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10 maja kilka tysięcy pracowników służby zdrowia
protestowało w Warszawie. Nasze środowisko
reprezentowała ponad 300−osobowa grupa lekarzy
i pielęgniarek z całego regionu.

Sejmik Województwa Dolnośląskiego
popiera nasze starania o reformę
systemu!
Wystąpienie  dr. Andrzeja Wojnara na
sesji sejmiku 25 maja 2006 r.  Str. 12

PRACA DLA LEKARZY

MIĘDZY INNYMI

W SZKOCJI

I WE FRANCJI
 Fotokronika wydarzenia na stronach 4−5
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I 60−lecie
krwiodawstwa
i krwiolecznictwa
we Wrocławiu.
Przypominamy
bogatą historię
krwiodawstwa we
Wrocławiu i ludzi,
którzy ją tworzyli.
Str. 8

Rezygnujemy  z wystawiania druków
zwolnień lekarskich ZUS ZLA.
Uchwała Dolnośląskiej Rady
Lekarskiej. Str. 7
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Terminy Dyżurów
PrPrPrPrPrezes DILezes DILezes DILezes DILezes DIL AndrAndrAndrAndrAndrzej Wzej Wzej Wzej Wzej Wojnarojnarojnarojnarojnar
(poniedziałek−czwartek 12−16,
piątek 11−12)
Zastępcy prZastępcy prZastępcy prZastępcy prZastępcy prezesa DIL:ezesa DIL:ezesa DIL:ezesa DIL:ezesa DIL:
KatarKatarKatarKatarKatarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarowskaowskaowskaowskaowska
(czwartek 14−15)
TTTTTerererereresa Bujkoesa Bujkoesa Bujkoesa Bujkoesa Bujko
(czwartek 14−15)
KrKrKrKrKrystyna Kochmanystyna Kochmanystyna Kochmanystyna Kochmanystyna Kochman
(czwartek 14−15)
ArArArArArtur Kwaśniewskitur Kwaśniewskitur Kwaśniewskitur Kwaśniewskitur Kwaśniewski
(czwartek 10.30−15)
Skarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef LulaSkarbnik Józef Lula
(czwartek 12−14)
SekrSekrSekrSekrSekretaretaretaretaretarz Jacek Chodorskiz Jacek Chodorskiz Jacek Chodorskiz Jacek Chodorskiz Jacek Chodorski
(czwartek 15−16)
Zastępca sekrZastępca sekrZastępca sekrZastępca sekrZastępca sekretaretaretaretaretarzazazazaza
Barbara BrBarbara BrBarbara BrBarbara BrBarbara Bruziewicz−Mikłaszewskauziewicz−Mikłaszewskauziewicz−Mikłaszewskauziewicz−Mikłaszewskauziewicz−Mikłaszewska
(czwartek 9−11)
Komisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr KnastKomisja Finansowa Piotr Knast
(ostatni wtorek miesiąca 12−14)
Komisja Etyki WKomisja Etyki WKomisja Etyki WKomisja Etyki WKomisja Etyki Wiesława Deciesława Deciesława Deciesława Deciesława Dec
(3 i 4 czwartek miesiąca 15−16)
Rzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialnościRzecznik odpowiedzialności
zawodowej Krzawodowej Krzawodowej Krzawodowej Krzawodowej Krystian Blokystian Blokystian Blokystian Blokystian Blok
(środa 11.00−12.00)
PrPrPrPrPrzewodniczący Okrzewodniczący Okrzewodniczący Okrzewodniczący Okrzewodniczący Okręgowego Sąduęgowego Sąduęgowego Sąduęgowego Sąduęgowego Sądu
Lekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan SpodziejaLekarskiego Jan Spodzieja
(czwartek 12.00−14.00)
PrPrPrPrPrzewodniczacy Komisji Rewizyjnejzewodniczacy Komisji Rewizyjnejzewodniczacy Komisji Rewizyjnejzewodniczacy Komisji Rewizyjnejzewodniczacy Komisji Rewizyjnej
Igor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor ChęcińskiIgor Chęciński
(ostatni wtorek miesiąca 14.00−16.00)
PrPrPrPrPrzewodnicząca Lekarskiej Kasyzewodnicząca Lekarskiej Kasyzewodnicząca Lekarskiej Kasyzewodnicząca Lekarskiej Kasyzewodnicząca Lekarskiej Kasy
Pomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy Koleżeńskiej
KrKrKrKrKrystyna Gniatkowska−Gładyszystyna Gniatkowska−Gładyszystyna Gniatkowska−Gładyszystyna Gniatkowska−Gładyszystyna Gniatkowska−Gładysz
(czwartek 12.00−14.00)
Komisja ds. Rejestracji LekarKomisja ds. Rejestracji LekarKomisja ds. Rejestracji LekarKomisja ds. Rejestracji LekarKomisja ds. Rejestracji Lekarzyzyzyzyzy
AndrAndrAndrAndrAndrzej Wzej Wzej Wzej Wzej Wojnarojnarojnarojnarojnar
(czwartek 12.00−12.30)
Komisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu PodyplomowegKomisja ds. Stażu Podyplomowego
AndrAndrAndrAndrAndrzej Wzej Wzej Wzej Wzej Wojnarojnarojnarojnarojnar
(czwartek 12.00−12.30)
Posiedzenia Zarządu Koła Lekarzy
Seniorów odbywają się w ostatni piątek
miesiąca  o godz. 9.00, a zebranie
ogólne – godz. 10.00.
Grupa Lekarek Dolnośląskich MWIA
spotyka się raz w miesiącu, we wtorek
o godz. 13.00,
przed posiedzeniem Komisji
Współpracy z Zagranicą.

WYDARZYŁO SIĘ

Adres internetowy
redakcji – e−mail:

redakcja@dilnet.wroc.pl

Roczna prenumerata
„Medium”

11 numerów – 40,66 zł

30.06−2.07.2006 r.
– Wrocław

VII Francusko−
−Polskie Dni Zdrowia
 VII Francusko−Polskie Dni Zdrowia
organizowane przez Dolnośląską
Izbę Lekarską i AM we Wrocławiu
odbędą się w dniach 30.06−
2.07.2006 r. we Wrocławiu.
Temat: „Medycyna i stomatologia
– harmonia i symetria”. Serdecz−
nie zapraszamy francuskojęzycz−
nych P.T. Kolegów i nie tylko. Uro−
czyste otwarcie  30 czerwca
2006 o godz. 16.00 – Aula Le−
opoldyńska Uniwersytetu Wro−
cławskiego. Szczegółowe informa−
cje w Biurze DIL u Bożeny Idźkow−
skiej, dil@wroc.pl
Zainteresowani uczestniczeniem w
tym spotkaniu muszą wypełnić for−
mularz zgłoszeniowy zamieszczony
na stronie internetowej www.dil−
net.wroc.pl i przesłać go na adres
dil@dilnet.wroc.pl lub na adres
Dolnośląskiej Izby Lekarskiej, ul.
Matejki 6, 50−333 Wrocław. Na
stronie internetowej DIL można
również zapoznać się z programem
konferencji. Koszty uczestnictwa
są przedstawione na formularzu
zgłoszeniowym. Za udział w VII
Francusko−Polskich Dniach Zdro−
wia przysługuje 7 pkunktów edu−
kacyjnych.

Przewodnicząca Sekcji Francu−
skiej Komisji Współpracy

z Zagranicą
dr Barbara

Bruziewicz−Mikłaszewska
bruziew@stom.am.wroc.pl

W dniach 6−7 marca 2006 roku w szpitalu uni−
wersyteckim w Notthingam odbyła się Międzyna−
rodowa Konferencja Torakochirurgiczna. Na zapro−
szenie strony brytyjskiej udział w konferencji wzię−
li prof. Jerzy Kołodziej, dr Grzegorz Kacprzak, dr
Ireneusz Pawlak i dr Konrad Pawełczyk z Wrocław−
skiego Ośrodka Torakochirurgii. Stronę brytyjską
reprezentowali pracujący w Notthingam dr Andrzej
Maciej Majewski i dr Małgorzata Kornaszewska ze
szpitala w Bristolu, a także lekarze torakochirur−
dzy, pulmonolodzy i rezydenci ze szpitali w Notthin−
gam. Relacja z konferencji ukaże się w lipcowo−sierp−
niowym numerze „Medium”.

20−23 kwietnia członkowie Powiatowego Koła
Stomatologicznego DIL w Lubinie uczestniczyli w
wycieczce do Budapesztu, kolejnej stolicy europej−
skiej – po Pradze i Wiedniu.

warzyszeń pielęgniarsko−położniczych, dyrektorzy
zakładów opieki zdrowotnej, kapelani szpitalni.

Międzynarodowy Dzień Pielęgniarki jest obcho−
dzony w rocznicę urodzin Florence Nightingale –
pierwszej świeckiej pielęgniarki. To ona założyła w
1860 r. w szpitalu św. Tomasza w Londynie świecką
szkołę kształcącą pielęgniarki i przeznaczyła na ten
cel większość swojego majątku. 12 maja 1912 r. Mię−
dzynarodowa Rada Pielęgniarek po raz pierwszy
świętowała swój dzień.

8 maja obchodzony jest Dzień Położnej. Upamięt−
nia on Stanisławę Leszczyńską – położną, urodzoną
8 maja 1896 r. w Łodzi. W czasie II wojny światowej
aresztowana i wywieziona do obozu zagłady w
Oświęcimiu odebrała tam ponad 3 tys. porodów.
Starała się ocalić każde dziecko, choć miała świa−
domość, że niewiele z nich przeżyje.

W dniach 12−14 maja 2006 r. odbyły się w No−
wym Targu I Mistrzostwa Polski Lekarzy w Teni−
sie Stołowym. I miejsce w grze pojedynczej w kat.
C zajął Grzegorz Winkiel, II miejsce również w grze
pojedynczej w kat D – Julian Danilewicz. Nasi leka−
rze odnieśli również sukcesy w grze podwójnej: I
miejsce kat. A−B Grzegorz Winkiel i Andrzej Wnęk,
I miejsce w kat. C−D Grzegorz Winkiel i Paweł Dasz−
kiewicz oraz II miejsce w kategorii C−D – Julian
Danilewicz i Zbigniew Stefański. Gratulujemy!

W dniach 12−14 maja odbyła się we Wrocławiu IV
Studencka Konferencja Naukowo−Szkoleniowa „Obli−
cza medycyny ratunkowej”. Patronat Honorowy nad
konferencją objęli JM rektor Akademii Medycznej we
Wrocławiu prof. dr hab. n. med. Ryszard Andrzejak i
dr n. med. Andrzej Wojnar przewodniczący Dolnoślą−
skiej Rady Lekarskiej. Wykład inauguracyjny „Krót−

ka historia o powstaniu  medycyny ratunkowej w Pol−
sce” wygłosił prof. dr hab. n. med. Juliusz Jakubasz−
ko, kierownik Katedry Medycyny Ratunkowej AM we
Wrocławiu. Główne problemy poruszane w czasie trzy−
dniowych obrad to m.in. resuscytacja krążeniowo−od−
dechowa w świetle nowych wytycznych międzynaro−
dowych, ostre stany w kardiologii, ostre stany w pe−

10 maja lekar10 maja lekar10 maja lekar10 maja lekar10 maja lekarze uzdrze uzdrze uzdrze uzdrze uzdrowisk kłodzkichowisk kłodzkichowisk kłodzkichowisk kłodzkichowisk kłodzkich
zorzorzorzorzorganizowali prganizowali prganizowali prganizowali prganizowali protest  w Dusznikachotest  w Dusznikachotest  w Dusznikachotest  w Dusznikachotest  w Dusznikach
ZdrZdrZdrZdrZdroju i Kudowie Zdroju i Kudowie Zdroju i Kudowie Zdroju i Kudowie Zdroju i Kudowie Zdroju. oju. oju. oju. oju. Jednocześnie
zbierali podpisy wśród mieszkańców i ku−
racjuszy pod inicjatywą obywatelską zmia−
ny ustawy o zawodach lekarza i lekarza den−
tysty i ustawy o świadczeniach zdrowotnych
finansowanych ze środków publicznych.
Nasi koledzy spotkali się z wielką przychyl−
nością i poparciem społeczeństwa. Chętnie
podpisywano się pod naszą lekarską inicja−
tywą.

LekarLekarLekarLekarLekarzy sanatorzy sanatorzy sanatorzy sanatorzy sanator yjnych brakuje, mimoyjnych brakuje, mimoyjnych brakuje, mimoyjnych brakuje, mimoyjnych brakuje, mimo
to prto prto prto prto prezes Zarezes Zarezes Zarezes Zarezes Zarządu ZUK zamierządu ZUK zamierządu ZUK zamierządu ZUK zamierządu ZUK zamierza obniżyćza obniżyćza obniżyćza obniżyćza obniżyć
płace lekarpłace lekarpłace lekarpłace lekarpłace lekarzy o 30%!!!! zy o 30%!!!! zy o 30%!!!! zy o 30%!!!! zy o 30%!!!! To ewenement – w
czasie akcji protestacyjnej zamiast podwyżek
proponuje się lekarzom obniżenie zarobków.
Może ktoś wreszcie zwróci uwagę, że koszt
opieki lekarskiej nad chorym sanatoryjnym
w ZUK to tylko 1,92 do 2,05 zł i nie można go
już obniżyć.

 W WW WW WW WW Wałbrałbrałbrałbrałbrzychu i okolicach  nie przychu i okolicach  nie przychu i okolicach  nie przychu i okolicach  nie przychu i okolicach  nie przezzezzezzezzez
prprprprprzypadek na kilkanaście godzin przypadek na kilkanaście godzin przypadek na kilkanaście godzin przypadek na kilkanaście godzin przypadek na kilkanaście godzin przedzedzedzedzed
prprprprprotestem dokonano  w świetle kamer te−otestem dokonano  w świetle kamer te−otestem dokonano  w świetle kamer te−otestem dokonano  w świetle kamer te−otestem dokonano  w świetle kamer te−
lewizyjnych i fleszy rlewizyjnych i fleszy rlewizyjnych i fleszy rlewizyjnych i fleszy rlewizyjnych i fleszy reporeporeporeporeporterterterterterów arów arów arów arów areszto−eszto−eszto−eszto−eszto−

wań lekarwań lekarwań lekarwań lekarwań lekarzyzyzyzyzy. . . . . Zarzuty i pomówienia media
przedstawiły jako udowodnioną winę, społe−
czeństwo wydało wyrok. No i o to chodziło.
W nocy na oddział pediatryczny do dyżurki
wpada policja. Ktoś poinformował komendę,
że lekarka jest pijana. Badanie alkomatem
nie potwierdziło zarzutu. Nikt jednak pomó−
wionej nie przeprosił. Lekarze w Wałbrzychu
czują się osaczeni. Każdy może nas bezkar−
nie opluć, zniszczyć,  zdeptać naszą godność.
Tak jest od kilku lat.

Ktoś przecież musi zapłacić za tę biedę wał−
brzyską. Temat bezrobocia i biedaszybów już
się przecież społeczeństwu znudził. Znam nie−
których z zatrzymanych kolegów z kontaktów
służbowych i relacji pacjentów. Nie wierzę w ich
udział w mitycznej „ośmiornicy”. Nie twierdzę,
że wśród nas są same anioły. Niektórzy prze−
cież traktują nasz zawód jak biznes a nie jak po−
wołanie. Na takich radzę uważać, jak na przy−
słowiową łyżkę dziegciu. Wierzę, że prawda
będzie dla naszego środowiska dobra, że cała ta
sytuacja wyjaśni się, podobnie jak  casus doc.
Hirlne opisany w ostatnim „Newsweeku”. Pu−
blikacja całkowicie oczyszcza go z zarzutów.

Świeradowe spotkania
Już po raz czwarty, tym razem 16 lipca 2006, Izby Lekarskie oraz Polskie

Stowarzyszenie Obrony Godności Lekarskiej i Komitet Badań Naukowych
przy Zarządzie Głównym Polskiego Towarzystwa Lekarskiego zapraszają
do Sulistrowiczek pod Sobótką na Ślęży na spotkanie przy studni Świerada.
Tym razem dyskutowane będą dwa problemy: „Dlaczego lekarz to powoła−
nie, a nie zawód” oraz „Kiedy Świerad leczył na Ślęży – w X−XI wieku”.
11.30 powitanie przy studni Świerada
12.00 msza św.
13.00 obrady w sali konferencyjnej

24 marca 2006 r. w Przemy−
ślu podczas spotkania prof.
Gerwazego Świderskiego z ar−
cybiskupem Józefem Michali−
kiem, przewodniczącym Kon−
ferencji Episkopatu  Polski,
omawiano znaczenie jakości
biologicznej, koniecznej w róż−
nych powołaniach i posłannic−
twach. Arcybiskup uznał za
konieczne zapoznanie z tymi
problemami całego Episkopa−
tu. Dlatego też z pewnością du−
chowieństwo weźmie udział w
tym spotkaniu.

prprprprprof. Gerof. Gerof. Gerof. Gerof. Gerwazy Świderskiwazy Świderskiwazy Świderskiwazy Świderskiwazy Świderski Studnia św. Świerada

Wspaniała pogoda, niepowtarzalny Budapeszt ze
swoimi zabytkami, kawiarenkami i winiarniami,
wspólnie zwiedzanie miasta sprawiły, że te trzy dni
minęły zdecydowanie za szybko. Takich integracyj−
nych wyjazdów, gdzie tyle można sobie powiedzieć,
wyjaśnić, uzgodnić, przedyskutować spokojnie w
przyjacielskiej atmosferze Powiatowe Koło Stoma−
tologiczne DIL w Lubinie życzy wszystkim koleżan−
kom i kolegom z Dolnośląskiej Izby Lekarskiej.

12 maja uroczyście obchodzono święto pielę−
gniarek i położnych. Jak co roku rozpoczęła je msza
św., odprawioną przez Jego Ekscelencję księdza ar−
cybiskupa Mariana Gołębiewskiego. W obchodach
uczestniczyło ponad 200 osób. Wśród gości byli
m.in. Andrzej Wojnar – prezes DIL, Władysław Si−
dorowicz – senator RP, Marzena Krysa – w imieniu
prezydenta Miasta  Wrocławia, ks. Tomasz Bur−
chardt – dyrektor Caritas Archidiecezji Wrocław−
skiej, przewodniczące towarzystw naukowych i sto−
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diatrii, ratownictwo medyczne w sytuacjach szczegól−
nych, zagadnienia prawne w medycynie ratunkowej.

21 maja w ramach inicjatywy Unii Europejskiej od−
była się we Wrocławiu konferencja kardiochirurgów i
chirurgów naczyniowych z Drezna, Pragi i Wrocławia.
Było to już trzecie tego typu spotkanie, którego głów−
nym celem jest podjęcie wspólnych badań naukowych.
Powstanie tej trójnarodowej grupy roboczej, która obej−
muje lekarzy, kardiotechników, personel pielęgniarski
i fizjoterapeutów zainicjowała Uniwersytecka Klinika
Serca z Drezna. Konferencja była częścią  międzynaro−
dowego projektu Eu−med−east, w ramach którego ma
być utworzona międzynarodowa regionalna sieć zajmu−
jąca się zagadnieniami opieki zdrowotnej i socjalnej. Je−
sienią planowany jest kolejny cykl spotkań. Rosnąca licz−
ba uczestników świadczy o dużym zainteresowaniu tego
typu inicjatywami europejskimi.

● PrPrPrPrPrzemówienie przemówienie przemówienie przemówienie przemówienie prof. Gerof. Gerof. Gerof. Gerof. Gerwazego Świderskiegowazego Świderskiegowazego Świderskiegowazego Świderskiegowazego Świderskiego
„O nowożytnej demokracji” wygłoszone do obywa−„O nowożytnej demokracji” wygłoszone do obywa−„O nowożytnej demokracji” wygłoszone do obywa−„O nowożytnej demokracji” wygłoszone do obywa−„O nowożytnej demokracji” wygłoszone do obywa−
teli Wteli Wteli Wteli Wteli Wrrrrrocławia w imieniu Dolnośląskiej Izby Lekar−ocławia w imieniu Dolnośląskiej Izby Lekar−ocławia w imieniu Dolnośląskiej Izby Lekar−ocławia w imieniu Dolnośląskiej Izby Lekar−ocławia w imieniu Dolnośląskiej Izby Lekar−
skiej i Polskiego Stowarskiej i Polskiego Stowarskiej i Polskiego Stowarskiej i Polskiego Stowarskiej i Polskiego Stowarzyszenia Obrzyszenia Obrzyszenia Obrzyszenia Obrzyszenia Obrony Godnościony Godnościony Godnościony Godnościony Godności
Lekarskiej w 215. rLekarskiej w 215. rLekarskiej w 215. rLekarskiej w 215. rLekarskiej w 215. rocznicę Konstytucji 3 Maja w saliocznicę Konstytucji 3 Maja w saliocznicę Konstytucji 3 Maja w saliocznicę Konstytucji 3 Maja w saliocznicę Konstytucji 3 Maja w sali
kina „Wkina „Wkina „Wkina „Wkina „Warszawa” zamieszczamy na strarszawa” zamieszczamy na strarszawa” zamieszczamy na strarszawa” zamieszczamy na strarszawa” zamieszczamy na stronie interonie interonie interonie interonie interne−ne−ne−ne−ne−
towej „Medium”.towej „Medium”.towej „Medium”.towej „Medium”.towej „Medium”.

Prof. Juliusz Jakubaszko (z lewej) i dr Andrzej
Wojnar

F
O

T.
 Z

D
Z

IS
£A

W
A

 M
IC

H
A

LS
K

A

Z DELEGATURY WAŁBRZYSKIEJ RELACJONUJE
DR DOROTA RADZISZEWSKA
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UWAŻAM, ŻE...

PODZIĘKOWANIA

...solidarny protest naszego śro−
dowiska nie może trwać miesiąca−
mi (a może latami?) bez jakiegoś
rozwiązania do przyjęcia dla obu
stron i rządowej, i pracowniczej.
Poszukiwania rozwiązań trwają. 25
maja Sejmik Województwa Dolno−
śląskiego podjął uchwałę stwier−
dzającą konieczność natychmiasto−
wych zmian prawno−organizacyj−
nych i systemowych, zmian powo−
dujących zwiększenie finansowa−
nia ochrony zdrowia, co poprawi
fatalny stan wynagrodzeń pracow−
ników tej branży. Sądzę, że do ta−
kiego kształtu uchwały przyczyni−
ło się też trochę moje wystąpienie.
Zachęcam do jego przeczytania  w
tym numerze. Przedstawiam w nim
kalendarium naszego protestu kor−
poracyjnego i jego eskalację w for−
mie strajkowej, przejętej obecnie
przez uprawnione do tego związki
zawodowe. Natomiast nasza izbo−
wa eskalacja sprzeciwu (po dniach
urlopu  na życzenie i potężnej ma−
nifestacji w Warszawie) to zbiera−
nie na apel NRL wniosków o rezy−
gnację z dniem 1 lipca z uprawnień
do wystawiania druków ZUS ZLA.
Jeśli w delegaturach zbierzemy ta−
kich wniosków od ponad 70%
uprawnionych lekarzy, to przeka−
żemy ten sygnał do NRL jako bar−
dzo ważny element nacisku na
rząd, jako dowód niezadowolenia
lekarzy i poparcia dla Krajowego
Komitetu Porozumiewawczego  na
Rzecz Wzrostu Wynagrodzeń Pra−
cowników Służby Zdrowia.

15 czerwca miną trzy miesiące
od proklamowania jego odpowied−
nika – naszego Regionalnego Ko−

mitetu Porozumiewawczego. Obec−
nie Dolnośląska Izba Lekarska, po−
dobnie jak izby pielęgniarek i położ−
nych naszego regionu, popierają
działalność powstałego 23 maja Re−
gionalnego Komitetu Strajkowego
utworzonego przez związki zawodo−
we.

Co prawda, w chwili gdy piszę te
słowa, żaden szpital na Dolnym Ślą−
sku nie strajkuje, ale w kilku z nich
toczą się spory zbiorowe  załóg z pra−
codawcami, zgodnie z odpowiednią
ustawą o rozwiązywaniu tych sporów.

Ale poza tymi wydarzeniami w
naszych przychodniach i szpitalach
toczy się równolegle nasze życie
rodzinne – egzaminy gimnazjalne,
matury, pierwsze komunie święte,
urodziny, imieniny i rocznice najbliż−
szych, którzy też mają swoje bardzo
ważne sprawy i problemy. I tak ostat−
nio uczestniczyłem jako prawdziwy
kapitan nieprawdziwego statku, któ−
rego załogą były dzieci, goście na
ósmych urodzinach mojej najstar−
szej wnuczki Marty. Płynęliśmy po

trawie naszym okrętem objadając
się lodami, przy okazji odpierając
atak piratów oraz groźnego natar−
czywego wieloryba, którego do−
skonale zagrał czarny i gruby jam−
nik babci.

Nie zapominajmy o tych na−
szych najbliższych. Oni patrzą na
nas życzliwie, oceniają, a niektó−
rzy, zwłaszcza młodzi, biorą z nas
przykład w wyborze priorytetów,
ale też w zachowaniu czy w spo−
sobie wyrażania się. To przecież
dla nich pracujemy, dla nich pro−
testujemy, dla ich przyszłości, dla
przyszłości naszych małych ro−
dzinnych ojczyzn.

UWAŻAM, ŻE wszystkie waż−
ne decyzje życiowe powinniśmy
podejmować  mając na względzie
dobro naszych małych rodzin−
nych ojczyzn. Ojczyzn, z których
się z takim trudem wyjeżdża, ale
do których zawsze się wraca. Oj−
czyzn, w których zawsze na nas
ktoś czeka.

AndrAndrAndrAndrAndrzej Wzej Wzej Wzej Wzej Wojnarojnarojnarojnarojnar
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W odpowiedzi na pismo z dnia 17 maja 2006 r. w
sprawie oszczerczej kampanii dotyczącej tzw. afe−
ry wałbrzyskiej, Dolnośląska Izba Lekarska w peł−
ni podziela oburzenie Pana Profesora na sposób
traktowania zatrzymanych kolegów lekarzy.

Jednocześnie pragniemy poinformować, że Dol−
nośląska Izba Lekarska 17 maja 2006 r. podjęła
uchwałę w sprawie wystawienia poręczenia spo−
łecznego za wszystkich oskarżonych kolegów.
Ponadto w dniu 19.05.2006 r.  wystosowano pismo
do Prokuratora Apelacyjnego Pana Mieczysława
Śledzia z prośbą o powiadamianie naszej korpora−
cji o każdorazowym przypadku zatrzymania leka−
rza, przed ukazaniem się informacji o tym fakcie
w środkach masowego przekazu.

Dodatkowo wystosowano pismo do dr. Andrze−
ja Kublika, Przewodniczącego Koła Izby Lekarskiej
Szpitala Zakładu Karnego nr 1 z prośbą o informa−
cję w sprawie skandalicznych warunków sanitar−
nych w jakich przebywają aresztowani lekarze.

Dolnośląska Izba Lekarska jest na bieżąco w
kontaktach z rodzinami zatrzymanych lekarzy jak
i środowiskami lekarskimi, z których wywodzą się
koledzy.

Pragniemy jednocześnie przypomnieć, że w
sprawie medialnej nagonki na nasze środowisko
była prowadzona już kilkakrotnie dyskusja na
łamach Gazety Dolnośląskiej Izby Lekarskiej  „Me−
dium”.

Zapewniamy Pana Profesora, że jako korpora−
cja zawodowa, pilnie śledzimy losy wszystkich ko−
legów w sprawie o pomówienie przyjęcia korzyści
majątkowych.

Z poważaniem
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Jak  Panu Doktorowi wiadomo, w mediach, również central−

nych, toczy się aktualnie oszczercza kampania, której celem
jest niewątpliwie dalsze zdyskredytowanie walczącego o swo−
je prawa środowiska lekarskiego i rozpropagowanie jak bar−
dzo (w związku z powstawaniem stosownego Urzędu) jest ono
skorumpowane. Gdyby chodziło tylko o  kampanię medialną,
miałoby to może  mniejsze znaczenie, ale w trakcie tej tak zwa−
nej „afery wałbrzyskiej” brutalnie, jak bandyci aresztowani są
nieposzlakowanej opinii lekarze, poddawani przesłuchaniom,
przetrzymywani w aresztach, po czym stawiane są im zarzuty
oparte  wyłącznie na  zeznaniach jednego, skazanego już za
korupcję lekarza.

Sposób, w jaki przeprowadzane są aresztowania mnie, 71−lat−
kowi, nieodparcie przypomina wywózki na Sybir ze  Lwowa w
1940 roku i aresztowania przeprowadzane przez UB w latach
1945−1950 w Gliwicach, gdzie wtedy mieszkałem.

Wszystko szczegółowo relacjonowane jest w mediach
(prasa i telewizja) w taki sposób, jakby lekarze (zresztą i
prawnicy, a także przedstawiciele innych zawodów) byli już
skazani prawomocnymi wyrokami.

Publikowanie ich imion i pierwszej litery nazwiska, pokazy−
wanie w telewizji ich znanych wszystkim sylwetek, jest w moim
odczuciu niedopuszczalne; chodzi przecież o osoby zaufania pu−
blicznego.

Nie wszystkim prokuratura wyraża zgodę na zwolnienie za
kaucją, a tym, którym na to się godzi, wyznacza drakońskie (le−
karzom po 150 000 PLN) kwoty tego poręczenia.

Apeluję do Pana Doktora o:
1. zorganizowanie przez DIL akcji wystawiania poręczeń spo−

łecznych dla aresztowanych, a także zwolnionych za kaucją le−
karzy,

2. dopomożenia rodzinom niektórych  kolegów, którzy nie
mają środków na wpłacenie kaucji – w ich zgromadzeniu,

3. wyrażenie publicznego potępienia w mediach (choćby w
postaci płatnego ogłoszenia) zarówno dla samej akcji prokura−
tury jak i dla mediów za sposób relacjonowania tej sprawy.
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Szanowni Państwo!

Pragniemy bardzo serdecznie podziękować wszystkim za udział w orga−
nizowanych przez Katedrę i Zakład Medycyny Rodzinnej AM we Wrocła−
wiu oraz Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej konferencjach nauko−
wo−szkoleniowych, tzw. Kominkach, które odbywały się cyklicznie w koń−
czącym się roku akademickim.

Jednocześnie chcemy zaprosić Państwa do udziału w takich spotkaniach
w przyszłym roku. Szczegółowe informacje dotyczące tych spotkań będą
pojawiały się na naszej stronie internetowej: www.zmr.am.wroc.pl.

Do zobaczenia w październiku!

PrPrPrPrPrezes Polskiego Tezes Polskiego Tezes Polskiego Tezes Polskiego Tezes Polskiego Towarowarowarowarowarzystwa Medycyny Rodzinnejzystwa Medycyny Rodzinnejzystwa Medycyny Rodzinnejzystwa Medycyny Rodzinnejzystwa Medycyny Rodzinnej
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prprprprprof. dr hab. Androf. dr hab. Androf. dr hab. Androf. dr hab. Androf. dr hab. Andrzej Steciwko zej Steciwko zej Steciwko zej Steciwko zej Steciwko z Zespołemz Zespołemz Zespołemz Zespołemz Zespołem



MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM CZERWIEC 20064

Nasz protest w
��������	�
�����
�
�����	�
�

Paweł, 4 lata po studiach, 1. rok specjalizacji

Lekarz, jak ka¿dy inny cz³owiek, ma prawo wyra¿aæ sprzeciw i

walczyæ o swoje – nawet w formie strajku. Aby utrzymaæ rodzi-

nê, muszê braæ 8 dy¿urów miesiêcznie, pracuj¹c œrednio 80 go-

dzin tygodniowo. Mam nadziejê, ¿e ten strajk coœ da. Przera¿a-

j¹ca jest dla mnie totalna obojêtnoœæ pañstwa wobec straty tylu

wyje¿d¿aj¹cych za granicê m³odych, zdolnych lekarzy. Osobi-

œcie bêdê robi³ wszystko, ¿eby pracowaæ w kraju, nie chcê byæ

zmuszany przez chory system do emigracji. Denerwuje mnie

postawa dziennikarzy, którzy w wielu przypadkach bardzo ne-

gatywnie oceniaj¹ ten strajk. Traktuj¹ nas, jakbyœmy domagali

siê nie wiadomo czego, a jeszcze do tego dzia³ali na szkodê

spo³eczeñstwa.

Ewa, 4 lata po studiach, 1. rok spe−

cjalizacji

Nie strajkowa³am, bo jestem w³aœnie

na urlopie macierzyñskim. To, co siê

dzieje w s³u¿bie zdrowia, jest nienor-

malne. Nasze zarobki s¹ skandalicz-

nie niskie w stosunku do iloœci pracy

(to nie jest tylko 8 godzin dziennie!)

i odpowiedzialnoœci. Uwa¿am, ¿e

opieka medyczna powinna byæ czê-

œciowo wspó³finansowana przez pa-

cjentów. Chcia³abym te¿, aby wresz-

cie godziny dy¿urowe by³y wliczane

do normalnego czasu pracy lekarza.
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Warszawie

Anna, 5 lat po studiach, 3. rok

specjalizacji
Bra³am udzia³ w obydwu straj-
kach – wziê³am wtedy urlop na
¿¹danie. Uwa¿am, ¿e w obecnej
sytuacji lekarze nie maj¹ innego
wyjœcia, musz¹ strajkowaæ. Pa-
trz¹c na to, co siê dzieje, œrednio
wierzê w skutecznoœæ tego straj-
ku. ¯eby protest coœ da³, musia³-
by przybraæ ostrzejsz¹ formê.
Zarabiam 1100 z³ na rêkê i nie
dy¿urujê. Je¿eli w najbli¿szym
czasie nic siê nie zmieni, wyjadê
do pracy za granicê.

Łukasz, 3 lata po studiach, 1. rok specjalizacji

Niestety w pierwszym dniu strajku mia³em dy¿ur, ale duchowo

by³em z wszystkimi protestuj¹cymi. Mam œwiadomoœæ, ¿e nie

tylko chodzi o istotn¹ podwy¿kê zarobków, ale tak¿e o jakiœ re-

alny plan finansowania s³u¿by zdrowia. Póki co, rz¹d nas igno-

ruje, a co wiêcej, chce nam jeszcze zakazaæ strajkowania. Do-

bija mnie to, ¿e np. facet uk³adaj¹cy kafelki zarabia wiêcej ni¿

ja. Uwa¿am, ¿e powinniœmy protestowaæ bardziej radykalnie –

zamkn¹æ wszystkie szpitale w Polsce na 24 godziny (oczywi-

œcie bez nara¿ania ¿ycia pacjentów). Brakuje trochê takiej

ogólnokrajowej solidarnoœci lekarzy. Wydaje mi siê, ¿e Dolny

Œl¹sk móg³by bardziej siê w³¹czyæ w protest.

Sławek, 5 lat po studiach, 4. rok specjali−

zacji w Niemczech

Nie pracujê w kraju, ale bardzo chcia³bym

wróciæ. Dlatego jestem zainteresowany tym,

co siê tu dzieje. Mam œwiadomoœæ, ¿e zara-

biam 8-10 razy wiêcej ni¿ koledzy z mojego

roku w Polsce. Nie dziwi mnie, ¿e lekarze

strajkuj¹ – powinni to zrobiæ ju¿ dawno

temu. Ka¿dy musi byæ godziwie wynagra-

dzany za swoj¹ pracê, a ju¿ lekarz szcze-

gólnie. W polskiej s³u¿bie zdrowia potrzeb-

ne s¹ du¿e zmiany systemowe. Mam na-

dziejê, ¿e g³oœne protesty œrodowisk me-

dycznych bêd¹ w stanie coœ zmieniæ.

OPRACOWANIE IWONA SZAJNER
ZDJÊCIA: JACEK CHODORSKI�������
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Z prac Prezydium i Rady DIL

Lek. med. Rafał Ślusarz jest
senatorem RP, członkiem
PiS, mieszka w Gryfowie
Śląskimi pracuje jako wo−
lontariusz w tamtejszym
szpitalu.

Senator Rafał Ślusarz razem  z
kilkusetosobową grupą lekarzy, pie−
lęgniarek i położnych z Dolnego
Śląska uczestniczył w akcji protesta−
cyjnej 10 maja w Warszawie.

lek. med. Rafał Ślusarlek. med. Rafał Ślusarlek. med. Rafał Ślusarlek. med. Rafał Ślusarlek. med. Rafał Ślusarzzzzz
senatorsenatorsenatorsenatorsenator

Rzeczypospolitej PolskiejRzeczypospolitej PolskiejRzeczypospolitej PolskiejRzeczypospolitej PolskiejRzeczypospolitej Polskiej

Obecną sytuację w służbie zdrowia
warto zobaczyć w trzech perspekty−
wach. Problemów wynikających z fi−
nansowania ochrony zdrowia jako ta−
kiej, oraz aktualnych dylematów poli−
tycznych, jak również społecznych.

Jest jasne, że mamy do czynienia z
obiektywnym kryzysem finansowania
ochrony zdrowia we wszystkich syste−
mach na całym świecie. Maksymalnie
upraszczając polega on na narastającej
dysproporcji pomiędzy kosztami opie−
ki zdrowotnej, m.in. z powodu rozwoju
technologicznego i postępu nauk me−
dycznych, a słabnącymi możliwościa−
mi finansów publicznych, m.in. z powo−
du przemian demograficznych. W Pol−
sce zjawisko powyższe stało się szcze−
gólnie dotkliwe od czasu reformy, gdy
decyzją polityczną ograniczono nakła−
dy publiczne na ochronę zdrowia. Od
strony diagnozy problem ten został już
wielokrotnie i w szczegółach opisany.
Mało tego, istnieją również zupełnie
niezłe publikacje na temat pożądanych
kierunków rozwoju, jak np. praca prof.
Leowskiego „Polityka zdrowotna a
zdrowie publiczne”. Politykom pozosta−
je zapoznanie się z rozwiązaniami funk−
cjonującymi w świecie i przyjęcie sys−
temu najbardziej odpowiadającego pol−
skiej rzeczywistości.

Jednak tutaj zaczynają się dylema−
ty polityczne.

Prawo i Sprawiedliwość propagowa−
ło w czasie wyborów model budżeto−
wy. Ta niezbyt szczęśliwa nazwa koja−
rzy się wielu ludziom z poprzednim
skompromitowanym systemem, tym−
czasem kompetencje państwa ograni−
czałyby się tylko do roli płatnika za
świadczenia i wykonywania prioryte−
towych zadań ochrony zdrowia jak np.
ratownictwo, czy szkolnictwo medycz−
ne. Zatem proponowany model nie po−
winien być kojarzony geograficznie ze
Związkiem Radzieckim, czy Koreą
Północną,  a raczej z Wielką Brytanią,
czy Włochami. Prof. Religa, obecny
minister zdrowia, w swoim autorskim
programie preferował model ubezpie−
czeniowy z konkurencją kilku silnych
płatników chyba w najbardziej zbliżo−
nej formie obecny w Izraelu. Pozosta−
wienie struktury ubezpieczeniowej
uniemożliwia bezpośrednie zasilenie
systemu ochrony zdrowia z budżetu
państwa, jak wywodziłem w polemice
z ministrem, ale chroni finanse prze−
znaczone na ochronę zdrowia przed
politykami, jak odpowiadał profesor
Religa i daje nadzieję, że wraz ze wzro−
stem gospodarczym nakłady na zdro−
wie będą rosły.

