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Wrzesień obdarowywano już różnymi tytułami: był mie-

siącem trzeźwości, świadomości chorób nowotworo-
wych narządów wszelakich, a nawet miesiącem… ne-
tworkingu. Ten miniony dla naszego środowiska okazał 

się… miesiącem zamieszania. Jego początek zdominowały dylematy: 
podpisywać deklaracje lojalności warunkujące podwyżkę wynagro-

dzeń, czy nie podpisywać, a jeśli podpisywać – to w jakiej formie. To kolejne zamieszanie za-
fundowali nam oczywiście nasi rządzący „ustawą podwyżkową”. I choć prezes NRL uzgodnił 
z ministrem wzór oświadczenia, który zawisł na stronach wszystkich izb, okazało się, że… 
było to nieoficjalne uzgodnienie. Niejasności wynikających z ogólnych zapisów ustawy jest 
tak wiele, że do końca nie wiadomo, co z tych oświadczeń i samej zmiany wynika. Pamiętaj-
my jednak, że jeśli coś oświadczamy, to niech to będzie zgodne z prawdą, a dyrektorzy niech 
się martwią, co z tymi deklaracjami robić. Bardzo trudno dziś ocenić, jak ten „podwyżkowy” 
proces wpłynie na system opieki zdrowotnej w Polsce. W związku z ogromnym zamiesza-
niem, jaki powstał w wyniku ostatniej nowelizacji ustawy o świadczeniach opieki zdrowot-
nej finansowanych ze środków publicznych, jedyną sensowną drogą dochodzenia prawdy 
są zapytania do twórców nowelizacji. Nasz dział prawny zbiera wszelkie uwagi i wątpliwości, 
i natychmiast przesyła je ustaloną drogą do Ministerstwa Zdrowia. 

Walka z  ruchami antyszczepionkowymi trwa, zbliża się okres szczepień, który wy-
maga dziś szczególnych rekomendacji i promocji. We Wrocławiu powstała inicjatywa 
ustawodawcza mająca na celu danie właścicielom żłobków i  przedszkoli możliwości 
uzależniania przyjęcia dziecka do placówki od wykonania szczepień obowiązkowych. 
To jedyny sensowny sposób egzekwowania szczepień od opornych rodziców: karanie 
nic nie daje – karę można zapłacić, a dziecka i tak nie zaszczepić. Egzekwowanie obo-
wiązkowych szczepień ochronnych w  czasach otwartych granic, wielkiej mobilności 
ludzi przy nieznanej sytuacji epidemiologicznej w wielu krajach świata to dziś jedyny 
skuteczny sposób na powstrzymanie powrotu dawno zapomnianych epidemii. Mam 
nadzieję, że nasze środowisko aktywnie włączy się w tę szczytną inicjatywę.

W październiku czeka nas pierwszy z trzyletniego ciągu najważniejszych aktów systemu 
demokratycznego, który zakończy się wyborami prezydenckimi w roku 2020: wybory sa-
morządowe. Warto iść na wybory, bo warto korzystać z przysługujących nam praw. Głoso-
wanie to jeden ze sposobów wpływania na otaczającą nas rzeczywistość, jeśli wybieramy 
świadomie. Głosując na konkretnego kandydata, nabywamy jednocześnie moralne prawo 
do oceny jego działań i rozliczenia ze złożonych obietnic. Mam świadomość, że większość 
z nas ogarnia niechęć i  rezygnacja, bo praktycznie wszystkie partie miały okazję rządzić 
i wszystkie starały się jak najdalej odsunąć od siebie odpowiedzialność za system opieki 
zdrowotnej. Ale wierzcie mi, nie dlatego, że uważały ochronę zdrowia za nieistotny element 
polityki. Wręcz przeciwnie – to chyba najtrudniejszy problem do rozwiązania, bo najłatwiej 
stracić popularność i kapitał polityczny, ingerując w system ratujący nasze zdrowie i życie.  

