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Lekarskiej i XXX Zjazdu ukaza sie wy-
facznie w wersji elektronicznej.
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stronie internetowej DIL: www.
nr6/263 dilnet.wroc.pl (lekarze, ktérzy
7-8/264-265 udostepnili/udostepnia swoj
adres e-mail, otrzymajg gaze-

te na swoja skrzynke).
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Na oktadce: 1. prof. dr hab. Jan Miodek - dyrektor Instytutu Filologii Polskiej Uniwersytetu Wroctawskiego, 2. prof. Zdzistaw Kubot z Zaktadu Prawa Pracy
Uniwersytetu Wroctawskiego, 3. dr Konstanty Radziwitt — wiceprezes NRL, 4. J6zef Pinior — senator RP (PO), 5. dr Jacek Krajewski — prezes Federacji Zwigzkow
Pracodawcéw Ochrony Zdrowia ,Porozumienie Zielonogoérskie”, 6. dr n. med. Krzysztof Kordel — prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej i dr n. med. Jacek
Kozakiewicz - prezes Slaskiej Izby Lekarskiej, 7. dr Jolanta Ortowska-Heitzman - Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnoéci Zawodowej, 8. prof. dr hab. Marek

Zietek - rektor AM we Wroctawiu
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wazny Czytelnik ,Medium” by¢ moze zauwazyt
brak comiesiecznego felietonu ,Na cito” w jego
kwietniowym wydaniu. Pisze tak, bo dotarty do mnie
gtosy Kolezanek i Kolegdw, ktérzy zauwazyli ten fakt
i pytalimnie o przyczyne mojej nieobecnoscinatamach
naszej gazety. To wskazéwka, ze chyba cos pozytywne-
go wynika z mojego comiesiecznego pisania, skoro za-
uwazono jego brak. Przyczyna owej prasowej nieobe-
cnosci byfa do$¢ szczegélna - wypadek samochodo-
wy i w konsekwencji - moja osobista potrzeba chwi-
lowego wyciszenia, refleksji, usuniecia sie ze sceny, jaka stanowig niewatpliwie famy
gazety naszej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskie;j.
Owa potrzeba (koniecznosc¢?), aby cho¢ na miesigc stana¢ z boku, to efekt traumy ja-
kiej doznatem, wracajac samochodem z wyjazdu stuzbowego — wspdlnego posiedzenia
Prezydiéw zaprzyjaznionych Izb - $laskiej, krakowskiej, tédzkiej i naszej — dolnoslaskiej.
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Wywiad z prof. dr. hab. Markiem Zietkiem 4
XXX Okregowy Zjazd Delegatow DIL 5

Uchwaly, stanowiska, apele
XXX Okregowego Zjazdu Delegatow DIL 10

Problemy mtodych lekarzy - komentarze 12
Recepta na brak specjalistow 16

Laureaci honorowego Medalu
im. Jana Mikulicza-Radeckiego

i Ztotej Odznaki DIL 18 Trauma wynikta ze wstrzasajacego doznania - zagrozenia utraty zycia w wypadku samo-
chodowym. Jadac gérska droga w okolicach Mszany Dolnej, niespodziewanie zastabtem
SO0Sw A0S 20 i w konsekwencji zjechatem najpierw z prawego na lewy pas drogi (szczescie, ze nic nie
jechato z naprzeciwka), po czym ,zaliczytem” przydrozny réw, lagdujac w lesie, taranujac
Komisja Stomatologiczna 21 po drodze okoliczne drzewa. Pamietam krzyk zony i ptacz dziecka. To, ze przezytem ja
i moja rodzina zawdzieczam niewatpliwie opatrznosci. Na szczescie sprzyjaty mi takze
Prawnik odpowiada 22 okolicznosci wypadku — mata predkos¢ (ok. 50 km/h) i zalegajaca w przydroznym ro-
wie hatda $niegu, ktéra stanowita niejako naturalnag poduszke. Skutki? U kierowcy, mojej
Zjazdy absolwentow AM 25 zony oraz dwunastoletniego syna Mateusza obrazenia somatyczne stosunkowo niewiel-
kie — ogdlne pottuczenia, troche siniakdw, otar¢, bole karku. Po miesigcu od wypadku
Uchwaly DRL, konferencje, szkolenia 26 syn Mateusz nosi ,pamiatke” w postaci szramy pozostawionej w okolicy bioder przez
pasy bezpieczenstwa. Znacznie wieksze byty nastepstwa natury psychicznej, o czym

Szkolenia stomatologiczne 28 $wiadcza stowa syna ,Ja juz do samochodu prowadzonego przez tate nie wsiade...”
Patrze na ten wypadek oczami lekarza, ktéry od 10 lat kieruje Zaktadem Ratownictwa
Kursy 29 Medycznego Akademii Medycznej we Wroctawiu. Z tego powodu warto podkresli¢ na-
tychmiastowe ,zadziatanie” telefonu 112 oraz wielkie poswiecenie kierowcédw przejez-
Silva rerum, zapiski emeryta 31 dzajacych obok miejsca wypadku. Pomimo mroznej aury, przy zapadajacych ciemno-
Sciach, solidarnie zatrzymywali sig, oferujgc wszelka pomoc. Obserwujac ich ofiarnos¢,
Pomruk salonow 31 mozna byto uwierzy¢ w cztowieka! W hotelu, po ustapieniu szoku, przyszedt czas na
moje nocne refleksje. Nie musze dodawac, ze tej nocy nie zasngtem. Patrzac w biaty

Pro memoria 32 hotelowy sufit, rozmyslatem co by byto gdyby...

Dos¢ dziwnie sie czutem, kiedy uswiadomitem sobie, ze mogtem tym razem ,wystapic
Komunikaty i ogloszenia 33 w roli” pacjenta a nie lekarza. W moim dotychczasowym anestezjologicznym zyciu to ja
pracujac w akademickim Oddziale Intensywnej Terapii, czy tez petnigc przez kilka lat dyzury
Ogtoszenia 34 w szpitalu w Bogatyni, bytem tym, ktéry usitowat ratowac ofiary. W moich wspomnieniach
z okresu sprzed 2005 roku, kiedy przez kilka lat dojezdzatem na dyzury do bogatynskiego
gminnego przygranicznego szpitala, szczegdlnie utrwalit sie w moja pamie¢ dramatyczny,
Wydawca: pézno jesienny, bo listopadowy, trzydniowy dyzur. Nad ranem z soboty na niedziele na od-
Dolnoslaska Izba Lekarska dziat, przywieziono siedmioro mtodych ludzi. Ulegli oni tragicznemu w skutkach wypad-
61, 798 805263?ng¥5%(;§6’\/518|'rgﬂglfilj(;%gs 80,80 kowi, gdy wracali nad ranem z sobotniej dyskoteki ,zapetnionym po brzegi” Fiatem 126p.
' " 708 80 86, ' ’ Wspominam kilkunastogodzinng walke o ich uratowanie. Niestety pigciu z nich nie udato
e-mail: redakcja@dilnet.wroc.pl sie uratowac - zgineli wiréd objawéw wstrzasu urazowego. W wypadku pod Mszang Dolng

Konto BGZ S.A. O/Wroctaw

26-2030-0045-1110-0000-0035-6500 to ja i moja najblizsza rodzina staneliSmy po stronie potencjalnych ofiar. W jednej chwili

uswiadomitem sobie, Ze teraz ja, moja zona i dziecko moglimy po prostu zgina¢ lub stac¢

J‘h”nzaefd';‘l‘;?‘;traeg:ﬁ?rr’(‘ezcalz(i')'r‘y sie pacjentami intensywnej terapii najblizszego miejsca wypadku szpitala w Limanowej.
Wiktor V?Iolodkowicz— sktad i famanie W momencie, gdy wylagdowatem w rowie w ciggu kilku sekund ,przewinat mi si¢” przed
Tomasz Janiszewski — projekt oktadki oczami film z catego mojego dotychczasowego zycia. Dotarfo do mnie, jak niewiele brako-

Kolegium Redakeyjne: wato, aby cienka nic¢ Igdzkiego zycia ulegta przerwaniu. Zrozumiatem, cho¢ zabrzmi to na-

Andrzej Wojnar — przewodniczacy iwnie, jak kruche jest zycie, jak czasami niewiele brakuje, aby przedwczesnie sie zakonczyto.

Barbara Bruziewicz-Miktaszewska, . . . P . .. o o. ~
Igor Checifiski, Jacek Chodorski, Pisze ten bardzo osobisty felieton, w nadziei ze sktoni on do refleksji Czytelnikéw ,Me

Alicja Marczyk-Felba, Andrzej Kierzek, Jakub Trnka, dium”. A jestesmy czytelnikami szczegdlnymi, bo lekarze kazdego dnia pomagaja swoim

Krzysztof Wronecki, Pawet Wroblewski. pacjentom. Sa $wiadkami ludzkich tragedii. Ten felieton to refleksja nad wartoéciami ludz-
Redakcja nie odpowiada za tres¢ ogtoszen,

reklam, Nie zwraca materialéw niszamowionych kiego zycia, méwiacy o tym, ze w zyciu kazdego z nas nagle moze sie niemal wszystko
zastrzega sobie prawo do skracania i adiustacji zmieni¢, a wszelkie plany moga okazac sie papierowymi. Doskonale wiemy, ze o skutecznej
tekstéw, opracowania ’ega':‘cyj“ew pomocy decyduje szybka i profesjonalna diagnoza oraz prawidtowe leczenie. Pomagamy
S ludziom wracac do zdrowia, a czasami udaje nam sie uczynic ich szczesliwymi. Z tego po-

Numer zamknigto 17 kwietnia 2012 r. wodu kochamy ten zawod.

Druk: Zaktady Poligraficzne GREG . . '
ul. Poezji 19, 44-113 Gliwice v :’?ﬁﬁd‘

tel. 32234 08 36, fax 32 234 1270
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I Wywiad ,Medium”

Najwieksze wyzwania

W trudnych dla uczelni medycznej cza-
sach ponownie ,zgodzit sie” by¢ jej
szefem. Mowi, ze w zyciu trzeba miec
zasady. Obawia sie odrzucenia przez
ludzi. Nie zostawia po sobie tzw. spa-
lonej ziemi. Jego stabosciq sq stody-
cze. Szczery, bezposredni, o ujmujq-
cej osobowosci. Brawurowo prowadzi
konferansjerke, Spiewa i szusuje na
nartach. Nie zaktadal, ze zostanie le-
karzem. Uwazat, ze to trudny zawdéd.
JM rektor AM we Wroctawiu prof. dr
hab. Marek Zietek w rozmowie o zyciu,
uczelni, wartosciach.

Ciezko Pan pracuje, czesto do wieczora.
Jak pan wypoczywa?

Kiedy mam czas i site jezdze na rowerze.
Poza tym od czasu do czasu spotykamy sie
na prébach z kolegami i ¢wiczymy, $piewa-
my w gronie 0séb z zespotu ,Sygit Band”.
Koncertujemy we Wroctawiu i w innych
miastach Dolnego Slaska. Wystepy sg dla
nas bardzo stresujace, bo nie jestesmy pro-
fesjonalistami. Wolatbym prowadzi¢ wyktad
w jezyku angielskim, ktérego dobrze nie
znam czy tez przyjac¢ pacjenta z trudna przy-
padtoscia niz $piewac publicznie. Licze jednak
na to, Zze nasza widownia wie, ze robimy to
dla szczytnych celdéw i dla przyjemnosci.
W dzierh powszedni pomaga mi ruch, ¢wi-
czenia fizyczne i gabinet prywatny raz w ty-
godniu. Ciesze sie, jeslimoge komus$ pomac,
lubie rozmawia¢ z pacjentami. Od kiedy
zostatem rektorem mam na to niestety nie-
wiele czasu. Do domu wracam wieczorem,
jem kolacje i zmeczenie daje o sobie zna¢,
zasypiam w fotelu. Potem albo jeszcze mnie
na co$ stac albo nie. Czesto biore do domu
prace do poprawienia, ttumaczenia, korekty
podrecznikéw.

Nie buntuje sie Pan czasem, nie zatuje, ze
zgodzit sie zostac rektorem?

Buntuje sie moja rodzina, a organizm tez
lada moment sie zbuntuje. Musze uciec
gdzie$ na pare dni. Czy nie zatuje? Przy-
Znam szczerze, ze pare razy taka mysl prze-
szla mi przez glowe, zwtaszcza po infor-
macjach o ktopotach finansowych uczelni.
Nie chce rezygnowad, bo lubie wyzwania.
Gdy pojawiaja sie problemy, najpierw je-
stem podtamany. Szybko nabieram jednak
ochoty, by je rozwiazac.

Jestem pod wrazeniem konferansjerki
i obycia scenicznego w Pana wykonaniu.
Kiedy zaczqt Pan spiewaé, skqd ten talent
i checi?

Lubie $piewac poczawszy od golenia,
$piewania przy ognisku, po wystepy. Spie-
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Zdjecie M.t
Prof. dr hab. Marek Zietek - rektor
Akademii Medycznej we Wroctawiu

watem w szkole Sredniej, w zespole na stu-
diach, a przed dziesiecioma laty zmobilizo-
wali mnie koledzy, ktoérzy zatozyli zesp6t
,Dentist-Bend”. Spotykalismy sie raz na po6t
roku i koncertowalismy. Zespét sie jednak
rozpadt. P6zniej podspiewywalismy sobie
na spotkaniach rotarianskich. Kiedys Ma-
ciej Sygit, zatozyciel zespotu, zapytat mnie,
czy zgodze sie $piewad, jesli zmontuje gru-
pe muzyczna. ,Sygit Band” poczatkowo
tworzyty 4 osoby, ale z czasem rozrdst sie
do 20. Oczywiscie ten sktad jest za kazdym
razem inny. Kiedys$ uczytem sie tez gry na
fortepianie, ale nie bytem systematyczny
i nauczycielka ze mnie zrezygnowata. Cie-
szytem sie z tego jako dziecko.

Co Pana trapi jako rektora?

Problemem uczelni jest niespojnosc
i niedopracowanie wewnetrznych aktéw
prawnych. Trzeba je zmieni¢, dostosowac
i wdrozy¢. Druga kwestia to prawo uczelni,
ktdre byto niestety rézne dla ré6znych oséb.
Potrzebna jest jasnos$¢ koncepdji i celéw
w dydaktyce, nauce, w zyciu wewnetrz-
nym i rozwoju uczelni. Nie moze by¢ tak,
ze przyjmuje sie pewne zatozenia, one
funkcjonuja trzy lata, po czym przychodzi
nowa ekipa i przewraca wszystko do goéry
nogami, dlatego Ze nie odpowiadaja ich
personalnym potrzebom. Strategia rozwo-
ju uczelni powinna by¢ jasna i obowiazy-
wac wiele lat. Rektor i jego wspétpracow-
nicy powinni by¢ wizjonerami i uczciwymi
urzednikami. Wizja to réwniez ustalenie
struktur, czy stary czy nowy kampus. To
kwestia ekonomiczna. Jesli nie bedziemy
mieli pieniedzy na modernizacje starych
klinik do 2016 roku, to zostang zamknie-
te, bo nie bedg dostosowane do unijnych
przepisow. Zdobycie finanséw na prze-
budowe wnetrza klinik to wyzwanie. Po-
zostaje pytanie, na co bedzie tatwiej zdo-

IAZ PRZEDE MNA...

by¢ fundusze? Moze sie okaza¢, ze stary
kampus ,rozklada” uczelnie finansowo, ze
parametry ekonomiczne nie pozwalaja na
dobre funkcjonowanie. Jest jednak wiele
argumentdéw przemawiajacych za tym, aby
pozostawic kliniki w tym samym miejscu.
Jesli nie uda sie utrzymac starych struktur,
bedziemy rozwaza¢ przeniesienie klinik
z ul. Sktodowskiej-Curie na Borowska.

Jacy sq dzis mtodzi lekarze?

Réznig sie od poprzedniego pokolenia.
Ogromna wiekszos$¢ chce posigé¢ wiedze.
Zmienit sie sposéb prowadzenia wykta-
doéw i ¢wiczen. Studenci chca dyskutowad,
pytaja i sami omawiajg przypadki. Sg tez
tacy, ktérzy chca tylko uzyska¢ dyplom.
Dawniej wszyscy mieli mozliwos¢ zatrud-
nienia. Dzisiaj interesujgca praca czeka
tylko na najlepszych. Chetnych na studia
nie brakuje. Liczba pacjentéw przypada-
jacych jednak na jednego lekarza nalezy
do najwyzszych w Europie. Mtodzi koledzy
posiedli duza wiedze merytoryczna, nato-
miast odbyto sie to kosztem bezposredniej
rozmowy z pacjentem. Brak jest ogélnego,
holistycznego podejscia do chorego. To
duzy problem, ktérym uczelnie medyczne
powinny sie zajac.

Co Panu sprawia dzieciecq frajde?

Wyjazd na narty podczas urlopu. Pocho-
dze z Kudowy Zdroju, jezdze na nartach
od dziecinstwa. Kiedy jade w gory, szusu-
je na ,petnym gwizdku”, bez ograniczen
czasowych i obcigzen. Niestety jestem
fanem stodyczy, rodzina zawsze potrafita
mnie przekupi¢ stodkosciami. Ze wzgle-
du na wiek w sposéb naturalny trzeba je
ograniczad.

Co dla Pana jest najwiekszq wartosciq
w Zyciu? Czy te wartosci sie zmieniaty?

Bycie wiernym pewnym zasadom. Moze
moje zasady nie s3 idealne, jestem im
jednak wierny. Druga sprawa to wpajana
przez rodzicéw, a pdzniej w harcerstwie
zasada, aby nikomu nie zrobi¢ Swinstwa,
a jak mozna to trzeba poméc. Mysle, ze ni-
komu w zyciu nie zrobitem przykrosci, a je-
$li tak to nieswiadomie. Jesli moge komus
pomac, to pomagam. Miatem w zyciu zna-
jomych, ktérzy rozpychali sie tokciami, ale
nie osiggneli celu. Po drodze za to narobili
sobie wielu wrogéw. Zdecydowanie lepiej
by¢ dobrym dentysta niz kiepskim rekto-
rem. Trzeba mie¢ dystans do siebie i sporo
samokrytycyzmu.

Dziekuje za rozmowe
Magdalena Orlicz-Benedycka
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Zdjecia M.t.

Laureaci honorowego Medalu im. Jana Mikulicza-Radeckiego tuz po wreczeniu zaszczytnych odznaczen.

Integracja samorzadow

— antidotum na schorzenia systemu

Magdalena Lachut

15 uchwat, 11 stanowisk i 3 apele to bilans trwajagcego niemal 9 godzin XXX Okregowego Zjazdu Delegatéw Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej. 24 marca 2012 r. do hotelu ,Mercure” w Jeleniej Gorze zawitali: 136. delegatow, reprezentanci
zaprzyjaznionych samorzadow zawodowych, prominenci, dyrektorzy dolnoslaskich szpitali. Ku ogromnemu zasko-
czeniu Srodowiska lekarskiego licznie przybyli réwniez postowie i senatorowie RP. Politycy moéwili przede wszystkim
o lekarskim powotaniu, lekarze artykutowali zas swoje problemy i apelowali o zawodowa solidarnos¢ w walce prze-
ciwko ,,rzadowym absurdom”. ,Stoimy wobec masowej grozby przeksztatcenia publicznego sektora ochrony zdrowia
w jedna z gatezi gospodarki. To totalne nieporozumienie.” - podkreslat dr Konstanty Radziwilt, wiceprezes NRL. Punk-
tem kulminacyjnym oficjalnej czesci jubileuszowego spotkania byta uroczystos¢ wreczenia Medali im. J. Mikulicza-Ra-
deckiego i Ztotych Odznak DIL. Laureatami medalu zostali: prof. dr hab. Jan Miodek, prof. dr hab. Zdzistaw Kubot, lek.
Janusz Andrzejewski, dr n. med. Leszek Bystryk, lek. dent. Bozena Kalmuk, dr n. med. Piotr Knast, dr n. med. Adriana
Pietraszkiewicz, lek. Robert Seifert, lek. dent. Anna Norowska-Kieca oraz dr med. stom. Anna Dadun-Sek. Ztote Odzna-
ki DIL otrzymali natomiast: dr n. med. Wtodzimierz Bednorzi dr n. med. Andrzej Wojnar. Wybér nowego Rzecznika Od-
powiedzialnosci Zawodowej - dr. n. med. Piotra Piszki i zgoda na etatyzacje stanowisk: rzecznika i przewodniczacego
sadu - to wazne wydarzenia roboczej czesci zjazdu. Delegaci udzielili absolutorium Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej,

z jedna poprawka przegtosowali budzet na 2012 rok, ktéry tym razem jest deficytowy.

UROCZYSCIE | Z REFLEKSJA

Tuz po godz. 10.00 w wypetnionej po
brzegi sali konferencyjnej hotelu ,Mer-
cure” rozlegty dzwieki Hymnu Panstwo-
wego. Chwile pdzniej prezes DRL — dr n.
med. Igor Checinski powitat delegatéw
oraz zaproszonych gosci. XXX Okregowy
Zjazd Delegatéw DIL swoja obecnoscig
uswietnili m.in.: mgr Marcin Zawita - pre-
zydent Jeleniej Gory, Jerzy tuzniak - wice-
marszatek wojewddztwa dolnoslaskiego;
prof. dr hab. Marek Zietek - rektor AM we
Wroctawiu; prof. dr hab. Jan Miodek - wy-
bitny jezykoznawca, dyrektor Instytutu
Filologii Polskiej Uniwersytetu Wroctaw-
skiego, prof. Zdzistaw Kubot z Zaktadu
Prawa Pracy Uniwersytetu Wroctawskiego;
Jézef Pinior — senator RP (PO); postanka

Zofia Czernow (PO); postanka Anna Za-
lewska (PiS); postanka Marzena Machatek
(PiS); dr Dorota Czudowska - senator RP
(PiS), Michat Dziegielewski — p.o. zastep-
ca dyrektora DOW NFZ ds. medycznych;
dr. Konstanty Radziwitt — wiceprezes NRL;
dr Jolanta Ortowska-Heitzman - Naczelny
Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej;
dr n. med. Jacek Kozakiewicz - prezes Slg-
skiejlzbyLekarskiej;drn.med.KrzysztofKor-
del - prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej;
mgr Piotr Bohater — prezes Dolno$laskiej
Izby Aptekarskiej we Wroctawiu; adw. Sta-
womir Krze$ — sekretarz Okregowej Rady
Adwokackiej we Wroctawiu; prof. dr hab.
Elwira Marszatkowska-Krze$ - dyrektor In-
stytutu Prawa Cywilnego na Uniwersytecie
Wroctawskim; lek. wet. Matgorzata Sitnik -
sekretarz Dolnoslaskiej I1zby Lekarsko-We-

terynaryjnej we Wroctawiu; mgr Elzbieta
Stojewska-Poznanska - przewodniczaca
DIPiP w Jeleniej Gorze; Dorota Gniewosz
- dyrektor DOW NFZ Delegatury w Jele-
niej Gorze; dr Stanistaw Wozniak - dyrek-
tor Wojewddzkiego Centrum Szpitalnego
Kotliny Jeleniogorskiej; Elzbieta Zakrzew-
ska — dyrektor SP ZOZ Szpitala Specjali-
stycznego MSW w Jeleniej Gérze; Krystyna
Barcik — dyrektor naczelny WSS w Legnicy;
dr n. med. Marek Nikiel - dyrektor naczel-
ny DSS im. T. Marciniaka; dr n. med. Barba-
ra Korzeniowska — zastepca dyrektora ds.
lecznictwa otwartego ASK we Wroctawiu,
mgr Tadeusz Nawracaj - prezes Zarzadu
Wroctawskiego Oddziatu Polskiego Zwigz-
ku Inzynieréw i Technikow Wydawnictwa;
dr n. med. Wojciech Sulka - przewodni-
czacy Zarzadu Regionu Dolnoslaskiego
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OZZL; dr Jacek Krajewski — prezes Federacji
Zwigzkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia
»Porozumienie Zielonogorskie”; dr Aldona
Biatas — byta przewodniczaca Delegatury
Jeleniogdrskiej; dr n. med. Marek Rawski
- byty przewodniczacy Delegatury Jele-
niogorskiej; laureaci Medalu im. Mikulicza-
-Radeckiego i Ztotej Odznaki DIL; prezesi
- dr n. med. Artur Kwasniewski, dr n. med.
Wtodzimierz Bednorz, dr n. med. Andrzej
Wojnar; dr n. med. Wiestaw Prastowski
z SLDIWMW, prof. Wactaw Kornaszewski
oraz cztonkowie Dolnoslaskiej Rady Lekar-
skiej.

Wzruszenie i powaga rysowaty sie na
twarzach uczestnikdéw zjazdu, gdy reali-
zowano punkt programu ,Pro memoria”.
Aby tradycji stato sie zado$¢, minutg ciszy
uczczono pamie¢ lekarzy, ktérzy zmarli
w 2011 r. Byta to wyjatkowo dtuga lista...
,Bardzo obfite zniwo zebrat miniony rok.
Na wieczny dyzur odeszto tak wiele na-
szych Kolezanek i wielu Kolegéw. Staty-
styk powiedziatby - co 100 godzin umierat
lekarz na ziemi dolnoslaskiej. Uczcijmy ich
pamiec¢!” - konkludowat prezes DRL. Na-
stepnie dr Jacek Chodorski - sekretarz DRL
odczytat listy do zjazdu. Zyczenia owoc-
nych obrad i pozdrowienia przestali m.in.:
prof. Jan Schulze - prezes Saksonskiej Izby
Lekarskiej, dr hab. Andrzej Matyja — prezes
Okregowej Rady Lekarskiej w Krakowie, dr
n. med. Grzegorz Mazur — prezes Okrego-
wej Rady Lekarskiej w odzi, Janusz Jerzak
- dyrektor naczelny WSS im. Gromkow-
skiego we Wroctawiu oraz mgr Barbara
Mieczkowska — przewodniczaca Oddziatu
Dolnoslaskiego Krajowej Izby Doradcéw
Podatkowych.

POLITYCY O SLUZBIE ZDROWIA,
REKTOR AM O POLITYKACH...

.Mam nadzieje, ze tak wielu zacnych
przedstawicieli medycyny w jednym
miejscu nie ostabia bezpieczenstwa zdro-
wotnego mieszkancéow Dolnego Slaska”
- zartowat Marcin Zawita, ktéry jako pierw-
szy zabrat gtos podczas jubileuszowego
spotkania. Prezydent Jeleniej Géry pod-
kreslat, ze aktywnos$¢ lekarzy wykracza
dalece poza ramy zawodowych obowiaz-
kéw, a ich dziatalno$¢ pozamedyczna i za-
angazowanie w zycie spoteczne sprzyjaja
rozwojowi miast, miasteczek, wsi. Stéw
uznania nie szczedzit delegatom wicemar-
szatek wojewddztwa dolnoslaskiego Jerzy
tuzniak. O determinantach warunkujacych
moznos¢ uprawiania medycyny rozprawiat
senator RP Jézef Pinior. ,Mysle, ze zawdd
lekarza/pielegniarki jest najbardziej wyra-
zistym przyktadem profesji, ktéra opiera
sie na powotaniu. Osoby zwiazane ze stuz-
ba zdrowia na co dzien oscyluja bowiem
pomiedzy istnieniem a niebytem. Wasze
powotanie jest jednoczesnie zawodem
i jak kazdy zawdd musi posiada¢ warunki
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1. Tegoroczni laureaci Zlo-
tej Odznaki DIL - dr n. med.
Andrzej Wojnar (I od lewej)
i dr n. med. Wtodzimierz Bed-
norz wraz z dr. n. med. Jackiem
Kozakiewiczem. Prezes Slaskiej
Izby Lekarskiej Ztota Odznaka
zostat uhonorowany w 2011 r.,
pamiatkowy dyplom otrzymat
jednak podczas zjazdu.

2. Wielkanocny prezent od
prof. zw. dr. hab. n. med. Ali-
cji Chybickiej - senator RP VIII
kadencji, kierownik Katedry
i Kliniki Transplantacji Szpiku,
Onkologii i Hematologii Dzie-
ciecej Akademii Medycznej we
Wroctawiu.

3. Inz. Tadeusz Nawracaj - pre-
zes Wroctawskiego Biura In-
westorskiego Wr. O/PZITB,
nadzorujacy budowe nowego
Domu Lekarza, zapewniat pod-
czas zjazdu, ze nowa siedziba
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
bedzie gotowa jeszcze w tym
roku.

4. Zdolnosci organizacyjne
dr Barbary Polek - wiceprezes
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
ds. Delegatury Jeleniogor-
skiej docenit m.in. dr n. med.
Jacek Kozakiewicz - prezes
Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach.

5.Prezydent Jeleniej Gory Mar-
cin Zawita dzigkowat lekarzom
za trud, jaki podejmuja kaz-
dego dnia, by ratowac ludzkie
zycie.

instytucjonalne oraz prawne, by mozna
byto niezawodnie go wykonywac” - méwit.
Na zagrozenia, jakie niesie ze sobg nowa
ustawa o refundacji lekéw i ustawa o dzia-
falnosci leczniczej, jako pierwsza, zwrdcita
uwage postanka Anna Zalewska. Przed-
stawicielka PiS dobitnie podkreslata, ze
dyrektorzy, borykajacy sie ze sprzecznymi
przepisami dotyczacymi planu zaméwien
publicznych, potrzebuja pilnego wsparcia.
Apelowata przy tym o rychfg interwencje
korporacji zawodowych w sprawie zmia-
ny ustawy o dziatalnosci leczniczej, ktéra
w obecnym ksztatcie czyni z hospicjow
nastawione na zysk przedsiebiorstwa.
,Koniec 2012 r. bedzie brzemienny w skut-
kach” — podsumowata.