Ponadto prowadzona przez polity−
ków PiS sanacja państwa nie może
omijać obszaru ochrony zdrowia i tu
kolejny dylemat. Korupcja i zwykłe zło−
dziejstwo obecne były w ochronie w
zdrowia, ale politycy  różnią się w oce−
nie skali tego zjawiska. Urzędnicy
widzą problem po stronie lekarzy, le−
karze włącznie z piszącym te słowa
eksponują nadużycia po stronie urzęd−
ników, zwłaszcza decydujących o poli−
tyce lekowej i przyznawaniu kontrak−
tów. Odnoszę wrażenie, choć mogę być
subiektywny, że to pierwsze stanowi−
sko bliższe jest Platformie Obywatel−
skiej, ale też prof. Zycie Gilowskiej, a
to drugie Prawu i Sprawiedliwości i
prof. Relidze, a zwłaszcza min. Piesze.

Debata przeniosła się na płaszczyznę
społeczną, gdy żądania płacowe zgło−
sili pracownicy ochrony zdrowia, a
przede wszystkim lekarze. Warto zwró−
cić uwagę, dlaczego do przesilenia do−
szło dopiero teraz, chociaż postulaty

zwiększenia płacy aktualne są od wie−
lu lat. Odrzucam argumenty nieprzy−
chylne środowiskom lekarskim opisu−
jące protest jako brutalną rozgrywkę
opozycji, chociaż stojąc pod Sejmem z
rozbawieniem obserwowałem byłego
senatora SLD – lekarza gorliwie iden−
tyfikującego się z protestującymi. My−
ślę, że powody są dwa. Po pierwsze
rozbudzono nadzieję na zmiany. Post−
komunistom nikt nie wierzył, więc i
wszelki protest uznawano za bezcelo−
wy. Obecna władza odbierana jest jako
wiarygodna, więc do niej skierowano
postulaty, zwłaszcza że zrealizowane
zostały kontrowersyjne i kosztowne
projekty społeczne jak choćby słynne
„becikowe”. Po drugie pojawiła się
możliwość zmiany losu, dla wielu hi−
potetyczna, ale dla coraz większej licz−
by lekarzy realna i realizowana szansa
wyjazdu z kraju i ułożenia sobie god−
nego życia na obczyźnie. Ta alternaty−
wa dała podstawy do bardziej radykal−
nego i motywowanego patriotycznie (i
słusznie) wystąpienia w obronie wła−
snego i wspólnotowego interesu.

Pozwolę sobie jednak wyrazić obawę,
że nasilanie i radykalizowanie protestu
może przynieść efekty niedobre. Obec−
nie przewagę zyskali zwolennicy ener−
gicznych zmian, dominuje dyskusja o
tym, jak zwiększyć finansowanie syste−
mu, trwają zabiegi o osłabienie wpływu
urzędników, zwłaszcza NFZ, na system.
Wobec sytuacji ekstremalnej pojawić się
mogą tendencje konfrontacyjne (nawet
sobie ich nie wyobrażam, bo skończą
się emigracją lekarzy) lub dążenie do
uników z jakąś mutacją „ustawy 203”,
co wprowadzi system w chaos.

Specjalnie dla „Medium”
komentuje senator Rafał Ślusarz

…, ponieważ chcemy więcej zara−
biać i mieć lepsze szanse na zawo−
dowy rozwój.

Chcemy pracować w Polsce, opie−
kować się naszymi rodakami, świad−
czyć usługi bez pośpiechu i na wy−
sokim poziomie, z zastosowaniem
oprzyrządowania ułatwiającego pra−
cę i oszczędzającego nasze siły fi−
zyczne.

Chcemy wykonywać zawód pielę−
gniarki, położnej z zadowoleniem i
satysfakcją. W Polsce jednak jest to
od lat niemożliwe. Pogłębia się wy−
zysk i narasta niezadowolenie wśród
przedstawicieli naszych zawodów.

Sytuacja społeczno−zawodowa pie−
lęgniarek w Polsce jest wyjątkowo
trudna – żenująco niskie płace, trud−
ne warunki pracy i brak perspektyw
zawodowych. Zatrudnienie pielę−
gniarek i położnych zostało znacz−
nie ograniczone. Zredukowana po−
niżej minimum kadra pracuje często
na granicy bezpieczeństwa pacjen−
tów i własnego. Coraz większe jest
obciążenie pracą – brak personelu
pomocniczego, brak sprzętu uła−
twiającego pielęgnację, narzucenie
dodatkowych obowiązków admini−
stracyjnych, gospodarczych itp.
Trudności finansowe ograniczają
dostęp do kształcenia podyplomo−
wego, które tak jak w przypadku le−
karzy jest naszym obowiązkiem.
Podnoszenia kwalifikacji często, nie−
stety, nie ułatwiają nam pracodaw−
cy, ograniczając do nich dostęp.
Trudno również o zawodowy awans,
a jeśli już się zdarzy, to zazwyczaj
bez gratyfikacji finansowej.

Niezwykle niepokojące są zjawi−
ska emigracji zawodowej oraz bra−
ku kandydatów do zawodu pielę−
gniarki. W ostatnich czterech latach
z Dolnego Śląska wyjechało około
1200 pielęgniarek i położnych, z
tego ponad 600 po 1 maja 2004 r.
Kadra „starzeje się”, średnia wieku
to około 45 lat, widoczne są już −
zwłaszcza w dużych miastach ––––– bra−

ki wysoko wykwalifikowanego per−
sonelu. Bardzo cenne są ostatnio
pielęgniarki anestezjologiczne, któ−
re z otwartymi ramionami przyjmo−
wane są również w Unii Europej−
skiej. Niestety, nie bardzo możemy
liczyć na absolwentów szkół pielę−
gniarskich, ich po prostu nie ma.
Praca w zawodzie pielęgniarki prze−
stała być atrakcyjna. W ostatnich
latach 7−krotnie, w porównaniu do
początku lat 90. zmniejszyła się licz−
ba pielęgniarek kończących szkoły.

Narastanie tych zjawisk może do−
prowadzić polską ochronę zdrowia
do katastrofy. Nasze społeczeństwo
starzeje się, wzrasta zapotrzebowa−
nie na usługi pielęgnacyjno−opiekuń−
cze, a braki wykwalifikowanego per−
sonelu pogłębiają tylko deficyt opie−
ki.

Są obszary ochrony zdrowia, w
których możemy być i jesteśmy sa−
modzielnymi fachowcami, np. opie−
ka długoterminowa stacjonarna i do−
mowa, promocja zdrowia, edukacja
zdrowotna, mamy ogromny poten−
cjał zawodowy, z którego warto sko−
rzystać dla dobra polskiej ochrony
zdrowia. Szkoda, że nadal nikt tego
nie dostrzega.

Marne wynagrodzenia w ochro−
nie zdrowia to sprawa od lat po−
wszechnie znana, ale i od lat nieza−
łatwiona. Wszelkie próby jej rozwią−
zania kończyły się niepowodzeniem,
być może, dlatego że nigdy wspól−
nie lekarze, pielęgniarki i przedsta−
wiciele innych zawodów medycz−
nych nie zdołali wygenerować sku−
tecznej siły nacisku. Wzbudzanie w
nas poczucia winy, tworzenie podzia−
łów i wzajemnej niechęci to jak się
okazuje narzędzia niezwykle sku−
teczne w walce z naszymi dążenia−
mi. Będąc razem spróbujmy jednak
coś zmienić!
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PrPrPrPrPrzewodnicząca Dolnośląskiejzewodnicząca Dolnośląskiejzewodnicząca Dolnośląskiejzewodnicząca Dolnośląskiejzewodnicząca Dolnośląskiej

OkrOkrOkrOkrOkręgowej Rady Pielęgniaręgowej Rady Pielęgniaręgowej Rady Pielęgniaręgowej Rady Pielęgniaręgowej Rady Pielęgniarek iek iek iek iek i
Położnych we WPołożnych we WPołożnych we WPołożnych we WPołożnych we Wrrrrrocławiuocławiuocławiuocławiuocławiu

DLACZEGO
PROTESTUJEMY…?

20 kwietnia
Rozpatrzono sprawy finan−

sowe.  Dr  Andr ze j  Wojnar
wstępnie omówił problemy,
które zostaną przedstawione
na posiedzeniu  Naczelnej
Rady Lekarskiej w Warszawie
21 kwietnia 2006 roku. Zapo−
znał zebranych m.in. z  projek−
tem stanowiska NRL w spra−
wie II Ogólnopolskiego Dnia
Protestu. W wymienionym sta−
nowisku NRL ogłasza dzień 10
maja 2006 roku II Ogólnopol−
skim Dniem Protestu oraz do−
maga się m.in. od rządzących
zapewnienia środków finanso−
wych na natychmiastową pod−
wyżkę o 30% wynagrodzeń
wszystkich pracowników me−
dycznych bez względu na miej−
sce i formę zatrudnienia, nie−
zwłocznego pr zedstawienia
projektu ustawy gwarantującej
godne wynagrodzenia wszyst−
kim pracownikom medycznym
oraz projektu ustawy zapew−
niającej zwiększenie publicz−
nych nakładów na ochronę

zdrowia do wysokości co naj−
mniej 6% Produktu Krajowego
Brutto. NRL apeluje o udział w
manifestacji w Warszawie 10
maja 2006 roku o godzinie
12.00.

Dr Andrzej Wojnar dodał, iż
po posiedzeniu NRL będą zna−
ne szczegóły tej  akcji protesta−
cyjnej. Wówczas trzeba będzie
zorganizować wyjazd lekarzy do
Warszawy, transparenty, flagi
itd.

Pełnomocnicy Delegatur DIL
omówili aktualną sytuację w
ochronie zdrowia na Dolnym
Śląsku.

Dr Kr ystyna Kochman odczy−
tała zebranym pismo osób
specjalizujących się w dziale
radiologii Szpitala im. Marci−
niaka we Wrocławiu z prośbą
o zajęcie stanowiska w ich
sprawie. W wyniku dyskusji
członkowie Prezydium posta−
nowili wystapić z pytaniem do Mi−
nisterstwa Zdrowia, czy możli−
we jest kontynuowanie specja−
lizacji przez lekarzy specjali−

zantów w ramach rezydentur y
oraz w innych dopuszczalnych
formach prawnych w sytuacji,
gdy dyrektor placówki likwidu−
je dział radiologii i powierza
udz ie lan ie w tym zakres ie
świadczeń zdrowotnych inne−
mu podmiotowi.

Omówiono sprawy organiza−
cyjne związane z planowanym
w czerwcu wspólnym spotka−
niem Prezydiów Wielkopolskiej
i Dolnośląskiej Rady Lekar−
skiej.

Dr Ar tur Kwaśniewski poin−
formował zebranych, iż opraco−
wał wspólnie z dr Katarzyną
Bojarowską ranking szpitali
pod kątem prowadzenia staży
podyplomowych. Materiał uka−
że się w gazecie DIL „Me−
dium”.

Dr Jacek Chodorski zdał re−
lację z posiedzenia Rady Spo−
łecznej  DOW NFZ, która odbyła
się 20 kwietnia br.

Dr Katar zyna Bojarowska
przedstawiła bieżącą korespon−
dencję.

4 maja
Członkowie Prezydium DRL

uzgodnili treść apelu, w którym
wezwali pełnomocników Delega−
tur DIL oraz przewodniczących
kół do realizacji stanowiska nr
4 Naczelnej Rady Lekarskiej z
dnia 21 kwietnia br. w sprawie
kontynuowania ogólnopolskiej
akcji protestacyjnej środowisk
medycznych poprzez zorganizo−
wanie zebrań w placówkach
ochrony zdrowia. Wymienione
spotkania mają na celu rozpo−
wszechnienie idei protestu w
postaci manifestacji w Warsza−
wie 10 maja 2006 roku oraz
innych form przejawiających się
demonstrowaniem solidarności
z protestem poprzez pracę w try−
bie ostrodyżurowym.

Na wniosek dr. Ar tura Kwa−
śniewskiego Prezydium DRL po−
stanowiło opracować plakat o
treści: „II Dzień Protestu Pra−
cowników Ochrony Zdrowia. W
tym dniu wszyscy pracujemy jak
w niedzielę i dni wolne od pra−
cy! Popieramy manifestację pra−

cowników OCHRONY ZDRO−
WIA w Warszawie! Prezydium
DRL”.

Ustalono, iż w poniedziałek
8 maja br. zostanie w siedzi−
bie DIL zorganizowana konfe−
rencja prasowa, której tema−
tem będzie II Ogólnopolski
Dzień Protestu Pracowników
Ochrony Zdrowia – manifesta−
cja w Warszawie 10 maja br.

Dr Andrzej Wojnar dodał, iż
stanowisko NRL z dnia
21.04.2006 r. w sprawie kon−
tynuowania ogólnopolskiej
akcji protestacyjnej środowisk
medycznych jest zamieszczo−
ne na stronie internetowej DIL
i NRL, ponadto stanowisko to
zostało wysłane mailem do
przewodniczących kół i dele−
gatur.

Dr Krystyna Kochman zda−
ła relację ze spotkania dele−
gatów i przewodniczących kół
Delegatury Wrocławskiej DIL,
które odbyło się 27 kwietnia
br. Głównym tematem spotka−
nia była sprawa kontynuowa−
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Z prac Prezydium i Rady DIL

Rezygnujemy z wystawiania
druków zwolnień ZLA

Miejscowość ...............................................,                        dnia...............................................

Imię i nazwisko ..............................................................................................

Nr ZUS

Do Zakładu Ubezpieczeń Społecznych Oddział w...............................................

OŚWIADCZENIE

Protestując na rzecz wzrostu wynagrodzeń pracowników ochrony
zdrowia oświadczam, że od dnia  ................................  zrzekam się korzysta−
nia z upoważnienia do wystawiania  zaświadczeń lekarskich o czaso−
wej niezdolności do pracy z powodu choroby, pobytu w stacjonarnym
zakładzie opieki zdrowotnej, konieczności osobistego sprawowania
przez ubezpieczonego opieki nad chorym członkiem rodziny nadane−
go decyzją ZUS.

Jednocześnie informuję, że cofam oświadczenie zawarte we wnio−
sku w sprawie upoważnienia do wystawiania zaświadczeń lekarskich.

Jednocześnie uważamy, że powrót do wypełniania ww. druków
powinien być związany ze zmianą treści umowy pomiędzy ZUS
a lekarzem/lekarzem dentystą, do której należy wprowadzić
zapis o odpłatności za wypełnianie druków ZLA.

dr n. med.dr n. med.dr n. med.dr n. med.dr n. med.
KatarKatarKatarKatarKatarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarzyna Bojarowskaowskaowskaowskaowska

prprprprprzewodniczącazewodniczącazewodniczącazewodniczącazewodnicząca
Komisji KształceniaKomisji KształceniaKomisji KształceniaKomisji KształceniaKomisji Kształcenia

W tym roku członkowie komisji
spotkali się na 5 posiedzeniach.
Omawialiśmy problemy związane z
kształceniem ustawicznym i specja−
lizacyjnym, wysłaliśmy na przeszko−
lenie trzech lekarzy, którzy mieli
ponad pięcioletnią przerwę w wyko−
nywaniu zawodu oraz zajmowaliśmy
się bieżącymi sprawami.

W roku 2006 odbyło się 46 kur−
sów organizowanych wspólnie z
Wydziałem Kształcenia Podyplo−
mowego Akademii Medycznej, w
tym 39 kursów obowiązkowych w
ramach specjalizacji (w których
uczestniczyło 758 osób, w tym 430
lekarzy z Dolnego Śląska); 6 kur−
sów zalecanych dla specjalizują−
cych się (79 uczestników, w tym 76
lekarzy z Dolnego Śląska); 1 kurs
doskonalący (52 uczestników).
Przypominamy kolegom, że w
szkoleniach mogą uczestniczyć nie
tylko lekarze w trakcie specjaliza−
cji, ale również ci którzy pragną
poszerzyć swoją wiedzę w ramach
kształcenia ustawicznego. Wszyscy
uczestnicy otrzymują certyfikaty ze

stosowną ilością punktów edukacyj−
nych.

 W tym roku zarejestrowaliśmy 9
podmiotów (razem 51) prowadzą−
cych kształcenie podyplomowe i 105
szkoleń. Osoby, które uczestniczą w
takich szkoleniach, prosimy o przed−
stawienie swoich ewentualnych za−
strzeżeń.

Równocześnie rozpoczęliśmy na
terenie delegatur szkolenia ustawicz−
ne dla lekarzy dentystów. Każdy le−
karz dentysta z Dolnego Śląska może
w takich szkoleniach uczestniczyć –
zgłoszenia należy składać w delega−
turach. Uczestnicy szkoleń również
otrzymują certyfikaty ze stosowna
liczbą punktów edukacyjnych.

W tym miejscu należą się ser−W tym miejscu należą się ser−W tym miejscu należą się ser−W tym miejscu należą się ser−W tym miejscu należą się ser−
deczne podziękowania prdeczne podziękowania prdeczne podziękowania prdeczne podziękowania prdeczne podziękowania przedsta−zedsta−zedsta−zedsta−zedsta−
wicielom Komisji Kształcenia Ali−wicielom Komisji Kształcenia Ali−wicielom Komisji Kształcenia Ali−wicielom Komisji Kształcenia Ali−wicielom Komisji Kształcenia Ali−
c j i  Marcji  Marcji  Marcji  Marcji  Marczyk−Felbie,  Vczyk−Felbie,  Vczyk−Felbie,  Vczyk−Felbie,  Vczyk−Felbie,  V ioletcieioletcieioletcieioletcieioletcie
Duży i Iwonie Świętkowskiej. TDuży i Iwonie Świętkowskiej. TDuży i Iwonie Świętkowskiej. TDuży i Iwonie Świętkowskiej. TDuży i Iwonie Świętkowskiej. Tooooo
dzięki ich pracy kształcenie usta−dzięki ich pracy kształcenie usta−dzięki ich pracy kształcenie usta−dzięki ich pracy kształcenie usta−dzięki ich pracy kształcenie usta−
wiczne dentystów może  odbywaćwiczne dentystów może  odbywaćwiczne dentystów może  odbywaćwiczne dentystów może  odbywaćwiczne dentystów może  odbywać
się w delegaturach wrsię w delegaturach wrsię w delegaturach wrsię w delegaturach wrsię w delegaturach wrocławskiej,ocławskiej,ocławskiej,ocławskiej,ocławskiej,
legnickiej i wałbrlegnickiej i wałbrlegnickiej i wałbrlegnickiej i wałbrlegnickiej i wałbrzyskiej.zyskiej.zyskiej.zyskiej.zyskiej. Kształce−
nie ustawiczne lekarzy dentystów
jest tym bardziej ważne, że od wielu
lat nie mają oni w Polsce praktycz−
nie żadnych szans na kształcenie
specjalizacyjne. Na Dolnym Śląsku
nowym trybem specjalizuje się tyl−
ko 85 osób! I jak na razie nie ma
możliwości poprawy tej tragicznej
sytuacji.

Lekarze medycyny mają nieco
większe szanse na kształcenie spe−
cjalizacyjne, szczególnie w choro−
bach wewnętrznych, medycynie ro−
dzinnej. Niestety, w pozostałych
podstawowych dziedzinach medycy−
ny miejsca specjalizacyjne są poje−
dyncze.

Nie dziwi więc, że młodzi lekarze
po wielu latach ciężkich studiów,
stażu podyplomowym i zdaniu LEP−
u czy LDEP−u, przy całkowitym bra−
ku możliwości zdobycia pracy eta−
towej w Zakładach Opieki Zdrowot−
nej w  Polsce oraz niemożności
kształcenia specjalizacyjnego wybie−
rają życie i pracę nie tylko dobrze
płatną, ale także z możliwością
kształcenia, z dala od swojej ojczy−
zny, swoich bliskich i przyjaciół.

Szkoda, że problemy kadry lekar−
skiej nie spędzają snu z powiek Na−
szym Rządzącym. Można powie−
dzieć, że migracja lekarzy odbywa
się za ich pełnym przyzwoleniem.
Czyżby naprawdę nie dostrzegano
powagi i tragizmu sytuacji?

Komisja Kształcenia DRL wycho−
dząc naprzeciw potrzebom człon−
ków swojej korporacji przygotowa−
ła dwa projekty dotyczące kształce−
nia ustawicznego, na które chce
pozyskać fundusze z Unii Europej−
skiej. Projekty zostały złożone w do
oceny w Dolnośląskim Wojewódz−
kim Urzędzie Pracy. Z niecierpliwo−
ścią czekamy na wynik. Pozytywne
ich przyjęcie pozwoliłoby nam na
przeprowadzenie szkoleń w po−
szczególnych delegaturach.

Projekt I to projekt  „Szansa na
awans – program doskonalenia za−
wodowego lekarzy” (kursy specjali−
zacyjne), Projekt II to „Program roz−
woju kadr Dolnośląskiej Służby
Zdrowia” (kursy językowe). Planu−
jemy, że w ich realizacji weźmie
udział 500 lekarzy i 200 lekarzy den−
tystów.

Zgodnie ze złożonym projektem
ww. szkolenia mają być zorganizo−
wane we Wrocławiu, Jeleniej Gó−
rze, Wałbrzychu, Świdnicy, Lubinie,
Głogowie, Zgorzelcu, Kłodzku i Le−
gnicy.

Osoby, które zgłoszą swój akces
do projektów, będą uczestniczyć w
szkoleniach: przez 21 miesięcy – Pro−
jekt I albo 18 miesięcy – Projekt II.

Po uzyskaniu zgody przedstawi−
my szczegóły dotyczące ww. projek−
tów.

Mamy nadzieję, że uda się nam
zrealizować nasze przedsięwzięcia.

Informacja
z ostatniej chwili:
Uprzejmie informujemy, i¿ wnio-
sek o dofinansowanie projektu
„Szansa na awans – program
doskonalenia zawodowego le-
karzy” otrzyma³ pozytywn¹ oce-
nê Komisji Oceny Projektów i
jest rekomendowany do otrzy-
mania dofinansowania.

Z prac Komisji Kształcenia

nia ogólnopolskiej akcji prote−
stacyjnej środowisk medycz−
nych.

Dr Józef Lula przedstawił
sprawy finansowe.

Omówiono sprawy organiza−
cyjne związane z wyjazdem le−
karzy na protest do Warszawy
10 maja 2006 roku.

Dr Krystyna Kochman zda−
ła relację z konferencji Mło−
dych Lekarzy „Forum Medi−
cum”, na której omawiała
sprawy związane z  kształce−
niem ustawicznym.

18 maja
Dolnośląska Rada Lekar−

ska  skierowała dwóch leka−
rzy na 12−miesięczne prze−
szkolenie w związku z przerwą
w wykonywaniu zawodu leka−
rza dłuższą niż 5 lat.

W związku z zastosowaniem
środka zapobiegawczego w
postaci tymczasowego aresz−
towania wobec lekarzy Dolno−
śląska Rada Lekarska  zobo−
wiązała się do udzielenia po−

ręczenia społecznego w zamian
za zwolnienie wymienionych le−
karzy z tymczasowego aresztu.

Dolnośląska Rada Lekar−
ska delegowała pr zedstawi−
cieli DIL w skład komisji kon−
kursowych na stanowiska or−
dynatorów.

Rozpatrzono sprawy finanso−
we.  Dolnośląska Rada Lekar−
ska zatwierdziła  regulamin za−
sad przyznawania i finansowa−
nia turnusów rehabilitacyjno−wy−
poczynkowych dla lekarzy człon−
ków DIL.

Zobowiązano skarbnika DRL
do k ierowania wniosków o
śc iągn ięc ie  n ieop łaconych
składek w tr ybie przepisów o
postępowaniu egzekucyjnym w
administracji w stosunku do
lekar zy, któr zy nie opłacają
sk ładek cz łonkowsk ich na
rzecz DIL.

Podsumowano i dokonano
oceny  II Ogólnopolskiego Dnia
Protestu Pracowników Ochrony
Zdrowia, któr y odbył się w War−
szawie 10 maja br.

W związku z koniecznością
zaostrzenia akcji protestacyjnej
w sprawie zwiększenia publicz−
nych nakładów na ochronę
zdrowia i podniesienia wynagro−
dzeń pracowników medycznych
Dolnośląska Rada Lekarska,
realizując apel nr 2/06/V NRL
z dnia 21.04.2006 r. w spra−
wie rezygnacji z uprawnień do
wystawiania druków ZUS ZLA,
zobowiązała członków DIL do
składania do 15.06.2006 r. w
Biurze DIL (za pośrednictwem
Delegatur DIL) rezygnacji z upo−
ważnienia do wystawiania dru−
ków ZUS ZLA z  dn iem
1.07.2006 r.

Ponadto członkowie Rady zo−
bowiązali delegatów na okręgo−
wy zjazd oraz przewodniczących
kół terenowych do pisemnego
usprawiedliwienia nieobecności
na manifestacji w Warszawie
10.05.2006 r.

Po dyskusji i w wyniku  taj−
nego głosowania Rada podjęła
decyzję o udzieleniu rekomen−
dacji dr. n. med. Wojciechowi

Apoznańskiemu na objęcie sta−
nowiska konsultanta wojewódz−
kiego w dziedzinie urologii dzie−
cięcej oraz dr. hab. n. med. An−
drzejowi Szubie do pełnienia
funkcji konsultanta wojewódz−
kiego w dziedzinie hiper tensjo−
logii.

Dr Jacek Chodorski zdał re−
lację z posiedzenia Naczelnej
Rady Lekarskiej, która odbyła
się 21 kwietnia br.

Omówiono sprawy związane
ze wspólnym spotkaniem  Pre−
zydiów Wielkopolskiej i Dolno−
śląskiej Izby Lekarskiej. Rada
zatwierdziła regulamin finanso−
wania szkoleń kształcenia usta−
w icznego or ganizowanego
przez DIL.

Członkowie Rady w wyniku
tajnego głosowania powołali
dodatkowo w skład Komisji Se−
niorów DRL następujące osoby:
Zofię Kaczmarską, Ryszarda
Łopucha, Bogusława Makucha,
Janusza Schimmela.

Dr Katar zyna Bojarowska
zrelacjonowała przebieg posie−

dzenia Komisji Kształcenia
DRL, które odbyło się 17
maja 2006 roku. Na posie−
dzeniu poruszono następują−
ce kwestie: wydatki komisji,
przeszkolenie lekarzy po 5−
letniej przerwie w wykonywa−
n iu  zawodu,  p ropozyc je
przedstawicieli DIL do komi−
sji egzaminacyjnych (w związ−
ku z pismem NIL), sprawoz−
danie z pr zeprowadzonych
szko leń  o r gan i zowanych
przez DIL we Wrocławiu i w
poszczególnych delegatu−
rach.

Rada zapoznała się z uwa−
gami Komisji Legislacyjnej
DRL do projektów aktów praw−
nych.

Dr Teresa Bujko zdała rela−
cję z posiedzenia Komisji Sto−
matologicznej DRL, która od−
była się 17 maja br. Omówio−
no sprawę kontraktów oraz
kształcenia.

Dr Jacek Chodorski odczy−
tał korespondencję.

Opracowała A.J.

UCHWAŁA NR 64/2006
DOLNOŚLĄSKIEJ RADY LEKARSKIEJ

Z DNIA 18 MAJA 2006 ROKU

Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 17.05.89 r. o izbach lekarskich (Dz.U. nr
30 poz. 158 ze zm.) uchwala się, co następuje:

§ 1
W związku z koniecznością zaostrzenia akcji protestacyjnej w sprawie zwięk−
szenia publicznych nakładów na ochronę zdrowia i podniesienia wynagrodzeń
pracowników medycznych, Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu, realizu−
jąc apel nr 2/06/V NRL z dnia 21.04.2006 r. w sprawie rezygnacji z upraw−
nień do wystawiania druków ZUS ZLA, zobowiązuje członków DIL do składania
do dnia 15.06.2006 r. w Biurze DIL (za pośrednictwem Delegatur DIL) rezy−
gnacji z upoważnienia do wystawiania druków ZUS ZLA z dniem 1.07.2006 r.,
zgodnie z załączonym wzorem.

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

Przewodniczący Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
dr n. med Andrzej Wojnar

Sekretarz Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
lek. med. Jacek Chodorski
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Regionalne Centrum
Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa we Wrocławiu
prowadzące działalność w
zakresie pobierania krwi i
dostarczania jej składników
szpitalom Dolnego Śląska jest
spadkobiercą bogatej historii
krwiodawstwa we Wrocławiu.

Za oficjalną datę rozpoczęcia od−
dawania i przetwarzania krwi we
Wrocławiu przyjmuje się czerwiec
1946 r., kiedy rozpoczął działalność
Ośrodek Krwiodawstwa przy Szpi−
talu Polskiego Czerwonego Krzyża.
Prowadzony był przez prof. dr. Zdzi−
sława Jezioro, z którym pracował
Tadeusz Dorobisz i jedna pielęgniar−
ka.

W związku ze zwiększonymi po−
trzebami w 1947 r. ośrodek otrzymał
własne pomieszczenia i etatowych
pracowników pod dyrekcją Tade−
usza Dorobisza. Nazwę zmieniono
na Stację Przetaczania i Konserwa−
cji Krwi PCK. Krew pobierano sys−
temem otwartym, bezpośrednio
przed przetoczeniem do różnych
butelek z cytrynianem sodu.

W 1949 r. rozpoczęto pobieranie
krwi tylko do specjalnie produkowa−
nych flakonów zamykanych dwu−
stronnie kauczukowymi kapslami.

Lata 1949−1951 r. były dla stacji cza−
sem reorganizacji. Przeniesiono się
do kamienicy otrzymanej od Polskie−
go Czerwonego Krzyża przy ul. Wę−
glowej 5 (obecna ul. Czerwonego
Krzyża), uzupełniono bazę sprzętową.
Przyjęto do pracy nowe osoby. Wśród
były późniejsze wielkie nazwiska służ−
by krwi – Wanda Dzierżkowa, Julian
Olearczyk i Tadeusz Partyka. Od 1951
r. kierowana przez Tadeusza Dorobi−
sza stacja miała status samodzielnej
jednostki produkującej krew konser−
wowaną pełną, dysponującej rozbudo−
wanym zapleczem.

Wraz z uporządkowaniem spraw
organizacyjnych pracownicy stacji
rozpoczęli działalność naukową.
Wypracowano innowacyjne metody
przetwarzania pobranej krwi, a tak−
że rozpoczęto prowadzenie szkoleń
dla lekarzy i pielęgniarek oraz udzie−
lano konsultacji z zakresu krwio−
lecznictwa. Pracownicy wrocław−
skiej stacji jako pierwsi w Polsce
opracowali uproszczoną preparaty−
kę fibrynogenu i wypróbowali jego
działania kliniczne, co zostało nagro−
dzone przez Komisję Racjonalizacji
i Wynalazczości.

W latach pięćdziesiątych opubli−
kowano 183 prace naukowe w cza−
sopismach fachowych polskich i
zagranicznych, w tym 5 prac doktor−
skich oraz 2 prace habilitacyjne.

Pracownicy uczestniczyli w wielu
sympozjach naukowych krajowych
i zagranicznych.

Przez kolejne dziesięciolecia Wo−
jewódzka Stacja Krwiodawstwa we
Wrocławiu stale modernizowała i
rozwijała swoją bazę sprzętową oraz
udoskonalała proces technologicz−
ny, aby sprostać zapotrzebowaniu
szpitali na krew i jej składniki.

Zgodnie z ustawą z 1997 r. o służ−
bie krwi Wojewódzka Stacja Krwio−
dawstwa została przekształcona w
Regionalne Centrum Krwiodawstwa
i Krwiolecznictwa we Wrocławiu
(RCKiK). Centrum we Wrocławiu
włączyło w swoją strukturę punkty
krwiodawstwa rozsiane po Dolnym
Śląsku oraz zwiększono ilość wyjaz−
dowych akcji oddawania krwi. Punk−
ty krwiodawstwa przekształcone w
Oddziały Terenowe RCKiK w Gło−
gowie, Legnicy i Lubinie stały się
podstawową, poza Wrocławiem,
bazą pobierania krwi, która później
opracowywana jest w Centrum.

Regionalne Centrum Krwiodaw−
stwa i Krwiolecznictwa we Wrocła−
wiu kontynuuje pracę rozpoczętą
przez pionierów kr wiodawstwa.
Uczestniczący w życiu naukowym
pracownicy RCKiK wnoszą swój
wkład w rozwój krwiolecznictwa.

Wprowadzenie nowego sprzętu
do pobierania, wytwarzania i prze−
chowywania krwi i jej składników
oraz diagnostyki serologicznej
umożliwia obsługę prawie 50 szpi−
tali, pozwoliło także osiągnąć euro−
pejski standard służby krwi i uzy−
skać certyfikat jakości.

Nasze Centrum rozszerza i polep−
sza swoją bazę lokalową. W latach
2002−2004 powstał nowy budynek
mieszczący pracownie laboratoryj−
ne, chłodnię niskotemperaturową i
dział preparatyki krwi wyposażone
w nowoczesne urządzenia. W 2006
r. oddano do użytku nowy budynek,
w którym przyjmowani są krwio−
dawcy oraz odremontowano zabyt−
kową kamienicę będącą ośrodkiem
krwiodawstwa od tak wielu lat.

Działalność Centrum opiera się na
idei honorowego krwiodawstwa.
Współpracujemy z Polskim Czerwo−
nym Krzyżem i Klubami Honorowych
Dawców Krwi zrzeszającymi ludzi od−
powiadających na potrzebę krwi dla
pacjentów. Dzięki ich zaangażowaniu
uratowano zdrowie i życie wielu osób.

Z okazji 60−lecia krZ okazji 60−lecia krZ okazji 60−lecia krZ okazji 60−lecia krZ okazji 60−lecia krwiodawstwawiodawstwawiodawstwawiodawstwawiodawstwa
i kri kri kri kri krwiolecznictwa na Dolnym Ślą−wiolecznictwa na Dolnym Ślą−wiolecznictwa na Dolnym Ślą−wiolecznictwa na Dolnym Ślą−wiolecznictwa na Dolnym Ślą−
sku składamy wszystkim krsku składamy wszystkim krsku składamy wszystkim krsku składamy wszystkim krsku składamy wszystkim kr wio−wio−wio−wio−wio−
dawcom, działaczom oraz pracow−dawcom, działaczom oraz pracow−dawcom, działaczom oraz pracow−dawcom, działaczom oraz pracow−dawcom, działaczom oraz pracow−
nikom Centrnikom Centrnikom Centrnikom Centrnikom Centrum serum serum serum serum serdeczne podzię−deczne podzię−deczne podzię−deczne podzię−deczne podzię−
kowania i życzenia dalszej satys−kowania i życzenia dalszej satys−kowania i życzenia dalszej satys−kowania i życzenia dalszej satys−kowania i życzenia dalszej satys−
fakcji z niesienia pomocy wszyst−fakcji z niesienia pomocy wszyst−fakcji z niesienia pomocy wszyst−fakcji z niesienia pomocy wszyst−fakcji z niesienia pomocy wszyst−
kim potrkim potrkim potrkim potrkim potrzebującym transfuzjizebującym transfuzjizebującym transfuzjizebującym transfuzjizebującym transfuzji.

Komitet Obchodów 60−lecia Krwio−
dawstwa i Krwiolecznictwa we Wro−
cławiu

Historia krwiodawstwa we Wro−
cławiu byłaby niepełna bez przypo−
mnienia sylwetek jego pionierów,
którzy z ideami honorowego odda−
wania i leczenia krwią związani byli
prawie od początku.

Tadeusz DorTadeusz DorTadeusz DorTadeusz DorTadeusz Dorobisz obisz obisz obisz obisz – patron Re−
gionalnego Centrum Krwiodaw−
stwa i Krwiolecznictwa we Wrocła−
wiu.

Pełnił funkcję dyrektora Stacji
Krwiodawstwa od 1947 r. Brał udział
w rozwoju krwiodawstwa w Polsce,
organizując je od podstaw na tere−
nie Dolnego Śląska. Był cenionym
znawcą zagadnień krwiodawstwa i
leczenia krwią i przewodniczącym
Rady Naukowej Instytutu Hemato−
logii w Warszawie. Jego zasługą była
współpraca w tworzeniu Stacji
Krwiodawstwa w Wałbrzychu oraz
sieci punktów poboru krwi przy
szpitalach powiatowych.

Tematyka jego ponad 150 prac
naukowych obejmowała zagadnie−
nia chirurgii urazowej, wstrząsu,
układu krzepnięcia krwi i fibryno−
lizy we wstrząsie i innych stanach
patologicznych, badania nad kon−
serwacją krwi, leczeniem powikłań

potransfuzyjnych, zastosowaniem
środków krwiopochodnych, prze−
szczepianiem tkanek. Jego prace
nad zagadnieniami zaburzeń ukła−
du krzepnięcia krwi i zachowania
się kinin w różnych formach
wstrząsu oraz zagadnienia rozpo−
znawania i leczenia ostrych zespo−
łów fibrynolitycznych były pierw−
szymi tego typu w Polsce.

Tadeusz Dorobisz, w którego
żyłach płynęła polsko−litewsko−nie−
miecka krew urodził się w 1916 r. w
Sosnowcu. Studia na wydziale Le−
karskim Uniwersytetu Jagiellońskie−
go rozpoczęte w 1937 roku przerwał
wybuch wojny. Zmobilizowany do 73
Pułku Piechoty, brał udział w kam−
panii wrześniowej. Po jej klęsce
przedostał się do Francji, gdzie zgło−
sił się do polskiej armii. Wraz z II
Dywizją Strzelców Pieszych wsku−
tek działań wojennych został w 1940
r. internowany w Szwajcarii. Tam w
ramach Obozu Szkół Wyższych dla
Internowanych kontynuował studia
na Wydziale Lekarskim Uniwersy−
tetu w Zurichu i uzyskał w 1944 r.
dyplom lekarza oraz tytuł doktora
medycyny, kończąc rozpoczętą w
Polsce pracę doktorską.

Po powrocie do Polski,
Tadeusz Dorobisz roz−
począł pracę w kraju jako
starszy asystent w I Kli−
nice Chirurgicznej Uni−
wersytetu i Politechniki
we Wrocławiu. Wykorzy−
stując zdobyte w Szwajca−
rii doświadczenia w roku
1946 brał udział w two−
rzeniu jedynego na Dol−
nym Śląsku punktu
kr wiodawstwa. Prowa−
dząc już Stację Kr wio−
dawstwa, w 1949 r. zostałJulian Olearczyk Miron Róg Malinowski Barbara Żukowska

mianowany adiunktem, w 1955 do−
centem, a w 1966 profesorem nad−
zwyczajnym. W latach 1950−1963
był konsultantem wojewódzkim do
spraw leczenia krwią. Od 1966 do
1968 był prodziekanem, a następ−
nie prorektorem do spraw klinicz−
nych Akademii Medycznej we Wro−
cławiu. W 1969 r. został kierowni−
kiem I Kliniki Chirurgicznej, a po
reorganizacji Akademii Medycznej
w 1971 r. – Kliniki Chirurgii Naczy−
niowej. Zmarł 12 lutego 1973 r.

Tadeusz ParTadeusz ParTadeusz ParTadeusz ParTadeusz Par tykatykatykatykatyka
Jako młody lekarz rozpoczął pra−

cę w organizowanej przez Tadeusza
Dorobisza Stacji Krwiodawstwa.
Wniósł wiele innowacji poświadczo−
nych certyfikatami racjonalizato−
rów produkcji. Między innymi
wprowadził: zestaw do jednorazo−
wego pobierania krwi, aparat do
bezpośrednich przetoczeń krwi.