Gdy w 2004 roku objąłem funkcję marszałka województwa, wszyscy doradcy postawili na 
początku warunek: za służbę zdrowia nie może odpowiadać marszałek, bo na sukces nie ma 
szans, a dla samorządu będzie lepiej, jeśli za pewną porażkę odpowie któryś z członków zarzą-
du, którego potem, na wzór polityki krajowej, wymieni się na kogoś innego. Długi szpitali mar-
szałkowskich trzykrotnie przekraczały budżet województwa, a konta urzędu zajął komornik. 
Nie posłuchałem, łatwo nie było, a dziś ściśle współpracuję z tymi, z którymi wtedy staliśmy 
po przeciwnych stronach barykady, gdy chodziło o przekształcanie szpitali. Bo z perspektywy 
czasu okazało się, że wprowadzane zmiany miały sens, szpitale wojewódzkie odżyły dzięki 
wyemitowanym przez samorząd województwa obligacjom, a rozwiązania organizacyjne po-
skutkowały lepszymi warunkami pracy dla wszystkich dotkniętych restrukturyzacją. 

Takie działania możliwe są jednak w samorządzie wolnym od partyjnych wojenek i przepy-
chanek, z ludźmi, którzy albo nie mają nad sobą prezesów partii, albo cechują się wystarcza-
jącą niezależnością i odwagą, aby przeciwstawić się często nieracjonalnym decyzjom partyj-
nych zarządów. Niestety, polską politykę od roku 2005 w myśl starej, rzymskiej zasady divide 
et impera zdominował konflikt. Łatwo się rządzi, obarczając winą za istniejące problemy na 
przeciwników politycznych, samemu ich nie rozwiązując, bo każde działanie zawsze aktywi-
zuje zwolenników, ale też i przeciwników. Z punktu widzenia taktyki wojennej łatwiej jest coś 
zburzyć, niż wybudować; skłócić, niż godzić. Jednak to nieprawda, że nasz głos się nie liczy. 
Partie od lat dążą do tego, aby utwierdzić nas w takim przekonaniu, bo jeśli na wybory pójdzie 
tylko ich „twardy” elektorat, zmotywowany jedynie atmosferą rywalizacji na politycznym rin-
gu – zapewnią sobie reelekcję i będą mogły realizować własne interesy, a nie interes publiczny. 
Jeżeli chcemy tworzyć społeczeństwo obywatelskie, a więc brać odpowiedzialność za to, co 
się dzieje w naszym kraju i wokół nas, nie wolno nam uchylać się od udziału w wyborach. Sta-
nowimy elitę naszego społeczeństwa, więc tym bardziej powinniśmy wnikliwie analizować 
kandydatów, ich dorobek i plany, i głosować na konkretnych ludzi, którzy są w stanie wpłynąć 
także na swoje otocznie polityczne. Nie dajmy się zwieść partyjnym lub fałszywym, obywatel-
skim szyldom szytym przez partie na potrzeby wyborów samorządowych, wypromowanym 
przy pomocy współczesnych metod marketingowych. Idźmy do urn i namawiajmy nasze oto-
czenie do świadomego wyboru. Chyba, że jest nam obojętne, kto umebluje nasz dom. Ale 
potem nie można mieć do nikogo pretensji, że telewizor stoi w wannie…

Pamiętajmy, że choć system tworzy państwo, to do zadań samorządu terytorialnego 
praktycznie każdego szczebla, a szczególnie sejmiku wojewódzkiego, należy realizacja jego 
założeń, w tym założeń polityki zdrowotnej. Do zobaczenia przy urnach!
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Zagraniczny dyplom a prawo do pracy w Polsce
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Różnimy się systemami

Rozmawiała 
Aleksandra Niemiec

Aleksandra Niemiec: Przyjechał Pan do Polski na mie-
sięczny staż. Dlaczego akurat Polska?
Lek. Yevhenii Kostiuchenko: Uczelnia, na której pracuję, 
ma podpisaną umowę z  Uniwersytetem Medycznym we 
Wrocławiu, dlatego zdecydowałem się na przyjazd tutaj. 
Poza tym Klinika Onkologii pod kierownictwem prof. Mat-
kowskiego jest na wysokim poziomie. Bardzo się cieszę, że 
mogłem odbywać staż w tym ośrodku, ponieważ dużo się 
nauczyłem, asystowałem przy wielu zabiegach. Mogłem 
też pracować na sprzęcie, o  którym na Ukrainie niestety 
możemy tylko pomarzyć. 