Wystapienie rektora AM we Wroctawiu
takze nie napawato optymizmem. Prof.
dr hab. Marek Zietek ,cierpkimi stowami
potraktowat” obecnych na sali obrad pro-
minentéw. ,Jestesmy jedyng Akademig
Medyczng w Polsce. Nie wiem, komu to
zawdzieczamy. Od ponad roku ustawa
w tej sprawie nie moze zostac zatwierdzo-
na. Zwracam sie przy tej okazji do naszych
zacnych przedstawicieli, by wyciagneli

te ustawe z miejsca, w ktérym lezy od 20
lutego ubiegtego roku. Prosze postéw
i postanki, by uchwalajac réznego rodzaju
ustawy, pomysleli o tym, jakie one moga
miec skutki” — oznajmit. Rektor wroctaw-
skiej Akademii Medycznej zaznaczyt, ze
przeksztatcenie szpitali w spétki prawa
handlowego i brak uregulowan prawnych
w tym zakresie moze doprowadzi¢ uczel-
nie na skraj bankructwa. Uczelnia jako or-
gan zatozycielski dwdch szpitali, jesli doj-
dzie do przeksztatcen, bedzie zmuszona
przejac ich zobowigzania. Zadtuzenie szpi-
tali klinicznych siega 200 min zt, tymcza-
sem budzet AM wynosi obecnie 105 min
zt. ,AM we Wroctawiu to dobra uczelnia
z dobrymi naukowcami, ktéra zastuguje na
pomoc nie tylko $rodowiska lekarskiego
czy farmaceutycznego, ale i parlamenta-
rzystéw” — konkludowat.

PROGNOZY DR. KONSTAN-
TEGO RADZWILLA

Mowit przejmujaco, rzeczowo i dobitnie,
a jego wystapienie wywotato najwieksze
poruszenie wsréd uczestnikéw zjazdu.




Dr Konstanty Radziwitt wielokrotnie pod-
kreslat, ze z powodu ,rzadowych absur-
doéw” stuzba zdrowia w Polsce znalazta sie
na niebezpiecznym zakrecie. Rozwazania
na temat zagrozen, przed jakimi stajg le-
karskie korporacje zawodowe, wiceprezes
Naczelnej Rady Lekarskiej rozpoczat od
whnikliwej analizy zapiséw Konstytucji RP.
Stwierdzit przy tym, ze politycy sa wyjat-
kowo jednomysini w kwestii deregulacji
zawodow zaufania publicznego. ,Méwi sie
juz wprost o kasowaniu art. 17 Konstytucji
RP” — zaznaczat. Dr Radziwilt przypomniat
zebranym, ze Polska ma charakter zdecen-
tralizowany, a wtadza centralna pomocni-
czy. Przywotat takze, wynikajaca z konsty-
tucji, definicje samorzadu terytorialnego
(art.16) i zawoddéw zaufania publicznego
(art. 17a), wskazywat na istniejace miedzy
nimi analogie. ,Kazdy z nas, czy chce czy
nie chce, jest cztonkiem samorzadu tery-
torialnego, nie zdajemy sobie z tego spra-
wy, ale to jest napisane w konstytucji. Na
tej samej zasadzie, nie dziwmy sie, my jako
wykonujacy zawody zaufania publiczne-
go, jesteSmy takze cztonkami samorzadu.
Nie przymusowo, nie obowigzkowo, tylko

dlatego ze ustawodawca dostrzegt specy-
fike zawodow zaufania publicznego. Musi-
my sta¢ murem za naszym samorzadem.
Powinnismy rozpowszechnia¢ te $wiado-
mos¢, ze jesteSmy wyjatkowi, ze mamy
wyjatkowe prawa i obowigzki” - reasumo-
wat. Zdaniem wiceprezesa NRL osiagnie-
cia XX wieku zostaty zaprzepaszczone,
bo ochrona zdrowia, uchodzaca dotad za
zadanie publiczne, poddana zostata nie-
widzialnej rece rynku i biurokracji. ,Nie
o jakosci opieki, lecz o réwnowadze finan-
sowej rozmawiaja dzi$ dyrektorzy szpita-
li” - argumentowat. Zamieszanie wokot
ustawy refundacyjnej dr Radziwitt nazwat
skandalem, a diabelskim pomystem prze-
pisy refundacji do wskazan rejestracyj-
nych. ,To oryginalny, polski pomyst, ktéry
jest uderzeniem w samo serce medycyny”
- mowit. Stéw krytyki nie szczedzit takze
przeciwko likwidacji stazu podyplomo-
wego bedacego de facto felczeryzacja
zawodu lekarza/lekarza dentysty. Kornczac
swoje wystapienie wiceprezes NRL powie-
dzial, ze samorzady lekarskie (i nie tylko)
potrzebujg autonomii. Ta zas nie istnieje
bez zawodowej solidarnosci. Chwile p6z-
niej w sali obrad rozlegty dtugie, gromkie
brawa.

Przyczyn tak postawionej diagnozy do-
szukiwat sie dr n. med. Jacek Kozakiewicz.
Prezes ORL w Katowicach zauwazyt, ze
polska inteligencja zostata zepchnieta do
naroznika, a wszelkie wypaczenia rzeczy-
wistosci to wynik nierzetelnosci dzienni-
karskiej. Apelowat zatem o integracje $ro-
dowiskowa, ktéra sprawdzita sie podczas
stawetnych negocjacji w Ministerstwie
Zdrowia. Za 3 przewlekte schorzenia sys-
temu ,skracajace zycie” lekarzy dr Kozakie-
wicz uznat zas permanentne: niedoszaco-
wanie, niedookreslenie oraz niestabilnos¢
prawa. ,Opracowanie demograficzne dot.
stanu zdrowia lekarzy/dentystéw, przygo-
towane wspdlnie z DIL, to materiat pora-
zajacy. Srednia dtugos¢ zycia lekarek to 69
lat. Nasze kolezanki beda zyty 10 lat kro-
cej niz ich pacjentki” - wyjasniat. O tym,
ze pracownicy ochrony zdrowia beda
umierac coraz wczesniej, takze z powodu
wzrastajacej agresji pacjentéw, przekony-
wat delegatéw dr n. med. Krzysztof Kordel
- prezes ORL w Poznaniu i Rzecznik Praw
Lekarza NRL. Wiele gorzkich stéw padto
réwniez z ust prezesa Dolnoslaskiej 1zby
Aptekarskiej, ktoéry znowelizowane usta-
wy nazwat prowizorka. Mgr Piotr Bohater
sformutowat wiele zarzutéw pod adresem
ustawodawcéw. Zarzucit im m.in. brak
woli wspotpracy. Wyrazit przy tym nadzie-
je, ze obecni na sali prominenci rozumie-
ja potrzeby samorzadéw medycznych.
Stawomir Krze$ - sekretarz Okregowej
Rady Adwokackiej we Wroctawiu méwit
o zainteresowaniu adwokatéw problema-
mi ochrony zdrowia i deklarowat pomoc
prawng przy ich rozwigzywaniu.

DYREKTOR NFZ KONTRA DY-
REKTORZY SZPITALI

P.o. zastepca dyrektora DOW NFZ ds.
medycznych - Michat Dziegielewski wolat
zachowac¢ ,werbalng wstrzemiezliwosc¢”.
Wszystko, co powiem dyrektorzy szpi-
tali, goszczacy na zjezdzie, wykorzystaja
przeciwko mnie” — zartowat. Poza podzie-
kowaniami ograniczyt sie zatem do stwier-
dzenia, ze zyjemy w ciekawych czasach,
a rzeczywistosci i obowiazujacego prawa
zmieni¢ sie nie da. O wiele wiecej mieli do
powiedzenia dyrektorzy szpitali. Na temat
tzw. prawa interpretacyjnego rozprawiat
dr n. med. Marek Nikiel. Dyrektor naczelny
DSS im. T. Marciniaka, reprezentujacy takze
Konsorcjum Szpitali Wroctawskich, mowit
o bolgczkach placéwki i jej ograniczonych
funduszach. ,Smiem twierdzi¢, ze w ciagu
ostatnich 10 lat zrobilismy ogromny skok
wyposazeniowy, sprzetowo-jakosciowy.
To nie prawda, Ze nie rozmawiamy o jako-
$ci, bardzo staramy sie o nig dbac. Dzisiaj
pacjenci wykorzystujg kazdy najdrobniej-
szy szczegot, zeby wyciggnac pieniadze ze
stuzby zdrowia. Chyba jestesmy za stabi,
by broni¢ tych intereséw” - podsumowat.
Na problem ksztatcenia mtodych lekarzy,
ograniczonej liczby miejsc rezydenckich
oraz zrédfa finansowania tychze zwrécita
uwage dr n. med. Barbara Korzeniowska.
Zastepca dyrektora ds. lecznictwa otwar-
tego ASK we Wroctawiu prosita delega-
téw, by pochylili sie nad rozporzadzeniem
ministra zdrowia umozliwiajagcym wpro-
wadzenie réwnowaznego systemu czasu
pracy. Jego istota polega na mozliwosci
przedtuzania rezydentom dobowego wy-
miaru czasu pracy nawet do 12 godzin,
co nastepnie jest rekompensowane skré-
conym dobowym wymiarem czasu pracy
w innych dniach lub dniami wolnymi od
pracy oraz odmiennym sposobem ustala-
nia dodatkéw do wynagrodzenia z tytutu
petnionych dyzuréw.

Do grona moéwcéw, zatroskanych o przy-
szto$¢ ochrony zdrowia, dofaczyt przewod-
niczacy Zarzadu Regionu Dolnoslaskiego
OZZL.Dr n. med. Wojciech Sulka, w imieniu
Krzysztofa Bukiela, zwrdcit sie do delega-
téw z prosba o podjecie uchwaty rekomen-
dujacej wszystkim $wiadczeniodawcom
wystapienie do NFZ z pisemnym wnio-
skiem o wykreslenie z uméw (o udzielanie
$wiadczen zdrowotnych) zapisu o karach
umownych. Postulat ten znalazt odzwier-
ciedlenie w podjetych uchwatach. Podczas
jubileuszowego spotkania gtos zabrat réw-
niez dr Jacek Krajewski. Prezes Federacji
Zwigzkéw Pracodawcéw Ochrony Zdrowia
,Porozumienie Zielonogdrskie” skrytyko-
wat decyzje Dolnoslaskiego Oddziatu NFZ
dotyczaca wypowiadania uméw na am-
bulatoryjng opieke specjalistyczna. O nad-
uzycie prawa w tej materii zastepce dyrek-
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tora DOW NFZ, podczas roboczej czesci
zjazdu, posadzita dr Matgorzata Nakra-
szewicz. Michat Dziegielewski odpierat
atak i twierdzit: ,Rozwiagzanie jest zte,
ale jedyne, ktére zagwarantuje wystar-
czajacy czas do tego, zeby podejs¢ do
konkursu rzetelnie i nie odstepowac od
sprawdzenia wszystkich podmiotow”.

LAUREACI

Zwienczeniem oficjalnej czesci jubi-
leuszowego spotkania byta uroczystos¢
wreczenia Medali im. J. Mikulicza-Ra-
deckiego oraz Ztotych Odznak DIL. Mity
to akcent biorac pod uwage wydzwiek
wczesdniejszych wystapien. Tuz po wre-
czeniu odznaczen byty przewodniczacy
DRL dr n. med. Wtodzimierz Bednorz
powiedziat: ,Wynajeli mnie Panstwo na
10 dtugich lat, nie miatem specjalnego
doswiadczenia w kierowaniu samorza-
dem, staratem sie jednak, jak mogtem.
Przewodnicacym zjazdu zostat dr n. med. Leszek Bystryk (w srodku), jego zastepcami dr Barbara Czujg sig zaszczycony”. Natomiast zwia-
Polek i dr Ryszard Kepa, a sekretarzem (poza dr. n. med. Piotrem Knastem) takze Iwona Dattner-  zany od 22 lat z dolno$laska korporacja
-Hapon. lekarska dr Wojnar przyznat, ze to jego
najcenniejsze odznaczenie i bodziec do
dalszej, wytezonej pracy. Na wystapie-
nie prof. Miodka, niekwestionowanego
autorytetu w dziedzinie jezyka polskie-
go, czekato wielu delegatéw. ,Musze sie
troszke przed panstwem wyttumaczy¢,
dlaczego tu jestem” — oznajmit na wste-
pie. ,Operujemy stowem, pracujemy
w stowie, panstwo tez. Panstwa sytuacja
jest o wiele trudniejsza, bo po mojej dru-
giej stronie stoi cztowiek proszacy o po-
rade, ale czy ja mu tej porady udziele czy
nie to naprawde nic takiego sie nie sta-
nie. Po Panstwa drugiej stronie stoi ktos,
kto jest bardzo biedny. Kiedy Panstwo
jako Srodowisko sg tak uprzejmi i zapra-
szaja mnie, zebym ze stowem przyszedt
na Zjazd Absolwentéw AM, to z reguty
o powinnosci dobrego stowa, pociesze-
nia osmielam sie Panstwu przypominac.

Dr Matgorzata Niemiec - skarbnik DRL przed-  Na pierwszym planie: dr n. med. Jakub Trnka , . .
stawila projekt premilinarza budzetowego na i drn. med. Piotr Knast. Jestem Panstwu ogromnie wdzieczny,
2012 rok. oby nasza wspodtpraca trwata jak najdtu-

zej". Spotkania lekarzy z prof. Miodkiem
zainicjowat dr Andrzej Zukowski - niezy-
jacy juz ordynator 6wczesnego Oddziatu
Chirurgicznego Wojewddzkiego Szpitala
im. Babinskiego.

ZJAZDOWE MERITUM

Tzw. robocza czes¢ jubileuszowego
spotkania rozpoczeta sie od wyboru
przewodniczacego zjazdu (dr n. med.
Leszek Bystryk), jego zastepcéw (dr Ry-
szard Kepa i dr Barbara Polek) i sekreta-
rzy (dr Iwona Dattner-Hapon oraz dr. n.
med. Piotr Knast). Zgodnie z regulami-
nem wybrano takze cztonkéw Komisji:
Skrutacyjnej, Uchwat i oraz Mandatowej.
Ta ostatnia zatwierdzita prawomocnos¢
zjazdu.

Ve

Delegaci w trakcie glosowania.
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Punkt programu dotyczacy wyboru
nowego Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej DIL byt niewatpliwie jed-
nym z najwazniejszych. O tym, jak waz-
na to funkcja przekonywata delegatéow
obecna na zjezdzie dr Jolanta Ortowska-
-Heitzman - Naczelny Rzecznik Odpo-
wiedzialnosci Zawodowej. ,Izba lekarska
oceniana jest przez pryzmat dziatalnosci
rzecznika. Osoba powotfana na to sta-
nowisko musi by¢ zatem dyspozycyjna
i odpowiedzialna” - konkludowata. Dr
n. med. Henryk Lisiak, ktéry przez rok
sprawowat te funkcje, podkreslat, ze
liczba spraw kierowanych do rzecznika
wzrasta w zastraszajagcym tempie. Poru-
szyt rbwniez problem niewystarczajacej
liczby zastepcédw rzecznika. W szranki
o ww. stanowisko staneli dr n. med. Piotr
Piszko i dr Jacek Kacalak. Za kandydatu-
ra dr. Piszki opowiedziato sie 75. dele-
gatow, 50. poparto zas dr. Kacalaka. Po
dtugiej debacie zjazd wyrazit zgode na
etatyzacje stanowisk nowo wybranego
rzecznika i przewodniczacego Sadu Le-
karskiego. Z powodu braku kandydatur
nie udato sie wytoni¢ nowego cztonka
Komisji Rewizyjnej DIL.

Delegaci przyjeli sprawozdania za
2011 rok przedstawione kolejno przez:
dr. n. med. Igora Checifnskiego — pre-

5 pytan do...

Dr n. med. Piotr Piszko

Zastepca Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej V i VI kadencji. Od 28 lat pra-
cuje na Oddziale Kardiologicznym Woje-
wodzkiego Szpitala Specjalistycznego we
Wroctawiu, posiada specjalizacje Il stopnia
z choréob wewnetrznych. Gtownym obsza-
rem jego zainteresowan naukowych jest
nadcisnienie ptucne.

zesa DRL, dr. n. med. Henryka Lisiaka
- p.o. Okregowego Rzecznika Odpo-
wiedzialno$ci Zawodowej, dr. Jana Spo-
dziei — przewodniczacego Sadu Lekar-
skiego, dr. n. med. Andrzeja Wojnara
- przewodniczacego Komisji Wyborczej
i udzielili Radzie absolutorium. W jubile-
uszowym spotkaniu, nie bez przyczyny,
wzigt udziat inz. Tadeusz Nawracaj. Pre-
zes Wroctawskiego Biura Inwestorskie-
go Wr. O/PZITB, nadzorujacy budowe
Domu Lekarza, méwit o postepach prac
remontowo-budowlanych, przedstawit
wizualizacje nowej siedziby DIL i zapew-
niat, ze przeprowadzka na ul. Kazimierza
Wielkiego 45 bedzie mozliwa juz 1 grud-
nia br. O tym, jak niestychanie wazna to
inwestycja przekonywat zebranych m.in.
dr Wiestaw Prastowski. ,Remontowana
kamienica to spuscizna dla przysztych
pokolen, o ktérych juz dzi§ wypada nam
pamieta¢” - dodat prezes DRL i pro-
sit o cho¢by mentalne wsparcie catego
przedsiewziecia. Nie tylko mentalnie,
ale i finansowo, poprzez zakup cegietki,
inwestycje opiewajaca na kwote 9 min
zt wspomogto wielu lekarzy (petna lista
ofiarodawcéw znajduje sie na str. 2).

O strategii finansowej Izby na 2012 r.
i koniecznosci zaciggniecia kredytu mo-
wit dr n. med. Pawet Wréblewski — wice-

Funkcja Rzecznika Odpowiedzial-
nosci Zawodowej uchodzi za trudnq
i niewdziecznq, mimo to zdecydowat
sie Pan kandydowac w wyborach
na to stanowisko. Dlaczego?
Chciatbym doprowadzi¢ do tego,
aby opinia o zawodzie lekarza nie byta
szargana — to w zasadzie moja gtéwna
motywacja. Zalezy mi takze na tym, by
sprawdzac, czy faktycznie popetniane
sg btedy, a poprzez skrupulatne rozpa-
trywanie wszystkich skarg karac jedynie
tych, ktérych one faktycznie dotycza.

Co chciatby Pan osiqgnq¢
w tej kadencji?

Pamietajmy, ze do konca kadencji po-
zostato niespetna rok. W tym kontekscie
najwazniejsze jest dla mnie, by w biurze
rzecznika nie byto zalegtych spraw i aby
mogty by¢ one rzetelnie rozpatrywane.

Rok 2011 byt dla biura rzecznika trudny
- konkludowat podczas zjazdu dr n.
med. Henryk Lisiak. Jak zamierza Pan
poradzic sobie z bolgczkami biura
(wzrastajqcq liczbq spraw, niewystar-
czajqgcq liczbqg zastepcow rzecznika)?

prezes DRL ds. finansowo-budzetowych.
,Deficytowy budzet to wynik prowadzo-
nej inwestycji” — argumentowat. Uwagi
do przedstawionego przez dr Matgorza-
te Niemiec projektu preliminarza budze-
towego zgtosita jedynie dr Dorota Ra-
dziszewska (wnioskowata o zwiekszenie
budzetu Delegatury Watbrzyskiej DIL).
Po krétkiej dyskusji, z jedna popraw-
ka, zjazd przyjat proponowany budzet.
Punkt - podjecie uchwat i wnioskéw —
poprzedzito wystapienie dr. n. med. Igo-
ra Checinskiego. Prezes DRL przedstawit
propozycje zmian wizerunkowych DIL.
W4réd nich wymienit m.in.: uruchomie-
nie portalu spotecznosciowego i profilu
DIL na Facebook’u. Zaznaczat przy tym,
ze to zadania dla wtadz kolejnej kaden-
¢ji. Chwile po6zniej dr Jacek Chodorski —
sekretarz DRL omoéwit kwestie zwigzane
z ksztattowaniem polityki zdrowotnej,
wspomniat m.in., ze srodowisku lekar-
skiemu umknety nowe przepisy o ko-
misjach konkursowych na stanowisko
ordynatora.

Stowa uznania naleza sie dr Barbarze
Polek - wiceprezes DRL ds. Delegatury
Jeleniogdrskiej, ktérej zdolnosci orga-
nizacyjne zadecydowaty o powodzeniu
zjazdu.

Zamierzam w odpowiedni spo-
sob zorganizowac prace biura.
Sprawowac bezposredni nadzor
nad zatrudnionymi w biurze pra-
cownicami oraz wszystkimi spra-
wami tak, aby nie byto zalegtosci.

Jaki powinien by¢ idealny rzecznik?
Idealny rzecznik to osoba o duzej

wiedzy i doswiadczeniu zawodowym,

odpowiedzialna i Swiecaca przyktadem.

Byt Pan zwolennikiem etatyzacji
stanowiska rzecznika. Dlacze-
go? Czyzby czasy pracy spotecz-
nej odchodzity do lamusa?

Uwazam, ze czasy pracy spotecz-
nej Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej odeszty bezpowrotnie.
Aby by¢ dobrym rzecznikiem trzeba
poswieci¢ na to duzo czasu. Musi sie
to odby¢ kosztem pracy zawodowe;j.
Prawidtowe rozpatrywanie wzra-
stajacej liczby skarg wymaga duzej
dyspozycyjnosci, a takze czesto pracy
w domu. Z tego powodu musi to
by¢ odpowiednio wynagradzane.
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Uchwaly, stanowiska i apele XXX Okregowego Zjazdu Delegatow DIL

Uchwaty XXX Okregowego Zjazdu Delegatow DIL z 24 marca 2012r.

Na podstawie art. 24 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. nr 219, poz.1708 ze zmianami) uchwala

sie, co nastepuje:

NR 4/2012
w sprawie wyboru Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej

§1
XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu dokonat wyboru
Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej DIL w osobie dr. n. med. Piotra
Piszki.

NR 5/6/7/8/9 /2012
w sprawie zatwierdzeniasprawozdania:

z dziatalnosci Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej,
Komisji Rewizyjnej DIL,
Okregowego Rzecznika

Odpowiedzialnosci Zawodowej
Sadu Lekarskiego DIL,
Komisji Wyborczej DIL

§1
XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu zatwierdzit ww. spra-
wozdania.

NR 10/2012
w sprawie udzielenia absolutorium
Dolnoslgskiej Radzie Lekarskiej

§1
XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu udziela absolutorium
Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej za dziatalnos¢
finansowa i gospodarcza za okres 01.01.2011
r.do 31.12.2011 r.

NR 11/2012
w sprawie uchwalenia budzetu
Dolnoslqskiej Izby Lekarskiej

§1
XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu uchwala budzet Dol-

Stanowiska XXX Okregowego Zjazdu Delegatow DIL z 24 marca 2012 .

noslaskiej I1zby Lekarskiej na rok 2012 stano-
wiacy zatacznik do niniejszej uchwaty.

NR 12/13/ 2012
w sprawie okreslenia funkcji w organach
DIL, ktére mogq by¢ wynagradzane

§1
XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu ustala, ze Okregowy
Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL
/przewodniczacy Sadu Lekarskiego moze
by¢ wynagradzany.

§2
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
okresli forme zatrudnienia i wysokos¢ wyna-
grodzenia dla osoby wymienionejw § 1.

NR 14/2012
w sprawie umow na refundacje recept

§1

XXX Zjazd Delegatéw DIL rekomenduje le-
karzom i lekarzom dentystom wypowiada-
nie uméw upowazniajacych do wystawiania
recept na leki refundowane do 30 kwietnia
2012 roku na podstawie § 43 zatacznika do
rozporzadzenia ministra zdrowia z 6 maja
2008 roku w sprawie ogdlnych warunkéw
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdro-
wotnej, w przypadku utrzymania kar umow-
nych w wysokosci nienaleznej refundacji za
wystawienie takich recept, zgodnie z ,sied-
mioma krokami” rekomendowanymi przez
prezesa NRL Macieja Hamankiewicza stano-
wigcymi zatacznik do uchwaty.

NR 15/2012
w sprawie zmiany warunkéw
umowy swiadczeniodawcéw z NFZ

§1
W zwigzku z tym, ze kary umowne naktada-

ne przez swiadczeniodawcow przez NFZ,
m.in. za btedy przy wypisywaniu recept re-
fundowanych, maja niewfasciwe podstawy
prawne, XXX Zjazd Delegatéw DIL rekomen-
duje wszystkim swiadczeniodawcom, ktdrzy
majg podpisane umowy z NFZ na udzielanie
Swiadczen zdrowotnych, aby wystapili do
NFZ z pisemnym wnioskiem o zmiane warun-
kéw umowy polegajaca na wykresleniu z niej
zapiséw dotyczacych tych kar. Podstawag
prawng do wystapienia z takim wnioskiem
jest § 43 ust. 1 zatacznika do rozporzadzenia
ministra zdrowia z 6 maja 2008 r. w sprawie
ogdlnych warunkéw uméw o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotne;j.

§2
1. XXX Zjazd Delegatéow DIL rekomenduje,
aby sktadanie takich wnioskéw odbyto sie
jednoczasowo w terminie ogtoszonym przez
Dolnoslaska Rade Lekarska, skoordynowa-
nym z podobnymi dziataniami podejmo-
wanym przez $wiadczeniodawcéw w catej
Polsce, jednak nie pdézniej niz do 30 kwietnia
2012r.
2. Termin ztozenia wniosku zostanie poda-
ny w specjalnym komunikacie Dolnoslaskiej
Rady Lekarskiej.

§3
1. XXX Zjazd Delegatéow DIL rekomenduje,
aby tres¢ ww. wnioskéw byta jednakowa
i zgodna ze wzorem opracowanym przez
Dolnoslaska Rade Lekarska, w porozumieniu
z innymi organizacjami reprezentujgcymi
$wiadczeniodawcow.
2. Elementem wniosku o zmiane warunkéw
umowy powinno by¢ upowaznienie udzie-
lone przez swiadczeniodawce wybranej or-
ganizacji do wynegocjowania z NFZ nowych
warunkéw umowy w uchylonym zakresie —
w oparciu o wtasciwe podstawy prawne.
3. Tres¢ wzoru wniosku zostanie podana
w specjalnym komunikacie Dolno$laskiej
Rady Lekarskiej.

NR 1/2012
w sprawie wypowiadania przez
DOW NFZ umdéw w ramach AOS

XXX Zjazd Delegatéw DIL wyraza negatyw-
ne stanowisko wobec dziatann podjetych
przez DOW NFZ zmierzajacych do rozwia-
zania ze Swiadczeniodawcami uméw w ro-
dzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna
przed uptywem terminu ich obowigzywa-
nia. Dolnoslaski Oddziat Wojewddzki NFZ
argumentuje, iz wczesniejsze rozwigzanie
ww. umoéw jest podyktowane wprowadze-
niem nowych zasad realizacji i rozliczania
swiadczenh medycznych, ktére obowiazuja
od 1 lipca 2011 roku oraz faktem, ze mimo,
iz $wiadczeniodawcy spetniajg warunki do
realizacji zawartych uméw to w znaczacy
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sposéb réznig sie miedzy soba potencjatem
wykonawczym i zasobami sprzetowymi co,
w ocenie NFZ nie gwarantuje zabezpiecze-
nia rzeczywistych potrzeb ubezpieczonych.

W ocenie XXX Zjazdu Delegatéw DIL, wska-
zane powyzej przyczyny nie stanowig pod-
stawy do wypowiadania uméw w ramach
AOS wszystkim Swiadczeniodawcom. Takie
postepowanie narusza zasady uczciwej
konkurencji, szczegdlnie w odniesieniu do
tych $wiadczeniodawcéw, ktérzy podjeli
planowe dziatania inwestycyjne w ramach
prowadzonych podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza oraz stanowi naduzy-
cie prawa poprzez naruszenie art. 5 kodek-
su cywilnego, zgodnie z ktérym, nie mozna
czyni¢ ze swego prawa uzytku, ktéry by

byt sprzeczny ze spoteczno-gospodarczym
przeznaczeniem tego prawa lub z zasadami
wspotzycia spotecznego. Takie dziatanie lub
zaniechanie uprawnionego nie jest uwa-
zane za wykonywanie prawa i nie korzysta
z ochrony.

Jednocze$nie XXX Zjazd Delegatéw DIL, sta-
jac w obronie pacjentéw korzystajacych ze
swiadczern ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej, wskazuje, ze przedmiotowe dziata-
nie DOW NFZ pogorszy sytuacje pacjentéw,
ktérzy oczekuja w kolejce na swiadczenia
specjalistyczne. Utracg oni wyznaczone ter-
miny wizyt u specjalisty i beda zmuszeni, po
zakonczeniu wczesniejszego postepowa-
nia konkursowego, poszukiwa¢ ponownie
Swiadczeniodawcy i wpisac sie na liste ocze-
kujacych na $wiadczenia, co moze wydtuzy¢
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czas oczekiwania na wizyte nawet dwukrot-
nie. W takim przypadku kompleksowos¢
Swiadczen nie zrekompensuje pacjentom
braku dostepu do specjalisty.

NR 2/2012
w sprawie zatrudniania
lekarza w praktyce lekarskiej

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu postuluje o wysta-
pienie do Naczelnej Rady Lekarskiej o pod-
jecie dziatan majacych na celu zmiane art. 53
ustawy z dnia 5.12.1996 r. o zawodach leka-
rza i lekarza dentysty (Dz. U.z 2011 r. nr 277,
poz. 1634), aby mozliwe byto zatrudnianie
lekarza w praktyce lekarskiej bez ogranicze-
nia do przypadkéw uzyskiwania lub podno-
szenia kwalifikacji zawodowych. W zwiazku
z powyzszym XXX Zjazd Delegatéw DIL po-
stuluje o dalsze intensywne procedowanie
w tej sprawie przez Naczelng Rade Lekarska.

