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Nowi doktorzy

we Wroctawiu 23 lutego 2011 r.
stopien doktora nauk medycznych
w zakresie medycyny otrzymali:

1. lek. Aleksandra Butrym

2. lek. Aleksandra Karbowska

3. lek. Jacek Kurcz

Uchwala Rady Wydzialu Le-
karskiego Akademii Medycznej

2. lek. Magdalena Koba-Wszedybyl
3. lek. stom. Kamil Jurczyszyn

Uchwaly Rady Wydzialu Lekarsko-Sto-
matologicznego  Akademii  Medycznej
we Wroctawiu 25 Iutego 2011 r. stopien
doktora nauk medycznych w zakresie
stomatologii otrzymali:

1. lek. stom. Magdalena Maciejowska

Lekarskiej.
Kadencja obecnej komisji uptywa
12 czerwca 2011 r., a Dolnoslgska

Kandydat musi spetnia¢ wyma-
gania wynikajace z art. 29 ustawy
zdnia 5.12.1996 r. o zawodach le-
karza i lekarza dentysty (tekst jed-
nolity Dz.U. z 2008 r., nr 136, poz.
857 ze zm.) oraz rozporzadze-
nia MZiOS z dnia 11.05.1999 r.
w sprawie szczegotowych zasad
\powofywania i finansowania oraz

Kandydata moze zgtasza¢ kazdy
lekarz za pisemng zgodg zain-
teresowanego wraz z podaniem

wodowych, naukowych i dydak-
tycznych kandydata.
Zgtoszenia przyjmujg réwniez
petnomocnicy delegatur DIL do
dnia 30 maja 2011 r.

lek. med. Jacek Chodorski
sekretarz

Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej -

N

/

REKOLEKCJE WIELKOPOSTNE )

DLA PRACOWNIKOW SLUZBY ZDROWIA

Uchwala Rady Wydzialu Le- stopien doktora nauk medycznych
karskiego Ksztalcenia Podyplo-  w zakresie medycyny otrzymali: 3-6 KWIETNIA 2011 ROKU
mowego Akademii Medycznej 1. lek. Julia Rudno-Rudzinska

Rekolekcje dla pracownikéw stuzby zdrowia odbeds sie
w dniach 3-6 kwietnia 2011 r.
(4 niedziela Wielkiego Postu) w kosciele parafialnym
pw. $w. Franciszka z Asyzu przy ul. Borowskiej 174 we Wroctawiu.
TEMAT: Ktoz jak Bog

Program:

3 kwietnia 2011 r. (niedziela)

we Wroclawiu 25 lutego 2011 . 2. lek. stom. Piotr Napadiek godz. 20.30 Msza z nauka rekolekcyjng
4 kwietnia 2011 r. (poniedziatek)
godz. 19.30 Cicha modlitwa adoracyjna przed Naj$wigtszym
/ Realizujgc uchwate nr 38/2008 trybu dziatania komisji bioetycz- \ Sakramentem
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej nych (Dz.U., nr 47, poz. 480), godz. 20.00 Msza swieta z homilig
z dnia 7.02.2008 r. informuje, ze  tj. posiada¢ wysoki autorytet mo- 5 kwietnia 2011 r. (wtorek)
mozna zgtasza¢ kandydatéow do  ralny oraz wysokie kwalifikacje godz. 19.30 Cicha modiitwa adoracyjna przed Najswietszym
pracy w Komisji Bioetycznej dzia- specjalistyczne, wtym 10 lat pracy Sakramentem
fajacej przy Dolnoslgskiej Izbie  w zawodzie lekarza. godz. 20.00 Msza Swieta z homilig

(po Eucharystii mozliwos¢ spotkania z rekolek-
cjonista w Rotundzie $w. Franciszka)

6 kwietnia 2011 r. (Sroda)

Rada Lekarska na posiedzeniu  danych personalnych wniosko- godz. 19.00 Adoracja Naj$wigtszego Sakramentu i mozliwo$¢
30 czerwca br. powota nowych  dawcy oraz pisemng informacja przystapienia do sakramentu pokuty.
cztonkéw tej komisi. o dziatalnosci i osiggnieciach za- godz. 20.00 Msza z homilig

Do koncelebry zapraszamy ksigzy kapelanéw szpitali.
Po Eucharystii Agapa w Rotundzie sw. Franciszka.

Rekolekcje prowadzi¢ bedzie ks. Mirostaw Drzewiecki. Zaprasza-
my: lekarzy, pielegniarki i wszystkich pracownikéw stuzby zdrowia.

ks. Kazimierz Sroka
diecezjalny kapelan stuzby zdrowia ')
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Na cito:

Zjazd w Legnicy

Uchwaty, apele XXIX Zjazdu
Delegatéw DIL
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Pasje lekarzy
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Kursy

Uchwaly DRL, zjazdy
absolwentéw AM we Wroctawiu
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Mistrzowie wroctawskiej
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prof. Zbigniew Knapik

Pro memoria
Wspomnienie

Ogtoszenia

Wydawca:

Dolnoslaska Izba Lekarska

50-333 Wroctaw, ul. Matejki 6,
tel. 798 80 50, fax 798 80 51, redakcja: 798 80 80
e-mail: redakcja@dilnet.wroc.pl
Konto BGZ S.A. O/Wroctaw
26-2030-0045-1110-0000-0035-6500
Jozef Lula — redaktor naczelny
Magdalena Lachut — sekretarz redakcji
Wiktor Wotodkowicz — sktad i famanie
Kolegium Redakcyjne:

Andrzej Wojnar — przewodniczacy
Barbara Bruziewicz-Miktaszewska,
Igor Checinski, Jacek Chodorski,
Andrzej Kierzek, Jakub Trnka,
Krzysztof Wronecki, Pawet Wréblewski,
Alicja Marczyk-Felba
Redakcja nie odpowiada za tre$¢ ogtoszen,

reklam. Nie zwraca materiatéw niezaméwionych,

zastrzega sobie prawo do skracania i adiustacji
tekstéw, opracowania redakcyjnego
oraz zmian w tytutach.
Numer zamknigto 25 marca 2011 r.
Druk: ORTIS S.A.
ul. Wojska Polskiego 1, 85-171 Bydgoszcz
e-mail: ortis@ortis.com.pl
tel. +48 (52) 58 20 749, fax +48 (52) 58 20 801

Na cito

Legnicki
zjazd delegatow

M}{)élq, ze zakonczony przed kilkoma dniami XXIX Zjazd

elegatow Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej na dtugo pozo-

stanie w naszej pamiegci. Powodow jest co najmnie;j kilka:
— po raz pierwszy w historii naszej Izby zjazd odbyt si¢ poza

Wroclawiem,

— zjazd, w opinii wlodarzy miasta, byt waznym wydarzeniem w kalendarzu spotkan odbywa-
jacych si¢ w Legnicy,

— zjazd sformutowat uchwaty, stanowiska i apele zywotnie zwigzane z aktualng sytuacja
w kraju 1 funkcjonowaniem lekarskiego samorzadu,

— organizacja zjazdu stata na najwyzszym poziomie, a udziat w nim postéw RP, prezydenta
miasta, starostow, radnych miejskich, prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej czy szefa Komisji
Zdrowia Sejmiku Wojewddzkiego, licznych mediow jest bezprecedensowy i bez watpienia
warty zauwazenia.

Sadze, ze krytycy pomystu wyjscia poza Wroclaw, i zorganizowania zjazdu w terenie, powinni
posypaé gtowe popiotem. Nie spehnily si¢ bowiem ich przepowiednie braku quorum. W rozmo-
wach kuluarowych podkreslano znakomite warunki stworzone delegatom w postaci: ogromne;j
—amimo to wypetnionej po brzegi delegatami — pigknej, nowoczesnej sali obrad. Dodatkowym
atutem byta mozliwo$¢ poznania, po zakonczeniu obrad, pigkniejacej z roku na rok Legnicy.

Szczegodlnie warte podkreslenia sg rezultaty obrad:

— uchwata zjazdu negatywnie oceniajaca pakiet ustaw zdrowotnych oraz rzagdowy projekt
0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (tre$¢ tej uchwaty publikujemy na
famach , Medium”), stanowigca odzwierciedlenie stanowiska Dolnoslaskiej Rady Lekar-
skiej z 10 marca 2010 roku, ktorego autorka jest przewodniczaca delegatury wroclawskiej
dr Krystyna Kochman (drukujemy na str. 6-7),

— apel zjazdu w sprawie ustanowienia lekarza i lekarza dentysty funkcjonariuszem publicz-
nym,

— apel zjazdu dotyczacy pilnego rozwigzania trwajacego sporu na Akademii Medycznej,
poniewaz jego konsekwencje ponoszg jej pracownicy oraz cierpi wizerunek naszej Alma
Mater,

— postulat dotyczacy wyodrebnienia srodkow finansowych na organizacjg szkolen w delega-
turach.

Ramy ,,Na cito” sg zbyt waskie, aby omawia¢ tematyke zjazdows bardziej szczegdtowo.
Mysle, ze do waznych spraw bedziemy wracac w kolejnych wydaniach ,,Medium”. Dzigkuje
wszystkim, ktorzy przyczynili si¢ do sukcesu legnickiego zjazdu. Dzigkuje delegatom. Szcze-
golne podzickowania sktadam dr Krystynie Kochman za profesjonalng prace, jaka wykonata,
analizujac rzadowe projekty, obnazajac ich stabosci. Dzigkuje za zaangazowanie wicepreze-

Dolnoslaska Rada Lekarska, po
§ przeanalizowaniu wielu argumen-
tow, podjeta decyzje o wydawaniu
= gazety ,,Medium” w jej obecnym

tarz redakcji, Wiktor Wotodkowicz

— sktad i famanie. Jako redaktor naczelny chciatbym, aby tres¢ ,,Medium” spetniata
oczekiwania naszych czytelnikow, bez wzgledu na wiek, pte¢ czy zainteresowania po-
zazawodowe.

systemie organizacyjnym. Zmienit
Lamy gazety sa za mate, aby zaja¢ si¢ licznymi problemami $rodowiska lekarskie-

sowi DRL ds. delegatury legnickiej dr. Ryszardowi Ke¢pie. Bez jego bezcennej pomocy zjazd
si¢ zespot redakcyjny. Obecny jego
sktad to: Jozef Lula — redaktor na-
go, dlatego chcemy stworzy¢ szerokie forum na przysztym portalu internetowym
Izby. Pierwszych zmian juz dokonali$my, jesteSmy caly czas otwarci na sugestie

ie bylby tak bardzo udany. Y ’
e bty i fpur Lol
czelny, Magdalena Lachut — sekre-
— redakcja@dilnet.wroc.pl

Z powazaniem
Jozef Lula
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. XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

XXIX Zjazd Delegatéw DIL po raz pierwszy w Legnicy

Jozef Lula

wspotpraca Magdalena Lachut

19 marca 2011 roku odbyt sie XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. Po raz
pierwszy w historii Izby tzw. zjazd budzetowy zorganizowano poza Wroctawiem. W hotelu
,»Qubus” w Legnicy, z inicjatywy cztonkéw DRL, a w szczegdlnosci dr. Ryszarda Kepy, wi-

ceprezesa DRL ds. delegatury legnickiej, spotkato sie 119 (z 202) delegatéw DIL. Uczestnicy
zjazdu udzielili absolutorium Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej i z niewielkimi poprawkami
przegtosowali budzet na 2011 rok.

XXIijazd rozpoczal  sig
0 godz. 10.00 w sali kon-
ferencyjnej hotelu ,,Qubus”. Delegatéw
oraz zaproszonych gosci, wérod ktorych
byli: Elzbieta Witek i Anna Zalewska, po-
stanki PiS, Robert Kropiwnicki, poset PO,
Tadeusz Krzakowski, prezydent miasta
Legnicy, Bogumita Stomczynska, cztonek
Komisji Ekologii i Zdrowia Rady Miej-

Dr Igor Checinski prezentuje delegatom
i zaproszonym gosciom rzezbe autorstwa
Stanistawa Wysockiego.

skiej w Legnicy, Krystyna Barcik, dyrek-
tor Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycz-
nego w Legnicy, Jan Serkies, burmistrz
Chojnowa, Mieczystaw Kasprzak, wojt
gminy Chojnéw, Beata Castaneda-Tru-
jillo, wojt gminy Krotoszyce, dr n. med.
Maciej Hamankiewicz, prezes Naczelnej
Rady Lekarskiej, dr n. med. Jacek Koza-
kiewicz, prezes Slaskiej Rady Lekarskie-
j,dr Jadwiga Szelag, wiceprzewodniczaca
Komisji Zdrowia Sejmiku Wojewodztwa
Dolnoslaskiego, Michat Huzarski, prze-
wodniczacy Komisji Zdrowia Sejmiku
Wojewodztwa Dolnoslaskiego, mgr Piotr
Bohater, prezes DolnoS$laskiej Izby Ap-
tekarskiej, lek. wet. Jan Dorobek, prezes
Dolnoslaskiej Izby Lekarsko-Weterynaryj-
nej, dr Jarostaw Maroszek, dyrektor De-
partamentu Polityki Zdrowotnej Urzedu
Marszatkowskiego, ks. Kazimierz Sroka,
diecezjalny duszpasterz shuzby zdrowia,
adw. Jerzy Switenki z Okregowej Izby
Adwokackiej w Walbrzychu, powitat
dr n. med. Igor Checinski, prezes Dolno-
$laskiej Rady Lekarskiej. Chwilg ciszy
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uczczono pamieé lekarzy, ktorzy zmarli
w 2010 roku. — Niech ta smutna chwila sta-
nie si¢ chwilg refleks;ji nad kruchos$cia zy-
cia. Spory, ktore toczymy, niekiedy bardzo
zazarte, s3 niczym wobec nieuchronnosci
$mierci — powiedziat dr Igor Checinski.
Nastepnie glos zabrali zaproszeni goscie.
Tadeusz Krzakowski, prezydent Le-
gnicy, mowitl o zainteresowaniu wiadz
samorzadowych problemami ochrony
zdrowia i deklarowal wspotprace w ich
rozwigzywaniu. Wystapienia postow cha-
rakteryzowata duza ogoélno$¢ wypowiedzi
z zabarwieniem preferencji politycznych.
Dla naszego $rodowiska wazne bylo wy-
stapienie prezesa Naczelnej Rady Lekar-
skiej dr. n. med. Macieja Hamankiewicza,
przedstawiajace sukcesy i porazki NRL
pod jego kierownictwem. Na wstepie dr
Maciej Hamankiewicz podkreslit zalez-
nos$¢ skutecznego dziatania samorzadu od
aktywnosci jego cztonkéw, zaréwno na
szczeblu centralnym jak i regionalnym,
nie szczedzit przy tym cieptych stéw pod
adresem przedstawicieli Dolnego Slaska
dziatajacych w strukturach NIL, tj. Rady
DIL, Okrggowego Sadu Lekarskiego,
Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodo-
wej, Komisji Rewizyjnej. Glowne prace
NIL koncentrowaly si¢ na problemach
prawnych oraz wymianie korespondencji

z ,,ukochanym” NFZ, ktorego skrot zar-
tobliwie rozwinat: ,,N — ani to narodowy,
F — co to za fundusz, Z — a ze zdrowiem
mato ma wspdlnego”. Do sukcesow prezes
Maciej Hamankiewicz zaliczyt:

Przewodniczacym zjazdu zostat dr Ryszard
Kepa.

— pozostawienie w gestii samorzadu reje-
stru praktyk lekarskich,

— umozliwienie  zatrudnienia lekarzy
w praktykach lekarskich w celu odby-
cia specjalizacji lub szkolenia dla uzy-
skania umiejetnosci z zakresu wezszych
dziedzin,

— pozostawienie LEP jako podstawowego
kryterium kwalifikacji do specjalizacji

Chwilg ciszy uczczono pamie¢ lekarzy, ktérzy zmarli w minionym roku.




(jak obecnie bedzie przeprowadzony

przez CMKP),

— w zapisach prawnych odstagpienie od
terminu ,,blad medyczny” na rzecz
,,zdarzenie medyczne”,

— odstgpienie od okreslenia ,,praktycznej
nauki zawodu” na rzecz ,,praktyki za-
wodowej”.

Na koniec dr Maciej Hamankiewicz
powiadomil o powstaniu systemu mo-
nitorowania agresji w ochronie zdrowia
i zachecil do jej zglaszania pod adres:
www.agresja.hipokrates.org Jako ostatni
wystapit dr n. med. Jacek Kozakiewicz,
prezes Slaskiej Rady Lekarskiej. Wska-
zywat na wspélne korzenie obu Izb (SIL
i DIL) i apelowal: — Jestesmy lekarzami
a nie $§wiadczeniodawcami. Leczymy pa-
cjentow a nie $wiadczeniobiorcow.

W czeséci roboczej zjazdu wybrano:
przewodniczacego (dr Ryszard Kepa)
i jego zastgpcow (dr Alicja Marczyk-Fel-
ba, dr Bozena Kaniak), Komisj¢ Man-
datows, Komisje Skrutacyjng i Komisje
Uchwal 1 Wnioskow. Komisja Mandato-
wa potwierdzita prawomocno$¢ zjazdu.
W wyborach uzupetniajacych zastepca
Okregowego Rzecznika Odpowiedzial-
no$ci Zawodowej zostata dr Ewa Radzy-
niak. Za jej kandydatura opowiedziato
si¢ 100 delegatow DIL.

Sprawozdania za 2010 rok przedsta-
wili kolejno: dr n. med. Igor Checinski,
prezes DRL, dr Adam Mtlynarczewski,
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej, dr Jan Spodzieja, przewod-
niczacy Okregowego Sadu Lekarskiego,
dr n. med. Andrzej Wojnar, przewodni-
czacy Komisji Wyborczej.

Najwazniejszy punkt — wykonanie bu-
dzetu za rok 2010 — referowata dr Mat-
gorzata Niemiec, skarbnik DRL. Ocena
dziatalno$ci organdéw DIL zajmowata
si¢ Komisja Rewizyjna, ktorej wyniki
przedstawit jej przewodniczacy dr Piotr
Laska, wnioskujac o udzielenie absolu-
torium DRL. Zjazd w glosowaniu jedno-
mys$lnie udzielit DRL absolutorium.

W ostatniej czegSci obrad wicepre-
zes DRL ds. finansowo-budzetowych

Na zastepcow przewodniczacego zjazdu wybrano dr Alicje Mar-

czyk-Felbe i dr Bozene Kaniak.

Frekwencja dopisata, cho¢ po raz pierwszy zjazd budzetowy odbywat sie nie we Wrocta-
wiu a w Legnicy.

Fot. Magdalena tachut

Delegaci w trakcie glosowania.

dr n. med. Pawet Wroblewski przedsta-
wil strategi¢ finansowa Izby na rok 2011,
a skarbnik DRL dr Matgorzata Niemiec
— projekt preliminarza budzetowego.
Po krotkiej dyskusji, z niewielkimi po-
prawkami dotyczacymi komisji stoma-
tologicznej, zjazd przyjat proponowany
budzet.

Stowa uznania naleza si¢ dr. Ryszar-
dowi Kepie, ktorego zdolnosci organi-
zacyjne zadecydowaly o powodzeniu
legnickiego zjazdu.

Robert Kropiwnicki — poset RP (PO)

Od lewej: mec. Beata Kozyra-tukasiak, dr Wiodzimierz Bednorz,
dr Andrzej Wojnar i lek. wet. Jan Dorobek.
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Uchwaly, apele XXIX Zjazdu Delegatow DIL z dnia 19 marca 2011 roku

Uchwaly XXIX Zjazdu Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej z dnia 19 marca 2011 roku

NR 4

w sprawie wyboru zastgpcy Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL

Na podstawie art. 24 pkt 8 ustawy z dnia
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 219, poz. 1708) uchwala sig, co
nastepuje:

§1
XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu dokonat
wyboru zastgpcy Rzecznika Odpowie-
dzialno$ci Zawodowej DIL w osobie Ewy
Radzyniak.

NR 10

w sprawie udzielenia absolutorium Dol-
noslgskiej Radzie Lekarskiej

Na podstawie art. 24 pkt 4 ustawy z dnia
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 219, poz. 1708) uchwala sie, co
nastepuje:

§ 1
XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu udziela
absolutorium Dolnoslaskiej Radzie Le-
karskiej za dzialalno$¢ finansowa i go-
spodarczg za okres od 1.01.2010 r. do
31.12.2010r.

NR 11

w sprawie uchwalenia budzetu Dolnosig-
skiej Izby Lekarskiej

Na podstawie art. 24 pkt 2 ustawy z dnia
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 219, poz. 1708) uchwala sie,
co nastepuje:

§1
XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroclawiu uchwala
budzet Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej na
rok 2011, stanowiacy zatacznik do niniej-
szej uchwaty.

NR 12

w sprawie pakietu ustaw zdrowotnych
oraz projektu ustawy zmieniajgcej ustawe
o zawodach lekarza i lekarza dentysty

§1

XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu popiera
stanowisko Dolnoslaskiej Rady Lekar-
skiej z dnia 10 marca 2011 r. w sprawie
pakietu ustaw zdrowotnych oraz projektu
ustawy zmieniajacej ustawe o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, stanowiace za-
facznik do niniejszej uchwaty.

Uchwata XXIX Zjazdu Delegatow
w sprawie pakietu ustaw zdrowotnych oraz projektu ustawy zmieniajacej
ustawe o zawodach lekarza i lekarza dentysty

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wro-
ctawiu, po zapoznaniu si¢ z tre$cig spra-
wozdan podkomisji nadzwyczajnej,
Komisji Zdrowia z dnia 3.02.2011 r.
o rzadowym: projekcie ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty, pro-
jekcie ustawy o dziatalnosci leczniczej,
projekcie ustawy o zmianie ustawy
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta oraz niektorych innych ustaw,
projekcie ustawy o systemie informa-
cji w ochronie zdrowia oraz ze spra-
wozdaniem podkomisji nadzwyczajnej
Komisji Zdrowia z dnia 17.02.2011 r.
o projekcie ustawy o refundacji lekow,
srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego oraz wy-
robow medycznych wyraza nastepuja-
ce stanowisko:

1. W odniesieniu do projektu ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty
ocenia negatywnie:

a) wprowadzenie regulacji, na pod-
stawie ktorej za wykonywanie zawodu
lekarza i lekarza dentysty uwaza si¢
kierowanie podmiotem leczniczym,

b) likwidacje stazu podyplomowego
lekarza i lekarza dentysty i zastapienie
go dwusemestralng praktyka odpo-
wiednio na 5 Iub 6 roku studiow,
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c) skrocenie z 3 do 1 miesigca okre-
su, w ciggu ktorego wilasciwa okrego-
wa rada lekarska winna podjac¢ uchwa-
e w sprawie przyznania bagdz odmowy
przyznania prawa wykonywania za-
wodu lekarza lub ograniczonego pra-
wa wykonywania zawodu lekarza,

d) wprowadzenie modutowego sys-
temu specjalizacji lekarskich,

e) brak opracowania, na etapie przy-
gotowywania projektu, wskazujacego
jakie specjalnosci obejmuje modut
podstawowy, a jakie specjalistyczny,
co ma zosta¢ doprecyzowane dopiero
w akcie wykonawczym.

Ponadto Dolnoslaska Rada Lekarska
wnosi 0 wprowadzenie do projektu za-
pisow, ktore w sposob jednoznaczny
uregulujg zasade, Zze zmieniony pro-
gram danej specjalizacji, juz w trakcie
odbywania jej przez lekarza nie ma do
niego zastosowania, a zatem odbywa
on specjalizacje w oparciu o pierwotny
program. Nalezy takze opracowac za-
kresy materiatdw do poszczegoélnych
specjalizacji tak, aby lekarz rozpoczy-
najac specjalizacj¢ wiedziat, jaki za-
kres wiedzy ma opanowac i co bedzie
przedmiotem postgpowania egzami-
nacyjnego. Obecnie tylko w odniesie-

niu do niektorych specjalnosci zostaty
ustalone zakresy materiatow. W naszej
ocenie obowigzek opracowania zakre-
sow materialow do poszczegdlnych
specjalizacji winni przygotowac kon-
sultanci krajowi w porozumieniu z kon-
sultantami wojewddzkimi. W zmienio-
nej ustawie proponujemy wprowadzié
zapisy, ktore okreslityby status lekarza
rezydenta po zrealizowaniu czg$ci spe-
cjalizacji, tj. jakie czynnosci medyczne
moze wykonywaé samodzielnie np. po
pierwszym, drugim i kolejnych latach
specjalizacji. Jednoczes$nie zwracamy
uwagg na brak i koniecznos¢ wprowa-
dzenia zapisow regulujacych upraw-
nienia lekarza, ktory uzyska specjaliza-
cje w ramach modulu podstawowego
i nie zechce kontynuowaé¢ szkolenia
w ramach modutu specjalistycznego.
Majac na uwadze trudng sytuacje
kadrowa w placéwkach ochrony zdro-
wia, tj. brak lekarzy posiadajacych
specjalizacje, wychodzac tym samym
naprzeciw potrzebom spolecznym,
proponujemy wprowadzi¢ tzw. spe-
cjalizacje tamane, ktére polegatyby
na tym, iz lekarz specjalizujacy si¢ 4
godziny w ciggu dnia wykonywalby
swiadczenia zdrowotne w placowce
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prowadzacej specjalizacje, za$ pozo-
staly czas $wiadczyltby ustugi na rzecz
jednostki macierzystej, w ktorej jest
zatrudniony. Wigzatoby si¢ to z odpo-
wiednim wydtuzeniem okresu realizo-
wanej specjalizacji.

2. W odniesieniu do projektu ustawy
o dziatalnosci leczniczej ocenia nega-
tywnie:

a) odstgpienie od wczesniejszych
zatozen, iz w spotkach kapitalowych,
ktore stang si¢ podmiotami leczniczy-
mi, utworzonymi przez skarb panstwa
lub jednostke samorzadu terytorialne-
g0, wiekszosciowe udziaty winny na-
leze¢ do ww. podmiotow — (51%),

b) brak gwarancji dla pracownikow
przeksztalcanych w spotki SP ZOZ-
0w, ze po ich przeksztalceniu nadal
beda im przystugiwaly nagrody jubile-
uszowe, odprawy emerytalne i rento-
We na poziomie wyzszym, niz ten wy-
nikajacy z kodeksu pracy oraz dodatek
stazowy,

c) wylaczenie podmiotow leczni-
czych, bedacych przedsigbiorcami,
z kregu zobowigzanych do przeprowa-
dzania konkursow na stanowiska kie-
rownicze w podmiotach leczniczych,

d) znaczne obnizenie wysokoS$ci
oplaty z tytulu rejestracji w okrego-
wych izbach lekarskich indywidu-
alnych praktyk lekarskich, indywi-
dualnych specjalistycznych praktyk
lekarskich oraz grupowych praktyk
lekarskich — taki poziom optat wytacza
mozliwos¢ prawidlowego sprawowa-
nia nadzoru i kontroli nad ww. pod-
miotami.

W naszej opinii proponowane zmia-
ny organizacyjne i wilasnoSciowe
w sferze ochrony zdrowia, przy obec-
nym poziomie i zasadach finansowania
ustug medycznych, nie daja gwarancji
zapewnienia bezpieczenstwa zdrowot-
nego naszych pacjentow na odpowied-
nim poziomie.

3. W odniesieniu do projektu ustawy
0 zmianie ustawy o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz niekto-
rych innych ustaw ocenia negatywnie:

a) przyjeta definicj¢ zdarzenia me-
dycznego — w naszej ocenie pojecie
zdarzenia medycznego nie moze po-
krywa¢ si¢ z pojeciem btedu medycz-
nego. Nalezy wprowadzi¢ pojecie
zdarzenia niepozadanego zamiast zda-
rzenia medycznego. Pod pojeciem zda-

rzenia niepozadanego nalezy rozumiec
np. uszczerbek na zdrowiu, jakiego do-
znat pacjent w zwigzku z upadkiem na
korytarzu szpitalnym czy w zwigzku
z upadkiem z to6zka szpitalnego. Za-
proponowana w projekcie konstrukcja
jest w naszej ocenie niekonstytucyjna:
orzekanie o winie w tak szerokim za-
kresie (tj. o przyczynach $mierci pa-
cjenta, wadliwej diagnostyce i poste-
powaniu lekarskim) przez 4-osobowe
komisje wojewodzkie, skladajace si¢
z przypadkowo powotanych o0sob,
nie daje gwarancji prawidlowe] oce-
ny przypadku i nie moze zamykac
si¢ w okresie 3 miesigcy. Jednocze-
$nie trzeba pamigtaé, ze uprawnienie
do orzekania o winie lekarza za btad
w sztuce nalezy do sadow lekarskich
1 powszechnych,

b) stosowanie przedmiotowe] regu-
lacji jedynie w odniesieniu do szpitali,

¢) tryb odwotawczy od decyzji komi-
sji wojewodzkiej do tej samej komisji
wojewodzkiej, jedynie w zmienionym
sktadzie,

d) wymagania dotyczace kwalifika-
cji 0soOb, ktore majg wejs¢ w sktad wo-
jewodzkiej komisji.

4. W odniesieniu do projektu usta-
wy o refundacji lekow, srodkow spo-
zywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycz-
nych ocenia negatywnie:

a) wprowadzenie w/w projektem
ustawy zmian w ustawie o zawodach
lekarza i lekarza dentysty polegajacych
na wprowadzeniu zapisu iz, lekarz za-
pisujacy na recepcie lek, ktorego cena
jest wyzsza niz cena detaliczna innego
leku objetego ta samg nazwa miedzy-
narodowa winien szczegoélowo uza-
sadni¢ w dokumentacji medycznej pa-
cjenta przyczyny zapisania drozszego
leku,

b) szeroko rozbudowane zasady od-
powiedzialnosci lekarza wobec NFZ
za np. wypisanie recepty ,,nieuzasad-
nionej udokumentowanymi wzgleda-
mi medycznymi”, majac na uwadze,
ze jest to pojecie niedookreslone.