A.N.: Wróćmy do początków Pana kariery. Jak na Ukrainie 
zostać lekarzem? Ile trwają studia medyczne? 
Y.K.: Po szkole średniej zdaje się egzaminy z różnych przed-
miotów (przyp. odpowiednik polskiej matury). Wynik z  tych 
egzaminów, jak również średnia ocen na świadectwie, decy-
dują o  tym, czy dany kandydat dostanie się na uniwersytet 
medyczny. Studia trwają 6 lat. Na trzecim roku wszyscy stu-
denci piszą KROK 1 – egzamin testowy składający się z  200 
pytań z  zakresu anatomii, histologii, fizjologii i  biochemii. 
Następnie pod koniec studiów zdaje się kolejny ogólnokrajo-
wy egzamin – KROK 2, tym razem obejmujący wiedzę z nauk 
klinicznych. Oprócz tego podczas studiów zdaje się egzamin 
po zakończeniu każdego przedmiotu. 

Pomysł zatrudniania lekarzy ze Wscho-
du w polskich placówkach medycznych 
wraca jak bumerang. W  publicznych 
dyskusjach wiele mówi się o brakach ka-
drowych, znacznie mniej o  kształceniu 
lekarzy po obu stronach granicy. Pod-
czas wakacyjnych praktyk w  DCO po-
znałam lek. Yevheniiego Kostiuchenkę. 
Odbyliśmy niejedną rozmowę nt. pol-
skiego i ukraińskiego systemu edukacji. 
Poniżej „esencja” naszych wielogodzin-
nych dyskusji.

Na Ukrainie jest 29 specjalizacji podstawowych, 
po nich można zostać specjalistą w dziedzinach 
szczegółowych. Najdłuższe szkolenie trwa 3 lata. 
Należą do nich: ginekologia i położnictwo, chirur-
gia ogólna, neurochirurgia oraz chirurgia dziecię-
ca. Interna oraz pediatria trwają po 22 miesiące. 
Przykładowo, żeby zostać kardiologiem, trzeba 
się jeszcze dodatkowo szkolić przez 3 miesiące. 
Specjalizację z  anestezjologii i  intensywnej te-
rapii odbywa się również w 2 lata, a z onkologii 
w 1,5 roku. Po tym czasie otrzymuje się tytuł spe-
cjalisty, ale nauka się na tym nie kończy.

A.N.: Jak wygląda szkolenie po studiach? Czy absolwenci 
muszą odbyć staż podyplomowy, tak jak w Polsce?
Y.K.: Na Ukrainie od razu po studiach wybiera się specjalizację. 
W największych ośrodkach, jak Kijów czy Lwów, bardzo ciężko 
zrobić karierę. Chętnych jest dużo, warunki pracy stosunkowo 
dobre. W  ośrodkach akademickich duże znaczenie mają osią-
gane w  nauce wyniki oraz zaangażowanie podczas studiów 
– działalność w kołach naukowych, udział w konferencjach czy 
dyżurowanie. Na prowincji zdecydowanie łatwiej jest zostać 
specjalistą, ale niewiele osób się na to decyduje z powodu złych 
warunków pracy.  

A.N.: Czy w  Pana kraju istnieje izba lekarska, organizacja 
zrzeszająca i reprezentująca lekarzy?
Y.K.: Nie istnieje.

A.N.: A kto przyznaje lekarzom prawo wykonywania zawodu? 
Y.K.: Lekarz może leczyć po ukończeniu studiów i zdaniu wszyst-
kich wymaganych egzaminów (KROK 1 i KROK 2).

A.N.: Ile czasu trwa na Ukrainie uzyskanie tytułu specjalisty?  
Y.K.: To zależy. Jest 29 specjalizacji podstawowych, po nich moż-
na zostać specjalistą w dziedzinach szczegółowych. Najdłuższe 
szkolenia trwają 3 lata i dotyczą: ginekologii i położnictwa, chi-
rurgii ogólnej, neurochirurgii oraz chirurgii dziecięcej. Interna 
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Na Ukrainie jest 29 specjalizacji podstawowych, 
po nich można zostać specjalistą w dziedzinach 
szczegółowych. Najdłuższe szkolenie trwa 3 lata. 
Należą do nich: ginekologia i położnictwo, chirur-
gia ogólna, neurochirurgia oraz chirurgia dziecię-
ca. Interna oraz pediatria trwają po 22 miesiące. 
Przykładowo, żeby zostać kardiologiem, trzeba 
się jeszcze dodatkowo szkolić przez 3 miesiące. 
Specjalizację z  anestezjologii i  intensywnej te-
rapii odbywa się również w 2 lata, a z onkologii 
w 1,5 roku. Po tym czasie otrzymuje się tytuł spe-
cjalisty, ale nauka się na tym nie kończy.

oraz pediatria trwają po 22 miesiące. Przykładowo, żeby zostać kardiologiem, trzeba się jesz-
cze dodatkowo szkolić przez 3 miesiące. Specjalizację z anestezjologii i  intensywnej terapii 
odbywa się również w 2 lata, a z onkologii w 1,5 roku. Po tym czasie otrzymuje się tytuł spe-
cjalisty, ale nauka się na tym nie kończy. Uczymy się pod okiem bardziej doświadczonych 
lekarzy aż do momentu, gdy będziemy w stanie zupełnie samodzielnie decydować o leczeniu 
pacjentów.  