Jego dziełem było stworzenie
Banku Kr wi przy Państwowym
Szpitalu Klinicznym nr 1 we Wro−
cławiu, którego w 1977 r. został kie−
rownikiem. Z zaangażowaniem dla
idei honorowego kr wiodawstwa
pełnił tę funkcję nieprzerwanie do
końca życia. Przepracował w służ−
bie krwi 45 lat. Dla uhonorowania
zasług Bank Krwi nazwano Jego
imieniem, a po reorganizacji Cen−
trum Krwiodawstwa został patro−
nem Działu Dawców w nowym bu−
dynku RCKiK.

WWWWWanda Dzieranda Dzieranda Dzieranda Dzieranda Dzierżkoważkoważkoważkoważkowa
Była niezmiernie aktywną i

pełną inicjatywy osobą, nazywaną
przez współpracowników tytanem
pracy zawodowej. Oddaną pacjen−
tom potrzebującym pomocy, szcze−
gólnie w zakresie immunohemato−
logii.

Wychowana we Lwowie w znanej
rodzinie naukowców, po przepro−
wadzce do Wrocławia ukończyła stu−
dia lekarskie na Wydziale Lekarskim
Uniwersytetu i Politechniki, gdzie
zdobyła przygotowanie do później−
szej pracy naukowej pod kierunkiem
między innymi prof. Hirszfelda. Na
podstawie dorobku naukowego i roz−
prawy habilitacyjnej „Frakcja Hb oraz
Is w ekspansji aktywności H krwinek
ludzkich” uzyskała tytuł doktora ha−
bilitowanego w zakresie immunolo−
gii. Była autorem ponad 100 prac
naukowych opublikowanych w fa−
chowych czasopismach krajowych i
zagranicznych.

W 1950 r. związała się z Woje−
wódzką Stacją Krwiodawstwa we
Wrocławiu, obejmując kierownic−
two Pracowni Serologicznej, two−
rząc Pracownię Konsultacyjną. Za−
angażowanie w unowocześnianie
diagnostyki i profilaktyki opieki
nad matką i dzieckiem zostało do−
cenione powołaniem na stanowisko
kierownika Ośrodka Immunologii
przy Specjalistycznym Zespole
Opieki Zdrowotnej nad Matką i
Dzieckiem we Wrocławiu oraz kie−
rownika nowo utworzonej Pracow−
ni Profilaktyki Konfliktu Serologicz−
nego w Stacji Krwiodawstwa. Pra−
cowała tam do ostatnich chwil swe−
go życia.

Śmierć przeszkodziła w przygoto−
waniach do Międzynarodowego
Sympozjum Hematologów i Trans−
fuzjologów, które odbyło się w War−
szawie w 1979 r.
Dział Metodyczno−OrDział Metodyczno−OrDział Metodyczno−OrDział Metodyczno−OrDział Metodyczno−Organizacyjnyganizacyjnyganizacyjnyganizacyjnyganizacyjny

RCKiK WRCKiK WRCKiK WRCKiK WRCKiK Wrrrrrocławocławocławocławocław

60−lecie krwiodawstwa
i krwiolecznictwa we Wrocławiu

Tak kiedyś pobierano krew...

Ryszard Kozłowski

... a tak pobiera się ją współcześnie.

Tadeusz Dorobisz

Dyrektorzy Centrum Krwiodawstwa we Wrocławiu
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Wrocław, 23.05.2006

Szanowny Pan
Dr Jerzy Sypuła
Zastępca Dyrektora ds. Medycznych
Dolnośląskiego Oddziału Wojewódzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia

Dolnośląska Izba Lekarska zwraca się z uprzejmą prośbą o spotkanie przedsta−
wicieli Narodowego Funduszu Zdrowia ze świadczeniodawcami w dniu 28 czerw−
ca 2006 r. o godz. 13.00 w siedzibie Dolnośląskiej Izby Lekarskiej przy ul. Matej−
ki 6, sala konferencyjna (parter).
Tematem spotkania będą następujące kwestie:
1. Interpretacja procedur usług stomatologicznych (kontrole Narodowego Fun−
duszu Zdrowia).
2. Zgłaszanie przerw w udzielaniu świadczeń przez świadczeniodawców plano−
wane i nieplanowane.
3. Zasady udzielania umów wieloletnich.
Zapraszamy Koleżanki i Kolegów!
Z poważaniem

Przewodniczący Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
dr n. med. Andrzej Wojnar

Przewodnicząca Komisji Stomatologicznej DRL
lek. dent. Teresa Bujko

Komunikat Komisji Stomatologicznej
w sprawie szkoleń

Przypominamy: w czerwcu  odbędą się dwa szkolenia
w siedzibie DIL we Wrocławiu:

1. bezpłatne 12 czerwca 2006 „Diagnostyka, profilaktyka, leczenie chorób
przyzębia w ogólnej praktyce dentystycznej”. Wykładowca – specjalista pe−
riodontolog lek. dent. Paweł Noga,
2. płatne – 50 zł – 26 czerwca 2006 „Pośrednie metody wykonywania wypeł−
nień”. Wykładowca – dr n. med. Marcin Aluchna.
Rejestracja na oba szkolenia rozpoczyna się od 1 czerwca.
Szkolenia odbędą się w siedzibie DIL przy ul. Matejki 6, we Wrocławiu w godzi−
nach  10 00 – 14.30 z półgodzinną przerwą o godz. 12.
Za udział w szkoleniu uczestnikowi przysługują 4 pkt. edukacyjne.
Przy dokonywaniu wpłaty prosimy o podanie dokładnych danych: imię nazwisko
(lub nazwa firmy) adres, NIP.
Nr konta: 74 1060 0076 0000 3200 0040 6094
z dopiskiem „szkolenie 26.06.2006 ”

Zgłoszenia pod adresy e−mail:
komisja.ksztalcenia@dilnet.wroc.pl

komisja.stomatologiczna@ dilnet.wroc.pl
numery telefonów: 071 798 80 88, 071 798 80 63

lek. dent. Alicja Marczyk−Felba
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1.  Od 1 lipca 2005 obowiązuje
nowe Rozporządzenie Ministra Zdro−
wia z dnia 22 czerwca 2005 (Dz.U. nr
116 poz. 985 z późn. zmianami) w
sprawie wymagań, jakim powinny
odpowiadać pod względem facho−
wym i sanitarnym pomieszczenia i
urządzenia ZOZ.

Wszystkie nowo powstające przy−
chodnie powinny  być tworzone w
myśl tego rozporządzenia. Te, które
już istnieją, muszą się dostosować,
przebudować i mają na to czas do 31
grudnia 2008 r.

Dr Witold Paczosa wyjaśnił, że
ponieważ nowe rozporządzenie (z
dnia 22 czerwca 2005) nie przewi−
duje jednoznacznie, czy nowe prze−
pisy dotyczą tylko NZOZ−ów, czy
także indywidualnych i grupowych
praktyk lekarskich, Ministerstwo
Zdrowia opublikowało komunikat
wyjaśniający tę sprawę (komunikat
ogłosiło Ministerstwo 7 lipca 2005).

Z komunikatu wynika, że nowe
rozporządzenie ministra zdrowia w
sprawie wymagań z dnia 22 czerw−
ca 2005 r. nie dotyczy praktyk in−
dywidualnych i gr upowych bo−
wiem wymagania sanitarne stawia−
ne przed nimi zostały zawarte  w
Rozporządzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 9 marca 2000 r. (Dz.U. nr 20,
poz. 254).

2. Wymagania dla gabinetu stoma−
tologicznego w świetle przepisów
sanitarno−epidemiologicznych:

● wymagania prawne dla lokalu
użytkowego, przeznaczonego na ga−
binet stomatologiczny, uzależnione
są od tego czy usługi te są świad−
czone przez ZOZ, czy też gabinet
stomatologiczny jest tylko miej−
scem wykonywania praktyki zawo−
dowej,

● ustawodawca wyższego standar−
du wymaga od ZOZ, a mniejsze wy−
magania stawia praktykom prywat−
nym,

● odrębne są również regulacje
prawne dla każdej z form udzielania
świadczeń zdrowotnych,

● indywidualne i grupowe prakty−
ki dentystyczne:

– Rozporządzenie Ministra Zdro−
wia z dnia 9 marca 2000 w sprawie
wymagań, jakim powinny odpowia−
dać pomieszczenia, urządzenia i
sprzęt medyczny służące wykonywa−
niu indywidualnych praktyk lekar−
skich, indywidualnych specjalistycz−
nych praktyk lekarskich i grupowych
praktyk lekarskich (Dz.U. z 2000 r.
nr 20 , poz. 254)

– Rozporządzenie Ministra Zdro−
wia i Opieki Społecznej z dnia 30
czerwca 1984 w sprawie bezpieczeń−
stwa i higieny pracy poradniach i pra−
cowniach stomatologicznych (Dz.U.
nr 37, poz. 197).

● wymagania określone w rozpo−
rządzeniu z dnia 9 marca 2000 r. zo−
stały zgrupowane w dwie kategorie:

● wymagania ogólne fachowe i sa−
nitarne (§ 2)

● wymagania szczególne fachowe
i sanitarne (§ 4)

● w rozporządzeniu pojawiają się
odrębne wymogi stawiane prakty−
kom wykonywanym wyłącznie w
miejscu wezwania, jednakże nie do−
tyczy to lekarzy dentystów (ponie−
waż lekarze dentyści zgodnie z tre−
ścią art. 50 ust. 3 ustawy z dnia 5
grudnia 1996 o zawodach lekarza i
lekarza dentysty nie może wykony−
wać praktyki wyłącznie w miejscu
wezwania).

3. Zakażenia krwiopochodne
– zakażenia HIV (omówione zosta−

ły nowo wykryte zakażenia HIV  w
latach 1985−2005 w województwie
dolnośląskim),

– wirusowe zapalenie wątroby typu
B (liczba zachorowań w latach 1997−
2005 w Polsce i na Dolnym Śląsku),

– wirusowe zapalenie wątroby
typu C.

4. Omówienie: organizacji, zakre−
su działania, zadań, uprawnień Pań−
stwowej Inspekcji Sanitarnej:

● ustawa z dnia 14 marca 1985 r.
o Państwowej Inspekcji Sanitarnej
( Dz.U. z 1998 r. nr 90, poz. 575 z
późn. zm.) określa zakres jej dzia−
łania w niej inspektorów sanitar−
nych przy pomocy stacji sanitarno−
epidemiologicznej będących pu−
blicznymi zakładami opieki zdro−
wotnej,

● PIS województwa dolnośląskie−
go to:

– Wojewódzka Stacja Sanitarno−
Epidemiologiczna we Wrocławiu

– 26 Powiatowych Stacji Sanitarno−
Epidemiologicznych

Struktura organizacyjna  PIS

Minister Zdrowia

Główny Inspektor Sanitarny

Państwowy Wojewódzki Inspektor
Sanitarny (Wojewódzka Stacja Sa−
nitarno−Epidemiologiczna)

Państwowy Powiatowy Inspektor
Sanitarny (Powiatowe Stacje Sani−
tarno−Epidemiologiczne)

Państwowy Graniczny Inspektor
Sanitarny (Graniczna Stacja Sani−
tarno−Epidemiologiczna)

5. Omówienie Rozporządzenia Mi−
nistra Zdrowia z dnia 2 lutego 2006 r.
w sprawie badań do celów sanitarno−
epidemiologicznych (Dz.U. nr 25,
poz. 191)

a) ww. rozporządzenie określa:
● rodzaje badań  w celu identyfi−

kacji zakażenia prątkami gruźlicy
oraz zakażenia pałeczkami duru
brzusznego, durów rzekomych A, B,
C, innymi pałeczkami z rodzaju Sal−
monella i Shigella oraz innymi czyn−
nikami chorobotwórczymi, które wy−
wołują stany chorobowe wykluczają−
ce wykonywanie prac, przy których
istnieje możliwość przeniesienia za−
każenia na inne osoby, którym pod−
legają:

– osoby podejmujące lub wykonu−
jące takie prace,

– uczniowie szkół i studenci kształ−
cący się do wykonywania takich prac,

● tryb przeprowadzania i sposób
oraz wzory dokumentów.

Badania te przeprowadza się przed:
– podjęciem pracy,
– rozpoczęciem nauki,
– ponownym podjęciem pracy lub

nauki, po przebyciu zakażenia.
b) Projekt rozporządzenia ministra

zdrowia w sprawie wykazu prac, przy
wykonywaniu których istnieje moż−
liwość przeniesienia zakażeń na inne
osoby – projekt ten zastąpi Rozporzą−
dzenie Ministra Zdrowia z dnia 4
kwietnia 2003 ( Dz.U. nr 67, poz. 633).

Projekt dotyczy: pracowników, le−
karzy, pracodawców, organów admi−
nistracji.

Projekt omawia drogi zakażenia,
stanowiska pracy, miejsce zatrudnie−
nia osób (m.in. ZOZ−y, indywidualne
praktyki lekarskie i pielęgniarskie,
zakłady fryzjerskie, gabinety kosme−
tyczne, i inne).

Wszyscy lekarze muszą posiadać
aktualne książeczki zdrowia zgodnie
z Rozporządzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 2 lutego 2006 r.

6. Omówienie ustawy z dnia 6 września
o chorobach zakaźnych i zakażeniach
(Dz.U. nr 126, poz. 1384 z późn. zm.).

– wykaz czynników chorobotwór−
czych i stanów chorobowych spowo−
dowanych tymi czynnikami,

– badania lekarskie i laboratoryj−
ne dla celów sanitarno−epidemiolo−
gicznych, koszty tych badań,

– orzeczenia lekarskie.
7. Nadal obowiązuje postępowanie

z odpadami zgodne z ustawą o odpa−
dach z dnia 27 czerwca 1997 r. (Dz.U.
nr 96, poz. 592).
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Ostatnie tygodnie były bardzo
nerwowe dla wielu lekarzy, którzy
zostali ukarani przez NFZ. Komisja
Stomatologiczna DRL natychmiast
interweniowała w tej sprawie. Na
skutek naszych działań DOW NFZ
wycofał wielu kolegom kary za nie−
przesłanie list kolejkowych. Kary
zostały umorzone z powodu błędu
leżącego po stronie NFZ, który w
dniu przesyłania elektronicznego
zapisu list kolejkowych miał nie−
sprawny system informatyczny.

Jednocześnie ruszyły kontrole
realizacji przez lekarzy dentystów
kontraktów. Niestety, tu również
napotkaliśmy na trudności związa−
ne z niewłaściwym interpretowa−
niem procedur stomatologicznych.
Z tego też powodu jesteśmy  w trak−
cie przygotowań do spotkania z
przedstawicielami NFZ ze świad−
czeniodawcami w celu wyjaśnienia
ustalenia jednolitej interpretacji
procedur.

Art. 160 i 161 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o świadczeniach opie−
ki zdrowotnej finansowanych ze
środków publicznych określa tryb
odwoławczy w przypadku nałożenia
kar przez  dyrektora oddziału NFZ
w razie stwierdzenia niewykonania
lub nienależytego wykonania umowy.

Trybem tym jest zażalenie, które
może świadczeniodawca złożyć
wraz z uzasadnieniem do prezesa
Funduszu za pośrednictwem właści−
wego oddziału wojewódzkiego NFZ.
W przypadku nieuwzględnienia

świadczeniodawcy przysługuje
wniosek o ponowne rozpatrzenie.

Wniosek ten jest rozpatrywany
niezwłocznie przez prezesa NFZ.
Zażalenie na ponowne rozpatrzenie
nie przysługuje. Istotnym elemen−
tem wniosku jest odpowiednie uza−
sadnienie, czyli dołączenie zrzutu z
ekranu  potwierdzające mniej lub
bardziej udane wysłanie danych.

Urlopy!Urlopy!Urlopy!Urlopy!Urlopy!
Tryb występowania o przerwę w

udzielaniu świadczeń określa § 9
Rozporządzenie  Ministra Zdrowia
z dnia 6 października 2005 w spra−
wie ogólnych warunków umów o
udzielanie świadczeń opieki zdro−
wotnej.

Musimy pamiętać, iż z NFZ zawie−
ramy umowy cywilnoprawne, które
nie przewidują pojęcia urlopu, opie−
ki nad dzieckiem, ani innych przy−
wilejów pracowniczych. Przerwę w
udzielaniu świadczeń uzyskujemy
składając wniosek we właściwym
oddziale NFZ.

Z wnioskiem występujemy nieza−
leżnie od ilości zaplanowanych dni
urlopu (przerwy). Naczelna Rada
Lekarska 16 marca 2006 r. wystąpi−
ła z postulatem do prezesa NFZ o
zniesienie obowiązku powiadamia−
nia i uzgadniania z NFZ przerw w
wykonywaniu kontraktu ograniczo−
nych do  1−2 dni. NiestetyNiestetyNiestetyNiestetyNiestety, postulat, postulat, postulat, postulat, postulat
został odrzostał odrzostał odrzostał odrzostał odrzuconyzuconyzuconyzuconyzucony.....

Fundusz udziela zgody analizując
dostępność do świadczeń na danym
terenie we wskazanym terminie.

Komisja stomatologiczna DRL
jest w  trakcie ustaleń z DOW NFZ
zmian planu rzeczowo−finansowego,
jakich chce dokonać fundusz w przy−
padku wystąpienia z wnioskiem o
przerwę w udzielaniu świadczeń.
Czekamy na stanowisko NFZ, czy
przerwa w udzielaniu świadczeń
spowoduje zmniejszenie planu rze−
czowo−finansowego.

Dołączamy § 9 i 10 ustawy o urlo−
pach, aby mogli Państwo dokładnie
przeczytać  i zastosować  obowiązu−
jące wymogi prawne.

Uprzejmie prosimy o korzystanie
ze strony internetowej Komisji Sto−
matologicznej (www.dilnet.wroc.pl),
ponieważ tylko  w ten sposób może−
my szybko poinformować Koleżan−
ki i Kolegów o zachodzących zmia−
nach. Serdecznie dziękuję lek. dent.
Małgorzacie Nakraszewicz, która
poświęciła wiele godzin na wizyty w
NFZ przygotowując powyższe infor−
macje.

PS. Na posiedzeniu Dolnośląskiej
Rady Lekarskiej 18 maja 2006 r. zgło−
siłam dr. Jackowi Chodorskiemu –
naszemu przedstawicielowi w NFZ
– następujące problemy:

1. nie dostaliśmy umów (dostali
pojedynczy lekarze),

2. nie znamy zasad udzielania
umów wieloletnich przez NFZ,

3. ustalmy zasady występowania
o urlop (przer wa w udzielaniu
świadczeń).
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Kary i urlop

Przedstawiciele Dolnośląskiej Izby Lekarskiej
wielokrotnie spotkali się z kierownictwem
Wojewódzkiej Stacji Sanitarno−
Epidemiologicznej we Wrocławiu.
Po szczegółowych rozmowach ustalono
następujące postulaty współpracy:

Stały przedstawiciel Dolnośląskiej Izby Lekarskiej do kon−
taktów z sanepidem, którym została  lek. dent. Alicja Dzie−
wiątkowska – zaakceptowana przez DRL.

Oprócz obecności stałego przedstawiciela DIL w szkole−
niach merytorycznych, kierownictwo Stacji przygotowało pro−
cedury postępowania dla lekarzy i lekarzy dentystów, które
będziemy  sukcesywnie drukować  w „Medium”. Niżej dru−
kujemy rozporządzenia ministra zdrowia i ustawy, które po−
winniśmy znać prowadząc swoje praktyki lekarskie. Informa−

cje te zostały opracowane przez lek. dent. Alicję Dziewiąt−
kowską po interesującym kursie dla Koła Lekarzy Prywatnie
Praktykujących DIL przygotowanym przez dr. Witolda Paczo−
sę  1.04.2006 r.

Bardzo dziękuję dr. Witoldowi Paczosie za przekazanie nam
cennych informacji o obowiązujących przepisach przy pro−
wadzeniu naszych praktyk, a lek. dent. Alicji Dziewiątkowskiej
za szczegółowe opracowanie aktualnych przepisów sanitar−
no−epidemiologicznych, które drukujemy poniżej.

Przypominamy o nowych przepisach
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Pamiętajmy, że nieznajomość prawa nie zwalnia z odpowiedzialności za jego nieprzestrzeganie.
W naszej pracy każdego dnia tymczasem spotykamy się z przepisami prawnymi, które dodatkowo cały
czas ulegają zmianom. Dzięki  „Medium” możecie śledzić najważniejsze zmiany w prawie dotyczące
zawodu lekarza nie wertując nerwowo Dzienników Ustaw ani Monitorów Polskich.

Jeśli macie jakieś pytania lub wątpliwości prawne, skontaktujcie się z nami osobiście (ul. Matejki 6,
godz. 9−15.00),  wyślijcie list zwykły czy elektroniczny (redakcja@dilnet.wroc.pl). Postaramy się, by na
naszych łamach na każde Wasze pytanie odpowiedział radca prawny Dolnośląskiej Izby Lekarskiej.
Swoje dane można zastrzec do wiadomości redakcji.
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Wojewoda sprawuje nadzór
nad lecznictwem uzdrowisko−
wym prowadzonym przez zakła−
dy lecznictwa uzdrowiskowego
na obszarze województwa przy
pomocy naczelnego lekarza
uzdrowiska.

Przeprowadzenie kontroli ma
na celu ustalenie stanu faktycz−
nego w zakresie realizacji lecz−
nictwa uzdrowiskowego przez
zakład lecznictwa uzdrowiskowe−
go, jego udokumentowanie, do−
konanie oceny działalności zakła−
du, jakości udzielanych świad−
czeń opieki zdrowotnej, wskaza−
nie osób odpowiedzialnych za
stwierdzone nieprawidłowości,
jeżeli takie miały miejsce, i sfor−
mułowanie wniosków i zaleceń
pokontrolnych.

Kontrolę przeprowadza się na
terenie zakładu w dniach i godzi−
nach jego pracy, a jeżeli wymaga
tego dobro kontroli, również
poza godzinami pracy lub w
dniach wolnych od pracy.

Kontrola lub poszczególne jej
czynności mogą być przeprowa−
dzane również w siedzibie orga−
nu nadzoru.

Zgodnie z przepisem ar t. 17
ustawy o lecznictwie uzdrowisko−
wym, uzdrowiskach i obszarach
ochrony uzdrowiskowej oraz o
gminach uzdrowiskowych
(Dz.U. nr 167 poz. 1399) nadzór
nad lecznictwem uzdrowisko−
wym sprawuje Minister Zdrowia
i wojewoda, a w odniesieniu do
lecznictwa uzdrowiskowego pro−
wadzonego w zakładach lecznic−
twa uzdrowiskowego utworzo−
nych przez Ministra Obrony Na−
rodowej i Ministra Spraw We−
wnętrznych i Administracji, od−
powiednio ci ministrowie w poro−
zumieniu z Ministrem Zdrowia.

Wymieniony organ lub naczel−
ny lekarz uzdrowiska zawiadamia
kierownika zakładu o planowanej
kontroli najpóźniej w chwili roz−
poczęcia czynności kontrolnych.

Zawiadomienie zawiera:
– wskazanie podstawy prawnej

do przeprowadzenia kontroli,

– nazwę zakładu, w któr ym
przeprowadzana będzie kontrola,

– imię i nazwisko osoby upo−
ważnionej do przeprowadzenia
kontroli,

– przedmiot i zakres kontroli
wraz z terminem jej rozpoczęcia
i zakończenia.

Osoba przeprowadzająca kon−
trolę:

– jest upoważniona do swobod−
nego poruszania się na terenie
kontrolowanego zakładu,

– podlega przepisom o bezpie−
czeństwie i higienie pracy.

W ramach kontroli osoba przepro−
wadzająca kontrolę ma prawo do:

– swobodnego wstępu do
obiektów i pomieszczeń kontro−
lowanego zakładu,

– wglądu do wszystkich doku−
mentów i innych materiałów
związanych z działalnością kon−
trolowanego zakładu,

– przeprowadzenia oględzin
majątku należącego do kontrolo−
wanego zakładu,

– sprawdzania przebiegu czyn−
ności w zakresie lecznictwa
uzdrowiskowego,

– żądania od kierownika i pra−
cowników kontrolowanego za−
kładu ustnych i pisemnych wyja−
śnień,

– korzystania z pomocy specja−
listów powołanych przez podmiot
kontrolujący,

– zabezpieczenia dowodów.
Kierownik kontrolowanego za−

kładu zapewnia:
– terminowe przedstawienie na

żądanie osoby przeprowadzają−
cej kontrolę dokumentów i ma−
teriałów niezbędnych do prze−
prowadzania kontroli oraz udzie−
lanie wyjaśnień,

– warunki i środki niezbędne
do sprawnego przeprowadzenia
kontroli, w tym udostępnianie
urządzeń technicznych oraz, w
miarę możliwości, oddzielne po−
mieszczenia z odpowiednim wy−
posażeniem.

W razie potrzeby osoba prze−
prowadzająca kontrolę może
przeprowadzić oględziny.

Oględziny przeprowadza się w
obecności kierownika kontrolo−
wanego zakładu lub upoważnio−
nej przez niego osoby.

Z przebiegu i wyniku oględzin
kontrolujący sporządza protokół,
który podpisuje osoba przepro−
wadzająca kontrolę i osoba wy−
mieniona wyżej.

Pracownicy kontrolowanego
zakładu udzielają w wyznaczo−
nym przez osobę przeprowadza−
jącą kontrolę terminie, wyjaśnień
ustanych lub pisemnych w spra−
wach dotyczących przedmiotu
kontroli. Z ustnych wyjaśnień
osoba przeprowadzająca kontro−
lę sporządza protokół.

Odmowa udzielenia wyjaśnień
przez pracownika kontrolowane−
go zakładu może nastąpić jedy−
nie w przypadkach, gdy wyja−
śnienia mają dotyczyć faktów i
okoliczności, któr ych ujawnie−
nie mogłoby narazić na odpowie−
dzialność karną, dyscyplinarną
lub majątkową wezwanego do
złożenia wyjaśnień albo jego
małżonka lub osobę pozostającą
z nim faktycznie we wspólnym
pożyciu, krewnych i powinowa−
tych do drugiego stopnia albo
osoby związane z nim z tytułu
przysposobienia, opieki lub ku−
rateli.

Odmowę udzielenia wyjaśnień
osoba przeprowadzająca kontro−
lę odnotowuje w aktach kontro−
li.

Każdy może złożyć osobie
przeprowadzającej kontrolę ust−
ne lub pisemne oświadczenie
dotyczące kontroli.

Dokonane podczas kontroli
ustalenia osoba przeprowadzają−
ca kontrolę opisuje w protokole
kontroli w sposób uporządkowa−
ny, zwięzły i przejrzysty.

Protokół kontroli sporządza się
w terminie 14 dni od dnia zakoń−
czenia kontroli.

Protokół kontroli podpisuje
osoba przeprowadzająca kontro−
lę i kierownik kontrolowanego
zakładu.

Kierownikowi kontrolowanego
zakładu przysługuje prawo zgło−
szenia, przed podpisaniem proto−
kołu kontroli, w terminie 3 dni od
dnia jego otrzymania, pisem−
nych, umotywowanych zastrze−
żeń dotyczących ustaleń zawar−
tych w protokole.

Zastrzeżenia są poddawane
analizie przez osobę przeprowa−
dzającą kontrolę.

Osoba przeprowadzająca kon−
trolę przeprowadza dodatkowe
czynności kontrole, jeżeli z ana−
lizy zastrzeżeń wynika potrzeba
ich podjęcia.

Jeżeli kontrolujący stwierdzi
zasadność zastrzeżeń, dokonuje
zmian w protokole kontroli.

W razie nieuwzględnienia za−
strzeżeń, w całości lub w części,
osoba przeprowadzająca kontro−
lę przekazuje na piśmie swoje
stanowisko zgłaszającemu za−
strzeżenia i załącza je do proto−
kołu kontroli.

Kierownik kontrolowanego za−
kładu może odmówić podpisania
protokołu kontroli składając, w
terminie 7 dni od dnia jego otrzy−
mania, wyjaśnienie przyczyn tej
odmowy.

Odmowa podpisania protokołu
kontroli przez kierownika kon−
trolowanego zakładu nie stanowi
przeszkody do podpisania proto−
kołu przez osobę przeprowadza−
jącą kontrolę i sporządzenia wy−
stąpienia pokontrolnego.

W przypadku zgłoszenia za−
strzeżeń termin odmowy podpi−
sania protokołu wraz z podaniem
jej przyczyn biegnie od dnia do−
ręczenia kierownikowi kontrolo−
wanego zakładu stanowiska oso−
by przeprowadzającej kontrolę
wobec zastrzeżeń.

Po zakończeniu kontroli osoba
przeprowadzająca kontrolę spo−
rządza projekt wystąpienia po−
kontrolnego.

Wystąpienie pokontrolne za−
wiera ocenę działalności kontro−
lowanego zakładu wynikającą z
ustaleń zawartych w protokole
kontroli, opis przyczyn powsta−
nia, zakresu i skutków stwierdzo−
nych nieprawidłowości oraz osób
za nie odpowiedzialnych, a tak−
że uwagi, wnioski i zalecenia w
sprawie usunięcia stwierdzonych
nieprawidłowości.

Osoba przeprowadzająca kon−
trolę w terminie 14 dni od spo−
rządzenia protokołu kontroli
przekazuje podmiotowi kontrolu−
jącemu projekt wystąpienia po−
kontrolnego.

Podmiot kontrolujący kieruje
niezwłocznie wystąpienie pokon−
trolne do kierownika kontrolo−
wanego zakładu w celu jego re−
alizacji.

Kierownik kontrolowanego za−
kładu, któremu przekazano wy−
stąpienie pokontrolne, w termi−
nie określonym w tym wystąpie−
niu, nie dłuższym niż 14 dni, in−
formuje podmiot kontrolujący o
sposobie wykorzystania uwag i
wniosków oraz realizacji zaleceń,
a także o podjętych działaniach
lub przyczynach niepodjęcia tych
działań.

I
28 lutego 2006 r. weszło w życie
zarządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 14 lutego 2006 r. zmieniają−
ce zarządzenie w sprawie powo−
łania Krajowego Komitetu do
Spraw Pandemii Grypy, opubliko−
wane w Dzienniku Urzędowym Mi−
nistra Zdrowia nr 3 poz. 10.

II
15 marca 2006 r. weszło w życie
zarządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 23 lutego 2006 r. w sprawie
powołania Komisji do spraw opi−
niowania wniosków o nadanie od−
znaki „Honorowy Dawca Krwi – Za−
służony dla Zdrowia Narodu”, opu−
blikowane w Dzienniku Urzędowym
Ministra Zdrowia nr 4 poz. 15.

III
15 marca 2006 r. weszło w życie
zarządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 28 lutego 2006 r. w sprawie
powołania Zespołu do spraw opra−
cowania projektu ustawy o sys−
temie informacji w ochronie zdro−
wia, opublikowane w Dzienniku
Urzędowym Ministra Zdrowia nr
4 poz. 16.
Zespół ma za zadanie:
1) inwentaryzację dostępnych i
potencjalnych źródeł danych oraz
istniejących zasobów informacyj−
nych z zakresu ochrony zdrowia
pod kątem użyteczności dla:
– instytucji krajowych na poziomie
centralnym i regionalnym,
– instytucji i współpracy międzyna−
rodowej (UE, EUROSTAT, WHO,
OECD)
2) diagnozę potrzeb informacyjnych
z zakresu ochrony zdrowia:
– na poziomie centralnym i regio−
nalnym,
– współpracy międzynarodowej,
3) przygotowanie projektu systemu
informacji o ochronie zdrowia, a w
szczególności:
– określenie zasad i organizacji
działania systemu,
– podmiotowego i przedmiotowe−
go zakresu danych,
– systemu przekazywania oraz za−
sad i form gromadzenia, udostęp−
niania i publikowania danych,
– etapów wdrażania systemu
4) opracowanie projektu ustawy o
systemie informacji w ochronie
zdrowia oraz projektów aktów wy−
konawczych do tej ustawy.

IV
15 marca 2006 r. zostało opubli−
kowane obwieszczenie Prezesa
Urzędu Rejestracji Produktów
Leczniczych, Wyrobów Medycz−
nych i Produktów Biobójczych z
dnia 23 lutego 2006 r. w sprawie
ogłoszenia Urzędowego Wykazu
Produktów Leczniczych Dopusz−
czonych do Obrotu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej – Dzien−
nik Urzędowy Ministra Zdrowia nr
4 poz. 18.
Wykaz stanowi załącznik do ob−
wieszczenia i przedstawia stan na
dzień 31 stycznia 2006 r.

V
17 marca 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia
z dnia 21 lutego 2006 r. zmienia−
jące rozporządzenie w sprawie wy−
kazu obowiązkowych szczepień

Kontrola w zakładach
lecznictwa uzdrowiskowego
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29 mar29 mar29 mar29 mar29 marca 2006 rca 2006 rca 2006 rca 2006 rca 2006 r. weszło w życie. weszło w życie. weszło w życie. weszło w życie. weszło w życie
rrrrrozporozporozporozporozporządzenie Ministra Zdrządzenie Ministra Zdrządzenie Ministra Zdrządzenie Ministra Zdrządzenie Ministra Zdrowiaowiaowiaowiaowia
z dnia 3 marz dnia 3 marz dnia 3 marz dnia 3 marz dnia 3 marca 2006 rca 2006 rca 2006 rca 2006 rca 2006 r. w sprawie. w sprawie. w sprawie. w sprawie. w sprawie
sposobu i trsposobu i trsposobu i trsposobu i trsposobu i tr ybu wydawania za−ybu wydawania za−ybu wydawania za−ybu wydawania za−ybu wydawania za−
świadczenia lekarskiego stwier−świadczenia lekarskiego stwier−świadczenia lekarskiego stwier−świadczenia lekarskiego stwier−świadczenia lekarskiego stwier−
dzającego prdzającego prdzającego prdzającego prdzającego przeciwwskazaniazeciwwskazaniazeciwwskazaniazeciwwskazaniazeciwwskazania
zdrzdrzdrzdrzdrowotne do wykonywania do−owotne do wykonywania do−owotne do wykonywania do−owotne do wykonywania do−owotne do wykonywania do−
tychczasowej pracy prtychczasowej pracy prtychczasowej pracy prtychczasowej pracy prtychczasowej pracy przez pracow−zez pracow−zez pracow−zez pracow−zez pracow−
nicę w ciąży lub karnicę w ciąży lub karnicę w ciąży lub karnicę w ciąży lub karnicę w ciąży lub karmiącą dziec−miącą dziec−miącą dziec−miącą dziec−miącą dziec−
ko piersią, opublikowane w Dzien−ko piersią, opublikowane w Dzien−ko piersią, opublikowane w Dzien−ko piersią, opublikowane w Dzien−ko piersią, opublikowane w Dzien−
niku Ustaw nr 42 poz. 292.niku Ustaw nr 42 poz. 292.niku Ustaw nr 42 poz. 292.niku Ustaw nr 42 poz. 292.niku Ustaw nr 42 poz. 292.

Zaświadczenie lekarskie stwier−
dzające przeciwwskazania zdro−
wotne do wykonywania dotychcza−
sowej pracy przez pracownicę w
ciąży lub karmiącą dziecko piersią
wydaje lekarz sprawujący profilak−

ochronnych oraz zasad przeprowa−
dzania i dokumentacji szczepień,
opublikowane w Dzienniku Ustaw nr
36 poz. 254.

VI
17 marca 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 6 marca 2006 r. zmieniające
rozporządzenie w sprawie zasad
wynagradzania za pracę pracowni−
ków zatrudnionych w niektórych
jednostkach sfery budżetowej dzia−
łających w ochronie zdrowia, opu−
blikowane w Dzienniku Ustaw nr 43
poz. 305.
Przepisy rozporządzenia mają zasto−
sowanie do wynagrodzeń należnych
od 1 stycznia 2006 r.

VII
17 marca 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 3 marca 2006 r. w sprawie
wysokości i sposobu uiszczania
opłat za rozpoczęcie badania klinicz−
nego, opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 45 poz. 321.
Wysokość opłat za złożenie wniosku
do Ministra Zdrowia o rozpoczęcie
badania klinicznego wynosi od 800
zł za badanie fazy I−III do 4.000 zł za
badanie fazy IV.

VIII
30 marca 2006 r. weszło w życie
zarządzenie Ministra Zdrowia z dnia
15 marca 2006 r. w sprawie powo−
łania Zespołu do spraw wyboru ofert
dotyczących zadań publicznych zle−
canych do realizacji organizacjom
pozarządowym przez Ministerstwo
Zdrowia w 2006 roku oraz realizu−
jących je podmiotów, opublikowa−
ne w Dzienniku Urzędowym Ministra
Zdrowia nr 5 poz. 19.
Zadaniem Zespołu jest przedstawie−
nie Ministrowi Zdrowia propozycji
wyboru ofert oraz realizujących je
podmiotów, którym zostaną przyzna−
ne dotacje celowe na realizację za−
dań publicznych.
Do zadań Zespołu należy w szczegól−
ności:
– przeprowadzenie postępowania
konkursowego,
– rozpatrzenie odwołań składanych
przez podmioty w związku z prowa−
dzonym postępowaniem konkurso−
wym,
przygotowanie do akceptacji Ministra
Zdrowia wniosku zawierającego listę
wybranych ofert oraz realizujących je
podmiotów.

IX
30 marca 2006 r. został opubliko−
wany komunikat Głównego Inspek−
tora Sanitarnego z dnia 14 marca
2006 r. w sprawie zasad przepro−
wadzania szczepień ochronnych
przeciw chorobom zakaźnym w
2006 r. opublikowany w Dzienniku
Urzędowym Ministra Zdrowia nr 5
poz. 21.
Program szczepień ochronnych sta−
nowi załącznik do komunikatu.

X
1 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Pracy i Po−
lityki Społecznej z dnia 6 marca
2006 r. zmieniające rozporządzenie
w sprawie różnicowania stopy pro−
centowej składki na ubezpieczenie
społeczne z tytułu wypadków przy
pracy i chorób zawodowych w za−
leżności od zagrożeń zawodowych i
ich skutków, opublikowane w Dzien−
niku Ustaw nr 42 poz. 283.

XI
1 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Finansów z
dnia 28 marca 2006 r. w sprawie
kas rejestrujących, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 51 poz. 375.
Zwalnia się z obowiązku ewidencjo−
nowania do 31 grudnia 2006 r.
świadczenie usług w zakresie ochro−
ny zdrowia i opieki społecznej ozna−
czone symbolem PKWiU 85.

XII
6 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 10 marca 2006 r. w sprawie

wysokości oraz sposobu pobierania
opłat za udzielenie i zmianę zezwo−
lenia na wytwarzanie produktów
leczniczych oraz za udzielenie i
zmianę zezwolenia na import pro−
duktów leczniczych, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 47 poz. 345.

XIII
11 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 4 kwietnia 2006 r. zmieniają−
ce rozporządzenie w sprawie szpi−
talnego oddziału ratunkowego, opu−
blikowane w Dzienniku Ustaw nr 60
poz. 430.
Jeżeli realizacja programu dostoso−
wania oddziału do wymagań rozpo−
rządzenia nie została zakończona do
dnia 31 grudnia 2005 r., kierownik
zakładu opieki zdrowotnej, w którym
znajduje się ten oddział, złoży nie
później niż do dnia 30 czerwca 2006
r. aktualizację programu w zakresie
zmiany terminów. Aktualizacja pro−
gramu może uwzględnić dostosowa−
nie oddziału do wymagań rozporzą−
dzenia w terminie nie dłuższym niż
do dnia 31 grudnia 2010 r.