NR 3/2012
w sprawie warunkéw
wspotpracy z TU Inter Polska S.A.

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu oczekuje od Dolno-
slaskiej Rady Lekarskiej renegocjacji z Towa-
rzystwem Ubezpieczeniowym INTER Polska
S.A. warunkéw wspétpracy w zakresie OC
lekarzy i lekarzy dentystow.

NR 4/2012
w sprawie komercjalizacji
szpitali dolnoslgskich

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu sprzeciwia sie narzu-
canej komercjalizacji szpitali dolnoslaskich.
Wprowadzenie zasad rynkowosci publicz-
nych jednostek ochrony zdrowia, w obec-
nych warunkach prawnych i finansowych,
stanowi zagrozenie bezpieczenstwa zdro-
wotnego regionu.

NR 5/2012
w sprawie doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystow

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu postuluje powie-
rzenie samorzadowi zawodowemu lekarzy
nadzoru nad wykonywaniem przez jego
cztonkéw wszystkich form doskonalenia za-
wodowego.

NR 6/2012
w sprawie doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystow

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Le-
karskiej we Wroctawiu postuluje zniesienie
limitéw punktéw edukacyjnych uzyskiwa-
nych za aktywnos¢ w poszczegdlnych for-
mach doskonalenia zawodowego.

NR 7/2012
w sprawie szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy i lekarzy dentystow

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Le-
karskiej we Wroctawiu stoi na stanowisku,
ze skracanie okresu trwania specjalizacji nie
moze dokonywac sie kosztem jakosci szko-
lenia. W kontekscie tego problemu nalezy
ponownie przeanalizowac¢ zasadno$¢ wpro-
wadzenia systemu modutowego specjaliza-
cji oraz certyfikacji tzw. wezszych dziedzin
medycyny.

NR 8/2012
w sprawie szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy i lekarzy dentystow

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby Le-
karskiej we Wroctawiu postuluje ograniczenie
liczby specjalnosci lekarskich oraz wstrzymanie
tworzenia nowych, a w szczegélnosci ograni-
czenie liczby specjalnosci jednomodutowych
oraz stoi na stanowisku, ze ksztatcenie w zakre-
sie modutu podstawowego powinno odbywac
sie w jednostkach o szerokim profilu dziatania.

NR 9/2012
w sprawie szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy i lekarzy dentystéow

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej I1zby Le-
karskiej we Wroctawiu postuluje, aby czas
przeznaczony na udziat w doskonaleniu za-
wodowym byt wynagradzany jak za prace,
a wydatki zwigzane z tym doskonaleniem
uznac za koszty uzyskania przychodu.

NR 10/2012
w sprawie szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy i lekarzy dentystéw

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu oczekuje, ze w po-
wstajacych przepisach dotyczacych spe-
cjalizacji i umiejetnosci z zakresu wezszych
dziedzin medycyny, zostang umieszczone
zabezpieczenia przed nieuzasadnionymi
barierami stawianymi przez Narodowy Fun-
dusz Zdrowia poprzez wymaganie certyfi-
katéw, ktorych brak ogranicza mozliwos¢
pracy lekarzy i lekarzy dentystéw oraz ogra-
nicza dostep pacjentéw do okreslonych
Swiadczen zdrowotnych.

NR 11/2012
w sprawie szkolenia specjalizacyjnego
lekarzy i lekarzy dentystéw

Wobec przydzielenia przez ministra zdrowia
w 2012 r. w sesji wiosennej tylko 400 rezy-
dentur XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu postuluje:
zwiekszenie liczby etatéw rezydenckich,
stworzenie centralnej bazy miejsc akredyta-
cyjnych do odbywania specjalizacji, zabez-
pieczenie Srodkéw finansowych do odpo-
wiedniej ilosci nowych etatéw rezydenckich
oraz do finansowania rezydentur w toku,
optacanie obowigzkowych dyzuréw rezy-
dentéw ze srodkéw ministerstwa, wpro-
wadzenie wynagrodzenia dla kierownikéw
specjalizacji.

Apele XXX Okregowego Zjazdu Delegatow DIL z 24 marca 2012r.

NR 1/2012
w sprawie agresji w ochronie zdrowia

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu apeluje do wszyst-
kich cztonkéw naszej korporacji o zgtasza-
nie do MAWOZ (Monitorowanie Agresji
w Ochronie Zdrowia) wszelkich objawéw
agresji wobec lekarzy wykonujacych swoj
zawod. Monitorowanie negatywnych za-
chowan wzmocni nasze starania o uznanie
nas jako funkcjonariuszy publicznych.

NR 2/2012
w sprawie priorytetéw polityki zdrowotnej
w zakresie leczenia stomatologicznego

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu apeluje do mi-

nistra zdrowia o okreslenie priorytetéw
polityki zdrowotnej w zakresie lecze-
nia stomatologicznego i wydanie aktéw
prawnych, ktére beda zawieraty regulacje
w przedmiotowym zakresie oraz okresla-
ty Zrédta finansowania. XXX Zjazd Dele-
gatéw Dolnoslaskiej lzby Lekarskiej we
Wroctawiu postuluje, aby minister zdro-
wia, opracowujac priorytety polityki zdro-
wotnej w zakresie leczenia jamy ustnej,
uwzglednit w szczegdlnosci swiadczenia
ogélnostomatologiczne dla dzieci i mio-
dziezy w srodowisku nauki i wychowania.

NR 3/2012
w sprawie realizacji uchwaty nr 3

Nadzwyczajnego
Xl Krajowego Zjazdu Lekarzy

XXX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu apeluje do Naczel-
nej Rady Lekarskiej o zintensyfikowanie
dziatan majacych na celu realizacje uchwa-
ty nr 3 Nadzwyczajnego XI Krajowego Zjaz-
du Lekarzy z 25 lutego 2012 r. w sprawie
art. 154 ustawy o S$wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow pu-
blicznych.




Problemy mtodych lekarzy

Problemy mlodych Iekarzy w cieniu
'rol :-n%é m mf’undac""n j cieniu

LSt 1*

Uskuteczniana od potowy zeszte-
go roku niezwykle silna ofensywa
ustawodawcza nieustannie wprowadza
ogromne zmiany w codziennej praktyce
lekarskiej. Oprécz zmian dotykajacych
wszystkich medykéw - poczawszy od
nowelizacji ustawy o zawodzie lekarza
po nowa ustawe refundacyjna, wpro-
wadza ona kluczowe zmiany dotyczace
miodych lekarzy, zaréwno tych koncza-
cych studia, jak i tych w trakcie pierwszej
specjalizacji. Niestety, czesto nasze pro-
blemy sg przystoniete przez chwytliwe
medialne akcje, odwracajace uwage od
problemoéw dla nas kluczowych. Te naj-
wieksze i najbardziej palace zwigzane
s3 z nasza edukacja. Wobec ich ogromu
wrecz mniej istotne wydajg sie proble-
my zwigzane z finansami - kluczowe jest
bowiem to, ze zagrozone sg mozliwosci
naszego zawodowego rozwoju. Gtéwne
problemy mozna zebra¢ w ponizszych
punktach:

1. malejaca ilos¢ miejsc rezydenckich,
2.likwidacja LEP/LDEP i wprowadzenie
Lekarskiego Egzaminu Koricowego,

3.likwidacja stazu podyplomowego,

4. modutowy system specjalizacji,

5. problemy dyzuréw medycznych,

6.lekarsko-dentystyczne mejsca specja-
lizacyjne.

Malejaca ilos¢ miejsc rezydenckich

To z pewnoscig najbardziej dotkliwy
problem. Zgodnie z zapowiedziami Mi-
nisterstwa Zdrowia, specjalizacje lekar-
sko-dentystyczne powinny by¢ realizo-
wane w trybie rezydentur. Zachodzace
zmiany w ustawach dotyczacych ochro-
ny zdrowia, w tym przeksztatcanie szpi-
tali w spotki prawa handlowego, wiagze
sie w praktyce z likwidowaniem miejsc
specjalizacyjnych pozarezydenckich.
Miejsca pozarezydenckie sg znacznie
mniej optacalne dla pracodawcy anizeli
miejsca rezydenckie, finansowane bez-
posrednio przez Ministerstwo Zdrowia.
Z tym tez wigze sie ogromny problem
dyzuréw medycznych rezydentéw, z ich
czasem trwania, odptatnoscia.

Wobec przerazajgco matej ilosci miejsc
rezydenckich przyznanych na wiosne
tego roku, rodza sie obawy, ze jezeli
utrzyma sie taki trend, mtodzi lekarze
beda mieli znacznie utrudniong droge
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Dr Bartlomiej Guzik, przewodniczacy Komisji
ds. Mtodych Lekarzy Naczelnej Rady Lekarskiej,
cztonek Komisji Ksztatcenia NRL i ORL
w Krakowie, pracuje w Zaktadzie Hemodynamiki
i Angiokardiografii Instytutu Kardiologii
Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium
Medicum w Krakowie.

do zdobycia tytutu specjalisty. Nieste-
ty ze strony Ministerstwa Zdrowia nie
ptyna jakiekolwiek zapewnienia ani de-
klaracje, czy ilos¢ miejsc rezydenckich
bedzie adekwatna do zapotrzebowania.
Jak wynika z komunikatow MZ - lista
miejsc rezydenckich bedzie podana do
publicznej wiadomosci na 21 dni przed
rozpoczeciem postepowania kwalifika-
cyjnego. Pozostaje nam miec¢ nadzieje,
iz nowy minister zdrowia jako relatywnie
+-mitody lekarz” zrozumie nasze potrzeby.

LEP/LDEP a LEK/LDEK

Od poczatku powstania tego egza-
minu (kwalifikujgcego do ubiegania sie
o0 miejsce specjalizacyjne) walczylismy
0 jego ksztatt. Mtodzi Lekarze na prze-
strzeni ostatnich lat odniesli ogromny
sukces na tym polu. Udostepnianie do-
ktadnej listy pytan z egzaminu sprawito,
iz z czasem stat sie on bardziej przej-
rzysty. Spadta tez ilos¢ niejednoznacz-
nych zadan, co wida¢ byto po ilosci py-
tan uniewaznianych. Pojawit sie jednak
kolejny, wskazywany przez licznych
ekspertéw, problem -kwestia zamknie-
cia bazy danych pytan. Publikowanie
pytan z poprzednich egzaminéw byto
poczatkowo istotnym utatwieniem dla
zdajacych, ale z czasem powodowato

y ret UH( d( ,Jl]t‘J

wprowadzanie coraz trudniejszych py-
tan, gdyz te proste wykorzystano w po-
przednich latach. Zamkniecie puli, przy
stosowaniu kontroli jakosci wypracowy-
wanej latami, byto zmiang w egzaminie,
ktérej oczekiwalismy.

Niestety egzamin w obecnej formie
zostat zniesiony. Na szczescie, dzieki
staraniom mtodych lekarzy, w tym sta-
nowiska Ogodlnopolskiej Konferencji
Mtodych Lekarzy w Krakowie, zostat
wprowadzony dodatkowy egzamin LEK/
LDEK (Lekarski i Lekarsko-Dentystycz-
ny Egzamin Koricowy). Mamy nadzieje,
iz ogromne doswiadczenie uzyskane
w dotychczasowych egzaminach zosta-
nie przeniesione na nowy egzamin. Wraz
z jego pojawieniem sie, rodzi sie jednak
pytanie o jego role w kwalifikacji na spe-
cjalizacje. Projekt poprzedniej kadencji
rzadu zaktadat catkowite zlikwidowanie
LEP/LDEP, a co za tym idzie - catkowicie
uznaniowa kwalifikacje na specjalizacje.
Mtodym lekarzom pozostaje wyrazi¢
nadzieje, iz bedzie on réwnie istotny
w kwalifikacji na specjalizacje jak do-
tychczasowy egzamin.

Likwidacja stazu podyplomowego

Nowelizacja ustawy o zawodzie leka-
rza, przyjeta przed rzad poprzedniej ka-
dencji, zaktada catkowite zlikwidowanie
stazu podyplomowego. Zgodnie z opu-
blikowanymi przez nas danymi (Gazeta
Lekarska, 02/2010, str: 24-25) wiekszos¢
(92%) lekarzy stazystow jest przeciw-
na zniesieniu stazu podyplomowego.
W oparciu o ww. ankiete wskazane sg
szczegbtowe zmiany, jakie wedtug sta-
zystbw powinny zosta¢ wprowadzo-
ne. W ich ocenie, uzyskanie wiekszosci
umiejetnosci praktycznych odbywato
sie wiasnie w trakcie stazu podyplomo-
wego (dane nieopublikowane). Byto to
mozliwe dzieki posiadaniu tytutu lekarza
i (ograniczonego) prawa wykonywania
zawodu.

Likwidacja stazu podyplomowego
wigze sie ze skréceniem studiow me-
dycznych. W naszej ocenie musi za tym
is¢ catkowita zmiana programéw na-
uczania, a ta jest przeciez niezmiernie
kosztowna. Wprowadzona zas (w zamian
za staz) na ostatnim roku studiéw prak-
tyka zawodowa rodzi pewne watpliwo-



$ci organizacyjne — zgodnie z prawami
pacjenta, moze on odmoéwi¢ wykonywa-
nia procedur przez studentéw. Zgodnie
z powyzszymi wynikami studenci medy-
cyny moga by¢ catkowicie pozbawieni
mozliwosci nabycia umiejetnosci prak-
tycznych.

Modutowe programy specjalizacji

Juz wkrotce miodych lekarzy czeka
zmiana sposobu zdobywania specja-
lizacji - zmiana na system modutowy.
Powinna ona przynie$¢ znaczng popra-
we jakosci nauczania podyplomowego
lekarzy. Mimo, ze pierwszy nabér zbliza
sie wielkimi krokami, wcigz istotne kwe-
stie pozostaja

nierozwigzane. Pierwszym proble-
mem jest czas trwania modutu podsta-
wowego. W chirurgii i pediatrii trwaja
one obecnie 3 lata. MZ chce, aby w cho-
robach wewnetrznych trwat on jedynie
2 lata. Wydaje sie, iz to zdecydowanie za
krétko. Obawe wsrédd niektorych z nas
wzbudzata konieczno$¢  stworzenia
egzaminu po module podstawowym.
Naszych sprzeciwéw nie wywotywat
sam egzamin, ktérego zasadno$¢ jest
niepodwazalna. Balismy sie jednak, iz
moze to znaczaco wydtuzyc czas trwania
specjalizacji. Propozycja Profesora Kru-
szewskiego, przewodniczacego Komisji
Ksztatcenia NRL, zaktadajaca, iz egzamin
musi by¢ ztozony do czasu przystgpienia
do Panstwowego Egzaminu Specjaliza-
cyjnego, rozwigzuje nasze obawy. Mo-
zemy miec jedynie nadzieje, iz powyzsze

Dr Zbigniew
Winkel

- przewodniczacy
Komisji Mtodych
Lekarzy DIL

Zdjecie z archiwum autora

dniach 20-22.04.2012 roku od-

bedzie sie w Poznaniu XXI Konfe-
rencja Mtodych Lekarzy i Lekarzy Den-
tystow. W jej trakcie, my mtodzi adepci
sztuki lekarskiej, bedziemy mogli wy-
mieni¢ sie pierwszymi spostrzezeniami
po wprowadzeniu nowelizacji ustawy
o0 zawodzie lekarza i lekarza dentysty.
Spotkamy sie tam, aby rozmawiac na te-
mat ksztatcenia zaréwno przedyplomo-
wego jak i podyplomowego, o progra-
mach specjalizacji oraz rozdziale miejsc
rezydenckich. Nie ulega watpliwosci,
ze skoncentrujemy sie réwniez na kwe-
stiach zwigzanych z opieka medyczna

zmiany zostang faktycznie wprowadzo-
ne w zycie.

Problem dyzuréw
medycznych rezydentéow

Ustawodawca nie reguluje w jasny
sposéb przepisow prawa dotyczacych
dyzuréw medycznych realizowanych
przez lekarzy rezydentéw. Z jednej stro-
ny, jako Komisja Miodych Lekarzy przy
NRL otrzymalismy szereg opinii praw-
nych (od naszych prawnikéw czy tych
z MZ), ktére jednoznacznie wskazuja
dtugos¢ trwania oraz relacje wzgledem
umowy rezydenckiej. Z drugiej jednak
strony nadsytane sg do nas liczne sygna-
ty o problemach w realizacji dyzuréw
medycznych przez lekarzy rezydentéw
u poszczegolnych swiadczeniodawcow.
Niektorzy swiadczeniodawcy traktujag
taki dyzur jako bezptatny dyzur pomoc-
niczy trwajacy kilka godzin. Innym ra-
zem za$ czas dyzuru wliczany jest w czas
pracy. Brak jasnych regulacji wzgledem
dyzuréw medycznych stwarza praco-
dawcy mozliwos¢ swobodnej intepre-
tacji przepiséw prawa. Przygotowujemy
wiec spotkanie Komisji Miodych Lekarzy
NRL, na ktére bedziemy chcieli zaprosi¢
przedstawicieli Departamentu Nauki MZ
i prosi¢ o jasne uregulowanie prawne
tego problemu.

Specjalizacje lekarsko-dentystyczne

Ich ilos¢ mozna okresli¢ wiasciwie
jednym stowem - brak. llo$¢ miejsc spe-

cjalizacyjnych otwieranych w specjal-
nosciach lekarsko-dentystycznych jest
niezwykle mata. Problem wydaje sie by¢
bardzo ztozony. Jedna z wielu przeszkéd
jest to, ze szkolenie specjalizacyjne poje-
dynczego lekarza dentysty jest zwigzane
z konkretnymi kosztami materiatow zu-
zywalnych, ktére musi ponosi¢ niewielki
ZOZ. W specjalnosciach lekarskich szko-
lenie prowadzg zazwyczaj duze jednost-
ki NZOZ, a im znacznie tatwiej ponosic¢
koszty szkolenia przysztych specjalistow.
Innym problemem jest korelacja jakosci
wykonywanych swiadczen lekarsko-
-dentystycznych z umiejetnosciami
praktycznymi oraz zdolnosciami ma-
nualnymi danego specjalizujacego sie.
Z tego powodu potencjalni kierownicy
specjalizacji chca mie¢ niejednokrotnie
wptyw na decyzje, kto bedzie w ich ga-
binecie pracowat.

W tej chwili we wspotpracy z Komisja-
mi Stomatologicznymi opracowujemy
propozycje zmian w systemie edukacji
podyplomowej. Mamy nadzieje, iz zmia-
ny przyczynia sie do znacznego wzrostu
liczby prowadzonych specjalizacji lekar-
sko-dentystycznych. Gtéwnym proble-
mem pozostaje niewiadoma ilo$¢ miejsc
rezydenckich w kolejnych sesjach kwa-
lifikacyjnych. Obnizanie tej ilosci bedzie
skutkowato nie tylko jeszcze szybszym
zmniejszaniem sie ilosci aktywnych spe-
cjalistow, ale takze ponownie przyczyni
sie do emigracji — juz nie tylko zarobko-
wej, ale szkoleniowej.

Bartlomiej Guzik

Mlody lekarz
w polskich realiach

Zbigniew Winkel

w Polsce, a co za tym idzie odpowied-
nig ilosciag kadry medycznej - dobrze
wyksztatconej, dobrze zarabiajacej,
wykonujacej swojg prace z satysfakgcja.
Statystyki wyraznie wskazuja, iz pod
tym wzgledem znajdujemy sie w ogo-
nie panstw europejskich. W 2007 roku
na 100 tys. mieszkancéw naszego kraju
przypadato okoto 200 lekarzy ($rednia
europejska wynosi ok. 320). Bylismy
lepsi tylko od Rumunii i Albanii. Dwa
lata pdzniej Polska uplasowata sie na 26.
miejscu sposrdd 33 panstw uczestnicza-
cych w rankingu. Malejaca liczba lekarzy
to wynik redukgji liczby studentéw me-

dycyny (chociaz w ostatnim czasie studia
medyczne cieszg sie bardzo duzym zain-
teresowaniem), emigracji zarobkowej
(na szczescie poprawa sytuacji finanso-
wej mtodych adeptdw sztuki medycznej
znacznie zmniejszyta zainteresowanie
wyjazdami zagranicznymi) oraz prze-
chodzenia starszych kolegéw na emery-
tury. Pytanie, jak zmienic¢ ten trend? Co
zrobi¢, zeby w naszym kraju ilos¢ dobrze
wyksztatconej kadry byta odpowiednia,
czy zaproponowane zmiany w trybie
ksztatcenia zmienig statystyki? Dzi$ nie
jestesmy jeszcze w stanie odpowiedzie¢
na te pytania. Zywie nadzieje, ze pod-
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() Problemymiodychlekarzy

czas spotkania w Poznaniu znajdziemy
rozwigzania, ktére zaowocujg w przy-
sztosci poprawa komfortu naszej pra-
cy i jakosci leczenia pacjentéw. Troska
o stan zdrowia Polakéw nie moze by¢
wytacznie hastem wyborczym.
Obietnice sktadane przez kolejnych
ministréw zdrowia deklarujacych, ze
szkolenie lekarzy jest dla nich priory-
tetem sa tylko czcze. Przekonalismy sie
o tym w tym roku przy rozdziale miejsc
rezydenckich. W tak zwanym ,rozdaniu
wiosennym” przyznano 444 rezydentu-
ry, na ktoére zgtosito sie tacznie 1002 le-
karzy i lekarzy stomatologéw. Ponad po-
towa mtodych lekarzy nie dostanie sie na
rezydentury. llu z nich pracuje na etacie,
nie wiemy. Oby tylko Ci, ktérzy nie do-
stang sie na rezydentury, nie chcieli sko-
rzystac z ofert zagranicznych szpitali. By¢
moze likwidacja LEP-u ufatwi uzyskanie
prawa wykonywania zawodu w Polsce
lekarzom zza wschodniej granicy? Przy-
pomne, ze LEP-u nie zdaje dzisiaj okoto
10% studentéw z czego duza czesc sta-
nowig obcokrajowcy. Bez zdania tego
egzaminu nie moga uzyskac prawa wy-
konywania zawodu lekarza w Polsce.
Jak bedzie wygladat egzamin dla cudzo-
ziemca w przysztosci, nie wiemy.
Kolejnym problemem jest niedofi-
nansowanie rezydentur. Ministerstwo
finansuje jedynie etat mtodego lekarza,
natomiast nie przyznaje Srodkéw na
obowiazkowe w czasie szkolenia dyzury.
Zmusza w ten sposéb szpitale do zna-
lezienia srodkéw na ptace za dyzury dla
rezydentéw, co w dzisiejszych czasach
i przy duzych problemach finansowych
szpitali czesto jest niemozliwe. W kon-
sekwencji mtodzi ludzie stajg przed dy-
lematem samodzielnego dyzuru (czesto
nie czuja sie jeszcze na sitach, aby samo-
dzielnie dyzurowac), pracy na dyzurze
towarzyszacym w ramach wolontariatu
lub dochodzi do konfliktéw interper-
sonalnych ze starszymi kolegami. Sfi-
nansowanie dyzuréw towarzyszacych
ze $srodkéw centralnych jest jedynym
rozwigzaniem tej trudnej sytuacji. Jak
jednak zmusi¢ Ministerstwo Zdrowia do
takiego spojrzenia na problem?
Podobnie przedstawia sie sytuacja
ksztatcenia mtodych ludzi przez ich star-
szych kolegéw. Z powodu ogranicze-
nia ilosci kadry oraz bardzo duzej ilosci
obowiazkéw (zwiekszanie z roku na rok
pracy biurokratycznej) coraz bardziej
brakuje czasu na sprawowanie faktycz-
nej, merytorycznej opieki nad mtodymi
adeptami sztuki lekarskiej. Najczesciej
miodzi ludzie muszg sami znalez¢ so-
bie mozliwos¢ nauki. Koledzy ze znacz-
nym stazem pracy nhajczesciej nie maja
czasu, a co gorsza ochoty, nadzorowac
miodych lekarzy. Zazwyczaj bywa tak,
ze dyrekcje jednostek opieki medycznej
traktuja rezydentéw tak samo jak spe-
cjalistow. Tymczasem sam pamietam,
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z czaséw specjalizacji, jaka to przepasc
miedzy doswiadczeniem a wiedza ksiaz-
kowa, szczegdlnie w poczatkach kariery
zawodowej. Coraz wiecej starszych ko-
legéw nie chce zajmowac sie stazystami
czy rezydentami, tym bardziej, ze nie jest
to zwigzane z zadna gratyfikacjg. Od lat
postulaty prowadzenia specjalizacji na
zasadzie mistrz-uczen sg ignorowane
przez Ministerstwo Zdrowia.

Na pewno nie bez komentarza pozo-
stanie nowelizacja ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty. Nowela wcho-
dzaca w sktad rzadowego pakietu ustaw
zdrowotnych zaktada, ze studenci me-
dycyny beda konczyli studia Lekarskim
Egzaminem Koncowym (LEK), studenci
stomatologii - Lekarsko-Dentystycz-
nym Egzaminem Koricowym (LDEK).
Po pomysinym zdaniu tego egzaminu
uzyskaja prawo wykonywania zawodu.
Zlikwidowane zostana obowigzujace
obecnie: Lekarski Egzamin Panstwowy
i Lekarski-Dentystyczny Egzamin Pani-
stwowy. Studenci medycyny nie beda
musieli odbywa¢ stazu podyplomo-
wego. Nowelizacja przewiduje, ze dla
lekarzy praktyka zawodowa bedzie sie
rozpoczynata na VI roku studioéw, a dla
dentystéw naV roku. Przewidziano takze
obowigzkowe ztozenie najwazniejszych
egzaminéw koncowych - dla kierunku
lekarskiego juz na V roku studiéw, a le-
karsko-dentystycznego - na IV. Wedtug
Ministerstwa Zdrowia likwidacja stazu
podyplomowego spowoduje szybsze
wejscie lekarzy i dentystéw do systemu
opieki zdrowotnej i zwiekszy dostep do
$wiadczenn zdrowotnych. W ocenie MZ
jest to niezbedne nie tylko ze wzgledu
na dtugotrwaty obecnie proces ksztat-
cenia podyplomowego, jeden z najdtuz-
szych w Europie (od momentu uzyskania
dyplomu wyzszej uczelni do momentu
otrzymania dyplomu lekarza specjalisty),
ale réwniez z powodu deficytu kadry
lekarskiej, w tym szczegodlnie specjali-
stow. Obecnie stazysta, zanim uzyska
samodzielnos¢ zawodowa, przez 12-13
miesiecy pracuje pod nadzorem innego
lekarza. Wynagrodzenia sg pokrywane
ze Srodkéw budzetu panstwa. Trzeba
jednak pamietac, ze skrécenie czasu stu-
diéw nie spowoduje zmniejszenia ilosci
wiedzy, jaka mtody adept sztuki medycz-
nej musi przyswoic, a jedynie jej konden-
sacje. Rodzi sie pytanie, czy uczelnie sg
przygotowane do tej reformy? Wedtug
mnie ani troche. Brakuje kadry, brakuje
laboratoriéw itd. Nie wiem, czy pamie-
tacie Panstwo, jak wyglada ksztatcenie
lekarzy w tej chwili? Grupa studentéw
Jbiegajaca” za asystentem, ktéry albo
ma dla nich czas albo nie. Czy skrocenie
czasu studiéw to zmieni? Szczerze moé-
wigc watpie. Boje sie, ze mtodzi ludzie po
studiach bedg pozostawieni sami sobie.
Pamietajmy wszak o jednym. Leczymy
ludzi i powinnismy zrobi¢ wszystko co

W naszej mocy, zeby robi¢ to dobrze,
zgodnie z najnowszymi standardami.
Wydaje mi sie, ze sama reforma na papie-
rze niczego zmieni, najwyzej na gorsze.
Trzeba zmieni¢ podejscie MZ do proble-
mu ksztatcenia mtodych lekarzy i zagwa-
rantowac im mozliwie najlepszy nadzor
merytoryczny.

Zgodnie z nowelg zmienia sie réow-
niez tryb specjalizacji. Wprowadzony
bedzie modutowy system specjalizacji
z jednoczesna zmiang dotychczasowe-
go podziatu specjalizacji na podstawo-
we i szczego6towe oraz zasad uznawania
dorobku zawodowego i naukowego.
Modut podstawowy bedzie zawierac
tresci uniwersalne dla grupy specjali-
zacji, jak rowniez wybrane zagadnienia
obecnie nauczane w trakcie stazu po-
dyplomowego (m.in. obowiazkowy kurs
i egzamin z dziedziny ratownictwa me-
dycznego). Modut specjalistyczny ma
zawiera¢ wiedze Scisle specjalistyczna.
Skad wezmiemy srodki na takie mody-
fikacje? Przeciez zmiana systemu szkole-
nia wymaga od uczelni restrukturyzacji
dotychczasowego sposobu nauczania.
Jak to zrobi¢? W nowym trybie ksztatce-
nia VI rok studidw bedzie praktycznym
przygotowaniem do zawodu, lekarz spe-
cjalista ma prowadzi¢ 2-3 studentéw. Juz
dzisiaj wiadomo, ze uczelnie medyczne
nie majg takich mozliwosci ani lokalo-
wych ani personalnych. Uczelnie beda
musiaty podpisa¢ umowy ze szpitalami
nieakademickimi na ksztatcenie studen-
tow. Dzisiaj duzy problem stanowig bra-
ki kadrowe lekarzy zabezpieczajacych
opieke medyczna w rejonie. Jak ma sie
to odby¢, kiedy lekarze w rejonie beda
mogli ksztatci¢ studentéw? Nie mam
pojecia, zostaje to stodka tajemnica mi-
nisterstwa, ale moze kiedys$ sie znami nig
podziela...