A.N.: Jest Pan onkologiem. Jak wyglądała Pana ścieżka kształcenia? Czy jest to specjali-
zacja ogólna, zajmująca się wszystkimi rodzajami terapii nowotworów?
Y.K.: Jak już wspomniałem, specjalizacja z onkologii trwa 1,5 roku. W tym czasie chodzimy po 
różnych oddziałach i uczymy się, jak stosować chemioterapię, radioterapię oraz zapoznajemy 
się z tajnikami chirurgii. Następnie spędzamy więcej czasu w klinikach, które są zgodne z na-
szymi zainteresowaniami. Mnie interesowała chirurgia, więc rozwijałem się bardziej pod tym 
kątem. Po ukończeniu specjalizacji postanowiłem dalej kształcić się w tym kierunku i wybra-
łem specjalizację z chirurgii onkologicznej, która trwa 5 miesięcy. 

Chirurgiem onkologiem można też zostać robiąc najpierw specjalizację z chirurgii ogólnej 
(3 lata), a potem odbywając trzymiesięczny staż z chirurgii onkologicznej. Jest to dłuższa dro-
ga, ja wybrałem krótszą. 

A.N.: Czy na Ukrainie brakuje lekarzy? 
Y.K.: Myślę, że generalnie brakuje lekarzy na Ukrainie. Z drugiej strony w dużych miastach, 
wręcz przeciwnie, istnieje duża konkurencja. W mniejszych miejscowościach coraz mniej le-
karzy zgadza się pracować za wynagrodzenie poniżej 100 euro miesięcznie, w złych warun-
kach, często bez odpowiedniego sprzętu diagnostycznego. Niektórzy próbują przenieść się 
do innych krajów, a jeszcze inni decydują się na karierę w firmach farmaceutycznych, gdzie na 
zarobki nie można narzekać. 

A.N.: Czy przepisy obowiązujące w Unii Europejskiej zniechęcają ukraińskich lekarzy do 
podjęcia pracy na terenie Polski? I czy nostryfikacja dyplomu jest faktycznie najwięk-
szym problemem?  
Y.K.: Myślę, że tak. Ambitny młody lekarz, który nie był w stanie znaleźć przyzwoitej pracy na 
Ukrainie i myśli o pracy za granicą, musi podjąć trudną decyzję. Z jednej strony chce rozwijać 
się zawodowo w ramach swojej specjalizacji, uczestniczyć w wydarzeniach naukowych i edu-
kacyjnych. Z drugiej strony czeka go droga i długotrwała procedura uznawania kwalifikacji 
i nostryfikacji dyplomu. Co będzie lepsze, inwestowanie w siebie i szukanie pracy na Ukrainie? 
A może warto opuścić rodzimy kraj i wyruszyć w nieznane? Z tego typu dylematami mierzy 
się każdy ukraiński lekarz, który rozważa emigrację.  

A.N.: Byłby Pan skłonny żyć i pracować w Polsce na stałe?
Y.K.: Nie myślałem o tym. Póki co pracuję na Ukrainie, rozwijam się i tam zostanę, aczkolwiek 
nie wykluczam, że w przyszłości sytuacja może się zmienić.   

A.N.: Czego polscy lekarze mogliby nauczyć się od ukraińskich medyków? 
Y.K.: Zawsze można się czegoś nauczyć w innych ośrodkach. Na Ukrainie głównym proble-
mem jest bardzo ograniczony dostęp do nowoczesnego sprzętu. Polscy lekarze mogliby na-
uczyć się, jak pomagać pacjentom w  trudnych warunkach, bez ekwipunku, do którego są 
przyzwyczajeni.