XIV
20 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 10 marca 2006 r. w sprawie
wzorcowego statutu uzdrowiska i
wzorcowego statutu obszaru ochro−
ny uzdrowiskowej, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 56 poz. 396.

XV
20 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenia Ministra Zdrowia z
dnia 15 marca 2006 r. w sprawie
wymagań technicznych i sanitar−
nych dla pomieszczeń, w których
można wykonywać praktykę pielę−
gniarek i położnych, oraz wymagań,
jakim powinny odpowiadać urządze−
nia i sprzęt medyczny umożliwiają−
cy udzielanie świadczeń zdrowot−
nych, opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 56 poz. 397.

XVI
22 kwietnia 2006 r. weszło w życie
rozporządzenie Ministra Zdrowia z
dnia 15 marca 2006 r. zmieniają−
ce rozporządzenie w sprawie trybu
doprowadzania, przyjmowania i
zwalniania osób w stanie nietrzeź−
wości oraz organizacji izb wytrzeź−
wień i placówek utworzonych lub
wskazanych przez jednostkę samo−
rządu terytorialnego, opublikowane
w Dzienniku Ustaw nr 58 poz. 408.
Zgodnie z przepisem § 6 rozporzą−
dzenia nie przyjmuje się do izby, pla−
cówki lub jednostki Policji osoby
doprowadzonej, jeżeli:
1) brak jest objawów stanu nietrzeź−
wości,
2) stan jej zdrowia według opinii leka−
rza lub felczera wymaga udzielenia
świadczeń, których w izbie, placówce
lub jednostce Policji nie można udzie−
lić lub które powinny być udzielone w
zakładzie opieki zdrowotnej,
3) dyrektor izby, kierownik placówki
lub komendant jednostki Policji bądź
osoba przez nich upoważniona bio−
rąc pod uwagę stan zdrowia oraz
objawy nietrzeźwości, podejmie taką
decyzję na podstawie pisemnego
wniosku członka najbliższej rodziny
osoby doprowadzonej lub jej opieku−
na prawnego,
4) brak jest wolnych miejsc.
W przypadkach określonych wyżej
przed opuszczeniem izby lub placów−
ki przez osobę doprowadzoną lekarz
lub felczer, w razie konieczności,
udziela pomocy medycznej, niezbęd−
nej ze względu na stan zdrowia oso−
by doprowadzonej.
Lekarz zleca zastosowanie przymu−
su bezpośredniego polegającego na
unieruchomieniu na czas nie dłuż−
szy niż 4 godziny. W razie potrzeby
lekarz, po osobistym badaniu, może
przedłużyć unieruchomienie na na−
stępne okresy 6−godzinne, przy czym
nie jest możliwe zastosowanie unie−
ruchomienia na okres dłuższy niż 24
godziny.

● ● ● ● ● PrPrPrPrProszę o udzielenie inforoszę o udzielenie inforoszę o udzielenie inforoszę o udzielenie inforoszę o udzielenie informacji, w jakim prmacji, w jakim prmacji, w jakim prmacji, w jakim prmacji, w jakim przy−zy−zy−zy−zy−
padku lekarpadku lekarpadku lekarpadku lekarpadku lekarz może nie podjąć lub odstąpić od le−z może nie podjąć lub odstąpić od le−z może nie podjąć lub odstąpić od le−z może nie podjąć lub odstąpić od le−z może nie podjąć lub odstąpić od le−
czenia pacjenta.czenia pacjenta.czenia pacjenta.czenia pacjenta.czenia pacjenta.

Zgodnie  z przepisem ar t. 38 ustawy z dnia
5.12.1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(tekst jednolity Dz.U. z 2005 r. nr 226 poz. 1943)
lekarz może nie podjąć lub odstąpić od leczenia
pacjenta o ile nie zachodzi przypadek, w którym
zwłoka w udzieleniu pomocy mogłaby spowodować
niebezpieczeństwo utraty życia, ciężkiego uszko−
dzenia ciała lub ciężkiego rozstroju zdrowia oraz
w innych przypadkach nie cierpiących zwłoki.

W przypadku odstąpienia od leczenia lekarz ma
obowiązek dostatecznie wcześnie uprzedzić o tym
pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego bądź
opiekuna faktycznego i wskazać realne możliwości
uzyskania tego świadczenia u innego lekarza lub w
zakładzie opieki zdrowotnej.

Jeżeli lekarz wykonuje swój zawód na podstawie
stosunku pracy lub w ramach służby, może nie pod−
jąć lub odstąpić od leczenia, jeżeli istnieją poważne
ku temu powody, po uzyskaniu zgody przełożonego.

W przypadku odstąpienia od leczenia lekarz ma
obowiązek uzasadnić i odnotować ten fakt w doku−
mentacji medycznej.

tyczną opiekę lekarską nad pra−
cownikami na podstawie umowy
zawartej przez pracodawcę zgod−
nie z przepisami ustawy z dnia 27
czerwca 1997 r. o służbie medycy−
ny pracy (tj. D.U. nr 125 z 2004 r.
poz. 1317).

Lekarz wydaje zaświadczenie na
wniosek pracownicy, pracodawcy
albo z własnej inicjatywy, niezwłocz−
nie po powzięciu wiadomości o za−
istniałych okolicznościach.

Zaświadczenie zawiera:
1) imię i nazwisko pracownicy,
2) numer PESEL,
3) miejsce zamieszkania w rozu−

mieniu przepisów prawa cywilnego,

4) stwierdzenie przeciwwskazań
zdrowotnych do wykonywania do−
tychczasowej pracy przez pracowni−
cę w ciąży lub karmiącą dziecko
piersią uzasadniających:

a) przeniesienie pracownicy do
innej pracy, a jeżeli jest to niemoż−
liwe, zwolnienie jej na czas niezbęd−
ny z obowiązku świadczenia pracy
albo

b) zmianę warunków pracy na
dotychczas zajmowanym stanowi−
sku pracy lub skrócenie czasu pra−
cy lub przeniesienie pracownicy do
innej pracy, a jeżeli to niemożliwe,
zwolnienie jej na czas niezbędny z
obowiązku świadczenia pracy.

Prawa pracownicy w ciąży
lub karmiącej dziecko piersią

14 kwietnia 2006 r14 kwietnia 2006 r14 kwietnia 2006 r14 kwietnia 2006 r14 kwietnia 2006 r. weszła w. weszła w. weszła w. weszła w. weszła w
życie ustawa z dnia 24 lutegożycie ustawa z dnia 24 lutegożycie ustawa z dnia 24 lutegożycie ustawa z dnia 24 lutegożycie ustawa z dnia 24 lutego
2006 r2006 r2006 r2006 r2006 r. o zmianie ustawy – Pra−. o zmianie ustawy – Pra−. o zmianie ustawy – Pra−. o zmianie ustawy – Pra−. o zmianie ustawy – Pra−
wo atomowe, opublikowana wwo atomowe, opublikowana wwo atomowe, opublikowana wwo atomowe, opublikowana wwo atomowe, opublikowana w
Dzienniku Ustaw nr 52 poz. 378.Dzienniku Ustaw nr 52 poz. 378.Dzienniku Ustaw nr 52 poz. 378.Dzienniku Ustaw nr 52 poz. 378.Dzienniku Ustaw nr 52 poz. 378.

Zgodnie z definicją zawartą w art.
3 pkt 7a ustawy jednostka ochrony
zdrowia to zakłady opieki zdrowot−
nej oraz inne podmioty i osoby,
udzielające świadczeń zdrowotnych
w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia
30 sierpnia 1991 r. o zakładach opie−
ki zdrowotnej (Dz. U. nr 91 poz. 408
ze zm.) z wykorzystaniem promie−
niowania jonizującego.

Warunkiem wydania zezwolenia
na wykonywanie działalności ze źró−

dłem wysokoaktywnym jest zawar−
cie przez jednostkę organizacyjną
składającą wniosek o wydanie ze−
zwolenia:

1) umowy z wytwórcą lub do−
stawcą źródła wysokoaktywnego
zawierającej zobowiązania wytwór−
cy lub dostawcy do odbioru źródła
po zakończeniu działalności z nim i
zapewnienia dalszego postępowania
z tym źródłem oraz regulującej spo−
sób zabezpieczania finansowego
kosztów odbioru źródła i postępo−
wania ze źródłem albo

2) umowy z państwowym przed−
siębiorstwem użyteczności publicz−
nej Zakładem Unieszkodliwiania

Odpadów Promieniotwórczych z
siedzibą w Otwocku−Świerku zawie−
rającej wymienione wyżej zobowią−
zanie.

Jednostka organizacyjna wykonu−
jąca działalność wymagającą zezwo−
lenia nie może przekazać materia−
łów jądrowych, źródeł promienio−
twórczych, urządzeń zawierających
takie źródła, odpadów promienio−
twórczych ani wypalonego paliwa
jądrowego jednostce organizacyjnej
nieposiadającej zezwolenia na wyko−
nywanie z nimi działalności.

Wymieniony przepis stosuje się
odpowiednio do działalności, której
wykonywanie wymaga zgłoszenia.

Prawo atomowe

8 kwietnia 2006 r8 kwietnia 2006 r8 kwietnia 2006 r8 kwietnia 2006 r8 kwietnia 2006 r. weszło w życie zar. weszło w życie zar. weszło w życie zar. weszło w życie zar. weszło w życie zarządzenieządzenieządzenieządzenieządzenie
nr 48 Prnr 48 Prnr 48 Prnr 48 Prnr 48 Prezesa Rady Ministrezesa Rady Ministrezesa Rady Ministrezesa Rady Ministrezesa Rady Ministrów z dnia 11 kwietniaów z dnia 11 kwietniaów z dnia 11 kwietniaów z dnia 11 kwietniaów z dnia 11 kwietnia
2006 r2006 r2006 r2006 r2006 r. w sprawie nadania statutu Ministerstwu. w sprawie nadania statutu Ministerstwu. w sprawie nadania statutu Ministerstwu. w sprawie nadania statutu Ministerstwu. w sprawie nadania statutu Ministerstwu
ZdrZdrZdrZdrZdrowia, opublikowane w Monitorowia, opublikowane w Monitorowia, opublikowane w Monitorowia, opublikowane w Monitorowia, opublikowane w Monitorze Polskim nrze Polskim nrze Polskim nrze Polskim nrze Polskim nr
26 poz. 294.26 poz. 294.26 poz. 294.26 poz. 294.26 poz. 294.

W skład Ministerstwa Zdrowia wchodzą następujące
komórki organizacyjne:

1) Gabinet Polityczny Ministra,
2) Departament Budżetu, Finansów i Inwestycji,
3) Departament Dialogu Społecznego,
4) Departament Nadzoru, Kontroli i Skarg,
5) Departament Nauki i Szkolnictwa Wyższego,
6) Departament Organizacji Ochrony Zdrowia,
7) Departament Pielęgniarek i Położnych
8) Departament Polityki Lekowej i Farmacji,

Nadanie statutu
Ministerstwu Zdrowia

9) Departament Polityki Zdrowotnej,
10) Departament Prawny,
11) Departament Spraw Obronnych,
12) Departament Ubezpieczenia Zdrowotnego,
13) Departament Współpracy Międzynarodowej,
14) Departament Zdrowia Publicznego,
15) Biuro Administracyjno−Gospodarcze,
16) Biuro Dyrektora Generalnego,
17) Biuro Kadr,
18) Biuro Ministra,
19) Biuro Prasy i Promocji,
20) Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Audytu

Wewnętrznego,
21) Samodzielny Wydział Ochrony Informacji Nie−

jawnych.
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Panie Marszałku! Panie Przewod−
niczący!

Panie i Panowie Radni Sejmiku!
Szanowni Goście!

Przede wszystkim dziękuję za za−
proszenie Izby Lekarskiej do tej de−
baty.

Zostałem zaproszony przez Prze−
wodniczącego Sejmiku Pana Stani−
sława Jurcewicza do czynnego
udziału w debacie na temat proble−
mów dolnośląskiej służby zdrowia.

Mówiąc o naszym regionie nie
można  pominąć bieżącej gorącej
sytuacji ogólnokrajowej w odniesie−
niu  do regionalnej. Wszyscy wiemy
gdzie w Polsce strajkują szpitale i w
jakiej ilości. Na Dolnym Śląsku na
razie żaden.  Działający od 2 miesię−
cy  Dolnośląski Komitet Porozumie−
wawczy na rzecz Wzrostu Wynagro−
dzeń  Pracowników Służby Zdrowia,
skupia  wszystkie samorządy zawo−
dowe i prawie wszystkie związki za−
wodowe tej branży. Był dzień urlo−
pu na żądanie 7 kwietnia,  była po−
tem  potężna manifestacja 10 maja
w Warszawie, obecnie trwa  wśród
lekarzy na apel Naczelnej Rady Le−
karskiej akcja zbierania w izbie de−
klaracji rezygnacji z wystawiania
druków  ZUS ZLA z dniem 1 lipca.

Od dwóch miesięcy  postulujemy:
30%  podwyżki dla wszystkich pra−

cowników ochrony zdrowia  już i
100%     w 2007 roku oraz wzrost
publicznych pieniędzy na  zdrowie
do 6% PKB (z obecnych 3,8% PKB).

Trzy dni temu prezes NRL dr
Konstanty Radziwiłł wystosował
obszerne pismo do Prezydenta RP
Pana Lecha Kaczyńskiego z prośbą
o pomoc i interwencję.

Przedwczoraj we Wrocławiu zo−
stał powołany Regionalny Komitet
Strajkowy Związków Zawodowych
Pracowników Ochrony Zdrowia
Dolnego Śląska. Poparcia temu Ko−
mitetowi udzieliła Dolnośląska Izba
Lekarska oraz  Dolnośląska Okrę−
gowa Izba Pielęgniarek i Położnych

we Wrocławiu, Wałbrzychu i w Je−
leniej Górze. Komitet Strajkowy
zwrócił się wczoraj do Pana Woje−
wody, Pana Marszałka i Pana Pre−
zydenta miasta Wrocławia  z ape−
lem o poparcie akcji strajkowej, w
ramach której Komitet domaga się
zwiększenia nakładów na służbę
zdrowia w skali państwa do 6% PKB.

Na  znany wszystkim stan ochro−
ny zdrowia nakłada się sytuacja finan−
sowa pracowników tej branży. Wie−
rzę głęboko w rozsądek lekarzy i pie−
lęgniarek. Wierzę,  że rząd swoimi
działaniami, które, co muszę podkre−
ślić, od przedwczoraj idą w dobrym
kierunku (choć nadal oferują za
mało i za wolno), wierzę,  że ten rząd
nie sprowokuje tychże lekarzy i pie−
lęgniarek do pójścia pod Sejm         z
kilofami i wywoływania burd ulicz−
nych. Próby zastraszania, czy też si−
łowego przeciwstawiania się legal−

nym, zgodnymi z ustawą, protestom
pracowniczym spowodują, że ci co
jeszcze się wahają, wyjadą za grani−
cę, że część zwolni się z pracy w nie−
których  publicznych szpitalach w
trybie ustawowym, a bardziej zde−
sperowani porzucą pracę nie bacząc
na sankcje, w legalnym trybie, nie
stając się przez to przecież przestęp−
cami. Założą indywidualne  bądź gru−
powe praktyki lekarskie czy pielę−
gniarskie, bądź wyjadą za miedzę
choćby nawet do Czech, gdzie cze−
ka ich dwukrotnie wyższe wynagro−
dzenie. Efektem tego  zmniejszenia
liczby lekarzy i pielęgniarek będzie
jeszcze większe wydłużenie kolejek
i jeszcze większe zmniejszenie dostę−
pu do procedur medycznych.

Mam nadzieję, że mądrość rządu
i zrozumienie sytuacji spowoduje
szybkie zwiększenie finansowania
ochrony zdrowia i spełnienie żądań
pracowniczych.

Taka jest aktualna sytuacja na
Dolnym Śląsku w kontekście  sytu−
acji krajowej.

Ale oprócz zmiany poziomu zasi−
lania systemu ochrony zdrowia środ−
kami publicznymi, potrzebne są
zmiany organizacyjno−strukturalne.
Nie będę  mówił tu o rozwiązaniach
systemowych w państwie. Jestem na
sesji Sejmiku Województwa, powiem
więc o szczeblu województwa. Obec−
nie każdy starosta, każdy burmistrz
czy prezydent, prowadzi własną po−
litykę zdrowotną, zależną od możli−
wości i potrzeb lokalnych, od regio−
nalnych haseł wyborczych. Zdrowie
województwa powinno być jednak
ponad podziałami, ponadpartyjne.

Na poziomie regionu z konieczno−
ści (z braku innego podmiotu) podjął
się tego zadania kreator polityki
zdrowotnej, Oddział Wojewódzki
NFZ – płatnik monopolista. I dobrze!
Bo ktoś to musi na bieżąco robić, ale
to moim zdaniem w bliższej i dalszej
perspektywie złe rozwiązanie.

Otóż  postuluję od dawna w róż−
nych gremiach, łącznie z Komisją
Zdrowia Senatu RP, zmianę usta−
wową polegającą na stworzeniu jed−
nego ośrodka planująco−zarządzają−
cego i koordynującego całą służbę
zdrowia województwa:

i szpitalami powiatowymi (w ge−
stii starostów) i gminnymi (w gestii
wójtów),

i szpitalami wojewódzkimi (w ge−
stii Urzędu Marszałkowskiego),

i szpitalami miejskimi (w gestii bur−
mistrzów czy prezydentów miast),

i całym lecznictwem otwartym
(publicznym i niepublicznym)

z ścisłą koordynacją ze szpitala−
mi klinicznymi AM,

i ze szpitalami branżowymi.
Ośrodek, który na podstawie da−

nych epidemiologicznych i demo−
graficznych PLANUJE zakres, loka−
lizację i zabezpieczenie w usługi
lecznictwa ambulatoryjnego i za−
mkniętego, który na bieżąco KON−
TROLUJE, wizytuje, nakazuje, koor−
dynuje i wydaje decyzje, a na koniec
ODPOWIADA i JEST ROZLICZA−
NY!

Mogą to być zmiany ustawowe,
ale może to być również na dziś
rodzaj regionalnego dobrowolne−
go akcesu, porozumienia, opisa−
nego szczegółowo z deklaracją
udziału osobowego, logistyczne−
go i par tialnego finansowania i
podpisanego przez  wysokie ukła−
dające się strony, którym leży na
sercu zdrowie  Dolnoślązaków. I
oto apeluję już dziś, bo na ustawy
trzeba, jak wiemy, czekać, a cza−
su już nie ma. Ponieważ za  zdro−
wie obywateli odpowiada rząd a
ramieniem rządu  w województwie
jest wojewoda, postuluję aby była
to jednostka przy Urzędzie Woje−
wódzkim – poszerzony rozbudo−
wany urząd lekarza wojewódzkie−
go z już  funkcjonującymi konsul−
tantami wojewódzkimi   i częścią
Dolnośląskiego Centrum Zdrowia
Publicznego i częścią Depar ta−
mentu Polityki Zdrowotnej Urzę−
du Marszałkowskiego.

Od ponad roku  na moim biurku
leży potężny tom pod tytułem Dol−
nośląski Plan Zaspokojenia Potrzeb
Zdrowotnych na rok 2005. Czy  ten
plan był realny? TTTTTo jest baro jest baro jest baro jest baro jest bardzo do−dzo do−dzo do−dzo do−dzo do−
brbrbrbrbre pytanie!e pytanie!e pytanie!e pytanie!e pytanie! Czy ten plan był zna−
ny rok temu wszystkim organom
założycielskim? Sadzę, że  wątpię!
Czy był choć w części zrealizowa−
ny? W jakiej części? Kto kontrolo−
wał jego realizację? Czy był w ogó−
le nakaz jego realizacji? Kto odpo−
wiada za jakość realizacji? A prze−
cież wydano na jego sporządzenie
niebagatelne społeczne, nasze, pie−
niądze!

Czy ktoś stworzył taki plan na bie−
żący rok 2006? A powinno się już też
myśleć o roku 2007!

Abstrahując od takiego planu,
abstrahując od wytyczania kierun−
ków regionalnej polityki zdrowot−
nej istnieją jeszcze rozmaite sytu−
acje doraźne, mniej lub bardziej

poważne (niekoniecznie awarie,
katastrofy czy klęski żywiołowe)
wymagające w zarządzaniu regio−
nalną ochroną zdrowia komplekso−
wej analizy i merytorycznie kom−
petentnej reakcji zdecydowanej
bądź jeśli sytuacja tego wymaga,
elastycznej decyzji.

Ktoś musi tę odpowiedzialną de−
cyzję podjąć, tego „ktosia”, tego
kogoś na szczeblu regionu NIE MA.

Głos tego kogoś, tego urzędu
musi być brany pod uwagę przez
wszystkich zarządzających ochroną
zdrowia na terenie województwa.

Po to jest potrzebny ten ośrodek,
sztab, zespół umownie nazwany
przeze mnie „lekarz wojewódzki”.

A więc reasumując: co zrobić by
uzdrowić i usprawnić działanie dol−
nośląskiej służby zdrowia? A to jest
tematem sesji!  Moim zdaniem, trze−
ba spełnić cztery warunki:

– po pierwsze – zapewnić odpo−
wiednie finansowanie,

– po drugie – zapewnić odpowied−
nie finansowanie,

– po trzecie – zapewnić odpowied−
nie finansowanie,

– po czwarte – należy, moim zda−
niem, powołać ośrodek PLANUJĄ−
CY, KOORDYNUJĄCY I ODPO−
WIADAJĄCY za ochronę zdrowia
Dolnoślązaków.

Uważam, że  społeczność naszej
dolnośląskiej ziemi, której delega−
tami Państwo jesteście, powinno
dowiedzieć się dzisiaj ze środków
masowego przekazu, że Sejmik Wo−
jewództwa w tej bardzo trudnej
chwili dla zdrowia naszego, na−
szych dzieci i wnuków, w chwili
zagrożenia bezpieczeństwa zdro−
wotnego Dolnoślązaków  zajął jed−
noznacznie określone stanowisko.

Dlatego apeluję do Sejmiku Wo−
jewództwa Dolnośląskiego o podję−
cie dwu uchwał:

– pierwszej – stwierdzającej za ni−
ski obecny poziom finansowania
ochrony zdrowia naszego regionu,

– drugiej – wyrażającej potrzebę
(konieczną potrzebę!) zaistnienia
ośrodka kierującego i odpowiedzial−
nego za politykę zdrowotną Dolnego
Śląska (z ewentualną intencją w dal−
szej perspektywie inicjatywy ustawo−
dawczej w tym zakresie).

A więc  résumé całego mojego
wystąpienia  i proponowane reme−
dium: ODPOWIEDNIE FINANSO−
WANIE I ODPOWIEDNIE ZARZĄ−
DZANIE.

Dziękuję za uwagę.

Wystąpienie przewodniczącego Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
Andrzeja Wojnara na LV Sesji Sejmiku Województwa Dolnośląskiego 25 maja 2006 r.

Uchwała Nr LV / 8147 2006
Sejmiku Województwa Dolnośląskiego

z dnia 25 maja 2006 roku w sprawie podjęcia
apelu dotyczącego przyjęcia systemowych

rozwiązań gwarantujących poprawę
funkcjonowania służby zdrowia

i zapewnienia pracownikom godnych
warunków pracy i płacy

Na podstawie art. 18 pkt 20 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzą−
dzie województwa (tekst jednolity z 2001 r. Dz.U. nr 142, poz. 1590 ze zmia−
nami) oraz § 36 ust. 2 pkt 2 i ust. 4 Statutu Województwa Dolnośląskiego
(Dz. Urz. Województwa Dolnośląskiego z 2002 r. nr 40, poz. 1084 ze zmia−
nami) Sejmik Województwa Dolnośląskiego uchwala co następuje:

§ 1
Sejmik Województwa Dolnośląskiego mając na uwadze bardzo trudną

sytuację w służbie zdrowia, zwraca się do Rządu RP o podjęcie niezwłocz−
nych działań, mających na celu opracowanie i wdrożenie rozwiązań prawno−
instytucjonalnych i finansowych gwarantujących prawidłowe funkcjonowa−
nie służby zdrowia oraz zapewnienie godnych warunków pracy i płacy.

§ 2
Wykonanie   uchwały   powierza   się przewodniczącemu Sejmiku Woje−

wództwa Dolnośląskiego.
§ 3

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
WICEPRZEWODNICZĄCY SEJMIKU

WOJEWÓDZTWA DOLNOŚLĄSKIEGO
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lek. med. Jacek Chodorskilek. med. Jacek Chodorskilek. med. Jacek Chodorskilek. med. Jacek Chodorskilek. med. Jacek Chodorski

Jedenaste posiedzenie Rady Dolno−
śląskiego Oddziału Wojewódzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia odby−
ło się 20 kwietnia 2006 r. Już jako stały
przedstawiciel DIL w charakterze ob−
serwatora uczestniczyłem w tym posie−
dzeniu Rady. Obecnie przedstawiam
część drugą sprawozdania (część
pierwsza ukazała się w majowym nu−
merze „Medium”).

Po krótkiej przerwie Rada powróci−
ła do swoich obrad. Do omówienia
pozostały następujące tematy:

1. informacja dyrektora DOW NFZ
na temat stanu postępowań w sprawie
zawarcia umów o udzielanie świad−
czeń opieki zdrowotnej na rok 2006,

2. analiza skarg i wniosków wnie−
sionych przez ubezpieczonych za
okres IV kwartału 2005 r.,

3. informacja dyrektora DOW NFZ
na temat sposobu wykonywania przez
świadczeniodawców w I kwartale 2006
r. obowiązków, o których mowa w art.
20−22 ustawy o świadczeniach opieki

III kw. – 120 skarg, IV kw. – 140 skarg).
Dotyczyły one głównie organizacji
wykonywania szczepień ochronnych
u dzieci zgodnie z kalendarzem szcze−
pień, odmowy wydania skierowań na
badania z zakresu kompetencji leka−
rza pierwszego kontaktu np. RTG klat−
ki piersiowej, posiew moczu, wymazy
z gardła. Przedmiotem sporym pomię−
dzy POZ a AOS stały się wymazy z
gardła w kierunku chlamydii. W celu
rozwiązania powyższego problemu
zwrócono się do konsultanta woje−
wódzkiego z zakresu mikrobiologii z
prośbą o zajęcie stanowiska w kwestii
podziału badania wymazu z gardła na
badanie podstawowe i specjalistyczne;

3. lecznictwa szpitalnego (I kw. –
115 skarg, II kw. – 119 skarg, III kw. –
134 skargi, IV kw. – 135 skarg). Doty−
czyły one głównie długiego oczekiwa−
nia w kolejce na planowe przyjęcia do
szpitala;

4. opieki stomatologicznej (I kw. –
59 skarg, II kw. – 61 skarg, III kw. – 55
skarg, IV kw. – 61 skarg). Dotyczyły
one głównie niewłaściwej jakości
świadczeń dentystycznych (źle wyko−
nana proteza zębowa), pobierania do−
płat i długi czas oczekiwania na wyko−
nanie protez.

Na końcu przedłożonego materiału
zostały dołączone 4 tabele, z których
można dowiedzieć się o ilości skarg
zgłoszonych (na piśmie, telefonicznie,
ustnie), ile z tych skarg było zasad−
nych, ile bezzasadnych oraz w jaki
sposób i w jakim czasie zostały one
rozpatrzone.

Zbliżając się już do końca posie−
dzenia Rady dyrektor Woźny poru−
szył kilka spraw. Krótko został omó−
wiony materiał o sposobie wykony−
wania przez świadczeniodawców w

I kwartale 2006 r. obowiązków, o
których mowa w ar t. 20−22 ustawy
o świadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze środków publicz−
nych. Dyrektor Woźny omówił tak−
że analizę kosztów refundacji leków
w 2005 r. w stosunku do inwalidów
wojennych i wojskowych oraz osób
represjonowanych. Na ten temat pi−
sałem w majowym numerze „Me−
dium” w artykule „O lekach (ina−
czej)”, więc nie będę się powtarzał.
Przypomnę tylko, że mam do tego
materiału kr ytyczny stosunek.
Może jeszcze tylko dodam, że w
przyszłym roku będą w Polsce mu−
siały obowiązywać dyrektywy UE w
sprawie cen generyków na leki za−
graniczne, które w dużej części są
na liście leków refundowanych. Ina−
czej mówiąc, ceny polskich leków
muszą zostać zrównane z cenami
ich zagranicznych odpowiedników,
a to oczywiście spowoduje wzrost
ich cen. Proponuję więc już szukać
dodatkowych milionów w budżecie
Oddziału na rok 2007 na leki.
Oszczędności na viagrze na pewno
nie pomogą.

I już niemal na końcu posiedzenia
Rady została zaprezentowana infor−
macja na temat skutków finansowych
„migracji” pacjentów w latach 2004−
2005. Analiza została opracowana dla
całego kraju i warto zobaczyć jak na
tle innych województw wygląda Dol−
ny Śląsk. To bardzo ciekawy materiał.
Ciekawy także dla naszego środowi−
ska lekarskiego. W końcu jesteśmy
miastem akademickim, mamy swoją
Akademię Medyczną i liczne kliniki.
Ogólnie można powiedzieć, że nie
jest źle, chociaż wiele jest jeszcze do
zrobienia. Jeżeli wziąć pod uwagę

różnicę pomiędzy wartością świad−
czeń udzielonych na terenie danego
województwa na rzecz pacjentów za−
mieszkałych w pozostałych woje−
wództwach a wartością świadczeń
udzielonych na rzecz pacjentów za−
mieszkałych w danym województwie
na terenie pozostałych województw,
to Dolny Śląsk był w roku 2004 na
minusie na ponad 12 mln zł, nato−
miast w roku 2005 byliśmy na minu−
sie na ponad 6 mln zł. Tłumacząc to
„z polskiego na nasze” nadal więcej
Dolnoślązaków wyjeżdża leczyć się
poza nasze województwo niż przy−
jeżdża do nas ubezpieczonych z in−
nych województw leczyć się w na−
szych szpitalach. Poza konkurencją
jest województwo mazowieckie (czy−
taj Warszawa), które ma wynik dodat−
ni w 2004 r. na poziomie ponad 235
mln zł, a w roku 2005 wynik na plus
wynosi ponad 359 mln zł. Wojewódz−
two śląskie jest także na plusie: w
roku 2004 – ponad 62 mln zł, w roku
2005 – ponad 89 mln zł. Z 16 woje−
wództw jeszcze tylko województwa
wielkopolskie i małopolskie są na plu−
sie. Pozostałe  – na minusie. Rekor−
dzista – województwo podkarpackie
– w roku 2004 było na minusie na
ponad 80 mln zł, zaś w roku 2005 na
ponad 103 mln zł. Na pocieszenie dla
nas pozostaje fakt, że jesteśmy jedy−
nym województwem w Polsce, które−
mu w roku 2005 w porównaniu z ro−
kiem 2004 udało się obniżyć ten swo−
isty deficyt dwukrotnie. Gorąco po−
lecam ten materiał.

I na tym to ciekawe i najdłuższe
spotkanie Rady zakończono. A ja
mocno spóźniony pogoniłem na po−
siedzenie Prezydium DRL. Następ−
ne spotkanie Rady w czerwcu br.

Posiedzenie Rady DOW NFZ (część II)
zdrowotnej finansowanych ze środków
publicznych,

4. informacja dyrektora DOW NFZ
na temat bieżącej działalności Oddzia−
łu.

Informację dyrektora Woźnego na
temat zawartych umów o udzielanie
świadczeń zdrowotnych na rok 2006
otrzymaliśmy na płytce CD. Są na niej
wszystkie informacje o zawartych
kontraktach. Oczywiście nie mam
możliwości w artykule omówić tych
danych. Nie pozostaje mi nic innego
jak odesłać zainteresowanych na stro−
ny internetowe DOW NFZ lub do Izby
po kopie płytki.

Odnośnie punktu 2 – analiza skarg
i wniosków wniesionych przez ubez−
pieczonych w IV kwartale 2005 r. W
IV kwartale br. do DOW NFZ wpły−
nęły 733 skargi (wzrost o 45 w odnie−
sieniu do III kwartału 2005 r.). Naj−
częściej powtarzające się skargi do−
tyczyły świadczeń z zakresu:

1. ambulatoryjnego lecznictwa spe−
cjalistycznego (I kw. – 166 skarg, II
kw. – 271 skarg, III kw. – 205 skarg,
IV kw. – 214 skarg). Dotyczyły one
głównie ograniczonego dostępu do
porad specjalistycznych: trudności w
zarejestrowaniu się do poradni specja−
listycznej i długi okres oczekiwania na
poradę z powodu wyczerpania limitów.
Chodziło przede wszystkim o porad−
nie: endokr ynologiczną, neurolo−
giczną, ortopedyczną i kardiologiczną.
Zaobserwowano wzrost skarg doty−
czących odsyłania pacjentów z porad−
ni specjalistycznej w celu odpłatnego
wykonania badań np. USG piersi, pole
widzenia, badanie poziomu hormo−
nów;

2. podstawowej opieki zdrowotnej (I
kw. – 162 skargi, II kw. – 138 skarg,
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Dolnośląska służba zdrowia – w jej
obecnym kształcie – jest dramatycz−
nie niedofinansowana. Powodów tego
stanu rzeczy jest wiele. O globalnych
powodach mówią dziś lekarze, pielę−
gniarki, organizacje pracowników
medycznych itp. Słyszymy o nich w
mediach.

Specyfiką dolnośląskiej służby zdro−
wia jest nadmiar placówek lecznictwa
zamkniętego, tego lecznictwa, które
pochłania ponad połowę wszystkich
środków, jakimi dysponuje publiczny
płatnik – bez względu na to czy ten
płatnik nazywa się NFZ, kasa chorych,
czy fragment budżetu województwa.
Powody tego nadmiaru są znane. Jed−
ne sięgają czasów, gdy szalała gruźli−
ca i nie znano penicyliny (Dolny Śląsk
był przeciwgruźliczym zapleczem
przedwojennych Niemiec) i czasów
powojennych gdy nic nie likwidowa−
no, a jeszcze tworzono nowe szpitale,
bo wymagały tego strategiczne plany
ówczesnego Układu Warszawskiego.

W naszym województwie, gdzie
Oddział Narodowego Funduszu
Zdrowia dysponuje rocznie kwotą
ponad 2,5 miliarda złotych, do utrzy−
mania mamy 88 szpitali. Dla porów−
nania w Wielkopolsce, gdzie miesz−
ka więcej ludności i tamtejszy Od−
dział NFZ jest bogatszy o 420 milio−
nów złotych funkcjonuje 50 szpitali.
Oznacza to, że istniejące w Wielko−
polsce szpitale są zdecydowanie le−
piej finansowane i z reguły nie zadłu−
żają się. Warto też wspomnieć o wy−
ższych płacach wielkopolskich medy−
ków. Blisko 70% generowanych środ−
ków finansowych to koszty stałe szpi−
tali wraz z osobnym funduszem płac
(czynsze, parki, grunty – podatki).

Oczywiście oczekujemy mądrych
decyzji rządowych, ale nie liczymy na

to, że rząd zrobi za nas porządek  na
Dolnym Śląsku. Pamiętamy kilka pro−
gramów „restukturyzacji” łóżek szpi−
talnych, ich autorów: pana Prędkiego,
pana Drąga. Tak naprawdę z ich
zresztą winy. Na planach się skończy−
ło. Gorzej – na tamte restukturyzacje
wydano sporo publicznych pieniędzy.

Mam nadzieję, że obecnemu Sejmi−
kowi Dolnośląskiemu, pod kierun−
kiem osoby bardzo kompetentnej, pod
kierunkiem Pana Marszałka Pawła
Wróblewskiego wystarczy zapału nie
tylko do opracowania planu restruk−
turyzacji służby zdrowia, ale także do
konsekwentnego jego wdrożenia.

Zdaniem Narodowego Funduszu
Zdrowia jest możliwe najlepsze finan−
sowanie ochrony zdrowia – w ramach
posiadanych środków. Rada Oddzia−
łu NFZ pilnuje, aby w chwili, gdy dzie−
lone są środki najwięcej trafiało ich
do nas. Ale żaden algorytm podziału
tych środków nie rozwiąże proble−
mów dolnośląskiej służby zdrowia
bez aktywności regionalnych polity−
ków− a zwłaszcza Zarządu i radnych
sejmiku.

Obawiam się, że istotną przeszkodą
na drodze do zracjonalizowania sieci
placówek medycznych na Dolnym Ślą−
sku może być opór samorządów powia−
towych, czy gminnych. Mimo całej
sympatii dla mądrych samorządow−
ców, uważam że często wyżej cenią oni
miejsca pracy w szpitalach niż perspek−
tywę naprawy systemu ochrony zdro−
wia i lepsze lecznictwo. Dlatego uwa−
żam  że decyzje w sprawie sieci szpita−
li powinien podejmować wojewoda,
czasami arbitralnie, wbrew partykular−
nym interesom. W wyniku tych decy−
zji zyska ogół pacjentów. (...)
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Szanowny Panie Przewodniczący!
Szanowni Państwo Radni!

Z uwagą przysłuchiwałam się ob−
radom Sejmiku Województwa. Po
wystąpieniach przedstawicieli mi−
nisterstwa, zawodów medycznych,
dyrektorów szpitali, związków za−
wodowych głos zabrali przedstawi−
ciele klubów radnych, wykazując
ogromne zadowolenie ze swojej  4−
letniej działalności.

Po wystąpieniach środowiska le−
karskiego rzeczywistość okazała
się więcej niż szara. Wszystkie
podnoszone przez nas problemy
dla przeważającej liczby radnych
były nowością i zaskoczeniem.

Nie mówiliśmy o strajkach – mó−
wiliśmy o niedofinansowaniu służ−
by zdrowia i błędach w jej organi−
zacji. W czasie debaty okazało się,
że szumnie zapowiadana sieć szpi−
tali publicznych dofinansowana z
budżetu państwa tak naprawdę ist−
nieje tylko w głowach decydentów:
do chwili obecnej nie przedstawio−
no żadnych kryteriów, które mia−
łyby te placówki spełniać. Nie wia−
domo także, kto miałby ten system
tworzyć – władze wojewódzkie czy
samorządowe.

W swoim wystąpieniu stwierdzi−
łam – uzupełniając wypowiedzi po−
przedników – że nic nie stoi na
przeszkodzie skonstruowaniu re−
ceptariusza dla lecznictwa otwar−
tego, na wzór funkcjonującego już
receptariusza szpitalnego.

W odpowiedzi na wystąpienie
jednego z radnych (głośnego piew−
cy tylko prywatnego lecznictwa:
„należy prywatyzować, prywatyzo−

wać, prywatyzować wszystko”) –
zapytałam czy 53−łóżkowy szpital
pracujący w oparciu o bardzo do−
bry kontrakt finansowy ma możli−
wości i obowiązki takie same jak
placówka publiczna i czy zabezpie−
cza we wszystkie specjalności
określoną społeczność? Czy leczy
w ramach całodobowych dyżurów
bezdomnych, nieubezpieczonych,
ludzi z tak zwanego marginesu, za
których rzekomo płaci opieka spo−
łeczna?

W swoim wystąpieniu podkreśli−
łam narastające braki kadrowe za−
równo wśród lekarzy jak i pielę−
gniarek, a także ogromne trudno−
ści w kształceniu podyplomowym
lekarzy stworzone przez minister−
stwo i poszczególne instytucje za
to odpowiedzialne.

Ważną kwestią – na ogół prze−
milczaną – jest „wyciek” publicz−
nych pieniędzy z systemu. Moim
zdaniem, należałoby podjąć może
radykalną, ale uzdrawiającą w ja−
kiejś mierze, decyzję oddzielenia
sektora prywatnego od publiczne−
go.