Art. 17 Ustawy o zawodzie lekarza
i lekarza dentysty

Ponadto Dolnoslaska Rada Lekarska
po zapoznaniu si¢ z projektem ustawy
0 zmianie ustawy o zawodach leka-
rza 1 lekarza dentysty opracowanym
przez Ministerstwo Zdrowia i prze-

kazanym do konsultacji spotecznych
2.03.2011 r. wyraza negatywna opini¢
o0 przyjetej w przedmiotowym projek-
cie konstrukeji uzyskiwania przez le-
karza tzw. umiejetnosci w okreslonych
dziedzinach medycyny. Ministerstwo
Zdrowia stworzylo kolejny niczym
nieuzasadniony tryb, niemal identycz-
ny z trybem odbywania i uzyskiwania
przez lekarza tytutu specjalisty. Dolno-
slaska Rada Lekarska nadal postuluje
wprowadzenie uproszczonego trybu
uzyskiwania ,,umiejetnosci”, tj. na za-
sadzie ,,mistrz i uczen”.

Uzyskanie certyfikatu ,,umiejetno-
sci” winno by¢ uzaleznione od ich
praktycznego nabycia wykazanego
1 ocenionego przez osobe, ktora sama
ma w tym zakresie ogromne do§wiad-
czenie. Dlatego naszym zdaniem akre-
dytacje w przedmiotowym zakresie
winny nadawac towarzystwa naukowe
zwigzane z dang umiejetnoscia lub po-
krewnymi, wspolnie z konsultantami
krajowymi i wojewodzkimi. Nalezy
takze wskaza¢ w ustawie w sposob
jednoznaczny czas szkolenia niezbed-
ny do nabycia danej umiejgtnosci oraz
jednakowa w calym kraju (w odnie-
sieniu do poszczegdlnych umiejetno-
sci) wysokos¢ oplat z tytutu szkole-
nia, egzaminu i uzyskania certyfikatu
Lumiejetnosci”. Majac na uwadze, iz
nabycie ,umiejgtnosci” wiaze si¢
Scisle z praktyczng strong wykony-
wanego zawodu przez lekarza niedo-
puszczalne jest, aby egzamin mial je-
dynie charakter teoretyczny. Egzamin
powinien by¢ skladany na szczeblu
wojewodzkim przed komisjg ztozong
z przedstawicieli danego towarzystwa
naukowego oraz wlasciwej okregowej
izby lekarskiej.

Pozytywnie natomiast nalezy oceni¢
wprowadzenie zapisOw umozliwia-
jacych odbywanie stazu podyplomo-
wego, specjalizacji czy uzyskiwanie
umiejetnosci z zakresu okreslonych
dziedzin medycyny przez lekarza lub
lekarza dentyste w indywidualnej lub
indywidualnej specjalistycznej prak-
tyce lekarskiej w ramach stosunku
pracy.

lek. Krystyna Kochman
przewodniczaca

delegatury wroclawskiej

i przewodniczaca Komisji Ksztalcenia
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
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Uchwaly, stanowiska, apele XXIX Zjazdu Delegatow DIL z dnia 19 marca 2011 roku

Apele XXIX Zjazdu Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej z dnia 19 marca 2011 roku

NR 1

w sprawie ustanowienia lekarza
i lekarza dentysty funkcjonariuszem
publicznym

XXIX Zjazd Delegatoéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apeluje
do Naczelnej Rady Lekarskiej o zinten-
syfikowanie dziatan majacych na celu
uznanie zawodu lekarza i lekarza denty-
sty jako funkcjonariusza publicznego.

NR 2

w sprawie przyjmowania lekarzy i le-
karzy dentystoww placowkach ochrony
zdrowia poza kolejnoscig

XXIX Zjazd Delegatoéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apeluje
do o0s6b zarzadzajacych placowkami
ochrony zdrowia o zorganizowanie pra-
cy w tych zaktadach tak, aby lekarze
i lekarze dentys$ci mogli by¢ przyjmo-
wani w miar¢ mozliwosci poza kolejno-
$cia.

NR3

w Sprawie organizacji i finansowania
szkolen w delegaturach DIL

XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apeluje
do Komisji Ksztatcenia Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej o rozszerzenie ksztal-
cenia ustawicznego w delegaturach
DIL: legnickiej, waltbrzyskiej i jelenio-
gorskiej oraz wyodrebnienie Srodkow
finansowych na organizacje szkolen
w ww. delegaturach.

NR 4

w sprawie utworzenia portalu interne-
towego Komisji Ksztatcenia DRL

XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apelu-
je do Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
o utworzenie portalu internetowego, na
ktérym beda zarejestrowane szkolenia
1 konferencje organizowane przez Ko-
misje Ksztalcenia DRL w celu umoz-
liwienia lekarzom zapoznania si¢ z ich
przebiegiem, bez konieczno$ci o0sobi-
stego uczestnictwa.
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NR 5

w sprawie zmiany rozporzqdzenia
dotyczgcego sposobow dopetnienia
obowigzku doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystow

XXIX Zjazd Delegatow Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej we Wroctawiu
apeluje do Naczelnej Rady Lekarskiej
o podjecie dzialan zmierzajacych do
zmiany rozporzadzenia Ministra Zdro-
wia w sprawie sposobow dopelnienia
obowiazku doskonalenia zawodowego
lekarzy 1 lekarzy dentystow poprzez
zmniejszenie wymaganej ilosci punk-
tow edukacyjnych z 200 do 100 w obo-
wiazujacym okresie rozliczeniowym.

NR 6

w sprawie komisji ds. lekarzy i lekarzy
dentystow prywatnie praktykujgcych

XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu zobo-
wiazuje Dolnoslaska Rade Lekarska do
rozwazenia mozliwosci reaktywowania
komisji ds. lekarzy i lekarzy dentystow
prywatnie praktykujacych.

NR 7

w sprawie konfliktu toczgcego si¢
wokol osoby rektora Akademii Medycz-
nej im. Piastéw Slgskich we Wroctawiu

XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu z nie-
pokojem obserwuje konflikt toczacy sie
wokot osoby rektora Akademii Medycz-
nej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu
prof. dr. hab. Ryszarda Andrzejaka.

Apelujemy do stron konfliktu o pilne
rozwigzanie trwajacego sporu, ponie-
waz jego konsekwencje ponosza leka-
rze — pracownicy naukowi Akademii
Medycznej, a takze cierpi wizerunek
naszej Alma Mater.

NR 8

W Sprawie zawierania umow
na swiadczenia zdrowotne na rok 2011

XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu zobo-
wigzuje Dolno$laska Rade Lekarska

do przekazania Naczelnej Radzie Le-
karskiej uwag i stwierdzonych niepra-
widlowos$ci w sprawie postgpowania
konkursowego dotyczacego zawierania
umow na $wiadczenia zdrowotne na rok
2011 w celu wystapienia do Ministra
Zdrowia o podjecie dzialan w ramach
nadzoru nad dziatalno$ciag Narodowego
Funduszu Zdrowia.

NR 9

w Sprawie opracowania szczegotowych
priorytetow zdrowotnych w zakresie
leczenia stomatologicznego

XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apeluje
do Naczelnej Rady Lekarskiej o pod-
jecie dziatan majacych na celu opra-
cowanie szczegoétowych priorytetow
zdrowotnych w zakresie leczenia sto-
matologicznego.

NR 10

w sprawie leczenia
ogolnostomatologicznego dzieci
i miodziezy do 18. roku zycia

XXIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu zobo-
wigzuje Naczelng Rade Lekarska do
wystapienia do Ministra Zdrowia i Na-
rodowego Funduszu Zdrowia o podjgcie
dzialan majacych na celu zabezpiecze-
nie potrzeb zdrowotnych w zakresie le-
czenia ogolnostomatologicznego dzieci
i miodziezy do 18. roku zycia poprzez
okreslenie niezbgdnego poziomu finan-
sowania i organizacji dostepu do tych
Swiadczen.

NR 11

w Sprawie organizacji oraz finansowa-
nia programow zdrowotnych i promocji
zdrowia w stomatologii

XXIX Zjazd Delegatow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu apeluje
do Ministra Zdrowia oraz organéw ad-
ministracji panstwowej i samorzadu te-
rytorialnego o organizacj¢ i finansowa-
nie programow zdrowotnych i promocji
zdrowia w stomatologii.
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Przyszios¢ pediatrii spotecznej

Magdalena Orlicz

Jeszcze 15-20 lat temu, kiedy rodzito sie dziecko, w pierwszych dniach jego pobytu w domu przy-
chodzita potozna, ktéra doradzata matce, jak postepowac z noworodkiem. Jesli nie byto sygnatu
potoznej, najpézniej do 4 tygodni dziecko odwiedzat pediatra. Tak zapoczatkowana opieka byta
kontynuowana zaréwno w poradni dzieci zdrowych jak i w ztobkach, przedszkolach i szkotach az
do petnoletnosci. W okresie tzw. przeksztatcen systemowych zaburzono relacje dziecko — lekarz,
wycofujac pediatrow i stomatologéw z placéwek szkolno-opiekunczych. Zerwano wiezy miedzy
szpitalami i opiekg podstawowa. Zlikwidowano prawie caty nadzér specjalistyczny. Opieke nad
medycyna wieku rozwojowego pozostawiono w rekach lekarzy rodzinnych i niemtodej juz wie-
kowo grupy pediatréow. O zré6znicowanej sytuacji w pediatrii, problemach i dobrej komunikacji
rodzicow z pediatrami na Dolnym Slasku rozmawia Magdalena Orlicz.

Duzo mowi sig o zlym stanie polskiej pe-
diatrii...

— Wiele lat temu pediatria w Polsce sta-
nowita wzorcowy model dla wszystkich.
Pamigtam, ze jako mloda lekarka, dosta-
watam do domu kartki z zapytaniem, czy
zaszczepitam dziecko, czy zrobitam bada-
nia kontrolne. Dziecko badano raz w roku
— moéwi prof. Alicja Chybicka, prezes
Polskiego Towarzystwa Pediatryczne-
go. — Lekarze maja wiele do zrobienia we
wspolpracy z rodzicami. Profilaktyka ze
strony panstwa budzi wiele zastrzezen.
Pediatrzy znikneli ze szkot w 1999 roku.
Nie najlepsza kondycja zdrowotna dzieci
to wynik zaniedban rodzicow — zauwaza
prof. Danuta Zwolinska, przewodni-
czaca Dolnoslaskiego Oddzialu Pol-
skiego Towarzystwa Pediatrycznego,
kierujaca Katedra i Klinika Nefrologii
Pediatrycznej we Wroclawiu i dodaje:
— Mamy obowiazkowy kalendarz szcze-
pien, ktory obowiazkowy jest tylko z na-
zwy. Wyciagnigcie sankcji karnych wobec
tych, ktorzy nie przestrzegaja przepisow
okazuje si¢ bowiem niemozliwe.

dr Jerzy Pejcz, pediatra, wakcy-
nolog, ordynator Oddziatu Dzie-
ciecego Szpitala im. sw. Jadwigi
Slaskiej w Trzebnicy

Opinie na temat stanu zdrowia dzieci
w Polsce sq podzielone. Dlaczego?
Problem polega na tym, ze brakuje ba-
dan przeprowadzanych na duzych grupach
dzieci zroznych srodowisk, uwzgledniaja-
cych wiele czynnikow jednoczes$nie. Brak
jednolitej opieki pediatrycznej spowodo-
wal, Ze sami si¢ gubimy i kazdy z nas ma
inny punkt widzenia. Z moich obserwacji
wynika, ze przeci¢tni rodzice sa lepiej
wyedukowani niz kiedy$. Wiedza znacz-
nie wiecej, ale ta wiedza jest nieuporzad-
kowana. Dzieci odwzorowuja nawyki

i zachowania rodzicow, totez z punktu wi-
dzenia dziatan profilaktycznych najwaz-
niejsza jest edukacja rodzicow.

A gdyby lekarze rodzinni dawali rodzi-
com broszury czy ksigiki?

Mogliby, ale pod warunkiem, ze bro-
szury bylyby na wlasciwym poziomie.
Wigkszos¢ poradnikdw napisana jest
bardzo nieréwno. Czesto czytam prze-
mieszane ze sobg rozsadne rady z bted-
nymi przesagdami. Skad rodzic ma wie-
dzie¢, ktora informacj¢ uznac za rzetelna,
a ktora wrecz szkodliwa. Przewodnik dla
rodzicow pt. ,,Pierwsze dwa lata zycia
dziecka”, wydany przez wydawnictwo
Medycyna Praktyczna, to jedna z lep-
szych publikacji zawierajaca rzetelne
informacje. Pisalo ja kilkadziesiat oséb,
a wydanie poprzedzity dyskusje specja-
listéw. To przemyslana, madra ksigzka,
zawierajagca odpowiedzi na podstawo-
we proste pytania dotyczace pielggnacji
oraz rozwoju dziecka, zywienia, szcze-
pien ochronnych. Najtrudniejsza bywa
wiedza dotyczaca prostych rzeczy. Wielu
ludziom wydaje si¢, ze znaja odpowiedz
na proste pytania i powielaja mity zako-
rzenione od dziesiatkow lat w spoteczen-
stwie. Z tego powodu wszyscy stazysci
praktykujacy w naszym oddziale musza
zda¢ kolokwium z wiedzy zawartej w tej
publikacji.

To lektura dotyczgca malego dziecka,
a co ze starszymi?

Od czego$ trzeba zacza¢. Rodzic powi-
nien sobie uzmystowié, ze do prawidto-
wego wychowania dziecka potrzebna jest
wiedza, a nie powielanie utartych sche-
matow. Lekarz petni role doradcy, ktory
powinien doktadnie wiedzie¢, jakie tema-
ty musi poruszy¢ z rodzicami.

Przecie? nasi pediatrzy majq kilka minut
na zbadanie dziecka...Tak si¢ sklada, Ze

mdj ojciec byt pediatrq, ktory malemu
pacjentowi poswiecal niemal godzine.
Czy sq jeszcze tacy lekarze?

Faktycznie nasz system jest niewydolny
w tym wzgledzie. Mysle jednak, ze moz-
na probowac tak leczy¢ nawet w naszych
warunkach. Warto nauczy¢ rodzicow roz-
poznawania znakoéw choroby tak, aby ro-
dzice nie musieli przychodzi¢ ze wszyst-
kim do lekarza. Wystarczy uczy¢ jednego
rodzica dziennie. Tu chodzi o prosta pra-
c¢ u podstaw, ktéra ma by¢ tzw. never en-
ding story. Podstawe pediatrii spotecznej
stanowi komunikacja z rodzicami. Pedia-
trzy powinni przygotowac standardy po-
stgpowania zaréwno profilaktycznego jak
i leczniczego. Takie ujednolicenie wska-
zan bardzo pomaga w budowaniu kon-
sensusu wokot zdrowia dziecka. Wedlug
mnie w Polsce powoli rodzi si¢ §wiado-
mos¢ takiej potrzeby i coraz wigcej takich
standardow jest tworzonych.

Pediatrow wycofano ze stkot wiele lat
temu. Jak ocenia pan sytuacje w pedia-
trii?

Sadze, ze sytuacja w pediatrii jest bar-
dzo zréznicowana i dlatego nie chciatbym
ocenia¢ jej catoSciowo. Wida¢, niestety,
luke pokoleniows. Dopiero w ostatnich
latach zwigkszyl si¢ znacznie nabdr na
rezydentury pediatryczne. W naszym
szpitalu pracuje obecnie 5 rezydentéw na
pediatrii. Nie miatem trudnosci w znale-
zieniu chetnych, ale w Polsce bywa bar-
dzo roznie (jak wynika z rozmoéw z kole-
gami). Bardzo nieréwny jest tez poziom
zainteresowania pediatria wsrod lekarzy
rodzinnych. Moja wspotpraca z lekarzami
rodzinnymi z powiatu trzebnickiego ukta-
da si¢ bardzo dobrze.

Tzw. wyszczepialnosé dzieci w Polsce jest
bardzo dobra. Gorzej wyglgda sytuacja
ze szcgepionkami nieobowigzkowymi. Sq
drogie. Jak zatem udalo si¢ panu wypra-
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cowaé u siebie w rejonie tak znakomite
wyniki? Rodzice sami chetnie szczepiq
dodatkowo dzieci. Zajmuje si¢ pan tym
naukowo i badawczo...

Wielokrotnie ~ rozmawialiSmy
z lekarzami o szczepieniach, dys-
kutowali§my, omawiali§my pro-
blemy. Wspoélnie udato si¢ nam
wypracowaé dosy¢ jednolita infor-
macj¢ dla rodzicow. Pig¢ lat temu
zaczalem bezposredniag edukacje
rodzicow. Regularnie — dwa razy
w tygodniu — spotykam si¢ z ma-
mami, ktore urodzity w szpitalu
i opowiadam im o szczepieniach,
to co rodzic wiedzie¢ powinien,
odpowiadam tez na pytania. Moje
pogadanki nie s3a sponsorowa-
ne przez zadnego producenta ani
sprzedawce szczepionek. Thima-
cze, dlaczego warto szczepic, co si¢
zyskuje 1 jakie jest ryzyko zdarzen
niepozadanych. Wskazuje tez skad
wzia¢ na to pienigdze. Dodatkowe
szczepienia kosztuja rzeczywiscie
duzo, dlatego moéwie, ze moga by¢
one prezentem na chrzciny, urodzi-
ny, imieniny. Szczepienie to dobra polisa
ubezpieczeniowa.

Fot. z a_rc_:hiwur:n_Ml. 0.

Czy to znaczy, ie kaidy pediatra moze tak
rozmawiaé?

Na pewno warto. Czasem moze si¢ wy-
dawac¢, ze to orka na ugorze. Kiedy sig-
gam pamigcia wstecz, uswiadamiam so-
bie, ze poczyniliSmy znaczny postgp. Nie
ma nic gorszego niz narzekanie, ze nic nie
da si¢ zrobi¢.

W jaki sposob dba pan o swoje zdrowie?

Oczywiscie ruszam si¢ za matlo i jest to
moj staly wyrzut sumienia. Ostatnio zafa-
scynowal mnie nordic walking. To dobry
sposob na aktywne spedzanie czasu. Zna-
laztem wreszcie co$ co mi si¢ podoba, a to
istotne w rekreacji, bo nie chodzi to, aby
si¢ katowac.

dr Magdalena Orzechowska,
lekarz rodzinny, pediatra POZ
w Trzebnicy

Czesto slyszy sie narzekania pacjentow
na trudny dostep do pediatréw i innych
specjalistow...

Zawsze w pewnym srodowisku znajdzie
si¢ grupa ludzi — malkontentéw. W pedia-
trii infekcje u dzieci stanowia powazny
problem. Sa one czgste, gwaltowne i na-
gle. Zaskoczeni rodzice oczekujg od nas
natychmiastowej porady i interwencji.
Skarza si¢, bo nie mozemy ich niezwtocz-
nie przyja¢. Przyjezdzaja wigc na izbg
przyjec i tworzy si¢ nerwowa sytuacja. To
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domena polskiej medycyny. Czasem moze
nie zdotamy przyja¢ wszystkich potrze-
bujacych w danym dniu dzieci. Po 18.00
rodzice maja dostep do porad w izbie

Lig

Dr Magdalena Orzechowska chetnie spaceruje ze
swoim psem.

przyje¢ szpitala. Podczas dni wolnych
jest zakontraktowany dyzur dziesigcio-
godzinny, pelniony przez lekarzy w izbie
przyjec szpitala. Ja pracuje w publicznym
zaktadzie opieki zdrowotnej, to juz tro-
che reliktowy zaklad, jako ze wigkszos¢
POZ-6w znajduje si¢ w prywatnych re-
kach. Pediatra jest lekarzem kontrakto-
wym, dla ktorego jest to praca dodatkowa.
Bywa, ze zréznych wzgledow w pewnym
momencie rezygnuja. Rodzic chce mieé
lekarza, ktéry zna dziecko i prowadzi je
przez dhugi okres. Pracuje w tym rejonie
prawie 20 lat, kolezanki nawet dhluze;j.
Moge powiedzie¢, ze jesteSmy lekarza-
mi dwoch pokolen. Ten system mozna by
nieco zmieni¢ (np. informacje dla pacjen-
tai baze lokalowa).

Co panigq boli jako pediatre? Co chciala-
by pani zmienic ?

Dla lepszego komfortu pracy leka-
rzy — na pewno warunki lokalowe. Inna
sprawa to brak nadzoru merytorycznego
nad tym co robimy, a czego nie. My wy-
kazujemy sprawozdawczo$¢ do sanepidu.
Nasze pielegniarki nauczone sg dyscypli-
ny, solidnosci bilansoéw i szczepien. Kie-
dy$ czuwal nad nami Zespo6t Opieki nad
Matka i Dzieckiem. Stamtad przyjezdzaty
emerytowane pielegniarki, ktore poniekad
nas musztrowaly, przegladaly dokumenta-
cje. Po latach zaczetam docenia¢ fakt, ze
byly. POZ-y to w wigkszosci przypadkoéw
prywatne spotki. Lekarz rodzinny zatrud-
nia w nich pediatr¢ na godziny. Sadze, ze
w niektdrych sytuacjach moze to by¢ nie-

wystarczajace. Jak wspomnialam, pracuje
w takim ,reliktowym” zakltadzie i uwa-
zam nas za takich wlasnie pediatréw. Pra-
cujemy troche ,,po staremu”, wykonuje-
my solidnie bilanse, badamy dzieci,
wydajemy skierowania, zabezpie-
czamy poradnie szczepien.

Co robi pani dla swojego zdro-
wia?

Cale zycie uwielbialam sport,
przez kilka lat trenowatam karate,
rekreacyjnie graltam w tenisa ziem-
nego. Sport ten wraz z cala rodzing
uprawiam do dzi$. Uwazam, ze ak-
tywnos¢ fizyczna chroni nas przed
wieloma schorzeniami i pozytywnie
oddziatuje na nasze samopoczucie,

Z badan okresowych pamigtam
o cytologii i mammografii, regu-
larnie szczepi¢ siebie i calg rodzing
przeciwko grypie. Jako lekarz za-
checam pacjentdow i znajomych do
corocznych szczepien. Nie jestem
zwolenniczka zadnych ,,cudow-

nych” diet, po prostu staram si¢ jes¢
Z umiarem.

dr Waldemar Gotebiowski, pedia-
tra, onkolog, hematolog, specjali-
stamedycyny paliatywnej, adiunkt
w Klinice Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii AM we Wroctawiu,
pracuje réwniez na Oddziale Inten-
sywnej Terapii Dzieciecej Szpitala
Klinicznego nr 1, prowadzi zajecia
z zakresu opieki paliatywnej

Zdania pediatrow w kwestii stanu zdro-
wia dzieci w Polsce sq podzielone...

Na podstawie obserwacji dzieci w mo-
jej prywatnej praktyce lekarskiej nie
moge powiedzie¢, aby byly one szcze-
g6lnie obcigzone chorobami. Natomiast
dzieci, ktore lecze w szpitalu, bardzo
czesto znajduja si¢ w stanie zagrozenia
zycia. Zmienia si¢ struktura chordb wie-
ku dziecigcego, ich symptomy. Czgsé
uwarunkowana jest  $rodowiskowo.
Uwazam, ze stan zdrowia dzieci nie jest
zty, natomiast wymaga obserwacjii mo-
nitorowania. Potrzebne bylyby badania
prowadzone przez kliniki. Gdy zaczyna-
lem prace jako lekarz, obowiazywal sta-
ry kanon postepowania diagnostycznego.
Podstawe stanowit wywiad, p6zniej byto
badanie, ktére potwierdzalo dolegliwosé
i badania dodatkowe. W tej chwili mamy
odwrocong piramide. Rodzice wykonuja
badania dodatkowe, sa zaniepokojeni ich
wynikami i dzwonia do lekarza, ktory
ma ich uspokoié. Jesli nie poswigci sig¢
czasu rodzicowi, ktéry czuje niepokdj,
mozna pdzniej pomyli¢ si¢ w diagnozie.



W sumie trudno zweryfikowacé czy zanie-
pokojenie rodzica jest stuszne. Musze tu
doda¢, ze do podstawowej opieki powin-
ni trafia¢ lekarze doswiadczeni, odpo-
wiednio wynagradzani. Moim zdaniem
powinna to by¢ tzw. nadspecjalizacja po
specjalizacji z interny lub pediatrii, dla
lekarzy z co najmniej 5-letnim stazem
pracy na oddziale szpitalnym.

1le trwa wizyta w pana w gabinecie?

Pot godziny do godziny. Wedtug rela-
cji rodzicow trwa znacznie krocej. Czy
mozna to zmieni¢? Jest wiele aspektow
tego stanu, poczawszy od ksztalcenia
pediatrow, zatrudniania w tym miejscu
lekarzy z doswiadczeniem. Od dawna
mysle o tym, ze brakuje u nas centrum
ratunkowego dla dzieci. Méwie tu o sy-
tuacjach naglych, w ktorych bytaby
mozliwo§¢ wykonania podstawowych
badan i konsultacji i na tej podstawie de-
cydowania o dalszym leczeniu. Chodzi
0 to, aby nie odsyta¢ rodzicéw z chorym
dzieckiem do specjalistow, ale wzig¢ od-
powiedzialno$¢ na siebie, zrobi¢ badanie
kompleksowe w podstawowym zakresie
1 zleci¢ konkretne leczenie.

Co pana boli jako pediatre?

Przede wszystkim brak akademickiego
centrum pediatrii we Wroctawiu. Mozna
racjonalnie zorganizowaé wielospecjali-
styczne centrum pediatryczne, np. szpital
w Prokocimiu, Centrum Zdrowia Dziec-
ka, Kliniki Pediatryczne AM w Gdansku
i Lublinie, w ktorych zorganizowano
wszystko w jednym miejscu, z jednym,
bogato wyposazonym diagnostycznie,
zapleczem. W jednym budynku zgroma-
dzono specjalistow z réznych dziedzin
pediatrii. We Wroctawiu jest to wszystko
bardzo rozrzucone. Nie wiem, kto za to
odpowiada, Ze na AM przy ul. Borow-
skiej nie pomyslano o wybudowaniu
kompleksu interny z pediatrig. Wiele
lat temu bylem na stazu w Stuttgarcie
w Niemczech. W odleglosci 2 km od sie-
bie rozciagaly si¢ dwa budynki — interna
(14 pigter) i budynek pediatryczny (12
picter). Wszystkie dziedziny pediatrii,
lacznie z intensywna terapig, onkologia.
To proste rozwigzanie. Ubolewam nad
faktem, ze w lecznictwie ambulatoryj-
nym masowo przepisuje si¢ antybiotyki.
Wydawnictwo Medycyna Praktyczna
prowadzi szeroko zakrojong akcje po-
$wigcong temu problemowi. Przed kil-
koma laty na terenie Opolszczyzny pro-
wadzono program pilotazowy na temat
wskazan do stosowania antybiotykow.
Stwierdzono, ze nie ma uzasadnienia do
stosowania antybiotykéw na tak wielka
skale. Jesli lekarz w przychodni ma 5 mi-

nut na przyjecie pacjenta, to wiedzac, ze
dziecko goraczkuje na wszelki wypadek
daje antybiotyk. Czgsto, wedtug relacji
rodzicow, otrzymuja od lekarza komu-
nikat, Ze jest to ,,lekki”, mniej szkodli-
wy lek pod nazwa biseptol. Inni lekarze
przepisuja dzieciom leki antyhistami-

Fot. z archiwum W. G.

Dr Waldemar Gotebiowski

nowe np. eurespal, diphergan, ktérych
dzialaniem ubocznym moze by¢ depresja
o$rodka oddechowego i niewydolnosc
oddechowa. W USA 7 tys. dzieci rocz-
nie wymaga wsparcia oddechowego za
pomoca respiratora z powodu ubocznych
dziatan lekow tego typu. Narasta moda

Reklama sponso

na masowe stosowanie — w inhalacji
— lekoéw zarezerwowanych do leczenia
astmy oskrzelowej, czasem kilkutygo-
dniowe. Niestety, to rowniez plaga wsrod
naszych lekarzy.

Byt pan pomystodawcq i kierownikiem
hospicjum wyjazdowego dla dzieci w Kli-
nice Onkologii i Hematologii Dziecigcej
we Wroclawiu. Kilka lat temu zaloiyl
pan Fundacje Wroclawskie Hospicjum
dla Dzieci...

Whbrew radom pierwszego zatozyciela
domowego hospicjum dla dzieci w Pol-
sce, chcieliSmy pracowaé w opiece pa-
liatywnej w ramach publicznej stuzby
zdrowia. Szpital kliniczny jest jednak
zbyt duza placowka, aby zajmowaé si¢
do$¢ klopotliwa w utrzymaniu struktu-
ra, ktora nie generuje zyskow, a wymaga
naktadow finansowych. DoszliSmy do
wniosku, ze publiczna stuzba zdrowia
nie chce si¢ zajmowac takimi sprawami.
Ci pacjenci nie wyzdrowieja, a wymaga-
ja wiecej organizacyjno-socjalnej pracy
niz typowego leczenia. Wobec chorych
stosuje si¢ uporczywa terapie, bo tak jest
po prostu tatwiej.

Co robi pan dla swojego zdrowia?

Uprawiam rekreacyjnie rézne dyscy-
pliny sportu. Od wiosny do poznej jesie-
ni jezdzg¢ na rowerze, biegam, jezdze na
nartach. Badan profilaktycznych unikam.
Sport jest czyms, co poprawia samopo-
czucie.

rowana przez Dolnoslaska Izbe Lekarska

T!I. VIl Sympozjum Sekcji Jaskry PTO

= 26-28 maja 2011 r. - Wroctaw

2011 r.