Istnieje rowniez ryzyko, ze mtody le-
karz po ukonczeniu studiéw nie bedzie
gotowy do podjecia samodzielnie pra-
cy. Wielu z nas pamieta swoje pierw-
sze samodzielne poczynania. Czy o to
chodzi ? Czy nie powinnismy dazy¢ do
takiej zmiany systemu nauczania, aby
proces wejscia do systemu opieki zdro-
wotnej byt jak najmniej obciazajacy dla
miodych lekarzy i ich pracodawcow?
Pomimo wszystko musimy by¢ dobrej
mysli i mie¢ nadzieje, ze zmodyfikowany
system ksztatcenia nie bedzie wymagat
~doksztatcania sie” lekarzy po studiach.

Pytania i watpliwosci nasuwaja sie mi-
mowolnie. Czy przedstawiciele Minister-
stwa Zdrowia znajda czas, aby zaszczycic
nas swojg obecnoscig na konferencji, czy
zechca wstuchac sie w gtos mtodych lu-
dzi? Tego niestety nie wiemy. Postaramy
sie jednak, by nasze ,poznanskie” po-
stulaty znalazly oddzwiek spoteczny. Li-
czymy na aktywna pomoc samorzadow
lekarskich w tym wzgledzie.



Mtodym lekarzem by¢ i wiecej nic???

eszcze przed wojng Mieczystaw Fogg

$piewat piosenke zatytutowang ,Mto-
dym by¢ i wiecej nic” Niestety tak opty-
mistyczny obraz nie dotyczy miodych
lekarzy. Na naszej drodze jest duzo trud-
nosci i wciaz pojawiaja sie nowe. Sytuacja
mtodych lekarzy zmienia sie w sposéb
dynamiczny. Dwa lata temu mozna byto
powiedzie¢, ze po latach niepewnosci
oraz probleméw z rozpoczeciem kariery
zawodowej sytuacja ulegfa normalizadji,
a rozpoczecie specjalizacji czy otrzyma-
nie rezydentury nie graniczy z cudem.
Jednak ostatni rok przerwat okres pozy-
tywnych zmian w potozeniu mtodych
lekarzy. Przysztos¢ rysuje sie dzisiaj duzo
bardziej niepewnie niz miato to miejsce
jeszcze pare miesiecy temu.

Z problemami mifodych lekarzy ze-
tknatem sie bardzo wczednie, bo juz na
drugim roku studiow, kiedy to samorza-
dy studentéw Akademii Medycznych
zaangazowaly sie walke o ksztatt i przy-
gotowanie Lekarskiego Egzaminu Pani-
stwowego. Byto to dobre ponad dziesie¢
lat temu, kiedy wprowadzano nowy staz,
nowy system specjalizacji oraz Lekarski
Egzamin Panstwowy. Miatem okazje by¢
$wiadkiem, jak trudna w tamtym czasie
byta sytuacja mtodych lekarzy. Pomimo
zapewnien rzadzacych, ze wszystko jest
nalezycie przygotowane, szwankowato
niemal wszystko — brak miejsc szkolenio-
wych, brak miejsc rezydenckich, skan-
dalicznie stabo przygotowany Lekarski
Egzamin Panstwowy, niezgranie termi-
néw, przymusowe bezrobocie, zbyt mata
liczba kursow. Lista bolgczek tych bardzo
powaznych, ale tez tych mniejszych, cho¢
bardzo uciagzliwych, bytaby bardzo dtuga.
Mtodzi lekarze przez lata, gdzie tylko sie
dato, zabiegali o zmiany w systemie, tak
by normalnie mogli pracowac i sie ksztat-
ci¢. Niestety przez dtugi okres, zmiany
miaty wylacznie charakter kosmetyczny
i byly doraznym leczeniem biezacych
problemdéw. Przetom nastgpit w momen-
cie, gdy w Ministerstwie Zdrowia pojawita
sie Ewa Kopacz, wczesniej przewodnicza-
ca sejmowej Komisji Zdrowia, ktéra chyba
rozumiafa, o co mtodym lekarzom chodzi.
W moim odczuciu, nie bez znaczenia byt
fakt, ze fala emigracji miodych lekarzy
nabrata takich rozmiaréw, ze zaczeta sta-
nowi¢ powazne zagrozenie dla systemu
opieki zdrowotnej. W okresie urzedowa-
nia Ewy Kopacz liczba rezydentur w kon-
cu byla wystarczajaca, by stata sie ona
podstawowa forma odbywania specjali-
zacji. Znaczaco zostaty podniesione pen-
sje rezydenckie, podzielono okres rezy-
dentury na dwa okresy i po dwoch latach

Grzegorz Napidrkowski

pensja wszystkich rezydentéw wzrosta.
Wprowadzono specjalizacje priorytetowe
(szczegdlnie wazne dla panstwa), w kto-
rych nie tylko przyznaje sie wiecej miejsc,
ale takze wynagrodzenie rezydenta jest
znaczaco wyzsze. Uproszczono proce-
dury, zlikwidowano przymusowe bezro-
bocie po stazu podyplomowym, popra-
wiono Lekarski Egzamin Pariistwowy oraz
Panstwowe Egzaminy Specjalizacyjne.

Zrédlo: www.sxc.hu

| kiedy wydawato sie, ze wszystko zmie-
rza w dobrym kierunku, a kolejne zmiany
beda tylko ,dopieszczaniem” systemu, na
horyzoncie pojawity sie kolejne rewolu-
cyjne zmiany. Najbardziej kontrowersyjna
wydaje sie likwidacja stazu podyplomo-
wego. Z jednej strony byt on ,od zawsze”,
trudno wiec sobie wyobrazi¢ szkolenie
lekarzy bez stazu. Z drugiej strony prze-
ciwnicy stazu podnoszg argument, ze
przeznacza sie na niego relatywnie duzo
pieniedzy w stosunku do efektow ksztat-
cenia, a staz to okres rocznych wakacji. Po
dtugich dyskusjach, decyzja o likwidacji
stazu zostata podjeta. Studenci, ktorzy
w tym roku rozpoczng ksztatcenie, beda
pierwszym rocznikiem bez stazu. Prak-
tyczne nauczanie zawodu odbywac sie
bedzie na ostatnim széstym roku stu-
didw. Oczywiscie zmianie musza ulec
programy studiéw. Juz teraz pojawiajg
sie gtosy, Ze realizacja przyjetych zatozen
(efektywniejsze ksztatcenie wiekszej licz-
by lekarzy) nie jest mozliwa, bo z reforma
nie wigze sie przeniesienie do uczelni
naktadow finansowych - obecnie prze-
znaczanych na staz podyplomowy. Wielu
rektoréw zapowiedziato, iz bedg zmusze-

ni ograniczy¢ liczbe studentéw.

Druga najistotniejsza zmiana to zmiana
systemu ksztatcenia specjalizacyjnego
na system modufowy, ktéry miatby sie
sktada¢ z modutu podstawowego oraz
modutu specjalistycznego. Ideg wpro-
wadzenia specjalizacji modutowych,
popierang przez samorzad lekarski, jest
skrécenie okresu dojscia do specjalizacji
szczegotowej. Idea stuszna, oby tylko nie
okazato sie, ze batagan przy wprowadza-
niu zmian spowoduje, iz kolejne roczniki
zostang znacznie pozniej specjalistami
niz w obecnym systemie. Okazuje sie, ze
Ministerstwo Zdrowia w ostatniej sesji
nie poradzito sobie z tak podstawowa
rzecza, jaka jest publikacja miejsc spe-
cjalizacyjnych w przewidzianym prawem
terminie. Tym bardziej uzasadnione wy-
dajg sie obawy o to, czy wprowadzenie
nowego systemu nie obejdzie sie bez to-
talnego bataganu, bo na niedogodnosci
jesteSmy przygotowani. | o ile pierwsze
dziatania minister Kopacz, porzadkujace
system, zostaly przyjete przez mtodych
lekarzy z radoscia, to propozycje kolejnej
reformy ksztatcenia, nie budza juz takie-
go entuzjazmu. W ostatnich latach mtodzi
lekarze przyzwyczaili sie, ze liczba miejsc
rezydenckich przyznawanych przez Mi-
nisterstwo Zdrowia pokrywa zapotrze-
bowanie. Dostanie sie na rezydenture,
nawet w najbardziej pozadanych specja-
lizacjach, przestato graniczy¢ z cudem.
Mtodzi lekarze o ile nie otrzymywali miej-
sca w postepowaniu podstawowym, to
mogli liczy¢, ze otrzymajg miejsce w try-
bie odwotan. Dostepnos¢ specjalizacji
zaraz po zakonczeniu stazu byta jednym
z wazniejszych czynnikéw hamujacych
emigracje mtodych lekarzy. Niestety sy-
tuacja z rezydenturami nie przedstawia
sie juz tak dobrze. Przez ostatnie trzy lata
nie byta waloryzowana pensja rezydenta.
| o ile po podwyzkach, wszystkie stawki
rezydenckie przekraczaty $rednig krajo-
wa, to obecnie w wigkszosci wypadkéw
(poza rezydentami specjalizacji priory-
tetowych po dwoch latach specjalizacji)
rezydent zarabia mniej niz wynosi $rednia
krajowa. Do tego w ostatnim postepowa-
niu kwalifikacyjnym na specjalizacje stata
sie rzecz jeszcze bardziej niepokojaca. Po
raz pierwszy od diuzszego czasu liczba
miejsc rezydenckich okazata sie zdecydo-
wanie niewystarczajaca. Przyznano 444
rezydentury, na ktére zgtosito sie 1002
lekarzy. W tym zestawieniu uwzglednio-
no specjalizacje lekarsko-dentstyczne,
w przypadku ktérych na jedno miejsce
zgtaszato sie po kilkanascie oséb. Dla spe-
cjalizacji lekarskich przyznano 418 miejsc,
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Problemy mtodych lekarzy

na ktére zgtosito sie 792 lekarzy. Ponad
400 os6b nie dostanie sie na rezyden-
ture. Takiej sytuacji nie byto od dawna,
tym bardziej ze jest to mniejszy nabor.
Ministerstwo Zdrowia zapewnia, ze licz-
ba miejsc przyznanych w postepowaniu
jesiennym bedzie zdecydowanie wieksza
i wystarczajaca, ale takze przed t3 sesja
styszelismy, ze rezydentur bedzie pod do-
statkiem. Juz teraz powrdcilismy jednak
do sytuacji, w ktérej w postepowaniu be-
dzie uczestniczyta znaczaca liczba oséb
z wczesniejszych rocznikéw.

Mam wrazenie, ze stabilizujgca sie sy-
tuacja naszego srodowiska lekko uspita
naszych kolegéw. W czasach, gdy walczy-
lismy o ksztatt LEP, byto wielu chetnych,
by walczy¢ ,za sprawe”. To z tego okresu

wywodzi sie wiekszos¢ lekarzy, ktorzy na-
dal dziafaja na rzecz $Srodowiska mtodych,
cho¢ juz trudno nazwac ich mtodymi le-
karzami, bo praktycznie wszyscy sg juz
specjalistami i s3 na innym etapie kariery
zawodowej. W ostatnich latach chetnych
do dziatania czy to w Komisjach ds. Mio-
dych Lekarzy przy Okregowych Izbach
Lekarskich czy w innych strukturach jest
jakby mniej. Moze trudno sie dziwi¢, sko-
ro nie doswiadczali oni na swojej skdrze
problemow, ktére mieli ich poprzednicy.
Jednak jak wida¢, nic nie trwa wiecznie
i potrzebne jest przebudzenie mfodzie-
zy lekarskiej, ktéra zacznie upominac sie
o swoje. My jako juz coraz starsi lekarze
bedziemy na pewno wspiera¢ dziatania
miodszych kolegdw, ale jest oczywiste, ze

nikt nie zaangazuje sie bardziej, niz oso-
by, ktérych problem dotyczy osobiscie.
Ostatni rok dowiédt, ze o to, by nie byto
gorzej musimy dbac permanentnie.

Dr Grzegorz
Napiérkowski

- prezes
Stowarzyszenia
»Miody Lekarz”,
lekarz rezydent OIL
w Warszawie

Zdjecie z archiwum autora

Recepta na brak specjalistow

Magdalena Orlicz-Benedycka

Ksztalcenie podyplomowe i ,niesprawny” system rezydentur to kolejny goracy temat do rozwigzania. Nowelizacja usta-
wy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty daje mtodym medykom mozliwos¢ zdobycia tzw. certyfikatu umiejetnosci bez
czekania na zdobycie specjalizacji. To kolejny krok, po likwidacji stazu podyplomowego, do skrécenia czasu dojscia do
specjalizacji i tym samym recepta resortu zdrowia na brak specjalistéw. Niestety nie oszacowano jak dotad, jaki bedzie
koszt ksztatcenia podyplomowego, za ktory zaptaca sami lekarze i jakie umiejetnosci zdobeda. Tymczasem przyszli re-
zydenci i szkoleniowcy mowiaq, ze problem lezy w znalezieniu miejsc na zrobienie specjalizacji, w dobrych proporcjach
uczacych sie i opiekundw. Trzeba tez zwroci¢ uwage, ze placowki szkolace ponosza wieksze koszty i musza spetniac

kryteria akredytacyjne, oferuja wyzsza jakos¢, co powinno by¢ preferowane przez ptatnika.

Janusz Wrobel, dyrektor
Szpitala Specjalistycznego
im A.Falkiewicza we Wro-
ctawiu
- Dla szpitali to problem
ekonomiczny zwigzany z fi-
nansowaniem dyzuréw
nocnych oraz koniecznoscia
realizacji wyptat wynagro-
dzenia (ustalonego i finanso-
3 wanego przez Ministerstwo
Zdrowia) z pieniedzy szpitala
z powodu opdznien w trans-
ferze $rodkéw z Ministerstwa. Aktualnie obowigzujaca ustawa
zezwala na zatrudnianie rezydentéw w réwnowaznym czasie
pracy. W pracy zmianowej majg wiecej czasu dla siebie, reali-
zujg zakres szkolenia w warunkach nocnych, a jednoczesnie
moga szuka¢ dodatkowej pracy. Duze obostrzenia ekono-
miczne w jednostkach opieki zdrowotnej, przeksztatconych
w spotki prawa handlowego, moga powodowac ucieczke od
zatrudniania rezydentéw. Moze dojs¢ do sytuadcji, ze podno-
szenie kwalifikacji, w tym zwigzanej ze specjalizacja, bedzie
finansowo obcigza¢ osobe chcaca uzyskac tytut specjalisty.
Finansowa sytuacja szpitali ulega stopniowemu pogorszeniu.
Wynika to ze wzrostu kosztéw dziatalnosci (bez wzrostu przy-
chodéw). Ten stan powoduje, ze dyrektorzy sa bardziej zainte-
resowani wydatkowaniem srodkéw na specjalistéw, nie zas na
osoby ksztatcace sie. W polityce zdrowotnej panistwa sytuacja
ta winna zosta¢ rozwigzana bez szkody dla szpitali, z jedno-
czesnym petnym finansowaniem oséb dazacych do uzyskania
specjalizacji, poniewaz problem lezy w interesie panstwa a nie
szpitala.

|
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Andrzej Mrowiec, dyrektor
ds. lecznictwa SCM w Polani-
cy Zdroju
- Kiedy skonczytem studia,
podjatem prace w szpitalu
i rozpoczatem jak wszyscy
inni specjalizacje. Zawsze
uwazatem, ze szkolenie leka-
rzy w takim systemie odby-
wa sie w sposéb niewtasciwy
i jest Zle finansowane. Doszto
\ do paradoksow. Rezydent
miat pensje na poziomie wy-
nagrodzenia ordynatora. Mi-
nisterstwo Zdrowia miato niktg Swiadomos¢, jak niska wtedy
pensje mieli lekarze. Pozostaje kwestia dyzuréw rezydentéw
i ich finansowania. Obecnos¢ rezydenta to sytuacja korzystna
dla szpitala, bo uzyskuje pracownika niejako za darmo, cho¢ to
pracownik niepetnowartosciowy. Czas trwania stazu jest rozle-
gty, wymaga to dtugotrwatego pobytu poza oddziatem macie-
rzystym. Wszedzie na $wiecie za nauke trzeba pfaci¢ i tak samo
mogtoby by¢ i u nas. W rzeczywistosci zaden szpital nie otrzy-
muje za szkolenia lekarza dodatkowego wynagrodzenia, a je-
dynie kwote wysokosci jego pensji. W zakresie pracy dyzuro-
wej winno partycypowac réwniez ministerstwo. Np. rezydent
musiatby obowigzkowo wykona¢ 4 dyzury miesiecznie ptatne
ryczattem przez ministerstwo. To by uzdrawiato sytuacje.
Przyjmuje rezydentéw (obecnie 30), bo daje mi to mozliwos¢
wyboru asystenta do pracy w szpitalu w przysztosci. Przez 6 lat
mam okazje przyjrzec¢ sie temu lekarzowi i oceni¢, czy bedzie
to dobry nabytek dla szpitala czy nie. Na Oddziale Chirurgii jest
trzech rezydentéw. Nie kazdy chetny na dang specjalizacje jest
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przyjmowany. W niektorych specjalnosciach to ucho igielne
jest niezwykle waskie jak np. w chirurgii plastycznej - 2 miejsca
w kraju. W $wietle nowej ustawy szpitale, ktére sie nie bilansuja,
zostaja przeksztatcone w spo6tke prawa handlowego. A spétka
moze nie by¢ zainteresowana tym, aby nie w petni wyszkolony
lekarz dyzurowat czy pracowat na ich koszt. Prawdopodobnie
beda to kolejne ograniczenia dla rezydentéw. Szpital w Pola-
nicy Zdroju jest w trakcie przeksztatcania w spétke. Na razie
rezydenci zostaja, wypetniamy wczesniej podjete zobowiaza-
nia szkoleniowe. Inna sprawa to staze podyplomowe. S3 nie-
potrzebne, bo nikt nie da mtodym nic zrobi¢, sg bezposrednio
po studiach. Nie ma czasu, aby sie nimi zaja¢. Mysle, ze powinni
tuz po studiach rozpocza¢ specjalizacje. Podstawowe umiejet-
nosci manualne wokét pacjenta powinni zdobywac w czasie
poszczegdlnych stazy podczas studiéw. Rzeczywistos¢ jest
taka, ze polscy absolwenci medycyny maja gtowy wypetnio-
ne teoria, ale nie potrafig wktu¢ sie do zyty, zatozy¢ poprawnie
opatrunku.

Edward Puchata, dyrektor
Szpitala im. Sw. Jadwigi Slg-
skiej w Trzebnicy

- W szpitalu zatrudniamy 12
rezydentéw (na Oddziale: We-
| wnetrznym,  Pediatrycznym,
Chirurgii Ogolnej, Urazowo-
-Ortopedycznym i Rehabili-
| tacji). Zadnej firmy nie bytoby
sta¢, aby przez 6 lat finanso-
wac szkolenia specjalizacyjne
lekarzy z witasnego budzetu.
Kwestig dyskusyjng jest wy-
soko$¢ ptac rezydentur oraz
konieczno$¢ optacania przez
szpital obowigzkowych dyzuréw medycznych. Uwazam, ze
catos¢ rezydentury wraz z obowigzkowymi dyzurami powin-
na by¢ optacana przez ministerstwo, przynajmniej przez trzy
lata. PéZniej mozna dopusci¢ do samodzielnych dyzuréw pod
nadzorem specjalisty, za ktére ptacitby szpital. Ci mtodzi ludzie
moga kiedys stanowi¢ przysztos¢ mojej firmy przy wymianie
kadr. Niewykluczone, Ze najlepsi zostang u nas. Nie mam réw-
niez problemow z kadrg szkolaca, ale uwazam, ze opiekunowie
rezydentdéw powinni otrzymywac gratyfikacje finansowe z Mi-
nisterstwa Zdrowia. Specjalizacja trwa 60-72 miesiecy, z tego
w zaleznosci od profilu 30-36 miesiecy w naszym szpitalu, po-

zostate to staze specjalizacyjne w placéwkach zewnetrznych.
Reasumujac rezydenci to jedyna szansa na pozyskanie w przy-
sztosci specjalistéw dla szpitala. W naszej placbwce miody, spe-
cjalizujacy sie lekarz ma szanse uczy¢ sie praktycznej strony
zawodu. Istnieja proporcje miedzy uczniamii opiekunami. Jesli
u mnie np. jest trzech rezydentéw na chirurgii to praktycznie
uczestniczg w kazdym zabiegu. Finansowanie dodatkowych
godzin pracy rezydentéw nie wptywa niekorzystnie na ptyn-
nos¢ finansowa placowki. U nas w szpitalu dyzury sa jak naj-
krétsze (6-7 godz.), ale sa rezydenci majacy po 12 godzin.

Michat Rataj, dyrektor ds. lecznictwa Wojewddzkiego
Szpitala Zespolonego we Wroctawiu

- Mamy ponad 80 rezydentéw. Ich praca nie przynosi wiel-
kich korzysci, poniewaz traktuja ten okres jak dalsze ksztat-
cenie studenckie. Sa to lekarze po studiach, ktérzy powinni
umie¢ zdiagnozowac pacjenta, wykona¢ podstawowe zabiegi
(np. rozpozna¢ zlamanie czy odme i wyda¢ polecenia dalszego
postepowania). Tymczasem caty czas sa prowadzeni za reke.
Zawsze maja pod bokiem ordynatora, lekarza, ktérego moga
o wszystko zapytac. Jesli kto$ ma 28-30 lat i nie jest samodziel-
nym pracownikiem, a ksztatci sie juz w tym kierunku dwa czy
trzy lata, to oczekuje, ze sam zbada pacjenta i podejmie decy-
zje. Daje mu szanse, mozliwos¢ konsultacji w trudnej sytuacji
ze specjalista w szpitalu. Ja tez wiele razy zasiegatem opinii
kolegéw i prositem o rade. Uczelnia musi promowac umiejet-
nosci samodzielnego myslenia i podejmowania decyzji. Jak
wyglada u nas ksztatcenie lekarzy? Na studiach student byt
prowadzony za reke, na stazu i podczas rezydentury nic sie nie
zmienia. Lekarz, ktory jezdzit trzy lata w pogotowiu, pracowat
w poradni czy przychodni bez specjalizacji lub robit druga spe-
cjalizacje to jest zupetnie inny rezydent niz taki, ktéry ma by¢
specjalista, a nigdy samodzielnie nie pracowat. Ma zupetnie
inne oczekiwania i wyobrazenie, Ze ksztatcenie na specjaliste
ma charakter akademicki. Moim zdaniem dopiero po dwéch la-
tach samodzielnej pracy lekarz powinien wybiera¢ specjaliza-
cje. Powinnismy ,przeszczepi¢” niemiecki system ksztatcenia.
Kazda specjalno$¢ medyczna ma swoja specyfike. Ksztatcenie
specjalistyczne powinno by¢ dtuzsze w czasie na oddziale spe-
cjalistycznym i réwnolegle powinno sie zdobywa¢ umiejetno-
$ci. Czes¢ stazy wydaje sie marnowaniem sit i srodkéw. Zbyt
dtugo ksztatcimy specjalistow. Niedobre jest tez restrykcyjne
podejscie NFZ do specjalnosci lekarskich w poradniach i na od-
dziatach.
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Rezydent - lek.
med. Piotr Niespo-
dzianski, Szpital
im. sw. Jadwigi
Slgskiej w Trzeb-
nicy

- Pracuje tu od
2,5 roku. Bytem
w tej placéwece
pierwszym rezy-
dentem, przecieratem szlaki. P6t roku
sie adaptowatem, asystowatem przy za-
biegach, wykonywatem drobne zabiegi
pod okiem opiekuna. Z tygodnia na ty-
dzien zabiegéw byto coraz wiecej. Do-
brze trafitem, bardzo mi sie tu podoba.

Pracuje na Oddziale Ortopedii i Chirurgii
Urazowej, jest nas dwdch i trzeci kolega
robi specjalizacje, jest po chirurgii. Mamy
petne rece roboty. Kazdy z nas ma inne-
go kierownika specjalizacji, musimy mie¢
zapewnione trzy dyzury miesiecznie. Do
drugiego roku podczas dyzuru zostawa-
tem ze swoim kierownikiem specjalizacji.
Dzi$ juz nie. Wykonuje sporo zabiegdw,
przyjmuje pacjentéw, nie moge narze-
kac. Wiem, ze koledzy z wigkszym stazem
na rezydenturach majg mniej zabiegéw
zrobionych niz ja jako pierwszy operator.
W niektorych szpitalach rezydenci maja
trudnosci, zeby dostac sie do stotu zabie-
gowego, co czesto jest zwigzane z duzg

liczba rezydentéw na oddziale. Zawsze
gdy mam pytania lub problem moge
liczy¢ na pomoc. Pacjentéw, ktérych
operuje, prowadze samodzielnie dalej,
diagnozuje na dyzurach. Zawsze czuwa
nade mng opiekun i mam mozliwos¢
konsultacji. Podoba mi sie przyjazny kli-
mat, co ma wptyw na codzienne funkcjo-
nowanie. U nas na oddziale nikt nikomu
niczego nie wytyka, opiekunowie zache-
caja sami do zadawania pytan i sami na
nie odpowiadaja. Nawet jesli popetnimy
btad, rozmawiamy, omawiamy przypad-
ki. Sadze, ze lekarzom ze szpitala zalezy
na tym, abysmy jak najwiecej umieli, to
Swiadczy tez o nich samych.
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Lek. Janusz Andrzejewski

Specjalista  chirurgii urazowo-orto-

pedycznej zamieszkaty w Watbrzychu.

W latach 1965-1994 pefnit funkcje zastep-

cy ordynatora Oddziatu Urazowo-Ortope-

dycznego w Specjalistycznym Szpitalu im.

Stefana Batorego w Watbrzychu. W 1996

roku objat stanowisko dyrektora Wydziatu

Zdrowia i Opieki Spotecznej Urzedu Woje-

wodzkiego w Watbrzychu. Funkcje te spra-

wowat przez kolejne dwa lata. Byty zastepca

Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci

Zawodowej, zastepca Naczelnego Rzeczni-

ka Odpowiedzialnosci Zawodowej czterech

kadencji. Mimo, iz przeszedt na emeryture

nadal kontynuuje prace zawodowa i udziela

sie spotecznie. Aktywny dziatacz Kota Lekarzy Senioréw Delegatury DIL
w Watbrzychu.

Dr med. stom. Anna Dadun-Sek

Nauczycielka wielu pokolen dolnoslaskich le-
karzy stomatologdw. Cztonkini — zatozycielka Pol-
skiego Towarzystwa Biomedycznego. Cztonkini
zarzadu Polskiego Towarzystwa Stomatologicz-
nego, przewodniczaca Oddziatu Dolnoslaskiego
PTS 1981-1985, aktywna dziataczka dolnoslaskie-
go samorzadu lekarskiego. W 1967 r. nagrodzona
Odznaka ,Budowniczy Wroctawia” i Srebrng Od-
znaka PTS. Cztonkini Krajowego Zespotu ds. Pro-
filaktyki Fluorowej przy Ministerstwie Zdrowia,
klinicystka i dydaktyk pracujaca przez cate swoje
zycie zawodowe w Katedrze i Zaktadzie Protetyki
Stomatologicznej AM we Wroctawiu.

Prof. dr hab. Jan Miodek

Jezykoznawca, od 1989 r. dyrektor Instytutu Filolo-
gii Polskiej Uniwersytetu Wroctawskiego, cztonek Ko-
mitetu Jezykoznawstwa Polskiej Akademii Nauk i Rady
Jezyka Polskiego, popularyzator wiedzy o jezyku pol-
skim. Pod koniec lat 60., jako asystent w Katedrze Je-
zyka Polskiego, prof. Miodek rozpoczat prowadzenie
statej rubryki ,Rzecz o jezyku” na tamach wroctawskie-
go ,Stowa Polskiego” (obecnie ,Rzecz o jezyku” uka-
zuje sie na famach ,Gazety Wroctawskiej”). Od 1987 r.,
przez 20 lat, prowadzit program telewizyjny ,Ojczyzna
polszczyzna”.Od 2009 r. na antenie TVP Polonia emito-
wany jest program ,Stownik polsko@polski”, podczas
ktorego profesor rozstrzyga jezykowe dylematy wi-

dzéw. Laureat wielu prestizowych nagréd m.in.: Wojcie-
cha Korfantego, Hugona Steinhausa, Towarzystwa Przyjaciot Slaska w Warszawie,
Lozy Lideréw w Katowicach, Ministra Edukacji Narodowej, rektora Uniwersytetu
Wroctawskiego. Od wielu lat prof. Miodek rozprawia na temat ,Jezyka polskiego
w medycynie” podczas Zjazdéw Absolwentéw AM we Wroctawiu.

Lek. Robert Seifert

3  Specjalista chirurg zamieszkaty w Zabkowicach

| Slaskich. Cztonek Dolnoglaskiej Rady Lekarskiej
i Komisji Ksztatcenia DRL, delegat na Okregowy
Zjazd Lekarzy. W latach 1992-2003 zatrudniony
w Szpitalu Rejonowym SP ZOZ w Zabkowicach
Slaskich. Po jego reorganizacji kontynuuje prace
na Oddziale Chirurgii Ogdlnej SP ZOZ w Ktodzku.
Wspoétorganizator imprez szkoleniowych na tere-
nie Delegatury Watbrzyskiej DIL.