Mówiąc kolokwialnie „rozbawi−
ła mnie” dyskusja radnych nt. wy−
jazdu najlepszych kadr medycz−
nych z kraju. Otóż ci najlepiej wy−
szkoleni, często z racji uwarunko−
wań rodzinnych, pozostają w kra−
ju i szkolą młodych adeptów sztu−
ki medycznej. I to właśnie tych
młodych, dobrze wyszkolonych, z
otwartymi ramionami przyjmują w
szpitalach tzw. zachodniej Europy.

W dyskusji na sesji Sejmiku Województwa
zabrała głos m.in. dr Krystyna Kochman,
zastępca przewodniczącego Dolnośląskiej

Rady Lekarskiej
Wizja napływu w to miejsce ko−

legów lekarzy zza wschodniej gra−
nicy jest utopią. Są to lekarze bar−
dzo dobrze wykształceni, znający
języki obce, którzy po uzyskaniu
naszego prawa wykonywania za−
wodu  ruszają dalej na zachód – bo
z zarobków w Polsce ledwo utrzy−
maliby siebie – a co począć z ro−
dziną w kraju swego pochodzenia?

W kwestii restrukturyzacji służ−
by zdrowia w naszym regionie
chcę wyraźnie podkreślić, że po−
winny się w to zaangażować
wszystkie podmioty, które są orga−
nami założycielskimi dla poszcze−
gólnych placówek i kierować się
rozsądkiem w ich rozmieszczeniu,
mając na uwadze potrzeby danej
społeczności, a nie kierować się
względami towarzysko−politycz−
nym, ulegając czasami wybujałym
ambicjom naszych kolegów, któ−
rzy próbują tworzyć ośrodki nie−
mal kliniczne bez zaplecza kadro−
wego, bez możliwości technicz−
nych i finansowych.

Sesja sejmiku, szumnie nazwana
debatą, okazała się wstrząsem dla
radnych. Wszystkie uwagi zawar−
te w wystąpieniach powędrowały
do Komisji Zdrowia, która ma je ze−
brać w jedną całość do dalszych
prac sejmiku.

Jeszcze  raz, moim zdaniem,
okazało się, że stracono cztery lata
nie wsłuchując się  pilnie w głos
środowiska medycznego, które
przecież ma wiele sensownych
uwag do przekazania.
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ONI ORGANIZOWALI SŁUŻBĘ ZDROWIA

Kalendarium 1945
Legnica

Sierpień
1 – Narasta epidemia chorób zakaź−

nych, zwłaszcza duru brzusznego i czer−
wonki. Prowadzone są szczepienia
ochronne. Większość chorych leczonych
jest w Szpitalu Zakaźnym. Chorzy z oko−
licznych wsi dowożeni są wozami.

10 – W Legnicy zorganizowano Miejską
Kolumnę Przeciwepidemiczną, której kie−
rownikiem został lek. Janusz Kertyński,
a pracownikami – lek. Herbert Laufer
(Niemiec) i Zofia Harezma, kancelistka.

15 – Zorganizowano Oddział Polskie−
go Czerwonego Krzyża w Legnicy i kilka
kół PCK.

 27 – Ukazał się pierwszy numer dzien−
nika „Pionier” poświęcony „zespoleniu
Dolnego Śląska z Macierzą”. Wcześniej
nakładem Komitetu Wojewódzkiego PPS
ukazał się tygodnik „Naprzód Dolnoślą−
ski” (24.06) oraz wydawana przez Ko−
mitet Wojewódzki PPR „Trybuna Dolno−
śląska” (12.08).

Wrzesień
8 – Do Wrocławia przeniosło się Kura−

torium Okręgu Szkolnego.
13 – W wyniku konferencji polsko−so−

wieckiej ustalono przekazanie stronie
polskiej wszystkich majątków ziemskich
i zakładów przemysłowych na Dolnym
Śląsku. Rozmowom przewodniczyli mar−
szałek Konstanty Rokossowski i Pełno−
mocnik Rządu Stanisław Piaskowski.

15 – Rozpoczęto przemieszczanie
Urzędu Pełnomocnika Rządu na Okręg
Dolnego Śląska oraz instytucji towarzy−
szących z Legnicy do Wrocławia

20 – Pierwszych chorych przyjął Miej−
ski Ośrodek Zdrowia przy ul. Powstańców
6. Kierował nim lek. Józef Szmerler.

30 – Zorganizowano stałą komunika−
cję samochodową między Legnicą a
Łodzią, Katowicami, Jelenią Górą i Zgo−
rzelcem.

Październik
9 – Do budynków przy ul. Reymonta

20/21 rozpoczęto przenoszenie oddzia−
łów Szpitala Powiatowego. Dyrektorem
szpitala został lek. Dymitr Mrozowski.

20 – W Szpitalu Miejskim powstał 15−
łóżkowy oddział gruźliczy, którym kiero−
wała lek. Maria Barska.

29 – Na dworcu kolejowym w Legnicy
zorganizowano punkt dworcowy PCK
wydający kawę słodzoną i chleb z mar−
moladą. Do 27 listopada z jego pomocy
skorzystało 800 dzieci.

31 – „Dzięki życzliwości dowództwa
Armii Radzieckiej” – jak  odnotowano w
„Szkicach Legnickich” w 1966 r. – „Za−
rząd Miejski przeprowadził się z dzielni−
cy za rzeką Kaczawą do centrum mia−
sta, do budynku przy ul. Dzierżyńskiego
i przejął administrację całej Legnicy”.

31 – W Legnicy uruchomiono trzy linie
tramwajowe.

Listopad
1 – Sytuacja aprowizacyjna miasta jest

nadal krytyczna. „Przydziały kartkowe”
obejmowały tylko chleb, sól i zapałki. Nie
dostarczono do sklepów ziemniaków.
„Społem” nie ma zboża – grozi zamknię−
ciem piekarń

30 – Od czerwca do listopada zareje−
strowano 828 chorych na choroby za−
kaźne przewodu pokarmowego. Ilość
chorych była zapewne większa, rejestra−
cja obejmowała bowiem tylko chorych
leczonych w polskich szpitalach.

Grudzień
31 – W Legnicy zorganizowano Ubez−

pieczalnię Społeczną. Jej dyrektorem
został Ryszard Domirski.

Źródła m.in. Cz. Kowolak, Pierwsze dni wol−
ności w Legnicy, „Szkice Legnickie”, 1966, 3,
72; Bogusława Machowska, Opieka zdrowot−
na, społeczna i sanitarna w Legnicy w latach
1945 – 1950, „Szkice Legnickie”,
1997,19,72.

W połowie czerwca 1945 roku Legni−
ca stała się drugą, po Trzebnicy, siedzibą
Urzędu Pełnomocnika Rządu  RP na
Okręg Administracyjny Dolnego Śląska
mgr. Stanisława Piaskowskiego. Położo−
na w centrum okręgu miała coraz spraw−
niejsze połączenia kolejowe z innymi
miastami Dolnego Śląska oraz zapewnia−
ła dogodne pomieszczenia urzędom i
instytucjom. Wśród wpływowych polity−
ków byli również tacy, którzy uważali,
że w związku ze znacznym zniszczeniem
Wrocławia, właśnie Legnica ma przed
sobą szansę, aby zostać „stołecznym”
miastem województwa. Zmienili zdanie,
kiedy nie pytani o zgodę znaleźli się na
Zakaczawiu, a w reprezentacyjnych
dzielnicach miasta zadomowili się Rosja−
nie.

W sporej grupie pracowników Urzę−
du Pełnomocnika przybyli również
urzędnicy Wydziału Zdrowia z naczelni−
kiem lek. Bogdanem Snarskim. Działal−
ność rozpoczęto od zorganizowania po−
mieszczeń biurowych oraz od groma−
dzenia i analizowania informacji, jakie
nadsyłali pełnomocnicy i lekarze powia−
towi. Równie ważnym zadaniem było re−
jestrowanie zgłaszających się lekarzy i
obsadzanie nimi wolnych stanowisk kie−
rowniczych i miejsc pracy w zakładach
leczniczych.

„... Na podstawie dostępnej mi litera−
tury miałem o wszystkim jakie takie
pojęcie, poza tym sam dużo jeździłem
(miałem już wówczas auto służbowe)” –
odnotował we  wspomnieniach lek. Bog−
dan Snarski. – „Dużą pomocą był dr Bed−
narek i mgr Kurkowski. Mój zastępca do
spraw leczniczych wkrótce umarł na
gruźlicę. O ile wiem, był to pierwszy le−
karz, którego pochowaliśmy na Dolnym
Śląsku. Mgr Antoni Kurkowski zajął się
sprawą rozdziału aptek (...). Niektóre
tereny były zasiedlone intensywnie, po−
łudniowe powiaty zasiedlone w pierw−
szych miesiącach prawie wyłącznie
przez ludność niemiecką, posiadały miej−
scową kadrę lekarską (...). Armia ra−
dziecka oddawała nam sukcesywnie sze−
reg szpitali, w których przebywali cho−
rzy i ranni, Polacy i Niemcy”.

Wymianie informacji służyła coraz
sprawniej funkcjonująca sieć telefonicz−
na i poczta, a także okresowe konferen−
cje z udziałem wszystkich pełnomocni−
ków obwodów zwoływane przez Stani−
sława Piaskowskiego. Niestety, nadal
sprawą wymykającą się spod kontroli
były sprawy kadrowe: wielu nowo mia−
nowanych dyrektorów i ordynatorów, po
kilku tygodniach próby powracało w
strony rodzinne, coraz częstsze były
meldunki o przejmowaniu placówek
leczniczych przez osoby nie posiadają−
ce do tego uprawnień, w południowych
powiatach grasowali szabrownicy z fał−
szywymi upoważnieniami do rekwirowa−
nia aparatów rtg i drogiego sprzętu za−
biegowego. Takie to były czasy.

Spośród pracowników kadrowych
Wydziału Zdrowia Urzędu Pełnomocni−
ka znanych jest zaledwie kilka osób.
Zasługi  Naczelnego Komisarza do Wal−
ki z Epidemiami dr. Adama Michejdy
oraz doktorów Kosowskiego i Panasa
podkreśla lek. Janusz Kertyński. (Po−
święcę im więcej uwagi w kolejnych od−
cinkach cyklu.) Pamięć o innych prze−

chowywana jest, być może, w przepast−
nych zakamarkach archiwów i czeka na
przypomnienie.

Wartą przywołania jest anegdota od−
notowana we wspomnieniach lek. Bog−
dana Snarskiego, która ilustruje jak głę−
boka była niewiedza o sytuacji służby
zdrowia na Dolnym Śląsku. Otóż pew−
nego dnia kierownik Wydziału Wojsko−
wego Urzędu przekazał polecenie, aby
natychmiast wojskowym samochodem
udał się do Ministerstwa Zdrowia w
Warszawie wyjaśnić informacje zawarte
w przesłanym wcześniej raporcie o sta−
nie uzdrowisk i miejscowości wypoczyn−
kowych. Przekazane dane statystyczne
i załączony raport były bowiem, zdaniem
ministerialnych urzędników, niedorzecz−
ne.  Nie uwierzono, że na Dolnym Ślą−
sku jest więcej uzdrowisk i sanatoriów,
aniżeli w pozostałych regionach kraju!

 W rezultacie przeprowadzonej roz−
mowy powołano Państwowe Uzdrowiska
Dolnośląskie z dyrekcją  w Solicach
Zdroju (obecnie Szczawno Zdrój). Mia−
nowano również trzyosobową dyrekcję
w składzie: Wacław Lenga oraz lekarze
Antoni Wasilewski i Bogdan Snarski.
Nieco później dołączyli do nich kolejni
lekarze – Janusz Karwowski i Władysław
Oszczygieł. Decyzje te zadecydowały o
przyszłych kolejach życia lek. Bogdana
Snarskiego, który kilka miesięcy później
zrezygnował z pracy w administracji pań−
stwowej i przez wiele następnych lat zaj−
mował się lecznictwem uzdrowisko−
wym, m.in. jako dyrektor sanatorium w
Inowrocławiu.

W  drugiej połowie październiku 1945
roku Urząd Pełnomocnika Rządu RP na
Okręg Administracyjny Dolnego Śląska
przeniósł się do Wrocławia i tam docze−
kał przekształcenia w Urząd Wojewódz−
ki. Wrocław stał się niekwestionowaną
stolicą województwa. Legnica nie utra−
ciła znaczenia ważnego centrum gospo−
darczego i kulturalnego zachodniej czę−
ści Dolnego Śląska.

Warto przypomnieć, że pierwszą de−
cyzją lekarza miejskiego lek. Janusza
Kertyńskiego, po jego przyjeździe do
Legnicy, było zorganizowanie punktu
szczepień w gmachu starego ratusza,
rejestracja przebywających w mieście
fachowych pracowników medycznych –
zarówno Polaków, jak i Niemców, a tak−
że wydanie stosownych zarządzeń .w

sprawie poprawy stanu sanitarnego i
porządkowego miasta. Tylko pierwsza
decyzja spotkała się z należnym zainte−
resowaniem – przed ratuszem stanęła
kolejka osób gotowych się zaszczepić. I
stała tak długo, aż wyczerpał się zapas
szczepionki.

Kilka dni później – 9 maja – otwarto
pierwsze ambulatorium dla polskich
mieszkańców Legnicy przy ul. Kościusz−
ki, które 17 maja przekształciło się w
placówkę o pełniejszej obsadzie. W koń−
cu maja utworzono „pogotowie chirur−
giczne” przy ul. Reymonta, a miesiąc
później  ambulatoria lekarskie na punk−
tach etapowych Państwowego Urzędu
Repatriacyjnego – wschodnim (lek. Bro−
nisław Pianko) i zachodnim (lek. Józef
Świerkowski).

20 września otwarty został,  w budyn−
ku przy ul. Powstańców 10, Miejski
Ośrodek Zdrowia. Wcześniej pozyskany
budynek przeszedł kapitalny remont i
zyskał  wyposażenie, którego nie miały
inne placówki otwartego lecznictwa. Sta−
ło się to możliwe dzięki sporej dotacji
pozyskanej z funduszów Wojewódzkie−
go Wydziału Zdrowia (J. Kertyński).
Kierownikiem ośrodka został lek. Józef
Szmerler. Obok poradni ogólnej i gabi−
netu stomatologicznego rozpoczęły
przyjmowanie podopiecznych: Stacja
Matki i Dziecka oraz poradnie dla ko−
biet, przeciwgruźlicza i przeciwwene−
ryczna. Ośrodki zdrowia miały w tam−
tym czasie inne zadania, aniżeli placów−
ki lecznicze o tej samej nazwie, organi−
zowane w latach pięćdziesiątych. Ich
głównym zadaniem było zwalczanie cho−
rób społecznych – gruźlicy i chorób
wenerycznych oraz zapobieganie choro−
bom zakaźnym.

Porady lecznicze, w różnych specjal−
nościach, świadczyły prywatne gabine−
ty lekarskie mieszczące się zazwyczaj w
mieszkaniach lekarzy.  „W pierwszych
miesiącach (...) jedyną placówką był mój
prywatny gabinet, prywatny tylko z na−
zwy, gdyż jako lekarz miejski przyjmo−
wałem tam wszystkie wizyty” – odnoto−
wał lek. Janusz Kertyński, lekarz o spe−
cjalności niezwykle wówczas popularnej
–  wenerolog. W sierpniu 1945 roku
opiekę nad chorymi podjęła również pla−
cówka PCK oraz zorganizowane przez
inż. Hergeta laboratorium analityczne,
a także poradnia stomatologiczna kiero−

wana bezinteresownie przez lek. dent.
Edwarda Goldszteina (B. Machowska).

W kwietniu 1946 roku, po uzyskaniu
karetki, zorganizowano w Legnicy Pogo−
towie Lekarskie, co znacznie usprawniło
transport chorych kierowanych do szpi−
tala oraz wyjątkowo pilne wizyty lekarskie
w terenie. Siedzibą pogotowia był budy−
nek przy ul. Reymonta 7, a jego kierow−
nikiem, co potwierdzają dokumenty wy−
stawione przez Zarząd Miejski w Legni−
cy, był Walenty Gołąbek, pracownik ad−
ministracji Szpitala Miejskiego, a następ−
nie – od 1948 roku (?) –  sekretarz Od−
działu Związku Zawodowego Pracowni−
ków Służby Zdrowia w Legnicy.  (Dzię−
kuję p. Kazimierzowi Gołąbkowi, synowi,
za udostępnione dokumenty i fotografie).

Od 1946 roku ważną rolę przejęła na
siebie Ubezpieczalnia Społeczna w Le−
gnicy, którą sprawnie kierował Ryszard
Domirski. Ubezpieczalnia była organiza−
torem sieci gabinetów lekarskich świad−
czących zarówno refundowane przez
ubezpieczalnię, a zatem bezpłatne, po−
rady ogólne i specjalistyczne – „na pod−
stawie zaświadczenia pracodawcy”. A
także instytucją, która wspomagała za−
kup sprzętu medycznego i wyposażenia
gabinetów lekarskich.

 Na liście wywieszonej w listopadzie
1946 roku w legnickich zakładach pra−
cy i instytucjach podano następujące
nazwiska lekarzy ubezpieczalni: Dymitr
Mrozowski (chirurg akuszer), Jan Choj−
nacki (lekarz domowy), Maria Pruszyń−
ska (spec. chorób płuc), Ozjasz Grun−
berg (lekarz domowy), major  Wolf Tie−
ger (wenerolog), Mieczysław Engelberg
(akuszer ginekolog), Maria Barska (le−
karz domowy), Fryderyk Zagórski (aku−
szer ginekolog), Daniel Giser (wenero−
log),Oskar Etowicz (laryngolog), Stani−
sława Kalinowska (lekarz dent.), Łaska
Chawa  (lekarz dent.), Rubin Weismann
(technik dent.), Stanisław Kozik (fel−
czer), Antoni Juszkiewicz (st. felczer),
Józef Świderski (lekarz domowy). Tyl−
ko przy dwu ostatnich nazwiskach po−
dano jako miejsca ordynacji miejscowo−
ści poza Legnicą: Kaławsk i Parchonice.

Listę zamykały nazwiska pracowni−
ków średniego personelu medycznego:
pielęgniarek – Zofii Grochowskiej, Da−
nieli Niedzielenko oraz położnych –
Marii Chudzińskiej, Katarzyny Wojto−
wicz i Anieli Nowakowskiej.

Wszystkie opisane wydarzenia działy
się w okolicznościach szczególnych, ja−
kimi była pochłaniająca coraz więcej ofiar
epidemia duru brzusznego i czerwonki
oraz liczne, jesienią 1945 roku, transpor−
ty osadników. Poświęcę im więcej uwagi
w następnych odcinkach cyklu.

JerJerJerJerJerzy Bogdan Koszy Bogdan Koszy Bogdan Koszy Bogdan Koszy Bogdan Kos

Legnica – 1945−1947 – personel
pomocniczy
Władysław Adamowicz – ochroniarz
lekarza miejskiego,
Stanisława Dembicka – pielêgniarka
Szpitala ZakaŸnego,
Stanisław Duczmal –  intendent
Szpitala Powiatowego,
Ryszard Domirski – dyrektor Ubez-
pieczalni Spo³ecznej,

inż. Herget – organizator placówki
PCK,
fel. Stanisław Kozik – asystent chi-
rurga dr. Dymitra Mrozowskiego,
Wanda Kryszczunas−Kozik – pielê-
gniarka operacyjna,
Kutzbach (Niemka) – jedyna laborant-
ka w pierwszych miesi¹cach 1945 r.,
Ella Nagel – pielêgniarka Szpitala
ZakaŸnego,

Adela Podolak – organizatorka labo-
ratorium w Szpitalu ZakaŸnym,
Maria Robak – pielêgniarka Szpitala
ZakaŸnego,
Janina Szumigaj – pielêgniarka ope-
racyjna,
Wanda Trubiasz – organizatorka la-
boratorium,
Janina Ziarno – pielêgniarka Szpita-
la ZakaŸnego.

Legnica stołeczna

Karetka Pogotowia Lekarskiego w Legnicy 1946 r. Pierwszy od
lewej Walenty Gołąbek, kierownik pogotowia.

Ponieważ aparat rentgenowski –
po skradzeniu kilku części – nie
nadawał się do użytku musieliśmy
chorych kierować aż do Jeleniej
Góry! Dopiero w październiku na−
stąpiło uruchomienie tego urządze−
nia.

Janusz KerJanusz KerJanusz KerJanusz KerJanusz Kertyński,tyński,tyński,tyński,tyński,
„T„T„T„T„Trrrrr udne dni”udne dni”udne dni”udne dni”udne dni”

WALENTY
GOŁĄBEK,
ur. 1897,
zm. 1985;
pionier le-
g n i c k i e j
s³u¿by zdro-
wia; od
1.12.1945 r.
wspó³orga-

nizator Szpitala Miejskiego, a od
1952 r. kierownik kancelarii ogólnej;
w latach 1946-1949 kierownik Pogo-
towia Lekarskiego w Legnicy; od
1948 r. (?) sekretarz zarz¹du Oddzia-
³u Zwi¹zku Zawodowego Pracowni-
ków S³u¿by Zdrowia w Legnicy.
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W dniach 25−26 kwietnia
2006 Inowrocław gościł, jak co
roku, uczestników
Ogólnopolskiego Forum
Ratownictwa.  Tematem
wiodącym XI już Forum były
problemy  edukacyjne,
organizacyjne i prawne
związane z zawodem
ratownika medycznego.

Patronat Honorowy objęli między
innymi minister zdrowia profesor Zbi−
gniew Religia, minister spraw we−
wnętrznych i administracji Ludwik
Dorn, minister obrony narodowej Ra−
dek Sikorski. Komitetowi naukowemu
przewodniczył profesor Jerzy Koniecz−
ny – niekwestionowany Ojciec
Chrzestny  Forum polskiego ratownic−
twa.

Kilkuset gości, w tym ze Stanów
Zjednoczonych oraz Szwecji, przywi−
tała w Inowrocławiu piękna słonecz−
na pogoda, która podkreślała uroki
inowrocławskiego Parku Zdrojowego,
obok  którego w nowoczesnej sali wi−
dowiskowej odbywały się dwudniowe
obrady.

W trakcie obrad wygłoszono ponad
50 referatów, z czego aż  20% stanowi−
ły publikacje pracowników Zakładu
Ratownictwa Medycznego wrocław−
skiej Akademii Medycznej.

Tematyka Forum  nieprzypadkowo
poświęcona była ratownikom medycz−
nym.

Ostatnie 5 lat  to pierwszy etap roz−
woju ratownictwa w Polsce. Przed 5
laty uchwalono Ustawę o Państwo−
wym Ratownictwie  Medycznym. Jed−
nak jak wszystkim wiadomo, jedynie
znikoma część  jej artykułów  faktycz−
nie obowiązuje. Ponieważ  dalszy roz−
wój ratownictwa medycznego zależy
od poprawy organizacji systemu  i
wdrożenia jednolitych standardów, w
chwili obecnej  priorytetem jest przy−
jęcie nowej ustawy. Projekt ustawy  re−
guluje  precyzyjnie wymagania  doty−
czące kwalifikacji ratownika medycz−
nego i określa jego wiodącą rolę w sys−
temie, wzorem krajów zachodnich.
Rewolucyjną zmianą jest  artykuł, któ−
ry mówi:

„W skład zespołu ratownictwa me−
dycznego wchodzą co najmniej 3 oso−
by, w tym co najmniej 2 ratowników
medycznych”(rewolucję oznacza po−
tencjalny brak lekarza w składzie  za−
łogi ambulansu).

Warto przypomnieć, że powstanie
zawodu ratownika medycznego to po−
czątek  lat 90., kiedy to prace nad pro−
gramem nauczania rozpoczął prof.
Witold Jurczyk. Projekt programu
został przekazany  Centrum Meto−
dycznemu Nauczycieli Średniego
Szkolnictwa Medycznego oraz  ówcze−
snej wiceminister zdrowia  Krystynie
Sienkiewicz, która powołała zespól
programowy  do opracowania osta−
tecznych założeń potrzebnych do roz−
poczęcia kształcenia w zawodzie  ra−
townik medyczny.

23 marca 1993 minister zdrowia w
porozumieniu z ministrem edukacji
wydał decyzję o skierowaniu doku−
mentu do wdrożenia. 1.09.1992 w Po−
znaniu przeprowadzono  pierwszy na−
bór  kandydatów  do  pomaturalnych
medycznych szkół zawodowych.

Pierwsi absolwenci tych szkól uzy−
skali dyplomy 21 .06.1994. Przełomem
był  rok 1999/2000, kiedy to na Ślą−
skiej Akademii Medycznej opracowa−
no programu nauczania  na  wyższych
studiach licencjackich. Pierwsi absol−
wenci tych studiów zasilili szeregi

polskiego ratownictwa w czerwcu
2003 roku.

Ratownicy medyczni  są obecnie
kształceni na 11  polskich Akademiach
Medycznych. W trakcie 3−letnich stu−
diów licencjackich  są przygotowywa−
ni   do takich czynności jak:

– ocena  stanu chorego w celu usta−
lenia postępowania,

– stabilizacja i monitorowanie  pod−
stawowych funkcji organizmu,

– resuscytacja krążeniowo−odde−
chowa u dorosłych i dzieci –  podsta−
wowa i zaawansowana,

–  intubacja dotchawicza i prowadze−
nie oddechu zastępczego,

– konikotomia,
–  defibrylacja,
– kaniulacja żył obwodowych,
– podawanie leków drogą dożylną,

domięsniową podskórną, dotchawiczą
oraz doszpikową i  wziewną,

–  unieruchamianie złamań, zwich−
nięć, skręceń,

– odebranie porodu nagłego w wa−
runkach pozaszpitalnych,

– podejmowanie działań profilak−
tycznych w celu ograniczenia skutków
zdrowotnych zdarzenia,

– kwalifikowany transport chorego.
Jak widać z powyższego zestawie−

nia ratownikom medycznym stawiane
są wysokie wymagania. Stąd ważna
rola Akademii  Medycznych w proce−
sie ich kształcenia. Obserwowany sta−
ły postęp w tej dziedzinie upoważnia
do optymizmu.

Specjalnymi gośćmi Forum byli
generał Janusz Skulich – śląski ko−
mendant wojewódzki Państwowej
Straży Pożarnej  w Katowicach, głów−
nodowodzący akcją ratowniczą w cza−
sie  pamiętnej katastrofy  28 stycznia
w Chorzowie oraz Jurek Owsiak – szef
Wielkiej Orkiestry Świątecznej Pomo−
cy.

Generał Skulich  profesjonalnie  i w
porywający sposób przedstawił infor−
macje z akcji ratowniczej (nie wszy−
scy wiedzą, że mimo ogromnej ofiar−
ności ratowników, katastrofa budow−
lana w Chorzowie pochłonęła naj−
większą  liczbę ofiar spośród wszyst−
kich katastrof budowlanych, jakie mia−
ły miejsce w ciągu ostatnich 25 lat na
świecie).

W swoim wystąpieniu  opisał zada−
nia wykonywane w czasie  akcji ratun−
kowej przez ratowników−strażaków.
Były to:

–  czynności poszukiwawcze i pene−
tracyjne ofiar katastrofy,

– jak najszybsze dotarcie  do uwię−
zionych, znajdujących się pod zwała−
mi konstrukcji dachu,

–  wydobycie poszkodowanych przy
użyciu sprzętu do rozcinania i podno−
szenia elementów  dachu,

–  udzielanie pierwszej  pomocy
medycznej,

– ewakuacja rannych na deskach
ortopedycznych do miejsc segregacji
i następnie do ambulansów,

– organizacja zaplecza logistyczne−
go,

– organizacja systemu łączności,
– pomoc psychologiczna.
 O trudności i skali akcji ratowniczej

świadczą poniższe liczby.
W  akcji  udział brało  105 zastępów

Państwowej Straży Pożarnej, 3 zastę−
py Ochotniczej Straży Pożarnej, 25 ra−
towników GOPR, 105 ratowników gór−
niczych, 886 policjantów, 146 żołnie−
rzy Wojska Polskiego oraz 171 żołnie−
rzy Żandarmerii Wojskowej, 60 zespo−
łów ratownictwa medycznego oraz 21
psów ratowniczych.

Bardzo ciekawe są wnioski, jakie
padły w podsumowaniu wystąpienia
generała:

–  katastrofa potwierdziła  koniecz−
ność tworzenia zintegrowanego syste−

mu ratowniczego w Polsce oraz ośrod−
ków koordynacji na szczeblu  woje−
wódzkim i krajowym,

–  brak jednolitego systemu łączno−
ści  dla służb ratowniczych był utrud−
nieniem w organizacji pomocy,

–  doskonalenia wymagają  istnieją−
ce procedury w zakresie  udzielania
pomocy psychologicznej i informowa−
nia,

– zmian wymagają kwestie przeka−
zywania informacji środkom  masowe−
go przekazu.

Wizyta Jurka Owsiaka wzbudziła
szczególne emocje wśród uczestni−
ków Forum. Poinformował on o nowej
inicjatywie podjętej przez Orkiestrę.
Jej celem jest wprowadzenie naucza−
nia pierwszej pomocy w szkołach ogól−
nokształcących. Orkiestra w kwietniu
uruchomiła pilotażowy program szko−
leniowy między innymi  w wojewódz−
twie dolnośląskim.

Wytypowane szkoły zaopatrzono w
szkoleniowe zautomatyzowane defi−
brylatory oraz manekiny do nauki re−
suscytacji  krążeniowo−oddechowej
(mini−Anne). Firma Laerdal – lider na
światowym rynku producentów mane−
kinów – zaoferowała po  bardzo pro−
mocyjnej cenie możliwość zakupu ma−
nekinów, które dzięki środkom finan−
sowym Orkiestry trafią do większości
szkół podstawowych w całej Polsce.

Pięknym gestem Fundacji było wrę−
czenie szkoleniowych  zautomatyzo−
wanych defibrylatorów przedstawicie−
lom – kierownikom zakładów  ratow−
nictwa  medycznego polskich Akade−
mii Medycznych. Defibrylator przeka−
zany  Zakładowi Ratownictwa Medycz−
nego Akademii Medycznej we Wrocła−
wiu już służy studentom naszej uczel−
ni.

Działania Orkiestry znakomicie się
wpisują w kształt nowej ustawy o ratow−
nictwie medycznym. Przewiduje ona, że
w programach kształcenia szkół podsta−
wowych znajdzie się, obok tradycyjnych
przedmiotów, tj. matematyki, chemii czy
biologii – zupełnie nowy obowiązkowy
przedmiot – pierwsza pomoc. Odpo−
wiednio przeszkoleni nauczyciele, któ−
rzy  wcześniej uzyskają certyfikaty
ukończenia  kursów pierwszej pomocy
prowadzonych przez certyfikowane
podmioty, będą prowadzić  zajęcia z tego
przedmiotu w szkołach całej Polski.

Inicjatywę  przeprowadzenia takich
„nauczycielskich szkoleń” poparli
zgromadzeni na Forum przedstawicie−
le Akademii Medycznych, włączając
się do akcji Orkiestry.

Panelowa dyskusja, jaka toczyła się
na zamknięcie Forum, której przewod−
niczyli profesorowie Jerzy Konieczny
– kierownik Katedry Medycyny Ratun−
kowej i Katastrof Akademii Medycznej
w Poznaniu i profesor Krystyn Sosada,

wiceprezes  Polskiego Towarzystwa
Medycyny Ratunkowej, zakończyła się
podjętym przez aklamację wnioskiem
o jak najszybsze uchwalenie nowej
ustawy o ratownictwie medycznym.

dr n. med.  Igor Chęcińskidr n. med.  Igor Chęcińskidr n. med.  Igor Chęcińskidr n. med.  Igor Chęcińskidr n. med.  Igor Chęciński
p.o. kierp.o. kierp.o. kierp.o. kierp.o. kierownikaownikaownikaownikaownika
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MedycznegoMedycznegoMedycznegoMedycznegoMedycznego
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Ratujemy i uczymy ratować
– nowa akcja Wielkiej Orkiestry Świątecznej Pomocy

Dolnośląskie Centrum Zdrowia Publicznego we Wrocławiu zaprasza specjalizu−
jących się lekarzy/lekarzy dentystów

na kurs specjalizacyjny z zakresu zdrowia publicznego
Kurs przeznaczony jest dla lekarzy specjalizujących się we wszystkich spe−
cjalnościach, którzy zostali zakwalifikowani do specjalizacji po 30.05.2003 r.
Podstawą prawną organizacji kursu jest wpis do rejestru podmiotów prowadzą−
cych doskonalenie zawodowe lekarzy i lekarzy dentystów (Uchwała nr 05/PSz/
A/2005 Dolnośląskiej Rady Lekarskiej) oraz nadanie akredytacji formom do−
skonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów Okręgowej Izby Lekarskiej
we Wrocławiu (Uchwała nr 67/PSz/B/2005 Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we
Wrocławiu z dnia 29 grudnia 2005 r.).
Celem kursu jest zapoznanie uczestników z wybranymi problemami zdrowia
publicznego niezbędnymi dla zrozumienia kompleksowych działań na rzecz zdro−
wia, uwarunkowań skutecznego i efektywnego funkcjonowania systemów opie−
ki zdrowotnej oraz roli lekarza w zaspokajaniu indywidualnych oraz zbiorowych
potrzeb zdrowotnych. Kurs wpisany jest na  prowadzoną przez CMKP listę kur−
sów specjalizacyjnych.
Program jednolitego kursu specjalizacyjnego w zakresie zdrowia publicznego jest
zgodny z rozporządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 października 2005 r. w
sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystów (Dz.U. nr 213 poz. 1779) i po−
siada pozytywną opinię konsultanta krajowego w zakresie zdrowia publicznego.

Termin kursu:
część I – 22.06−24.06.2006 r.
część II – 28.06−30.06.2006 r.

Liczba punktów edukacyjnych – 40

Dolnośląskie Centrum Zdrowia Publicznego we Wrocławiu posiada duże do−
świadczenie w organizacji szkoleń. Dbałość o szczegóły oraz nasza elastycz−
ność jest zawsze powodem do zadowolenia naszych uczestników.
Na każdym szkoleniu zapewniamy:
● wykładowców dysponujących dużą wiedzą i doświadczeniem akademicko−
praktycznym z dziedziny zdrowia publicznego,
● bogate materiały szkoleniowe,
● zaświadczenia o uczestniczeniu i zaliczeniu kursu – zgodne z wytycznymi
CMKP,
● bardzo dobry standard warunków szkoleniowych.
Zgłoszenia na kurs przyjmowane są przez:
Joannę Góral oraz Jolantę Kostecką−Jończak
Telefonicznie: (071) 340 69 22;  340 69 19;  faxem (071) 340 69 12
Pocztą elektroniczną: j.goral@dczp.wroc.pl
Pocztą zwykłą:
Dolnośląskie Centrum Zdrowia Publicznego
pl. Powstańców Warszawy 1
50−951 Wrocław
www.dczp.wroc.pl
Kurs płatny – 350 zł
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UCHWAŁY
DOLNOŚLĄSKIEJ

RADY LEKARSKIEJ
Z DNIA 18 MAJA

2006 ROKU

NR 65,
NR 66, NR 67

Na podstawie art. 25 ustawy z dnia
17.05.89 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.) uchwa−
la się, co następuje:

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we

Wrocławiu na podstawie § 2 ust. 2
uchwały NRL nr 69/06/IV z dnia
12.12.2003 r. w sprawie wysokości
składki członkowskiej zwalnia lek. ...
z obowiązku opłacania składki człon−
kowskiej za okres od 1.03.2006 do
30.09.2006, lek. dent. ... z obowiąz−
ku opłacania składki członkowskiej
za okres od 1.10.2004 do
31.12.2004, lek. ... z obowiązku
opłacania składki członkowskiej za
okres od 1.07.2005 do
31.12.2006, z powodu nieuzyskiwa−
nia dochodu. W przypadku podjęcia
zatrudnienia przez lekarza zwolnie−
nie traci moc.

NR 68, NR 69
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we
Wrocławiu kieruje lek. ..., lek. ... na
12−miesięczne przeszkolenie w
związku z przerwą w wykonywaniu za−
wodu lekarza dłuższą niż 5 lat.

Przeszkolenie obejmuje:
–  choroby wewnętrzne 3 miesiące
– chirurgia ogólna 2 miesiące

– anestezjologia i intensywna tera−
pia 2 miesiące

– ginekologia i położnictwo 2 mie−
siące

– medycyna rodzinna 3 miesiące

NR 70
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu zatwierdza regulamin finanso−
wania szkoleń kształcenia ustawicz−
nego organizowanego przez DIL, sta−
nowiący załącznik do uchwały.

NR 71
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu zatwierdza regulamin zasad
przyznawania i finansowania turnusów
rehabilitacyjno−wypoczynkowych dla
lekarzy członków DIL, stanowiący za−
łącznik do niniejszej uchwały.

NR 72
Na podstawie art. 25 ustawy z dnia

17.05.89 r. o izbach lekarskich (Dz.U.
nr 30 poz. 158 ze zm.) oraz art. 11
ustawy z dnia 5.12.1996 r. o zawo−
dach lekarza i lekarza dentysty (t.j.
Dz.U. nr 226 z 2005 r. poz. 1943)
uchwala się, co następuje:

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−

cławiu na podstawie protokołu z po−
siedzenia dnia 17.05.2006 r. komisji
orzekającej powołanej uchwałą DRL nr
84/2001 z dnia 25.10.2001 r. celem
wydania opinii o przygotowaniu zawo−
dowym lek. dent. ..., posiadającego
prawo wykonywania zawodu nr ...,
umarza postępowanie.

§ 2
W opinii komisja orzekająca stwier−

dziła, po zapoznaniu się z dokumen−

tacją sprawy oraz na podstawie
przedstawionych dyplomów o dosko−
naleniu zawodowym i przeprowadzo−
nej rozmowy z lek. dent. ..., że na
podstawie dotychczasowego przebie−
gu pracy zawodowej, braku skarg
dotyczących wykonywania usług me−
dycznych, braku postępowania w
przedmiocie odpowiedzialności zawo−
dowej oraz odbytych kursów dosko−
nalenia zawodowego, przygotowanie
zawodowe lek. dent. ... jest wystar−
czające.

§ 3
Od niniejszej uchwały lekarz może

wnieść odwołanie do NRL w terminie
14 dni od jej otrzymania za pośred−
nictwem DRL.

NR 73, NR 74, NR 75
§ 1

W związku z zastosowaniem środ−
ka zapobiegawczego w postaci tym−
czasowego aresztowania wobec dr.
n. med. ..., lek. ..., dr. n. med. ...,
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu zobowiązuje się do udzielenia
poręczenia społecznego w zamian za
zwolnienie wymienionych  lekarzy z
tymczasowego aresztu i wskazuje
lek. ... oraz dr n. med. ... członków
DRL, jako wykonujących obowiązki
poręczającego.

NR 76, NR 77,
NR 78, NR 79, NR 80

§ 1
W związku z toczącym się postę−

powaniem przeciwko lek. ..., lek. ...,
lek. ..., lek. ..., lek. ..., dr. n. med.
... prowadzonym przez Prokuraturę
Apelacyjną we Wrocławiu, Dolnoślą−
ska Rada Lekarska we Wrocławiu po−
twierdza dotychczasową nienaganną

postawę zawodową, etyczną i mo−
ralną, oraz udziela poręczenia spo−
łecznego wymienionym lekarzom i
zobowiązuje się zapewnić, że będą
stawiali się na każde wezwanie Pro−
kuratury i wskazuje lek. ..., członka
DRL, jako wykonującego obowiązki
poręczającego.