® Leczenie z wyboru
w jaskrze: zachowawcze
czy chirurgiczne

® Jaskra waskiego kata
przesaczania

® Jaskra w przebiegu
chordb ogdinych

Serdecznie zapraszamy do udziatu w VIl Sympozjum Sekcji
Jaskry PTO we Wroctawiu w dniach 26-28 maja 2011 r.

Gorgco zachecamy do tworzenia programu naukowego
poprzez zgtaszanie prac, na ktére czekamy do 31 marca

Szczegoétowe informacje na www.glaucoma2011.pl

Prof. dr hab. Marta Misiuk-Hojto

TEMATY WIODACE: TEMATY KURSOW:

® Zabiegi nieperforujace

® Zabiegi przetokowe

® Laseroterapia w jaskrze

® |nterpretacja badan
obrazowych w jaskrze
(GDx, HRT, OCT)

Sekcja Jaskry PTO
Glaucoma Section

of the Polish
Ophthalmological
Society

Biuro organizatora:
InspireCongress Sp. z 0. o.
tel. 71/780 90 52

fax: 71/780 90 54,
e-mail: biuro@inspirecongress.pl
wwwi.inspirecongress.pl

Inspire‘lcongrcss

www.glaucoma2011.pl
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:; w Jeleniej Gorze

Wojewodzki

Szpital na peryferiach

Szpita

Chcemy ztapaé

wiatr w zagle
Matgorzata Petczynska

20 oddziatéw, 22 poradnie specjalistyczne, 583 t6zka, 211 lekarzy, 479 pielegniarek i 70 tysiecy pacjentow
leczonych w ciagu roku. To najkréotsza — w liczbach — wizytéwka Szpitala Wojewddzkiego w Jeleniej Gorze.
Dziatajacy w petnym zakresie od 2000 roku szpital obejmuje opieka medyczng pacjentéw z terenu bytego
wojewoddztwa jeleniogorskiego: od Bogatyni po Kamienng Gore i Bolkéw. Specyfika szpitala funkcjonujace-
go w atrakcyjnym turystycznie regionie jest dorazna pomoc turystom, co daje o 20-30% pacjentow wiecej
niz przewidujg lokalne statystyki demograficzne. Miesiecznie 2,5-3 tys. mieszkancoéw regionu i turystéow po-
trzebuje natychmiastowej interwencji medycznej. Od niedawna szpital Swiadczy rowniez ustugi z zakresu

swigtecznej i wieczorowej pomocy dla powiatu miejskiego i ziemskiego.

ielospecjalistyczny szpital tylko
Wsporadycznie korzysta z konsul-
tacji zewnetrznych i specjalistycznych
badan klinicznych. Placowka dysponu-
je nie tylko standardowymi oddziatami,
ale i specjalistycznymi pododdziatami:
Chirurgii Naczyniowej, Chirurgii Onko-
logicznej, Patologii Ciazy, Patologii No-
worodka, Opieki Neonatologicznej, Che-
mioterapii Jednego Dnia. Posiada takze
rozwini¢ty Zaktad Patomorfologii z Pra-
cowniami Histopatologii i Cytologii.

Od maja br. pacjenci beda mogli ko-
rzysta¢ z rezonansu magnetycznego, 64-
rzgdowego tomografu komputerowego
i cyfrowego aparatu rentgenowskiego.
Wymiana starego sprzetu na aparaturg
medyczng nowej generacji pozwoli na
bardziej szczegdotowa, wysokiej jakosci,
diagnostykg. Nawet najnowocze$niej-
sze urzadzenia i komfortowo urzadzony
szpital bez profesjonalnej kadry — leka-
rzy zaangazowanych w prace, wdrazajg-
cych nowe projekty — byltby jednak tylko
dobrze funkcjonujaca maching.

Kardiologia
11l stopnia referencyjnosci
jako osrodek regionalny

Kardiologia z Pododdziatem Inten-
sywnego Nadzoru Kardiologicznego
standardami $wiadczonych uslug me-
dycznych nie odbiega od wroctawskich
osrodkéw  kardiologicznych. Poradnia
Kardiologiczna pozwala na objecie kon-
trolg chorych leczonych uprzednio na
oddziale poprzez konsultacj¢ lekarska,
badanie echokardiograficzne, test wysit-
kowy oraz Pracowni¢ Kontroli Stymula-
torow Serca.

— Dotrzymujemy kroku innym os$rod-
kom — moéowi dr Leszek Bystryk, or-
dynator jeleniogorskiej kardiologii.

12 Kwiecien 2011 MEDIU M

— Zapewniamy leczenie kardiologiczne
w pelnym zakresie: leczenie chorych
z ostrymi zespolami wiencowymi opie-
rajace si¢ o calodobowy dyzur hemody-
namiczny, leczenie zaburzen rytmu serca
i niewydolnosci serca. Jeszcze w latach

Fot. z archiwum szpitala

Szpital Wojewodzki w Jeleniej Gorze

70. nawet jedna trzecia ,,zawatlowcow”
w Polsce umierata zanim zdazyta doje-
cha¢ karetka pogotowia, a leczenie szpi-
talne po zawale trwalo miesigc. — Postep
w kardiologii w ostatnich 10 latach jest
ogromny, to pozwolito znacznie zredu-
kowac $miertelnos¢ i inwalidztwo wyni-
kajace z przebytego zawatu serca. Chory
opuszcza szpital w ciggu 6-7 dni — thuma-
czy dr Bystryk.

W jeleniogorskim szpitalu najmtod-
szym pacjentem przyjetym z zawalem
w 2010 r. byt 28-letni me¢zczyzna. Dwie
inne pacjentki, ktérym wszczepiono sty-
mulator serca, przekroczyly... 100 lat.
Wyzwaniem dla kardiologow jest le-
czenie chorych nie tylko po przebytym

zawale, ale zwlaszcza coraz starszej po-
pulacji pacjentow. — Problem bedzie na-
rastal. Wynika to ze zmian demograficz-
nych, spoteczenstwo si¢ starzeje. Chodzi
0 to, zeby nasze leczenie skutkowato nie
tylko przedluzeniem zycia, ale réwniez

dawalo pacjentom mozliwo$¢ samodziel-
nej egzystencji, komfort zycia — dodaje
dr Bystryk.

Jeleniogorscy  kardiolodzy  zajmu-
ja si¢ leczeniem zaburzen rytmu serca,
a zwlaszcza u ludzi starszych wszelkie-
go rodzaju pojawiajacych si¢ blokow
czynno$ci elektrycznej serca. Zabiegi
implantacji stymulatoréw serca od 19
kwietnia 2009 roku wykonywane sg na
miejscu. W ciggu roku okoto 100 pacjen-
tow korzysta z takiej szansy. Wyzwa-
niem na najblizsze lata jest rozszerzenie
opieki kardiologicznej o zabiegi ablacji
1 wszczepiania kardiowerterow-defibry-
latorow. Urzadzenia te stuza do leczenia
groznych zaburzen rytmu serca.



Chirurgia
naczyniowa i onkologiczna

W Szpitalu Wojewddzkim w Jeleniej
Gorze drugi rok stosowana jest endo-
skopowa diagnostyka i terapia chorob

Na kardiologii

drog zotciowych i trzustki. Na Dol-
nym Slgsku robia to nieliczne o$rodki.
Jeleniogorscy chirurdzy onkologiczni,
oprocz wielu innych dziatan, szczeg6l-
ny nacisk ktada na diagnostyke i lecze-
nie nowotworow jelita grubego i pier-
si. — Dysponujemy calym arsenalem
mozliwos$ci biopsji maloinwazyjnych:
cienkoiglowej pod kontrola USG, gru-
boigtowej, biopsji mammotomicznej
w USG, biopsji w mammografii i ozna-
czaniem guzow znacznikami metalowy-
mi w mammografii, co pozwala
na $rodoperacyjng identyfikacje
zmian. Dzi¢ki temu mozna mowié
o duzym postepie w diagnostyce
nowotworow piersi — zauwaza dr
Kazimierz Pichlak, ordynator
Oddzialu Chirurgii Onkologicz-
nej.

Rozwoj endoskopii i diagnosty-
ki raka piersi byt mozliwy dzig-
ki pozyskiwaniu pienigdzy na
nowoczesny sprzet przez Stowa-
rzyszenie Pomocy Chorym przy
Oddziale Chirurgii Ogoélnej i On-
kologicznej Szpitala Wojewodz-
kiego w Jeleniej Gorze, ktore od
ponad 10 lat prowadzi dr Pichlak.

Specjalistyczne operacje tet-
niakdéw aorty brzusznej, operacje
udroznienia t¢tnic szyjnych, ope-
racje implantacji protez naczyniowych
w niedokrwieniu koficzyn, jak i opera-
cje laparoskopowe usunigcia pgcherzy-
ka zoétciowego, przepuklin brzusznych,
tarczycy, zylakow, trzustki sg codzien-
noscia lekarzy pracujacych na II Od-
dziale Chirurgii Ogdlnej i Naczynio-
we] w jeleniogoérskim szpitalu. 1200
zabiegbw rocznie, codzienny ostry
dyzur naczyniowy dla 200 tys. miesz-
kancow Kotliny Jeleniogorskiej i tury-

stow, to nie koniec zadan specjalistow
chirurgii naczyniowej. — Wykonujemy
takze dostep naczyniowy do dializote-
rapii oraz zabiegi wewnatrznaczynio-
we tetnic obwodowych w chorobach
naczyn — ttumaczy ordynator dr Ry-
szard Kedra.

Chemioterapia
zorganizowana od podstaw

Od wrze$nia 2008 roku pacjenci wyma-
gajacy chemioterapii stacjonarnej nie mu-
sza juz jezdzi¢ do o$rodkéw klinicznych
we Wroctawiu. Na zorganizowanym od
podstaw Oddziale Chemioterapii pomoc
znalezli pacjenci z nowotworami litymi:
rakiem piersi, pluc, zotadka, jelita grube-
g0, pecherza moczowego, szyjki i trzonu
macicy oraz chtoniakami. Dzigki progra-
mom terapeutycznym przyznanym przez
Narodowy Fundusz Zdrowia mozliwe jest
leczenie raka piersi herceptyna (terapia
miesieczna kosztuje 10 tysiecy z1!) oraz
celowane leczenia chioniakdéw, raka ner-
ki. Wprowadzono niestandardowe terapie
leczenia raka watroby, prowadzone sg
badania kliniczne (rak piersi i jelita gru-
bego). Wysokospecjalistyczne procedury
w warunkach ambulatoryjnych nie mogty
by¢ zastosowane. Dopiero zorganizowa-

Kardiomaszyna. Pracownia Kardiologii Interwencyjnej

nie catlodobowego pobytu pacjentow (do
8 t6zek ambulatoryjnych dotaczono 35
stacjonarnych) pozwolito na milowy krok
w jeleniogorskiej chemioterapii.

— Dla jakosci ustug medycznych nie bez
znaczenia jest ptynna wspotpraca naszego
oddziatlu z Dolno$lagskim Centrum On-
kologii, radioterapiag w Watbrzychu oraz
staty nadzor konsultanta wojewédzkiego
ds. onkologii dr Emilii Filipczyk-Cisarz.
Jestesmy u zrodta nowoczesnej terapii

i sposobow leczenia — podkresla dr Ka-
tarzyna Wozniak.

Pulmonologia
- program ODDECH

Oddziat pulmonologii jest ,,najmtod-
szym  dzieckiem” jeleniogorskiego
szpitala. Dziata dopiero od 2,5 roku.
Na oddziale wykonywane sa badania
czynno$ciowe phuc i drzewa oskrzelo-

Pracownia Echokardiografii

wego w kierunku rozpoznania chorob
obturacyjnych uktadu oddechowego
i $rodmigzszowych. Dobrze wyposa-
zona pracownia endoskopowa pozwala
na diagnostyke choréb nowotworowych
i — co robi niewiele placowek medycz-
nych — na usuwanie ciat obcych z drze-
wa oskrzelowego po zachtysnigciu si¢
nimi u dzieci.

— Waznym problemem spotecz-
nym jest przewlekta obturacyjna
choroba ptuc. Badania wskazu-
ja, ze S$miertelnos¢ wskutek tej
choroby w przysztosci bedzie sie
plasowata na miejscu trzecim,
tuz po nowotworach — alarmuje
dr Juliusz Bokiej, ordynator.
W oparciu o przychodni¢ i Od-
dziat Pulmonologiczny w szpitalu
opracowal program walki z PO-
ChP, zdobyt na to grant naukowy.
Wspotpracujac z lekarzami rodzin-
nymi dr Bokiej chce objaé progra-
mem ,,Oddech” okoto 15 tys. 0sob
z Jeleniej Gory i powiatu. Program
ten dotyczy oséb powyzej 18 roku
zycia, palacych papierosy, u kto-
rych czas palenia mozna okresli¢
na ,,pi¢¢ paczkolat” (,,jeden paczkorok”
rowna si¢ 20 papierosom wypalanym
dziennie przez rok). Rejestracja palaczy
w przychodni, badania i pelna kontrola
oraz wdrozenie dla lekarzy rodzinnych
specjalnego programu netowego po-
zwoli na lepsza kontrole, skuteczniejsze
leczenie pacjentow i profilaktyke no-
wotworowa. Program rusza w kwietniu
2011 roku.
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W rehabilitacji liczy sie czas

lek. med. Artur Cieslik

lek. med. Artur Cieslik

Zacznijmy moze od krotkiej opowie-
$ci. Jakis czas temu (ale nie: ,,dawno,
dawno...”), w kraju za Odrag mgj krew-
ny, Polak z obywatelstwem niemieckim,
w drodze do pracy zostat potracony przez
samochod. Zdarza si¢ — pod kazda dhu-
goscia i szerokoscig geograficzng. Po
przewiezieniu do szpitala okazato sig, ze
doszto do wieloodtamowego ztamania
podudzia. Co gorsza, to samo podudzie
bylo juz kiedy$ zlamane i dwukrotnie
zespalane. Zwotano konsylium i nastgp-
nego dnia po przyjeciu chory dowiedziat
si¢, ze czekaja go dwie operacje. Migdzy
operacjami bedzie przebywal w domu,
a po drugim zabiegu i niezbednym, mini-
malnym okresie unieruchomienia, zosta-
nie niezwlocznie poddany rehabilitacji
w takim to a takim szpitalu. Tak tez si¢
stato. W czasie rehabilitacji, rozpoczetej
nastgpnego dnia po zdjeciu opatrunku
unieruchamiajacego, chory nie byt ho-
spitalizowany. Spat w domu. Na zabiegi
byl dowozony — na poczatku karetkg pod
opieka pielegniarza, po pewnym czasie
na koszt kasy chorych taksowka (taniej
niz karetka, prawda?), a kiedy juz mogt
poruszaé stopa — dojezdzal sam, samo-
chodem. Za paliwo otrzymywal zwrot,
rzecz jasna. Efekt — w kilka miesiecy po
powaznym urazie wrocit do pracy. Na po-
czatku na kilka godzin, ale do§¢ szybko
stat si¢ w pelni aktywny.

Wiem, ze brzmi to jak bajka. Wiem, ze
to Niemcy, bogaty kraj... Wiem, ze maja
duzo wiecej pienigdzy. Ale tak naprawde
nie tylko o ilo$¢ lecz o sposdb wykorzy-
stywania pieni¢dzy chodzi.

Zwroémy uwage chocby na wezesnosé
interwencji. Czynnik czasu jest w rehabili-
tacji bardzo wazny. W niektorych przypad-
kach — decydujacy. Wczesna rehabilitacja
to pono¢ termin ukuty w naszym kraju.
Ale to inni z tego korzystaja, no chyba ze
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ukonczyl Wydzial Lekarski Akademii
Medycznej

im. Mikolaja Kopernika

w Krakowie (obecnie Uniwersytet Ja-
giellonski Collegium Medicum w Krako-
wie). Posiada I stopien specjalizacji w za-
kresie rehabilitacji medycznej. Obecnie
pelni obowiazki ordynatora Oddzialu
Rehabilitacji Specjalistycznego Centrum
Medycznego w Polanicy Zdroju.

sami doszli do podobnych wnioskow. Do
niedawna, zgodnie z przepisami, mielismy
dwa rodzaje wczesnej rehabilitacji stacjo-
narnej: kardiologiczng i neurologiczna.
Celowos¢ kazdej z nich jest udowodniona
naukowo. Dostgpnos¢? O ile wiem, okoto
20% 1 to raczej mniej niz 20...

W zakresie wczesnej rehabilitacji kar-
diologicznej (biorac pod uwage dostep-
no$¢) do ubieglego roku przodowato wo-
jewodztwo opolskie, za sprawa pewnego
dyrektora oddziatu wojewodzkiego insty-
tucji dysponujacej sSrodkami finansowymi
na leczenie. Ale dyrektora juz nie ma...

A wczesna rehabilitacja neurologiczna?
Wsrdd chorych kierowanych do oddzia-
16w rehabilitacyjnych znaczny odsetek
stanowig pacjenci po udarach moézgu. Nie
brak dowodoéw naukowych, ze skutecz-
no$¢ rehabilitacji poudarowej szybko spa-
da po uptywie trzech miesi¢cy od ostrego

PoLanica zDROY

epizodu moézgowego. Do konca wrze-
$nia ubieglego roku mieliSmy ,,wczesna
rehabilitacje neurologiczng”. Na moim
oddziale rehabilitacji, ktory takze hospi-
talizowat takich chorych, dysproporcja
pomigdzy liczbg skierowan a mozliwo-

$cig finansowg byla tak duza, ze rzadko
kiedy chory trafialt w tym wspomnianym
powyzej trzymiesigcznym ,,0knie tera-
peutycznym”.

We wrzeéniu ubieglego roku odbywat
si¢ w Lodzi kongres Polskiego Towa-
rzystwa Rehabilitacji. Jednym z tema-
tow byla rehabilitacja neurologiczna. Po
tym, co ustyszalem, $miem twierdzic,
ze dostepno$¢ do wczesnej rehabilitacji
neurologicznej wygladata w calym kraju
podobnie. Celowo uzywam czasu prze-
sztego, bo w ubieglym roku zmienito sie.
Od 1 pazdziernika wprowadzono nowe
przepisy regulujace zawieranie i realiza-
cj¢ umow na rehabilitacje neurologiczng.

Zmiana byta dosy¢ istotna. Wprowa-
dzono miedzy innymi pojgcie jednorod-
nych grup pacjentéw. Dla chorych z grup
z najciezszymi dysfunkcjami ustalono
nowa, wyzsza wycene punktowa. Ale tyl-
ko punktows... Staralem si¢ na biezaco
$ledzi¢ oglaszane zmiany w planach fi-
nansowych Narodowego Funduszu Zdro-
wia. Nie ludzitem si¢, ze wicksza liczba
punktow fizjoterapeutycznych pociagnie
za soba wickszy strumien pieniedzy.
I, niestety, nie mylitlem si¢. Co to ozna-
cza? W skali jednego, niezbyt duzego
oddziatu jakim jest Oddziat Rehabilitacji
w Polanicy, przy niezmienionej wysoko-
$ci kontraktu liczba chorych, ktérych be-
dzie mozna leczy¢ w ramach rehabilitacji
neurologicznej, spadnie o kilkadziesiat
osob. A w skali kraju? Miato by¢ zapew-
ne lepiej, a wyszto jak zwykle.

Czy laczenie chorych w jednorodne
grupy jest korzystne? Decydujacy przy
kwalifikacji do danej grupy jest stan kli-
niczny. Jak juz wspomniatem, efekty re-
habilitacji, na przyktad chorych po udarze
moézgu, zaleza od tego, jak szybko otrzy-
maja pomoc. Inaczej moéwiac: dwodch
chorych jednakowej plci, w jednakowym
wieku, z podobng wyjsciowa dysfunkcja,
przy tej samej terapii, rokuje roznie. Jest
duze prawdopodobienstwo, ze u rehabili-
towanego wczesniej, efekty beda lepsze
i koszty spoteczne leczenia nizsze. Z jed-
nej strony wyzsza liczba punktow fizjo-
terapeutycznych przyznawanych za le-
czenie ciezej chorych wydaje si¢ stuszna
(o pienigdzach nie wspominam), z drugiej
strony — moim zdaniem — zaciera si¢ isto-
ta sprawy...

Kto$ mogtby powiedzie¢ —no i dobrze,
wiec przyjmujcie tych chorych tak szyb-
ko, jak tylko si¢ da. Zgoda, przyjmujmy,
ale gdzie?



Jezeli popatrzymy (strona internetowa
Dolnoslaskiego Oddziatu Wojewoddzkie-
go Narodowego Funduszu Zdrowia) na
kolejke czekajacych na leczenie na od-
dziatach rehabilitacji, dowiemy si¢ wiele.

Po pierwsze — liczba ,,stojacych” w ko-
lejce. Z kalkulatorem w rece policzytem.
Wyszto okoto 25 tysiecy. Porownywalne
z populacja Klodzka. Inaczej mowiac,
$redniej, jak na polskie warunki, wielko-
$ci miasto stoi w kolejce do rehabilitacji
stacjonarnej. Zeby ta kolejka zniknela,
naktady na rehabilitacje stacjonarng tylko
w wojewddztwie dolnoslaskim musia-
lyby wzrosnaé o kilkadziesigt milionéw
zlotych na rok. Nierealne. Slepa uliczka.
W obecnych warunkach kolejka nie znik-
nie. Nigdy.

Po drugie — czas oczekiwania na przy-
jecie. Waha si¢ on od kilku do kilkuset
dni. W jednym przypadku przekracza
nawet magiczng liczbe tysigca (sic!) dni.
Nie chce by¢ posadzony o to, ze ,,pituje
gataz, na ktorej sam siedze”, ale jaki jest
sens rehabilitacji rozpoczynanej kilkaset
dni od urazu?

A moze chodzi jeszcze o co$ innego?
Zauwazmy, ze czas oczekiwania jest dhu-
gi, zwlaszcza w odniesieniu do oddziatow
zlokalizowanych poza duzymi miastami
naszego wojewodztwa. Pewnie jest kilka
przyczyn. Jedng znich jest lokalizacja. Sam
spotykam si¢ z tym problemem przeglada-
jac skierowania do oddziatu z odleglych
zakatkow kraju. A nuz si¢ uda pomieszkac
w atrakcyjnej, uzdrowiskowej miejscowo-
$ci... Przypominam sobie jeden z listow
zalaczony do skierowania: ,,Uprzejmie
proszg o przyjecie mnie do Waszego Od-
dziatu na leczenie. Jestem sprawna rucho-
wo, wiec nie sprawi¢ ktopotu...”

Fot. z archiwum autora

Dotykam tu kilku istotnych probleméw.
Dla wielu chorych i, niestety, lekarzy,
wskazania do leczenia na oddziale reha-
bilitacji stacjonarnej i sanatorium sg takie
same — na przyktad przewlekty zesp6t bo-
lowy kregostupa. I to, ze do oddziatu jest
kilkaset kilometrow nie ma znaczenia.
A przeciez gdyby trzymacé si¢ obowigzu-
jacych przepisoéw, ktos, kto moze wsigsc
do pociggu i odby¢ takg dluga podroz,
nie ma prawa by¢ przyjety na rehabilita-
cj¢ stacjonarng. Jezeli juz bardzo chce, to
niech przyjedzie, ale niech pokryje czg¢sc
kosztow, jak w sanatorium. Drazliwy te-
mat — wspotptacenie. Smiem twierdzi¢,
ze bez dodatkowych pienigdzy nadal be-
dziemy mieli do czynienia z niekonczgca
si¢ kolejka chetnych na pobyt na oddziale
rehabilitacji stacjonarnej, w ktorej potul-
nie i grzecznie czekaé beda ci najcigzej
chorzy.

Zdarza si¢, ze oddziaty rehabilitacji
stacjonarnej sg zlokalizowane na terenie
miejscowosci o statusie uzdrowiska. Co
wigcej, czasami ten sam podmiot, ktory
utworzyt taki oddziat, ma w swojej struk-
turze zaklady lecznictwa uzdrowiskowe-
go dostownie za $ciang. Przekroj schorzen
— podobny. Sposdéb oddzialywania — po-
dobny. Personel — czasem ten sam. Sprzet
— takoz. Zaréwno rehabilitacja, jak i le-
czenie uzdrowiskowe, sg swiadczeniami,
do ktorych chorzy majg prawo na mocy
tej samej ustawy, a posrednio, tej samej
konstytucji tego samego kraju. W jednym
przypadku pobiera si¢ optaty, w drugim
nie wolno. Dziwny jest ten $wiat.

Na wszystko to naktada si¢ jeszcze je-
den problem — kierowanie na oddziat re-
habilitacji. Znam niewielu lekarzy, ktorzy
sg w stanie poja¢ wszelkie formalne za-
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Specjalistyczne Centrum Medyczne w Polanicy Zdroju

witosci tego procesu. Sam mam czasami
trudnosci i musze¢ sprawdza¢ w dokumen-
tach, ktory specjalista i z jakiej placowki
moze, a ktory nie. Niewielu tez, niestety,
potrafi zrozumieé, ze skierowanie na re-
habilitacj¢ stacjonarng ma mie¢ jakis cel.
»Stan po implantacji endoprotezy stawu
biodrowego”. Dobrze, i co dalej? Jak to

Sala rehabilitacyjna

,,c0 dalej”? — oburza si¢ kolega chirurg.
Przeciez kazdemu si¢ nalezy. Nie kazde-
mu. Rehabilitacja jest dzialaniem ukie-
runkowanym na poprawe funkcji — trzeba
wiedziec, jakie;j.

Do czego zmierzam? Do tego, ze po-
trzebna jest, jak w opisanej na poczatku
historii, bliska wspolpraca pomigdzy
lekarzami z oddziatow ostrych, zabie-
gowych i z lekarzami ze stacjonarnych
oddziatow rehabilitacji. Na pewno w nie-
ktérych osrodkach w naszym kraju tak
jest. Ale w wiekszosci przypadkow nie
ma zachowanej cigglosci, gtownie z przy-
czyn, o ktoérych wspomniatem powyze;j.
Chory opuszcza oddziat zabiegowy i staje
na koncu dtugiej kolejki.

Wréémy jeszcze do przyktadu przyto-
czonego na poczatku. Pienigdzy w na-
szym obecnym systemie ochrony zdrowia
nie przybedzie. Czy tych, ktore mamy, nie
mozemy wykorzystywaé racjonalniej?
Czy rzeczywiscie kazdy chory kierowa-
ny na oddziat rehabilitacji stacjonarnej
musi w nim leze¢? Czy nie mozna przy
kazdym oddziale utworzy¢ osrodka reha-
bilitacji dziennej i zezwoli¢ lekarzom na
samodzielne kierowanie chorych do nich?
Czy zaoszczgdzonych w ten sposob $rod-
kow nie mozna wykorzystaé na faktycz-
ne zwigkszenie liczby $§wiadczen? Kiedy
uznamy, ze rehabilitacja niektorych cho-
rych powinna mie¢ absolutny priorytet, bo
to zmniejsza wydatki — z naszej przeciez
kieszeni? I kiedy wreszcie przestaniemy
ba¢ si¢ rozmow na temat wspolptacenia
przez chorych poddawanych rehabilitacji,
przynajmniej w niektorych przypadkach?
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j Komisja stomatologiczna

Niech wiedzg mali i duzi, ze zdrowie zaczyna sie w buzi!

Alicja Malczyk-Felba — wice-
prezes DRL ds. stomatologii,
przewodniczaca Komisji Stoma-
tologicznej Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej

1 marca z inicjatywy Komisji Stoma-
tologicznej odbyt si¢ wyktad dr Te-
resy Fehrenbach pt. ,Profilaktyka grupowa
w przedszkolach”, na ktory zaproszeni zostali
przedstawiciele grona pedagogicznego wro-
ctawskich przedszkoli oraz przedstawicicle
Wydzialu Zdrowia i Wydziatu Edukacji Urze-
du Miejskiego Wroclawia. Spotkanie roz-
poczeto si¢ od przedstawienia przez dr Mat-
gorzate Nakraszewicz alarmujacych danych
epidemiologicznych dotyczacych stanu zdro-
wia jamy ustnej dzieci i mtodziezy. Prochnica
zgbow cechuje si¢ w Polsce wysoka dynami-
ka, a obecna sytuacja i przerazajacy wydzwick
badan sklaniaja do podjecia zdecydowanych
dziatan. W swoim wystgpieniu dr Nakra-
szewicz podkreslita, ze ,.glowna przyczyna
koniecznosci organizacji programu profilak-
tycznego jest zly stan uzebienia dzieci i niski
poziom $wiadomosci rodzicow”. Dodata przy
tym, ze programy profilaktyczne w tym zakre-
sie nie budza najmniejszego zainteresowania
Ministerstwa Zdrowia i Narodowego Fundu-
szu Zdrowia. Pomimo wiclu ustanowionych
aktow prawnych umozliwiajacych rozwdj
profilaktyki dla dzieci i mtodziezy nie moze-
my, w najblizszej przysztodci, liczy¢ ani na
poprawe sytuacji w dziedzinie kontraktowania
ani na przetom w zakresie profilaktyki i pro-
mocji zdrowia w wykonaniu Ministerstwa
Zdrowia. Wyniki badan epidemiologicznych
wykazaty, ze wskaznik zapadalnosci na proch-
nicg i jej przebieg utrzymuje si¢ w Polsce, wg
kryteriow WHO, na wysokim poziomie i nale-
zy do najwyzszych w Europie oraz na §wiecie.
Z danych statystycznych wynika, ze:
1. ponad 56% 3-latkow ma zgby zaatakowane
prochnicg,
2.50% dzieci spozywa codziennie stodycze,
3. 61,5% 3-latkéw nigdy nie byto u stomatolo-
ga,
4.37% 3-latkdéw myje zeby 2 razy dziennie,
5.31% 3-latkéw myje zgby bez pomocy ro-
dzicow,
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6. tylko 6% matek zwraca uwagg na czas my-
cia z¢bow,

7. zrédlem wiedzy o pielggnacji jamy ustnej
dzieci nie jest ani lekarz pediatra ani lekarz
stomatolog, tylko kolorowe czasopisma
i telewizja.