Laureaci honorowego Medalu
im. Jana Mikulicza-Radeckiego

Dr n. med. Piotr Knast

Chirurg plastyk, przewodniczacy Komisji

Finansowej DRL Vi VI kadencji, cztonek Dol-

noslaskiej Rady Lekarskiej, delegat na Kra-

| jowy i Okregowy Zjazd Lekarzy. W 1989 r.

ukonczyt studia lekarskie na wroctawskiej

Akademii Medycznej. W tym samym roku

rozpoczat prace w Okregowym Szpitalu

Kolejowym we Wroctawiu. Po trzech latach

nauki uzyskat | stopien specjalizacji z zakre-

su chirurgii ogdlnej. Wybér chirurgii jako

dyscypliny medycznej byt dla dr. n. med.

P. Knasta kontynuacja tradycji rodzinnych.

W 1997 roku uzyskat tytut specjalisty chirur-

gii plastycznej, a w 2000 roku tytut dokto-

ra nauk medycznych. Od 1998 r. prowadzi prywatng praktyke lekarska.

Cztonek: Polskiego Towarzystwa Chirurgii Plastycznej, Rekonstrukcyjnej

i Estetycznej, Polskiego Towarzystwa Leczenia Oparzen oraz Europej-

skiego Towarzystwa Chirurgii Plastycznej (ESPRAS). Cztonek i zatozyciel

pierwszego terenowego oddziatu Ogélnopolskiego Zwigzku Zawodo-
wego Lekarzy.

Lek. dent. Anna Norowska-Kieca

Lekarz stomatolog zamieszkata w Kudowie

Zdroju. Cztonkini Komisji Stomatologicznej V

i VI kadencji, zastepca Rzecznika Odpowie-

dzialnosci Zawodowej, delegat na Okregowy

Zjazd Lekarzy V i VI kadencji. W 1974 r. ukon-

czyta studia na Wydziale Stomatologii Slaskiej

Akademii Medycznej. Od poczatku swej karie-

ry zawodowej zwigzana z Dolnym Slaskiem.

Spotecznik - wiceprzewodniczaca Rady

Miejskiej w Kudowie Zdroju przez 2 kadencje,

cztonkini Rady Nadzorczej Spétdzielni Miesz-

kaniowej w Kudowie Zdroju (1993-2009), od 1996 r. przewodniczaca

Stowarzyszenia na Rzecz Rozwoju Kudowy Zdroju, organizatorka

baléw charytatywnych w tym miescie, inicjatorka imprez pt. ,Aniny”

upamietniajacych piastowska ksiezniczke Anne Swidnicka — patronke
Kudowy Zdroju.

Prof. dr hab. Zdzistaw Kubot Dr n. med. Adriana Pietraszkiewicz

Pracownik naukowy Instytutu Prawa Cy-
wilnego Uniwersytetu Wroctawskiego. Autor
wielu publikacji ksigzkowych poswieconym
zaktadom opieki zdrowotnej i prywatyzacji
gospodarki komunalnej, m.in.: ,Prywatyzacja
gospodarki komunalnej” (1992 r.), ,Doswiad-
czenia w zakresie przeksztatcen i prywatyza-
cji gospodarki komunalnej” (1996 r.). Ekspert
w dziedzinie ochrony zdrowia i prawa me-
dycznego, wyktadowca i uczestnik organi-
zowanych przez DIL konferencji. Moderator
oraz wyktadowca konferencji, seminariéw na-

Dyrektor ds. medycznych Oddziatu Fundacji ,Pro-
myk Stonca” Centrum Diagnostyczno-Rehabilita-
cyjnego. Cztonkini Komisji Wspétpracy z Zagranica
i Lekarzy Cudzoziemcéw. Wspétorganizatorka V Pol-
sko-Niemieckiego Sympozjum ,Przesztos¢ zrozumiec
- przysztos¢ ksztattowac” w Zamku Ksigz. Od 2003 r.
pehni funkcje przewodniczacej Grupy Polskiej Miedzy-
narodowego Stowarzyszenia Lekarek (MWIA). Czton-
kini zespotu opracowujacego program rzadowy z za-
kresu wczesnej interwencji oraz zespotu roboczego
projektu ,Eu-med-east” przy DIL. Cztonkini Zespotu
Roboczego ds. Koordynacji i Monitoringu Placowek

ukowo-szkoleniowych oraz foréw prawno-medycznych organizowanych Rekomendowanych do programu: ,Wczesna, wielospecjalistyczna, kompleksowa,
przez Biuro Promocji Medycznej ,Abacus” przy wspoétpracy z Fundacja skoordynowana i ciggta pomoc dziecku zagrozonemu niepetnosprawnoscia lub
Prawa Medycznego, Biura Szkolen i Konferengji i kwartalnika ,Prawo niepetnosprawnemu i jego rodzinie” przy Ministerstwie Edukacji Narodowe;j.

amedycyna”.

Dr n. med. Leszek Bystryk Lek. dent. Bozena Kalmuk

W 1985 r. ukoriczyt studia na Wydziale Le- P e Lekarz stomatolog, absolwentka Oddziatu Sto-

karskim Akademii Medycznej we Wroctawiu.
7 lat pdzniej uzyskat Il stopien specjalizacji
z zakresu choréb wewnetrznych, a w 1995 r.
stopien doktora nauk medycznych. Ordyna-
tor Oddziatu Kardiologicznego w Wojewodz-
kim Centrum Szpitalnym Kotliny Jeleniogor-
skiej. Przewodniczacy Komisji Wspotpracy
z Zagranicg i Lekarzy Cudzoziemcéw Vi VI ka-
dencji, cztonek Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej,
delegat na Krajowy i Okregowy Zjazd Leka-
rzy, przewodniczacy Komisji Mtodych Lekarzy
V kadencji, cztonek Komisji Wyborczej VI kadencji. Odznaczony Srebr-
nym Krzyzem Zastugi oraz Odznakg za Zastugi dla Ochrony Zdrowia.

0S13

Dr n. med. Wlodzimierz Bednorz

Czlonek Komisji Bioetycznej w obecnej
kadencji. Wspdétorganizator dolnoslaskiego
samorzadu lekarskiego. Przewodniczacy Dol-
noslaskiej Rady Lekarskiej w latach 1991-2001.
Sedzia Naczelnego Sadu Lekarskiego w latach
1990-1993, wiceprezes Naczelnej Rady Lekar-
skiej i cztonek Komisji Etyki NRL w latach 1993-
2001. Cztonek Rady Ochrony Zdrowia przy Pre-
zydencie RP w czasie kadencji prezydenta Lecha
Watesy. Inicjator wspoétpracy z Saksonska Izba
Lekarska w Dreznie. Tworca kwartalnika ,Sztuka
i Medycyna”. Przez 10 lat wydawca gazety DIL
»,Medium”. W 2011 r. wydat Il zbiér felietonéw
pt. ,Kolorowe tabletki”. Specjalista w dziedzi-

nie choréb wewnetrznych i diabetologii. Doktoryzowat sie w 1979 r. Od
1971 r. pracownik naukowo-dydaktyczny w Katedrze i Klinice Endokryno-
logii, Diabetologii i Leczenia Izotopami. Cztonek Oddziatu Dolnoslaskiego
Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego. Dtugoletni prezes Fundacji
Rozwoju Endokrynologii przy Katedrze i Klinice Endokrynologii, Diabe-
tologii i Leczenia Izotopami. Wspoétzatozyciel i cztonek Zarzadu Polskiego
Towarzystwa Patogenezy i Terapii Otytosci. Odznaczony m.in.: Ztotym
Krzyzem Zastugi. Medalem im. Jana Mikulicza-Radeckiego, Medalem
,Academia Medica Wratislaviensis Polonia”, Medalem ,Ob Merita - Medici
Germaniae”, Medalem Komisji Edukacji Narodowej

matologii Wydziatu LekarskiegoWroctawskiej Aka-
demii Medycznej. Cztonkini Zarzadu Kota Lekarzy
Prywatnie Praktykujacych. Delegat na Okregowy
Zjazd Lekarzy |, Il, i V kadencji, cztonkini Komisji Sto-
matologicznej IV kadengji. W kadencji 2005-2009,
jako cztonkini Zarzadu Kota Lekarzy Prywatnie Prak-
tykujacych, prowadzita szkolenia i wyktady dla leka-
rzy stomatologéw we Wroctawiu oraz Kotach Tere-
nowych DIL. Cztonek polskich i miedzynarodowych
towarzystw implantologicznych: OSIS-EDI, PSI,
DGO, ICOI.. Od 7 lat prowadzi wyktady i szkolenia
dla Polskiego Stowarzyszenia Implantologicznego
w ramach ,Curriculum Implantologii”.

Dr n. med. Andrzej Wojnar

Wiceprezes DRL ds. organizacyjnych

i ksztatcenia, przewodniczacy Okregowej

Komisji Wyborczej DIL oraz Komisji ds. Re-

jestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomowe-

go obecnej kadencji. Od 15 marca 2012 r.

przewodniczacy Komisji Ksztatcenia DRL.

Od chwili reaktywowania izb lekarskich

petnit w dolnoslaskim samorzadzie za-

wodowym lekarzy liczne funkcje, m.in.:

prezes DRL dwéch kadencji (2001-2009),

przewodniczacego Okregowej Komisji

Wyborczej DIL, Komisji Informacyjnej

'm_; DIL, Komisji Historycznej DIL. Specjalista

| stopnia z zakresu dermatologii i wene-

rologii oraz specjalista Il stopnia z zakresu patomorfologii. W latach
1995-1998 byt przewodniczacym Oddziatu Wroctawskiego Polskiego
Towarzystwa Onkologicznego. Wiceprzewodniczacy Oddziatu Wro-
ctawskiego Polskiego Towarzystwa Patologéw w kadencji 2010-2013.
0d 1999 r. konsultant wojewo6dzki ds. patomorfologii dla wojewddz-
twa dolnoslaskiego. Odznaczony m.in.: Bragzowym Krzyzem Zastu-
gi, Srebrnym Krzyzem Zastugi, Ztotym Krzyzem Zastugi, Medalem
im. Jana Mikulicza-Radeckiego, Medalem 50-lecia AM we Wroctawiu.




HEHw AOS,

czyli co sie dzieje w ambulatoryjnej opiece specjalistyczne;j?

Niniejsze daty doskonale obrazuja
dynamike zdarzen. Sporym zaskocze-
niem byta dla nas informacja o zbio-
rowym wypowiadaniu umoéw z AOS
na Dolnym Slasku. Wszystko dziato
sie w zawrotnym tempie.

Kalendarium:

16.03.2012r.

spotkanie DOW NFZ z przedstawi-
cielami srodowiska medycznego,
19-21.03.2012r.

spotkania informacyjne ze
$wiadczeniodawcami,
21.03.2012r.

zbiorowe wypowiedzenie

umoéw z AOS przez DOW NFZ.

16 marca (piatek) w siedzibie DOW NFZ
odbyto sie spotkanie ws. wypowiadania
umoéw z AOS z przedstawicielami réznych
srodowisk medycznych. Trudno nazwa¢ to
spotkanie konsultacyjnym, miato ono bo-
wiem charakter zdecydowanie oznajmujacy
wole i determinacje funduszu, aby wszystkie
umowy wypowiedzie¢ i to jak najszybciej.
Uczestniczytam w tym spotkaniu wraz z mec.
Agnieszka Sienko z ramienia Zwiazku Praco-
dawcéw Ochrony Zdrowia Dolnego Slaska
i tylko dlatego moge przekaza¢ te uwagi.
Kazdy z przedstawicieli otrzymat pisemna
informacje o zamiarach funduszu. Moje zdzi-
wienie wzbudzit fakt, iz na spotkaniu nie byto
nikogo z naszej Izby. Jak sie jednak pdzniej
okazato dyrektor Wioletta Niemiec osobiscie
poinformowata prezesa DRL dr. n. med. Igo-
ra Checinskiego, co nas czeka w najblizszym
czasie.

Argumenty DOW NFZ

Argumenty Swiadczace o koniecznosci
rozwigzania umoéw przedstawita zaréwno
dyrektor Niemiec jak i p.o. zastepca dyrekto-
ra DOW NFZ ds. medycznych Michat Dziegie-
lewski. Na wstepie stwierdzili m.in. ze:

- sprawa jest wazka i dlatego zaproszono
przedstawicieli r6znych srodowisk;

- od poniedziatku beda odbywaty sie spo-
tkania ze $wiadczeniodawcami w tej spra-
wie;

- od 1 lipca 2011 r. zmiana jakosciowa w wy-
mogach jest tak duza, iz wymaga rozwia-
zywania umow;

- przeprowadzono 140 kontroli. 50% $wiad-
czeniodawcéw nie spetnia warunkéw wy-
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Malgorzata Nakraszewicz

XXX Okregowy Zjazd
Delegatéw Dolnoslaskiej
I1zby Lekarskiej byt dobra

okazja, by poruszy¢
temat zbiorowego
wypowiadania uméw w
ramach AOS na Dolnym

Slasku. Goszczacy na

jubileuszowym spo-
tkaniu lekarzy Michat
Dziegielewski - p.o.
zastepca dyrektora
DOW NFZ ds. medycz-
nych z trudem odpierat
zarzuty dr Matgorzaty
Nakraszewicz - czton-
kini Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej reprezentu-
jacej rowniez Zwigzek
Pracodawcéw Ochrony
Zdrowia Dolnego Slaska.

nikajacych z umowy i wskazanych w ofer-
tach;

- fundusz nie godzi sie na taki stan rzeczy
w przysztosci, bo jakos¢ i najlepsi $wiad-
czeniodawcy s3 najwazniejsi. DOW NFZ
dotozy zatem wszelkich staran, aby poste-
powanie trwato 3 miesiace, tak by mozna
byto skontrolowaé wszystkich oferentéw,
a nie tylko nowo przystepujacych;

— celem DOW NFZ jest réwniez wyfaczenie
z ,sesji jesiennej” konkurséw AOS. Dzie-
ki temu konkurs nie obejmie wszystkich
w tym samym czasie, a jego wyniki nie po-
jawia sie w ostatniej chwili (jak zazwyczaj
bywato na przetomie roku)

W $wietle tych argumentéw przedstawiciele
DOW NFZ zdecydowali sie:

- rozwigza¢ umowy z trzymiesiecznym wy-
powiedzeniem, zgodnie z zapisami umo-
wy;

- ogtosi¢ konkurs, w ktérym nowoscia beda
negocjacje. Przedmiotem negocjacji sta-
nie sie ilo$¢ punktéw i cena. Tym samym
nie zafunkcjonuje linia odciecia po pierw-
szym rankingu (tzw. ranking otwarcia),
zadecyduje ranking koricowy po nego-
cjacjach. Nowe umowy beda obowiazy-
wac¢ od 1 lipca br. i zostang zawarte na
trzy lata (po koncowych ustaleniach od
1 wrzesnia). Pierwszy okres finansowania
obejmie termin do 31.12.2012 r. Po tym
czasie, podobnie jak w przypadku umoéw
wieloletnich, nastgpi aktualizacja na 2013
itd. Zdaniem NFZ pieniedzy nie bedzie
mniej, cena oczekiwana tez bedzie zacho-
wana na tym samym poziomie co w tym
roku.

Atrapa konsultacji

Wszyscy uczestnicy spotkania zgodzili sie
z tym, ze w istocie potrzeba wiecej czasu
na procedowanie konkursu. Intencje DOW
NFZ takze nie budzity zastrzezen. Nie byto
natomiast zgody na sposdb, w jaki fundusz
chce wprowadzi¢ wyzej opisane zmiany. Po
pierwsze miato to by¢ spotkanie konsulta-
cyjne w celu wystuchania opinii srodowiska,
tymczasem juz od poniedziatku ustalone
byty terminy spotkan ze $wiadczeniodaw-
cami. Spotkanie w siedzibie DOW NFZ nale-
zy uznac zatem za atrape konsultacji. Jako
przedstawiciele $rodowiska medycznego
mielismy jeszcze przesta¢ opinie w tej spra-
wie, machina ruszyta jednak na dobre. Jedy-
nym skutkiem spotkania byto przesuniecie
terminu zakonczenia aktualnie obowigzuja-
cych uméw z 30 czerwca na 30 sierpnia. Trze-
ba przyzna¢, ze fundusz jak chce, to potrafi
narzuci¢ tempo. Zaden z przedstawionych
w rozmowach kontrargumentéw, aby jednak
umoéw nie wypowiada¢, nie przekonat dy-
rekcji DOW NFZ. Ani rozpoczete inwestycje
ani inne plany rozwoju swiadczeniodawcoéw,
a tym bardziej wypracowane nadlilmity badz
plany urlopowe nie znalazty sie w obszarze
troski funduszu. Co wiecej, trudno w tych
zamierzeniach odnalez¢ tez $lady troski o pa-
cjenta, nie ma bowiem gwarancji ze strony
funduszu skorzystania z wizyty u lekarza
w wyczekanym w kolejce terminie. Oznacza
to, ze jezeli s$wiadczeniodawca nie zostanie
wybrany w konkursie, to pacjent jest pozo-
stawiony sam sobie i musi zarejestrowac sie
w zupetnie nowej kolejce w innej placéwce
medycznej.



Komisja Stomatologiczna

Reasumujac, zbiorowe wypowiadanie
uméw narusza zasady gry w trakcie jej trwa-
nia. Jest to naduzycie prawa. Szczegétowe
opinie prawne, znajdujace sie na naszej stro-
nie internetowej, stanowity tez podwaliny
stanowiska XXX Zjazdu Delegatéw DIL. Pod-
czas zjazdu mieliSmy niepowtarzalng okazje
ustysze¢ od p.o. zastepcy dyrektora DOW
NFZ ds. medycznych Michata Dziegielew-
skiego odpowiedzi na nurtujace nas pytania.
Zaden z przedstawionych przez DOW NFZ
powodow nie utrzymat sie w ocenie praw-
nej jako wystarczajaca podstawa do takich
dziatan. Ponadto na podkreslenie zastuguje
fakt, ze zostata uruchomiona odpowiedzial-
no$¢ zbiorowa.Za to, ze na 140 kontroli 50%
(a wiec 70 podmiotéw) wypadto negatywnie
wszystkie umowy, niejako profilaktycznie,
zostaty wypowiedziane. Przy liczbie 2600
podmiotéw funkcjonujacych w ramach AOS
negatywne wyniki dotycza ok. 2,5 %! Nieza-
leznie od tego, ze:

- zrozumiate s3 intencje ogtoszenia wcze-
$niejszego konkursu;

— istotna jest konkurencja jakosciowa i tro-
ska o pacjenta to nie wolno publicznemu
ptatnikowi stawia¢ $wiadczeniodawcéw
w takiej sytuacji bez podania tzw. waz-

nych powodéw wypowiedzenia umowy.
W szczegdlnosci tych, ktérzy w dobrej
wierze (czytaj zaufawszy funduszowi) sa
w trakcie inwestycji w celu podwyzszenia
standardu swoich poradni, a moga pozo-
sta¢ poza systemem. Musimy pamietac,
ze przeprowadzenie np. remontu to nie
wszystko. Trzeba jeszcze uzyskac decyzje
sanepidu i zarejestrowa¢ komérke u wo-
jewody. Na to wszystko potrzebny jest
czas. Fakt skrocenia okresu na przygoto-
wanie sie do kontraktowania o 5 miesie-
cy zmniejsza szanse na wybor w konkur-
sie, ale tym samym stanowi podstawe
do ewentualnych roszczen. To, ze mamy
w umowach zapis - umowa moze by¢
wypowiedziana przez kazda ze stron -
nie oznacza, iz w kazdy dowolny sposéb.
Jest to naruszenie zasad wspotzycia spo-
tecznego i zasad uczciwej konkurencji. Na
uwage zastuguje fakt, ze DRL wystapita
do DOW NFZ z propozycja rozwigzania
gwarantujagcego poszanowanie praw
wszystkich stron uczestniczacych w pro-
cesie udzielania swiadczen zdrowotnych.
Takim rozwigzaniem sg aneksy na pierw-
sze miesigce nowego roku i ogtoszenie
konkursu w najbardziej dogodnym dla

funduszu terminie oraz okresie niezbed-

nym do optymalnego procedowania.

Daje to mozliwos¢:

- zdobycia szczegdétowej wiedzy doty-
czacej planu finansowego;

- optymalnego wykorzystania czasu nie-
zbednego do skrupulatnego przepro-
wadzenia postepowania konkursowego;

- unikniecia kumulacji wszystkich kon-
kurséw w tym samym okresie czasu;

- zapewnienia pacjentom praw do sko-
rzystania z leczenia w zaplanowanych
terminach;

- poszanowania praw $wiadczeniodaw-
coOw... a wiec wszystkich elementéw,
ktore DOW NFZ przedstawit na spotka-
niu jak podstawy do wypowiedzenia
umow.

Co nas jeszcze czeka w najblizszym czasie?
Konkurs zostat ogtoszony, musimy zatem
poczekaé na jego wyniki. Te majg pojawic
sie 30.06.2012 r. 18 kwietnia 2012 r. odbe-
dzie sie w naszej Izbie konferencja prasowa
z udziatem mediéw i przedstawicieli ré6znych
organizacji lekarskich poswiecona temu te-
matowi. Relacje ze spotkania opublikujemy
w kolejnym numerze ,Medium”.

Czy bedziemy musieli stosowac separatory amalgamatu?

Alicja Marczyk-Felba

kwietnia 2012 roku odbyto sie posiedze-

nie Komisji Stomatologicznej Naczelnej
Rady Lekarskiej, na ktérym omawiano wiele
tematéw, przedstawie jednak te najwazniej-
sze. Ciagle toczy sie dyskusja nad obowiaz-
kiem montowania separatoréw do amalga-
matu w unitach. Z tego powodu przytocze
fragmenty opracowania dr. inz. Damiana Pa-
nasiuka pt.,Prawo unijne a stosowanie amal-
gamatu dentystycznego i separatorow”.

W 2008 r. stosowanie amalgamatu den-
tystycznego zostato zabronione przez pra-
wodawstwo krajowe w Norwegii, Szwecji
i Danii. W innych krajach UE (Finlandii, Niem-
czech i Austrii) oraz w Kanadzie, Japonii i Au-
stralii jest ono ograniczone do stosowania
w niektérych specyficznych przypadkach
badz tez objete ostrzezeniami dla dzieci,
kobiet w cigzy i w wieku rozrodczym oraz
0s6b z uszkodzonymi nerkami i systemem
odpornosciowym. W Polsce wypetnienia
amalgamatowe sg dozwolone. Szacuje sie, ze
roczne zuzycie ok. 10 ton rteci do wypetnien
amalgamatowych w Polsce skutkuje emi-
sjg do powietrza 1,5 ton ze spalania starego
amalgamatu w odpadach zakaznych. Komi-
sja Europejska dokonata przegladu rzeczywi-
stych praktyk w klinikach stomatologicznych
w panstwach cztonkowskich poprzez ankiete
przeprowadzong w 2005 r. Wyniki pokazaty,
ze wprawdzie w wielu panstwach cztonkow-
skich obowiagzkowa jest instalacja separato-
réw amalgamatu i ustanowiono odpowiedni
system zbierania, lecz nie jest to zasada w ca-
tej wspodlnocie. W wiekszosci starych krajow
Unii Europejskiej (EU-15) separatory amalga-

matu byty wymagane zaréwno w nowych
jakiistniejacych gabinetach dentystycznych.
W wielu krajach istnieje jednak rozziew po-
miedzy obowigzkiem a jego wdrozeniem.
Dane Rady Europejskich Lekarzy Dentystéw
z 2010 r. pokazuja, ze w 18 z 28 krajéw ob-
jetych badaniem wprowadzone jest prawo-
dawstwo nakazujace instalowanie separa-
toréw (w wiekszosci przypadkéw dotyczace
takze juz istniejacych urzadzen). W innych
krajach separatory sa rekomendowane.
Obecnie prawo unijne nie zabrania sto-
sowania amalgamatu dentystycznego, ale
Rada UE i Europejski Komitet Ekonomicz-
no-Spoteczny zalecaja zbadanie w ciagu
roku mozliwosci przysztego wycofania rteci
z zastosowan w stomatologii, z nalezytym
uwzglednieniem skutkéw spoteczno-go-
spodarczych oraz sytuacji w panstwach
cztonkowskich. Prawo unijne nie nakazu-
je takze stosowania separatoréw amalga-
matu. W marcu 2011 r. Rada UE zachecita
panstwa cztonkowskie do podejmowania
srodkéw stuzacych zbieraniu odpadéw amal-
gamatowych z gabinetéw stomatologicz-
nych. W przysztych aktach prawnych moze
by¢ uwzgledniona opinia EKES dotycza-
ca instalowania skutecznych separatoréw
amalgamatu we wszystkich klinikach denty-
stycznych w UE. Powyzsze informacje kaza
przypuszczaé, ze jednak amalgamat w przy-
sztosci bedzie wycofany z leczenia stomato-
logicznego, a i obowiazek zainstalowania se-
paratoréw zapewne sie pojawi, gdyz jeszcze
przez wiele, wiele lat amalgamat bedzie usu-
wany w celu wymiany na nowe wypetnienia.

Waznym punktem obrad Komisji Stomatolo-
gicznej NRL byto wypracowanie stanowiska
dla Komisji Legislacyjnej NRL dotyczacego
mozliwosci zatrudnienia lekarza w prywatnej
praktyce lekarskiej. Nasze usilne, wieloletnie
starania o to, aby powyzszy postulat mégt
by¢ efektywnie zrealizowany, 13 kwietnia
poparta Naczelna Rada Lekarska i zostanie
on przestany do Ministerstwa Zdrowia w ra-
mach uwag odnosnie ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz ustawy o zawodzie lekarza
i lekarza dentysty.

W ramach dziatania Komisji Stomatolo-
gicznej przygotowywane jest opracowanie,
ktére bedzie zawierato uwagi dotyczace
projektu rozporzadzenia w sprawie szczeg6-
towych wymagan, jakim powinny odpowia-
da¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza. Zbiera-
ne s3 uwagi i propozycje odnosnie wzoréw
dokumentéw z zakresu wspodtpracy lekarzy
z technikami (wzory przygotowane i prze-
stane nam przez organizacje reprezentujace
technikéw, m. in. wzor zlecenia, wzér oswiad-
czenia dot. zgodnosci wyrobu z wymagania-
mi zasadniczymi).

Do zespotu radcéw prawnych NIL skiero-
wano pytanie i prosbe o przygotowanie in-
formacji na temat mozliwosci dokonywania
przez NFZ potracen naleznosci (kary, zwroty)
zwigzanych z rzekomo nienalezytym wyko-
nywaniem uméw sprzed kilku lat z wyptat
dla swiadczeniodawcéw z tytutu aktualnie
realizowanych uméw.
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Prawnik odpowiada
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Jakie sa nowe zasady wysta-
wiania recept lekarskich?

10 marca 2012 r. weszlo w zycie
rozporzadzenie ministra zdrowia
z 8 marca 2012 r. w sprawie recept le-
karskich opublikowane w Dzienniku
Ustaw z 2012, poz. 260.

Ustawa o refundacji lekdw okresla
w art. 2 pkt.14 jako osobe uprawniong
m.in.:

a) lekarza ubezpieczenia zdrowotnego
w rozumieniu ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych,

b) lekarza, lekarza dentyste, z ktorymi
fundusz zawart umowe upowazniaja-
ca do wystawiania recept refundowa-
nych,

) lekarza, lekarza dentyste posiadaja-
cego prawo wykonywania zawodu,
ktory zaprzestat wykonywania zawo-
du, a z ktérym fundusz zawart umowe
upowazniajaca do wystawiania recept
refundowanych dla wystawiajacego,
jego matzonka, wstepnych i zstepnych
w linii prostej oraz rodzenstwa.
Recepta, na ktérej co najmniej jeden

z przepisanych lekéw, srodkéw spozyw-

czych specjalnego przeznaczenia zy-

wieniowego, wyrobéw medycznych, dla
ktérego wydano decyzje o objeciu refun-
dacja ma by¢ wydany za odptatnoscia,

o ktérej mowa w ustawie o refundacji

(bezptatnie, za odptatnoscia ryczattowa,

za odpfatnoscia w wysokosci 30% albo

50% ich limitu finansowania) obejmuje:

1) dane dotyczace osoby uprawnionej,

o ktérej mowa w art. 2 pkt. 14 lit. bi c usta-

wy o refundacji albo swiadczeniodawcy

(podmiotu wykonujacego dziatalnos¢

lecznicza), u ktérego wykonuje zawdd

osoba uprawniona, o ktérej mowa w art.

2 pkt. 14 lit. a ustawy.

Dane dotyczace osoby uprawnionej
albo $wiadczeniodawcy obejmuja:

+ nazwe albo firme wynikajaca z umowy
na wystawianie recept refundowanych
zawartej z NFZ,

« adres miejsca udzielenia $wiadczenia
zdrowotnego (nazwa miejscowosci, uli-
ca, numer domu, numer lokalu),

+ numer telefonu,

. identyfikator stanowiacy dziewiec
pierwszych cyfr numeru REGON.

Jezeli recepta jest wystawiona przez
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osobe uprawniong, o ktérej mowa

w art. 2 pkt. 14 lit. c ustawy, dane oso-

by uprawnionej obejmuja:

« imie i nazwisko,

» adres miejsca zamieszkania (nazwa
miejscowosci, ulica, numer domu,
numer lokalu),

« numer telefonu,

« dziewieciocyfrowy numer identyfi-
kacyjny okreslony w umowie upo-
wazniajacej do wystawiania recept
refundowanych.