A.N.: Czy na Ukrainie jest aż tak źle z dostępem do sprzętu medycznego?
Y.K.: Jest tragicznie. W ukraińskich szpitalach brakuje dosłownie wszystkiego. My jako lekarze 
jesteśmy przez to bardzo ograniczani, często nie możemy leczyć tak, jakbyśmy chcieli. Idąc do 
szpitala, pacjenci muszą kupić sobie opatrunki, strzykawki, nici chirurgiczne, leki. Wiele zależy 
od zamożności danego chorego. Z kolei chirurdzy podczas operacji muszą bardzo oszczędnie 
dysponować nićmi, żeby ich po prostu w połowie zabiegu nie zabrakło. Poza tym problemem 
są również archaiczne metody leczenia, niezgodne z aktualnymi zachodnimi standardami. Na 
Ukrainie do dziś w terapii nowotworów stosuje się bombę kobaltową, która w Polsce nie jest 
używana już od wielu lat. 

Dziękuję za rozmowę. 

▶ YEVHENII KOSTIUCHENKO 
Ur. 1993, w 2016 r. ukończył studia medyczne 
na Narodowym Uniwersytecie Medycznym 
im. O. Bohomolca w Kijowie. Aktywny uczest-
nik wielu międzynarodowych konferencji 
medycznych. W styczniu 2018 r. uzyskał tytuł 
specjalisty onkologa. W  lipcu br. odbywał 
staż na Oddziale Breast Unit Dolnośląskiego 
Centrum Onkologii, którym kieruje prof. Rafał 
Matkowski. 1 września 2018 r. rozpoczął stu-
dia doktoranckie na Narodowym Uniwersyte-
cie Medycznym w  Kijowie. Aktualnie pracuje 
na Oddziale Guzów Piersi i  Chirurgii Rekon-
strukcyjnej Narodowego Centrum Onkologii 
w Kijowie na stanowisku asystenta. 
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Pracownik naukowy Collegium Medicum 
(Zakład Medycznych Systemów Informa-
cyjnych, Instytut Zdrowia Publicznego 
Uniwersytetu Jagiellońskiego), pasjonat 
nowoczesnych technologii informacyjno-
-komunikacyjnych w opiece zdrowotnej, 
dziennikarz medyczny, muzyk.

MARIUSZ KIELAR
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Źródła grafik: www.pixabay.com/photos/tie-216992/PublicDomainPictures, www.pixabay.com/photos/GDJ

Tekst Mariusz Kielar

Polska ma jeden z najniższych w Europie 
wskaźników liczby praktykujących lekarzy 
na tysiąc mieszkańców. Niektórzy specjaliści 
z zagranicy zamierzający podjąć u nas pracę 
twierdzą, że mają do niej utrudniony dostęp. 
Zatrudnianie lekarzy obcokrajowców wzbu-
dza wiele emocji, ma swoich zwolenników i 
oponentów. Eksperci jednak ostrzegają: Pol-
sce grozi luka pokoleniowa w grupie osób 
wykonujących zawód lekarza. Być może tak 
znaczna, że nawet lekarze z zagranicy nie 
będą w stanie jej wypełnić.

Czy zdążymy
sobie pomóc?
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Nasi medycy udzielają więcej 
konsultacji i  świadczeń zdro-
wotnych niż ich koledzy w in-
nych krajach europejskich 
(7,1 konsultacji na obywa-
tela na rok, przy średniej dla 
krajów OECD wynoszącej 6,6 
– dane OECD z 2015 roku).

W opinii przedstawicieli Ogól-
nopolskiego Związku Zawo-
dowego Lekarzy wątpliwa jest 
już sama diagnoza deficytu le-
karzy w Polsce – podstawowy 
problem stanowi, ich zdaniem 
z  gruntu nielogiczny, system 
opieki zdrowotnej (…).

Otwartym pytaniem pozosta-
je także kwestia przygotowy-
wanych ułatwień zatrudnia-
nia lekarzy obcokrajowców 
w sytuacji, gdy polscy lekarze 
mają niekiedy spore trudno-
ści z uzyskaniem pracy w wy-
marzonej przez siebie spe-
cjalizacji lub preferowanym 
ośrodku klinicznym. Czy takie 
postępowanie decydentów 
rzeczywiście można uznać za 
moralnie słuszne i strategicz-
nie uzasadnione?