Majac powyzsze na uwadze oraz to, ze
mozliwo$ci motoryczne 3-letniego dziecka s
ograniczone, nalezy uswiadamia¢ rodzicom,
iz ich pociecha nie jest w stanie samodzielnie
umy¢ zgbow. Nalezy poswiegci¢ dziecku nie-
zbedny czas na higien¢ jamy ustnej. Oddziel-
nym tematem, wymagajacym potgznej dawki
edukaciji, jest nauka poprzez nasladownictwo
i branie przyktadu z rodzicow.

Brak dobrych praktyk w zakresie dtugofa-
lowych programéow profilaktyczno-edukacyj-
nych rzutuje na stan uzgbienia dzieci. Pafistwo
od lat nie podejmuje tematu. Trudno zatem
oczekiwaé, ze sytuacja diametralnie si¢ zmie-
ni bez podjgcia inicjatywy poprawy dwoch
parametrow, tj. $wiadomosci rodzicéw i ich
aktywnosci w trosce o uzgbienie dzieci”.

Po wystapieniu dr Nakraszewicz wyktad
rozpoczeta dr Fehrenbach, absolwentka wro-
ctawskiej Akademii Medycznej, ktora wigk-
szo$¢ swojego zycia zawodowego spedzita
w Niemczech. Tam realizowata migdzy in-
nymi zadania profilaktyki prochnicy, rowniez
poprzez wyrabianie nawykow higienizacyj-
nych u dzieci i dorostych. Praktykowany
przez nia poczatkowo model profilaktyki nie
przyniost oczekiwanych rezultatow (pomimo
osobistego zaangazowania i duzego wysitku).
Podobnie dzialo si¢ w innych praktykach sto-
matologicznych. Z tego powodu w landzie
Hesja, gdzie pracowata prelegentka, zostat
powotlany specjalny zespot, ktory opracowat
model postgpowania w tym zakresie. Zespot
ten sktadat si¢ z lekarza stomatologa (sprawu-
jacego funkcje nadrzgdng i koordynacyjng),
pedagogow, dietetykéw oraz przedstawicieli
izby lekarskie;.

Celem nadrzgdnym ww. zespotu byto wpro-
wadzenie do przedszkoli nauki prawidlowego
codziennego mycia zgbow przez dzieci po
$niadaniu. Zadbano o to, aby wszelkie dzia-
fania profilaktyczne odbywaly si¢ w formie
zabawy, adekwatnie do mozliwosci psycho-
ruchowych matych dzieci. Nauce szczotko-
wania zebow towarzyszyta specjalnie na te
okazje skomponowana piosenka. Jej stowa
wskazywaty kolejne czynnosci, a rytm stano-
wit tlo nauki, ktéra jednoczesnie byta zabawa.
Zespot dydaktyczny przygotowywal wszyst-
kie pomoce w postaci kolorowych ksigze-
czek, gtownie do ogladania, malowanek oraz
duzych styropianowych zgbow. Jeden z nich
byt picknie wyczyszczony i usmiechnicty,
a drugi mocno zabrudzony i smutny. Nowy
sposob obrazowania, dzialajacy na zasadzie

skojarzen, skutecznie przemawia do dziecig-
cej percepcji. Fakt ten prelegentka podkreslata
wielokrotnie. Teorie, wedtug ktorych nalezy
mowi¢ dzieciom o ,robakach” (bakteriach)
w jamie ustnej czy budowie zgba zostaly od-
rzucone. W zaden sposéb nie przemawiajg
one do wyobrazni dziecka, w przeciwienstwie
do antonimoéw czysty — brudny. W cate przed-

Dr Teresa Stepniewska-Fehrenbach w trak-
cie wyktadu.

siewzigcie angazuje si¢ jaka$ sympatyczng
maskotke, ktora widnieje na wszystkich mate-
riatach dydaktycznych (ksiazeczki, malowan-
ki, gry, zabawy). Dla przyktadu — w Berlinie
jest to zielony smok.

W niemieckich przedszkolach ogromny na-
cisk ktadzie si¢ na dobor odpowiednich pro-
duktow zywnosciowych. Zalecane s3: niesto-
dzone napoje, herbatki ziotlowe i ewentualnie
mate stodkosci. Preferowany model to ,,dopo-
tudnie bez cukru”. Przygotowane w pomysto-
wy sposob kanapki i przekaski, sktadajace si¢
gléwnie z warzyw, maja zacheci¢ dzieci do ich
spozycia. Podczas spotkania zaprezentowano
nam kilka przyktadowych dan.

Wazna role w catym przedsigwzigciu od-
grywaja lekarze — patroni przedszkolni, kto-
rzy dwa razy do roku odwiedzajg przedszko-
la. Sprawuja oni nadzér nad prawidlowym
przebiegiem akcji, biorg udziat w zabawach
z dzieémi, motywuja rodzicow do Scistej
wspotpracy. Wizyta dzieci w gabinecie sto-
matologicznym (w celu oswojenia si¢ ze
sprzetem, osobami w biatych fartuchach itp.)
stanowi element obligatoryjny tego progra-
mu.

Raz do roku w kazdym rejonie (gmina,
dzielnica) organizowany jest festyn zdrowia.
We wspaniate] zabawie uczestnicza dzieci
z rodzicami, pracujace z nimi zespoty robocze
oraz wspierajace program organizacje rzado-
we.
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My réwniez, wraz z Wydzialem Zdrowia i kadra
pedagogiczng, zamierzamy zainicjowac i wdrozy¢
w zycie program profilaktyczno-edukacyjny, ktory
swoim zasi¢giem obejmie Wroctaw i okolice. Pro-
gram ten nie bedzie wierng kopig niemieckiego mo-
delu. Zachecamy kolezanki i kolegéw do wiaczenia
sie w t¢ chwalebng akcje. Jej program w najblizszym
czasie zostanie zamieszczony na famach ,,Medium”
ina stronie Komisji Stomatologiczne;.

Sposoéb na zachecenie dzieci do jedzenia
warzyw.

Pismo do marszatka w sprawie odpadéw

Marszatek Wojewddztwa Dolnoslaskiego
Rafat Jurkowlaniec

ul. Wybrzeze Juliusza Stowackiego 12-14
50-411 Wroctaw

Majac na uwadze problemy i kontrowersje, jakie w skali catego kraju, wynikaja z regulacji
zawartej w ustawie z dnia 27 kwietnia 2001 roku o odpadach (Dz.U. z 2010 roku, nr 1243 ze
zmianami) w zakresie sprawozdawczosci dotyczacej gospodarki odpadami, proszg o rozwazenie
i uwzglednienie prosby w sprawie wstrzymania procedur i prowadzenia postepowan w stosunku
do lekarzy prowadzacych indywidualne, indywidualne specjalistyczne i grupowe praktyki lekar-
skie oraz niepubliczne zaktady opieki zdrowotnej do czasu wejscia w zycie projektowanej ustawy,
ktora ma uregulowa¢ w sposob odmienny kwestie wysokosci kar i sposob ich wymierzania.

Przedmiotowe postgpowania dotycza wymierzenia kar pieni¢znych za nieztozenie lub
nieterminowe ztozenie zbiorczych zestawieni danych o odpadach wytworzonych przez
wskazane podmioty.

W zwigzku z powyzszym, w imieniu Dolnos$laskiej Rady Lekarskiej, zwracam si¢
z uprzejma prosba o wstrzymanie przez Pana Marszatka ww. dziatan.

dr n. med. Igor Checinski
Prezes Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Zaproszenie dla lekarzy stazystow, 21 maja 2011 roku

Liczne rozmowy z lekarzami sta-
zystami, przed i po ostatnim Le-
karsko-Dentystycznym Egzaminie
Panstwowym, zachegcity cztonkow
Komisji Stomatologicznej do na-
wigzania dialogu. Zapraszam Pan-
stwa na spotkanie pt. ,,Miedzy nami
stazystami”, ktore odbedzie si¢ 21
maja 2011 r. o godz. 10.00 w sali
konferencyjnej DIL. Niniejsze spot-
kanie traktuj¢ jako forum wymiany

Bulwersujaca srodowisko lekar-
skie sprawa odpadow medycz-
nych znalazta oczywiscie swoj wyraz
w poczynaniach samorzadu lekarskie-
go. 4 lutego 2011 r. prezes Naczelnej
Rady Lekarskiej dr Maciej Hamankie-
wicz wystosowat list do prezesa Rady
Ministrow Donalda Tuska. Przed-
stawil w nim stanowisko Naczelne;j
Rady Lekarskiej w sprawie koniecz-
nosci nowelizacji przepisu 79c ust.
3 ustawy z dnia 27.04.2001 r. o nie-
proporcjonalno$ci kary w stosunku

informacji, ktore pozwoli ustalic,
jak przebiegaja Panstwa staze, czy
wszystkie miejsca stazowe zapew-
niajg prawidtowa realizacj¢ nauki
zawodu, czy sa jednostki wyrdznia-
jace sie, ale 1 czy sa takie, ktore nie
spetniajg Panstwa oczekiwan. Warto
porozmawiaé¢ o problemach, z jaki-
mi borykaja si¢ stazysci.

Wiasciwie juz jesteScie Panstwo
cztonkami naszej korporacji i dla-

Jeszcze raz o odpadach

do uchybienia oraz o niezachowa-
niu odpowiednich procedur w trybie
wdrazania nowych przepisow. Z pet-
nej odpowiedzi jaka przyszta z Mini-
sterstwa Srodowiska przytaczam jej
koncowy fragment: ,,Warto jednak za-
uwazy¢, ze w okresie obowigzywania
administracyjnych kar pienigznych
za niewywigzywanie si¢ z ww. obo-
wigzkow (w wysokosci 10 000 zt) do
Ministerstwa Srodowiska naptynety
liczne postulaty dotyczace ztagodze-
nia omawianych sankcji. W zwiazku

tego nasze spotkanie bedzie sygna-
tem, ze wszelkie swoje problemy
mozecie Panstwo zgtasza¢ do Izby,
a konkretnie do Komisji Stomatolo-
gicznej oraz do mnie osobiscie.

Szczegdtowych informacji udzie-
la mgr Agnieszka Jamroziak, tel. 71
798 80 88, e-mail: sekretariat@dil-
net.wroc.pl

Alicja Marczyk-Felba

z powyzszym w rzadowym projekcie
nowej ustawy o odpadach transpo-
nujacym dyrektywe Parlamentu Eu-
ropejskiego 1 Rady 2008/98/WE z 19
listopada 2008 r. w sprawie odpadow
oraz uchylajgcej niektore dyrektywy,
W przygotowywanym obecnie przez
Rzadowe Centrum Legislacji, zostat
zaproponowany nowy wymiar kary za
niewywigzywanie si¢ z powyzszych
obowiagzkow”.

Alicja Marczyk-Felba

Jeszcze raz o kasach fiskalnych

Przypominam, ze ostateczny termin
zainstalowania kasy fiskalnej w
gabinecie uplywa z dniem 30 kwietnia
2011 roku. Lekarze podlegajacy temu
obowiazkowi nie powinni zwlekaé
z zakupem kasy fiskalnej. W trakcie
osobistego rozeznania dowiedziatam
si¢ bowiem (rozmawiatam z kilkoma

producentami), ze serwisanci sa coraz
bardziej obciazeni praca. Im blizej kon-
cowej daty, tym trudniej bedzie umo-
wic sie z serwisantem w dogodnym dla
nas terminie. Majac kase¢ w gabinecie,
do momentu jej fiskalizacji w urze-
dzie skarbowym, mozna poéwiczy¢ do
woli, kontaktowac si¢ z serwisem w

sytuacjach sprawiajacych trudnosci i w
efekcie bez wigkszego stresu rozpoczac¢
jej ostateczne stosowanie.

Do rozwazenia indywidualnie dla
kazdego.

Alicja Marczyk-Felba
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Jakie zmiany zostaly
wprowadzone w kodeksie
pracy w zakresie doty-

czacym wydawania swia-
dectw pracy i kierowania na badania

lekarskie?

Zmiana kodeksu pracy w za-
kresie wystawiania §wiadectw
pracy zostala wprowadzo-
na ustawa z dnia 5 stycznia
2011 r. o zmianie ustawy —
kodeks pracy, opublikowana
w Dzienniku Ustaw nr 36, poz.
181, ktéra weszta w zycie 21
marca 2011 r.

Zgodnie ze znowelizowa-
nym art. 97 § 11 jezeli pracow-
nik pozostaje w zatrudnieniu
u tego samego pracodawcy na
podstawie umowy o prac¢ na
okres probny, umowy o prace
na czas okreslony lub umowy
0 prac¢ na czas wykonania
okreslonej pracy, pracodawca
jest obowigzany wydaé pra-

1. 4 stycznia 2011 r. weszlo w zy-
cie zarzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 4 stycznia 2011 r. w sprawie
powotania Zespotu do spraw Wie-
lospecjalistycznej Opieki Leczni-
czej nad Dzie¢mi z Wadami Czgsci
Twarzowej Czaszki, opublikowane
w Dzienniku Urzedowym Ministra
Zdrowianr 1 z2011 r. poz. 9.

1L 2 lutego 2011 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
24 stycznia 2011 . w sprawie wykazu
lekéw, ktore mogg by traktowane jako
surowce farmaceutyczne, wysokosci
oplaty ryczaltowej za leki podstawowe
irecepturowe, ilosci leku recepturowego,
ktérego dotyczy optata ryczaltowa oraz
sposobu obliczania kosztu sporzadza-
nia leku recepturowego, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 23, poz. 126.
Oplata ryczattowa za lek podstawo-

wy wynosi 3,20 zk.
Opfata ryczaltowa za lek recepturo-

wy wynosi 5 zt.
IIL. 8 lutego 2011 r. weszlo w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia

cownikowi $wiadectwo pracy
obejmujace zakonczone okresy
zatrudnienia na podstawie ta-
kich umow, zawartych w okre-
sie 24 miesigcy, poczynajac
od zawarcia pierwszej z tych
umow.

Przepis § 12 stanowi, ze
$wiadectwo pracy wydaje
si¢ w dniu uplywu terminu,
o ktorym mowa w § 11. Je-
zeli jednak rozwigzanie lub
wygasnigcie umowy o prace,
nawigzanej przed uptywem 24
miesiecy, przypada po uptywie
tego terminu, §wiadectwo pra-
cy wydaje si¢ w dniu rozwig-
zania lub wygasniecia takiej
umowy o prace.

Natomiast zgodnie z § 13
pracownik, o ktérym mowa
w § 11, moze w kazdym cza-
sie zagda¢ wydania §wiadectwa
pracy w zwiazku z rozwigza-
niem lub wygasnieciem kazdej
umowy O prac¢ wymienionej
W tym przepisie lub $wiadec-
twa pracy dotyczacego facz-
nego okresu zatrudnienia na
podstawie takich umoéw, przy-
padajacego przed zgloszeniem
zadania wydania $wiadectwa
pracy. Pracodawca jest obo-
wigzany wyda¢ $wiadectwo
pracy w ciggu 7 dni od dnia
zlozenia pisemnego wniosku
pracownika. Przepisy art. 97
§ 11-13 ustawy stosuje si¢ do
stosunkdéw pracy nawigzanych
na podstawie uméw o prace
wymienionych w tych przepi-
sach, poczynajac od dnia wej-
$cia w zycie ustawy.

Do stosunkéw pracy nawig-
zanych na podstawie umowy
o prace zawartej przed nowe-
lizacja art. 97 kodeksu pracy,
ktére trwaja w dniu wejscia
w zycie zmienionych przepi-
sOw, stosuje si¢ dotychczasowe
zasady. Nowelizacja kodeksu
pracy wprowadzila ponadto

Nowe przepisy prawne

z dnia 24 stycznia 2011 r. zmieniaja-
ce rozporzadzenie w sprawie $wiad-
czen gwarantowanych z zakresu
opieki paliatywnej 1 hospicyjne;j,
opublikowane w Dzienniku Ustaw
nr 27, poz. 139.
Swiadczeniobiorcom  korzystaja-
cym ze $wiadczen gwarantowanych
realizowanych w hospicjum domo-
wym dla dorostych albo hospicjum
domowym dla dzieci do ukoncze-
nia 18. roku zycia nie przystuguja
$wiadczenia gwarantowane z za-
kresu $wiadczen pielegnacyjnych
1 opiekunczych w ramach opieki
dlugoterminowej udzielane w wa-
runkach domowych.

IV. 16 lutego 2011 r. weszlo w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 2 lutego 2011 r. w sprawie
kryteribw raportowania zdarzen
z wyrobami, sposobu zglaszania
incydentow medycznych i dzialan
z zakresu bezpieczenstwa wyrobu,
opublikowane w Dzienniku Ustaw
nr 33, poz. 167.

Art. 74 ustawy z dnia 20 maja 2010r.
o wyrobach medycznych (Dz.U. nr
107, poz. 679) stanowi, ze incydent
medyczny moze zglosi¢ Prezesowi
Urzedu kazdy, kto powziat informa-
cje o incydencie medycznym na te-
rytorium Rzeczypospolitej Polskiej.
Swiadczeniodawca, ktory podczas
udzielania $wiadczen zdrowotnych
stwierdzit incydent medyczny, jest
obowigzany zglosi¢ go niezwlocz-
nie wytworcy lub autoryzowanemu
przedstawicielowi, a kopie zglosze-
nia przesta¢ Prezesowi Urzedu.
Jezeli nie mozna ustali¢ adresu wy-
tworcy lub autoryzowanego przed-
stawiciela, incydent medyczny
zglasza si¢ dostawcy wyrobu, a ko-
pi¢ zgloszenia przesyla Prezesowi
Urzedu.

Zgloszenia incydentu medycznego
dokonuje sie na formularzu zglosze-
nia incydentu medycznego, w kto-
rym podaje si¢ w szczegolnosci:

1) date i miejsce oraz opis incydentu
medycznego i jego skutkow,

zmiany w zakresie kierowania
pracownika na wstepne bada-
nia lekarskie. Zgodnie z prze-
pisem art. 229 § 1 kp wstep-

nym badaniom lekarskim
podlegaja:

— osoby przyjmowane do
pracy,

— pracownicy mitodociani
przenoszeni na inne stanowi-
ska pracy i inni pracownicy
przenoszeni na stanowiska
pracy, na ktorych wystepuja
czynniki szkodliwe dla zdro-
wia lub warunki ucigzliwe.

Badaniom wstepnym nie
podlegaja jednak osoby przyj-
mowane ponownie do pracy
u danego pracodawcy na to
samo stanowisko lub na stano-
wisko o takich samych warun-
kach pracy, na podstawie ko-
lejnej umowy o pracg zawartej
w ciagu 30 dni po rozwigzaniu
lub wygasnigciu poprzedniej
umowy o prac¢ z tym praco-
dawca.

Do okresu 30 dni wlicza si¢
okres po ustaniu zatrudnienia
u pracodawcy okreslonego
W tym przepisie, przypadajacy
bezposrednio przed dniem wej-
$cia w zycie niniejszej ustawy.

2) nazwe i adres wytworcy i autory-
zowanego przedstawiciela,

3) nazwe i adres dostawcy wyrobu,
4) nazwe handlowa wyrobu,

5) nazwe rodzajows wyrobu,

6) numer seryjny lub fabryczny lub
numer partii lub serii wyrobu,

7) numer jednostki notyfikowanej
znajdujacy si¢ obok znaku CE,

8) imig¢ i nazwisko osoby zglaszaja-
cej incydent albo nazwe podmiotu
zglaszajacego incydent oraz imi¢
i nazwisko osoby dokonujacej zgto-
szenia w imieniu tego podmiotu,

9) dane adresowe umozliwiajace
kontakt z podmiotami i osobami,
o ktorych mowa w pkt 8, w tym
numer telefonu i, jezeli to mozliwe,
numer faksu i adres poczty elektro-
niczne;j.

Rozporzadzenie okresla m.in.:

— kryteria raportowania zdarzen
z wyrobami i incydentow medycz-
nych,

— wzor formularza zgloszenia incy-
dentu medycznego.

Pamigtajmy, ze nieznajomosc¢ prawa nie zwalnia z odpowiedzialnosci za jego nieprzestrzeganie. Tymczasem w naszej pracy kazdego dnia spotykamy sie z przepisami
prawnymi, ktére dodatkowo caly czas ulegajg zmianom. Dzigki Medium mozecie $ledzi¢ najwazniejsze zmiany w prawie dotyczace zawodu lekarza, nie wertujgc
nerwowo Dziennikéw Ustaw ani Monitoréw Polskich. Jesli macie jakies pytania lub watpliwosci prawne, skontaktujcie sie z nami osobiscie (ul. Matejki 6, godz.
9-15.00), wyslijcie list zwykty czy elektroniczny (redakcja@dilnet.wroc.pl). Postaramy sie, by na naszych tamach na kazde Wasze pytanie odpowiedziat radca prawny
Dolno$lgskiej I1zby Lekarskiej. Swoje dane mozna zastrzec do wiadomosci redakgji.

Wiecej na stronach internetowych DIL-u: www.dilnet.wroc.pl zaktadka PRAWO LEX
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Jak stuzba zdrowia moze poméc stuzbie krwi?

lek. med. Ryszard Koztowski,
dyrektor Regionalnego Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa
im. prof Dorobisza we Wroctawiu,
konsultant wojewédzki w dzie-
dzinie transfuzjologii klinicznej
dla wojewodztwa dolnoslgskiego

zajemna zalezno$¢ wydaje si¢

byé jasna i klarowna. Zeby
stuzba zdrowia mogta funkcjonowac
prawidlowo (bez przeszkdd i utrud-
nien zwigzanych z brakiem sktad-
nikow krwi), stuzba krwi musi dys-
ponowaé odpowiednim potencjatem
krwiodawcow. O tym, jak wazne jest
propagowanie krwiodawstwa, §wiad-
cza statystyki. Wedlug danych za
20009 rok liczba krwiodawcoéw w Pol-
sce to jedynie 2,33% ludnosci. Licz-
ba donacji w Regionalnym Centrum
Krwiodawstwa 1 Krwiolecznictwa
im. prof. dr. hab. Tadeusza Dorobisza
we Wroctawiu i terenowych oddzia-
tach w Legnicy wynosita w 2010 r.
— 72 672. Na 1000 mieszkancow
w Polsce wskaznik ilo$ci donacji krwi
peinej wynosi okoto 30, natomiast na
terenie RCKiK we Wroclawiu o 10
donacji wiecej. Zapotrzebowanie na
sktadniki krwi stale wzrasta. Auto-
rytet pracownikéw shuzby zdrowia
moze przyczyni¢ si¢ do zwicksze-
nia liczby kandydatow na dawcow

Wszystkim, ktérzy okazali Panu prof. dr. hab. Eugeniuszowi Panu Profesorowi
nam pomoc w walce o Zycie, Baranowi, kierownikowi Kliniki ~ Dariuszowi Patrzatkowi
wspierali nas i laczyli si¢ z nami Dermatologicznej, Paniom za troskliwa i bezintere-
w bolu w ostatniej drodze poze- dr Ewie Plomer-Niezgodzie sowna pomoc serdeczne

gnania $p. prof. dr. hab. n. med.
Janusza Dawiskiby

serdeczne podzigkowanie
sklada Zona z rodzina.

i dr Annie Jagasoraz oraz persone-
lowi pielegniarskiemu skladam ser-
deczne podzigkowania za leczenie.

Ryszard Koziowski

i dawcoéw krwi. Liczy si¢ kazda po-
moc. Z jednej strony istotne jest
zwigkszenie liczby autotransfuzji,
srodoperacyjnego 1 pooperacyjne-
go pozyskiwania krwi, z drugiej zas
strony zachg¢canie do oddawania krwi
na rzecz pacjenta oraz przestrzeganie
przywilejow krwiodawcy.

Kazdemu krwiodawcy przystuguje
w dniu oddania krwi dzien wolny od
pracy, zwracane sg takze koszty do-
jazdu do jednostki publicznej stuz-
by krwi. Ponadto mozna skorzystac
z ulgi podatkowej z tytutu darowizny.
Po trzech donacjach dawca otrzy-
muje nieodptatnie ,,Karte indentyfi-
kacyjng grupy krwi”, ktéra stanowi
trwaty dokument badania grupy krwi
niezbedny przy transfuzji. Warto
przypomnieé, ze szczegolnie uprzy-
wilejowanymi osobami sg Zastuzeni
Honorowi Dawcy Krwi. Dawcy z ta-
kim tytutem majg prawo do korzy-
stania poza kolejnoscig ze §wiadczen
opieki zdrowotnej oraz z ustug far-
maceutycznych udzielanych w apte-
kach. Przystuguje im rowniez bez-
ptatne zaopatrzenie w leki objete
wykazami lekow podstawowych

Fot. Stefania Skowron-Markowska

Sala, w ktérej pobierania jest krew.

Podziekowania

wdzieczny pacjent

Ryszard Rzeszutko

podzi¢kowania sklada

Maciej Gorski
wraz z rodzing.

FARTA FNENTYFIRACYIMNA GRUFY KRWI

e

Karta identyfikacyjna grupy krwi

i uzupetniajacych oraz leki majace
zwigzek z oddawaniem krwi (przy-
wileje oraz wykaz lekow dla dawcow
dostepny jest na naszej stronie inter-
netowej www.rckik.wroclaw.pl w za-
ktadce ,,Informacje dla szpitali”).

Juz w V w. p.n.e. Empedokles
z Agrigento powiedzial, ze ,Krew
jest zyciem”. W dzisiejszych czasach
darem zycia dzielg si¢ osoby, kto-
re poswigcajac 8 minut ($redni czas
donacji krwi pelnej), ratuja miliony
pacjentow.

Najserdeczniejsze podziekowania Panu
Docentowi Dariuszowi Janczakowi oraz
calemu personelowi Oddzialu Chirurgii
Ogolnej i Naczyniowej 4 Szpitala Woj-
skowego we Wroclawiu, za uratowanie
zycia i zdrowia oraz troskliwa opieke
nad pacjentka Urszula Pelka, sklada

lek. med. Liliana Lidtke z rodzina.
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| Pasje lekarzy

MOJA PRZYGODA Z ROWEREM

dr n. med. Janusz Kaczmarzyk,
kardiolog, przewodniczacy
Kota Terenowego DIL w Dzierzoniowie
z medalami mistrza Polski
i wicemistrza swiata
w kolarstwie gorskim

Moja przygoda z rowerem zaczgta
si¢ kilkanascie lat temu nad Batty-

kiem. Ze wzgledu na nieplazowa pogode
na wypozyczonych rowerach rodzinnie
zwiedzaliSmy okolice nadmorskie. Za-
owocowato to tym, ze w nastepnych la-
tach, juz na wlasnych rowerach, jezdzili-
$my po Mazurach, Kaszubach, Roztoczu,
Jurze Krakowsko-Czgstochowskiej. Krag
uczestnikow naszych rowerowych wy-
praw stopniowo poszerzat si¢ — od naj-
blizszej rodziny do znajomych — a takze
pacjentéw. Po kilku latach zatozyliSmy
klub rowerowy, ktorego celem byto upra-
wianie turystyki rowerowe;j.

I tak od 2004 roku organizuj¢ Rajdy
Polskie — wokoét, wzdtuz i w poprzek
Naszej Ojczyzny, konczone stacjonar-
nymi pobytami w ré6znych rejonach Pol-
ski. Zwiedzamy miejsca ciekawe tury-
stycznie, ale tez historycznie wazne dla
naszego kraju. Cykliczne organizujemy
takze jednodniowe lub wielodniowe
rajdy okolicznosciowe: Rajd Niepodle-
glosei (11 listopada), Rajd Zaduszkowy
(na stare, zaniedbane, w wigkszos$ci po-
niemieckie cmentarze ziemi dzierzo-
niowskiej), Rajd Wadowicki (Dzierzo-
niow — Wadowice na przelomie marca
i kwietnia w rocznic¢ $mierci papieza
Jana Pawta II).

W 2010 roku odby?t si¢ rocznicowy
Rajd Chopinowski (Duszniki —Warsza-
wa — Zelazowa Wola).

Obok rajdow po Polsce wyjezdzali-
$my takze poza granice Polski. Zwie-
dzali$my na rowerach Czechy, Austrie,
Bulgarie, Wlochy, Niemcy, Norwegie,
Wegry, Chorwacje.
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Janusz Kaczmarzyk

W 2006 roku zostalem zachgcony
przez $p. kolege Roberta Nanowskiego
do udziatu w Mistrzostwach Polski Le-
karzy w kolarstwie przetajowym, potem
takze w gorskim. I tak, bedac dziadkiem,
uprawiam sport wyczynowy... Odtad re-
gularnie bralem udziat w tych zawodach,
raz wygrywajac (oczywiscie w stosownej
kategorii wiekowej), raz nie (,,i co dziad-
ku, znowu nie wygrates?”).

W 2010 roku uczestniczytem w Ko-
larskich Mistrzostwach Swiata Lekarzy,
ktore po raz pierwszy odbyly si¢ w Polsce
(Pieniny, Podtatrze). Byty to jednoczesnie
Mistrzostwa Polski. W tej wspaniatej im-
prezie (wielkie podzigkowania glowne-

mu organizatorowi — koledze Markowi
Pasciakowi) udato mi si¢ odzyska¢ tytut
mistrza Polski i zdoby¢ tytul wicemistrza
$wiata w kolarstwie gorskim.