2) Dane dotyczace pacjenta:

a) imie i nazwisko,

b) adres (nazwa miejscowosci, ulica, nu-
mer domu, numer lokalu):

+ miejsca zamieszkania albo

« miejsca petnienia stuzby wojskowe;j
albo

+ miejsca zamieszkania osoby upraw-
nionej albo siedziby urzedu gminy
lub gminnego osrodka pomocy spo-
tecznej - w przypadku sSwiadcze-
niobiorcy, wobec ktérego wydano
decyzje potwierdzajaca prawo do
Swiadczen opieki zdrowotnej, albo
siedziby $Swiadczeniodawcy, ktéry
udzielit Swiadczenia,

¢) wiek - w przypadku pacjenta do lat 18,
o ile nie mozna go ustali¢ na podsta-
wie numeru PESEL,

d) kod uprawnien dodatkowych pacjen-
ta, okreslony w zataczniku nr 1,

e) numer poswiadczenia — w przypad-
ku korzystania ze $wiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw
o koordynacji albo numer dokumen-
tu uprawniajacego do korzystania ze
Swiadczen opieki zdrowotnej na pod-
stawie przepiséw o koordynacji wy-
stawionego przez wiasciwg instytucje
zagraniczng,

f) numer PESEL - jezeli dotyczy, a w przy-
padku dziecka nieposiadajagcego nu-
meru PESEL lub niemoznosci ustalenia
tego numeru - numer PESEL przedsta-
wiciela ustawowego lub opiekuna fak-
tycznego wraz z adnotacja o zamiesz-
czeniu numeru PESEL osoby innej niz
pacjent i podpisem osoby uprawnio-
nej,

g) numer paszportu lub innego doku-
mentu ze zdjeciem potwierdzajacego
tozsamos¢ — w przypadku cudzoziem-
ca niebedacego osoba uprawniong

do $wiadczen opieki zdrowotnej na
podstawie przepiséw o koordynadji,
aw przypadku osoby posiadajacej Kar-
te Polaka - numer Karty Polaka.

3) Identyfikator ptatnika:

a) okreslony w zataczniku nr 2 identyfi-
kator oddziatu funduszu wtasciwy dla
miejsca zamieszkania $wiadczenio-
biorcy, a w przypadku:

+ braku miejsca zamieszkania $wiad-
czeniobiorcy na terytorium Rzecz-
pospolitej  Polskiej identyfikator
oddziatu funduszu wskazany przez
niego albo miejsca petnienia stuzby
wojskowej,

« osoby bezdomnej - identyfikator od-
dziatu funduszu wihasciwy dla miejsca
zamieszkania osoby uprawnionej
albo siedziby $wiadczeniodawcy,
albo

b) znak X" - w przypadku pacjentéw
nieposiadajacych  dokumentu po-
twierdzajacego prawo do $wiadczen
opieki zdrowotnej lub pacjentéw nie-
bedacych osobami uprawnionymi do
Swiadczen opieki zdrowotnej, o kté-
rych mowa w zataczniku nr 1, albo

¢) symbol instytucji wiasciwej dla oso-
by uprawnionej do $wiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw
o koordynacji okreslony w zataczniku
nr3,

4) dane dotyczace przepisanych lekéw,

srodkéw spozywczych specjalnego prze-

Znaczenia zywieniowego, wyrobéw me-

dycznych,

5) date wystawienia recepty,

6) date realizacji recepty ,od dnia”, a jezeli

nie dotyczy - znak ,X",

7) dane dotyczace osoby uprawnionej:

a) imie i nazwisko,

b) numer prawa wykonywania zawodu.

Jezeli osoba uprawniona wystawia

recepte dla siebie albo dla matzonka,

zstepnych lub wstepnych w linii pro-
stej oraz rodzenstwa, w czesci recepty
przeznaczonej na wpisanie danych do-
tyczacych pacjenta, osoba uprawnio-
na, o ktérej mowa w art. 2 pkt. 14 lit.

c ustawy o refundacji, wpisuje, a oso-

ba uprawniona, o ktérej mowa w art.

2 pkt. 14 lit. a i b ustawy o refundacji,

moze wpisa¢ dodatkowo adnotacje:

PE

»pro auctore” albo ,pro familiae” lub | Rp

inne rownowazne. Na recepcie wy-
stawianej z adnotacja ,pro auctore”
dane dotyczace pacjenta moga nie
zawiera¢ elementéw, ktore sa za-
mieszczone na nadruku, pieczatce
lub naklejce z danymi osoby upraw-
nionej, o ktorych mowa w pkt. 1i 7.
Na recepcie zamieszcza sie dodatkowo
unikalny numer identyfikujacy recep-
te nadawany przez fundusz. Jezeli
na recepcie przepisano wylacznie



leki niepodlegajace refundacji, osoba
wystawiajagca recepte moze ograniczy¢
dane zamieszczane na recepcie do da-
nych okreslonych w pkt. 2 lit. a-c, pkt.
5 6 i danych dot. przepisanych lekéw
z wyjatkiem odpfatnosci oraz do swo-
jego imienia i nazwiska i numeru prawa
wykonywania zawodu. Jezeli na recepcie
przepisano wylacznie leki niepodlegaja-
ce refundacji zawierajace w swoim skta-
dzie substancje psychotropowe z grup
lI-P i IV-P oraz leki zawierajace $rodki
odurzajace z grupy lI-N okreslone w usta-
wie o przeciwdziataniu narkomanii, oso-
ba wystawiajaca recepte, oprécz danych,
o ktérych mowa wyzej, zamieszcza na
recepcie odpowiednio dane okreslone
w pkt. 2 lit. falbo g.

Dane dotyczace przepisanych lekéw,
$rodkéw spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego, wyrobéw me-
dycznych obejmuja:

+ nazwe leku albo rodzajowa lub handlo-

wa nazwe $rodka spozywczego spe-

cjalnego przeznaczenia zywieniowe-

go, wyrobu medycznego lub ich nazwe

skrécong,

postac, w jakiej lek, ma by¢ wydany, je-

zeli wystepuje w obrocie w wiecej niz

jednej postaci,

dawke leku, jezeli lek wystepuje w wie-

cej niz jednej dawce,

ilos¢ leku, a w przypadku leku receptu-

rowego - jego skfad,

« sposéb dawkowania w przypadku
przepisania:

a) iloscileku nie-

R
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zbedna pacjentowi do maksymalnie
dziewiecdziesieciodniowego stoso-
wania,

b) leku gotowego dopuszczonego do
obrotu na terytorium RP, ktéry za-
wiera w swoim skfadzie srodek odu-
rzajacy, substancje psychotropowa,
leku recepturowego zawierajacego
w swoim sktadzie srodek odurzajacy,
substancje psychotropowag w rozu-
mieniu ustawy o przeciwdziataniu
narkomanii lub substancje zaliczong
do wykazu A substancji bardzo silnie
dziatajacych okreslong w Farmako-
pei Polskiej,

« odptatnos¢ leku, okreslong w sposéb

nastepujacy:

a) jezelilek wystepuje w wykazie refun-
dowanych lekéw w jednej odptat-
nosci, osoba uprawniona nie wpisu-
je tej odptatnosci,

b) jezeli lek wystepuje w wykazie refun-
dowanych lekéw w wiecej niz jed-
nej odptatnosci, osoba uprawniona:
« wpisuje symbol ,P” w przypadku

przepisywania tego leku za najniz-
sza odpfatnoscia wynikajaca z wy-
kazu,

« nie wpisuje poziomu odptatnosci
w przypadku przepisywania tego
leku za najwyzsza odptatnoscig wy-
nikajaca z wykazu,

« wpisuje odptatnos¢ okreslong w wy-
kazie refundowanych lekéw w przy-
padkach innych niz wskazane wyzej,

c) jezeli lek jest przepisywany poza za-

kresem refundacji, osoba uprawnio-
na wpisuje symbol , X",

« odpfatnos¢ moze takze by¢

okreslona w nastepujacy sposdb:

a) B lub réwnowazne - dla leku

wydawanego bezptatnie,

b) R lub réwnowazne - dla leku
wydawanego za odptatnoscia ry-
czattowa,

) 30% - dla leku wydawanego za

odptatnoscig 30% limitu finansowa-

nia,

d)  50% - dla leku wydawanego za
odptatnoscig 50% limitu finansowa-
nia,

€)100% - dla leku wydawanego poza

zakresem refundacji.

Oznaczenia dot. odptatnosci nie s3
wymagane w przypadku recept wy-
stawianych dla inwalidéw wojen-
' nych, oséb represjonowanych,

ich  matzonkéw pozostajacych

na ich wylacznym utrzymaniu,
wdoéw i wdowcéw po polegtych
zotnierzach i zmartych inwalidach
wojennych oraz osobach represjo-
. nowanych, uprawnionych do renty
| rodzinnej, a takze cywilnych niewi-
} domych ofiar dziatarh wojennych (pkt

n
~

1

r

b

4 zatacznika nr 1) oraz dla lekéw sprowa-
dzanych dla pacjenta z zagranicy.

Osoba wystawiajaca recepte moze
przepisac dla jednego pacjenta jednora-
zowo maksymalnie:

1) bez podawania na recepcie sposobu

dawkowania (z zastrzezeniem dot. leku,

ktéry zawiera $rodek odurzajacy, sub-

stancje psychotropowa):

a) ilos¢ leku odpowiadajacg dwoém naj-
mniejszym opakowaniom:

+ tego leku okreslonego w wykazie re-
fundowanych lekéw - w przypadku
recept na refundowane leki wymie-
nione w tym wykazie,

. tego leku dla leku dopuszczonego
do obrotu na terytorium RP - w przy-
padku recept na leki niepodlegajace
refundacji wystawionych dla pa-
cjentéw posiadajacych uprawnienie,
o ktérym mowa w pkt. 4 zaftgcznika
nri,

b) 100 sztuk strzykawek do insuliny wraz
zigtami,

¢) 100 sztuk paskéw diagnostycznych,

2) ilos¢ srodka antykoncepcyjnego nie-

zbedna do szesciomiesiecznego stoso-

wania,

3) podajac na recepcie sposéb dawkowa-

nia — ilos¢ leku niezbedna pacjentowi do

maksymalnie dziewiecdziesieciodniowe-

go stosowania wyliczonego na podsta-

wie okreslonego na recepcie sposobu

dawkowania.

Na jednej recepcie mozna przepisac
pojedyncza ilo$¢ leku recepturowego,
ustalona na podstawie przepiséw okre-
$lajacych leki, ktére moga by¢ traktowane
jako surowce farmaceutyczne stosowane
przy sporzadzeniu lekéw recepturowych.
Osoba uprawniona moze wystawi¢ do
trzech recept na nastepujace po sobie
okresy stosowania nieprzekraczajace
facznie 90 dni stosowania, a w przypadku
recept na srodki antykoncepcyjne do sze-
$ciu recept na nastepujace po sobie okre-
sy stosowania nieprzekraczajace tacznie
szesciomiesiecznego stosowania. Wzor
recepty okresla zalgcznik nr 6. Na jednej
recepcie mozna przepisa¢ do pieciu le-
kéw gotowych lub Srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowe-
go lub wyrobéw medycznych albo jeden
lek recepturowy. Dopuszcza sie stosowa-
nie drukéw recept zgodnych ze wzorem
obowiazujagcym przed 1 stycznia 2012 r,,
jednak nie dtuzej niz do 31 grudnia 2012
r, z wylaczeniem mozliwosci naniesie-
nia na takiej recepcie w czesci ,choroby
przewlekte” znaku ,P” z uwzglednieniem
uzupetnienia recepty o dane dotyczace
odpfatnosci leku.

Wiecej na stronach internetowych
DIL-u: www.dilnet.wroc.pl
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wl. Slgzna, Krzyki-Borek
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W poblizu inwestycji znajduja sie:

* Wojskowy Szpital z Poliklinika przy ul. Weigla LO ka I eu S*Ugowe

* Akademicki Szpital Kliniczny przy ul. Borowskiej 2 2
e od 68 m*do 292 m

* Prywatne praktyki lekarskie przy ul. Brossa

* Biurowiec IMPEL od 6500 Z,l—/mz netto

» Sklep Biedronka

Salon sprzedazy Centauris:

ul. Slgzna 116 a (budynek firmy IMPEL) D Virdege BNM EI www.centauris.pl
S A WEGc . tel. (71) 780 91 05/06
iuro@centauris.pl



Zjazdy Absolwentow Akademii Medycznej we Wroctawiu

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1972

Spotkanie po 40. latach od ukonczenia studiow!

Kolezanki i Koledzy!

Spotkamy sie w Polanicy Zdroju w pensjonacie
»Beata’, jak zwykle w pierwszy weekend pazdziernika
(5-7.10.2012 r.), bez 0s6b towarzyszacych.

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi 400 zt
(w tym zakwaterowanie, wyzywienie i zabawy).

Program zjazdu

5 pazdziernika 2012 r. (piatek)

od godz. 14.00 Zakwaterowanie w pensjonacie
»Beata”

godz.19.00 Grill przy biesiadnej muzyce

6 pazdziernika 2012 r. (sobota)

godz. 9.00-10.00 Sniadanie

godz. 12.00 Wycieczka po okolicy

godz. 14.00-15.00 Obiad

godz. 19.45 Wspolne zdjecie pamiatkowe
godz. 20.00 Bankiet

7 pazdziernika 2012 r. (niedziela)
godz.9.00-10.00 Sniadanie i pozegnania

Wptat prosimy dokonywac na konto Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 15.06.2012 r. z dopiskiem ,Zjazd 1972L" lub
bezposrednio w DIL we Wroctawiu (poziom -1).
Kolezanki prosimy o podanie nazwiska obecnego
oraz z okresu studiéw.

Komitet Organizacyjny
Andrzej Dorobisz, Grazyna Ossowska (Klabirska),
Anna Metzger-Mazurkiewicz, Jerzy Sokotowski

Wydziat Stomatologii
ROCZNIK 1972

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

A mozeina trzecie - ktoz to wie?

No to do roboty!!! Drogie Kolezanki i Koledzy czas
na nasze kolejne spotkanie, bo ,ludzie nie dlatego
przestaja sie bawi¢, ze sie starzeja, ale starzejg sie,
bo przestaja sie bawi¢” (Mark Twain). Serdecznie
zapraszamy do udziatu w Zjezdzie Absolwentow
naszego Rocznika, ktéry odbedzie sie w dniach 25-26
maja 2012 r. we Wroctawiu.

Program zjazdu
25 maja 2012 r. (piatek)
godz. 16.00 Rejs statkiem ,Driada” po Odrze
z poczestunkiem
godz. 18.30 Zakonczenie rejsu
Rozpoczecie i zakoriczenie rejsu — Przystan koto
Hali Targowej. Dla tych, ktérzy chca bawic sie dalej
,na ladzie” proponujemy Mese Kapitariska na Barce
Tumskiej (obok przystani Hala Targowa).
26 maja 2012 r. (sobota)
cze$¢ oficjalna - Katedra i Zaktad Anatomii
Prawidtowej AM (Chatubinskiego 6A, Wroctaw)
godz. 11.00 Sniadanie studenckie
godz. 12.00 Wyktady okolicznosciowe
—drn. med. Barbara Bruziewicz-Mikfaszewska,
prof. dr hab. Marek Zietek

godz. 13.00 Wspdlne zdjecia pamigtkowe
po potudniu Czas wolny
godz. 19.00 Bankiet - hotel,Jana Pawta I, Ostrow

Tumski, ul. $w. Idziego 2, Wroctaw (obok
katedry)

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

catkowity koszt (bankiet + rejs + czesc¢ oficjalna)350 zt
rejs statkiem + czes¢ oficjalna 250 zt
osoba towarzyszaca na bankiecie 150 zt
tylko rejs statkiem (bez bankietu i czesci oficjalnej) 150 zt
tylko czes¢ oficjalna (bez bankietu i rejsu) 100 zt

Wptat prosimy dokonywac na konto Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 17.05.2012 r. z dopiskiem , Zjazd 1972S" lub
bezposrednio w DIL we Wroctawiu (poziom -1). Panie
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz z okresu
studiow.

Blizszych informacji udzielaja:

Elzbieta Wronecka (Appel), tel. 509 960 029, e-mail ela.
wronecka@wp.pl;Bozenna Kochan (Lipska), tel. 601
332 152;Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska we
Wroctawiu, tel. 71 798 80 68,e-mail: patrycja.malec@
dilnet.wroc.pl, patka.malec@wp.pl

Rezerwacja miejsc noclegowych we wtasnym zakresie
i na whasny koszt. Dziatajcie szybko!

Za Komitet Organizacyjny
Bozenna Kochan, Jarostaw Smiatowski, Elzbieta
Wronecka

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU STOMATOLOGII AKADEMII
MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1977

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

Zapraszamy na spotkanie kolezeniskie naszego
rocznika z okazji 35-lecia ukonczenia Wydziatu
Stomatologicznego Akademii Medycznejwe Wroctawiu,
ktore odbedzie sie 29 wrzesnia 2012 r. we Wroctawiu.

Program zjazdu

29 wrzesénia 2012 r. (sobota)

CZESC OFICJALNA — COLLEGIUM ANATOMICUM

Katedra i Zaktad Anatomii Prawidtowe;j

(Chatubinskiego 6A, Wroctaw)

godz. 10.30 Sniadanie studenckie

godz.11.30 Otwarcie zjazdu — Komitet Organizacyjny,
wyktady okolicznosciowe

godz. 12.45 Wspolne zdjecia pamiagtkowe

po potudniu Czas wolny, zwiedzanie Wroctawia

godz. 19.00 Uroczysta kolacja - hotel ,Jana Pawta
II, ul. $w. Idziego 2, Wroctaw — Ostrow
Tumski

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi:

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

Wptat prosimy dokonywac na konto Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 30.06.2012 r. z dopiskiem ,Zjazd 1977". Wpfat
gotéwkowych mozna dokonywa¢ bezposrednio
w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej (poziom -1). Panie
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz z okresu
studiow.

Blizszych informacji udzielaja:

Zofia Sozanska, tel. 71 352 63 92, kom. 601 741 947
Maria Jakowicz-Hendrykowska, tel. 71 351 78 65, kom.
604 402 330, e-mail mariagabinet@wp.pl

Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska we
Wroctawiu, tel. 71 798 80 68, fax 71 798 80 81, e-mail:
patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, patka.malec@wp.pl

Za Komitet Organizacyjny
Majka Jakowicz-Hendrykowska, Zofia Sozariska

ZJAZD ABSOLWENTOW
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1982

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

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

Program zjazdu

26 maja 2012 r. (sobota)

czes¢ oficjalna - Katedra i Zaktad Farmakologii
(ul. Mikulicza-Radeckiego 2, Wroctaw)

Sniadanie studenckie
Otwarcie zjazdu - Komitet
Organizacyjny

Wyktad okolicznosciowy
Wspdlne zdjecia pamigtkowe
Wycieczka po ,starej Akademii
Medycznej”

godz. 19.00Bankiet - restauracja,Pergola’; ul.
Wystawowa 1 (Hala Ludowa) Wroctaw

godz. 10.00
godz. 11.00

godz. 11.20
godz. 12.00
godz. 12.20

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

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

Wptat prosimy dokonywa¢ na konto Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 17.05.2012r.z dopiskiem, Zjazd 1982". Panie prosimy
o podanie nazwiska obecnego oraz z okresu studiéw.
Wptat gotéwkowych mozna dokonywac bezposrednio
w DIL (poziom -1).

Blizszych informacji udzielaja:

Jolanta Zaleska, tel. 605 642 101, e-mail jolzal@poczta.
onet.pl,

Krystyna Lechka-Florjariska, tel. 604 912 310,

Patrycja Malec, Dolnoslaska Izba Lekarska we Wroctawiu,
tel. 71 798 80 68, e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl,
patka.malec@wp.pl

Za Komitet Organizacyjny
Krystyna Lechka-Florjariska, Jolanta Zaleska

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1987

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

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

Program zjazdu

28 wrzesnia 2012 r. (piatek)

od godz. 14.00 Zakwaterowanie w pensjonacie
,Beata”

godz. 19.00 Grill przy biesiadnej muzyce

29 wrzesnia 2012 r. (sobota)

godz. 9.00-10.00 Sniadanie

godz. 12.00 Msza Swieta

godz. 14.30 Wspolne zdjecia pamigtkowe

godz. 15.00 Obiad

po potudniu Czas wolny, zwiedzanie Polanicy
Zdroju

godz. 20.00 Bankiet

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

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

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

Wptat prosimy dokonywa¢ na konto Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej we Wroctawiu:

17 1540 1030 2001 7753 6075 0001

do 30.06.2012 r. z dopiskiem ,Zjazd 1987" lub
bezposrednio w DIL we Wroctawiu (poziom -1). Panie
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz z okresu
studiéw.

W zwigzku zzamiarem wydania pamiatkowego albumu,
prosze o nadsytanie zdje¢, tych starych z okresu
studenckiego, jaki nowych legitymacyjnych - najlepiej
w formie elektronicznej.

Za Komitet Organizacyjny
Katarzyna Bojarowska, Dorota Lorenz-Worobiec

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

25 M EDIUM Maj 2012



‘: Uchwaty DRL, konferencje, szkolenia

Uchwaly Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z 5 kwietnia 2012 .

Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. nr 219 poz.1708 ze zmianami) uchwala sig, co nastepuje:

NR 285/2012
w sprawie powotania Zespotu
ds. Wypowiedzenia Uméw przez DOW
NFZ dot. kontraktowania swiadczen
zdrowotnych z zakresu ambulatoryjnej
opieki zdrowotnej

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
powotuje Zespot ds. Wypowiedzenia
Umow przez DOW NFZ dot. kontraktowania
Swiadczen zdrowotnych z zakresu
ambulatoryjnej opieki zdrowotnej
w nastepujacym skfadzie:

NR 286/2012
w sprawie regulaminu
Komisji Ksztatcenia DRL

§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
zatwierdza regulamin Komisji Ksztatcenia
DRL, stanowiacy zatacznik do uchwaty.
§2
Uchyla sie uchwate DRL nr 9/2006
z 12.01.2006 r., zmieniong uchwatg DRL
nr43/2010 z dnia 21.01.2010 .

NR 304/2012
w sprawie uchylenia uchwaty

NR 305/2012
w sprawie zaopiniowania kandydatur
na konsultantéw wojewddzkich

§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu

pozytywnie opiniuje kandydatéw na

konsultantéw wojewddzkich:

- prof. dr. hab. n. med. Macieja Bagtaja
w dziedzinie chirurgii dzieciecej,

- prof. dr hab. n. med. Bernarde
Kazanowska w dziedzinie onkologii
i hematologii dzieciecej,

— dr hab. n. med. Magdalene Krajewska,

Jacek Chodorski nr280/2012 DRL z 15 marca 2012r.

. Matgorzata Nakraszewicz, §1
. Pawet Wroblewski,
. Wiktor Wolfson,
. Wojciech Sulka.

prof. nadzw. w dziedzinie nefrologii,
— prof. dr. hab. n. med. Marka Sasiadka
w dziedzinie radiologii i diagnostyki

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu
obrazowe;j.

uchyla uchwate nr 280/2012 DRL z 15
marca 2012 r.w sprawie akceptacji wyboru
oferty kredytowej.

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
wraz z Dolnoslaskim Oddziatem Polskiego Towarzystwa
Neurologéw Dzieciecych
zapraszajg na Konferencje Naukowo-Szkoleniowg

pt.,NEUROLOGIA DZIECIECA”

ktora odbedzie sie 11 maja 2012 . (pigtek) w godz. 9.00-15.00
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wroclawiu.
Uczestnikowi konferencji
przystuguje 6 punktow edukacyjnych.
Program konferencji
godz. 9.00-9.45 Stany nagte w neurologii dzieciecej
dr n. med. Barbara Ujma-Czapska
godz. 9.45-11.00 Padaczka i inne zaburzenia napadowe
niepadaczkowe u dzieci
lek. Matgorzata Krause
godz. 11.00-12.00 Udary mézgu u dzieci
lek. Hanna Soddlska-Turko
godz. 12.00-12.30 PRZERWA
godz. 12.30-13.15 Zaburzenia widzenia u dzieci
dr n. med. Barbara Ujma-Czapska
godz. 13.15-14.00 Béle gtowy u dzieci
dr n. med. Agata Gruna-Ozarowska
godz. 14.00-15.00 Diagnostyka neurorozwojowa
u niemowlat
dr n. med. Bozena Doftyk

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa

pt.,OSTEOPOROZA"

ktora odbedzie sie 15 maja 2012 r. (wtorek) w godz.10.00-12.30
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wroclawiu.
Uczestnikowi konferencji
przystuguja 2 punkty edukacyjne.
Program konferencji

godz. 10.00-11.00 Osteoporoza — wyzwania
codziennej praktyki lekarskiej
i rola rzadszych schematéw
dawkowania
prof. dr hab. Ewa Sewerynek
— Klinika Endokrynologii
Uniwersytetu Medycznego
w todzi

godz. 11.00-11.30 PRZERWA

godz. 11.30-12.30 Ocena ryzyka ztaman metoda
FRAX.
Kogo powinnismy leczy¢
w osteoporozie?
lek. Przemystaw Borowy —
Krakowskie Centrum Medyczne

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone s o pisemne zglaszanie sie
do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl,
tel. 71 798 80 81,
71798 80 68, fax 71 798 80 81.

Osoby zainteresowane wzieciem udzialu w konferencji
proszone sa o pisemne zgtaszanie sie
do Komisji Ksztalcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub patrycja.malec@dilnet.
wroc.pl, tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81.
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Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
wraz z Katedra i Klinika Nefrologii i Medycyny Transplantacyjnej Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
zapraszaja na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa

pt.,NEFROLOGIA - PRZEGLAD PROBLEMOW KLINICZNYCH
DLA SPECJALISTOW MEDYCYNY RODZINNEJ | CHOROB WEWNETRZNYCH”

ktéra odbedzie sie 23 czerwca 2012 r. (sobota) w godz. 9.00-14.30 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.
Uczestnikowi konferencji przystuguje 5 punktéw edukacyjnych.

Program konferencji

godz.9.00-10.00  Pacjent z objawami choroby nerek godz. 11.30-12.30  Pacjent z ubytkiem filtracji ktebuszkowej
dr n. med. Oktawia Mazanowska dr hab. Magdalena Krajewska, prof. nadzw.
godz. 10.00-11.00 Pacjent z zespotem nerczycowym godz. 12.30-13.30  Pacjent dializowany
prof. dr hab. Marian Klinger prof. dr hab. Wactaw Weyde
godz. 11.00-11.30 PRZERWA godz. 13.30-14.30  Pacjent po przeszczepieniu nerki

prof. dr hab. Maria Boratyriska

Do udziatu w konferencji zapraszamy w szczegélnosci specjalistow medycyny rodzinnej i chor6b wewnetrznych oraz lekarzy specjalizujacych sie
w tych dziedzinach.
Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji proszone sa o pisemne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81.

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
wraz z | Katedrg i Klinikg Pediatrii, Alergologii i Kardiologii Akademii Medycznej im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
zapraszaja na Konferencje Naukowo-Szkoleniowa

pt.,,PEDIATRIA, KARDIOLOGIA i ALERGOLOGIA DZIECIECA”

ktora odbedzie sie 8 wrzesnia 2012 r. (sobota) w godz. 9.00-15.00 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.
Uczestnikowi konferencji przystuguje 6 punktéw edukacyjnych.

Program konferencji

godz. 9.00-10.30  Schematy diagnostyczne wad wrodzonych serca na godz. 12.00-13.30  Diagnostyka i leczenie nadcisnienia tetniczego u
przyktadzie wad z przeciekiem lewo-prawym dzieci - aktualne rekomendacje
lek. Marek Wasicionek drn. med. Ewa Mastowska

godz. 10.30-11.30 Omdlenia u dzieci - przyczyny, schematy godz. 13.30-15.00 Astma u niemowlat i matych dzieci - pediatra wobec
diagnostyczne dylematoéw terapeutycznych
dr n. med. Wioletta Kucharska dr n. med. Ewa Willak-Janc

godz. 11.30-12.00 PRZERWA

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

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

wraz z Katedra i Klinika Chirurgii Naczyniowej, VII KONFERENC]A
Ogrellne) il ey I SEKCJI AUDIOLOGICZNE]
Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu 1 FONI ATRYCZNE]
zapraszaja na Konferencje Naukowo-Szkoleniowg POLSKIEGO TOWARZYSTWA
” OTORYNOLARYNGOLOGOW

ktéra odbedzie sie 22 wrzeénia 2012 r. (sobota) w godz. 9.00-15.30 WROCEAW, 1-2.06.2012 1.

w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej Organizator:
przy al. Matejki 6 we Wroctawiu. Katedra i Klinika Otolaryngologii, Chirurgii Glowy i Szyi,
Uczestnikowi konferencji przystuguje 6 punktéw Akademii Medycznej we Wroctawiu
edukacyjnych. Sekcja Audiologiczna i Foniatryczna Polskiego Towarzystwa
Otorynolaryngologow, Chirurgéw Glowy i Szyi
Program konferencji Komitet Naukowy i Organizacyjny:

Prof. dr hab. n. med. Tomasz Krecicki
Przewodniczqcy Komitetu

Prof. dr hab. n. med. Maria Zalesska-Krecicka
Wiceprzewodniczqca Komitetu

godz. 9.00-11.30 Choroby zyt - diagnostyka i leczenie
dr hab. Artur Pupka prof. nadzw., dr n. med.
Przemystaw Szyber

godz. 11.30-12.00 PRZERWA

godz. 12.00-14.00 Choroby tetnic — diagnostyka i leczenie
dr hab. Jan Skéra prof. nadzw.

godz. 14.00-15.30 Choroby uktadu limfatycznego - diagnostyka i
leczenie
prof. dr hab. Piotr Szyber

Konferencja pod patronatem Konsultanta Krajowego
w Dziedzinie Otorynolaryngologii:
Prof. dr hab. n. med. Henryka Skarzynskiego

www.orlz2o012.pl

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji

proszone sa o pisemne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia Biure Organizacyjne: Wepélorganizator:

DRL: e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub e-mail: InspireCongress Sp. Z 0.0. Fundacja Akademii
patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, tel. 71 798 80 81, biuro@inspirecongress.pl Medycznej we Wroctawiu
www.inspirecongress.pl fundacjaam@fundacjaam.pl

71798 80 68, fax 71 798 80 81.
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._ Szkolenia stomatologiczne

Plan szkolen na rok 2012 przygotowany przez Komisje Stomatologicznag
Szkolenia dla stomatologéw odbywaja sie w sali konferencyjnej DIL.
UWAGA!