WAŻNEPowody takich obaw uzasadniają również europejskie statystyki: z da-
nych OECD za 2015 rok wynika, że w naszym kraju przypada średnio 
2,3 lekarza na tysiąc, mieszkańców przy średniej w krajach Unii Eu-
ropejskiej na poziomie 3,4. Tak niska liczba praktykujących lekarzy 

dostępnych dla społeczeństwa w Polsce występuje w czasie „srebrnego niżu” 
europejskich kadr medycznych. Według Komisji Europejskiej w  2020 roku 
w krajach zachodniej Europy wiek emerytalny osiągnie 60 tys. lekarzy, i taka 
liczba specjalistów będzie odchodziła co roku na emeryturę. W takiej sytuacji 
wzrost popytu na młodych lekarzy z  krajów Europy środkowo-wschodniej 
będzie sukcesywnie rosnąć. W praktyce jedynym sposobem, który może za-
chęcić młodą kadrę medyczną do decyzji o pozostaniu w kraju, jest odczu-
walne podwyższenie zarobków w  tej grupie zawodowej i  zapewnienie lep-
szych warunków pracy młodym lekarzom. W przeciwnym razie nawet połowa 
z  nich może zrealizować swoje wcześniejsze deklaracje i  opuścić nasz kraj 
w poszukiwaniu pracy spełniającej europejskie standardy praktyki klinicznej 
w krajach zachodnich.

Takie dane powinny niepokoić nie tylko polityków zdrowotnych, kon-
centrujących się w dużej mierze na bieżących problemach w funkcjono-
waniu systemu ochrony zdrowia, ale każdego z nas. Postępujący deficyt 
kadr medycznych w  powiązaniu z  erozją struktury demograficznej i  za-
wodowej lekarzy w  naszym kraju przekłada się bowiem na realne trud-
ności w  dostępie do leczenia w  najbliższej przyszłości, jeszcze większe 
wydłużanie się kolejek do specjalistów oraz przeciążenie pracą personelu 
medycznego, który już dziś Wyraża swoje liczne frustracje z tego właśnie 
powodu. Kołem ratunkowym w takiej sytuacji pozostają wysoka skutecz-
ność i profesjonalizm polskich lekarzy – skutecznie zapobiegają zgonom 
noworodków, pacjentów z  chorobami serca, układu krążenia i  dróg od-
dechowych. Nasi medycy udzielają także więcej konsultacji i  świadczeń 
zdrowotnych niż ich koledzy w  innych krajach europejskich (7,1 konsul-
tacji na obywatela na rok, przy średniej dla krajów OECD wynoszącej 6,6 
– dane OECD z 2015 roku). »

Tabela 1. Zestawienie lekarzy obcokrajowców praktykujących na terenie woje-
wództwa dolnośląskiego wg posiadanego obywatelstwa