Kolarstwo jest moja wielka pasja
(glownie to turystyczne). Jestem szcze-
sliwy, ze moge ja dzieli¢ z moja Zong
1 moimi przyjaciotmi, wérod ktorych jest
wielu lekarzy obojga pici. Mam nadzieje,
ze uda si¢ nam zorganizowa¢ na Dolnym
Slasku cykliczna, rekreacyjno-turystycz-
ng imprez¢ rowerowa. A moze i Mistrzo-
stwa Polski Lekarzy w kolarstwie przeta-
jowym, ktére mogtyby by¢ memoriatem
Roberta Nanowskiegio.

Medalisci Mistrzostw Polski w Kolarstwie Gorskim w Zakopanem, dr J. Kaczmarzyk
w srodku.

Fot. z archiwum autora

Start do NTG, Zakopane 2010 .
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Wroctawianin — dr n. med. Ltukasz Matusiak
najlepszy narciarz wsrod dermatologow

uz po raz dziewiagty w Krynicy, w dniach

6-9 stycznia 2011 roku, odbyty si¢ Mi-
strzostwa Polski Lekarzy Dermatologow
w Narciarstwie Alpejskim. Mistrzostwa te
potaczone zostaty z IX Zimowa Konferen-
cja Dermatologiczng pt. ,,Postepy derma-
tologii laboratoryjnej i praktycznej”.

W zimowym spotkaniu, ktore stato si¢
juz tradycja uczestniczyto 280 lekarzy wraz
z rodzinami. Wielu uczestnikow zawodow
to starzy bywalcy mistrzostw, przyjezdzaja-
¢y z najbardziej oddalonych regionéw Pol-
ski — z Gdanska, Gdyni, Biatej Podlaskiej,
Poznania, Bydgoszczy, Wroctawia, Kato-
wic, Lublina, Rzeszowa, Krakowa i wielu
innych o$rodkow dermatologicznych. Mi-

Fot. z archiwum autora

Dr tukarz Matusiak na stoku...

Jacek Szepietowski

strzostwa rozegrano na stokach Jaworzyny
Krynickiej. Poziom umiej¢tnosci narciar-
skich zawodnikéw byt wysoki 1 wyrownany.
Dobrze przygotowani uczestnicy wykazali
si¢ duza sprawnoscia fizyczng. Wyjatkowo
zaciekla rywalizacja rozegrata si¢ o czolowe
migjsca. Duch walki nie opuszczal zadnego
zawodnika, wszyscy starali si¢ uzyskaé jak
najlepszy wynik. Zawodom towarzyszyta
znakomita atmosfera. Bardzo dobre warun-
ki narciarskie, §wietnie przygotowany stok
i profesjonalna obstuga instruktorow sprzy-
jaty ustanawianiu rekordow.

Tegoroczne mistrzostwa zakonczyly sie
ogromnym sukcesem naszego kolegi dr. n.
med. Lukasza Matusiaka z wroctawskiej

Kliniki Dermatologii, Wenerologii i Aler-
gologii. Dr Matusiak wygrat zawody, cho¢
startowat w nich po raz pierwszy. W na-
grode otrzymat Puchar Prezesa Polskiego
Towarzystwa Dermatologicznego. Nasz
kolega wyprzedzit dr. Marcina Rudnika
z Wejherowa (+0.090s) i dr. Pawla Brzew-
skiego z Krakowa (+1.220s).
Serdeczne gratulacje!

prof. dr hab. Jacek Szepietowski,
prezes Polskiego Towarzystwa
Dermatologicznego

... i na podium z pucharem w reku.

-

8 UWAGA

Lekarze i lekarze dentysci prywatnie praktykujacy,
ktérzy uczestniczyli w szkoleniu ,,Kasy fiskalne w ga-
binecie lekarskim”, prowadzonym przez mgr Barbare

Mieczkowska, moga kupi¢ ksigzke poswiecong tej

tematyce u Renaty Czajki, ul. Matejki 6, lll p., pok. nr 8.

Teresa Bujko
przewodniczgca Kota Lekarzy Prywatnie Praktykujgcych )

1 N

-

ze w siedzibie Dolnoslaskiej Izby Lekar-
skiej we Wroclawiu, przy ul. Matejki 6,
od 1 lutego 2011 r. do 30 kwietnia 2011 r.,
w kazda srode, w godz. 13.00-15.30,

mgr BARBARA MIECZKOWSKA.

Informujemy, h

bedzie petni¢ dyzury
doradca podatkowy

J

/

Komisja Wspotpracy z Zagranicg i Lekarzy Cudzoziemcéw zaprasza na
pierwsze spotkanie lekarzy cudzoziemcow, ktoére odbedzie sie 27 maja 2011 r. (pia-
tek) o godz. 17.00 w siedzibie Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej, sala klubowa, parter.

Szczegotowych informacji udziela Bodha Raj Subedi, tel. 606 852 837.

~

J
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List gtogowskich lekarzy z 9 marca
2011 r. do prezesa Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej
dr. n. med. Igora Checinskiego

Z ogromnym smutkiem i zazenowaniem przeczy-
talismy stowa Pana Prezesa w ,, Medium” z marca
2011, o najwazniejszym wydarzeniu ostatniego mie-
sigca. W naszej gazecie dwukrotnie zostaty zacyto-
wane stowa niezawistego sqdu, ktore zniestawiajq
dobre imig lekarzy zatrudnionych w glogowskim
szpitalu. Cytowane stowa ,, nie Zycze nikomu, Zeby
trafit do tego szpitala” poruszyly nas do glebi.

W naszym szpitalu zatrudnionych jest 50 lekarzy,
ktorzy leczq pacjentow, dbajg o ich zdrowie i Zycie,
podnoszg swoje kwalifikacje zdobywajgc kolejne
specjalizacje i stopnie naukowe. Naszej pracy od-
dajemy cale swoje serce i zaangazowanie, poswie-
cajgc swoj czas i czas przeznaczony dla naszych
rodzin.

Szpital w Glogowie swiadczy pomoc dla ok. 120
tys. mieszkancow na oddzialach: wewnetrznym,
chirurgii, ortopedii, neurologii, ginekologii i potoz-
nictwa, neonatologii, pediatrii, chirurgii dzieciecej,
anestezjologii i intensywnej terapii, w sumie na 308
tozkach. Od kwiemia 2010 jakos¢ Swiadczonych
ustug w glogowskim szpitalu nie ulegla zmianie,
wszystkie oddzialy pracujg normalnie, realizujg
kontrakty z NFZ, a wrecz ulegla poprawie atmosfe-
ra i zasady wspolpracy miedzy oddziatami.

Szokujgce dla nas jest to, ze czlowiek z Pana
pozycjg, Prezes Dolnoslgskiej Izby Lekarskiej, wy-
brany rowniez przez lekarzy z Glogowa, na lamach
gazety lekarskiej cytuje obrazliwe dla nas stwier-
dzenia, ktore zostang przeczytane przez wszystkich
lekarzy na Dolnym Slgsku i ich rodziny.

Jak mozna Panie Prezesie dokonac tak krzyw-
dzgcej oceny pracy lekarzy ze szpitala w Glogowie
nie znajgc nas osobiscie, nie bedgc w ostatnim cza-
sie w szpitalu w Glogowie, tylko na podstawie re-
lacji medialnych z procesu sqdowego i osobistego
kontaktu z jedng ze stron.

Czy sqdzi Pan, ze 50 lekarzy pracuje w tym szpi-
talu tlko po to Zeby szkodzic pacjentom? Czy przy-
siega Hipokratesa dla nas nic nie znaczy?

Zawsze bylismy i jestesmy otwarci na obiektywng
oceng naszej pracy, ktora ma shuzy¢ poprawie ja-
kosci opieki nad pacjentem, ale nigdy nie zgodzimy
sie na wydawanie krzywdzgcych nas opinii bez pod-
staw. Wyrwane z kontekstu skroty myslowe, jakimi
postuguje sie prasa kreslg nieprawdziwy i nieko-
rzystny obraz catosci pracy szpitala.

Stowa, Ze ,, wiele zostalo zniszczone” i ,, nie zycze
nikomu zeby trafit do tego szpitala” po prostu nas
bolg.

Szanowny Panie Prezesie, czy Dolnoslgska Izba
Lekarska jest reprezentantem tylko jednego lekarza
z Glogowa?

Z powazaniem
Lekarze z glogowskiego szpitala
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Szanowne Kolezanki i Koledzy, lekarze Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Glogowie

Z wielkq uwagg, ale i pewnym zaskoczeniem,
przeczytatem list, w ktorym odnoszq sie Panstwo do
felietonu opublikowanego w marcowym ,, Medium”.

Jak pisatem na jego wstepie, diugo zastanawia-
tem sig, jaki temat wybraé. Uznalem, Ze sprawa
konfliktu i wyrok sqdu sq tematami najwazniej-
szymi. Ani przez chwilg nie sqdzitem, ze odbiorg
Parnstwo ten felieton jako atak na srodowisko le-
karskie. Ten felieton to obrona lekarza, ktory stangt
w obronie standardow lekarskich. Moj felieton nie
ocenial Was — lekarzy, ktorzy uczciwie i sumiennie
wykonujg swoj zawdd, mowit o grzechach admini-
stracji szpitala. Zgadzam sie z Panstwem, ze opinia
sqdu jest wstrzgsajqca, ale sprobujmy zastanowic¢
sig nad pytaniem, co leglo u jej podstaw?

Konflikty na osi administracja szpitala — lekarze
sq czeste w naszej polskiej rzeczywistosci i sprawa
ta ma znacznie szerszy kontekst.

Problem polega na tym ze lekarze nie majq za-
pewnionych warunkéw do wykonywania swojej
pracy zgodnie ze standardami. Z powodu zbyt ni-
skich naktadow na ochrong zdrowia brakuje pie-
nigdzy na leki, ograniczane sq zabiegi operacyjne.
W trudnej sytuacji sq dyrektorzy bo majgc niewy-
starczajqce finanse dokonujg cigé, ktore w konse-
kwencji uniemozliwiajq lekarzom leczenie zgodne
ze standardami.

Poniewaz w Panstwa liscie padajg mocne stowa
zmuszony jestem przedstawic uzasadnienie wyroku
sgdowego. Wszystko wskazuje, zZe wyrok aczkol-
wiek nieprawomocny zostanie podtrzymany w Il
instancji. Sqd stwierdzit:

1. wypowiedzenie powddce umowy o prace jest
bezzasadne,

2. dyrektor naruszyl obowigzujgce przepisy prawa.
Zniszczenie czgsci dorobku szpitala znajduje po-

twierdzenie w faktach (uzasadnienie wyroku Sqdu

Rejonowego w Glogowie, Wydziat IV Pracy, Sygn.

Akt IV. p. 57/10).

3. ,oddzial,  ktorym,  kierowala  powodka,
od 2006 roku miat 1l stopien referencyjnosci.
Utracit ten stopienn w 2010 roku, poniewaz prze-
stat spetnia¢ wymogi”,

4. ,,na wniosek konsultanta krajowego, na skutek
Jjego dziatan, Ministerstwo cofnglo akredyta-
ge”.

Stowa pani sedzi mnie takze bolg, lecz odzwier-
ciedla je uzasadnienie wyroku.

,,Pacjenci leczeni na tym oddziale znajdujq sie
w  sytuacji zagrozenia Zycia, efekt postgpowania
medycznego zalezy od przestrzegania standardow”
(medycznych — dopisek autora).

,, Nie ma przepisow zabraniajgcych ordynatoro-
wi dbania o standardy leczenia. Sq przepisy, ktore
nakazujq przestrzeganie standardow leczenia. Przy
braku przestrzegania standardow leczenia w za-
kresie anestezjologii i intensywnej terapii dochodzi
zarowno do zwigkszenia liczby powikian jak i do
wzrostu Smiertelnosci” (opinia swiadka — prof. An-
drzeja Kiiblera, str: 19 uzasadnienia wyroku,).

., Przy braku prawidlowej obsady personelu,
m.in. pielegniarskiego, moze dojs¢ do sytuacji,
w ktorej nie bedzie mial kto podjgé interwencji
w sytuacji zagrozenia zycia”.

,, Wedlug norm Narodowego Funduszu Zdrowia
na oddziale brakowato 12 pielegniarek” (dowod
sqdowy).

Piszecie Panstwo o przysiedze Hipokratesa. Sqd
takze przytacza jego stowa, jednoczesnie rozszerza-
Jgc argumentacje o Kodeks Etyki Lekarskiej. Cytu-
Je z uzasadnienia wyroku:

| Trudne problemy samorzadu

1. ,, Powolaniem lekarza jest ochrona zycia i zdro-
wia ludzkiego, zapobieganie chorobom, leczenie
chorych oraz niesienie ulgi w cierpieniu. Lekarz
nie moze postugiwac sie wiedzq i umiejetnoscia-
mi lekarskimi w dziataniach sprzecznych z po-
wolaniem”,

2. ,,Najwyzszym nakazem etycznym lekarza jest
dobro chorego — Salus aegroti suprema lex esto.
— Mechanizmy rynkowe, naciski spoteczne i wy-
magania administracyjne nie zwalniajq lekarza
od przestrzegania tej zasady (vide KEL).

Mimo ze osobiscie nie bytem w szpitalu, to spra-

we konfliktu znatem bardzo dobrze, poniewaz:

— powolalismy Zespot ds. Konfliktu pod prze-
wodnictwem wiceprezesa delegatury legnickiej
dr. Ryszarda Kepy, ktory prowadzil negocjacje
w szpitalu. Raporty z pracy zespolu otrzymywa-
tem na biezgco,

— otrzymywalem relacje od sekretarza DRL dr:
Jacka Chodorskiego, ktory wizytowal szpital
i byl obserwatorem Rady na wszystkich rozpra-
wach sgdowych,

— osobiscie rozmawiatem z zastepcq dyrektora ds.
lecznictwa dr: Markiem Wozniakiem na temat
sytuacji w szpitalu.

— sprawe konfliktu poruszalismy wielokrotnie na
posiedzeniach Rady DIL, ktorej czlonkiem jest
Pani dr Katarzyna Marek, lekarz w glogowskiej
placowee,

W felietonie nie dokonatem oceny — zacytowatem bo-

lesng, takze dla mnie, jako prezesa DRL, opinie sqdu.

Pomimo ze jestem anestezjologiem z niemal 30-
letnim stazem pracy, moja opinia na temat zagro-
zen zdrowia dla chorych glogowskiego oddziatu
intensywnej terapii moze nie by¢ znaczqca. Ale tak
si¢ sklada, ze glos w tej sprawie zabral autorytet
prof- Andrzej Kiibler —w liscie otwartym opubliko-
wanym w ,, Medium”. Cytuje:

,Moj list wyraza zaniepokojenie Srodowiska
anestezjologicznego na Dolnym Slgsku wydarze-
niami w Glogowie i mozliwymi konsekwencjami
tych wydarzen dla systemu lecznictwa w naszym
kraju (...) Bulwersuje stwierdzenie dyrektora ZOZ,
ze zwolnienie dr Dec i zwigzane z tym nastgpstwa
nie spowodowaty zagrozenia zdrowia i zycia pa-
cjentow w Glogowie i okolicy (...) Konsekwencjq
bylo wstrzymanie pracy na Oddziale Intensywnej
Terapii, ewakuacja pacjentow, ograniczenie liczby
wykonywanych zabiegow operacyjnych do zabie-
gow ratujgcych zycie (...)".

Kolezanki i Koledzy mogliby powiedziec,
Ze ta sprawa dotyczy tylko Oddziatu Intensywnej
Terapii i nijak si¢ ma do catego szpitala. Przeczy
temu opinia prof. Kiiblera, ktory konczy list zda-
niem:

,, Dlatego nie pytaj, czy w Glogowie bije dzwon
ordynatorowi czy dyrektorowi. Bije on calej ane-
stezjologii i intensywnej terapii, a w konsekwencji
calemu szpitalnictwu w naszym kraju”.

Szkoda, ze nie odpowiedzieli Panstwo na list
Profesora, bo bylby to wyraz troski o dobro szpita-
la! Dolnoslgska Izba Lekarska probowata pomoc
w rozwigzaniu konfliktu, lecz dyrekcja te pomoc od-
rzucita. — dyrektor Tadeusz Tofel i przewodniczgcy
kota w Glogowie dr Khalil El Mohtar nie przyjeli
propozycji spotkania i odrzucili pomoc Izby w roz-
wigzaniu konfliktu. Moglismy rozwigzaé konflikt
sitami  korporacji, unikajgc procesu sqdowego.
Szkoda, ze dyrekcja takiej szansy Izbie nie data.

Z powazaniem
dr n. med. Igor Checinski
prezes Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej



_ Konferengje (]

13 maja 2011 r. (piatek), godz. 14.30-
18.00 Sala konferencyjna hotelu ,,Scan-
dic” (I pigtro), Wroctaw, ul. Pitsudskiego
49/57

14.30 Zwiedzanie firm
15.00 Otwarcie sympozjum

| SESJA NAUKOWA:
Aktualne problemy leczenia biologicz-
nego nieswoistych zapalen jelit
15.05-18.00

Wyktadowcey: prof. dr hab. Grazyna Ry-
dzewska, prof. dr hab. J6zef Ryzko, prof. dr
hab. Leszek Paradowski, prof. dr hab. Bar-
bara Iwanczak, doc. dr hab. Marek Woyna-
rowski, prof. dr hab. Piotr Socha, prof. dr
hab. Krzysztof Fyderek i inni

1. Aktualny stan i perspektywy leczenia
biologicznego nieswoistych zapalen jelit
w Polsce (30 min.),

2.Polskie wyniki leczenia biologicznego
infliksymabem choroby Les$niowskiego-
Crohna u dzieci (20 min.),

3. Ocena odpowiedzi $sluzéwkowej w induk-
cji remisji trzema dawkami infliksymabu
u dzieci z chorobg Lesniowskiego-Croh-
na (20 min.),

4. Ocena skutecznosci terapii podtrzymuja-
cej infliksymabem u dzieci z chorobg Le-
$niowskiego-Crohna (20 min.),

5.Mikroelementy i witaminy w nieswo-
istych zapaleniach jelit (20 min.),

6. Deficyt receptora dla interleukiny 10
(IL10R) u dziecka z rozpoznang choroba
Crohna — opis przypadku (15 min.),

7.Indywidualizacja leczenia indukcyjnego
i podtrzymujacego infliksymabem u 15-
letniej pacjentki ze sterydooporng choro-
ba Lesniowskiego-Crohna (15 min.),

8.Co nowego na ECCO, Dublin 2011 (20
min.),

9. Dyskusja.

Adres Komitetu Organizacyjnego:

IT Katedra i Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i Zywienia 50-369 Wroctaw,
\ ul. M. Sktodowskiej-Curie 50/52, tel. 71 770-30-45, fax 71 770-30-46

zapraszaja do udziatu w

Program naukowy sympozjum
14 maja 2011 r. (sobota), godz. 8.30-10.20

Il SESJA NAUKOWA:
Choroby watroby, drog zétciowych
i nieswoiste zapalenia jelit

Wyktadowcy: prof. dr hab. Joanna Pawtow-
ska, prof. dr hab. Piotr Socha, prof. dr hab.
Danuta Celinska-Cedro, doc. dr hab. Marek
Woynarowski, doc. dr hab. Irena Jankowska,
prof. dr hab. Dariusz Lebensztejn i inni

1. Leczenie w cholestazach watrobowych
u dzieci (20 min.),

2. Procesy zapalne watroby jako powod
przeszczepiania narzadu (15 min.),

3. Klinika nieswoistych zapalen jelit u pa-
cjentow po transplantacji watroby (15
min.),

4. Zastosowanie oleju rybiego w leczeniu
stluszczenia watroby u dzieci z otytoscia
prosta (15 min.),

5. Wspétistnienie autoimmunologicznego
zapalenia watroby i nieswoistego zapalenia
jelit u dzieci (15 min.),

6. Kamica z6lciowa u dzieci (15 min.),

7. Przygotowanie pacjentOw z nieswoistym
zapaleniem jelit do badania kolonoskopo-
wego (15 min.),

8. Dyskusja.

Il SESJA NAUKOWA:
Postepy w zywieniu
10.20-12.00

Wyktadowcy: prof. dr hab. Maciej Karczmar-

ski, prof. dr hab. Janusz Ksiazyk, prof. dr hab.

Jerzy Socha, doc. dr hab. Irena Jankowska,

prof. dr hab. J6zef Ryzko i inni

1. Nieprawidlowosci motoryki przewodu po-
karmowego w zaburzeniach karmienia (20
min.),

2. Wielopokarmowe reakcje a leczenie aler-
giczne u dzieci (20 min.),

3. Zywienie u dzieci z IBD z uwzglednieniem
zalecen ECCO (20 min.),

4. Czy wspolczesne zalecenia zywieniowe sg
bezpieczne i1 jak formulowaé bezpieczen-
stwo (20 min.),

5. Probiotyki w chorobach przewodu pokar-
mowego (20 min.),

6. Dyskusja.

12.00-12.30 Przerwa na kawe

4 Sekcja Nieswoistych Zapalen Jelit Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Zywienia Dzieci )
i Il Katedra i Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i Zywienia Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu

| Ogolnopolskim Sympozjum Naukowym
pt. Aktualne problemy leczenia biologicznego nieswoistych zapalen jelit oraz Xl Sympozjum Naukowym
pt. Postepy w gastroenterologii i zywieniu
organizowanym w dniach 13-14 maja 2011 roku (piatek-sobota) w hotelu ,,Scandic”, Wroctaw, ul. Pitsudskiego 49/57

IV SESJA NAUKOWA:
Postepy w gastroenterologii
12.30-15.00

Wyktadowcy: prof. dr hab. Krzysztof Fyderek,
prof. dr hab. Grazyna Czaja-Bulsa, doc. dr hab.
Elzbieta Czkwianianc, doc. dr hab. Urszula
Grzybowska-Chlebowczyk i inni

1. Indukcja i podtrzymanie remisji w terapii ada-
limumabem w $rednio ciezkich i cigzkich po-
staciach choroby Crohna u dzieci (10 min.),

2. Ocena skutecznosci infliksymabu w terapii induku-
jacej remisje u dzieci z chorobg Crohna (10 min.),

3. Zakazenie Clostridium difficile u pacjentow
Z NOWO rozpoznanym nieswoistym zapale-
niem jelit — czestos¢ wystepowania i czynniki
ryzyka (10 min.),

4. Ocena czgstosci wystepowania refluksu gar-
diowego u dzieci z trudno leczaca sie astma
oskrzelowa (10 min.),

5. Czesto$¢ wystepowania choroby refluksowej
u pacjentow z przerostem migdatkow podnie-
biennych i/lub migdatka gardtowego (10 min.),

6. Eozynofilowe zapalenie przeltyku u dzieci
w rejonie Pomorza Zachodniego (10 min.),

7. Czestos¢ polimorfizméw genu NOD2/
CARDI15 w nieswoistych zapaleniach jelit
u dzieci — materiat wasny (10 min.),

8. Wystepowanie rodzinne nieswoistych zapa-
len jelit u dzieci (8 min.),

9. Aktywno$¢ dwusacharydaz u dzieci z nie-
swoistymi zapaleniami jelit (8 min.),

10. Wartos¢ wybranych badan laboratoryjnych
u pacjentdw z nowo rozpoznang chorobg
Lesniowskiego-Crohna (8 min.),

11. Ocena mineralizacji kosci u dzieci z nowo
rozpoznang choroba Lesniowskiego-Crohna
(8 min.),

12.0braz kliniczny ostrego zapalenia trzustki
w trakcie leczenia azathiopryng nieswoistych
zapalen jelit u dzieci (8 min.),

13.Zmiany okotoodbytnicze w chorobie Crohna
u dzieci (8 min.),

14. Manifestacja pozajelitowa i powiklania nie-
swoistych zapalen jelit dotyczace skory i bton
Sluzowych u dzieci (8 min.),

15.0cena stezenia kalprotektyny w kale jako
markera stanu zapalnego w nieswoistych za-
paleniach jelit (8 min.),

16.Ocena stezenia metalloproteinazy 3 19 w nie-
swoistych zapaleniach jelit u dzieci (8 min.),

17.Dyskusja, podsumowanie i zamknigcie
Sympozjum.

Uczestnictwo w sympozjum jest bezptatne. Za uczestnictwo przystuguje 9 punktow edukacyjnych na podstawie Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z 06.10.2007 r. w sprawie sposobu dopelienia obowiazku doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow.

Przewodniczaca Komitetu Naukowego i Organizacyjnego

prof. dr hab. Barbara Iwanczak

J
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Katedra Gastroenterologii i Hepatologii Akademii Medycznej we Wroctawiu
zaprasza na jubileuszowe posiedzenie naukowe dla uczczenia

200 lat medycyny uniwersyteckiej we Wroctawiu

XV Wroctawska Wiosna Gastrologiczna

Regionalne Centrum Turystyki Biznesowe]
15 kwietnia 2011 roku

Program

Sesjal
godz. 8.00-10.45

przewodniczacy: prof. dr hab. Barbara Iwanczak, prof. dr hab.
Franciszek Iwanczak, prof. dr hab. Adam Szelag

1. Zaburzenia gestosci kosci w chorobie trzewnej u dzieci.
Obserwacje wlasne — Elzbieta Krzesiek, Barbara Iwanczak

2. Nieinwazyjne metody badania czynnosci uktadu autono-
micznego u dzieci — Tomasz Pytrus

3. Farmakokinetyka w zespotach ztego wchtaniania — Dorota
Ksigdzyna, Adam Szelag

4. Kwas ursodezoksycholowy w chorobach uktadu trawienia —
Malgorzata Reszczynska

5. Nowoczesne techniki endoskopowego leczenia krwawien z prze-
wodu pokarmowego — Andrzej A. Baniukiewicz (Biatystok)

6. Wiasne doswiadczenia w echoendoskopii — Abdulhabib
Annabhani (Jemen)

7. Leczenie biologiczne nieswoistych zapalen jelit — szanse
i ograniczenia — Leszek Paradowski

Sesjalll
godz. 11.00-13.30

przewodniczacy: prof. Petr Dite, prof. Pawel Lampe. prof. Hans-D.
Saeger, prof. Marian Smoczynski

1. Wroctawska uniwersytecka gastroenterologia — wybrane
biogramy — Maciej Lagiewski, Leszek Paradowski

2. Endoterapia zolciowa i trzustkowa — prof. dr hab. Marian
Smoczynski (Gdansk)

3. Wyktad im. J. Mikulicza-Radeckiego Surgery for carcinomas
of the common bile duct — prof. Hans-D. Saeger (Niemcy)

4. Torbielowate zmiany trzustki — problem interdyscyplinarny
— prof. dr hab. Pawet Lampe (Katowice)

5. Chronic pancreatitis — prof. Petr Dite (Czechy)

godz. 13.30-14.15 — lunch

Sesjallll
godz. 14.15-18.00

przewodniczacy: prof. dr hab. Zygmunt Grzebieniak,
dr hab. Elzbieta Poniewierka

1. Aspekty psychiatryczne i psychologiczne w klinice zabu-
rzen czynnosciowych przewodu pokarmowego — Tomasz
Adamowski, Anna Jelen
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2.

6.

7.

Nieswoiste zapalenia jelit — kiedy TK, kiedy enterokliza,
a kiedy rezonans magnetyczny? — Agnieszka Ciesielska-
Krosny

. Wskazania do leczenia chirurgicznego nieswoistych zapalen

jelit — Robert Olewinski

. Co nowego w zakazeniach chirurgicznych — Zygmunt Grze-

bieniak

. Endoskopowe usuwanie cial obcych z przewodu pokarmo-

wego — Radostaw Kempinski, Matgorzata Manelska
Screening i nadzor w hemochromatozie i chorobie Wilsona —
Adam Smereka

Halitoza — Marcin Braksator

Uczestnicy otrzymaja 10 punktéow edukacyjnych.

W czasie posiedzenia mozliwos¢ ¢wiczen praktycznych w en-
doskopowym hamowaniu krwawien na modelu zwierzgcym
(liczba szkolonych — 20 0s6b)

Druk programu ze srodkow Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

XV WROCELAWSKA
WIOSNA GASTROLOGICZNA

200 lat medycyny uniwersyteckiej we Wroclawiu”

. m B 15 kwietnia 2011 .

ZAPRASZAMY

wenwwroclawskawiosnagastrologiczna.pl




Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
zaprasza na konferencj¢ naukowo-szkoleniowa

Radiologia

ktora odbedzie si¢ 9.04.2011 r. (sobota) w siedzibie DIL,
ul. Matejki 6, we Wroctawiu
w godz. 9.00-15.15 (sala konferencyjna)

Program konferencji
Sesja I
9.00-9.45 Podstawowe zasady ochrony radiologicznej; zasto-
sowanie Srodkow Kkontrastowych w diagnostyce obrazowej,
wskazania i przeciwwskazania, dzialania uboczne, wymagane
parametry laboratoryjne; bledy popelniane przy kierowaniu na
badania RTG, USG, TK, MR — dr A. Zimny
9.45-10.30 Kolejnos$¢ wykonywanych badan obrazowych w roz-
poznawaniu schorzen klatki piersiowej (zapalenia, nowotwory,
choroby ukladowe) — dr R. Badowski
10.30-11.15 Diagnostyka obrazowa jamy brzusznej, ogranicze-
nia stosowanych badan obrazowych — dr E. Nienartowicz
11.15-12.00 Mozliwosci i ograniczenia badan USG w diagno-
styce tarczycy, wezlow chlonnych obwodowych, §linianek, moz-
liwosci diagnostyczne chorob piersi — dla kogo mammografia?
—dr J. Stonina

Sesja 11

12.15-13.00 Diagnostyka obrazowa choréb pediatrycznych oraz
specyfika badan obrazowych u dzieci — prof. U. Zaleska-Dorobisz
13.00-13.45 Zastosowanie badan TK i MR w rozpoznawaniu scho-
rzen osrodkowego ukladu nerwowego — prof. dr hab. M. Sgsiadek
13.45-14.30 Badanie ukladu ruchu — RTG, TK, MR czy USG
(zmiany urazowe, zapalne, nowotworowe) — dr Dabrowka Soko-
towska-Dabek

14.30-15.15 Patologia naczyn — mozliwosci diagnostyczne i lecze-
nie endowaskularne — doc. J. Garncarek

L

Zapisy uczestnikéw konferencji przyjmuje Komisja Ksztalcenia DRL,
tel. 71 798 80 81, 71 798 80 50, fax 71 798 80 51 — Joanna Zak.