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w szkoleniu proszone sg o mailowe lub telefoniczne zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub e-mail: patrycja.malec@dilnet.wroc.pl, tel. 71 798 80 81, 71 798 80 68, fax 71 798 80 81
Rejestracja uczestnikow nastepuje przed szkoleniem,
natomiast po jego zakoriczeniu wydawane sg certyfikaty z odpowiednia iloscig punktéw edukacyjnych.

Ma)

12.05.2012r. (sobota), godz. 10.00-14.00 (ok. godz. 12.00 przerwa)
4 punkty edukacyjne
Konferencja naukowo-szkoleniowa przygotowana przez
Komisje Stomatologiczna Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej oraz
Katedre i Zaktad Chirurgii Stomatologicznej AM we Wroctawiu pod kierownictwem dr hab. Marzeny Dominiak prof. nadzw.

Przewodniczqcy konferencji dr hab. Marzena Dominiak prof. nadzw. oraz dr n. med. Iwona Bednarz

Program szkolenia

1. ,Pacjent z problemami kardiologicznymi u lekarza dodatkowych, pozostatosci korzeniowych i leczenia
stomatologa” - dr n. med. Leszek Bystryk, lekarz kardiolog, endodontycznego”
cztonek Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej —drn. med. Dobrochna Zericzak-Wieckiewicz
2.,Promienie Rtg, aparatura diagnostyczna. Czynniki 5.,Zdjecia pantomograficzne, anatomia radiologiczna.
wptywajace na obraz rentgenowski. Rodzaje i techniki Technika wykonania. Skutecznos¢ diagnostyczna”
wykonywania zdje¢ zewnatrzustnych” - drn. med. Danuta Markowska-Kosno
- lek. dent. Konstanty Stawecki 6.,Radiografia cyfrowa. R6znice miedzy metoda
3.,Anatomia radiologiczna. Zmiany zebopochodnew konwencjonalna a cyfrowa, tomografia komputerowa 3D”
tkankach okotowierzchotkowych i kosci wyrostka — lek. dent. Artur Btaszczyszyn
zebodotowego” - dr n. med. Iwona Bednarz 7. ,Tendencje w nowoczesnej radiologii z uwzglednieniem
4. ,Diagnostykaradiologiczna zebdéw zatrzymanych, tomografii” — Agnieszka Mossakowska

18.05.2012r. (piatek), godz. 9.00-13.30 (ok. godz. 11.00 przerwa)
4 punkty edukacyjne
Temat 1:Brak bélu, mniejszy stres — wizja czy rzeczywistos¢ dla pacjentéw stomatologicznych?
Temat 2: Stany zagrozenia zycia w gabinecie stomatologicznym.
Wyktadowca: dr n. med. Krzysztof Goriczowski - specjalista stomatologii zachowawczej i endodoncji

26.05.2012r. (sobota), godz. 9.00-13.30 (ok. godz. 11.00 przerwa)
4 punkty edukacyjne
Temat: Leczenie protetyczne pacjentéow po zabiegach operacyjnych szczeki
Wyktadowca: dr hab. Wiodzimierz Wieckiewicz, prof. nadzw., Katedra Protetyki Stomatologicznej
Akademii Medycznej we Wroctawiu

CZERWIEC

15.06.2012r. (piatek), godz. 9.00-13.30
4 punkty edukacyjne
Temat: Wspoétczesne materiaty ztozone w praktyce klinicznej - wypet. bezposrednie, posrednie
oraz elementy prefabrykowane
Wyktadowca: dr Marcin Aluchna

Program szkolenia

1. Whasciwosci wspotczesnych materiatéw ztozonych. (godz. 9.00 — 5. Wkiady i naktady : modelowane czy frezowane? ( Lava Ultimate )
9.45) (godz.11.45-12.30)

2. Wskazania i limitacje - postepowanie kliniczne. (godz. 9.45-10.30) 6. Wkfady koronowo-korzeniowe; wskazania , zagrozenia i

3. Wypetnienia bezposrednie i posrednie. (godz. 10.30-11.15) postepowanie kliniczne. (godz . 12.30-13.00)

4. Przerwa (godz. 11.15-11.45) 7. Prezentacja przypadkoéw klinicznych. (godz. 13.00-13.30)

Krystyna Berdzik
Komisja Stomatologiczna DRL (Zespot ds. Ksztatcenia)

Wiecej informacji szukaj na stronie Komisji Stomatologicznej DRL: www.dilnet.wroc.pl/stomatolodzy
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KatedraiKlinika Chirurgii Urazowej i Chirurgii
Reki AM we Wroctawiu zapraszaja lekarzy na
kurs zalecany do specjalizacji z chirurgii ogol-
nej z listy CMKP:

TECHNIKI MIKROCHIRURGICZNE
| CHIRURGIA REKI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Roman
Rutowski

Miejsce kursu: Klinika Chirurgii Urazowej i Chi-
rurgii Reki, Wroctaw, ul. Borowska 213,
Termin kurs: 18-23 czerwca 2012 r.

Liczba uczestnikéw: 20 oséb

Kurs bezptatny: 40 punktéw edukacyjnych
Zgtoszenia na kurs do 30 maja 2012 r.

Katedra i Zaktad Medycyny Sadowej AM we
Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych
sie w medycynie sagdowej na kurs specjalizacyj-
ny z listy CMKP:

POSTRZALY | WYBUCHY

Kierownik naukowy kursu:
dr n. med. Jakub Trnka

Organizator kursu: Katedra i Zaktad Medycyny
Sadowej

Miejsce kursu: ul. Mikulicza-Radeckiego 4,
Wroctaw

Termin kursu: 17-21.09.2012 .

Liczba uczestnikéw: 20 oséb

Kurs bezpfatny.

Zgtoszenia na kurs do 30 lipca 2012 .

KatedraiKlinika Chirurgii i Urologii Dzieciecej
AM we Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjali-
zujacych sie w chirurgii dzieciecej do wziecia
udziatu w kursie specjalizacyjnym z listy CMKP:

CHIRURGIA ENDOSKOPOWA
DZIECIECA

Kierownik naukowy kursu:

dr hab. Dariusz Patkowski prof. nadzw.
Miejsce kursu: Klinika Chirurgii i Urologii Dzie-
ciecej, ul. Sktodowskiej-Curie 52,

50-369 Wroctaw

Termin kursu: 15-19.10.2012 .

Liczba uczestnikéw: 20 oséb

Kurs bezpfatny

Zgtoszenia na kurs do 15 sierpnia 2012 .

Towarzystwo Internistéw Polskich oraz Kate-
draiKlinika Angiologii, Nadcisnienia Tetnicze-
go i Diabetologii AM we Wroctawiu zapraszajg
lekarzy specjalizujacych sie w angiologii do
wziecia udziatu w VI Wroctawskiej Konferencji
Szkoleniowo-Naukowej nt.:

ZYLNA CHOROBA
ZAKRZEPOWO-ZATOROWA

Kierownik naukowy kursu:

prof. dr hab. Rajmund Adamiec

Organizator konferencji: Katedra i Klinika An-
giologii, Nadcisnienia Tetniczego

i Diabetologii AM, ul. Borowska 213 we Wrocta-
wiu, (informacje - | pietro Sekretariat pok. 72)
Termin kursu: 31.05-01.06 2012 r.

Liczba uczestnikéw: 50 osob

Uczestnicy otrzymuja 12 punktéw edukacyj-
nych TIP.

Zgtoszenia nakonferencjedo 30 maja 2012r.

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

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

oraz Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Katedra i Zaktad Mikrobiologii AM we Wro-
ctawiu zaprasza lekarzy specjalizujacych sie
w mikrobiologii lekarskiej (kurs specjalizacyj-
ny z listy CMKP) oraz lekarzy innych specjal-
nosci lekarskich do wziecia udziatu w kursach :

ROLA LABORATORIUM
MIKROBIOLOGICZNEGO
W ZAKAZENIACH SZPITALNYCH
Termin kursu: 11-15.06.2012 .
OPORNOSC DROBNOUSTROJOW
NA ANTYBIOTYKI:
podstawy i laboratoryjne metody oznaczania
wrazliwosci szczepéw na antybiotyki i che-
mioterapeutyki, wykrywanie mechanizméw
opornosci
Termin kursu: 18-22.06.2012 .

Kierownik naukowy kurséw:

dr Marzenna Bartoszewicz

Miejsce kurséw: Katedra i Zaktad Mikrobiolo-
gii AM, ul. Chatubinskiego 4, Wroctaw

Liczba uczestnikéw: 5-20

Kursy bezpfatne: 30 punktéw edukacyjnych
za kazdy kurs.

Zgtoszenia na kurs do 30.04.2012 .
Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegoétowych infor-
macji udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71
784 11 57 oraz e-mail: elzbieta.adamczyk@
am.wroc.pl

Katedra i Zaktad Mikrobiologii AM we Wro-
clawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych
sie ' w mikrobiologii lekarskiej, chorobach
wewnetrznych, intensywnej terapii, neonato-
logii, pediatrii, chirurgii i innych dziedzinach
klinicznych do wziecia udziatu w kursach:

ROLA LABORATORIUM
W NADZORZE ZAKAZEN
Termin kursu: 17.09.2012 r., godz. 9.00-16.30
8 punktéw edukacyjnych.

RACJONALNA ANTYBIOTYKOTERAPIA
W ZAKAZENIACH
Termin kursu: 18.09.2012 r. w godz. 9.00-15.00
6 punktow edukacyjnych.

Cena kazdego kursu: 75 zt (wptaty dokonuje-
my po otrzymaniu nr konta i pisemnego po-
twierdzenia z dziekanatu)

Kierownik naukowy kurséw: dr Marzenna Bar-
toszewicz

Miejsce kurséw: Katedra i Zaktad Mikrobiolo-
gii, ul. Chatubinskiego 4, Wroctaw

Liczba miejsc: 40 os6b

Zgtoszenia na kursy do 30.06.2012r.
Program oraz zapisy elektroniczne na stronie
www.zapisy.am.wroc.pl Szczegétowych informa-
¢ji udziela mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71 784 11
57 oraz e-mail: elzbieta.adamczyk@am.wroc.pl

Katedra i Zakfad Biologii i Parazytologii Lekar-
skiej AM we Wroctawiu zaprasza lekarzy oraz
diagnostéw laboratoryjnych zainteresowa-
nych problematyka na kurs:

WYBRANE ZAGADNIENIA Z ZAKRESU
PARAZYTOLOGII KLINICZNEJ
(biologia, epidemiologia, diagnostyka, klini-
ka, profilaktyka i leczenie)

Kierownik naukowy kursu: dr Maria Wesotow-
ska, prof. dr hab. Andrzej Gtadysz

Miejsce kursu: sala seminaryjna oraz Pracow-
nia Diagnostyczna Katedry i Zaktadu Biologii
i Parazytologii Lekarskiej AM we Wroctawiu,

ul. J. Mikulicza-Radeckiego 9

Termin kursu: 12-14.09.2012 .

Liczba uczestnikéw: 20 oséb

14 punktéw edukacyjnych.

Cena kursu: 200 zt (wptaty dokonuje sie po
otrzymaniu potwierdzenia z dziekanatu WLKP
na konto Akademii Medycznej)

Program oraz zgloszenia na kurs, do 20
czerwca 2012 r, na stronie www.zapisy.
am.wroc.pl Szczegétowych informacji udzie-
la mgr Elzbieta Adamczyk, tel. 71 784 11 57;
e-mail: elzbieta.adamczyk@am.wroc.pl

Katedra i Klinika Reumatologii i Choréb We-
wnetrznych AM we Wroctawiu zaprasza leka-
rzy specjalizujacych sie w reumatologii (kurs
specjalizacyjny z listy CMKP) oraz zaintereso-
wanych lekarzy innych specjalnosci na kurs:

ZARYS REUMATOLOGII - PODZIAL CHO-
ROB REUMATYCZNYCH, EPIDEMIOLOGIA,
GLOWNE GRUPY CHOROB, PATOGENEZA,

DIAGNOSTYKA | LECZENIE

Kierownicy naukowi kursu:

dr n. med. Krzysztof Borysewicz

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Reumatologii
i Choréb Wewnetrznych, ul. Borowska 213,
Wroctaw

Termin kursu: 24-28.09.2012 .

Liczba uczestnikow: 20

Kurs bezptatny: 30 punktéw edukacyjnych.
Zgtoszenia na kurs, do 30.06.2012 r., przyj-
mowane beda na podstawie wypetnionego for-
mularza zgtoszeniowego kursanta (do pobrania
na stronie www.cmkp.edu.pl) przestanego na nr
fax 71 734 33 09 lub e-mailem: sekreum@reum.
am.wroc.pl Szczegétowych informacji udziela p.
Helena Biatkowska, tel. 71 734 33 00.
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Kierownik Studium Szkolenia Podyplomowego Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego prof. zw. dr hab. Urszula
Kaczmarek oraz Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Studium Szkolenia Podyplomowego Wydzia-
tu Lekarsko-Stomatologicznego Akademii
Medycznej im. Piastow Slaskich we Wrocta-
wiu zaprasza na kurs specjalizacyjny z listy
CMKP:

Kurs specjalizacyjny 7/2012
- stomatologia dziecieca

EDUKACJA PROZDROWOTNA | PROMO-
CJA ZDROWIA JAMY USTNEJ U DZIECI,
MLODZIEZY ORAZ KOBIET W CIAZY

28.05-30.05.2012 r. (3 dni)

Kierownik naukowy:

prof. dr hab. Urszula Kaczmarek
Odptatnosc: kurs bezptatny - lekarze specja-
lizujacy sie

Miejsce: Katedra i Zakfad Stomatologii
Zachowawczej i Dzieciecej

Liczba oséb: 30

Zgtoszenia: tel. 71 784 03 61, fax 71 784 03
62, e-mail: stomazach@stom.am.wroc.pl
Kurs specjalizacyjny dla stomatologéw spe-
cjalizujacych sie w stomatologii dzieciece;j.

Program

Czesc teoretyczna

1. Definicja zdrowia wg SOZ, uwarunkowa-
nia zdrowia, promocja zdrowia. Modele
promocji zdrowia (ochrona, edukacja
prozdrowotna, zapobieganie). Wyktadniki
zdrowia jamy ustnej. Cele zdrowia jamy
ustnej SOZ - prof. dr hab. Urszula Kaczma-
rek,

2. Stan zdrowia jamy ustnej grup wskazni-
kowych w oparciu o wyniki badan epi-
demiologicznych i monitoringowych
przeprowadzonych w latach 1987-2011,
analiza i interpretacja danych, ocena pro-
gramoéw zapobiegawczych, grupy ryzyka.
Poréwnanie sytuacji epidemiologicznej
w kraju z danymi $wiatowymi z banku da-
nych SOZ - prof. dr hab. Urszula Kaczma-
rek,

3. Kryteria badan epidemiologicznych wg
Oral Basic Method WHO 1997 - prof. dr
hab. Urszula Kaczmarek,

4. Edukacja prozdrowotna indywidual-
na (instrukcja szczotkowania, nitko-
wanie, porady dietetyczne w opar-
ciu o analize trzydniowego zapisu
diety) i zbiorowa (kampanie prozdro-
wotne, edukacja prozdrowotna w przed-
szkolu, szkole, szkotach rodzenia - dr n.
med. Monika Mysiak-Debska, dr n. med.
Alina Wrzyszcz-Kowalczyk,

5. Program edukacyjny w zakresie zdrowia
jamy ustnej dla kobiet ciezarnych (najcze-
sciej zadawane stomatologowi pytania)
— prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,

6. Wspotczesna koncepcja zapobiegania
préchnicy - zapobieganie pierwotne (za-
pobieganie transmisji infekcji), wczesne
(zapobieganie kolonizacji) i tradycyjne
(zapobieganie rozwojowi nowych ubyt-
kéw prochnicowych) - prof. dr hab. Ur-
szula Kaczmarek,
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7. Rola fluoru w promocji zdrowia jamy ust-
nej — prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,

8. Zasady opieki stomatologicznej nad ko-
bieta ciezarng - dr n. med. Monika My-
siak-Debska,

9. Ocena indywidualnego ryzyka préchnicy
(wg kryteriow konwencjonalnych i inte-
raktywnego programu komputerowego
Cariogram), choréb przyzebia i wad zgry-
zu. Motywacja do podejmowania wybo-
row i decyzji sprzyjajacych zdrowiu jamy
ustnej — prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,
dr n. med. Alina Wrzyszcz-Kowalczyk,

10.Znaczenie edukacji prozdrowotnej i pro-
mocji zdrowia w kompleksowej profilak-
tyce stomatologicznej (zeby, przyzebie,
wady zgryzu, stawy skroniowo-zuchwo-
we) — dr n. med. Alina Wrzyszcz-Kowal-
czyk,

.Okreslenie indywidualnego postepowa-

nia profilaktycznego u dwoch pacjentow

przy wykorzystaniu edukacyjnego inte-
raktywnego programu komputerowego

Cariogram wg D.Bratthalla — dr n. med.

Alina Wrzyszcz-Kowalczyk.

1

—_

Czes¢ praktyczna

1.Badanie jamy ustnej wg kryteriéw SOZ;
obliczenie wskaznikéw, okreslenie potrzeb
zapobiegawczo-leczniczych (wypetnienie
3 kart badan oséb w réznym wieku - dzie-
ci, mtodziez, dorosli) — dr n. med. Alina
Wrzyszcz-Kowalczyk,

2. Porady dietetyczne w oparciu o analize for-
mularza trzydniowego zapisu diety dwoch
pacjentéw — dr n.med. Monika Mysiak-Deb-
ska,

3. Zaliczenie: kolokwium pisemne.

Kurs specjalizacyjny 8/2012
- stomatologia zachowawcza z endodongji

PROMOCJA ZDROWIA JAMY USTNEJ
28.05-30.05.2012 r. (3 dni)

Kierownik naukowy:

prof. dr hab. Urszula Kaczmarek
Odptatnos¢: kurs bezptatny - lekarze specja-
lizujacy sie

Miejsce: Katedra i Zaktad Stomatologii
Zachowawczej i Dzieciecej

Liczba oséb: 30

Zgtoszenia: tel. 71 784 03 61, fax 71 784 03
62, e-mail: stomazach@stom.am.wroc.pl
Kurs specjalizacyjny dla stomatologéw
specjalizujacych sie w stomatologii zacho-
wawczej z endodoncja.

Program

Czesc teoretyczna

1. Definicja zdrowia wg SOZ, uwarunkowa-
nia zdrowia, promocja zdrowia. Modele
promocji zdrowia (ochrona, edukacja
prozdrowotna, zapobieganie). Wyktadniki
zdrowia jamy ustnej. Cele zdrowia jamy
ustnej SOZ - prof. dr hab. Urszula Kacz-
marek,

2. Stan zdrowia jamy ustnej grup wskazni-
kowych w oparciu o wyniki badan epi-

demiologicznych i monitoringowych
przeprowadzonych w latach 1987-2011,
analiza i interpretacja danych, ocena pro-
graméw zapobiegawczych, grupy ryzyka.
Poréwnanie sytuacji epidemiologicznej
w kraju z danymi $wiatowymi z banku da-
nych SOZ - prof. dr hab. Urszula Kaczma-
rek,

3. Kryteria badan epidemiologicznych wg
Oral Basic Method WHO 1997 - prof. dr
hab. Urszula Kaczmarek,

4. Edukacja prozdrowotna indywidualna
(instrukcja szczotkowania, nitkowanie,
porady dietetyczne w oparciu o analize
trzydniowego zapisu diety) i zbiorowa
(kampanie prozdrowotne, edukacja proz-
drowotna w przedszkolu, szkole, szkotach
rodzenia - dr n.med. Monika Mysiak-Deb-
ska, dr n. med. Alina Wrzyszcz-Kowalczyk,

5. Program edukacyjny w zakresie zdrowia
jamy ustnej dla kobiet ciezarnych (najcze-
sciej zadawane stomatologowi pytania) —
prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,

6. Wspotczesna koncepcja zapobiegania
préchnicy - zapobieganie pierwotne (za-
pobieganie transmisji infekcji), wczesne
(zapobieganie kolonizacji) i tradycyjne
(zapobieganie rozwojowi nowych ubyt-
kéw prochnicowych) — prof. dr hab. Ur-
szula Kaczmarek,

7. Rola fluoru w promocji zdrowia jamy ust-
nej — prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,

8. Zasady opieki stomatologicznej nad ko-
bietg ciezarng - dr n.med. Monika Mysiak-
-Debska,

9. Ocena indywidualnego ryzyka préchnicy
(wg kryteriow konwencjonalnych i inte-
raktywnego programu komputerowego
Cariogram), chordb przyzebia i wad zgry-
zu. Motywacja do podejmowania wybo-
réw i decyzji sprzyjajacych zdrowiu jamy
ustnej — prof. dr hab. Urszula Kaczmarek,
dr n. med. Alina Wrzyszcz-Kowalczyk,

10.Znaczenie edukacji prozdrowotnej i pro-
mocji zdrowia w kompleksowej profilak-
tyce stomatologicznej (zeby, przyzebie,
wady zgryzu, stawy skroniowo-zuchwo-
we) — dr n. med. Alina Wrzyszcz-Kowal-
czyk,

11.0kreslenie indywidualnego postepowa-
nia profilaktycznego u dwdch pacjentéw
przy wykorzystaniu edukacyjnego inte-
raktywnego programu komputerowego
Cariogram wg D.Bratthalla - dr n. med.
Alina Wrzyszcz-Kowalczyk.

Czesc praktyczna

1. Badanie jamy ustnej wg kryteriéw SOZ;
obliczenie wskaznikéw, okreslenie potrzeb
zapobiegawczo-leczniczych (wypetnienie
3 kart badan oséb w réznym wieku - dzie-
ci, mtodziez, dorosli) — dr n. med. Alina
Wrzyszcz-Kowalczyk,

2.Porady dietetyczne w oparciu o anali-
ze formularza 3-dniowego zapisu diety
dwéch pacjentéw - dr n.med. Monika My-
siak-Debska,

3. Zaliczenie: kolokwium pisemne.
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* Wobec tak znacznego rozpowszech- jak brak apetytu, niestrawnos¢, prze-
nienia w ostatnich czasach samochodéw  wiloczne zaparcie zywota, zwtaszcza zas
we Francyi, nic dziwnego, ze i ze strony  w cierpieniach przewodu pokarmowego
lekarskiej zwrécono uwage na ten na tle nerwowem, moze jazda automo-

nowy rodzaj sportu wzglednie ko- bilem by¢ polecong, jako srodek
g‘e‘h:f

munikacyi. Na jednem z jesiennych leczniczy. Szczegdlniej jednak

posiedzen Societé de thérapeu- korzystne, wprost zadziwiaja-
tique w Paryzu Dr. Le Gendre wy-
gtosit zajmujacy odczyt o jezdzie
automobilem ze stanowiska

higieny i terapii. Omowiwszy

czynniki, jakie przy tej lokomo-

cyi wchodza w gre, jak szybkos¢

wstrzasnienie, ped powietrza, i
chtéd, kurz itd., omawia prele- =
gent dziatanie tych czynnikéw na

pojedyncze narzady ustroju w sta-
nie prawidtowym i patologicznym.
W skoérze zdrowej nastepuje z powodu
zwezenia naczyn przyjemne uczucie
swiezosci i chtodu, poczem po przerwa-
niu jazdy, zjawia sie reakcya w postaci mi-
tego uczucia ciepta. Natomiast w catym
szeregu cierpien skdrnych szczegdlniej
twarzy i rak mozna byto stwierdzi¢ pogor-
szenie. ROwniez przy cierpieniach oczu
i spojowek jest przeciwwskazang jazda
samochodem. Na zdrowe btony $luzowe
nie wywiera silny ped powietrza szkodli-
wego wptywu ; w niektérych przypad-
kach rozedmy ptuc bez niezytu oskrzelo-
wego i przy dusznicy nerwowej zauwa-

ce wyniki spostrzegano po
tym najnowszym ,sposobie
leczenia” przy wielu choro-
bach konstytucyonalnych
a zwiaszcza przy dnie, ska-
zie moczanowej i cukréwce.
W chorobach nerwowych
Sciste indywidualizowanie
jest konieczne ; niektérzy
neurastenicy czuja poprawe
swego stanu, osoby drazliwe
powinny unika¢ jazdy samochodem.
Przy blednicy i niedokrewnosci, przy
gruzlicy z matemi zmianami, przy wy-
rownanych wadach serca, biatkomoczu
bez objawéw kongestyi nerek, przy cier-
pieniach narzadéw ptciowych kobiecych
poza miesigczka i t. d., nie mozna zabro-
ni¢ jazdy samochodem, naturalnie bar-
dzo umiarkowanej. Natomiast stanowczo
wzbroni¢ nalezy tego sportu goraczkuja-
cym i sktonnym do krwioplucia osobom
gruzliczym, chorym na wrzéd Zzotadka,
tetniaka aorty itp.
+Lwowski Tygodnik Lekarski” 1907, Il 27
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Zapiski emeryta

Zdarzenie medyczne

W ostatnich miesigcach zaczety dziata¢ spe-
cjalne Komisje Wojewddzkie do oceny ,zdarzen
medycznych”. Te ,zdarzenia” to co$ w rodzaju
btedu lekarskiego, zupetna nowos¢ w dotych-
czasowej doktrynie prawnej. Ideg tej ustawy
- rodem ze Skadynawii — miato by¢ utatwienie
pacjentom uzyskiwania odszkodowania. Jednak
mimo sprzeciwdw, m.in. Naczelnej Rady Lekar-
skiej, Parlament uchwalit, a Prezydent podpisat
CO$, co prawnicy nazywaja ,potworkiem praw-
nym” (powiedzmy to, aby nie mysle¢, ze jest to
wynik spisku anonimowych ludzikéw).

Spéjrzmy na to jednak dzieciecym okiem
— jest kara za przewinienie (wnuczek pociggnat
kolezanke za warkoczyk), powinna by¢ tez na-
groda za dobry uczynek (uratowat ja przed chra-
baszczami).

Proponuje Parlamentowi stworzenie specjal-
nej ustawy nagradzajacej lekarzy: za wylecze-
nie pacjenta z ciezkiej choroby, uratowanie mu
zycia, pomoc w szczegolnie ciezkich przypad-
kach, btyskotliwe diagnozy, znakomicie prze-
prowadzone operacje. Komisje Specjalne przy
wojewodach, opierajac sie na opiniach biegtych,
przyznawatyby lekarzom nagrody pieniezne
- pfatne z funduszu firm ubezpieczeniowych lub
Narodowego Funduszu Zdrowia. Dla pomysto-

zono dodatnie dziatanie umiarkowanej
jazdy automobilem. Réwniez w wielu
cierpieniach przewodu pokarmowego,

excerpta selegit
Andrzej Kierzek

dawcy - skromne 1%.

dr Jozef emeryt

POMRUK SALONOW

W marcu siedmiu wroctawskich twércow
zaprosito nas na wernisaz, podczas ktdre-
go, w ramach wystawy zbiorowej pod tytu-
tem ,W pionie, w poziomie, w przestrzeni”,
prezentowali swoje indywidualne prace.
Artystyczno-architektoniczny eksperyment
miat miejsce w historycznej destylarni braci
Wolff przy ul. Inowroctawskiej, w budynku,
w ktérym powstaja wiasnie jedyne lofty we
Wroctawiu. Tutaj przesztos¢ i przysztos¢ od-
najdujg sie na nowo. Pomieszczenia, w za-
fozeniu mieszkalne, réznig sie od otaczaja-
cej zabudowy zasadnicza cecha - sa duzo
bardziej przestrzenne. Dzieki zachowaniu
dawnego uktadu kondygnacji ich wysokos¢
przekracza nieraz 3 metry. Artysci udowod-
nili, ze te przestrzen mozna rozumie¢ na
rézne sposoby. W jej pojmowaniu wiecej ich
jednak rézni niz faczy. Nie jest to tez manifest
pokoleniowy, cho¢ wszyscy bioracy udziat
w przedsiewzieciu znaja sie jeszcze ze stu-
diéw na wroctawskiej ASP. Renata Micher-
da-Jarodzka zmobilizowata swoich kolegéw
i kolezanki, ktérzy mogli zaprezentowac
indywidualne poszukiwania artystyczne
W miejscu niezwigzanym ze sztuka. Kazdy
artysta miat mozliwos¢ uksztattowania swo-
jej przestrzeni. Efekty tych dziatan sg zaska-
kujace. A moze ktos z Was zamieszka w tych
nowopowstajacych loftach?