Obywatelstwo Liczba 
lekarzy Obywatelstwo Liczba 

lekarzy Obywatelstwo Liczba 
lekarzy

Afgańskie 2 albańskie 1 Meksykańskie 1

Albańskie 2 Hinduskie 3 Mołdawskie 1

Amerykańskie 1 Hiszpańskie 1 Mongolskie 3

Saudyjskie 1 Inne 3 Niemieckie 21

Austriackie 1 Jemeńskie 5 Nigeryjskie 1

Belgijskie 1 Jordańskie 1 Palestyńskie 1

Białoruskie 15 Kameruńskie 2 Rosyjskie 7

Brytyjskie 3 Kanadyjskie 1 Słoweńskie 1

Bułgarskie 2 Kongijskie 1 Sudańskie 1

Chorwackie 1 Koreańskie 1 Syryjskie 1

Cypryjskie 1 Libańskie 1 Szwedzkie 10

Czeskie 3 Libijskie 2 Tanzańskie 1

Etiopskie 1 Litewskie 3 Ugandyjskie 1

Ghańskie 1 Macedońskie 1 Ukraińskie 58

Greckie 2 Marokańskie 1 Włoskie 3

Źródło: DIL, 2018
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Szansą na przynajmniej czasowe „zaprotezowanie” defi-
cytu polskich lekarzy dla polskich pacjentów mogłoby być 
zwiększenie zatrudnienia specjalistów z  dyplomem zagra-
nicznej uczelni, którzy wciąż wybierają nasz kraj jako atrak-
cyjne miejsce swojej praktyki klinicznej i  rozwoju zawodo-
wego. Do tej grupy należą m.in. lekarze z krajów wschodnich, 
szczególnie z  Ukrainy. Obecnie największym utrudnieniem 
na drodze do realizacji takiego pomysłu jest kosztowny 
i  skomplikowany proces nostryfikacji dyplomów lekarzy 
spoza krajów Unii Europejskiej, który – zgodnie z deklaracja-
mi – ma zostać istotnie uproszczony. Z  aktualnych danych 
Naczelnej Izby Lekarskiej wynika, że prawo wykonywania 
zawodu lekarza (PWZL) w 2017 roku posiadało 433 obcokra-
jowców (o  17 osób więcej niż rok wcześniej). Współczynnik 
napływu cudzoziemców netto, liczony jako przyrost liczby 
cudzoziemców mających PWZL do ich liczby, według stanu 
roku poprzedniego, wyniósł 0,04. W roku 2017 prawo wyko-
nywania zawodu lekarza dentysty (PWZLD) posiadało 146 
obcokrajowców (o 2 osoby więcej niż rok wcześniej). Osoby 
te stanowiły 0,4% wszystkich lekarzy dentystów. Współczyn-
nik napływu cudzoziemców netto liczony jako przyrost licz-
by cudzoziemców mających PWZLD do ich liczby, według 
stanu roku poprzedniego, wyniósł 0,01. Powyższe dane nie 
obejmują osób, które uzyskały już obywatelstwo polskie, fi-
gurując w rejestrach jako Polacy. W roku 2017 prawo wykony-
wania zawodu uzyskały 123 osoby z dyplomem zagranicznej 
uczelni medycznej spoza Unii Europejskiej. Podobną liczbę 
odnotowano w ostatnich kilku latach (około 100 osób).

Dlaczego dyplomy lekarzy z krajów Unii Europejskiej są au-
tomatycznie uznawane w Polsce, a specjalistów z krajów spo-
za Wspólnoty nie podlegają podobnej uznawalności? Otóż 
zawód lekarza należy do tzw. zawodów sektorowych obję-
tych odpowiednimi przepisami prawa unijnego w  sprawie 
uznawania kwalifikacji zawodowych. Dla tej grupy zawodów 
dokonana została tzw. harmonizacja kształcenia, czyli wymóg 
uwzględnienia przez państwa członkowskie minimalnych wy-
mogów w programach kształcenia, dzięki czemu kwalifikacje 
zawodowe nabyte w państwach członkowskich uznawane są 
w  sposób automatyczny, pod warunkiem posiadania odpo-
wiednich dokumentów poświadczających powyższe kwalifi-
kacje. Z  kolei w  przypadku posiadania dyplomu uczelni wy-
danego w  kraju pozawspólnotowym państwa członkowskie 
są zobligowane do weryfikacji takiego programu kształcenia 
pod kątem spełnienia minimalnych wymagań określonych 
przepisami unijnymi. W Polsce odbywa się to na drodze tzw. 
procesu nostryfikacji. Zatem lekarze z  dyplomem wydanym 
przez uczelnię kraju nienależącego do Unii Europejskiej, któ-
rzy zamierzają podjąć pracę w  Polsce, muszą nostryfikować 
swój dyplom, zdać egzamin z języka polskiego i Lekarski Eg-
zamin Państwowy. A po nim odbyć trzynastomiesięczny staż 
w szpitalu (zazwyczaj na zasadzie wolontariatu). Cały proces 
trwa od sześciu miesięcy do dwóch lat, a  jego łączny koszt 
może wynieść nawet dziesięć tysięcy złotych. W razie pomyśl-
nego przejścia przez powyższą procedurę lekarz otrzymuje 
prawo wykonywania zawodu i zgodę na podjęcie pracy w wy-
znaczonej placówce, którą obejmuje zezwolenie wojewody. 

Obecnie Ministerstwo Nauki i  Szkolnictwa Wyższego ana-
lizuje możliwość rozszerzenia podobnych rozwiązań syste-
mowych (tzw. ogólny system uznawania kwalifikacji zawo-
dowych) na obywateli, którzy uzyskali swoje kwalifikacje 
w  państwach spoza Unii Europejskiej. Analizując opinie le-
karzy obcokrajowców opisujące ich własne doświadczenia 
związane z  nostryfikacją dyplomu lekarskiego w  Polsce, na 

pierwszy plan wysuwają się uwagi zagranicznych specjalistów 
względem niełatwego systemu weryfikacji uprawnień zawo-
dowych. Stawiane wymogi do uzyskania prawa do wykony-
wania zawodu lekarza zobowiązują ich niemal do powtórne-
go kształcenia w zawodzie. Dotyczy to w szczególności osób, 
które ukończyły studia poza granicami Unii Europejskiej, m.in. 
obywateli Ukrainy, Kazachstanu i innych krajów byłego ZSRR, 
w tym także osób z Kartą Polaka. Podejmując czasem wielo-
letnie starania o przyznanie prawa wykonywania zawodu, byli 
przez ten okres bezrobotnymi lub wykonywali pracę znacz-
nie poniżej swoich kwalifikacji. Faktem są również przyjazne 
programy zatrudniania lekarzy obcokrajowców opracowane 
przez inne kraje Unii Europejskiej (np. Niemcy czy Francja), któ-
re – co istotne – pozostają w pełni bezpieczne dla pacjentów. 
W takiej sytuacji Polska pozostaje dla lekarzy obcokrajowców 
jedynie przystankiem na drodze do krajów zachodniej Europy.  