NR 82
Na podstawie art. 25 ustawy z dnia

17.05.89 r. o izbach lekarskich (Dz.U.
nr 30 poz. 158 ze zm.) oraz art. 12
ustawy z dnia 5.12.96 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (tekst jedn.
Dz.U. nr 226 z 2005r. poz. 1943)
uchwala się, co następuje:

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−

cławiu powołuje Komisję Lekarską dla
oceny zdolności do wykonywania za−
wodu dr n. med. ... w składzie:

Przewodniczący: Krystyna Kochman
Członkowie: Józefa Janowska, Anna

Krupa
§ 2

W sprawie dr n. med. ... posiada−
jącego prawo wykonywania zawodu
lekarza nr ... zwrócili się lekarze ...,
..., ... pismem z dnia 18.05.2006 r.
do Dolnośląskiej Rady Lekarskiej w
celu podjęcia stosownego postępo−
wania w stosunku do wymwymienio−
nego lekarza w związku z ujawnioną
informacją o niezdolności do wyko−
nywania zawodu wywołaną chorobą
psychiczną.

§ 3
Od uchwały Dolnośląskiej Rady Le−

karskiej lekarzowi przysługuje odwo−
łanie do Naczelnej Rady Lekarskiej za
pośrednictwem Dolnośląskiej Rady Le−
karskiej w ciągu 14 dni od jej dorę−
czenia.

UZASADNIENIE
Zgodnie z informacją uzyskaną

podczas posiedzenia Dolnośląskiej
Rady Lekarskiej dnia 18.05.2006
r. powstało uzasadnione podejrze−
nie, iż zaburzenia osobowości dr n.
med. ... mogą uniemożliwiać wyko−
nywanie zawodu lekarza, dlatego
zasadne jest powołanie komisji dla
oceny zdolności wykonywania za−
wodu.

NR 83
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu zobowiązuje skarbnika DRL do
kierowania wniosków o ściągnięcie
nieopłaconych składek w trybie prze−
pisów o postępowaniu egzekucyjnym
w administracji w stosunku do leka−
rzy, którzy nie opłacają składek człon−
kowskich na rzecz DIL.

NR 84
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu powołuje dodatkowo w skład Ko−
misji Seniorów DRL następujące osoby:

Zofia Kaczmarska
Ryszard Łopuch
Bogusław Makuch
Janusz Schimmel

NR 85
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wro−
cławiu zobowiązuje delegatów na okrę−
gowy zjazd oraz przewodniczących kół
terenowych do pisemnego usprawie−
dliwienia nieobecności na manifesta−
cji w Warszawie dnia 10.05.2006 r.

§ 2
Uchwały wchodzą w życie z dniem

podjęcia.

Ubezpieczyli Państwo odpowiedzialność cywilną z tytułu
wykonywania zawodu?
Prowadzicie Państwo gabinet lekarski lub NZOZ?
Jeżeli tak, czas na ubezpieczenie INTER Partner.

INTER przejmie konsekwencje finansowe zdarzeń, które mogą ode−
brać Państwu dorobek całego życia. Aby skorzystać z ubezpieczenia IN−
TER Partner, wystarczy zawrzeć ubezpieczenie mienia (np.: budynku
mieszczącego przychodnię czy gabinet, sprzętu medycznego)  od ognia i
innych zdarzeń losowych.

Ochronę ubezpieczeniową można dowolnie rozszerzać, dodając jedno
lub więcej spośród następujących ryzyk:

● ubezpieczenie zwiększonych kosztów prowadzenia działalności, po−
wstałych wskutek wystąpienia szkody w mieniu (w tym koszty wynajmu
pomieszczeń i urządzeń, dodatkowe koszty pracy),

● ubezpieczenie mienia od kradzieży z włamaniem i rabunku, obejmu−
jące również koszty naprawy zabezpieczeń,

● ubezpieczenie mienia od dewastacji, obejmujące mienie ruchome i
nieruchomości,

● ubezpieczenie szyb, szyldów od stłuczenia,
● ubezpieczenie sprzętu elektronicznego (komputerów, elektronicz−

nego sprzętu medycznego)  od wszystkich ryzyk, obejmujące także kosz−
ty odtworzenia utraconych danych,

● ubezpieczenie następstw nieszczęśliwych wypadków właścicieli ga−
binetu lub NZOZ−u i pracowników,

Ubezpieczyliście Państwo swój gabinet lub ZOZ?
Świetnie, tym bardziej że ubezpieczając mieszkanie, dom
oraz następstwa nieszczęśliwych wypadków członków
swojej Rodziny otrzymacie Państwo 10% zniżki w składce.

Czy nie warto pomyśleć o ubezpieczeniu swojego domu lub mieszka−
nia zanim dorobek naszego życia spłonie lub padnie łupem złodziei, za−
nim zalejemy mieszkanie swoje lub sąsiadów?

Skorzystajcie Państwo z ubezpieczenia INTER Lokum.
Pomimo kompleksowego charakteru  ubezpieczenia oraz bardzo sze−

rokiego zakresu ochrony ubezpieczeniowej, pakiety INTER Partner i
INTER Lokum wyróżnia minimum formalności związanych z zawarciem
umowy i konkurencyjna składka.

Wszystkie formalności załatwicie Państwo w Dolnośląskiej
Izbie Lekarskiej.
Czekają na Państwa:

• Pani Renata Czajka, tel. (071) 798 80 66,
• Pani Agata Gajewska, tel. (071) 798 80 65,
• Pani  Elżbieta Chmiel, tel. (071) 798 80 67.
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SPOTKAJMY SIĘ
Uwaga absolwenci stomatologii

Akademii Medycznej
we Wrocławiu

rocznik 1971−1976!!!
Spotykamy się na swoim trzydziestoleciu 23
września br.
Kontakt w sprawie informacji:

Anna Malepszy
(071) 354 11 54, 0 603 98 16 97

Barbara Polek,
0 601 79 38 20, e−mail: bpolek@wp.pl

Zjazd absolwentów Wydziału
Lekarskiego Akademii Medycznej

we Wrocławiu rocznik 1976
Spotkanie koleżeńskie z okazji 30−lecia ukoń−
czenia Akademii Medycznej we Wrocławiu
odbędzie się w dniach 16−17.09.2006 r. we
Wrocławiu.
Szczegóły pod nr telefonu 880 152 292 lub
drogą internetową pod adresem: baska.po−
niewierka@wp.pl

Za organizatorów: Elżbieta Poniewierka

ZJAZD ABSOLWENTÓW WYDZIAŁ LEKARSKI AKADEMII
MEDYCZNEJ WE WROCŁAWIU ROCZNIK 1982

W przyszłym roku obchodzimy XXV−lecie
ukończenia Akademii Medycznej im. Piastów
Śląskich we Wrocławiu. Z tej okazji pragnie−
my zorganizować we Wrocławiu kolejne spo−
tkanie koleżeńskie.
Planowany termin – maj 2007 r.
Miejsce: wykład – Aula Lepoldyńska Uniwer−
sytetu Wrocławskiego, bankiet – sala Kolum−
nowa Teatru Lalek.
Szczegółowe informacje zostaną podane w
późniejszym terminie.
Kontakt z organizatorami:
Jolanta Zaleska: 0 605 64 21 01, e−mail:
jolzal@poczta.onet.pl

Piotr Kołtowski: MEDINET Dolnośląskie
Centrum Chorób Serca (71) 327 67 39
Patrycja Malec: Dolnośląska Izba Lekarska
we Wrocławiu, (71) 798 80 68, e−mail: pa−
trycja.malec@dilnet.wroc.pl
Wszelkie informacje o naszych Koleżankach
i Kolegach oraz ciekawostki z lat studiów znaj−
dziecie na stronie internetowej:
www.rocznik1982.prv.pl
Zajrzyjcie tam koniecznie!
Serdecznie zapraszamy do udziału w zjeździe.
DO ZOBACZENIA!!!

Za Komitet Organizacyjny
Jolanta Zaleska, Piotr Kołtowski

Dobrzyńska 21/23
Przychodnia zaprasza

23 czerwca 2006 r., czwarty piątek  miesiąca, od godz. 9.00 na parter w holu głównym, już
po raz 44. wszystkich chętnych na różne działania i imprezy mające na celu ułatwienie
dbania o zdrowie Dolnoślązaków, a firmy do ich współorganizacji.

TARGI
EDUKACJI PROZDROWOTNEJ

W ofercie:
BEZPŁATNE i bez SKIEROWAŃ BADANIA:
●●●●●  cholesterolu, które objęte są ewidencją i można je wykonać co 4 miesiące
●●●●●  glukozy + konsultacje lekarza
●●●●●  ciśnienia krwi
●●●●●  słuchu (audiometryczne)
●●●●●  wzroku (komputerowe)
●●●●●  skóry (wilgotność cery)
●●●●●  pomiaru tkanki tłuszczowej
BEZPŁATNE NAŚWIETLANIE LAMPĄ BIOPTRON.
BADANIA NA ZAPISY – w okienku nr 8 lub telefonicznie (071) 344 28 31 do 36 wew. 267
poniżej:
1. ORTOPEDA – BEZPŁATNE BADANIA i KONSULTACJE. Jeśli cierpisz i masz problemy ze
schorzeniami narządów ruchu, kręgosłupa, stawów – skorzystaj podczas targów z badań profi−
laktycznych.
2. UROLOG – BEZPŁATNE BADANIA i KONSULTACJE – bardzo ważne w leczeniu zaburzeń
erekcji, zaburzeń oddawania moczu, przy wykrywaniu łagodnego przerostu prostaty i raka pro−
staty.
3. PROMOCYJNE BADANIA I KONSULTACJE:
●●●●●  DOPPLEROWSKIE – przepływu krwi w tętnicach, żyłach szyjnych
i kończyn dolnych
● ● ● ● ● DENSYTOMETRYCZNE – gęstości kości (ważne przy osteoporozie) – zapisy jak wyżej
PONADTO:
STOISKA EDUKACYJNO−REKLAMOWE – będą prowadziły firmy leków bezreceptowych oraz np.
preparatów dietetycznych, kosmetyków  dla chorych na cukrzycę.
SPOTKANIE OTWARTE z rzecznikami Narodowego Funduszu Zdrowia: praw pacjenta i praso−
wym, którzy będą odpowiadać na pytania wszystkich zainteresowanych dotyczące aktualnego
systemu ochrony zdrowia i ubezpieczeń społecznych – godzina 11.00 – parter.
APITERAPIA – lecznictwo na bazie produktów pszczelich – bogaty asortyment preparatów lecz−
niczych, kosmetyków oraz świeży miód z pasieki.

INNE ATRAKCJE:
– konkursy z nagrodami,
– prezentacje i pokazy sprzętu medycznego, do pielęgnacji ciała,
– rozdawnictwo broszur, ulotek, gadżetów.

Dyrektor
Maciej Sokołowski

Koordynator programu st. spec. ds. public relations
mgr Danuta Bagińska,

(071) 344 28 30 do 36 w. 246, 0 605 61 65 03.

Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej, Katedra i Za−
kład Medycyny Rodzinnej AM we Wrocławiu, Stowarzysze−
nie Przyjaciół Medycyny Rodzinnej i Lekarzy Rodzinnych,
SKN przy Katedrze i Zakładzie Medycyny Rodzinnej AM we
Wrocławiu zapraszają  na:

II Polsko−Norweskie Sympozjum
Nietrzymanie moczu – interdyscyplinarny

problem kliniczny i społeczny

13−14 października 2006 hotel „Wrocław”
Zaproszeni goście:
prof. Steinar Hunskaar wraz z zespołem Uniwersytetu w Ber−
gen, Norwegia
Patronat honorowy:
Jego Magnificencja Rektor Akademii Medycznej we Wrocła−
wiu prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
Przewodniczący Komitetu Naukowego i Organizacyjnego
prof. dr hab. Andrzej Steciwko

Tematyka konferencji:
– Nieotrzymanie moczu – aspekty diagnostyki, leczenia i profi−
laktyki
– Pęcherz neurogenny – etiopatogeneza, diagnostyka i leczenie
– Norweskie doświadczenia w leczeniu nietrzymania moczu
– Moczenie nocne u dzieci
– Lekarz rodzinny a problem nietrzymania moczu
– Holistyczna opieka nad pacjentem z nietrzymaniem moczu
Terminy:
do 30 czerwca 2006 – nadsyłanie zgłoszeń uczestnictwa i tre−
ści prac
do 15 września 2006 – ostateczny termin nadsyłania zgłoszeń
uczestnictwa

Kontakt:
Katedra i Zakład Medycyny Rodzinnej AM we Wrocławiu

ul. Syrokomli 1
51−141 Wrocław

w sprawach naukowych:
dr  n. med. Maria Bujnowska−Fedak

tel. (071) 326 68 76
mbujnowska@poczta.onet.pl

w sprawach organizacyjnych:
mgr Małgorzata Wysoczańskatel. (071) 325 51 57

nm2006@zmr.am.wroc.pl
Karty zgłoszeń uczestnictwa i doniesień naukowych oraz szcze−
gółowe informacje dotyczące sympozjum są dostępne na stro−
nie internetowej: www.zmr.am.wroc.pl
Uczestnicy Sympozjum mogą otrzymać do 25 punktów edukacyj−
nych przyznanych przez Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej
PTMR znajduje się w rejestrze  podmiotów prowadzących kształ−
cenie Dolnośląskiej Izby Lekarskiej (uchwała  nr 09/PSz/A/2005)

Katedra i Zakład Farmakologii Klinicznej Akademii Medycz−
nej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, wrocławskie od−
działy Towarzystwa Terapii Monitorowanej, Polskiego Towa−
rzystwa Farmakologicznego, konsultanci wojewódzcy w
dziedzinie farmakologii klinicznej dla województwa dolno−
śląskiego i opolskiego oraz firma Dade Behring Diagnostics
zapraszają lekarzy, farmaceutów i analityków medycznych
na konferencje naukową:

BLASKI I CIENIE IMMUNOTERAPII
Miejsce spotkania: Dolnośląska Izba Lekarska, Wrocław, ul.
Matejki 6
Termin: 19 czerwca 2006 r., godz. 9.00−15.00
Referaty plenarne wygłoszą: prof. dr hab. Marian Klinger, prof.
dr hab. Alicja Chybicka, prof. dr hab. Dariusz Patrzałek, prof.
dr hab. Kazimierz Kuliczkowski, dr hab. Lidia Usnarska−Zub−
kiewicz, dr Jacek Nowak, prof. dr hab. Krystyna Orzechow−
ska−Juzwenko, dr hab. Anna Wiela−Hojeńska, dr Tomasz Pa−
wiński, dr Paweł Kunicki, dr Magdalena Hurkacz, dr Krzysztof
Suchnicki, dr Jarosław Woroń.
Udział w konferencji jest bezpłatny.
Uczestnicy konferencji otrzymają 6 pkt. edukacyjnych.

Kierownik Katedry i Zakładu Farmakologii Klinicznej
Akademii Medycznej we Wrocławiu
dr hab. med. Anna Wiela−Hojeńska

Oddział Wrocławski Towarzystwa Internistów Polskich
zaprasza na posiedzenie naukowo−szkoleniowe poświęcone

POSTĘPOM W CHOROBACH
WEWNĘTRZNYCH

które odbędzie się 8 czerwca 2006 roku o godz. 12.30
w sali wykładowej im. E. Biernackiego, Wybrzeże L. Pasteura
4 we Wrocławiu

dr n. med. Lucyna Ostrowska z Podlaskiego Ośrodka Kardio−
logii i Leczenia Otyłości:
12.30−13.15 Rola lekarza w leczeniu otyłości.
13.15−14.00 Analiza przypadków.
Uczestnikowi posiedzenia przysługują 3 punkty edukacyjne
na podstawie Rozporządzenia Ministra Zdrowia z 6 paździer−
nika 2004 r., w sprawie sposobu dopełnienia obowiązku do−
skonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów oraz ak−
ceptacji Komisji ds. Kształcenia Specjalistycznego i Ustawicz−
nego TIP (nr sygn. KKSU 120/2006), a także zgodnie z
Uchwałą Nr 0038/06/P−V Prezydium Naczelnej Rady Lekar−
skiej z dnia 3 lutego 2006 r.

Przewodnicząca Oddziału Wrocławskiego TIP
dr hab. Anna Skoczyńska

prof. nadzw. AM

Drodzy Koledzy!
Absolwenci Wydziału Lekarskiego Rocznik 1986

Zgodnie z wcześniejszymi zapowiedziami
informujemy, że nasze spotkanie po 20 la−
tach od zakończenia studiów planujemy w
ostatnich dniach września, tj. 29.09−
1.10.2006 w zamku Kliczków, miejscu
wyjątkowo uroczym w tym okresie roku.
Koszt pobytu od piątku do niedzieli wraz z
posiłkami wynosi 440 zł od osoby. Dodatko−
we opłaty mogą wyniknąć z kosztu ewentu−
alnych imprez dodatkowych, tj. orkiestry itp.
Termin rezerwacji noclegów został przedłu−
żony do końca czerwca. Zachęcamy do na−
szego wspólnego spotkania. Wydaje się nie−
zmiernie ciekawe wymienić swoje doświad−
czenia zawodowe i nie tylko!!! Miejsce spo−

tkania gwarantuje niezapomnianą atmosferę i
daje możliwość krótkiego jesiennego urlopu
(grzybobranie, sauna, basen w starej ujeżdżal−
ni!!!). Chęć uczestnictwa zadeklarowali również
koledzy rozproszeni po całym świecie!!! Prosi−
my o wpłaty zaliczek w kwocie 300 zł od oso−
by na konto:
BRE S.A./Wrocław 22 1140 1140 0000
2888 0400 1001 hasło absolwenci 1986
INTEGER –ZAMEK KLICZKOW SP. Z O.O.
Kliczków 8, 59−724 Osiecznica
Pozdrawiam

Hanna Zając−Pytrus
e−mail: zajac@okulist.am.wroc.pl

tel. 0 501 47 77 64

ISO 9001:2000 dla Powiatowego
Zespołu Szpitali w Oleśnicy

Powiatowy Zespół Szpitali z siedzibą w Oleśnicy wdrożył System
Zarządzania Jakością zgodnie z wymaganiami normy ISO
9001:2000.
W dniach 10−12 kwietnia 2006 r. niezależna jednostka certyfikują−
ca – DEKRA Intertek Certification z Wrocławia, poprzez audyt cer−
tyfikujący potwierdziła skuteczność wdrożonego systemu w zakre−
sie: profilaktyki i lecznictwa stacjonarnego w tym: pielęgnacyjno−
opiekuńczego i rehabilitacyjnego, ratownictwa medycznego oraz
podstawowej i specjalistycznej opieki ambulatoryjnej.
 Ten dokument jest potwierdzeniem realizowania wizji i misji zawartej w
strategii powiatu oleśnickiego w zakresie ochrony zdrowia: ,,Służba zdro−
wia sprawnie funkcjonująca i dostępna dla każdego mieszkańca”.
Certyfikat uroczyście wręczył 22 maja 2006 r. dyrektorowi Zespo−
łu Szpitali Powiatowych w Oleśnicy dr Elżbiecie Gdowskiej dyrek−
tor DEKRY Georg Jankowski.
Jest to szczególne wyróżnienie, ponieważ oleśnicki szpital jest
pierwszym Szpitalem Powiatowym  na Dolnym Śląsku, który uzy−
skał Certyfikat ISO 9001:2000.                                       A.W.

16−17 czerwca 2006 – Wrocław
IV spotkanie MWIA

16 czerwca  o godzinie 9.30 w siedzibie Dolnośląskiej Izby Le−
karskiej we Wrocławiu  przy ul. Matejki 6 rozpoczyna się dwu−
dniowe IV spotkanie grupy lekarek polskich i niemieckich w
ramach Międzynarodowego Stowarzyszenia Lekarek (Medical
Woman International Association – MWIA).
Sekcja polska Zrzeszenia Lekarek MWIA rozpoczęła działalność
już 1919 r., ale zarejestrowano ją dopiero w roku 1922. W 1937
roku naszą rodaczkę Zofię Garlicką wybrano na 4−letnią kadencję
na wiceprzewodniczącą MWIA. Niestety, wojna przerwała Jej pra−
cę w stowarzyszeniu.
Działalność MWIA została reaktywowana na Dolnym Śląsku w 1993 r.
z inicjatywy  Koleżanek z Wuppertalu oraz prof. Karmeny Stańkow−
skiej, później wieloletniej przewodniczącej polskiej grupy.
W ramach współpracy nasze lekarki, zrzeszone w MWIA, uczestni−
czyły w czterech kongresach w Niemczech (Wuppertal, Giessen
Poczdam i Berlin). Trzy spotkania  dwustronne odbyły się w Polsce.
Z inicjatywy niemieckich Koleżanek z MWIA:
zorganizowano  w roku 2002 kurs drenażu limfatycznego prowa−
dzonego przez fizjoterapeutów niemieckich dla kobiet po amputa−
cji piersi, przekazano przez Niemiecki Zielony Krzyż pieniądze dla
zniszczonych przez powódź w 1997 r. szpitali wrocławskich.
umożliwiono odbywanie praktyk w Niemczech studentkom AM we
Wrocławiu.
Serdecznie zapraszamy Koleżanki do udziału w konferencji i włą−
czenia się do działalności stowarzyszenia.

dr n. med. Adriana Pietraszkiewicz
lek. med. Hildegarda Naczyńska−Janas
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KURSY     KURSY     KURSY

Dziekan Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego dr hab. Grażyna Bednarek−Tupikowska
oraz Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Izby Lekarskiej

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akade−
mii Medycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu,
Katedra i Klinika Otolaryngologii AM oraz Dolnośląska
Izba Lekarska zapraszają lekarzy specjalizujących się
w otolaryngologii do wzięcia udziału w kursie specjali−
zacyjnym – z listy CMKP:

KRTAŃ I TCHAWICA – WPROWADZENIE
DO DIAGNOSTYKI I TERAPII

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Maria Zales−
ska−Kręcicka
Miejsce kursu: Pracownia Foniatrii Katedry i Kliniki Oto−
laryngologii AM, Wrocław, ul. T. Chałubińskiego 2, tel.
(071) 784 24 76, 784 24 77
Termin kursu: 9−13.10.2006 r., godz. 8.00
Liczba miejsc: 15
Kurs bezpłatny. Uczestnicy kursu otrzymują 21 punk−
tów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

WYKŁADY
1. Zasady działania aparatury do diagnostyki endo−
skopowej i videostroboskopowej krtani – mgr inż. Ro−
bert Niewęgłowski
2. Trudna intubacja związana ze schorzeniami krtani –
prof. dr hab. Andrzej Kübler
3. Badanie dzieci ze schorzeniami krtani – prof. dr hab.
Maria Zalesska−Kręcicka
Każdy wykład trwa 2 godz.

II DZIEŃ
WYKŁADY

1. Zwężenia podstrunowe krtani – diagnostyka i le−
czenie – dr Małgorzata Kornaszewska
2. Zastosowanie endoskopii i stroboskopii w diagno−
styce onkologicznej – prof. dr hab. Tomasz Kręcicki

ZAJĘCIA PRAKTYCZNE
1. Diagnostyka endoskopowa raka krtani – badanie
pacjentów – prof. dr hab. Maria Zalesska−Kręcicka
Wykłady i zajęcia praktyczne po 2 godz.

III DZIEŃ
WYKŁADY

1. Obraz histopatologiczny stanów przedrakowych krta−
ni – prof. dr hab. Michał Jeleń (2 godz.)
2. Zastosowanie lasera CO2 w nowotworach krtani –
prof. dr hab. Tomasz Kręcicki (1 godz.)
3. Zastosowanie markerów nowotworowych w diagno−
styce nowotworów krtani – prof. dr hab. Michał Jeleń
(1 godz.)

ZAJĘCIA PRAKTYCZNE
1. Badanie chorych ze schorzeniami czynnościowymi
krtani – prezentacja przypadków – prof. dr hab. Maria
Zalesska−Kręcicka (1godz.)
2. Prezentacja filmów: Zabiegi chirurgiczne krtani z
wykorzystaniem lasera CO2 (1 godz.)

IV DZIEŃ
WYKŁADY

1. Zastosowanie metody endoskopii i stroboskopii w
diagnostyce schorzeń czynnościowych krtani – prof.
dr hab. Maria Zalesska−Kręcicka (2 godz.)
2. Badanie chorych ze stanami przedrakowymi oraz
schorzeniami nowotworowymi krtani – przedstawie−
nie przypadków – prof. dr hab. Maria Zalesska−Kręcic−
ka (1 godz.)
3. Techniki operacyjne chirurgiczne i mikrochirurgicz−
ne krtani – prof. dr hab. Maria Zalesska−Kręcicka (2
godz.)

ZAJĘCIA PRAKTYCZNE
1. Rehabilitacja po zabiegach całkowitej laryngekto−
mii – lek. Monika Morawska−Kochman (1 godz.)

V DZIEŃ
WYKŁADY

1. Badania rentgenowskie, KT, MR, w diagnostyce no−
wotworów krtani i tchawicy – dr Roman Badowski (1
godz.)
2. Zastosowanie endoskopii i stroboskopii krtani w
diagnostyce schorzeń krtani u dzieci – prof. dr hab.
Maria Zalesska−Kręcicka (1 godz.)
3. Radioterapia w nowotworach krtani – dr Barbara
Winkler (1 godz.)
4. Zastosowanie endoskopii w diagnostyce schorzeń
uszu – prof. dr hab. Maria Zalesska−Kręcicka (1 godz.)
Zakończenie kursu – test, wydanie certyfikatów.

Zgłoszenia na kurs do końca lipca 2006 r. przyjmo−
wane będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego
Kształcenia Podyplomowego AM. Prosimy o przysła−
nie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kursan−
ta (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kur−
spod.html) na adres: Dziekanat WLKP – Anna Za−
włodzka, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wro−
cław. Szczegółowe informacje pod numerem tel.
(071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail:
jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego
Akademii Medycznej im. Piastów Śląskich we
Wrocławiu, Katedra i Klinika Otolaryngologii AM
oraz Dolnośląska Izba Lekarska zapraszają leka−
rzy do wzięcia udziału w kursie zalecanym do
specjalizacji w otorynolaryngologii – z listy
CMKP:

PODSTAWY OTONEUROLOGII
Z WYBRANYMI ZAGADNIENIAMI

OTOLOGII

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Lucyna
Pośpiech
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Otolaryngologii AM,
Wrocław, ul. T. Chałubińskiego 2, tel.: (071) 784
24 76, 784 24 77
Termin kursu: 26−27.10.2006 r.
Liczba miejsc: 20
Kurs bezpłatny. Uczestnicy kursu otrzymują 11
punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

WYKŁADY
1. Wybrane zagadnienia z anatomii ucha we−
wnętrznego i części ośrodkowej narządu słuchu i
przedsionkowego – prof. dr hab. Lucyna Pośpiech
(45 min.)
2. Podstawy fizjologii narządu przedsionkowego.
Mechanizmy oczopląsu przedsionkowego i opto−
kinetycznego – prof. dr hab. Lucyna Pośpiech
(45 min.)
3. Schemat wywiadu i ogólnego badania otoneu−
rologicznego – dr Krystyna Orendorz−Frączkowska
(45 min.)
4. Wybrane zespoły i jednostki w otoneurologii –
prof. dr hab. Lucyna Pośpiech (45 min.)
5. Elektronystagmografia i videonystagmogra−
fia – podstawy. Możliwości diagnostyczne, ogra−
niczenia – dr Kr ystyna Orendorz−Frączkowska
(40 min.)
6. Badanie elektrofizjologiczne narządu przedsion−
kowego (wywołane potencjały przedsionkowe oraz
miogenne) – dr Krystyna Orendorz−Frączkowska
(20 min.)
7. Posturografia i kraniokorpografia (podstawy,
znaczenie diagnostyczne, interpretacja wyników)
– dr Wojciech Gawron (30 min.)
8. Zawroty głowy w schorzeniach ogólnoustro−
jowych – dr Kr ystyna Orendorz−Frączkowska
(30 min.)

II DZIEŃ
WYKŁADY

1. Zawroty i zaburzenia równowagi w niektórych
schorzeniach neurologicznych – prof. dr hab. Lu−
cyna Pośpiech (60 min.)
2. Leczenie farmakologiczne zawrotów głowy i
zaburzeń równowagi – dr Jarosław Iwankiewicz (30
min.)
3. Kinezyterapia zawrotów głowy i zaburzeń rów−
nowagi – prof. dr hab. Lucyna Pośpiech (45 min.)
4. Współczesne poglądy na niedosłuchy odbior−
cze – etiopatogeneza, diagnostyka, leczenie – prof.
dr hab. Lucyna Pośpiech (45 min.)
5. Nagła głuchota – przyczyny, diagnostyka i le−
czenie – dr hab. Marek Bochnia (45 min.)
6. Perlaki ucha – patomechanizm powstawania,
leczenie – dr Marzena Jaworska (45 min.)
7. Zabiegi rekonstrukcyjne w chorobach ucha
środkowego – prof. dr hab. Lucyna Pośpiech (45
min.)
8. Otoskleroza, tympanoskleroza, otitis media
adhesiva: diagnostyka i leczenie – dr Marzena
Jaworska (45 min.)
Zakończenie kursu – test.
Zgłoszenia na kurs do końca lipca 2006 r. przyj−
mowane będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskie−
go Kształcenia Podyplomowego AM. Prosimy o
przysłanie wypełnionego formularza zgłoszenio−
wego kursanta (do pobrania na stronach
www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dzie−
kanat WLKP – Anna Zawłodzka, ul. J. Mikulicza−
Radeckiego 5, 50−368 Wrocław. Szczegółowe in−
formacje pod numerem tel. (071) 784 11 60,
fax (071) 784 01 10 oraz e−mail:  jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im.
Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska Izba Lekarska, Katedra i
Klinika Angiologii, Nadciśnienia Tętniczego i Diabetologii AM zapraszają
lekarzy specjalistów chorób wewnętrznych, ginekologii, pediatrii, spe−
cjalizujących się w diabetologii na kurs specjalizacyjny z zakresu diabe−
tologii – z listy CMKP:

POSTĘPY W ZAKRESIE PATOGENEZY,
ROZPOZNAWANIA, ZAPOBIEGANIA I LECZENIA

POWIKŁAŃ CUKRZYCY

Kierownik kursu: prof. dr hab. med. Rajmund Adamiec
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Angiologii, Nadciśnienia Tętniczego i Dia−
betologii AM – sala wykładowa, ul. Poniatowskiego 2 we Wrocławiu
Termin kursu: 11−13.10.2006 r., godz. 8.30
Liczba uczestników: 50 osób
Dla specjalizujących się w diabetologii – kurs bezpłatny. Uczestnicy kursu
otrzymują 15 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

WYKŁADY
1. Wprowadzenie – interdyscyplinarny problem powikłań naczyniowych w
cukrzycy – prof. dr hab. Rajmund Adamiec
2. Miażdżyca tętnic obwodowych w cukrzycy – dr Maria Knapik−Kordecka
3. Powikłania narządu wzroku w przebiegu cukrzycy. Rozpoznawanie,
objawy i leczenie proliferacyjnej retinopatii cukrzycowej – dr Hanna Py−
trus−Zając (okulista)
4. Choroby nerek powodowane przez cukrzycę. Objawy oraz leczenie
wczesnych i późnych stadiów nefropatii cukrzycowej – prof. dr hab. Raj−
mund Adamiec
5. Zasady organizacji otwartych jednostek diabetologicznych i programy
opieki diabetologicznej – dr Dorota Bednarska−Chabowska
Każdy wykład trwa 1 godz.

ĆWICZENIA
1. Przedstawienie problemów diagnostycznych i terapeutycznych wybra−
nych chorych na cukrzycę typu 2 leczonych w Klinice – sesja interaktyw−
na – dr Krystyna Zdrojowy, dr Dorota Bednarska−Chabowska (1 godz.)
2. Badania nieinwazyjne: test marszowy na bieżni ruchomej (prezentacja
próby i omówienie), segmentarny pomiar ciśnień, reoangiografia, duplex−
scan kodowany kolorem – lek. Michał Wdowczyk, lek. Krzysztof Mastej,
lek. Maciej Czarnacki, lek. Małgorzata Gacka (2 godz.)

II DZIEŃ
WYKŁADY

1. Choroba niedokrwienna serca i inne problemy kardiologiczne u chore−
go na cukrzycę. Ostry zawał serca w cukrzycy – dr Andrzej Dołyk (kardio−
log)
2. Odrębności patofizjologiczne nadciśnienia tętniczego u chorych na
cukrzycę. Strategie terapeutyczne z uwzględnieniem innych powikłań i
schorzeń towarzyszących cukrzycy – prof. dr hab. Rajmund Adamiec
3. Cukrzyca a ciąża – dr Andrzej Wilczyński (ginekolog)
4. Farmakoterapia niedoboru insuliny w cukrzycy typu 2 – dr Krystyna
Zdrojowy
Każdy wykład trwa 1 godz.

ĆWICZENIA
1. Kwalifikacja chorych, przebieg badania i interpretacja wyników 24−
godzinnego monitorowania ciśnienia metodą Holtera – dr Andrzej Dołyk
(0,5 godz.)
2. Wyniki badań obrazowych – omówienie przypadków (zajęcia w Pra−
cowni Radiologicznej) – dr Jerzy Garcarek (radiolog – 1 godz.)
3. Instruktaż kinezyterapii z uwzględnieniem lokalizacji i nasilenia niedo−
krwienia u chorego na cukrzycę – mgr Teresa Nowak (rehabilitacja – 0,5
godz.)

III DZIEŃ
WYKŁADY

1. Zmiany skórne w cukrzycy – dr Rafał Białynicki−Birula
2. Neuropatia cukrzycowa – diagnostyka, możliwości terapeutyczne – dr
Magdalena Koszewicz
3. Zespół stopy cukrzycowej. Odrębności patogenetyczne, symptomato−
logiczne i zasady terapii. Algorytm skojarzonej antybiotykoterapii oraz
leczenia miejscowego – dr Izabela Gosk−Bierska
4. Destrukcja układu kostno−stawowego kończyn dolnych w cukrzycy –
zasady klinowej resekcji stopy – dr hab. Szymon Dragan (ortopeda)
Każdy wykład trwa 1 godz.

ĆWICZENIA
1. Ozonoterapia w zespole stopy cukrzycowej. Prezentacja metody – dr
Grzegorz Kałuża (1 godz.)
2. Dotętniczy wlew antybiotyku i prostawazyny – demonstracja przypad−
ków – dr Maciej Czarnacki (1 godz.)
Zaliczenie kursu – 2 godz.
Komisja:
Przewodniczący: prof. dr hab. Rajmund Adamiec
Członkowie: dr Krystyna Zdrojowy, dr Dorota Bednarska−Chabowska, dr
Andrzej Dołyk, dr Maciej Czarnacki
Zgłoszenia na kurs do końca sierpnia 2006 r. przyjmowane będą w Dzie−
kanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego AM. Prosimy o
przysłanie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kursanta (do pobrania
na stronach www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat WLKP –
Anna Zawłodzka, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wrocław. Szczegó−
łowe informacje pod numerem tel. (071) 784 11 60, fax (071) 784 01 10
oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl
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Dziekan Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego dr hab. Grażyna Bednarek−Tupikowska
oraz Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Izby Lekarskiej

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnoślą−
ska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Transplantacji Szpi−
ku, Onkologii i Hematologii Dziecięcej AM zapraszają leka−
rzy pierwszego kontaktu i lekarzy rodzinnych oraz pedia−
trów specjalizujących się w onkohematologii dziecięcej na
kurs zalecany do specjalizacji – z listy CMKP:

POSTĘP W DIAGNOSTYCE I LECZENIU NO−
WOTWORÓW U DZIECI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Alicja Chybicka
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Transplantacji Szpiku, Onko−
logii i Hematologii Dziecięcej AM (biblioteka), ul. Bujwida 44,
Wrocław
Termin kursu: 23.11 2006 r. godz., 9.00−14.00
Liczba uczestników: 5−40
Kurs bezpłatny. Uczestnicy kursu otrzymują 4 punkty eduka−
cyjne.

Program kursu:
1. Zasady nowoczesnej diagnostyki nowotworów z uwzględ−
nieniem najczęściej popełnianych błędów – dr hab. Bernar−
da Kazanowska (45 min.)
2. Postęp w leczeniu nowotworów u dzieci – prof. dr hab.
Alicja Chybicka (45 min.)
3. Rola przeszczepiania szpiku w leczeniu nowotworów u
dzieci − dr Ewa Gorczyńska, dr Jacek Toporski, dr Krzysztof
Kałwak, lek. Dominik Turkiewicz, lek. Małgorzata Słociak (45
min.)
4. Opieka psychologiczna nad dzieckiem chorym na nowo−
twór – mgr M. Klimaszewska−Pyka (45 min.)
5. Zwalczanie bólu i opieka terminalna – dr Waldemar Gołę−
biowski (45 min.)
Zgłoszenia na kurs do końca października 2006 r. przyjmo−
wane będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia
Podyplomowego AM. Prosimy o przysłanie wypełnionego for−
mularza zgłoszeniowego kursanta (do pobrania na stronach
www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat WLKP –
Anna Zawłodzka, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wro−
cław. Szczegółowe informacje pod numerem tel. (071) 784
11 60, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jan−
kow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Katedra i Klinika
Transplantacji Szpiku, Onkologii i Hematologii Dziecięcej
AM oraz Dolnośląska Izba Lekarska zapraszają lekarzy spe−
cjalizujących się w pediatrii do wzięcia udziału w kursie
specjalizacyjnym – z listy CMKP:

ONKOLOGIA DZIECI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Alicja Chybicka
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Transplantacji Szpiku, Onko−
logii i Hematologii Dziecięcej AM we Wrocławiu, ul. Bujwida
44, Wrocław
Terminy kursów: 23−27.10.2006 r.
Liczba miejsc: 30 osób
Kurs bezpłatny. Uczestnicy kursu otrzymują 20 punktów edu−
kacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

EPIDEMIOLOGIA I SYMPTOMATOLOGIA NOWOTWORÓW
WYKŁADY

1. Epidemiologia nowotworów u dzieci – dr hab. Bernarda
Kazanowska (0,5 godz.)
2. Symptomatologia chorób nowotworowych – prof. dr hab.
Alicja Chybicka (1 godz.)
3. Znaczenie badań dodatkowych w diagnostyce. Badania
przesiewowe – dr Liliana Sajewicz (0,5 godz.)
4. Badania obrazowe w rozpoznawaniu nowotworów – dr
Urszula Dorobisz (1 godz.)
5. Limfadenopatia i splenomegalia – dr Marek Ussowicz (0,5 godz.)
6. Nieprawidłowości w obrazie krwi i ich diagnostyka – mgr
Halina Pela (1 godz.)
7. Nowotwory dziedziczne. Stany chorobowe zwiększające
podatność na nowotwory – dr Dorota Wójcik (0,5 godz.)
II dzień: Rozpoznawanie i leczenie guzów litych

WYKŁADY
1. Rola chirurgii w diagnostyce i terapii nowotworów. Zasa−
dy szczególnego postępowania w chirurgii onkologicznej –
dr Jan Godziński (1 godz.)
2. Guzy nerek – dr Wojciech Pietras (0,5 godz.)
3. Guzy kości. Zasady leczenia oszczędzającego – dr Walde−
mar Gołębiowski (0,5 godz.)
4. Guzy OUN i retinoblastoma – dr Dorota Wójcik (0,5 godz.)
5. Guzy tkanek miękkich – dr hab. Bernarda Kazanowska  (0,5
godz.)
6. Neuroblastoma – dr Marek Ussowicz (0,5 godz.)
7. Guzy germinalne – dr Krzysztof Szmyd (0,5 godz.)
8. Guzy wątroby – dr Jolanta Bonar (0,5 godz.)
9. Nowotwory układu endokrynowego – prof. dr hab. Anna
Noczyńska (0,5 godz.)