Dolnoslaskie uzdrowiska, mimo ogdl-
nej ,mizerii”, s3 modernizowane i posze-
rzajg swoje ustugi. Tuz przed Wielkanoca

w Szczawnie Zdroju otwarto pomieszczenia
fitness. W starym, liczacym ponad 100 lat
budynku ,Domu Zdrojowego”, powstatym
dzieki ksieznej Daisy, stworzono nowocze-
sne centrum, w ktérym jednoczesnie moze
¢wiczy¢ 200 oséb. Poszerzono w ten sposéb
mozliwosci samego uzdrowiska i urozmaico-
no oferte aktywnego wypoczynku. Obecny
na uroczystym otwarciu znany wroctawski
seksuolog prof. Zygmunt Zdrojewicz, od lat
zwiagzany ze Szczawnem, poréwnat urocza
prezes uzdrowiska Beate Szczepankowska
do historycznej postaci zastuzonej dla zam-
ku Ksiaz i Szczawna ksieznej Daisy. Mysle, ze
byto to wyjatkowo trafne poréwnanie.

Kilka dni p6zniej w Dtugopolu Zdroju za-
konczono modernizacje sanatorium ,Da-
bréwka” i zorganizowano uroczyste otwar-
cie. Wielu z nas nalezato do jego kuracjuszy
(po przebytej zéttaczce). Byto to zawsze,
méwiac delikatnie, bardzo skromnie wypo-
sazone uzdrowisko. Stad przyjemne zasko-
czenie zmianami jakie w nim zaszty. Poprawit
sie standard sanatorium, poszerzone zostaty
mozliwosci leczenia o choroby naczyn i ukta-
du ruchu. Odnowiona zostatfa pijalnia, dom
zdrojowy a wszystko to znowu pod Swiattym
kierownictwem, podobnie jak Szczawnie
Zdroju, uroczej kobiety, naszej kolezanki dr
Oli Sedziak, ktéra od kilku lat cata swoja ener-
gie wktada w unowoczesnienie tego matego,
pieknego uzdrowiska. Mozna tylko pogratu-
lowac!

Na poczatku kwietnia Muzeum Narodowe
pokazato, dtugo przygotowywana przez jej
kuratora Piotra tukaszewicza, wystawe pt.
»Malarstwo niemieckie od klasycyzmu do
symbolizmu”. Pokazano okoto 130 obrazéw
pochodzacych przede wszystkim ze zbioréw
naszego wroctawskiego muzeum. Mozemy
pochwali¢ sie wybitnymi dzietami najbar-
dziej znanych niemieckich malarzy. Klasy-
cyzm reprezentuje m.in. Joseph Anton Koch
- najwybitniejszy przedstawiciel niemieckiej
kolonii artystycznej w Rzymie. Romantyzm
niemiecki, ktory odegrat w historii sztuki wy-
jatkowa role, pokazany jest poprzez prace Lu-
dwika Richtera - jednego z czotowych przed-
stawicieli p6znego romantyzmu i Johana
Christiana Dahla. Mozna tez zobaczy¢ dzieta
dwéch najwybitniejszych  przedstawicieli
niemieckiego impresjonizmu Maxa Slevogta
i Lovisa Corintha. Bytem kiedys w Berlinie na
otwarciu wystawy tego ostatniego, wzieta
w niej udziat jego cérka. Méwita niezwykle
interesujaco o artystycznej atmosferze, jaka
panowata w czasach twoérczosci ojca. Mamy
tez na wystawie malarzy $laskich, pokazane
sg dzieta Maxa Wislicenusa, ktérego roman-
tyczna historia zycia zastuguje na oddzielne
omowienie. Jednym stowem mozemy cho¢
troche przyblizy¢ sobie sztuke naszych naj-
blizszych sasiadéw, do czego serdecznie Was
zachecam.

Wasz Bywalec
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Pro memoria

Panu dr. n. med. Zdzistawowi Michatowi WoZniakowi
wyrazy serdecznego wspolczucia z powodu Smierci

Ojca
sktadajq pracownicy Zaktadu Patomorfologii
i Cytologii Klinicznej
oraz Zarzqd Oddziatu Wroctawskiego
Polskiego Towarzystwa Patologow

Pani dr Urszuli Trapszo oraz Rodzinie

wyrazy glebokiego wspolczucia z powodu smierci
Meza
Piotra Trapszo

skitadajq kolezanki i koledzy
z Delegatury DIL w Legnicy

Pani dr hab. n. med. Brygidzie Knysz
wyrazy szczerego wspolczucia z powodu smierci

Matki
Lucyny Groelich

oraz
Tescia
Adama Knysza

skladajq Gladyszowie wraz z gronem przyjaciol

Z zalem zawiadamiamy, ze 23 marca 2012 zmart
w Rzeszowie, w wieku 92 lat,

lek. med. Aleksander Kaczmarski

internista, absolwent Akademii Medycznej we Wroctawiu,
rocznik 1960,
czlonek Okregowej Izby Lekarskiej w Rzeszowie.
Zona Stanistawa oraz corki i synowie z rodzinami

Z glebokim zalem zawiadamiamy,
Ze 26 marca zmarta nasza kolezanka

lek. med. Beata Majka Sawicka

specjalista chirurg
Wyrazy glebokiego wspotczucia Rodzinie zmartej
sktadajq kolezanki i koledzy z Kota DIL w Glogowie

Pani dr Alicji Czerkasow
wyrazy szczerego wspolczucia z powodu smierci

Mamy

skladajq lekarze i pielegniarki uzdrowiska ,, Cieplice”

Z glebokim zalem przyjelismy wiadomosé o smierci,
12 kwietnia 2012 roku,

wieloletniego cztonka zarzgdu i czlonka honorowego
naszego Stowarzyszenia

dr. Jerzego WoZniaka

lekarza chorob pluc, wybitnego dziatacza spotecznego,
nieztomnego patrioty, dla ktorego Ojczyzna byta wartoscig

najwyzszq, wieloletniego wieznia politycznego w latach
PRL, a takze zotnierza AK i Armii gen. Andersa oraz czlon-

ka 1V Zarzqdu Glownego Zrzeszenia ,, Wolnos¢
i Niezawistos¢”, Honorowego prezesa Swiatowego Zwigzku
Zotnierzy AK i wieloletniego prezesa Oddzialu Zwigzku we
Wroctawiu, putkownika dwukrotnie odznaczonego Krzyzem
Walecznych, kierownika Urzedu ds.

Kombatantow i Osob Represjonowanych w latach 2001-2002.

Wyrazy szczerego wspolczucia
sktada Rodzinie
Zarzqd Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej

Pani dr Marii Szewczyk

wyrazy szczerego wspolczucia z powodu smierci

Taty

sktadajq wspolpracownicy NZOZ Centrum Zdrowia

Glgboko zasmuceni Zegnamy

naszego Kolege i Przyjaciela
dr. Jerzego WoZniaka

cenionego i zyczliwego dla pacjentow lekarza,
lojalnego Przyjaciela, wielkiego patriote.
Jurku pozostaniesz na zawsze w naszej pamigci!
Wyrazy szczerego wspotczucia Zonie,
Synowi i Rodzinie
sktadajq Kolezanki i Koledzy, rocznik 1956-1961

AM we Wroctawiu
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Komunikaty i ogtoszenia

lley
Warszawa W =y
ul. Sobieskiego 102a

pokoje 2 i 3 osobowe

Rezerwacje | oplaty w Slaskiej
Irbie Lekarskiej w Katowicach
pray ul. Grazyrskiego 49
tel. (32) 203 65 47748
fax. (32) 352 06 38
pon., §r, 8.15-17.00
" wt., czw., pt. B.15-16.15
60 zi e = ) Konte: 43 1020 2313 0000 3102 0020 0246
za dobe
dla lekarza Slgskigj

Izby Lekarskiej

UWAGA:

Istnieje motliwodc skorzystania = noclegu
(w miarg wolnych migjsc) 2 pominigciem
wczeiniejse] rezerwacji,
tel. (22) 851 45 79 (recepcja Hotelu)

80 zt = ; Uprzejmie informujemy, ke récepcja Hotelu
dla pozostatych gosci i Jest czynna w godzinach od 6.00 do 22.00.
mozliwosc wg,rstawienia Po godzinie 22,00 klucze mozna odebrac

3 w siedzibie Naczelnej Izby Lekarskiej
faktury na gablnet przy ul, Sobieskiego 110 za okazaniem
dowodu wplaty.

Ogodlnopolska Pielgrzymka Stuzby Zdrowia

Jasna Gora 26-27 maja 2012 r.

Informacje i zapisy u kapelanow szpitalnych i duszpasterzy stuzby zdrowia
oraz tel.: 603 65 12 14, 609 465 304, 512 863 377.

Rekolekcje dla Stuzby Zdrowia
Poczatek 25 maja, godz. 11.00, zakorczenie 26 maja godz. 16.00
Miejsce: Auta Jana Pawia Il Prowadzi: Ks. dr Jan Konarski

Pielgrzymka
Wyjazd autokarem na pielgrzymke 27.05 godz. 5:00 z parkingu szpitala
przy ul. Borowskiej 213

Szczego6ty na stronie internetowej: www.kdsz.pl lub www.dilnet.wroc.pl

Szanowne Kolezanki i Koledzy!
31 maja 2012 r. 0 godz. 12.00 spotykamy si¢ z okazji 130-lecia urodzin prof. dr. med.
Antoniego Cieszynskiego w Olesnicy pod tablica w rynku.

dr n. med. Barbara Bruziewicz-Miklaszewska

Lekarzom, Maciejowi Garbieniowi i Bozenie Kaniak z Zespotem i wszystkimi pracownikami
oddziatu XI A Szpitala im. Gromkowskiego we Wroctawiu, dzigkujemy za btyskawiczna i trafng
diagnoze, skuteczne leczenie oraz $wietna opieke nad pacjentem Zygmuntem Turowskim.

Furman&Turowscy

ZAKLAD UBEZPIECZEN
SPOLECZNYCH

ODDZIAL W LEGNICY
poszukuje dwdch pracownikéw na sta-
nowisko: lekarza orzecznika
Do zadan osoby na tym stanowisku na-
lezy wydawanie orzeczen dla potrzeb
ustalania prawa do $wiadczen z ubez-
pieczenia spotecznego i kontrola pra-
widtowosci orzekania o czasowej nie-
zdolnosci do pracy z powodu choroby.

Wymagania:

- lekarz medycyny z tytutem specja-
listy — specjalizacja: choroby we-
wnetrzne, chirurgia, neurologia, psy-
chiatra, ortopedia, medycyna pracy,
medycyna rodzinna,

- minimum 5 lat pracy czynnego wy-
konywania zawodu lekarza,

- umiejetnosc¢ obstugi pakietu MS Of-
fice,

- komunikatywnos¢, rzetelnos¢, umie-
jetnos¢ planowania i podejmowania
decyzji, umiejetnos¢ organizowania
pracy wiasnej.

Wymagane dokumenty: CV, podpisa-
ny list motywacyjny z klauzula ,Wyra-
zam zgode na przetwarzanie moich da-
nych osobowych dla potrzeb procesu
rekrutacji (zgodnie z ustawg o ochronie
danych osobowych z dnia 29.08.1997 r.
—Dz.U.z 1997 r. Nr 133 poz. 883 z p6zn.
zm.)".

Termin skladania aplikacji: 31.05.2012r.
Poszukujemy dwéch kandydatéow.
Mozliwos¢ zatrudnienia na 1/2 etatu.

Kontakt: Wydziat Spraw Pracowni-
czych Oddziatu ZUS w Legnicy, ul. Wta-
dystawa Grabskiego 26, 59-220 Legnica,
nr tel. 76 876 43 37.

Centrum Stomatologiczne
we Wroclawiu posiada pracownie
Rtg wykonujaca zdjecia
pantomograficzne,
cefalometryczne, tomograficzne
oraz dla laryngologii
- tomografie glowy i uszu.

Leczenie ropni
i torbieli gruczotu Bartholina
metoda wiasna
— lek. med. Zbigniew Adamiak.
Kontakt telefoniczny: 601 729 393.

Cyfrowy wydruk na kliszy
+ ptyta dla pacjenta,
czynne codziennie od 9.00-22.00.
tel. 71 37276 64 lub 71 794 84 67.

Prywatna
Klinika Stomatologiczna

Nowo otwierane
Centrum Medyczne
MASTERMED
w Olesnicy, ul. Kopernika 12
wynajmie na godziny
gabinety lekarskie,

w tym zabiegowy i ginekologiczny
oraz pomieszczenia na praktyke
lekarza rodzinnego,
tel. 509 681 844.

zatrudni
lekarza stomatologa
z doswiadczeniem
kontakt tel.: 668 803 067.

ultrasonografy.pl
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BIURO DIL

pon. $r. pt. 8.00-15.30, wt. 8.00-16.30
czwartki w godz. 8.00-17.00
50-333 Wroctaw, al. Matejki 6
Dyrektor Biura
mgr Maria Danuta Jarosz, tel. 71 798 80 90
Sekretariat
mgr Katarzyna Nazaruk - kierownik sekretariatu
inz. Magdalena Tatuch - specjalista
mgr Joanna Karoriska — specjalista
tel. 71 798 80 50/52/54, fax 71 798 80 51
Ksiegowos¢
Gtéwna ksiggowa mgr Halina Rybacka
mgrJoanna Mariturzyk — starsza ksiegowa
Maria Knichnicka - ksiegowa
Kadry, Komisja Stomatologiczna
mgr Agnieszka Jamroziak - starszy specjalista
tel. 71 798 80 88
Rejestr Lekarzy
i Prywatnych Praktyk Lekarskich
Krystyna Popiel - p.o. kierownik rejestru
Ewa Galinska - specjalista
tel. 71 798 80 55, 57, fax 71 798 80 64
Beata Kotodziejczyk - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 60
inz. Magdalena Czaharyn - starszy specjalista
tel. 71798 8061
Posrednictwo pracy, konkursy
Patrycja Malec - specjalista — 71 798 80 68
Lekarska Kasa Pomocy Kolezenskiej
Barbara Nuckowska - starsza ksiegowa
Konto Kasy Pomocy Kolezerskiej
BGZ O/Wroctaw
642030 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
iLekarzy Dentystow
Joanna Zak - referent
tel. 71 798 80 68, fax 71 798 80 81
e-mail: komisja.ksztatcenia@dilnet.wroc.pl
Patrycja Malec - specjalista — 71 798 80 68
Komisja Bioetyczna
mgr Aneta Walulik - specjalista, tel. 71 798 80 74
Zespot Radcow Prawnych
koordynator zespotu:
mec. Beata Kozyra-tukasiak
poniedziatek-sroda 13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska
sroda, piagtek 9.30-13.00
wtorek, czwartek 10.30-14.00
Biuro Rzecznika
Odpowiedzialnosci Z j
Ewa Bielonska — p.o. kierowniktel. 71 798 80 77,
mgr Aleksandra Kolenda - specjalista,
tel. 71 798 80 75,
Marzena Majcherkiewicz - starszy referent,
tel. 71 798 80 76
Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel - starszy specjalista
tel. 71 798 80 79
Informacja o ubezpieczeniach
Renata Czajka, tel. 71 798 80 66
Sktadki na rzecz Izby
Agata Gajewska - starszy specjalista
konto BGZ S.A. O/Wroctaw
26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Informatycy
inz. Tomasz Patys, tel. 71 798 80 84
inz. Wiktor Wotodkowicz, tel. 71 798 80 85
Filie biura w delegaturach
Wroctaw
Wiceprezes DRL ds. Delegatury Wroctawskiej
Jakub Trnka
w dniach posiedzeri Komisji Etyki, godz. 12.30-13.30
Jelenia Géra
Wiceprezes DRL ds. Delegatury Jeleniogérskiej
Barbara Polek
wtorek 10.00-11.30
Wojewodzki Szpital w Jeleniej Gérze
ul. Oginskiego 6, | pietro, pokdj 233
tel./fax 75 753 55 54
Eugenia Serba
poniedziatek, wtorek, pigtek 10.00-13.00
$roda, czwartek 11.00-15.00
e-mail: dil_jeleniagora@dilnet.wroc.pl
Watbrzych
Wiceprezes DRL ds. Delegatury Watbrzyskiej
Dorota Radziszewska
wtorek, sroda 15.00-16.00
ul. Moniuszki 1/1, 58-300 Watbrzych
tel. 74 665 61 62
Beata Czotowska
poniedziatek-sroda 13.00-17.00
czwartek-piatek 9.00-13.00
e-mail: dil_walbrzych@dilnet.wroc.pl
Legnica
Wiceprezes DRL ds. Delegatury Legnickiej
Ryszard Kepa
wtorek 15.00-16.00
pl. Stowianski 1, 59-220 Legnica,
tel. 76 862 85 76
e-mail: dil_legnica@dilnet.wroc.pl
Krystyna Krupa
poniedziatek-piatek 8-15, wtorek 8-16

A

OGLEOSZENIA DROBNIE

DAM PRACE

@ Regionalne Centrum Zdrowia Spot-
ka z 0.0. w Lubinie zatrudni lekarzy
rezydentéw w dziedzinie choréb we-
wnetrznych, chirurgii ogdinej, orto-
pedii, pediatrii, medycyny rodzinnej.
Gwarantujemy: mozliwos¢ rozwoju
zawodowego pod kierunkiem specja-
listéw z wieloletnim doswiadczeniem
zawodowym, wspoétfinansowanie
niezbednych kurséw i stazy specja-
lizacyjnych, mozliwos¢ zatrudnienia
po skoriczeniu rezydentury w ramach
lekarskich zespotéw kontraktowych.
Aplikacje prosimy sktada¢ na adres
mailowy: sekretariat@rcz.lubin.pl lub
listownie na adres: Regionalne Cen-
trum Zdrowia Spétka z o0.0., ul. Gen.
Jozefa Bema 5-6,59-300 Lubin. Wiecej
informacji nt. rekrutacji pod nume-
rem telefonu: 76 840 17 38.

@ Regionalne Centrum Zdrowia
Spoétka z 0.0. w Lubinie poszukuje
lekarza specjalisty w zakresie cho-
réb wewnetrznych (mile widziana
podspecjalizacja, najchetniej w za-
kresie pulmonologii lub alergologii)
do pracy na Oddziale Choréb We-
wnetrznych z Pododdziatem Aler-
gologicznym/Pulmonologicznym
i lekarza specjalisty lub specjalisty
| stopnia w zakresie chirurgii ogél-
nej lub urazowo-ortopedycznej do
pracy dyzurowej w Izbie Przyjec.
Oferujemy: atrakcyjne warunki za-
trudnienia w oparciu umowy cywil-
no-prawne, elastyczny czas pracy
w zespole kontraktowym, pewnosc
dtugoterminowe;j stabilizacji zawo-
dowej (preferowany okres umowy:
3 lata), mozliwos¢ wspdtpracy z le-
karzami o doswiadczeniu klinicznym.
Aplikacje prosimy sktada¢ na adres
mailowy: sekretariat@rcz.lubin.pl
lub listownie na adres: Regional-
ne Centrum Zdrowia Spétka z o.o.,
ul. Gen. J6zefa Bema 5-6, 59-300 Lu-
bin. Wiecej informacji nt. rekrutacji
pod numerem telefonu: 76 840 17 38.

@ Zatrudnie lekarza stomato-
loga z praktyka w Centrum Sto-
matologicznym we Wroctawiu,
tel. 535 361 364.

# Zatrudnie higienistke stomatolo-
giczna oraz technika elektroradiolo-
ga z umiejetnoscig pracy jako asy-
stentka stomatologiczna w Centrum
Stomatologicznym we Wroctawiu,
tel. 535 361 364.

@ Praca dla lekarza dentysty en-
dodonty, ustugi w 100% odpfatne.
Nowa, nowoczesnie wyposazo-
na klinika w centrum Otawy, Ry-
nek - parter. Praca z asystentka na
,4 rece” pod mikroskopem. Bardzo
dobre warunki finansowe. Wymaga-
my minimum 5-letni staz kliniczny.
Adres: EasyDent, ul. Brzeska 1,55-200
Otawa, oferty telefonicznie lub na
adres email: biuro@easydent.pl, tel.:
71301 66 66 lub kom. 692 471 877.

@ Zatrudnie lekarza stomatolo-
ga w Swidnicy (45 km od Wrocta-
wia) — umowa z NFZ i prywatnie,
tel. 696 080 970.

@ Praca dla lekarza dentysty, ustugi
w 100% odpfatne. Nowa, nowocze-
$nie wyposazona klinika w centrum
Otawy, Rynek - parter. Praca z asy-
stentka na ,4 rece” Bardzo dobre
warunki finansowe. Wymagamy
minimum 3-letni staz kliniczny. Ad-
res: EasyDent, ul. Brzeska 1, 55-200
Ofawa, oferty telefonicznie lub na
adres email: biuro@easydent.pl, tel.:
71301 66 66 lub kom. 692 471 877.

@ Dyrekcja Powiatowego Zespotu
Szpitali w Olesnicy, ul. Armii Krajo-
wej 1 zatrudni w petnym wymiarze
czasu pracy lekarza - specjaliste
z zakresu choréb wewnetrznych na
Oddziale Wewnetrznym PZS - szpi-
talu w Olesnicy. Informacje pod nu-
merem telefonu: 71 77 67 27 - sekre-
tariat PZS w Olesnicy, 71 77 67 317
- Dziat Stuzb Pracowniczych.

@ NZOZ w Swidnicy nawiaze wspét-
prace z lekarzami specjalistami:
alergologiem, dermatologiem, dia-
betologiem, gastroenterologiem,
kardiologiem, ortopeda oraz psycho-
logiem. Ponadto zatrudnimy lekarza
stomatologa w doskonale wyposa-
zonym gabinecie. Mozliwos¢ korzy-
stania z mieszkania stuzbowego, tel.
506 189 860.

@ NZOZ KRIO-DENT zatrudni leka-
rza dentyste/endodonte/ortodonte
po stazu. Forma zatrudnienia do
uzgodnienia. Praca od zaraz. Infor-
macje pod nr tel. 74 831 05 99 lub
502 115 663.

@ Centrum Stomatologiczne ,Pro-
madent” w Lubaniu (woj. dolnosla-
skie) zatrudni lekarza stomatologa
w petnym wymiarze czasu pracy.
Posiadamy nowe mieszkanie o wy-
sokim standardzie dla lekarza 100
metréw od ,Promadentu” w peni
wyposazone. Atrakcyjne warun-
ki zatrudnienia, tel. 696 981 797,
www.dentysta-luban.pl

@ Duza Praxisklinik w Zagtebiu
Ruhry poszukuje lekarza ogdélnego
z mozliwoscig wieloletniego do-
ksztatcania i pézniejszego przejecia
osrodka, e-mail: praxis@sworszt.de

@ Zatrudnig higienistke lub asystent-
ke stomatologiczng, info na: marek@
stomatolog.wroc.pl.

@ NZOZ zatrudni lekarza stomato-
loga, lekarza ginekologa ze specjali-
zacjg, tel. 71 31 64 028.

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

@ Stomatolog z do$wiadczeniem
(endodoncja, chirurgia, petodon-
cja — mile widziane ) do wspotpracy
w Centrum Stomatologii w Ktodzku
—warunki do omoéwienia, tel. 600 031
921, e-mail: Agnieszka_Pr@web.de

@ Poradnia Stomatologiczna, Denti-
ca’, ul. Szczesdliwa 16 we Wroctawiu,
zatrudni lekarza stomatologa i asy-
stentke stomatologiczna, tel. 71 338
1249 1ub 693 110 121

”

@ Instytut Medyczny ,Medimo
podejmie wspotprace z lekarza-
mi o specjalnosciach: alergolog,
okulista, neurolog, pulmunolog,
endokrynolog, urolog, laryngolog.
Siedziba znajduje sie w Ktodzku,
obstuga rejestracji Pacjentéw. Pro-
simy o kontakt 748 658 880 lub
info@medimo-instytut.pl

SZUKAM PRACY

@ Lekarz stomatolog z wieloletnim
doswiadczeniem poszukuje zatrud-
nienia na terenie Wroctawia i okolic,
na caty etat, %2 lub % etatu, tel. 501
139 560.

@ Poszukuje pracy jako asystentka
stomatologiczna. Posiadam potrzeb-
ne kwalifikacje, odbytam szkolenie
chirurgiczne, posiadam praktyke
w pracy na,4 rece”. Szukam pracy na
caly etat lub % etatu, tel. 604 821 446.

@ Lekarz Stomatolog - kobieta
z duzym doswiadczeniem - pro-
tetyka, chirurgia, stomatologia
zachowawcza podejmie prace we
Wroctawiu na 3 dni w tygodniu,
tel. 726 024 611.

@ Podnajme gabinet lekarski w Cen-
trum Stomatologicznym we Wroctawiu
na Psim Polu na dziatalnos¢ medyczna,
tel. 502 400 872 lub 500 576 629.

@ Wynajme pomieszczenia na gabine-
ty lekarskie w NZOZ, powiat swidnicki,
tel. 608 093 067.

@ Do wynajecia lokal o powierzch-
ni 72m? na parterze, wejscie od ulicy,
we Wroctawiu boczna ul. Zaporoskiej,
Z przeznaczeniem na dziatalnos¢ me-
dyczna gabinety lekarskie (za wyjatkiem
stomatologii), weterynaria lub inna (ga-
binety masazu, kosmetyczne, laborato-
rium itp.). Bardzo wysoki standard. Lokal
nowy, klimatyzowany, umeblowany,
recepcja, poczekalnia, gabinety, stery-
lizatornia, dwie toalety, pomieszczenie
socjalne. Witryny, parking przed lokalem.
Cena najmu 4 tys. zk, tel. 607 796 406.

@ Sprzedam gabinet stomatologicz-
ny w petni wyposazony, ze wszystkimi
mediami. Usytuowany w miejscowosci
Bukowice gmina Kro$nice, 50 km od
Wroctawia, tel. 603 68 10 46.

@ W centrum Wroctawia wynajme
gabinet lekarski réznej specjalnosci
na 3-4 dni w tygodniu. Réwniez dla
stomatologa, tel. 726 024 611.

@ Tanio sprzedam USG Kretz Com-
bison, sondy - waginalng i sek-
torowa (sprawne) oraz kozetke,
tel. 601 445 760.

@ Sprzedam unit Ciradent, stan do-
bry, ze skalerem Varios150, fotel KaVo,
tel. 790 435 568.

@ Do wynajecia gabinet lekarski z fo-
telem ginekologicznym z wyposazong
sterylizatornig w centrum Wroctawia,
tel. 601 562 606.

€ Do wynajecia wyposazone ga-

binety lekarskie i stomatologiczny,
tel.: 71357 77 31,351 64 03



Terminy dyzurow,

Prezes DRL Igor Checinski

przyjmuje codziennie poza dniami wyjazdéw shuzbowych,

M K M E D l C info sekretariat: 71 798 80 50.

Wiceprezes DRL Andrzej Wojnar, pon.-czw., 12.30-15.30

Wiceprezes DRL Pawel L. Wréblewski, wt., 14.00-15.00

P DSZ UKUJE LEKARZY D 0 WS Fﬂt. PRACY Wiceprezes DRL Bozena Kaniak, czw, 15.15-16.00
ofer ujemy: Wiceprezes DRL Alicja Marczyk-Felba, czw., 12.05-13.40
# blok opera cw ny z sala budzen Sekretarz DRL Jacek Chodorski, pon., wt., czw., pt., 14.00-15.00
8 komfo rtowy o deizial pOOPEfﬂC}"j ny Skarbnik Malgorzata Niemiec, wt., czw., 15.15-16.00
® ga bli'let'_lf' | ekars kie Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej

Piotr Laska, 3. czwartek miesigca 12.00-13.00
Delegatura Wrocltaw
Wiceprezes Jakub Trnka,

w dniach posiedzen Komisji Etyki, 12.30-13.30
Delegatura Jelenia Géra:
wiceprezes Barbara Polek, wt., 10.00-11.00
Delegatura Legnica:
wiceprezes Ryszard Kepa wt., 15.00-16.00
Delegatura Watbrzych:
wiceprezes Dorota Radziszewska, wt., 15.00-16.00

Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Jan Spodzieja czw., 12.00-15.00

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnoéci Zawodowe;j
WWW.IM kmed iC. ,Dl Pior Piszko czw., 14.00-17.00

ORGIUS  wis

w jednym miejscu
doradcy finansowi g )

OFERTA SPECJALNA TYLKO DLA LEKARZY: dla brgni‘)g medycznei

kredyt GOTOWKOWY bez ZABEZPIECZEN

o przychodnie i szpitale
# gabinety lekarskie i zabiegowe
I TL,

i ® pomieszczenia socjalne

KREDYTY pod zabezpieczenie nieruchomosci

- Inwestycyjny - Refinansowy
- Konsolidacyjny - Hipoteczny

o Twoich finansach

meble ADER

Wroctaw, ul. Przedswit 18
tel.: 71357 13 19, 602 333 976, e-mail: biuro@meble-ader.pl www.meble-ader.pl

Gwarantujemy doradztwo i wybdr najlepszej oferty na nynku na miang oczekiwan.
Diom Kredytowy HOTUS 5.4




Jesli jestes lekarzem, mamy dla Ciebie wyjatkowa
oferte. | wszystko to, co daje auto stworzone, aby
zaspokaja¢ najwyzsze oczekiwania kierowcow.
Odwiedz dealera i sprawdz, co mamy na mysli,
mowiac, ze Volvo zaczyna sie od Ciebie.

TWO) NOWY GABINET

WYBIERZ VOLVO ZE SPECJALNYM RAB
- DLALEKARZY

Wysokos$¢ rabatu zalezy od wybranego modelu. Oferta wazna do korica 2012 roku.
Volvo najczesciej wybieranym samochodem w segmencie premium w 2011 roku. Dzigkujemy za zaufanie. VOLVOCARS.PL

V-Motors Sp. z 0.0. Autoryzowany Dealer Volvo
ul. Briicknera 55, 51-411 Wroctaw, T.: +48 ( 71) 7 800 900, www.vmotors.dealervolvo.pl