Po szkoleniu uczestnicy otrzymaja certyfikat uczestnictwa,
z liczba 6 punktéw edukacyjnych.

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
zaprasza na konferencje naukowo-szkoleniowa

Psychiatria

ktora odbedzie si¢ 4.06.2011 r. (sobota) w siedzibie DIL, ul. Matej-
ki 6, we Wroctawiu w godz. 9.00-15.15 (sala konferencyjna)

Program konferencji
Ustawa psychiatryczna — jej interpretacja i zastosowanie
w lecznictwie otwartym i zamkni¢tym poza psychiatrycznym

— dr n. med. Agnieszka Stepien

Rozpoznawanie psychoz w gabinecie lekarza POZ i szpitalu
— postepowanie — dr n. med. Aleksander Beszlej

Rozpoznawanie uzaleznien od lekéw i alkoholu — droga poste-
powania — dr n. med. Iwona Chlebowska

(ok. godz. 12.00 przerwa na kawe)

Zapisy uczestnikow konferencji przyjmuje Komisja Ksztalcenia DRL,
tel. 71 798 80 81, 71 798 80 50, fax 71 798 80 51 — Joanna Zak.

Po szkoleniu uczestnicy otrzymaja certyfikat uczestnictwa,
z liczba 6 punktéw edukacyjnych.

Szkolenia stomatologiczne

Plan najblizszych szkolen przygotowany przez Komisje Stomatologicznag
Szkolenia dla stomatologéw odbywaja si¢ w sali konferencyjnej DIL wedlug statego schematu:

9.00-11.00; 11.00-11.30 — przerwa; 11.30-13.30
List¢ obecnos$ci podpisujemy po zakonczeniu szkolenia 1 wtedy tez potwierdzamy odbior certyfikatu.
Szkolenia trwaja 4 godziny, uczestnicy otrzymuja 4 punkty edukacyjne.
Zapisy na kazdy kurs przyjmowane sg telefonicznie, 2 tygodnie przed szkoleniem,
pod numerem: 71 798 80 81, 71 798 80 50, e-mail:komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl

Szkolenie nr 2, 15.04.2011 r. (piatek)

Temat: Samotrawiace czy tradycyjne syste-
my wigzace? Wspoélczesne poglady na temat
procedur aplikacji i polimeryzacji systeméw
wiazacych.

Wyktadowca: prof. dr hab. med. Jerzy Sokotow-
ski, Zaktad Stomatologii Ogolnej Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi

Program szkolenia

1. Mechanizmy potaczenia materialow kompozyto-
wych ze szkliwem i z¢bing.

2. Skiad 1 wlasciwosci systemow wiazacych.

3. Wady oraz zalety tradycyjnych i samotrawiacych
systemow wigzacych — kryteria wyboru syste-
moéw wigzacych w konkretnych przypadkach kli-
nicznych.

4. Mozliwoéci modyfikacji procedur klinicznych
aplikacji systemow wiazacych dla uzyskania jak
najlepszego polaczenia materiatow kompozyto-
wych z tkankami z¢ba.

5. Warunki polimeryzacji (naswietlania) systemow
wigzacych 1 ich wplyw na jakos¢ polaczenia ma-
terialow kompozytowych ze szkliwem i zgbing.

6. Wiasciwosci przeciwbakteryjne systemow wig-
zacych, zastosowanie systemow wiazacych do
bezposredniego pokrycia zranionej miazgi z¢gba
i zabezpieczenia zebiny opracowanej pod uzupel-
nienia protetyczne.

7. Materialy kompozytowe o niskim skurczu poli-
meryzacyjnym — skurcz polimeryzacyjny, a jakos¢
potaczenia kompozyt — tkanki zgba.

Szkolenie nr 3, 11.05.2011 r. (Sroda)

—_

. Kliniczne i materiatowe sposoby poprawy
szczelnosci brzeznej wypehien kompozy-
towych w odcinku bocznym.

2. Wkiady z widkien szklanych — tylko kusza-
ca czy rowniez rozsadna droga stomatolo-
gii estetyczne;j.

Wyktadowca: dr n. med. Agnieszka Pacyk,

AM L6dz

Program szkolenia
1. Temat pierwszy
1.1. Kliniczne sposoby ograniczenia naprgze-
nia skurczowego.
1.2. Materiaty wypetniajace o najmniejszym
napre¢zeniu skurczowym.
1.3 Kryteria doboru systemu wiazacego.
1.4.Wypehienia bezposrednie w odcinku
bocznym — materiaty i instrumentarium.

2. Temat drugi

2.1. Krotka rozprawa o wskazaniach klinicz-
nych, selekcji przypadkdéw i algorytmie poste-
powania.

2.2. Nowoczesne materialy i ulepszone proce-
dury, czyli jak zwigkszy¢ kliniczna skutecz-
no$¢ terapii w oparciu o wklady z wtokien
szklanych.

Krystyna Berdzik
Komisja Stomatologiczna
(Zespot ds. Ksztatcenia)
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II Katedra i Klinika Ginekologii, Potoznictwa
i Neonatologii AM zapraszajg lekarzy specjalizu-
jacych si¢ w neonatologii oraz zainteresowanych
do wzigcia udzialu w kursie specjalizacyjnym
(wprowadzajacym) z listy CMKP:

PODSTAWY FIZJOLOGII
1 PATOLOGII NOWORODKA

Kierownik naukowy kursu: dr n. med. Matgorza-
ta Czyzewska

Organizator kursu: II Katedra i Klinika Gine-
kologii, Potoznictwa i Neonatologii AM we
Wroctawiu, ul. Dyrekcyjna 5/7

Miejsce kursu: Nowa Akademia Medyczna we
Wroctawiu, ul. Borowska 213

Termin kursu: 9-10.05.2011 r.

Liczba miejsc: 20

Kurs bezptatny: 14 punktéw edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 15 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegotowych informacji udziela Anna
Zawtodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Zaktad Medycyny Ratunkowej i Katastrof AM
zapraszaja lekarzy podejmujacych specjalizacje
z medycyny ratunkowej na kurs specjalizacyjny
z listy CMKP:

RESUSCYTACJA
KRAZENIOWO-ODDECHOWA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Juliusz
Jakubaszko

Migjsce kursu: Katedra Medycyny Ratunkowe;j
AM we Wroctawiu, ul. O. Bujwida 44a

Termin kursu: 16-20.05.2011 r.

Liczba uczestnikow: 30

Kurs bezptatny: 25 punktéw edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 25 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowych informacji udziela Anna
Zawtodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Zaktad Patomorfologii AM zapraszaja
lekarzy (lekarze ogolni, chirurdzy, onkolodzy) na
kurs doskonalgcy:

ZMIANY ROZROSTOWE
UKLADU KRWIOTWORCZEGO

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Michat
Jelen

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Patomorfologii
AM we Wroctawiu, ul. Marcinkowskiego 1
Termin kursu: 24.05.2011 r. (wtorek), godz. 9.00
Liczba uczestnikow: powyzej 20

Kurs ptatny: 50 zt — 4 punkty edukacyjne.
Zgloszenia na kurs do 25 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowych informacji udziela Anna
Zawlodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb Infekcyjnych
AM zapraszaja zainteresowanych lekarzy pe-

diatréw, lekarzy chordb zakaznych i lekarzy ro-
dzinnych, neurologdéw dziecigcych, ginekologdw
i wszystkich zajmujacych si¢ szczepieniami na
kurs doskonalacy:

SZCZEPIENIA OCHRONNE

Kierownik naukowy kursu: dr n. med. Ernest
Kuchar

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Pediatrii i Cho-
rob Infekcyjnych AM we Wroctawiu,

ul. Bujwida 44

Termin kursu: 10-11.05.2011 .

Liczba miejsc: 30

Kurs ptatny: 100 zt — 8 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 20 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowych informacji udziela Anna
Zawtodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Samodzielna Pracownia Rehabilitacji Rozwojo-
wej Katedry Fizjoterapii AM zapraszaja lekarzy
specjalizujacych si¢ w dziedzinie rehabilitacji me-
dycznej na kurs specjalizacyjny z listy CMKP:

REHABILITACJA DZIECI RYZYKA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Ludwi-
ka Sadowska

Organizator kursu: Samodzielna Pracownia
Rehabilitacji Rozwojowej Katedry Fizjoterapii
Wyadziatu Zdrowia Publicznego AM we Wrocta-
wiu, ul. H. Wronskiego 13¢

Miejsce kursu: Dolnoslaska Izba Lekarska,

ul. Matejki 6, Wroctaw, Samodzielna Pracownia
Rehabilitacji Rozwojowej AM we Wroctawiu,
ul. H. Wronskiego 13¢

Termin kursu: 23-27.05.2011 r.

Liczba uczestnikow: 25

Kurs bezptatny: 36 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 25 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowych informacji udziela Anna
Zawtodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Klinika Chirurgii Urazowej i Chirurgii
Reki AM zapraszaja zainteresowanych lekarzy na
kurs zalecany do specjalizacji z chirurgii ogolnej
z listy CMKP:

TECHNIKI MIKROCHIRURGICZNE
| CHIRURGIA REKI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Roman
Rutowski

Miejsce kursu: Klinika Chirurgii Urazowej i Chi-
rurgii Reki we Wroctawiu, ul. Borowska 213
Termin kursu: 20-24 czerwca 2011 .

Liczba uczestnikow: 20

Kurs bezptatny: 40 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 25 kwietnia 2011 r.
Program kursu oraz zapisy elektroniczne na
stronie: www.zapisy.am.wroc.pl
Szczegdtowych informacji udziela Anna
Zawtodzka, tel. 71 784 11 60, e-mail: anna.
zawlodzka@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej AM zapra-
szaja lekarzy specjalizujacych si¢ w medycynie
rodzinnej na kursy obowigzkowe z listy CMKP:

Kurs IT
KONCEPCJA MEDYCYNY
RODZINNEJ W POLSCE
I NA SWIECIE
Termin kursu: 9-10.05.2011 r.

Kurs IIT
ZDROWIE PUBLICZNE
Termin kursu: 11-18.05.2011 r.

Kurs IV
RELACJE LEKARZ-PACJENT
Termin kursu: 19-20.05.2011 r.

Kurs V
ORGANIZACJA | ZARZADZANIE
PRAKTYKA
Termin kursu: 23-26.05.2010 .

Kurs VI
JAKOSC OPIEKI MEDYCZNEJ
Termin kursu: 30-31.05.2011 r.

Kierownik naukowy kurséw: prof. dr hab. An-
drzej Steciwko

Miejsce kurséw: Katedra i Zaktad Medycyny Ro-
dzinnej, ul. Syrokomli 1, 51-141 Wroctaw
Liczba miejsc na kazdym kursie: 30

Kursy bezptatne.

Zgloszenia na kursprzyjmowane beda poczta
elektroniczng zmr@zmr.am.wroc.plSzczegdto-
wych informacji udziela dr Dagmara Pokorna-
Katwak (Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej).

Katedra i Zaktad Mikrobiologii AM zapraszaja
lekarzy specjalizujacych si¢ w mikrobiologii lekar-
skiej na kurs specjalizacyjny z listy CMKP:

PATOMECHANIZM I DIAGNOSTYKA
WYBRANYCH ZAKAZEN

Kierownik naukowy kursu: dr hab. Grazyna Go-
Sciniak prof. nadzw.

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Mikrobiologii
AM we Wroctawiu, ul. Chatubinskiego 4
Termin kursu: 06-10.06.2011 r., godz. 9.00
Liczba uczestnikow: 5-20

Kurs bezptatny: 29 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 10 kwietnia 2011 r.
Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.plSzczegotowych informa-
cji udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71 784
11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Zaktad Biologii i Parazytologii Lekarskiej
AM zapraszaja lekarzy oraz diagnostow laborato-
ryjnych zainteresowanych problematyka na kurs:

WYBRANE ZAGADNIENIA Z ZAKRE-
SU PARAZYTOLOGII KLINICZNEJ
(biologia, epidemiologia, diagnostyka, klinika,
profilaktyka i leczenie)

Kierownicy naukowi kursu: dr Maria Wesotow-
ska,prof. dr hab. Andrzej Gladysz

Miejsce kursu: sala seminaryjna oraz pracownia
diagnostyczna Katedry i Zaktadu Biologii i Para-
zytologii Lekarskiej AM we Wroclawiu,

ul. J. Mikulicza-Radeckiego 9

Termin kursu: 14-16.09.2011 r.

Dziekan Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego prof. dr hab. n. med. Grazyna Bednarek-Tupikowska
oraz Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
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Liczba uczestnikow: 20

Kurs bezptatny: 13 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 20 czerwca 2011 r.
Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.plSzczegotowych informa-
cji udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71 784
11 57 oraz e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Katedra i Klinika Reumatologii i Chorob We-
wnetrznych AM zaprasza lekarzy specjalizujacych
si¢ w reumatologii oraz zainteresowanych lekarzy
innych specjalnosci na kursy objete programem
specjalizacji w reumatologii z listy CMKP:

ZARYS REUMATOLOGII - PODZIAL
CHOROB REUMATYCZNYCH,
EPIDEMIOLOGIA, GLOWNE GRUPY
CHOROB, PATOGENEZA,
DIAGNOSTYKA | LECZENIE

Kierownik naukowy kursu: dr n. med. Krzysztof
Borysewicz

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Reumatologii

i Chorob Wewnetrznych we Wroctawiu, ul. Bo-
rowska 213

Termin kursu: 26-30.09.2011 r.

Liczba miejsc: 20

Kurs bezptatny: 30 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 30 czerwca 2011 r.
Zgtoszenia przyjmowane beda na podstawie wy-
petionego formularza zgloszeniowego kursanta
(do pobrania na stronie www.cmkp.edu.pl) prze-
stanego na nr fax 71 734 33 09 lub e-mailem:
sekreum@reum.am.wroc.pl

Szczegotowych informacji udziela Helena Biat-
kowska, tel. 71 734 33 00.

POSTEPY W DIAGNOZOWANIU
I LECZENIU CHOROB REUMATYCZ-
NYCH Z ELEMENTAMI GENETYKI
KLINICZNEJ

Kierownicy naukowi kursu: dr hab. Piotr Wiland
prof. nadzw., dr Renata Sokolik, dr Marta Madej
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Reumatologii
i Choréb Wewnetrznych we Wroctawiu, ul. Bo-
rowska 213,

Termin kursu: 7-8.11.2011 r.

Liczba uczestnikow: 30

Kurs bezptatny:17 punktéw edukacyjnych.
Zgloszenia na kurs do 31 sierpnia 2011 r.
Zgtoszenia przyjmowane beda na podstawie wy-
petionego formularza zgloszeniowego kursanta
przestanego na nr fax 71 734 33 09.
Szczegotowych informacji udziela Helena Biat-
kowska, tel. 71 734 33 00.

SPONDYLOARTROPATIE SERONE-
GATYWNE | ZWIAZEK ZAKAZENIA
Z ZAPALENIEM STAWOW

Kierownicy naukowi kursu: dr hab. Piotr Wiland
prof. nadzw., dr Renata Sokolik, dr Marta Madej
Miejsce kursu:Katedra i Klinika Reumatologii
i Choréb Wewnetrznych we Wroctawiu, ul. Bo-
rowska 213

Termin kursu: 9-10.11.2011 r.

Liczba uczestnikow: 30

Kurs bezptatny: 17 punktow edukacyjnych.
Zgloszenia na Kkurs do 31 sierpnia 2011 r.
Zgloszenia przyjmowane bgda na podstawie wy-
pelionego formularza zgtoszeniowego kursanta
przestanego na nr fax 71 734 33 09.
Szczegodtowych informacji udziela Helena Biat-
kowska, tel. 71 734 33 00.

Studium Szkolenia Podyplomowego
Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego
Akademii Medycznej im. Piastow Sla-
skich we Wroctawiu zaprasza na kurs
specjalizacyjny z listy CMKP.

Kurs specjalizacyjny 5/201
— Ortodoncja

ANALIZA ZDJEC
RENTGENOWSKICH
| CEFALOMETRIA

6-8.04.2011 r. (3 dni)

Kierownik naukowy: dr hab. prof.
nadzw. Beata Kawala

Odplatnos¢: kurs bezptatny — lekarze
specjalizujacy si¢

Miejsce: Katedra i Zaktad Ortopedii
Szczgkowej 1 Ortodoncji, 50-425 Wro-
ctaw, ul. Krakowska 26

Zgloszenia: tel./fax 71 784 02 99, e-mail:
ws-3@stom.am.wroc.pl

Liczba punktéw edukacyjnych: 23

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy denty-
stow specjalizujacych si¢ w ortodoncji

Kierownik Studium Szkolenia Podyplo-
mowego Wydziatu Lekarsko-Stomato-
logicznego

prof. zw. dr hab. Urszula Kaczmarek
oraz Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej

Kurs specjalizacyjny 6/2011
— Ortodoncja

PROMOCJA ZDROWIA
JAMY USTNEJ

9.05.-11.05.2011 r. (3 dni)

Kierownik naukowy: dr hab. prof.
nadzw. Beata Kawala

Odplatnos¢: kurs bezptatny — lekarze
specjalizujacy si¢

Miejsce: Katedra i Zaktad Ortopedii
Szczgkowej 1 Ortodoncji, 50-425 Wro-
ctaw, ul. Krakowska 26

Liczba punktéw edukacyjnych: 15
Zgloszenia: tel./fax: 71 784 02 99, e-
mail: ws-3@stom.am.wroc.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy
dentystow specjalizujacych si¢ w or-
todoncji

Kurs specjalizacyjny 7/2011
— Stomatologia zachowawcza

PROMOCJA ZDROWIA JAMY
USTNEJ

30.05-1.06.2011 r. (3 dni)

Kierownik naukowy: prof. dr hab. Ur-
szula Kaczmarek

Odptatnos¢: kurs bezplatny — lekarze
specjalizujacy si¢

Miejsce: sala seminaryjna 324, Katedra
1 Zaktad Stomatologii Zachowawczej

i Dziecigcej, 50-425 Wroctaw, ul. Kra-
kowska 26

Liczba punktéw edukacyjnych: 15
Zgloszenia: tel./fax: 71 784 03 62, e-m-
ail:stomzach@am.wroc.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy denty-
stow specjalizujacych si¢ w stomatolo-
gii zachowawczej

Szczegolowe informacje dostepne na
stronie: www.stom.am.wroc.pl

Kurs specjalizacyjny 8/2011
— Stomatologia dziecigca

EDUKACJA PROZDROWOTNA
| PROMOCJA ZDROWIA JAMY
USTNEJ U DZIECI,
MLODZIEZY ORAZ KOBIET
CIEZARNYCH

30.05.-01.06.2011 r. (3 dni)

Kierownik naukowy: prof. dr hab. Ur-
szula Kaczmarek

Odptatnos¢: kurs bezplatny — lekarze
specjalizujacy si¢

Miejsce: sala seminaryjna 324, Katedra
1 Zaktad Stomatologii Zachowawczej

i Dziecigcej, 50-425 Wroctaw, ul. Kra-
kowska 26

Liczba punktéw edukacyjnych: 15
Zgloszenia: tel./fax: 71 784 03 62, e-m-
ail:stomzach@am.wroc.pl

Kurs specjalizacyjny dla lekarzy denty-
stow specjalizujacych si¢ w stomatolo-
gii dziecigcej

Szczegolowe informacje dostepne na
stronie: www.stom.am.wroc.pl

Kierownik Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Stomatolo-
gicznego prof zw. dr hab. Urszula Kaczmarek oraz Komisja Ksztatcenia Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej
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Uchwaly Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 10 marca 2011 roku
Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 1. 0 izbach lekarskich (Dz.U. nr 219, poz. 1708) uchwala sie, co nastepuje:

NR 53
w sprawie wykonania statuetek z brgzu
autorstwa Stanistawa Wysockiego

§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu
wyraza zgode na podpisanie umowy na wy-
konanie 3 réznych statuetek z brazu po 99 szt.
z kazdego rodzaju autorstwa Stanistawa Wy-
sockiego z przeznaczeniem na upominki dla
uczestnikow V Polsko-Niemieckiego Sympo-
zjum. Koszt wykonania jednej statuetki wynosi
300 PLN.

§2
Koszty wykonania wym. statuetek zostang
sfinansowane ze srodkow przekazanych przez
Naczelng Izbg Lekarska, Slaska Izbe Lekarska,
Saksoniska Izbg Lekarska oraz sponsorow.

§3
Dolnoslaska Rada Lekarska wyraza zgodg na
wyptacenie ze srodkow sponsorskich zaliczki
w wysokosci 30.000 PLN na wykonanie sta-
tuetek.

NR 89
w sprawie rekomendacji lekarza jako
kandydata na lekarza sqgdowego

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu re-
komenduje lekarza dentystg Romana Banaszka
jako kandydata na lekarza sadowego.

NRI1

W sprawie wynagrodzenia za
szkolenia podatkowe

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu
ustala wynagrodzenie za szkolenia zwigza-
ne z doradztwem podatkowym na kwote
300 PLN za godzine.

NR 95
w sprawie zobowiqgzania lekarza den-
tysty do odbycia przeszkolenia
w zwigzku ze stwierdzeniem prze-
rwy w wykonywaniu zawodu
Na podstawie art. 10 ust. 3 w zw. z art. 11
ust. 5 ustawy z dnia 5.12.1996 . o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. z 2005 r.
nr 226, poz. 1943 ze zm.) i § 4 ust. 3 pkt. 1
uchwaty nr 104/97/Il NRL z dnia 27.09.1997 r.
W sprawie szczegdlowego trybu postepowania
w sprawach przyznawania prawa wykony-
wania zawodu lekarza i lekarza dentysty oraz
prowadzenia rejestru lekarzy uchwala sie, co
nastepuje:
§1
1. W zwiazku ze stwierdzeniem przez Komisje
ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomo-
wego DRL przerwy w wykonywaniu zawodu
przez lekarza (... .), posiadajacego prawo wyko-
nywania zawodu lekarza dentysty oznaczone
numerem (...), zarejestrowanego w rejestrze
DIL pod numerem (...), uwzgledniajac sta-
nowisko Komisji Ksztatcenia DRL i wniosek
Komisji ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu
Podyplomowego DRL o zobowiazanie lekarza
dentysty do odbycia przeszkolenia, stwierdza
si¢ przerwanie wykonywania zawodu po uzy-
skaniu prawa wykonywania zawodu przez
lekarza dentyste (...) przez okres diuzszy niz
5 lat.
2. Zobowiazuje si¢ lekarza dentyste (.. .) do odby-
cia przeszkolenia w zakresie stomatologii ogolnej
przez okres 3 miesiecy w (...) w Ktodzku.
3. Dokonuje si¢ wpisu urzedowego ,,Na pod-
stawie uchwaty nr 952011 Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej z dnia 10.03.2011 ., prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty (...)
uprawnia Pana (...) do wykonywania zawodu
lekarza dentysty na obszarze Rzeczypospolitej
Polskiej po odbyciu przeszkolenia ustalone-
go ww. uchwata DRL w okresie 3 miesiecy
w (...) w Klodzku” do dokumentu ,,Prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty” i do
okregowego rejestru lekarzy.

NR 96
w sprawie zobowigzania lekarza do odbycia
przeszkoleniaw zwigzku ze stwierdzeniem
przerwy wwykonywaniu zawodu

Na podstawie art. 10 ust. 3 w zw. z art. 11
ust. 5 ustawy z dnia 5.12.1996 r. 0 zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. z 2005 r.
nr 226, poz. 1943 ze zm.) i § 4 ust. 3 pkt 1
uchwaty nr 104/97/I1 NRL z dnia 27.09.1997 r.
W sprawie szczegotowego trybu postgpowania
w sprawach przyznawania prawa wykony-
wania zawodu lekarza i lekarza dentysty oraz
prowadzenia rejestru lekarzy uchwala sig, co
nastgpuje:

§1
1. W zwiazku ze stwierdzeniem przez Komisjg
ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomo-
wego DRL przerwy w wykonywaniu zawodu
przez lekarza (.. .), posiadajacego prawo wyko-
nywania zawodu lekarza oznaczone numerem
(...), zarejestrowanego w rejestrze DIL pod
numerem (...), uwzgledniajac stanowisko
Komisji Ksztatcenia DRL i wniosek Komisji
ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomo-
wego DRL o zobowiazanie lekarza do odbycia
przeszkolenia, stwierdza si¢ przerwanie wy-
konywania zawodu po uzyskaniu prawa wy-
konywania zawodu przez lekarza (...) przez
okres dtuzszy niz 5 lat.
2. Zobowiazuje si¢ lekarza (...) do odbycia
przeszkolenia przez okres 12 miesiecy,
w zakresie: neonatologii, pediatrii.
3. Dokonuje si¢ wpisu urzedowego ,,Na pod-
stawie uchwaty nr 96/2011 Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej z dnia 10.03.2011 1., prawo wyko-
nywania zawodu lekarza (...) uprawnia Panig
(...) do wykonywania zawodu lekarza na ob-
szarze Rzeczypospolitej Polskiej po odbyciu
przeszkolenia ustalonego ww. uchwata DRL
w okresie 12 miesi¢ey”” do dokumentu ,,Prawo
wykonywania zawodu lekarza” i do okrego-
wego rejestru lekarzy.

NR 99
w sprawie konkursu na stanowisko
redaktora Gazety MEDIUM

§1

Zgodnie z § 7 regulaminu konkursu na
stanowisko redaktora Gazety MEDIUM,
stanowigcego zatacznik nr 1 do uchwaty nr
339/2010 DRL z dnia 21.12.2010 r., Dol-
no$laska Rada Lekarska we Wroctawiu nie
wylonita kandydata na stanowisko redaktora
Gazety MEDIUM.

NR 100
w sprawie powolania redaktora na-
czelnego Gazety DIL MEDIUM

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
powoluje Jozefa Lulg na stanowisko redaktora
naczelnego Gazety DIL MEDIUM.

NR 101
w sprawie zatrudnienia Sekreta-
rza Redakgji Gazety MEDIUM

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu
wyraza zgode na zatrudnienie Magdaleny
Lachut na stanowisku sekretarza redakcji Ga-
zety DIL MEDIUM 1 podwyzszenie wyna-
grodzenia 0 15%, finansowanego ze srodkow
redakcji.
NR 102

w sprawie zbycia akcji Towarzystwa
Ubezpieczeniowego Inter Polska

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu
pozytywnie opiniuje zbycie akcji Towarzystwa
Inter Polska po 300 PLN za akgje.

Uchwaly wchodza
w zycie z dniem podjecia

POZOSTALE UCHWALY DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIEJ | PREZYDIUM DRL DOSTEPNE SA NA STRONIE WWW.BIPDILNET.WROC.PL W ZAKEADCE UCHWALY
Zjazdy absolwentéow AM we Wroctawiu

AKADEMII MEDYCZNEJ WE
WROCLAWIU
ROCZNIK 1968

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Ponawiamy zaproszenie na spotkanie
kolezenskie naszego rocznika, ktore od-
bedzie si¢ w dniach 3-4 czerwca 2011 r.
we Wroctawiu.

Program zjazdu
3 czerwca 2011 r. (piatek)
godz. 16.00 Rejs statkiem DRIADA po
Odrze z poczgstunkiem
godz. 18.30 Zakonczenie rejsu (rozpo-
czecie i zakonczenie rejsu przystan obok
Hali Targowej)
4 czerwca 2011 r. (sobota)
godz.11.00 Sniadanie studenckie w Col-
legium Anatomicum
godz.12.00 Wyktady okolicznoscio-
we — prof. Jan Miodek i prof. dr hab.
Wojciech Witkiewicz
g0dz.13.00 Wspdlne zdjecia pamiat-
kowe
popotudnie — czas wolny
20dz.19.00 Bankiet — Restauracja SPIZ
we Wroctawiu (Rynek)
Optata za uczestnictwo w zjezdzie
wynosi od absolwenta/osoby towarzy-
szacej:
catkowity koszt (bankiet + rejs + czesé
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oficjalna) — 350 zt

rejs statkiem + czg$¢ oficjalna — 250 zt
osoba towarzyszaca na bankiecie — 150 zt
tylko rejs statkiem (bez bankietu i czgsci
oficjalnej) — 150 zt

tylko czg$¢ oficjalna (bez bankietu
irejsu) — 100 zt

Whtat prosimy dokonywac na konto
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we
Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001
do 31.03.2011 . z dopiskiem ,,Zjazd
1968” lub bezposrednio w siedzibie DIL
we Wroctawiu, ul. Matejki 6, II p. pok.
nr 1. Panie prosimy o podanie przyjgtego
nazwiska rodowego meza oraz nazwiska
panienskiego.

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

Zapraszamy do udziatu w zjezdzie.
DO ZOBACZENIA WKROTCE!!!

za Komitet Organizacyjny
Wiestaw Adamaszek, Krystyna Czemik,
Wojciech Durek, Andrzej Karmowski,
Wanda Poradowska-Jeszke, Wojciech
Witkiewicz, Krzysztof Wronecki

ZJAZDY ABSOLWENTOW AKADE-
Mil MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
WYDZIALU LEKARSKIEGO,
ODDZIALU PEDIATRII | STOMA-
TOLOGII
AKADEMII MEDYCZNEJ WE
WROCLAWIU
ROCZNIK 1961

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na uroczyste obchody

z okazji 50-lecia uzyskania absoluto-
rium, ktore odbeda si¢ 24 wrzesnia
2011 r. we Wroctawiu.