III DZIEŃ
CHOROBY SYSTEMOWE

WYKŁADY
1. Leki cytostatyczne i ich działanie. Podstawy chemiotera−
pii – prof. dr hab. Alicja Chybicka (0,5 godz.)
2. Ostre i przewlekłe białaczki – dr Grzegorz Dobaczewski (1 godz.)
3. Chłoniaki i ziarnica złośliwa – dr Grażyna Wróbel (1 godz.)
4. Histiocytoza komórek Langerhansa – dr Jadwiga Węcła−
wek−Tompol (0,5 godz.)
5. Zespoły mielodysplastyczne – dr Dorota Wócik (0,5 godz.)
6. Nowotwory rzadko występujące – dr Wojciech Pietras (0,5 godz.)
7. Podstawy radioterapii – tele− i brachyradyterapia – dr
Adam Maciejczyk (1 godz.)

IV DZIEŃ
LECZENIE I POWIKŁANIA. TERAPIA WSPOMAGAJĄCA

WYKŁADY
1. Megachemioterapia i przeszczepianie komórek macie−
rzystych – dr Ewa Gorczyńska, dr Krzysztof Kałwak (1 godz.)
2. Leczenie preparatami krwi. Wskazania do transfuzji. Po−
wikłania potransfuzyjne – dr Grzegorz Dobaczewski (1 godz.)
3. Powikłania infekcyjne. Infekcje w stanie leukopenii – dr
Krzysztof Szmyd, dr Grażyna Wróbel – (1 godz.)
4. Zaburzenia ze strony układu pokarmowego. Żywienie
doustne i parenteralne – dr Dominik Turkiewicz (1 godz.)
5. Późne powikłania leczenia nowotworów – dr Dominik Tur−
kiewicz (1 godz.)

V DZIEŃ
 OPIEKA PALIATYWNA.

ZAGADNIENIA DODATKOWE.
WYKŁADY

1. Podstawy opieki paliatywnej – dr Waldemar Gołębiowski
(1 godz.)
2. Mechanizmy bólu i jego leczenie – dr Grzegorz Dobaczew−
ski (1 godz.)
3. Opieka psychologiczna nad pacjentem i jego rodziną –
mgr Marzena Gwadera (1 godz.)
4. Błędy lekarskie w praktyce onkologicznej – omówienie
przypadków – dr hab. Bernarda Kazanowska (1 godz.)
Zaliczenie kursu – test.
Zgłoszenia na kurs do 25 sierpnia 2006 r. przyjmowane będą
w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomo−
wego AM. Prosimy o przysłanie wypełnionego formularza zgło−
szeniowego kursanta (do pobrania na stronach
www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat – Anna
Zawłodzka, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wrocław.
Szczegółowe informacje pod numerem tel. (071) 784 11 60,
fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: jankow@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra Onkologii AM zapraszają le−
karzy specjalizujących się w chirurgii na kurs – z listy
CMKP – objęty programem specjalizacji z ginekologii
onkologicznej:

NOWOTWORY TRZONU MACICY

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jan Kornafel
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Medycyny Rodzinnej AM, ul.
Syrokomli 1 we Wrocławiu
Termin kursu: 2−6.10.2006 r.
Liczba miejsc: 30
Kurs bezpłatny. 19 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
1. Epidemiologia nowotworów trzonu macicy – dr Piotr Hu−
dziec (1 godz.)
2. Patogeneza nowotworów trzonu macicy – prof. dr hab.
Marian Gabryś (2 godz.)
3. Patomorfologia nowotworów trzonu macicy – prof. dr hab.
Jan Rabczyński (2 godz.)
4. Diagnostyka obrazowa nowotworów trzonu macicy – dr
Jerzy Florjański (2 godz.)
5. Leczenie chirurgiczne raka trzonu macicy – prof. dr hab.
Jan Kornafel (2 godz.)
6. Teleterapia raka trzonu macicy – dr Małgorzata Rusiecka
(2 godz.)
7. Brachyterapia raka trzonu macicy – dr Małgorzata Ru−
siecka (2 godz.)
8. Chemioterapia raka trzonu macicy – dr Aleksandra Łacko
(2 godz.)
9. Hormonoterapia raka trzonu macicy – dr Piotr Hudziec (1
godz.)
10. Zasady leczenia skojarzonego raka trzonu macicy –
prof. dr hab. Jan Kornafel (1 godz.)
11. Leczenie wspomagające w raku trzonu macicy – dr Alek−
sandra Łacko (1 godz.)
12. Zasady obserwacji po leczeniu – prof. dr hab. Jan Korna−
fel (1 godz.)
Zaliczenie kursu – kolokwium pisemne.
Zgłoszenia na kurs do końca lipca 2006 r. przyjmowane
będą w sekretariacie Katedry Onkologii Akademii Medycznej.
Prosimy o przysłanie wypełnionego formularza zgłoszeniowe−
go kursanta (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kur−
spod.html) na adres: Katedra Onkologii AM – Teresa Gadom−
ska, pl. Hirszfelda 12, 53−413 Wrocław. Szczegółowe infor−
macje pod numerem tel./fax (071) 361 91 11 oraz e−mail:
katedraonkologii@dco.com.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Dolnośląska Izba
Lekarska oraz Katedra Onkologii AM zapraszają lekarzy spe−
cjalizujących się w chirurgii na kurs – z listy CMKP – objęty
programem specjalizacji z chirurgii ogólnej:

SKOJARZONE LECZENIE NOWOTWORÓW

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jan Kornafel
Miejsce kursu: Katedra i Zakład Medycyny Rodzinnej AM, ul.
Syrokomli 1 we Wrocławiu
Termin kursu: 13−17.11.2006 r.
Liczba miejsc: 10−40
Kurs bezpłatny. 23 punkty edukacyjne.

Program kursu:
Poniedziałek

9.00−10.30 – Epidemiologia nowotworów w Polsce i na świe−
cie – dr Piotr Hudziec
10.30−12.00 – Zasady diagnostyki nowotworów. Molekularne i
genetyczne aspekty chorób nowotworowych – dr Iwona Gisterek
12.30−14.00 – Diagnostyka patomorfologiczna nowotworów
– dr Elżbieta Suder

Wtorek
9.00−10.30 – Podstawy radioterapii nowotworów – dr Małgo−
rzata Rusiecka
10.30−12.00 – Podstawy chemioterapii nowotworów– dr Piotr
Hudziec
12.30−14.00 – Nowotwory układu moczowego – dr Anna Koło−
dziej, dr Michał Wróbel, dr Jarosław Kasprzak, prof. dr hab.
Romuald Zdrojowy, dr Jolanta Szelachowska

Środa
9.00−10.30 – Nowotwory skóry. Mięsaki – dr Rafał Matkowski,
dr Piotr Hudziec
10.30−11.15 – Nowotwory głowy i szyi – dr Iwona Gisterek
11.15−12.00 – Nowotwory przełyku i żołądka – lek. Radosław
Tarkowski
12.30−14.00 – Rola i miejsce leczenia wspomagającego w
onkologii – dr Aleksandra Łacko

Czwartek
9.00−10.30 – Nowotwory jelita grubego, odbytnicy i odbytu –
lek. Radosław Tarkowski
10.30−12.00 – Nowotwory trzonu i szyjki macicy – dr Małgo−
rzata Rusiecka
12.30−14.00 – Nowotwory jajnika – dr Aleksandra Łacko

Piątek
9.00−10.30 – Nowotwory płuc – dr Marek Marciniak, dr Jolanta
Szelachowska
10.30−12.00  – Nowotwory piersi – dr Rafał Matkowski, dr
Iwona Gisterek
12.30−14.00 – Zaliczenie
Zgłoszenia na kurs do 14 października 2006 r. przyjmowane
będą w sekretariacie Katedry Onkologii Akademii Medycznej. Pro−
simy o przysłanie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kur−
santa (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kurspod.html )
na adres: Katedra Onkologii AM, Teresa, pl. Hirszfelda 12, 53−
413 Wrocław. Szczegółowe informacje pod numerem tel./fax (071)
361 91 11 oraz e−mail: katedraonkologii@dco.com.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii
Medycznej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Dolnośląska Izba
Lekarska oraz Klinika Zaburzeń Rozwojowych Płodu AM
zapraszają lekarzy ginekologów położników oraz specjalizu−
jących się w tej specjalności na kurs zalecany do specjali−
zacji w ginekologii i położnictwie z – listy CMKP:

PROFILAKTYKA, DIAGNOSTYKA I TERA−
PIA ZABURZEŃ ROZWOJOWYCH PŁODU

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jerzy Zalewski, dr n.
med. Jerzy Florjański
Miejsce kursu: sala seminaryjna kliniki, ul. Dyrekcyjna 5/7 we
Wrocławiu
Termin kursu: 7.11.2006 r., godz. 9.00−15.00
Liczba uczestników: 10−30 osób
Kurs bezpłatny. 7 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
1. Wprowadzenie – prof. dr hab. Jerzy Zalewski
2. Kliniczne aspekty diagnostyki prenatalnej – dr n. med. Marek
Nowak (20 min.)
3. Markery biofizyczne i biochemiczne wrodzonych wad roz−
wojowych – lek. Ignacy Barwiński (40 min.)
4. Profilaktyka wrodzonych wad rozwojowych – dr n. med.
Jerzy Florjański (30 min.)
5. Terapia wybranych wad rozwojowych płodu – lek. Sławomir
Gosztyła (30 min.)
6. Prezentacja wybranych wad rozwojowych płodu – prof. dr
hab. Jerzy Zalewski (40 min.)
7. Dokumentacja badania ultrasonograficznego w diagnosty−
ce prenatalnej – dr n. med. Jerzy Florjański (40 min.
8. Zajęcia praktyczne – prezentacja zaburzeń rozwojowych
płodu w badaniu USG – dr n. med. Jerzy Florjański (120 min.)
Zgłoszenia na kurs do 10 października 2006 r. przyjmowane
będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplo−
mowego AM. Prosimy o przysłanie wypełnionego formularza
zgłoszeniowego kursanta (do pobrania na stronach
www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat WLKP –
Elżbieta Adamczyk, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wro−
cław. Szczegółowe informacje pod numerem tel. (071) 784 11
57 oraz e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl
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Dziekan Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego dr hab. Grażyna Bednarek−Tupikowska
oraz Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Izby Lekarskiej

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Me−
dycznej im. Piastów Śląskich we Wrocławiu, Dolnośląska
Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Hematologii, Nowo−
tworów Krwi i Transplantacji Szpiku AM zapraszają lekarzy
specjalizujących się w chorobach wewnętrznych na kurs z
– listy CMKP:

HEMATOLOGIA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Kazimierz Kuliczkow−
ski
Miejsce kursu: sala wykładowa Dolnośląskiej Izby Lekarskiej,
ul. Matejki 6, Wrocław
Termin kursu: 04−08.09.2006 r.
Liczba uczestników: 80 osób
Kurs bezpłatny. 35 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ – poniedziałek

1. Hematopoeza – prof. dr hab. med. Kazimierz Kuliczkowski
2. Morfologia krwi i szpiku kostnego – dr n. med. Stanisław
Potoczek
3. Czerwienica prawdziwa i osteomielofibroza – prof. dr hab.
med. Irena Frydecka
4. Neutropenia i agranulocytoza – dr Marek Kiełbiński
5. Leukocytoza przyczyny i różnicowanie – dr hab. med. Li−
dia Usnarska−Zubkiewicz
6. Diagnostyka i leczenie ostrych białaczek – dr n. med.
Marek Kiełbiński
7. Leczenie wspomagające w hematoonkologii – dr n. med.
Marek Kiełbiński

II DZIEŃ – wtorek
1. Krzepnięcie krwi – aktualne spojrzenie – prof. dr hab.
med. Kazimierz Kuliczkowski
2. Podejście diagnostyczne do chorego krwawiącego – prof.
dr hab. med. Maria Podolak−Dawidziak
3. Małopłytkowość: różnicowanie i leczenie – prof. dr hab.
med. Maria Podolak−Dawidziak
4. Wrodzone skazy krwotoczne – dr n. med. Donata Urba−
niak−Kujda
5. Nabyte skazy krwotoczne – dr n. med. Donata Urbaniak−
Kujda
6. Niedokrwistości – diagnostyka i leczenie – prof. dr hab.
med. Małgorzata Kuliszkiewicz−Janus (2 godz.)

III DZIEŃ – środa
1. Nadpłytkowość samoistna – prof. dr hab. med. Maria Po−
dolak−Dawidziak
2. Stany zakrzepowo−zatorowe – dr n. med. Katarzyna Ka−
pelko−Słowik
3. Problemy hematologiczne kobiety ciężarnej – dr n. med.
Stanisław Potoczek
4. Gammapatie monoklonalne – dr hab. med. Lidia Usnar−
ska−Zubkiewicz
5. Plazmafereza i cytaferezy lecznicze – dr hab. med. Lidia
Usnarska−Zubkiewicz
6. Zaburzenia odporności w chorobach krwi – dr n. med.
Grzegorz Mazur
7. Immunoterapia w hematoonkologii – dr n. med. Grzegorz
Mazur

IV DZIEŃ – czwartek
1. Diagnostyka różnicowa powiększenia węzłów chłonnych
– dr n. med. Tomasz Wróbel
2. Ziarnica złośliwa – dr n. med. Tomasz Wróbel
3. Diagnostyka i leczenie chłoniaków złośliwych – dr n. med.
Grzegorz Mazur
4. Rola zjawisk cyklu komórkowego – dr hab. med. Dariusz
Wołowiec prof. nadzw.
5. Białaczka limfocytowa przewlekła – dr hab. med. Dariusz
Wołowiec prof. nadzw.
6. Z espoły mielodysplatyczne – dr n. med. Donata Urba−
niak−Kujda

V DZIEŃ – piątek
1. Wskazania do przeszczepiania szpiku – dr hab. med. Lidia
Usnarska−Zubkiewicz
2. Przeszczepianie szpiku – cele, zasady, powikłania – dr
hab. med. Lidia Usnarska−Zubkiewicz
3. Diagnostyka cytogenetyczna w hematoonkologii – dr hab.
med. Olga Haus
4. Przewlekła białaczka szpikowa – prof. dr hab. med. Mał−
gorzata Kuliszkiwicz−Janus
5. Wskazania do przetaczania preparatów krwi – prof. dr
hab. med. Małgorzata Kuliszkiwicz−Janus
6. Powikłania potransfuzyjne – dr n. med. Donata Urbaniak−
Kujda
Każdy wykład trwa 1 godz.
Forma zaliczenia kursu – kolokwium pisemne
Zgłoszenia na kurs do końca czerwca 2006 r. przyjmowane
będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego Kształcenia Pody−
plomowego AM. Prosimy o przysłanie wypełnionego formula−
rza zgłoszeniowego kursanta (do pobrania na stronach
www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat WLKP –
Elżbieta Adamczyk, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368
Wrocław. Szczegółowe informacje pod numerem tel. (071) 784
11 57, fax (071) 784 01 10 oraz e−mail: kszt−
pod@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akademii Medycz−
nej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Dolnośląska Izba Lekarska
oraz Katedra i Klinika Chorób Wewnętrznych, Zawodowych i
Nadciśnienia Tętniczego AM zapraszają lekarzy specjalizujących
się w zakresie chorób wewnętrznych nowym trybem na kurs
specjalizacyjny – z listy CMKP:

WPROWADZENIE DO SPECJALIZACJI
W CHOROBACH WEWNĘTRZNYCH

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
Miejsce kursu: ul. Pasteura 4, Wrocław (sala wykładowa im. E.
Biernackiego)
Termin kursu: 18−22.09.2006 r., godz. 9.00−15.15
Liczba uczestników: 110
Kurs bezpłatny. 35 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
I DZIEŃ

9.00−9.45 Informacja o wymaganiach i formach specjalizacji
(podstawy prawne) – prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
9.55−10.40 Formalnoprawne zasady działalności lekarskiej – prof.
dr hab. Ryszard Andrzejak
10.50−11.35 Wyszukiwanie aktualnej informacji medycznej i jej
ocena pod kątem wiarygodności oraz umiejętności wykorzysty−
wania w praktyce (znajomość zasad evidence based medicine
(EBM) – dr Andrzej Szuba
11.45−12.30 Zasady etyki lekarskiej – prof. dr hab. Krystyna
Orzechowska−Juzwenko
12.40−13.25 Orzecznictwo lekarskie – prof. dr hab. Barbara
Świątek
13.35−14.20 Prawo medyczne. Relacja lekarz – pacjent – prof.
dr hab. Barbara Świątek
14.30−15.15 Zagadnienia toksykologii – zatrucie lekami – prof.
dr hab. Anna Skoczyńska

II DZIEŃ
9.00−9.45 Reanimacja krążeniowo−oddechowa – dr hab. Graży−
na Durek
9.55−10.40 Zaburzenia równowagi kwasowo−zasadowej – prof.
dr hab. Marian Klinger
10.50−11.35 Ostre epizody wieńcowe – dr n. med. Piotr Salo−
mon
11.45−12.30 Przewlekła niewydolność serca – prof. dr hab.
Walentyna Mazurek
12.40−13.25 Komorowe zaburzenia rytmu serca – dr n. med.
Marta Negrusz−Kawecka
13.35−14.20 Zaburzenia przewodnictwa serca – dr Beata Jołda−
Mydłowska
14.30−15.15 Zasady farmakoekonomiki – mgr farm. Olga Fedo−
rowicz

III DZIEŃ
9.00−9.45 Nadciśnienie tętnicze – prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
9.55−10.40 Zapalenie płuc – dr hab. med. Anna Skoczyńska prof. nadzw.
10.50−11.35 Nowotwory płuc – prof. dr hab. Renata Jankowska
11.45−12.30 Zatorowość płucna – dr hab. med. Jerzy Lewczuk
12.40−13.25 Ostra niewydolność nerek – prof. dr hab. Marian
Klinger
13.35−14.20 Podstawy geriatrii i gerontologii – dr Zbigniew
Machaj
14.30−15.15 Zagadnienia z toksykologii – zatrucie tlenkiem
węgla –  dr Aleksandra Steinmetz−Beck
IV DZIEŃ
9.00−9.45 Niedokrwistości niedoborowe – prof. dr hab. med.
Małgorzata Kuliszkiewicz−Janus
9.55−10.40 Ostre i przewlekłe białaczki – dr hab. med. Lidia
Usnarska−Zubkiewicz
10.50−11.35 Choroby z powiększeniem węzłów chłonnych – dr
n. med. Tomasz Wróbel
11.45−12.30 Osteoporoza – dr n. med. Diana Jędrzejuk
12.40−13.25 Reumatoidalne zapalenie stawów – prof. dr hab.
Jacek Szechiński
13.35−14.20 Krwawienia z przewodu pokarmowego – prof. dr
hab. Zygmunt Grzebieniak
14.30−15.15 Zagadnienia z toksykologii – zatrucie grzybami –
dr Ewa Lewczuk

V DZIEŃ
9.00−9.45 Choroby wrzodowe – prof. dr hab. Leszek Paradowski
9.55−10.40 Ostre zapalenie trzustki – dr n. med. Zbigniew Sajewicz
10.50−11.35 Rak odbytnicy i okrężnicy – dr n. med. Elżbieta
Poniewierka
11.45−12.30 Nadczynność tarczycy – dr hab. Grażyna Bednarek−
Tupikowska
12.40−13.25 Cukrzyca typu II – dr n. med. Włodzimierz Bednorz
13.35−14.20 Zagadnienia z toksykologii – zatrucie środkami
ochrony roślin – dr Anna Affelska−Jercha
14.30−15.15 Zagadnienia z toksykologii – zatrucie środkami uza−
leżniającymi (alkohol, narkotyki) – prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
Sposób zaliczenia kursu – pełna frekwencja i sprawdzian testowy.
Zgłoszenia na kurs do końca czerwca 2006 r. będą przyjmowa−
ne w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego. Kształcenia Podyplomo−
wego AM. Prosimy o przysłanie wypełnionego formularza zgłosze−
niowego kursanta (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kur−
spod.html) na adres: Dziekanat WLKP – Elżbieta Adamczyk, ul. J.
Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368 Wrocław. Szczegółowe informa−
cje pod numerem tel. (071) 784 11 57, fax (071) 784 01 10 oraz
e−mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Wydział Lekarski Kształcenia Podyplomowego Akade−
mii Medycznej im. Piastów Śl. we Wrocławiu, Dolnoślą−
ska Izba Lekarska oraz Klinika Ginekologii II Katedry
Ginekologii i Położnictwa AM zapraszają lekarzy spe−
cjalizujących się w ginekologii i położnictwie na kurs
specjalizacyjny (III lub IV rok) – z listy CMKP:

ENDOKRYNOLOGIA GINEKOLOGICZNA,
GINEKOLOGIA WIEKU ROZWOJOWEGO

Kierownik naukowy kursu: dr hab. Marian Stanisław
Gabryś prof. nadzw.
Miejsce i organizator kursu: II Katedra Ginekologii i
Położnictwa AM  we Wrocławiu, ul. Dyrekcyjna 5/7
Termin kursu: 11−22.09.2006 r.
Liczba uczestników: 30
Kurs bezpłatny. 30 punktów edukacyjnych.

Program kursu:
WYKŁADY

1. Cykl miesiączkowy. Podstawy patofizjologii ukła−
du hormonalnego u kobiet. Hormony płciowe i ich
mechanizmy działania – dr Marek Pochwałowski – 4
godz.
2. Zaburzenia hormonalne okresu pokwitania. Doj−
rzewanie płciowe. Krwawienia młodocianych. Przed−
wczesne i opóźnione dojrzewanie płciowe. Zaburze−
nia miesiączkowania – pierwotny i wtórny brak mie−
siączki. Diagnostyka i leczenie – dr Ewa Barg – 2
godz., dr Izabela Gasińska−Drozdowska – 2 godz.
3. Molekularne podstawy procesu determinacji i róż−
nicowania płci. Rola chromosomów płciowych. Dia−
gnostyka genetyczna zespołów zaburzeń determi−
nacji i różnicowania płci – zespoły aberracji chro−
mosomowych. Diagnostyka genetyczna zespołów
zaburzeń determinacji i różnicowania płci – zespoły
monogenowe. Poradnictwo genetyczne, diagnosty−
ka prenatalna i zasady kierowania pacjentek do
Poradni Genetycznej – dr Ryszard Ślęzak – 4 godz.
4. Embriolologia układu płciowego człowieka. Wady
wrodzone narządów płciowych u kobiet. Brak lub
zarośnięcie macicy i pochwy. Nieprawidłowe zro−
śnięcie się lub jednostronny nieprawidłowy zawią−
zek przewodów Mullera. Rozpoznawanie i leczenie
najczęściej występujących patologii – dr Marek Elias
– 2 godz., dr Magdalena Fic – 2 godz.
5. Najczęstsze zaburzenia hormonalne okresu doj−
rzałości płciowej. Cykl miesiączkowy i jego patolo−
gie. Nieprawidłowa częstość lub obfitość krwawień.
Cykle bezowulacyjne. Krwawienia czynnościowe.
Różnicowanie nietypowych krwawień z dróg rod−
nych. Bolesne miesiączkowanie. Zespół napięcia
przedmiesiączkowego. Brak miesiączki. Różnicowa−
nie, leczenie. Nadmiar androgenów. Hirsutyzm – dr
Aleksander Pietkiewicz – 4 godz.
6. Niepłodność – najczęstsze przyczyny. Diagnosty−
ka różnicowa. Zaburzenia owulacji. Zaburzenia fazy
lutealnej. Zespół wielotorbielowatych jajników.
Czynnik jajowodowy. Czynnik maciczny. Czynnik
męski. Endometrioza. Podstawowe testy diagno−
styczne. Leczenie niepłodności – stymulowanie
owulacji, techniki wspomaganego rozrodu – dr Mar−
cin Jędr yka – 4 godz.
7. Okres przekwitania u kobiet. Przyczyny przekwi−
tania i stan endokrynologiczny. Zespół przedwcze−
snego wygasania czynności jajników. Początek i
koniec przekwitania. Podstawowe testy diagno−
styczne i leczenie zaburzeń okresu okołomenopau−
zalnego – dr Izabela Gasińska−Drozdowska – 4 godz.
8. Nieprawidłowe krwawienia po menopauzie – dia−
gnostyka różnicowa, leczenie. Wiek starczy. Profi−
laktyka onkologiczna. Nowotwory hormonalne czyn−
ne. Diagnostyka i leczenie nowotworów hormono−
zależnych – dr hab. Jerzy Heimrath – 4 godz.
9. Antykoncepcja – omówienie sposobu działania,
skuteczności, wad i zalet poszczególnych metod.
Przeciwwskazania do stosowania wkładki we−
wnątrzmacicznej, doustnej antykoncepcji hormonal−
nej – dr Jerzy Florjański – 4 godz.
10. Wybrane zagadnienia z andrologii – dr Jarosław
Pająk – 4 godz.
Zaliczenie kursu – test.
Zgłoszenia na kurs do końca czerwca 2006 r. przyj−
mowane będą w Dziekanacie Wydziału Lekarskiego
Kształcenia Podyplomowego AM. Prosimy o przysła−
nie wypełnionego formularza zgłoszeniowego kursan−
ta (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kur−
spod.html) na adres: Dziekanat WLKP – Elżbieta
Adamczyk, ul. J. Mikulicza−Radeckiego 5, 50−368
Wrocław. Szczegółowe informacje pod numerem tel.
(071)  784 11 57 oraz e −mai l :  kszt −
pod@dwl.am.wroc.pl
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Budowa unitu XO−4 oparta na najnowszych technologiach
zastosowaniem innowacyjnych rozwiązań.

Już od 50 lat dostarczamy sprzęt, który wraz z narzędziami umożliwia
leczenie komfortowe, bezpieczne i higieniczne.
Ergonomia jest zawsze jednym z najważniejszych celów firmy XO Care A/S.
XO−4 poprzez maksymalną kontrolę infekcji zwiększa poziom bezpieczeń−
stwa lekarza, asysty, a także pacjenta.
XO−4 gwarantuje maksymalnie długi czas bezawaryjnej pracy.

Przygotowujemy bezpłatne projekty miejsca pracy zespołów stomatolo−
gicznych z zastosowaniem zasad ergonomii oraz zapewniamy komplekso−
we wyposażenie praktyki stomatologicznej.

e−mail: esdent@ede.pl
Wrocław, ul. Pomarańczowa 8 (Stabłowice),

tel. (0−71) 353 38 90,   www.ede.pl

XO−4 – czwarta generacja
unitu Flex
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DO WYNAJĘCIA
NZOZ

„Pod Wierzbami’ s.c.

w Dzierżoniowie WYNAJMIE po−
mieszczenia w budynku przy−
chodni na prowadzenie działal−
ności medycznej (kontrakt z NFZ
lub praktyka prywatna).

Tel. 0 602 26 33 79
0 510 09 21 47

CZERWIEC
2−4.06.2006 (piątek, sobota, niedziela)
piątek – Periodontologia w codziennej prak−

tyce stomatologicznej
sobota – Wprowadzenie do chirurgii periodon−

tologicznej
niedziela – Ćwiczenia skalingu i root planingu.

Ostrzenie instrumentów.  Zajęcia praktyczne
Maksymalnie – 20 osób. Zajęcia w dwóch grupach.
Celem tej edycji szkoleń jest wprowadzenie

uczestników tematykę „perio”.
Rozpoczynając od postępowania w leczeniu

pacjentów z periodontopatią, pomocy w dobo−
rze odpowiedniego instrumentarium, nakreśle−
niu zasad współpracy z higienistką stomatolo−
giczną, przygotowanie do zabiegów skalingu i root
planingu po wprowadzenie do skomplikowanych
zabiegów chirurgii periodontologicznej.

Kontynuacją cyklu są trzystopniowe warsztaty
praktyczne w małych grupach, prowadzone w
praktyce dr. Chmiela w Berlinie.

Wykładowca: dr med. dent. Gregor Chmiel
Miejsce szkolenia: ul. Pomarańczowa 8, Wrocław

23.06.2006 (piątek)
Szkolenie dla lekarzy, asystentek i higieni−

stek stomatologicznych!

ESDENT ZAPRASZA NA SZKOLENIA
Praca z koferdamem. Izolacja pola zabiegowe−

go. Zajęcia praktyczne
10.00−13.00 Wykład
– Omówienie podstawowych elementów koferda−

mu
– Narzędzia i wyposażenie dodatkowe
– Zasady bezpieczeństwa i higieny pracy z kofer−

damem
– Wprowadzenie do ergonomii pracy w koferda−

mie
– Przedstawienie korzyści wynikających z pracy

z koferdamem w leczeniu zachowawczym, prote−
tycznym i  endodontycznym

– Omówienie zaawansowanych technik pracy z
koferdamem (cementowanie mostów, koron, licó−
wek, wkładów, nakładów, pobieranie wycisków, pia−
skowanie itd.)

Przerwa
13.30−15.30 Warsztat
– Demonstracja różnych technik pracy z koferda−

mem
– Ćwiczenia praktyczne na głowach fantomo−

wych
 – Dyskusja
Wykładowca: lek. stom. Dariusz Pluciński,
Miejsce szkolenia: Wrocław, ul. Pomarańczowa

8, sala fantomowa

24.06.2006 (sobota)
Licówki pełnoceramiczne i wkłady koronowo−

korzeniowe
10.00−13.30 Wykład
– Kwalifikacja zębów do wykonania licówek por−

celanowych
– Ocena możliwości wykonania pracy na mode−

lach gipsowych−wax up + indeks silikonowy
– Zasady preparacji zęba pod licówkę porcela−

nową
– Rodzaje i dobór wierteł diamentowych do opra−

cowania zęba
– Metody wyciskowe
– Dobór barwy
– Zabezpieczenie oszlifowanych zębów – wyko−

nanie licówek  tymczasowych
– Osadzenie gotowych licówek – kleje kompozy−

towe – jak je stosować
– Ostateczne opracowanie gotowych licówek
Pokaz szlifowania zębów pod licówki pełnocera−

miczne live
Przerwa
14.00 −17.30 Wykład
Wkłady koronowe
– Projektowanie wkładów koronowych u pacjen−

ta, analiza na modelach  gipsowych
– Zasady preparacji ubytku koronowego zęba

– Rodzaje wierteł diamentowych do opracowa−
nia zęba pod wkład

– Wyciski protetyczne − rodzaje mas
– Osadzanie wkładów koronowych na kleje

kompozytowe
– Ostateczne polerowanie i wykańczanie zasto−

sowanego uzupełnienia
Koszt 300 zł
Wyładowcy: lek. stom. Jerzy Pytko, lek. stom.

Paweł Radziejewski
Miejsce szkolenia: Ośrodek PIP, ul. Koperni−

ka 5, Wrocław, sala wykładowa

1.07.2006 (sobota)
Najczęstsze choroby błony śluzowej jamy ust−

nej w ogólnej praktyce stomatologicznej
Wykładowcy: spec. periodontolodzy, lek. stom.

Kinga Grzech, dr n. med. Rafał Wiench
Koszt 250 zł
Miejsce szkolenia: ul. Pomarańczowa 8,Wro−

cław

Esdent NZOZ
54−058 Wrocław,

ul. Pomarańczowa 8
tel. (071) 353 83 51, (071)353 38 90

www.ede.pl, szkolenia@ede.pl



MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM MEDIUM CZERWIEC 200622

NEKROLOGI
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WSPOMNIENIA

24 kwietnia 2006 r. roz−
począł swój wieczny dyżur dr
hab. Feliks Ćwioro, były kie−
rownik Katedry i Kliniki Chi−
rurgii Szczękowo−Twarzowej
AM we Wrocławiu. Urodził
się 26.10.1929 r. we wsi Ihro−
wica w woj. tarnopolskim. W
1941 r. wraz z rodzicami zo−
stał wywieziony do Republiki
Komi (ZSRR). Wychowanek
sierocińców (między innymi
w Namaganie) i domów dziec−
ka. W 1954 r. ukończył studia
w Medycznym Instytucie Sto−
matologicznym w Leningradzie i od tego roku
aż do przejścia na emeryturę 1.10.1997 r.
pracował jako nauczyciel akademicki (asy−
stent, starszy asystent, adiunkt, docent, prof.
nadzw.) w Akademii Medycznej we Wrocła−
wiu. W 1964 r. obronił pracę doktorską. Odbył
liczne staże naukowo−szkoleniowe, w tym u
prof. A.A. Limberga w Leningradzie i u prof.
J. Tomana w Pradze. W 1980 r. uzyskał sto−
pień naukowy doktora habilitowanego z za−
kresu chirurgii szczękowej. Z dniem
1.10.1981 r. minister zdrowia i opieki społecz−
nej powołał go na stanowisko docenta w AM
we Wrocławiu. Od 1.10.1990 r. do 30.09.1997
r. pełnił funkcję kierownika Katedry i Kliniki
Chirurgii Szczękowo−Twarzowej AM we
Wrocławiu. Dorobek naukowy dr. hab. Fe−
liksa Ćwioro obejmuje 109 prac naukowych
opublikowanych w krajowych i zagranicz−
nych czasopismach naukowych oraz 49 do−
niesień zjazdowych. Był promotorem sied−
miu i recenzentem trzech  prac doktorskich.
Kierował specjalizacją pięciu  lekarzy na I i II
stopień z chirurgii stomatologicznej i II sto−
pień z chirurgii szczękowej. W latach 1995−
1998 był regionalnym konsultantem w dzie−
dzinie chirurgii stomatologicznej i szczęko−
wo−twarzowej oraz pełnił funkcję konsultan−
ta Wojewódzkiej Przychodni Stomatologicz−
nej w Legnicy. Był także konsultantem w za−

dr hab. Feliks Ćwioro (1929−2006)
prof. nadzw. Akademii Medycznej we Wrocławiu

kresie chirurgii stomatologicznej Szpitala
Rejonowego Zakładu Karnego we Wrocła−
wiu oraz specjalistą dyrekcyjnym DOKP w
dziedzinie stomatologii. W uznaniu swoich
zasług został odznaczony Krzyżem Kawaler−
skim Orderu Odrodzenia Polski, Złotym
Krzyżem Zasługi oraz wyróżniony Złotą Od−
znaką „Zasłużony dla Województwa i Mia−
sta Wrocławia”, Złotą Honorową Odznaką
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego
oraz medalem „Academia Medica Wratisla−
viensis Polonica”. Był Honorowym Człon−
kiem Polskiego Towarzystwa Chirurgii Jamy
Ustnej i Chirurgii Szczękowo−Twarzowej.
Należał do Związku Sybiraków. 28 kwietnia
2006 r. Jego prochy spoczęły na cmentarzu
Osobowickim we Wrocławiu.

Polscy chirurdzy szczękowi będą Go pa−
miętać jako pierwszego w naszym kraju
propagatora i kontynuatora idei Obwegese−
ra−Dal Ponta w operacyjnym leczeniu znie−
kształceń żuchwy, a w pamięci wielu poko−
leń lekarzy i lekarzy stomatologów, którzy
studiowali w AM we Wrocławiu, pozosta−
nie jeszcze jako wspaniały Człowiek, Na−
uczyciel i Wychowawca.
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SZUKAM PRACY
ASYSTENTKA (HIGIENISTKA) STOMATOLO−
GICZNA poszukuje pracy, może być praca zmiano−
wa. Tel. (071) 398 84 43, 0 661 71 38 93.

Dyspozycyjna LEKARKA po stażu szuka pracy we
Wrocławiu lub okolicach, najlepiej z możliwością spe−
cjalizacji z chorób wewnętrznych. Tel. 0 505 22 90 08.

SEKRETARKA MEDYCZNA z 10−letnim stażem
pracy w szpitalu, będąca na wcześniejszej emery−
turze, podejmie pracę w zawodzie lub na podob−
nym stanowisku w dowolnym wymiarze czasu pra−
cy. Bardzo dobra znajomość programu  Hipokra−
tes (Oddział), komputeropisanie, maszynopisanie,
pisanie pod dyktando, doświadczenie  w prowadze−
niu biura, duża dyspozycyjność, podstawy języka
angielskiego, prawo jazdy kategorii B (czynne).
Kontakt tel. 0 509 27 51 06.

STOMATOLOG ORTODONTA z kilkuletnim do−
świadczeniem podejmie pracę na terenie Wrocła−

wia  lub wynajmie  pomieszczenie na gabinet
(mam wyposażenie gabinetu). Tel. 0 604 19 83
61.

TECHNIK DENTYSTYCZNY (absolwentka Me−
dycznego Studium Zawodowego we Wrocławiu),
dyspozycyjna, posiadająca certyfikaty ukończenia
kursów z porcelany i żywic światłoutwardzalnych
podejmie pierwszą pracę. Kontakt tel. (071) 346 52
80, (071) 373 72 42.

CHIRURG OGÓLNY, II st. specjalizacji, od 18 lat
praca na oddziale chirurgicznym, certyfikat  lapa−
roskopii, certyfikat dermatochirurgii, 10−letnie do−
świadczenie w operowaniu laserem podejmie pra−
cę dodatkową lub zasadniczą w okolicy Wrocławia,
Oleśnicy, Namysłowa, Sycowa, Kluczborka. Tel. 0
507 08 88 06, 0 507 08 88 08.

LEKARZ PEDIATRA poszukuje pracy na terenie
Wrocławia lub w okolicy. Tel. 0 512 53 44 42.

DLA DENTYSTÓW W SZKOCJI

ABERDEEN, SCOTLAND
Experienced, enthusiastic, full−time dentsists
required urgently departing colleagus in very
busy mixed (NHS/private) practice.
Modern and well−equipped practice in scenic
part of Aberdeenshire. Start date FULL RAN−
GE of general dentistry provided with very
high earning potential for right candidates
(Each existing associate earns around
Ł7,000 each month i.e. Ł80,000 per annum)

Further details at www.dentalcentre.info
Contact Mark Donaldson:
mark@dentalcentre.info
I look forward to hearing from you.
Yours sincerely,Dr J. Mark Donaldson BDS

Balmoor House
Peterhead

Aberdeenshire
AB42 3BN

01779−47449 (home), 01779−473222
(work), 01779−479110 (home fax),

01779−473088 (work fax), 07811−396627
(mobile)

mark.donaldson@tiscali.co.uk
www.dentalcentre.info

PRACA ZA GRANICĄ

DLA LEKARZA
MEDYCYNY OGÓLNEJ

Miejsce: Hiszpania, Costa Brava

Termin umowy sezonowej:
20.06−11.09.2006

Wymagania: uprawnienia lekarskie,
znajomość języka hiszpańskiego na
poziomie umożliwiającym wykonywanie
zawodu

Wynagrodzenie: 9000 zł/ za okres od
20.06 do 11.09.2006 + telefon slużbowy

Uprawnienia do pracy w Hiszpanii można
uzyskać na miejscu w Govierno Civil.

