietrodworiec) z Wielka Kaskada,
ktora zdobi 37 posagow z brazu, 64 fontanny i 142 wodotryski. Powrét do
Petersburaga wodolotem. Czas wolny. Nocleg.
DZIEN 5 —19.07.2012:
Wylot z Petersburga o godz. 17:30. Przylot do Berlina o godz. 17:50

Cena: 1625 E(URO/M w pokofu 2-osobowym

Cena zawiera:

*przelot na trasie Berlin — Sankt Petersburg — Berlin ,
*oplaty lotniskowe, “*transfery, *4 noclegi w Hotelu
Oktriabskaya 3%, *wyiywienie zgodnie 7 programem:

4 $niadania, 3 lunche, I kolacja, *obstuge polskojezycznego
pilota podczas zwiedzania, *gwarancje niezmiennosci ceny,
*opieke prredstawiciela B.T. Rapala,, *ubezpieczenie KL i
NW

Cena nie zawiera:

oplaty za bilety wstepow do zwiedzanych obiektow ok. 80 EURO/os, *wizy do Rosji - koszt 250
2 (wiza + posrednictwo wizowe ), *dodatkowych positkow, *ewentualnego wyjscia do Teatru
Aleksandryjskiego lub Maryjskiego (repertuar bedzie dostepny wiosng), *wydatkéw o
charakterze osobistym

UWAGA:
Szczegolowe programy imprez sq dostgpne na naszej stronie internetowej
www.rapala.podroze.pl
Wszystkich zainteresowanych prosimy o kontakt pod nr telefonow
74 856 90 44, 691 56 26 96, 601 47 52 66

B.T. Rapala, Pulaskiego 8, 58-100 Swidnica, tel. +48 74 856 90 44, +48 781 81 00 81
e-mail: btrapala@rapala.pl, www.podroze.rapala.pl