Program zjazdu
24 wrzesnia 2010 r. (sobota)
godz. 10.00 Msza $w. (Kosciot
Najswigtszego Imienia Jezus, pl. Uni-
wersytecki 1)
godz. 11.00 Sniadanie studenckie —
foyer w Auli Leopoldina UW
godz. 12.00 Otwarcie zjazdu — Aula
Leopoldina UW
godz. 12.15 Przemowienie JM Rektora AM
Uroczyste wreczenie dyplomow
Wyklad okolicznosciowy — prof. Jan
Miodek
Wspolne zdjecia pamigtkowe
godz. 14.30 Zwiedzanie Wiezy Mate-
matycznej
Wystawa ,,300 lat Uniwersytetu Wro-
ctawskiego”

godz. 19.00 Uroczysta kolacja (Hotel
Jana Pawta 1T — $w. Idziego 2, Wroctaw
— Ostrow Tumski)

Optata za uczestnictwo w zjezdzie
WyYnosi:

od absolwenta — 350 zt

osoba towarzyszaca na bankiecie — 200 zt
tylko uroczystosci — 150 zt

Whtat prosimy dokonywac na konto
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001
do dnia 31.05.2011 . z dopiskiem
,»Zjazd 1961” lub bezposrednio w sie-
dzibie DIL we Wroctawiu, ul. Matejki
6, I p. pok. 1. Panie prosimy o podanie
przyjetego nazwiska rodowego meza
oraz nazwiska panienskiego.
Zakwaterowanie we wiasnym zakresie
(nie jest wliczone w ceng zjazdu).
Blizszych informacji udziela Patrycja
Malec, tel. 71 798 8068, e-mail: patry-
cja.malec@dilnet.wroc.pl lub patka.
malec@wp.pl
Zapraszamy do udzialu w zjezdzie.
DO ZOBACZENIA!!!

za Komitet Organizacyjny
Danuta Aszkietowicz, Jerzy Fonfara,
Krystyna Kazimierczak-Orzechowska,
Mirostawa Przyjatgowska,
Jacek Szechinski



SILYA RERUM MEDICARUM
VETERUM AXXVIV

— W ostatnich dniach ubieglego miesia-
ca uniwersytet w Lipsku obchodzit 500-3
rocznicg zalozenia. Uniwersytet lipski
zajmowal zawsze wybitne stanowisko
pomigdzy wszechnicami niemieckiemi,
szczegblniej wydziat lekarski odznaczat
si¢ doborem sit naukowych. W Lipsku
wyktladali profesorowie tej miary,
co fizyolog Karol Ludwig, histolog
Wilhelm His, dalej klinicysta Wil-
helm Wunderlich, anatomopatolog
Ernest Wagner, chirurg Thiersch,
Credé i inni. Uniwersytet lipski
nalezy do najwigcej uczgszcza-
nych wszechnic w Niemczech
i zajmuje 3 migjsce W tym
wzgledzie (Berlin, Monachium).
Dawniejszymi czasy bywalo tam
duzo studentow polakéw. Do ciata
profesorskiego uniwersytetu lipskiego
zalicza si¢ od szeregu lat polak warsza-
wianin d-r br. Lesser, chirurg.
»Medycyna i Kronika Lekarska”
1909, XLIV, 771

Uposazenie profesora poloznictwa
w Krakowie. Sejm galicyjski na posie-
dzeniu z d. 3. Pazd. b. . uchwalit jak wia-
domo etat osob i plac stuzby lekarski¢j
i administracyjnéj w szpitalach krajo-
wych. Wedtug téj uchwaty prof. potoznic-
twa w Krakowie za petnienie obowiazkow
lekarza ordynujacego w szpitalu $w. La-
zarza otrzyma wynagrodzenie w kwocie
200 ztr. (!) rocznie.

A —— M
R

Co spowodowalo komisye szpitalng
a nastepnie i Sejm do powzigcia podobne-
go rodzaju dziwnéj uchwaty rzeczywiscie
trudno pojac. Komisya szpitalna zapatry-
wala si¢ podobno w téj mierze na smutne
wzory szpitalu Iwowskiego, lecz nie wol-
no jéj byto zapominag, iz inne zachodza
stosunki w szpitalu lwowskim a inne
. wKrakowie. We Lwowie klinika
i poloznicza i oddzial potoznic
w jednym znajdujg si¢ gma-
427 chu, w Krakowie tymczasem
szpital §w. Lazarza znacznie
jest od miasta i od kliniki od-
dalony. Dalej pod opieka prof.
w Krakowie znajduja si¢ pod-
rzutkiidzieciszkolne. Profesor
poloznictwa w rzeczy saméj
ma ucigzliwsza daleko stuzbe
anizeli kazdy inny lekarz ordynujacy
i za swa pracg ma mie¢ tak nedzne wy-
nagrodzenie. Placa w ilosci ztr. 200 ubliza
zarowno stanowisku lekarza szpitalnego
jak i godnosci profesora. Niestety Sejm na
rowni widocznie stawia profesoréw Uni-
wersytetu z woznym i strézami szpitalne-
mi, ktorzy nawet wigksza pobieraja ptace
bo zir. 300. W uchwale sejmowéj bedacéj
w mowie widzimy wielkg krzywdg i nie-
sprawiedliwo$¢ wyrzadzong profesorowi
potoznictwa w Krakowie.
»Przeglad Lekarski” 1871, X, 335

Zebrat
Andrzej Kierzek

KASY FISKALNE

.Najlepsze dla lek

[wediug badamia preferencji Ko

mate kasy wysokie] klasy

Inyeh - mala 1 lakka,
Zachowujgca pelng
funkcjonalnosc .duze|” kasy

ARTON
52-424 Wroctaw
al. Piastow 87a
tel. 71 363 40 26
gsm 605 539 011

GVC Tax
50-437 Wroctaw

tel. 71 342 55 50
gsm 602 125 567

FISKOM
53-608 Wroctaw
ul.Kosciuszki 178/1b ul. Robotnicza 34A
tel. 71 37378 75
gsm 502 504 716

Prosimy o kontakt lub zamodwienie prezentaciji!

v | prawnikow”

nsumentdw 2010]
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Zapiski emeryta

Szkota

Od czasoéw starozytnych istniaty szkoty medyczne. Nosity
one nazwy miast — szkola z Kos, szkola z Montpellier itd.
Nazywano je takze imionami wielkich lekarzy — Hipokratesa,
Galena, Kocha, Mikulicza-Radeckiego, Ortowskiego,
Rydygiera.

Pamigtam ze swej mlodosci, ze w pigknym starym
zabytkowym budynku, gdzie§ w Polsce, miescily si¢ dwie
kliniki wewngtrzne, mozna by powiedzie¢ dwie szkoly
medyczne.

W jednej z nich stosowano strofantyne i heparyne, w drugiej
wylacznie preparaty naparstnicy i acenokumarol. Jesli dyzurny
pomylit w nocy ordynacje, to rano na odpowiedniej odprawie
byta draka. Jesli w jednej z klinik uwazano, ze splaszczenie
zatamka T w elektrokardiogramie to uszkodzenie mig$nia
sercowego, to w drugiej uchodzito to najwyzej za powod do
wykonania proby wysitkowej lub proby z podaniem potasu.

W réznych dziedzinach interny raz, jeden raz drugi z liderow
wprowadzal modne nowosci rozpoznawczo-terapeutyczne.

Obie ,,szkoty” roznily sie takze dyscypling — w jednej
panowat pruski dryl, w drugiej dominowala austriacka
galanteria. Oczywiscie, jak to w zyciu politycznym bywa,
kazdy z szefow miat grono swoich bezwzglednych entuzjastow
i fanek w roznym wieku. Na ¢wiczeniach, a szczegélnie na
egzaminach trzeba bylo mie¢ naprawdg dobre rozeznanie, aby
odpowiada¢ zgodnie z zasadami odpowiedniej kliniki.

W innym stawnym wowczas zaktadzie teoretycznym wybitny
uczony wzywat do swojego ogromnego gabinetu doktorantow
—oczywiscie kolejno — oni przedstawiali mu swoje badania, po
czym On... dyktowal im najwazniejsze strony ich doktoratow!
Caly medyczny $wiat pozostawat pod wrazeniem ,,rozlegtosci
i glebokosci naukowej” licznych prac naukowych tej ,, szkoty™.
Wszystkie prace, no prawie, faktycznie byty jednolite.

Czy to byty autohomoplagiaty?

dr Jozef emeryt

&
FARIMEX
POLSKA

www. fsrimiexpolska, pl

Mowoczesna, modna | escetyczna
kasa dla lekarzy zapewniajgca

pelen komfort uzytkowania,
zajmujgca niewiele miejsca.

EL-VIA

58-304 Watbrzych
ul. Andersa 187
tel. 74 846 43 83
gsm 608 309 289

iCOMP.pl

58-200 Dzierzoniow
ul. Wroctawska 30
tel. 74 831 13 36
gsm 501 40 30 10

D&D SER
59-220 Legnica

ul. Ztotoryjska 134/1
tel. 76 852 52 99
gsm 608 068 272

Ay
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rzowie wroclawskiej medycyny - szkice do portretow

Uodzil sie 21 stycznia 1926 r. w Sambo-
rze. Szkole powszechng ukonczyl w Kra-
kowie, a maturg zdal w Wieliczce w 1945 r.
W tym rowniez roku rozpoczgl studia na Wy-
dziale Lekarskim Uniwersytetu i Politechniki
we Wroctawiu, a ukonczyt je w 1951 r., uzy-
skujgc — po zmianie nazwy uczelni — dyplom
lekarza w Akademii Medycznej we Wroctawiu.
Podczas studiow (od 1948 r) pracowat jako
wolontariusz, a nastepnie asystent w Osrod-
ku Kardiologicznym Klinik Wewnetrznych.
W latach 1950-1952 byl miodszym asystentem
I Kliniki Choréb Wewnetrznych (kierownik:
profesor Zofia Czezowska). W 1952 r. na po-
lecenie komitetu uczelnianego partii zostal,
bez podania przyczyn, zwolniony z pracy
w Akademii Medycznej. Podjgl wowczas pra-
ce w Szpitalu Wojewddzkim im. Babinskiego
(1952-1954), a nastepnie zostal adiunktem
i p.o. kierownikiem Katedry Medycyny Ogol-
nej (1957-1967) Studium Doskonalenia i Spe-
¢jalizacji Kadr Lekarskich w Warszawie, z sie-
dzibg we Wroctawiu. W tych rowniez latach
uzyskat specjalizacje pierwszego i drugiego
stopnia z zakresu chorob wewnetrznych oraz
obronit doktorat (1961 r). Na podstawie pra-
¢y pt. ,, Wartos¢ kapilaroskopii w diagnostyce
chorob wewnetrznych” uzyskal habilitacje
(1966 r). W tym samym roku nadano Mu
rowniez tytut docenta. Do Akademii Medycz-
nej powrocit w 1967 r, podejmujgc prace
w I Klinice Chorob Wewnetrznych (kierownik
— prof. Jozef Kaniak), a od 1970 r., po kolejnej
reorganizacji i powstaniu Instytutu Chorob
Wewnetrznych, zostal kierownikiem Katedry
i Kliniki Gastroenterologii AM we Wroctawiu.
Kierowat nig do czasu przejscia na emeryture
w 1996 r. W latach 1968-1996 zarzqdzat réw-
niez Osrodkiem Naukowo-Badawczym Ga-
strologicznym w Dusznikach Zdroju. W 1975
r. uzyskal tytul profesora nadzwyczajnego,
a w 1984 r. profesora zwyczajnego. W 2001 r.
otrzymat tytut doctora honoris causa Akade-
mii Medycznej w Bialymstoku.

Na przelomie lat siedemdziesiqtych i osiem-
dziesigtych godna uwagi byla dzialalnosé Pro-
fesora w komisjach Polskiej Akademii Nauk:
Dietetyki, Terapii Stosowanej, Patofizjologii,
Zywienia Czlowieka oraz dziatalnosé¢ w Radzie
Naukowej przy Ministrze Zdrowia i Opieki Spo-
tecznej.

W 1950 . oZenit si¢ z kolezankq ze studiow Da-
nutq Kabacinskq, pozniejszym profesorem Klini-
ki Choréb Wewnetrznych i Zawodowych AM we
Wroctawiu. Ma dwoje dzieci — Marig i Piotra.

Zainteresowania naukowe Profesora poczqtko-
wo dotyczyly kardiologii, angiologii i diabetologii.
W pozniejszym okresie dominowaly wsréd nich
gastrologia oraz hepatologia. Dziedzinom tym
poswigcit wigkszos¢ sposrod 250 prac naukowych
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Zebrat i opracowat Jerzy Bogdan Kos

ZBIGNIEW KNAPIK

1926-2010. Doktor nauk medycznych, profesor, doktor habilitowany, specjalista choréb wewnetrznych i
gastroenterologii

i innego rodzaju publikacji zamieszczonych w kra-
Jjowych i zagranicznych czasopismach, a takze
w zbiorowych podrecznikach, m.in. ,, Choroby na-
czyn obwodowych” (red. J. Kaniak,1972), ,, Cho-
roby wewnetrzne” (red. A. Wojtczak, 1972), ,, Cho-
roby watroby” (red. R. Brzozowski, 1984) oraz
,,Choroby jelit” (1974) i ,, Zarys choréb watroby”

Fot: z archiwum autora

(1980), ktorych byt redaktorem i wspotautorem. In-
teresujqcq grupe stanowig publikacje poswigcone
historii medycyny oraz praca pt. ,,Bilans wodno-
elektrolitowy u gornikow pracujgcych w kopalni
Lubin i Polkowice - rezultat wieloletniej wspolpra-
¢y z zakladami gorniczymi.

Profesor przywigzywat duzg wage do szkole-
nia lekarzy. Specjalizacje z zakresu choréb we-
wnetrznych i gastroenterologii uzyskato pod jego
kierunkiem okolo 100 lekarzy, byt réwniez pro-
motorem 26 przewodow doktorskich i opiekunem
3 habilitacji. W dziedzinie patobiologii przewodu
pokarmowego szczegolne miejsce zajely badania
Profesora dotyczqce przewleklych zapalen blony
Sluzowej zolgdka, wrzodziejgcego zapalenia
jelita grubego, przewleklych zapalenn watroby
oraz badania motoryki przewodu pokarmowe-
go i wplywu réznych lekow na kinetyke przelyku
i pecherzyka zZolciowego. Za pionierskie nalezy
uzna¢ badania nad zakazeniem Helicobacter py-
lori oraz wprowadzenie przez Profesora metod
serologicznych w diagnostyce zakazen tq bakte-
rig. Réwnie wazne znaczenie miato zastosowanie
markerow nowotworowych w diagnostyce raka
Jjelita grubego i stanow przedrakowych.

Doctor honoris causa Akademii Medycznej w Bialymstoku (2001 r.)
Wspottworca wroctawskiej szkoly gastroenterologii.
Rektor Akademii Medycznej we Wroctawiu (1990-1993)

Podjecie poszerzonej diagnostyki stato sig moz-
liwe dzigki powstaniu, z inicjatywy Profesora, no-
wych pracowni: ultrasonograficznej (pierwszej na
Dolnym Slgsku), endoskopowej, badania motoryki
przewodu pokarmowego i pH-metrii oraz scynty-
grafii, a takze wprowadzenie do programu badan
diagnostycznych biopsji cienkoiglowej zmian ogni-
skowych narzqdow jamy brzusznej.

Poza pracq naukowg, dydaktyczng i organiza-
cyjng Profesor podejmowat réznorodne dziala-
nia na rzecz uczelni i srodowiska lekarskiego. Byl
dziekanem Wydzialu Lekarskiego (1974-1981)
i rektorem AM we Wroctawiu (1990-1993), a takze:
przewodniczgcym (1990-1993) i cztonkiem hono-
rowym Zarzqdu Glownego Polskiego Towarzystwa
Gastroenterologicznego, wiceprezesem Zarzqdu
Glownego (1982-1985), czlonkiem honorowym
Towarzystwa Internistow Polskich, czlonkiem ho-
norowym Wroclawskiego Towarzystwa Naukowe-
go, czlonkiem zwyczajnym International College of
Psychosomatic Medicin i Association Europeenne
et Mediterranee de Gastrologie et Proctologie,
a takze — w latach (1961-1968) — przewodniczq-
cym wroctawskiego Towarzystwa Lekarskiego. Byt
rowniez redaktorem naczelnym czasopisma ,, Ga-
stroenterologia Polska”.

W latach 1999-2009 Profesor kierowat dziatal-
nosciqg Komisji Seniorow Dolnoslgskiej Izby Le-
karskiej, a w latach 2005-2008 petnit funkcje wi-
ceprezesa Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankow Medycyny Wroclawskiej. Profesor
pozostawil trwaly slad swej obecnosci w dorobku
tych organizacji. Odznaczony zostat Krzyzem Ka-
walerskim, Krzyzem Oficerskim i Komandorskim
Orderu Odrodzenia Polski, Medalem Edukacji Na-
rodowej, Medalem Gloria Medicinae oraz innymi
odznaczeniami.

Zmarl 27 lutego 2010 :

Zainteresowania i osiggniecia naukowe: pato-
biologia i zaburzenia motoryki przewodu pokar-
mowego (zwlaszcza w zapaleniach blony sluzowej
zolgdka, wrzodziejgcym zapaleniu jelita grubego
i przewleklych zapaleniach waqtroby), cukrzyca,
pionierskie badania nad zakazeniami Helicobacter
pylori — wprowadzenie diagnostycznych metod se-
rologicznych.

Bibliografia:

Zbigniew Knapik: Interna (w:) Academia Me-
dica Wratislaviensis 1950-2000. Wroctaw 2000,
s.91-93.

Zbigniew Knapik (w:) Kto jest kim w polskiej
medycynie. Informator biograficzny. Warszawa
1987,s.301.

Szkota Alergologiczna i Gastroenterologii (w:)
Wroctawskie Srodowisko akademickie. Tworcy i ich
uczniowie. Wroclaw — Warszawa — Krakow 2005,
s. 454-455.



Profesor Knapik w anegdotach

KIERUNKI ZAINTERESOWAN

W 1970 r. w ramach reorganizacji AM
i tworzenia struktur instytutowych prof.
Jozef Kaniak zorganizowat Klinik¢ Angio-
logiczng, a prof. Zbigniew Knapik Klinik¢
Gastroenterologii. Zainteresowania prof.
Knapika koncentrowaty si¢ glownie na he-
patologii, polekowych uszkodzeniach prze-
wodu pokarmowego, motoryce przewodu
pokarmowego, a takze na Helicobacter pylo-
ri w etiopatogenezie chordb zotadka. W za-
kresie badan nad etiopatogeneza zapalen
zotadka i choroby wrzodowej okre§lono ob-
raz biochemiczny $luzu zotagdkowego i za-
chowanie si¢ jego frakcji podczas leczenia
przeciwwrzodowego. Okreslono dymensje
osobowosci u chorych z chorobg wrzodowa,
psychotypologie chorych i chorych z zespo-
tem poresekcyjnym oraz cierpieniem spa-
stycznym jelita grubego. Prowadzono row-
niez badania oceniajace wrazliwos$¢ btony
$luzowej zotadka zwierzat na ulcerogenne
dziatanie lekéw takich jak hydrokortyzon
i niesterydowe leki przeciwzapalne. W ba-
daniach obejmujgcych réwniez grupe osob
uzaleznionych od alkoholu, udowodniono
toksyczne dziatanie alkoholu na uktad en-
zymatyczny blony §luzowej zotadka i prze-
tyku. Ponadto w Klinice Gastroenterologii
powstaty liczne prace poswigcone zespotom
poresekcyjnym. Profesor Wanda Lubczyn-
ska-Kowalska w swojej pracy habilitacyjnej
zaproponowala nowa koncepcj¢ hormonal-
nej etiologii tego zespotu. Udowodniono
istnienie w nim uogolnionego odwodnienia
ustrojowego. Zagadnienia hepatologiczne
podejmowano w pracach dotyczacych okre-
$lenia zmian poziomu biatka mikrosomalne-
g0 i poziomu cytochromu P450 w watrobie
w dos$wiadczalnej cholestazie oraz w pra-
cach dotyczacych perfuzji pozaustrojowej
watroby zwierzecej i oznaczenia cytochro-
mu P450 jako modelu oceny dziatania cime-
tydyny (prof. Leszek Paradowski). (...)

W 1972 r. po raz pierwszy na Dolnym
Slasku wykonano w Klinice Gastroentero-
logii $lepa biopsje watroby i wprowadzono
te metode do badan rutynowych. Pigtnascie
lat pozniej rozpoczgto rutynowe wykony-
wanie biopsji cienkoiglowych watroby
i trzustki. W 1989 r. utworzono Pracowni¢
Motoryki Przewodu Pokarmowego pod
kierownictwem prof. L. Paradowskiego,
powickszong w 1993 r. o komputerowa
aparatur¢ do pomiaréw wewnatrzprzety-
kowej i wewnatrzzotadkowej kwasnosci.
(pH-metria).

Szkota Alergologiczna i Gastroenterologii
(w:) Wroctawskie srodowisko akademickie.
Tworcy i ich uczniowie 1945-2005. Wroctaw
—Warszawa — Krakow 2005, s.455.

MISTRZ

Przez wiele lat jesienig i wczesng wiosng —
w szarym lub czamym plaszczu, w kapeluszu
borsalino i w blyszczacych jak krysztat butach
— wchodzit na teren kliniki, zawsze punktualny
i zawsze elegancki, Profesor Zbigniew Knapik.

Gastroenterologic na terenic Wroclawia
stworzytl od podstaw. Stale poglebial swojg
wiedzg i chetnie przekazywat ja nam — swo-
im uczniom. Pamigtam pierwsze gastrosko-
pie wykonywane gi¢tkim, jedynym wowczas
we Wroclawiu, aparatem i pierwsze punkcje
watroby. Profesor przyczynit si¢ do powsta-
nia wroctawskiej szkoty gastrologicznej. Bez
Jego udzialu nie udatoby si¢ zbudowaé tak
zgranego zespotu pracownikow. Podczas sta-
nu wojennego Profesor wykazat si¢ niezwykla
odwagg i patriotyzmem. Przez wiele lat klinika
byta miejscem schronienia, a nawet azylu dla
réwnie odwaznych patriotow.

W naszej pamigci pozostaly liczne rozmo-
wy prowadzone na roézne tematy. Dotyczyly
one nie tylko polityki, uktadow spotecznych
i wigzi mi¢dzyludzkich, ale réwniez malar-
stwa, sztuki, architektury a zwlaszcza muzyki,
ktéra Profesor znat i1 kochal. Podczas spotkan
towarzyskich che¢tnie grywal na fortepianie.
I cho¢ byt znawca win, rzadko dyskutowat na
ten temat z kimkolwiek.

Wyktady Profesora cieszyty si¢ duza popu-
larno$cig. Wyglaszat je nienaganng polszczy-
zng, dbal o konstrukcj¢ zdan, imponowal zna-
jomoscig obcojezycznej literatury. Czasem si¢
wzruszat. Podczas spotkan z osobami pocho-
dzacymi z Kresow, w Jego stowach ,,przebijat”
typowy lwowski ton.

Profesor posiadat zmyst prawniczy i dosko-
nale znat prawo. Swoje umiejetnosci i wiedze
wykorzystat jako rektor AM we Wroctawiu.
Dzigki Jego staraniom zakonczono sprawy
wiasnos$ciowe uczelni i znowelizowano sze-
reg aktow prawnych. Profesor umial tagodzi¢
konflikty, potrafit zdoby¢ si¢ na kompromis.
Byt prostolinijny, prawy, budzit zaufanie.

Odszedt od nas Petroniusz przetomu dwu-
dziestego i dwudziestego pierwszego wieku.

Wanda Lubczynska-Kowalska
DWA WSPOMNIENIA

Pierwsze wspomnienie o Zbyszku, jakie
przechowuje w swojej pamieci, dotyczy od-
legtej przesziosci. Szczesliwy los sprawil, ze
w 1945 roku zostali$my studentami pierwsze-
go roku Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
i Politechniki we Wroctawiu. Zanim jednak
zajeliSmy miejsca na salach wyktadowych
i przy stotach laboratoryjnych, musieli$my do-
Taczy¢ do tych, ktorzy tatali okaleczone dachy,
szklili wybite okna i usuwali zalegajacy gruz.
A kiedy przyszta pora na nauke, wiedzieli$my,
Ze tej szansy nie wolno nam zmarnowac.

Pewnego dnia — a bylo to prawdopo-
dobnie jesienia 1947 roku — odwiedzitem
w jakiej$ pilnej sprawie Zbyszka Knapika
mieszkajacego wtedy z Julkiem Kornobi-
sem na stancji w kamienicy przy Wybrze-
zu Wyspianskiego. Zastalem tam réwniez
ich kolezanki, p6zniejsze zony: Danusig
Kabacinskg i Krysi¢ Klimek. Wszedtem do
pokoju. Na stole lezaly rozlozone zeszyty
z notatkami z wyktadow. Wszyscy pilnie si¢
uczyli, powtarzajac material do egzaminu.
Przyznaj¢, Zze bylem wprost zaszokowany,
widzac jak bardzo przyktadali si¢ do nauki
i jak powaznie jg traktowali.

Juz wtedy odniostem wrazenie, ze Zbyszek
Knapik byt jakby ,,duchowym przywodcg”
catej grupy. Powazny, bardziej od innych
oczytany, a przy tym chetnie stuzacy innym
swoja wiedza. Takim go zapamigtatem za
miodu i takim pozostat w latach dojrzatych.
Pamigtam tez, ze opuszczajac mieszkanie,
powiedzialem Zartobliwie sam do siebie:
,»Oto widziale$ czg§¢ przysztej kadry nauko-
wej naszej uczelni!”

I nie pomylitem si¢ — troje z nich po kilkuna-
stu latach zostato profesorami, a jeden — Zbyszek
Knapik — przywdziat rektorskie gronostaje.

Drugie wspomnienie dotyczy tzw. porankow
muzycznych jakie profesor Knapik, wowczas
przewodniczacy Kota Seniorow Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej, organizowat dla cztonkoéw
kota.

Byt on zreszta nie tylko inicjatorem tych
spotkan, ale rowniez samodzielnym ich ko-
mentatorem. Plyty z muzyka powazng w wy-
konaniu najlepszych orkiestr symfonicznych
dobierat z wlasnych zbioréw i raz w miesigcu
prezentowat je cztonkom kota. Kazdg prezen-
tacj¢ uzupekiat obszerna informacja o kom-
pozytorze, dyrygencie i zespole muzycznym
oraz o wykonanych utworach.

Wzbudzat przy tym powszechny podziw
$wietng znajomoscig tematu.

Podziwiano Go takze za doskonata zna-
jomos¢ historii $wiata, a zwlaszcza kultury
hellenskiej i starozytnosci. Mowit, ze zami-
fowania te zaszczepil w nim ojciec, czyta-
jac mu ,,do poduszki”, gdy byt dzieckiem,
nie bajki, lecz mity greckie. Ponadto zwie-
dzil wiele muzedw Swiata (przeczytawszy
uprzednio informator o zbiorach w nim
przechowywanych). Mozna byto z nim roz-
mawia¢ o malarstwie, rzezbie i o prawie
kazdym dowolnym rodzaju sztuki. Lubit do-
bra literature, zwlaszcza historyczna.

Swoje wyktady dla studentoéw i lekarzy miat
zawsze doskonale przygotowane. Wyglaszat
je, dbajac o pickno jezyka. Byt szarmancki
wobec kobiet, kolezefiski wobec mezczyzn,
sprawiedliwy i niezalezny w sadach. Byt po-
wszechnie szanowany i lubiany. I takim Go
zapamigtamy.

Roman Hajzik
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iy Pro memoria

Z glebokim zalem zawiadamiamy, ze 10 marca 2011 roku

zmart w wieku 68 lat

dr n. med. Jan Kowalczyk

specjalista chirurgii onkologicznej

wieloletni pracownik Centrum Onkologii Instytutu im. Marii Sktodowskiej-Curie,

wspoltworca samorzqdu lekarskiego, delegat na wszystkie krajowe i okregowe zjazdy lekarzy,

zalozyciel i redaktor naczelny ,, Galicyjskiej Gazety Lekarskiej”,

przewodniczgcy Okregowego Sqdu Lekarskiego dwoch kadencyi,

czlonek Naczelnej Rady Lekarskiej,

odznaczony m.in.: Ztotym Krzyzem Zastugi i Honorowg Odznakq Okregowej Izby Lekarskiej w Krakowie,

czlowiek wielkiej prawosci i wiedzy, oddany calym sercem swojej pracy zawodowej i samorzqdowi lekarskiemu,

zawsze pogodny, lubiany i zZyczliwy ludziom,

lekarz z poczuciem judymowskiej misji, o sercu wrazliwym na cierpienie,

zawsze gotow do niesienia pomocy w bolu i niedoli.

Okregowa Izba Lekarska w Krakowie stracila jednego ze swoich

najlepszych liderow. Bedzie Go nam ogromnie brakowato.

Czes¢ Jego pamieci!