Szczegółowych informacji na temat oferty
pracy udziela:

Monika Kubiak
monikakubiak@terra.es

tel. (0034) 628 299 998
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DAM PRACĘ

Wydawca: DolnośląskaWydawca: DolnośląskaWydawca: DolnośląskaWydawca: DolnośląskaWydawca: Dolnośląska
Izba LekarskaIzba LekarskaIzba LekarskaIzba LekarskaIzba Lekarska

50−333 Wrocław, ul. Matejki 6,
tel. 798 80 50, fax 798 80 51 redakcja: 798 80 80

Konto BGŻ S.A. O/Wrocław
26−2030−0045−1110−0000−0035−6500

Józef LulaJózef LulaJózef LulaJózef LulaJózef Lula
− redaktor naczelny

MirMirMirMirMirosława Adamczakosława Adamczakosława Adamczakosława Adamczakosława Adamczak
− redaktor odpowiedzialny

Zdzisława MichalskaZdzisława MichalskaZdzisława MichalskaZdzisława MichalskaZdzisława Michalska
− sekretarz redakcji

KrKrKrKrKrzysztof zysztof zysztof zysztof zysztof ChmielowskiChmielowskiChmielowskiChmielowskiChmielowski
− opracowanie graficzne, skład i łamanie

Kolegium rKolegium rKolegium rKolegium rKolegium redakcyjne:edakcyjne:edakcyjne:edakcyjne:edakcyjne:
 Józef Lula (przewodniczący),

Wiesława Dec, Andrzej Kierzek,
Andrzej Wojnar, Jacek Chodorski
Redakcja nie odpowiada za trRedakcja nie odpowiada za trRedakcja nie odpowiada za trRedakcja nie odpowiada za trRedakcja nie odpowiada za treśćeśćeśćeśćeść
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Numer zamknięto 5 czerwca 2006 r.
Druk: POLSKAPRESSE sp. z.o.o., 55−075

Wrocław, ul. Kolejowa 7, tel./fax 311 20 58

BiurBiurBiurBiurBiuro DILo DILo DILo DILo DIL
pon. śrpon. śrpon. śrpon. śrpon. śr. pt. . pt. . pt. . pt. . pt. 8.00−15.38.00−15.38.00−15.38.00−15.38.00−15.300000,,,,,
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czwarczwarczwarczwarczwartki w godz. 8.00−17.00tki w godz. 8.00−17.00tki w godz. 8.00−17.00tki w godz. 8.00−17.00tki w godz. 8.00−17.00
50−333 Wrocław, ul. Matejki 6

SekrSekrSekrSekrSekretariatetariatetariatetariatetariat
mgr Ewa Gaździk – specjalista

Bożena Idźkowska – referent
Elwira Nowak – referent

tel. 798 80 50, fax 798 80 51
EwidencjaEwidencjaEwidencjaEwidencjaEwidencja

Krystyna Popiel – starszy specjalista
Irena Skrabka – specjalista
Ewa Galińska – specjalista

tel. 798 80 55, 56, 57
DyrDyrDyrDyrDyrektorektorektorektorektor

mgr Danuta Jarosz
Specjalista ds. pracowniczychSpecjalista ds. pracowniczychSpecjalista ds. pracowniczychSpecjalista ds. pracowniczychSpecjalista ds. pracowniczych

mgr Agnieszka Jamroziak
PośrPośrPośrPośrPośrednictwo pracyednictwo pracyednictwo pracyednictwo pracyednictwo pracy, konkursy, konkursy, konkursy, konkursy, konkursy

Patrycja Malec – 798 80 68
Główna księgowaGłówna księgowaGłówna księgowaGłówna księgowaGłówna księgowa

mgr Halina Rybacka
KsięgowośćKsięgowośćKsięgowośćKsięgowośćKsięgowość

mgr Joanna Mańturzyk
– starsza księgowa

Maria Knichnicka – księgowa
Lekarska KasaLekarska KasaLekarska KasaLekarska KasaLekarska Kasa

Pomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy KoleżeńskiejPomocy Koleżeńskiej
Barbara Nuckowska
– starsza księgowa

Konto Kasy Pomocy Koleżeńskiej
BGŻ O/Wrocław

64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Starszy kStarszy kStarszy kStarszy kStarszy kasjerasjerasjerasjerasjer
Elżbieta Chmiel

poniedziałek – piątek
8.00−15.00

Rejestracja prRejestracja prRejestracja prRejestracja prRejestracja prywatnychywatnychywatnychywatnychywatnych
praktyk lekarskichpraktyk lekarskichpraktyk lekarskichpraktyk lekarskichpraktyk lekarskich
Beata Kołodziejczyk

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

Zespół Zespół Zespół Zespół Zespół RadcRadcRadcRadcRadcówówówówów     PPPPPrawnyrawnyrawnyrawnyrawnychchchchch
koordynator zespołu:

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

mec. Monika Huber
środa – 12.30−15.30, czwartek 11.00−

17.00, piątek – 10.00−13.00
BiurBiurBiurBiurBiuro o o o o RzecznikaRzecznikaRzecznikaRzecznikaRzecznika

Odpowiedzialności ZawodowejOdpowiedzialności ZawodowejOdpowiedzialności ZawodowejOdpowiedzialności ZawodowejOdpowiedzialności Zawodowej
mgr Aleksandra Dziuba

– główny specjalista
Ewa Bielońska – starszy referent

             tel. 798 80 75
BiurBiurBiurBiurBiuro Okro Okro Okro Okro Okręgowegoęgowegoęgowegoęgowegoęgowego
Sądu LekarskiegoSądu LekarskiegoSądu LekarskiegoSądu LekarskiegoSądu Lekarskiego

mgr Aleksandra Białobrzeska
– specjalista
tel. 798 80 76

Referat ubezpieczeńReferat ubezpieczeńReferat ubezpieczeńReferat ubezpieczeńReferat ubezpieczeń
Renata Czajka – specjalista

tel. 798 80 66
Składki na rSkładki na rSkładki na rSkładki na rSkładki na rzecz Izbyzecz Izbyzecz Izbyzecz Izbyzecz Izby

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

26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Pracownia InterPracownia InterPracownia InterPracownia InterPracownia Internetowanetowanetowanetowanetowa
mgr inż. Dariusz Kopeć
inż. Sebastian Mączka

Klub LekarKlub LekarKlub LekarKlub LekarKlub Lekarzazazazaza
„REMEDIUM”„REMEDIUM”„REMEDIUM”„REMEDIUM”„REMEDIUM”

Andrzej Najborowski
Filie biura w delegaturachFilie biura w delegaturachFilie biura w delegaturachFilie biura w delegaturachFilie biura w delegaturach

WWWWWrrrrrocławocławocławocławocław
pełnomocnik DIL Krystyna Kochman

czwartek 14.00−16.00
tel. kom. 0 608 076 953

Jelenia GóraJelenia GóraJelenia GóraJelenia GóraJelenia Góra
ul. Mickiewicza 30, III p.

58−500 Jelenia Góra
tel./fax (075) 753 55 54

Eugenia Serba
poniedziałek, wtorek, piątek 10.00−13.00

środa, czwartek 11.00−15.00
pełnomocnik DIL Marek Rawski

wtorek 10−11.30
WWWWWałbrałbrałbrałbrałbrzychzychzychzychzych

ul. Browarna 3
58−300 Wałbrzych

tel. (074) 842 61 20
Ilona Mazur−Homeniuk

Beata Czołowska
czwartek 8.00−12.00

poniedziałek−piątek 8.30−15.30
Pełnomocnik DIL Dorota Radziszewska

środa, piątek 15.00−16.00
LegnicaLegnicaLegnicaLegnicaLegnica

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

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

Violetta Duży
pierwszy wtorek miesiąca 13.30−14.30

Pełnomocnik DIL Ryszard Kępa
wtorek 15.00−16.00
Filia w GłogowieFilia w GłogowieFilia w GłogowieFilia w GłogowieFilia w Głogowie

co druga środa 9.00−15.00
tel. (076) 837 33 03

W czwarW czwarW czwarW czwarW czwartki pełnomocnicytki pełnomocnicytki pełnomocnicytki pełnomocnicytki pełnomocnicy
i pracownice delegatur pri pracownice delegatur pri pracownice delegatur pri pracownice delegatur pri pracownice delegatur przebywajązebywajązebywajązebywajązebywają

w siedzibie DIL we Ww siedzibie DIL we Ww siedzibie DIL we Ww siedzibie DIL we Ww siedzibie DIL we Wrrrrrocławiu.ocławiu.ocławiu.ocławiu.ocławiu.

UWUWUWUWUWAGA!!!AGA!!!AGA!!!AGA!!!AGA!!!
Dolnośląska Izba Lekarska z siedzibą weDolnośląska Izba Lekarska z siedzibą weDolnośląska Izba Lekarska z siedzibą weDolnośląska Izba Lekarska z siedzibą weDolnośląska Izba Lekarska z siedzibą we

WWWWWrrrrrocławiu uprocławiu uprocławiu uprocławiu uprocławiu uprzejmie inforzejmie inforzejmie inforzejmie inforzejmie informuje o możliwo−muje o możliwo−muje o możliwo−muje o możliwo−muje o możliwo−
ści zamieszczenia w naszym „Medium” in−ści zamieszczenia w naszym „Medium” in−ści zamieszczenia w naszym „Medium” in−ści zamieszczenia w naszym „Medium” in−ści zamieszczenia w naszym „Medium” in−
forforforforformacji dotyczących:macji dotyczących:macji dotyczących:macji dotyczących:macji dotyczących: leków, przetworów
galenowych, preparatów ziołowych, aparatury
medycznej, sprzętu ortopedycznego i rehabi−
litacyjnego, środków opatrunkowych, kompu−
terów i wszelkich innych związanych z lecz−
nictwem. „Medium” ukazuje się co miesiąc i
wysyłane jest na adres domowy do około
12 500 lekarzy z województwa dolnośląskiego.

AKTUALNY CENNIK
1. Ogłoszenia drobne − 1, 25 zł za słowo (płatne z góry)
2. Ogłoszenia duże:

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

Prosimy, aby ogłoszenia informujące o ter−
minach spotkań, posiedzeń itp. dostarczać
redakcji 2 miesiące przed ich terminem.
Gwarantujemy wówczas, że ogłoszenie dotrze
odpowiednio wcześniej do wszystkich zain−
teresowanych lekarzy.

OGŁOSZENIA DROBNE
,,WANZBIG” – projekt i wykona−
nie. Meble do gabinetów lekar−
skich, zabiegowych, recepcji, po−
mieszczeń socjalnych, szafy kar−
totekowe, leżanki do EKG, asysto−
ry stomatologiczne. Tel. (071) 31
17 102, 0 605 06 12 86, www.wan−
zbig.pl

UNITY STOMATOLOGICZNE,
AUTOKLAWY nowe i używane –
gwarancja, ser wis, certyfikaty.
Wrocław, ul. Pomarańczowa 8, tel.
(071) 353 38 90, 0 601 72 40 32.

DO WYNAJĘCIA gabinety lekar−
skie. Tel. (071) 357 77 31, 351 64 03.

GABINETY DO WYNAJĘCIA z
możliwością zamieszkania, oko−
ło 100 m, mogą być dla dwu wła−
ścicieli, po kapitalnym remon−
cie, parter, parking, wykończo−
ne wg nor m UE. Tanio.  Tel .
0 601 72 40 32.

DO WYNAJĘCIA dwie nowe sale
operacyjne, sale chorych +aneste−
zjolog, pełna obsługa pielęgniarska.

Tel. 0 602 10 46 31, www.diagno−
sis.prv.pl

LOKAL DO PODNAJĘCIA na pra−
cownię protetyczną o pow. 40 mkw.
w działającej przychodni stomato−
logicznej w Lubinie. PODNAJMĘ
także gabinet ortodoncie, tel. 0 600
39 54 62.

DO WYNAJĘCIA wyposażony gabi−
net stomatologiczny oraz LOKAL
dla lekarza innej specjalizacji – par−
ter, nowe budownictwo, po odbio−

rach. Wrocław, ul. Przyjaźni, tel.
(071) 337 10 10.

TLENOTERAPIA, 0 608 64 27 83,
www.elmarr.pl

DRUKI MEDYCZNE; www.peka−
med.republika.pl

SPRZEDAM  unit Chirana Praktik K,
autoklaw „Selena”, fotel Atu, skaler +
piaskarka Kavo, meble, pulpit rejestra−
cyjny. Apex lokator Morita. Stan ideal−
ny. Tel. 885 32 90 41, (071) 349 30 08.

Prywatna Klinika Stomatologiczna
we Wrocławiu zatrudni: LEKARZA
STOMATOLOGA, HIGIENISTKĘ
STOMATOLOGICZNĄ. Kontakt tel.
0 601 75 83 95 lub 0 695 59 94 46, po
godz. 12.00.

Zatrudnię STOMATOLOGA w no−
woczesnym prywatnym NZOZ  w
Świdnicy, tel. 0 601 55 77 72, (074)
857 77 33.

Prywatny gabinet dentystyczny po−
szukuje do pracy w Szwecji STOMA−
TOLOGÓW.  Oferujemy atrakcyjne
zarobki i stabilną pracę. Pomagamy
w załatwieniu formalności pobyto−
wych i pozwolenia na pracę. Nie jest
wymagana znajomość szwedzkiego
(angielski komunikatywny). CV i list
motywacyjny proszę wysłać na ad−
res: krzysiekwroc@wp.pl, kontakt
tel. +48 507 127 087.

Prywatna klinika stomatologiczna
zatrudni LEKARZA STOMATOLO−
GA w pełnym lub niepełnym wymia−
rze godzin (jako praca dodatkowa)
na dobrych warunkach. Wymagany
kilkuletni staż pracy. Tel. kontakto−
wy 0 601 75 83 95 po godz. 20.00.

Atrakcyjna praca dla LEKARZA
STOMATOLOGA w prywatnym ga−
binecie na terenie Wrocławia (Mu−
chobór Mały – okolice Hali Strze−
gomskiej) w ramach współpracy z
NFZ.  Tel. kontaktowy 0 606 96 80
05 lub (071) 357 02 01.

Poszukujemy do pracy LEKARZA
bez specjalizacji, INTERNISTĘ lub
PEDIATRĘ. Dobre warunki płaco−
we i mieszkaniowe, tel. 0 694 46 22
31.

Powiatowy Zespół Zakładów Opieki
Zdrowotnej w Wołowie, 56−100 Wo−
łów, ul. Inwalidów Wojennych 26, za−
trudni LEKARZA z I lub II st. spe−
cjalizacji z NEUROLOGII, LEKA−
RZA z I lub II st. specjalizacji z IN−
TERNY, LEKARZA RODZINNEGO
bądź LEKARZA MEDYCYNY bez
specjalizacji, LEKARZA z I lub II st.

specjalizacji z GINEKOLOGII i PO−
ŁOŻNICTWA. Szczegółowe informa−
cje tel. (071) 389 27 99, (071) 389 24
26, e−mail: szpitalwolow@op.pl

Publiczny Zakład Lecznictwa Ambu−
latoryjnego w Strzelinie, Strzelin, ul.
Mickiewicza 20, 57−100 Strzelin, za−
trudni od zaraz LEKARZA MEDYCY−
NY na stanowisko starszego asysten−
ta do prowadzenia poradni okulistycz−
nej. Kontakt tel. (071) 392 29 69.

NZOZ SPS STOMADENT zatrudni
LEKARZY STOMATOLOGÓW we
Wrocławiu i Legnicy. Kontakt tel.
(071) 344 28 10 lub osobisty, ul. Świd−
nicka 12/16 Wrocław.

ZOZ  w Złotoryi zatrudni na Oddzia−
le Chirurgicznym LEKARZA CHI−
RURGA z I lub II st. specjalizacji z
chirurgii ogólnej. Oferty prosimy kie−
rować na adres: Zespół Opieki Zdro−
wotnej Szpital im. Andrzeja Wolań−
czyka, ul. Hoża 11, 59−500 Złotoryja,
tel. (076) 877 95 10.

NZOZ w Lubinie  zatrudni STOMA−
TOLOGA. Tel. 0 600 39 54 62.

NZOZ Główny Ośrodek Badań Lot−
niczo−Lekarskich Aeroklubu Polskie−
go – Wojewódzka Przychodnia Spor−
towo−Lekarska we Wrocławiu, ul. H.
Sienkiewicza 110 zatrudni LEKA−
RZY: OKULISTĘ z I lub II st. specja−
lizacji w niepełnym wymiarze czasu
pracy – wtorek i środa w godz. 8.00−
15.00; SPECJALISTĘ MEDYCYNY
PRACY w niepełnym wymiarze cza−
su pracy – poniedziałek i piątek w
godz. 9.00−15.00; z uprawnieniami
ENDOSKOPISTY – godziny pracy do
uzgodnienia. Warunki zatrudnienia
do uzgodnienia. Tel. kontaktowy
(071) 792 40 92, (071) 792 40 94.

Zakład Karny w Kłodzku zatrudni na
pełny etat (mundurowy) LEKARZA
OGÓLNEGO w ambulatorium przy
przyjęciu osadzonych. Mieszkania
nie zapewniamy. Preferowani lekarze
ze stopniem specjalizacji. Tel. kontak−
towy (074) 865 18 07.

Zatrudnimy LEKARZA STOMATO−
LOGA (wymagany staż pracy 1−7 lat).
Tel. kontaktowy 0 695 44 83 61.

Dyrekcja Powiatowego Zespołu Szpi−
tali w Oleśnicy, ul. Armii Krajowej 1,
zatrudni w pełnym wymiarze czasu
pracy LEKARZA MEDYCYNY ze
specjalnością z zakresu CHORÓB
WEWNĘTRZNYCH do pracy w Od−
dziale Wewnętrznym szpitala w Ole−
śnicy. Informacje tel. (071) 314 30 81
– dyrektor PZS w Oleśnicy.

NZOZ „ORT−STOM” Centrum Orto−
dontyczno−Stomatologiczne we Wro−
cławiu zatrudni LEKARZA STOMA−
TOLOGA do pracy w ramach umo−
wy z NFZ  oraz prywatnie cztery dni
w tygodniu. Oferujemy dobre warun−
ki pracy i płacy. Tel. (071) 311 28 53,
0 606 80 87 28.

Dyrektor Zespołu Opieki Zdrowotnej w
Lubinie, ul. Łokietka 3, 59−300 Lubin
zatrudni DWU LEKARZY w Oddziale
Położniczo−Ginekologicznym ZOZ w
Lubinie: LEKARZA posiadającego co
najmniej I st. specjalizacji z zakresu GI−
NEKOLOGII i POŁOŻNICTWA; LE−
KARZA będącego w trakcie specjaliza−
cji bądź rozpoczynającego specjalizację
w ww. dziedzinie, mile widziana rezy−
dentura. Zespół Opieki Zdrowotnej w
Lubinie jest wpisany na listę podmiotów
uprawnionych do prowadzenia specja−
lizacji z zakresu ginekologii i położnic−
twa. Szczegółowe informacje: ZOZ w Lu−
binie, ul. Łokietka 3, tel. (076) 846 14
44, (076) 846 14 45, (076) 846 14 50.

Dyrekcja SP ZOZ w Namysłowie  za−
trudni LEKARZA SPECJALISTĘ GINE−
KOLOGA i POLOŻNIKA lub lekarza  w
trakcie specjalizacji. Udzielanie świad−
czeń zdrowotnych w Oddziale Gineko−
logiczno−Położniczym w zakresie: cało−
dobowej opieki lekarskiej w charakte−
rze lekarza oddziału, dyżurów lekar−
skich. Oferty prosimy kierować na ad−
res: SP ZOZ  46−100 Namysłów, ul. Ole−
śnicka 10, tel. (077) 410 18 48 wew. 202.

Zatrudnię LEKARZA INTERNISTĘ
lub LEKARZA RODZINNEGO na pół

etatu w POZ NZOZ Wrocław, tel. 0
603 95 71 34.

Nowoczesny NZOZ zatrudni LEKA−
RZA STOMATOLOGA w ramach
umowy z NFZ oraz prywatnie na 2
dni w tygodniu. CV wraz z listem
motywacyjnym proszę kierować na
adres e−mail: nzozcentrum@pocz−
ta.onet.pl, tel. 0 600 96 87 42.

NZOZ w Twardogórze zatrudni LE−
KARZA STOMATOLOGA na pół
etatu, tel. 0 606 46 64 11.

Gminny Ośrodek Zdrowia w Piel−
grzymce przyjmie LEKARZA PE−
DIATRĘ lub LEKARZA MEDYCY−
NY RODZINNEJ. Ośrodek dyspo−
nuje mieszkaniem dla lekarza. Wa−
runki zatrudnienia do uzgodnienia.
Tel. kontaktowy (076) 877 50 18 do
godz. 13.00 lub (076) 721 85 70 po
godz. 18.00.

NZOZ w centrum Wrocławia  za−
trudni STOMATOLOGÓW we
Wrocławiu i w Bolesławcu, tel. 0 501
60 74 37, 0 512 27 88 68.

Prywatny gabinet stomatologiczny
w Wałbrzychu podejmie współpra−
cę z LEKARZEM STOMATOLO−
GIEM  (min. 3−latni staż pracy). Tel.
kontaktowy 0 601 63 32 63.

Dyrekcja Powiatowego Zespołu
Szpitali w Oleśnicy, ul. Armii Krajo−
wej 1 zatrudni w pełnym wymiarze
czasu pracy LEKARZA MEDYCY−
NY ze specjalnością  z zakresu ANE−
STEZJOLOGII do pracy w Oddzia−
le Intensywnej Terapii PZS  w Ole−
śnicy. Informacje tel. (071) 314 30
81 – dyrektor PZS w Oleśnicy.

Centrum Stomatologiczne Margo
Sp. z o.o. zatrudni LEKARZY STO−
MATOLOGÓW wszystkich specjal−
ności oraz ASYSTENTKI STOMA−
TOLOGICZNE. Tel. kontaktowy 0
501 78 50 90, 0 500 06 40 83.

Zatrudnię STOMATOLOGA i PE−
DIATRĘ, TEL. 0 604 07 81 79.
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Pomruk salonów
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Kto by pomyślał, że w końcu polu−
bię te ciągłe dyżury mojego ukocha−
nego męża lekarza. A jednak… I nie
jest to wcale oznaka kryzysu w naszym
małżeństwie, wręcz przeciwnie – ko−
chamy się, jak nigdy dotąd! Myślę, że
po prostu do wszystkiego można się
przyzwyczaić, a od przyzwyczajenia do
polubienia to już króciutka droga.
Moja „ścieżka oświecenia” trwała pra−
wie 3 lata. To ponoć i tak niezły wynik.

Początkowo każda informacja o
planach dyżurowych ukochanego
opatrzona była jednym z poniższych
komentarzy (opcjonalnie, bądź
wszystkie naraz):

● znowu zostaję sama na noc,
● a ja chciałam pójść z Tobą do

kina,

Potrzeba mi takiej odskoczni
● dziecko zapomni, jak wyglą−

dasz,
● na pewno pralka/lodówka/te−

lewizor się zepsują,
● dziecko dostanie jakiejś egzo−

tycznej wysypki,
● burza z piorunami powybija

wszystkie okna itp.
Byłam przekonana, że w trakcie

tych 32 godzin Jego nieobecności
spadną na mnie wszystkie plagi
egipskie. Jednak nie wiedzieć kie−
dy, kwestię samotnych dni i nocy
dyżurowych mojego męża zaczę−
łam postrzegać zupełnie inaczej.

Z radością stwierdziłam, że w
tym czasie nie muszę np. gotować
obiadu, oglądać meczów piłkar−
skich w telewizji, ograniczać roz−

mów te−
lefonicz−
nych z
m o j ą
mamą. A
co więcej,
mam wtedy komputer tylko dla sie−
bie. Nikt mi nie marudzi, że gapię
się na głupie seriale. Mogę godzi−
nami plotkować z przyjaciółką, za−
jadać się wątróbką z jabłkami (coś,
czego mój małżonek nie cierpi) lub
po prostu cały wieczór czytać
książkę w naszym ulubionym fote−
lu (o który regularne toczymy bi−
twy). Raz na jakiś czas potrzeba mi
takiej odskoczni. Mężu, kiedy na−
stępny dyżur?

Młoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda ŻonaMłoda Żona

Lokomotywy górskie na Syberii
Pełne badanie lekarskie  to oczywiście wywiad i

badanie przedmiotowe. Wywiad chyba ciekawszy.
Oczywiście ci, którzy myślą o wywiadzie dotyczą−
cym  różnych  schorzeń są w błędzie. Człowiek jest
bowiem  ciekawszy niż choroba. Zbierając wywiad dowiadujemy się
bowiem mnóstwa ciekawych wiadomości nie tylko dotyczących choro−
by. Gdzie chory  przebywał, co robił, jak wyglądała  jego praca.

Wyobrażam sobie mojego pacjenta  w jego normalnym życiu. Gdzie
mieszka,  jak wypoczywa, jak wygląda jego biuro lub warsztat pracy.

Jeden z  pacjentów – nieważne na co chory –  opowiedział mi o  swo−
jej pracy   maszynisty parowozów górskich.

Wnuczek byłby zachwycony, obecne lokomotywy elektryczne  nie
umywają się do prawdziwych parowozów.

 Jestem więc ekspertem  w dziedzinie odmiany górskiej tych bucha−
jących parą smoków kolei żelaznych (mogę zdradzić, że są krótkie i
mają obie osie skrętne).

Jedna z pacjentek zapytana, gdzie pracowała i gdzie nabawiła się ta−
kich zmian zwyrodnieniowych w stawach rąk, spojrzała na mnie dziwnie
i  z uczuciem pewnego  zażenowania  odparła – jak to gdzie – na Kołymie.

Co pani tam robiła? –  spytałem.   Cegły – odparła. Pracowałam nie  w
kopalni węgla, jak  większość zesłańców  czasów II wojny, ale w  podziem−
nej cegielni (!). Nigdy dotąd nie słyszałem o podziemnych cegielniach.

Glinę wybierało się ręcznie, pracując w chodnikach kilka metrów
poniżej poziomu ziemi, zaś piec do wypalania cegieł częściowo wysta−
wał  do góry.

Każdy pacjent kryje w sobie tajemnicę, czasem jest to cegielnia, cza−
sem lokomotywa górska, częściej konflikt w rodzinie,  brak miłości,
niezrozumienie, nienawiść, porzucenie, brak dzieci, zbyt dużo dzieci,
wybujałe ambicje, brak pracy,  zbyt dużo ambitnych zamierzeń.

Sztuka zbierania wywiadu  w ostatnich latach, niestety, zanika, zaś
dyrekcja naciska na  leczenie dużej  liczby pacjentów.

Pracując  jednak w ten sposób nigdy nie dowiemy się  na przykład o  tym,
jak  i czym  płacono  wywiezionym  chłopcom w Kazachstanie za pilnowanie
ogromnego pola kukurydzy wielkości całego naszego województwa i jaki to
miało wpływ na lipidy i  parametry fibrynolityczne osocza.

W tym szalonym pędzie walki o nędzne pieniądze z NFZ  możemy
zagubić  przyczyny choroby naszego pacjenta (klienta?!) i oczywiście
nie poznamy fascynujących opowieści o lokomotywach górskich i pod−
ziemnych cegielniach na Syberii.                               dr Józef emerdr Józef emerdr Józef emerdr Józef emerdr Józef emerytytytytyt

Na początku maja we wrocławskim ratuszu za−
prezentowano rzeźby Stanisława Wysockiego. Ten
chyba najbardziej znany wrocławski rzeźbiarz two−
rzący w brązie jest twórcą niepowtarzalnych form,
które doskonale wkomponowały się we wnętrza
tego szacownego gotyckiego zabytku. Jedną z jego
najsłynniejszych rzeźb jest znana wszystkim wrocła−
wianom „Powodzianka” na moście Uniwersyteckim.  Wśród pięknie
oświetlonych rzeźb i tłumów zwiedzających rozbrzmiewały delikatne
rytmy różnych wariantów muzyki jazzowej. Wernisaż zbiegł się z imie−
ninami artysty. Po części oficjalnej  większość gości przeniosła się do
położonej nad Odrą pracowni artysty – rozmowom o sztuce i wspaniale
wydanym katalogu nie było końca. Wystawa, którą można było oglą−
dać przez cały miesiąc, cieszyła się dużym powodzeniem, tym bardziej
że od połowy miesiąca towarzyszył jej kupiony w Bremie za 1,5 mln
euro skarb wrocławski. Skarb – umieszczony chwilowo w sali, gdzie w
1997 papież spotkał się z prezydentem Kwaśniewskim – zachwyca prze−
pychem i kunsztem wykonania. Historia jego zakupu świadczy o dużej
dojrzałości obywateli i przywiązaniu do swojego miasta.

Ratusz był w maju prawdziwym królestwem rzeźby. W otwartym przed
rokiem zadaszonym patio mogliśmy podziwiać rzeźby Tomasza Rudziń−
skiego. Obchodzący 50. urodziny artysta jako materiał swoich prac
wybrał marmur i piaskowiec. My poznaliśmy go jako twórcę większo−
ści popiersi znanych wrocławian w naszej dolnośląskiej Walhalii. Wer−
nisaż wystawy odbył się pod koniec miesiąca.

Równie interesującym wydarzeniem artystycznym w maju była wy−
stawa   „Get w dialogach” w jednej z najlepszych wrocławskich galerii
„Opus”. Pytany o sztukę Get powiedział: „Nie wiem co to jest sztuka.
Jestem grafikiem użytkowym, odpowiadam na zamówienie. Sam z siebie
nie mam nic do powiedzenia!”. Osobiście uważam, że te użytkowe gra−
fiki pełne są ciepła, szczerości. Zawsze cieszą oczy. Sam artysta stał się
niezwykle popularną osobowością w naszym mieście. Jego podobiznę,
przedstawioną pod postacią Murzyna (autorstwa S. Wysockiego), usta−
wiono na  budynku przy placu Solnym gdzie mieści się redakcja „Gaze−
ty Wyborczej”, zaś atelier, nazwane Domkiem Miedziorytnika, przy pl.
św. Elżbiety zdobi płaskorzeźba jego głowy wykonanej, o ironio, przez
wyżej wspomnianego Tomasz Rudzińskiego.

Ostatnią z serii nietypowych rzeźb Geta jest praca poświęcona Alojze−
mu Alzheimerowi, który przez ostatnie lata swojego życia wykładał we
Wrocławiu.  Na wernisażu brylował we wspaniałym kapeluszu obchodzą−
cy niedawno   65. urodziny dr Łopuch. Mignęła mi też szlachetna głowa
szefa wrocławskich literatów dr. Jerzego Kosa.

Pod koniec miesiąca zjechali, już po raz kolejny, do Wrocławia człon−
kowie Polsko−Niemieckiego Towarzystwa Uniwersytetu Wrocławskie−
go.  Działające od 5 lat Towarzystwo odnowiło portyk cesarski w Gma−
chu Głównym Uniwersytetu Wrocławskiego, a w roku bieżącym poda−
rowało album z z reprodukcjami dzieł Leonarda da Vinci. Ta komplet−
na edycja grafik została wydana w latach 20. ubiegłego wieku w nakła−
dzie tylko 500 ponumerowanych sztuk. Nie można było ich kupić. Zna−
ne osoby odwiedzające Włochy dostawały je od rządu włoskiego. My−
ślę że niebawem Uniwersytet Wrocławski udostępni  je zwiedzającym.
Wzbogaci to niewątpliwie naszą ofertę kulturalną, dzięki czemu stolica
Dolnego Śląska stanie się jeszcze atrakcyjniejszym miejscem na tury−
stycznej mapie Polski czego sobie i Wam życzy                       BywalecBywalecBywalecBywalecBywalec

Ukazała się kolejna ważna pozycja
wydawnicza z okazji 60−lecia wrocław−
skiego środowiska naukowego. Jest nią,
licząca blisko 600 stron, księga pt. „Stu−
dia i materiały z dziejów Uniwersytetu
Wrocławskiego”. Wydana została jako
szósty tom cyklu wydawniczego, które−
go redaktorem jest zasłużony historyk
profesor Wojciech Wrzesiński. Księgę
przygotował do druku, w rekordowo
krótkim czasie i z nienaganną staranno−
ścią, zespół pracowników Archiwum
Uniwersytetu Wrocławskiego kierowany
przez dr Teresę Suleję.

Księga jest starannie zebranym i opra−
cowanym zbiorem zapisów prasowych
związanych z dziejami uniwersytetu i
politechniki we Wrocławiu, kiedy stano−
wiły one  akademicką wspólnotę pozo−
stającą pod jednym rektorskim berłem.
Tom szósty „Studiów i materiałów...”
obejmuje teksty – artykuły, notatki, szki−
ce i doniesienia prasowe, które ukazały
się w prasie dolnośląskiej i ogólnopol−
skiej  w latach 1945−1947. W kolejnym
tomie zebrane będą materiały opubliko−
wane w trzech następnych latach, aż do
granicznego czasu, kiedy – w 1950 roku
– akademicką wspólnotę rozdzielono na
uniwersytet i politechnikę, a także, z woli
władz państwowych, wydzielono z niej
inne szkoły wyższe, a wśród nich Aka−
demię Medyczną.

Zgromadzony w księdze zbiór zapisów
prasowych, opatrzony licznymi redakcyj−
nymi przypisami i notami informacyjny−
mi, potwierdza duże zainteresowanie śro−
dowiska dziennikarskiego wydarzeniami
związanymi z powołaniem uniwersytetu
i politechniki we Wrocławiu, odbudową
lub przystosowaniem do doraźnego użyt−
kowania wielu jego budynków, formowa−
niem się zespołów profesorskich i nabo−
rem studentów, a także związkami mię−
dzy pierwszą na ziemiach odzyskanych
uczelnią akademicką, a społecznością
miasta, w którym podjęło działalność.

Księgę otwierają teksty napisane w
kwietniu i maju 1945 roku, opublikowa−
ne w pismach: „Dziennik Polski”, „Nasz
Wrocław”, „Życie Warszawy” i „Pionier”.
Wszystkie, w tonacji niezwykłego emo−
cjonalnego uniesienia opisują pierwsze
zetknięcie się z nieznanym miastem i bu−
dzącą grozę scenerią płonących domów,
toczonych walk ulicznych, zamkniętych
gruzem ulic, zniszczonych kościołów.
Mieczysław Wionczek swój – pierwszy
w polskiej prasie – dziennikarski raport
od specjalnego wysłannika „Dziennika
Polskiego” opatrzył tytułem „Intronizacja
Polski we Wrocławiu” i opisał w nim krót−
ki pobyt grupy prezydenta Bolesława
Drobnera w Kątach Wrocławskich 14
kwietnia. Wjazd do centrum miasta oka−
zał się niemożliwy. Do prawdziwej „intro−
nizacji” doszło trzy tygodnie później.

Kolejne artykuły omawiają los  pol−
skich osadników, pierwsze działania Za−
rządu Miasta, dramatyczny los uniwer−
syteckich bibliotek, pracowni, zakładów
badawczych, a także poczynania grupy
kulturalno−naukowej zabezpieczającej
cenny sprzęt i zbiory przed zniszcze−
niem. Powoli, w miarę upływu czasu, w
prasie pojawia się coraz więcej informa−
cji o  przybywających i osiedlających się
we Wrocławiu profesorach oraz przy−

szłych studentach
szklących okna i repe−
rujących dachy bu−
dynków instytucji na−
ukowych.

Wśród zgromadzo−
nych w księdze tek−
stów obok artykułów
informacyjnych  o po−
wołaniu nowych zakła−
dów naukowych, no−
minacjach profesor−
skich, wizytach  do−
stojników państwo−
wych, organizowa−
nych kursach przygo−
towawczych oraz ogło−
szonych zapisach na
studia zamieszczono
również wiele tekstów
o niezwykle cennym
znaczeniu, a są nimi
opublikowane w cza−
sopismach artykuły
problemowe, raporty i
sprawozdania rektora
profesora Stanisława
Kulczyńskiego oraz
innych organizatorów
życia akademickiego.
Wszystkie – uzupeł−
niając się wzajemnie –
są cennym źródłem in−
formacji o pierwszych
latach działalności
wrocławskich uczelni
akademickich oraz o losach profesorów
i studentów, którzy w pierwszych powo−
jennych latach związali swoje przyszłe
losy z Wrocławiem.

Ważne znaczenie mają wśród nich
teksty związane z powołaniem i działal−
nością Wydziału Lekarskiego oraz z or−
ganizacją zakładów leczniczych służą−
cych mieszkańcom Wrocławia. A oto
wybrane przykłady z części poświęco−
nej wydarzeniom 1945 roku:

W początkach października „Pio−
nier” i „Naprzód” odnotowały za Po−
lpressem przekazane w wywiadzie z
profesorem Ludwikiem Hirszfeldem
wiadomości o „zbliżającym się termi−
nie ogłoszenia wpisów na medycynę”.
Rozpoczęto już „cykl wykładów wstęp−
nych”. 1 listopada zamieszczono infor−
macje, że w dniach od 5 do 12 listopa−
da „przyjmuje się wpisy” na 10 wydzia−
łów uniwersytetu i politechniki. Brat−
nia Pomoc apelowała, aby kandydaci
przywieźli ze sobą koce, bieliznę i
„środki spożywcze”. Na Wydziale Le−
karskim przyjmowano zapisy na pierw−
sze trzy lata studiów, każdy kandydat
powinien okazać metryką urodzenia,
świadectwo dojrzałości i świadectwo lo−
jalności wystawione przez miejscowe
władze.

26 listopada „Pionier” poinformował,
że o godzinie 8.00 rozpoczynają się wy−
kłady na I roku studiów Wydziału Le−
karskiego. Na 455 kandydatów przyję−
to, po egzaminie konkursowym, 300
osób. Ich listę wywieszono w Dzieka−
nacie wydziału przy ul. Kocha 4 (obec−
nie Norwida).

31 grudnia 1945 roku „Dziennik
Polski” zamieścił wywiad z profeso−
rem Stanisławem Kulczyńskim, w któ−

rym rektor poinformował, że  „najwyż−
sze czynniki państwowe (...) nie mo−
gły przybyć do Wrocławia, zaś (...) za−
chodziła konieczność jak najszybsze−
go otwarcia uniwersytetu i politechni−
ki, [w związku z tym] zostało postano−
wione, że uroczyste otwarcie obu szkół
nastąpi dopiero wiosną”. Rektor ponad−
to poinformował, że zajęcia rozpoczę−
to na dziesięciu wydziałach, mimo że
w „niektórych salach brak szyb, inne
nieopalone”. Zajęcia podjęło około 50
profesorów i ponad 120 asystentów,
młodzieży zapisało się okolo 1500.

Uroczyste otwarcie uniwersytetu i
politechniki we Wrocławiu nastąpiło – o
czym szeroko informowała prasa – pod−
czas Dni Kultury Ziem Odzyskanych 9
czerwca 1946 roku. Wrocławska uczel−
nia była już wówczas instytucją w pełni
uprawnioną do roli, jaką na siebie przy−
jęła. Przybyło katedr, podwoiła się licz−
ba profesorów i studentów, nadano
pierwsze doktoraty.

Niestety, w miarę upływu czasu in−
formacje prasowe coraz częściej ska−
żone były  „wirusem ideologii”. Decy−
dowały o tym poglądy ich autorów oraz
– znacznie częściej – czerwone ołów−
ki cenzorów. Tematami zakazanymi
były informacje o niemieckiej tradycji
uniwersytetu i politechniki oraz ich
lwowskich korzeniach. Starannie za−
cierano wiadomości o incydentach po−
litycznych, aresztowaniach i nielegal−
nych manifestacjach.

Lektura „Studiów i materiałów...” po−
szerza wiedzę o pierwszych latach po−
wojennych. I pobudza do refleksji o pa−
triotyzmie i godnej postawie ludzi, któ−
rzy stanęli w pierwszym szeregu.
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