W imieniu cztonkéw ORL w Krakowie dr hab. n. med. Andrzej Matyja, prezes ORL w Krakowie

Panu dr. n. med. Adamowi Biernackiemu
wyrazy glebokiego wspoiczucia z powodu smierci

Brata

sklada Zarzqd Kola Terenowego w Swidnicy

Wyrazy glebokiego wspolczucia
Pani dr Marii Majewskiej z powodu smierci

Mamy

skladajq kolezanki i koledzy
z Dolnoslgskiego Centrum Chorob Pluc

Pani doktor Annie Lukowiak-Sokotowskiej
wyrazy glebokiego wspotczucia z powodu smierci
Ojca

sktadajq kolezanki i koledzy z delegatury watbrzyskiej

Pani doktor Irenie Dobrzanskiej-Buczkowskiej
wyrazy glebokiego wspolczucia z powodu smierci
Matki
. Jadwigi Dobrzanskiej

skiadajq koledzy i przyjaciele

Z glebokim Zalem zawiadamiamy,
ze 27 lutego 2011 roku
odeszta nasza Kolezanka lekarz stomatolog

Maria Mendyka

Wyrazy wspoltczucia pogrqzonej w zalu Rodzinie
sktadajq kolezanki i koledzy ze Srody Slgskiej i okolic
oraz cztonkowie Komisji Stomatologicznej DRL

Pani doktor Grazynie Kasprzak-Michalskiej
wyrazy glebokiego wspolczucia z powodu Smierci

Mamy

sktadajq kolezanki i koledzy lekarze z Legnicy

Z glebokim smutkiem i Zalem zawiadamiamy,
ze 21 lutego 2011 roku
po dlugiej i cigzkiej chorobie odszed! od nas na zawsze
lekarz medycyny

Tadeusz Waszczyszyn

o czym zawiadamia pogrgzona w smutku Rodzina

Alinie i Andrzejowi Szymczyk
wyrazy glebokiego wspoiczucia z powodu smierci

Ojca

sktadajq kolezanki i koledzy z delegatury watbrzyskiej

Panu dr. n. med. Jerzemu Pejczowi
ordynatorowi Oddziatu Dziecigcego Szpitala Powiatowego
w Trzebnicy
wyrazy glebokiego wspolczucia z powodu smierci
Zony

sktadajg cztonkowie Terenowego Kota DIL w Trzebnicy
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Wspomnienia

Doktor habilitowany nauk medycz-
nych Tadeusz Mielecki urodzit si¢
w Brodach koto Kalwarii Zebrzydow-
skiej. Tam ukonczyt szkole podstawowg
i liceum ogolnoksztatcace. W 1953 roku
rozpoczat studia na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej we Wroctawiu. Sie-
dem lat pdzniej (1960 r.) uzyskat dyplom
lekarza.

Z archiwum Autora

Po ukonczeniu studiéw pracowat jako
lekarz w zespotach wyjazdowych w Wo-
jewoddzkiej Stacji Pogotowia Ratun-
kowego we Wroctawiu. W listopadzie
1961 roku zostat powotany do dwuletniej
stuzby wojskowej. W jednostce liniowej
w Zaganiu, a nastgpnie w Oficerskiej
Szkole Wojsk Inzynieryjnych we Wro-
ctawiu shuzyt kolejno w stopniu podpo-
rucznika, porucznika i kapitana. W latach
1964-1983zatrudniony byt w Katedrze
i Zaktadzie Radiologii AM we Wrocta-
wiu. W 1966 roku uzyskal pierwszy sto-
pien specjalizacji z zakresu radiologii.
Tytut specjalisty w tej dziedzinie otrzy-
mat trzy lata p6zniej (1969 r.). Po obronie
rozprawy doktorskiej pt. ,,Przydatnosé
odmy zaotrzewnowej w klinice chordb
wewngtrznych” uzyskal tytul doktora
nauk medycznych i objat stanowisko ad-
iunkta. W okresie tym zajmowatl si¢ tzw.
inwazyjnymi metodami badan narzadow
(odma zaotrzewnowa, otrzewnowa, $rod-
piersiowa, szyjna, oczodolowa) oraz ba-
daniami kontrastowymi narzadow takich
jak slinianki i drogi tzowe. Od 1971 roku
wykonywat badania naczyniowe serca
1 naczyn, w tym rowniez $rédnaczynio-
we zabiegi terapeutyczne (embolizacje
i udroznienia).

W 1987 roku na podstawie monotema-
tycznego cyklu opublikowanych prac (27
publikacji) poswigconych kompleksowe;j
diagnostyce w schorzeniach oczodotow
uzyskat tytul doktora habilitowanego.
Dorobek naukowy dr. Mieleckiego to
ok. 150 prac opublikowanych w czasopi-
smach krajowych i zagranicznych. Kar-

diologia, uktad naczyniowy, okulistyka
oraz endokrynologia stanowily gltéwny
obszar Jego zainteresowan. Po Jego kie-
runkiem pigcdziesieciu lekarzy uzyskato
specjalizacj¢ z radiologii (w tym 43 — II
stopnia, a 7 — I stopnia). Ponadto by? pro-
motorem dwoch prac doktorskich.

Dr Mielecki zgtosit dwa wnioski ra-
cjonalizatorskie usprawniajace aparature

L)

radiolog w Samodzielnym Publicznym
Zespole Opieki Zdrowotnej w Swidnicy.
W nowoczesnym szpitalu ,Latawiec”
pemit funkcje kierownika organizowa-
nego Dzialu Diagnostyki Obrazowej. Od
pazdziernika 2002 roku do 2007 roku byt
wyktadowca w Katedrze Nauk Biologicz-
nych Politechniki Opolskiej na stanowi-
sku profesora nadzwyczajnego.

Dr hab. n. med.

Tadeusz Mielecki
(1934-2010)

rentgenowska, wkrotce uzyskat swiadec-
twa urzedu patentowego. W 1984 roku
podjat prace w Dolnoslaskim Centrum
Diagnostyki Medycznej ,,Dolmed”. Cel,
jaki mu wowczas przy$wiecal, sprowa-
dzat si¢ do uruchomienia pracowni to-
mografii komputerowej. Pracownia ta,
decyzja oOwczesnych wladz miata by¢
zlokalizowana w Wojewo6dzkim Szpitalu
Specjalistycznym przy ul. Kamienskie-
go we Wroctawiu (szpital ten dopiero
powstawat). W styczniu 1989 roku objat
stanowisko kierownika Zaktadu Diagno-
styki Obrazowej w wyzej wymienionym
szpitalu. Kolejno uruchamiane byty pra-
cownie podstawowej rentgenodiagnosty-
ki, pracownie USG, pracownie KT, pra-
cownia badan naczyniowych i radiologii
zabiegowej, a w 1994 roku pracownia re-
zonansu magnetycznego oraz druga pra-
cownia badan naczyniowych, gtdwnie do
badan i zabiegéw kardiologicznych.
Przez dziesigé lat pracowat w Szpitalu
Gorniczym w Walbrzychu. Dzigki Jego
staraniom udato si¢: zreorganizowaé Za-
ktad Radiologii w ww. placowce, urucho-
mié¢ pracowni¢ KT w Okregowym Szpitalu
Kolejowym we Wroctawiu oraz powotaé
do zycia Zaktad Radiologii i Diagnosty-
ki Obrazowej w Wojewodzkim Szpitalu
nr 2 w Rzeszowie. W ramach podzie-
kowan za trud i wysitek poczyniony na
rzecz rzeszowskiej jednostki otrzymat list
gratulacyjny od marszatka wojewodztwa
podkarpackiego. I cho¢ w styczniu 2001
roku przeszed! na emeryture, w dalszym
ciagu wykazywat duza aktywno$¢ zawo-
dowa. W latach 2002-2008 pracowat jako

Dr Tadeusz Mielecki nalezal do kilku
towarzystw naukowych tj.: Polskiego Le-
karskiego Towarzystwa Radiologicznego,
Sekcji Radiologii Interwencyjnej PLTR,
Polskiego Medycznego Towarzystwa Re-
zonansu Magnetycznego, Europejskiego
Towarzystwa Radiologicznego. Za pelng
poswiecenia pracg zawodowa i dydak-
tyczng oraz za zashtugi dla rozwoju radio-
logii otrzymat wiele nagréd i wyrdznien
m.in.: nagrod¢ naukowa Ministra Zdro-
wia (1972 1.), nagrode naukowa Polskiego
Lekarskiego Towarzystwa Radiologicz-
nego, nagroda indywidualng rektora AM
oraz dyplom uznania Zarzadu Gtéwnego
PLTR. Zmart 27 kwietnia 2010 roku.

Dr Mielecki byt niezwykle pracowi-
tym i aktywnym cztowiekiem, ktoremu
nie brakowato zyczliwosci dla wspolpra-
cownikow oraz pacjentow. Radiologia
stanowita sens Jego zycia. Doskonale
odnajdowat si¢ w roli organizatora lub
wspolorganizatora zjazdoéw, sympozjow
czy konferencji. Aktywnie bral w nich
udzial. Dat si¢ pozna¢ jako sprawiedliwy
i wyrozumialy szef. Przez 38 lat byt moim
mezem 1 partnerem w zyciu zawodowym.
Jako radiolog mogg¢ oceni¢ zaréwno Jego
wysoka fachowos¢ jak i odwage we wpro-
wadzaniu nowych metod w diagnostyce
radiologicznej. Ponadto byl kochajacym
i lojalnym mezem oraz dobrym ojcem dla
corki i dwoch synow.

Poprzez swoja dzialalno$¢ odcisnat
pi¢tno na dziedzinie radiologii i niewat-
pliwie przyczynit si¢ do jej rozwoju.

Krystyna Januszkiewicz-Mielecka
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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
mgr Maria Danuta Jarosz, tel. 71 798 80 90
Sekretariat
mgr Katarzyna Nazaruk — starszy referent
inz. Magdalena Tatuch — referent
mgr Joanna Karonska — referent
tel. 71 798 80 50, fax 71 798 80 51
Kadry, Komisja Stomatologiczna
mgr Agnieszka Jamroziak — starszy specjalista
Ewidencja
Krystyna Popiel — starszy specjalista
Irena Skrabka — specjalista
Ewa Galinska — specjalista
tel. 71 798 80 55, 56, 57, fax 71 798 80 64
Posrednictwo pracy, konkursy
Patrycja Malec — specjalista — 71 798 80 68
Ksiggowos¢
Glowna ksiggowa mgr Halina Rybacka
mgr Joanna Manturzyk — starsza ksiegowa
Maria Knichnicka — ksiggowa
Lekarska Kasa Pomocy Kolezenskiej
Barbara Nuckowska — starsza ksiegowa
Konto Kasy Pomocy Kolezenskiej
BGZ O/Wroctaw
64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Kasa
Elzbieta Chmiel — starszy kasjer
poniedziatek, $roda, pigtek 8.00-14.30
wtorek 8.00-15.30, czwartek 8.00-16.00

Komisja Ksztatcenia
Lekarzy i Lekarzy Dentystow
mgr Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista
Joanna Zak — referent
mgr Anna Graszewicz — referent
tel.71 798 80 63, fax 71 798 80 81
e-mail: komisja.ksztatcenia@dilnet.wroc.pl
Komisja Bioetyczna
lic. Aneta Walulik — starszy referent tel. 71 798 80 74
Rejestracja prywatnych praktyk lekarskich
poniedziatek-piagtek 8.00-15.30
Beata Kofodziejczyk — starszy specjalista,
tel. 71 798 80 60
inz. Magdalena Czaharyn — starszy specjalista
Zespo6t Radcow Prawnych
koordynator zespotu:
mec. Beata Kozyra-t.ukasiak
poniedziatek-$roda 13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska
$roda, pigtek 9.30-13.00
wtorek, czwartek 10.30-14.00
Biuro Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
mgr Aleksandra Dziuba tel. 71 798 80 77 — kierownik
Ewa Bielonska — specjalista tel. 71 798 80 77
Marzena Majcherkiewicz — starszy referent,
tel. 71 798 80 75

Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel — starszy specjalista
tel. 71 798 80 76
Referat ubezpieczen
Agata Gajewska, tel. 71 798 80 65,
Renata Czajka, tel. 71 798 80 66,
Elzbieta Chmiel, tel. 71 798 80 67
Sktadki na rzecz Izby
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
Barabara Polek
wtorek, 10.00-11.30
Wojewddzki Szpital w Jeleniej Gorze
ul. Oginskiego 6, | pigtro, pokoj 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
pn. wt. ér. 13.00-17.00
czw. pt. 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

OGLOSZENIA DROBNE

DAM PRACE

@ NZOZ w Bielawie zatrudni lekarza
endokrynologa (praca w systemie prywat-
nym) oraz ginekologa (zatrudnienie w ra-
mach z NFZ). Kontakt: tel. 74 833 89 40
lub gkanu@wp.pl

@ Centrum Medyczne ,,Hipokrates” s.c.
w Olesnicy, ul. Wroctawska 41, zatrud-
ni na petny etat lekarza rodzinnego od
1.01.2011, tel. 71 398 33 23, 601 984 310,
601750 318.

@ Rozwijajacasie firma medyczna zatrudni
okulistow, lekarzy konczacych specjalizacje
zokulistyki do pracy na granicy wojewodz-
twa wielkopolskiego i dolnoslaskiego. Pro-
ponujemy atrakcyjne warunki pracy i pla-
cy. Mozliwos¢ mieszkania stuzbowego,
tel. 602 302 541.

@ Nowy NZOZ w centrum Wroclawia,
tylko prywatni pacjenci, nawiaze wspol-
pracg, zatrudni asystentke stomatologiczna,
stomatologa. Oferty: marek@stomatolog.
wroc.pl

@ Publiczny Zespot Zaktadow Lecz-
nictwa Ambulatoryjnego w Zmigrodzie
przy ul. Lipowej 4 zatrudni lekarza pod-
stawowej opieki zdrowotnej. Kontakt
osobisty lub telefoniczny, tel. 795 421 399
lub 71 385 35 14.

@ NZOZ SAN-MED w Bystrzycy
Klodzkiej nawiaze wspotpracg z lekarzem
specjalista medycyny rodzinnej lub inter-
nista w zakresie POZ. Warunki do uzgod-
nienia, tel. 74 644 19 92, 606 742 385
lub sanmed@sisco.pl

@ Zapraszamy do wspOlpracy w ramach
catodobowej pomocy wyjazdowej na tere-
nie Wroctawia i okolic lekarzy medycyny
rodzinnej, internistow, pediatrow. Wyma-
gania: zarejestrowana dzialalno$¢ gospodar-
cza, podpisana umowaz NFZ narefundacjg
recept, mozliwo$¢ wystawiania ZUS-ZLA
w ramach dziatalno$ci, samochdd, telefon
komorkowy. Proponujemy atrakcyjne wy-
nagrodzenie, elastyczno$¢ godzin pracy
rowniez w godzinach rannych. Kontakt:
tel. 662 167 522

@ NZOZ we Wroctawiu zatrudni lekarzy
do pracy w calodobowym pogotowiu wy-
jazdowym w godz. 8.00-18.00. Wymagane
ukoniczenie kursu Advanced Life Support.
Proponujemy atrakcyjne wynagrodzenie,
tel. 609 726 444.

@ Samodzielny Zespot Publicznych Za-
ktadow Opieki Zdrowotnej w Twardogorze
zatrudni pediatre lub lekarza medycyny ro-
dzinnej w pelnym wymiarze zatrudnienia.
Umowa z NFZ, tel. 603 529 415.

@ NZOZ zatrudni asystentke stomato-
logiczng na umowg o pracg we Wrocla-
wiu. Praca na 8 godzin, tel. 500 064 083,
501 785 090.

@ Wroctawskie Centrum Zdrowia SP
ZOZ we Wroctawiu zatrudni w przy-
chodni, na terenie miasta Wroctawia:
lekarza specjalistg z zakresu okulistyki,
lekarza specjaliste zzakresu otolaryngologii.
‘Wymagania: specjalizacja Il stopnia, warun-
ki—wymiar zatrudnienia oraz wynagrodze-
nie do uzgodnienia, tel. 71 391 17 44 lub
7133908 13.

@ Wojewodzki Specjalistyczny Zespot
Neuropsychiatryczny im. $w. Jadwigi
w Opolu zatrudni specjaliste neurologa lub
lekarza chcacego specjalizowac si¢ w dzie-
dzinie neurologii, tel. 77 541 42 43.

@ Dyrekeja Brzeskiego Centrum Medycz-
nego SPZ0Z,49-301 Brzeg, ul. Mossora 1,
zatrudni specjalistg urologa do pracy do Po-
radni Urologicznej. Warunki pracy i placy
do uzgodnienia z dyrektorem Brzeskiego
Centrum Medycznego, tel. 77 444 65 36
— sekretariat.

@ Dyrekcja SP ZOZ w Klodzku infor-
muje, ze posiada miejsca szkoleniowe do
prowadzenia specjalizacji lekarzy na: Od-
dziale Neurologii — 4 miejsca, Oddziale
Pediatrii — 4 miejsca. Zapraszamy lekarzy
do podjgcia specjalizacji na ww. oddzia-
Tach, tel. 74 865 12 01, fax 74 867 40 66,
e-mail: sekretariat(@zoz klodzko.pl

@ Zespot Publicznych Zaktadow Opieki
Zdrowotnej w Miliczu zatrudni lekarzy —
specjalistow psychiatrii. Oferujemy bardzo
dobre warunki pracy, w dobrze wyposazo-
nych oddzialach szpitala. Oferty prosimy
kierowa¢ na adres: Zespot Publicznych Za-
Itadow Opieki Zdrowotnej, ul. Grzybowa 1,
56-300 Milicz, tel. 71 3846 754/788, e-mail:
kadry@poczta.szpital-milicz.com

@ Zatrudnie lekarza rodzinnego na pelny
etat oraz lekarza alergologa 1 lub 2 razy
w tygodniu — warunki do uzgodnienia,
tel. 606 213 351.

@ Rozwijajaca si¢ firma medyczna zatrudni
okulistow, lekarzy konczacych specjalizacje
zokulistyki, do pracy na granicy wojewodz-
twa wielkopolskiego i dolnoslaskiego. Pro-
ponujemy atrakcyjne warunki pracy i pla-
cy. Mozliwos¢ mieszkania stuzbowego,
tel. 602 302 541.

@ NZOZ ,SANUS” w Jaworzynie Sla-
skiej nawiaze wspolprace z lekarzem me-
dycyny rodzinnej lub internista w zakre-
sie POZ, tel.74 858 79 51, 608 093 067,
e-mail: sanusmed@poczta.onet.pl

@ Poszukujemy lekarza, specjaliste rehabi-
litanta na zastegpstwo w Przychodni ,,Stabto-
wice” warunki pracy i ptacy do uzgodnienia.
Wroctawskie Centrum Zdrowia SPZOZ, ul.
Podrdznicza 26/28, tel. 71 339 00 33 — kadry.

@ Wroctawskie Centrum Rehabilitacji
i Medycyny Sportowej Sp. z 0.0. zatrudni
naumowe o pracg w pelnym wymiarze za-
trudnienia lekarza specjalist¢ rehabilitacji
medycznej do pracy w NZOZ Wroctawskie
Centrum Rehabilitacji i Medycyny Spor-
towej sp. z 0.0. Oferty pracy wraz z do-
kumentami potwierdzajacymi posiadane
kwalifikacje prosimy kierowa¢ na adres:
51-609 Wroctaw, ul. Chopina 5/7, e-mail:
kadry@rehabilitacja.wroclaw.pl, fax 71 348
05 47. Szczegdtowe informacje pod nr tel.
7134825 16.

SZUKAM PRACY

@ Specjalista chorob wewngtrznych,
specjalista kardiolog, hipertensjolog szuka
pracy. Doswiadczenie w pracy ambulato-
ryjnej, tel. 600 614 919.

@ Lekarz w trakeie specjalizacji z psy-
chiatrii (5 rok), doswiadczenie w terapii
uzaleznien, bardzo dobra znajomosé
jezyka angielskiego poszukuje pracy,
tel. 691 121 339.

@ Lekarz stomatolog z wieloletnim do-
$wiadczeniem poszukuje pracy we Wro-
ctawiu lub okolicy (moze by¢ na ¥ etatu),
tel. 501 139 560.

@ 35-letni lekarz, specjalista psychiatra
podejmie prace, tel. 508 320 938.

@ Specjalista analityki klinicznej/ mgr
biologii szuka pracy we Wroctawiu lub
okolicy w petnym lub dodatkowym wy-
miarze godzin, tel. 509 624 361.

@ Pediatra poszukuje zatrudnienia w po-
radni dziecigeej, tel. 605 675 092.

@ Lckarz stomatolog z 10-letnim do-
$wiadczeniem poszukuje pracy na terenie
Swidnicy, tel. 503 402 439.

@ Kupi¢ uzywany cyfrowy aparat panto-
mograficzny z przystawka cefalometryczna,
tel. 692471 877.

@ Centrum Medyczne Wejherowska przy
ul. Wejherowskiej 28 bud. 4 posiada gabinety
lekarskie do wynajecia — na godziny lub na
wylacznos$é, tel. 505 044 452.

4 NZOZ ARKADIAMED na Bielanach
Wroclawskich wynajmie gabinet lekarzowi
specjaliscie, tel. 502 504 713.

@ Producent mebli firma WANZBIG ofe-
ruje: meble do gabinetow lekarskich i sto-
matologicznych, recepcje, meble socjalne,
kartoteki, asystory, lezanki do EKG. kontakt:
tel/fax 71 311 71 02; kom. 605 061 286,
e-mail: wanzbig@wp.pl; www.wanzbig.pl

@ Do wynajecia gabinet stomatologiczny
we Wroctawiu, doskonata lokalizacja—$ciste
centrum (Rynek), przy Pizza Hut , wyposazo-
ny wunit Stern Weber w ciagtej eksploatacji,
po odbiorach sanepidu. W lokalu gabinetko-
smetyczny —zdrowa konkurencja. Polecam,
tel. 511 007 047.

@ Sprzedam gabinet stomatologiczny funk-
cjonujacy 1 wyposazony (unit Stern Weber,
asystor, autoklaw, meble, lampy, itd.) we wro-
ctawskim Rynku, umowa najmu z niskim
czynszem do przejecia , tel. 511 007 047.

@ Wynajmiemy gabinety lekarskie w no-
woczesnym Specjalistycznym Centrum
Medycznym NZOZ MED-AZ w Swidnicy,
tel. 74 853 15 50, 74 853 71 01, email:nzo-
zmedaz@02.pl

@ Wynajme wyposazone gabinety lekar-
skie 1 stomatologiczny, tel. 71 357 77 31,
351 64 03.

@ Wynajme pomieszczenie na dziatal-
nos$¢ lekarska przy NZOZ we Wroctawiu,
tel. 602 673 054.

@ Do wynajecia 2 gabinety stomatolo-
giczne w Dzierzoniowie z wyposazeniem
lub bez. Do dyspozycji RTG i RVG. Bar-
dzo dobra lokalizacja w centrum duzych
osiedli. Placowka przystosowana dla osob
niepetosprawnych. Z recepcja, poczekal-
nig, zapleczem socjalnym, sterylizatornia,
tel. 601 070 499.

@ Nowy lokal 48,2 mkw, parter, witryny,
stan deweloperski. Mozliwos¢ aranzacji,
drzwi dla niepetnosprawnych, grzejniki sa-
nitarne, liczniki — faktyczne zuzycie, miej-
sca parkingowe. Lokalizacja — Swidnica
o0s. ZawiszOw — do wynajecia na gabinet
fizykoterapii, lekarski, pracowni¢ techniki
dentystycznej lub inng dzialalno$é, tel. 601
552577.

@ Wynajmg lekarzowi dentyscie unit w dzia-
Tajacym, wyposazonym gabinecie w centrum
Wroclawia, tel. 504 033 893, po 20.00.

@ Do wynajecia w centrum Wroclawia
gabinety: ginekologiczny i pediatryczny,
tel. 601 157 159.

¢ Wynajme gabinety przy NZOZ, SANUS”
w Jaworzynie Slaskiej, tel. 74 858 79 51, 608
093 067, e-mail:sanusmed@poczta.onet.pl

@ Sprzedam gabinet stomatologiczny
36 mkw istniejacy od 20 lat z kartotekami
pacjentow — Wroctaw-Huby. Cena wywo-
fawcza 350 tys. zt. Kontakt e-mail: jarek.



Renomowany NZOZ
Specjalistyczna
Przychodnia Lekarska
JAMEZ” s.c.

w Lubinie, ul. Kamienna 1G,
wynajmie gabinety
lekarskie lub nawigze
inng forme wspotpracy
z lekarzami specjalistami.
Kier. przych.,
tel. 601 78 40 98

Do wynajecia w centrum Olesnicy
obiekt spetniajacy wymogi przychodni
NZOZ, w ktérym moga by¢ realizowane

zabiegi ,,chirurgii jednego dnia”.
Tel. 668 136 790

ZAKLAD UBEZPIECZEN

SPOLECZNYCH
ODDZIAL W LEGNICY

d

poszukuje dwoch pracownikéw na stanowisko: lekarza orzecznika

Do zadan osoby na tym stanowisku nalezy wydawanie orzeczen dla potrzeb ustalania prawa do
Swiadczen z ubezpieczenia spotecznego i kontrola prawidtowosci orzekania o czasowej niezdol-
nosci do pracy z powodu choroby.

Wymagania:

— niezbedne wyksztalcenie wyzsze medyczne,

— II stopien specjalizacji (interna, chirurgia, neurologia, psychiatria, ortopedia, medycyna pracy,
medycyna rodzinna),

— umiejetnos¢ obstugi pakietu MS Office,

— komunikatywno$¢, odpowiedzialno$é, asertywnosé.

Wymagane dokumenty: CV, podpisany list motywacyjny z klauzula

,»Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb procesu rekrutacji
(zgodnie z ustawa o ochronie danych osobowych z dnia 29.08.1997 Dz.U. z 2002 r. nr 101, poz.
926 z p6zn. zm.)".

Termin skladania aplikacji: 19.04.2011 r.

Kontakt:

Wydziat Spraw Pracowniczych Oddziatu ZUS w Legnicy, ul. Grabskiego 26, 59-220 Legnica,
tel. 76 876 43 37.

UWAGA'!

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat we Wroctawiu poszukuje 2 pracownikoéw na stano-
wisko lekarza — cztonka komisji lekarskich w wymiarze pelnego oraz 0,5 etatu.

Wymagania formalne okreslone dla stanowiska:

— niezbedne wyksztalcenie wyzsze medyczne,

— pozadany tytut specjalisty w zakresie chorob wewnetrznych, chirurgii, psychiatrii, neurologii,
medycyny pracy, medycyny spotecznej,

— minimum 5 lat pracy zwiazanej z bezposrednim kontaktem z pacjentem,

— pozadane do$wiadczenie zawodowe w orzecznictwie lekarskim dla celow ustalania upraw-
nien do $wiadczen z ubezpieczen spotecznych.

Wymagane dokumenty:

—QV,

— list motywacyjny,

— kserokopie dokumentoéw potwierdzajacych wyksztatcenie i doswiadczenie zawodowe,

— podpisana klauzula o nastepujacej tresci: ,, Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych
osobowych dla potrzeb procesu rekrutacji (zgodnie z ustawa o ochronie danych osobowych

z dnia 29.08.1997 Dz.U. z 2002 r. nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.)”.

Miejsce sktadania dokumentow:

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat we Wroctawiu, ul. Pretficza 11, 50-930 Wroctaw
Stanowisko informacji ogélnej (sala 80), wejscie A, od ul. Energetycznej

Telefon kontaktowy: 71 36 06 919

Dokumenty nalezy sktada¢ do 30.04.2011 r.

Nalezno$¢ pokryje tutejszy oddzial po otrzymaniu faktury VAT. Jednoczesnie upowazniamy do
wystawiania faktury VAT (zgodnie z pieczgcig ponizej) bez naszego podpisu.

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych
01-748 Warszawa, ul. Szamocka 3, 5
Oddziat we Wroctawiu

50-930 Wroctaw, ul. Pretficza 11
NIP 521-30-17-228

Terminy dyzurow

Prezes DRL
Igor Checinski
przyjmuje codziennie poza dniami wyjazdéw
stuzbowych (info sekr.: 71 798 80 50)
Wiceprezes DRL Andrzej Wojnar
pon.-czw., 12.30-15.30
Wiceprezes DRL Pawel L. Wréblewski
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 miesigca 12.00-13.00
Delegatura wroctawska:
Przewodniczaca Krystyna Kochman
3. §roda miesigca 14.00-15.30
telefonicznie: 608 07 69 53
Delegatura Jelenia Gora:
wiceprezes Barbara Polek
wt., 10.00-11.00 (I1 IV)
Delegatura Legnica:
wiceprezes Ryszard Kepa
wt., 15.00-16.00
Delegatura Watbrzych:
wiceprezes Dorota Radziszewska
$r., 15.00-16.00
Delegatura Lubin:
Violetta Duzy, pelnomocnik ds.
stomatologii,

1. wtorek miesiaca 14.00-15.00
vduzy@poczta.onet.pl
Przewodniczacy Okregowego Sadu
Lekarskiego
Jan Spodzieja
czw., 13.00-14.00
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej Adam Mlynarczewski
czw., 9.00-10.00

SP ZOZ Lubawka zatrudni lekarza inter-
niste lub lekarza rodzinnego. Oferujemy
mieszkanie stuzbowe, tel. 603 080 462.

Kasy fiskalne dla lekarzy. Autoryzo-
wany sprzedawca.
Szkolenie indywidualne za darmo.
Kontakt:

PPH FABER PC S.C.
ul. Robotnicza 94
53-608 Wroctaw
tel. 71 343 32 37
kom. 501 410 498
e-mail: hmachelski@faberpc.com.pl

ARCHITEKT

Projektowanie obiektow sluzby zdrowia:

PRZYCHODNIE
GABINETY
APTEKI

PELNA DOKUMENTACJA

(071) 363 58 76, 0609 020 100



Przyjazne
uzytkownikom
kasy fiskalne

ELZAB )

www.elzab.com.pl

www.kasy-dla-lekarzy.com.pl

niezawodna kasa z intuicyjna
obstuga

skroty klawiszowe
najpopularniejszych ustug,
rapartow, funkeji

bezpieczny zapis kopii
elektronicznej znacznie obnizajacy
koszty eksploatacji

przystepna cena kasy

autoryzowany serwis (instalacje,
szkolenia, obligatoryjne przeglady)
blisko uzytkownika
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