Nie wszyscy jednak podzielają takie podejście do problemu, 
wskazując na zupełnie inne przyczyny pogłębiającego się 
niedoboru kadr medycznych w naszym kraju. W opinii przed-
stawicieli Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Lekarzy 
wątpliwa jest już sama diagnoza deficytu lekarzy w  Polsce 
– podstawowy problem stanowi ich zdaniem z gruntu nielo-
giczny system opieki zdrowotnej, w  którym wciąż wykonuje 
się zbyt dużo niepotrzebnych świadczeń zdrowotnych. Dlate-
go właśnie należy zastanawiać się raczej nad tym, co zrobić, 
żeby liczba lekarzy okazała się adekwatna do potrzeb zdro-
wotnych Polaków. Potrzeba do tego m.in. podjęcia w debacie 
publicznej tematu finansowego motywowania pacjentów, 
ograniczania oddolnego, nadmiernego popytu na usługi zdro-
wotne, aby bez potrzeby nie generować dodatkowych kosz-
tów w systemie ochrony zdrowia. Także na poziomie leczenia 
szpitalnego, gdzie hospitalizuje się niepotrzebnie pacjentów 
tylko po to, żeby spełniać pewne warunki narzucone przez 
Narodowy Fundusz Zdrowia i otrzymać środki finansowe, co 
wynika z nielogicznej wyceny świadczeń. Otwartym pytaniem 
pozostaje także kwestia przygotowywanych ułatwień zatrud-
niania lekarzy obcokrajowców w sytuacji, gdy polscy lekarze 
mają niekiedy spore trudności z uzyskaniem pracy w wyma-
rzonej przez siebie specjalizacji lub preferowanym ośrodku 
klinicznym. Czy takie postępowanie decydentów rzeczywiście 
można uznać za moralnie słuszne i strategicznie uzasadnione? 
Bez pilnego podjęcia się rozwiązania tych problemów, zda-
niem OZZL, nie zmniejszy się deficytu lekarzy w naszym kraju. 

Wydaje się jednak, że punktem wyjścia dla stanowiska doty-
czącego polityki zatrudniania lekarzy obcokrajowców w cza-
sach deficytu personelu medycznego powinna być wspólna 
odpowiedzialność za politykę kształcenia kadr medycznych 
w Polsce. Jak wynika z raportów Najwyższej Izby Kontroli, bra-
kuje w niej kompleksowej strategii uwzględniającej zmienia-
jące się trendy demograficzne i epidemiologiczne oraz cało-
ściowej, perspektywicznej wizji kształcenia kadr medycznych 
dostosowanej do dynamicznie zmieniających się potrzeb 
zdrowotnych społeczeństwa. Audytorzy Izby podkreślają, że 
również resort zdrowia nie opiera swojej długookresowej stra-
tegii na analizie trendów demograficznych i danych epidemio-
logicznych uzasadniających decyzję o liczbie kształconych le-
karzy. Brakuje ponadto rzetelnej procedury określania liczby 
niezbędnych specjalistów (m.in. lekarzy i pielęgniarek), a także 
mechanizmów służących szacowaniu skali migracji persone-
lu medycznego. Rezultatem powyższych mankamentów są 
trudności w przygotowaniu wystarczającej liczby specjalistów 
do zaspokojenia zmieniających się potrzeb zdrowotnych pol-
skich pacjentów. Czy zdążymy sobie pomóc?  
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Czas skończyć z zaklinaniem rzeczywistości

Tekst Wojciech Sulka

Źródło grafiki: www. pixabay.com/photos/ history-3645240/guvo59

Zapowiedzi Ministerstwa Zdrowia dotyczące ułatwienia 
lekarzom spoza UE wykonywania zawodu w Polsce nie 
budzą we mnie entuzjazmu. Wprawdzie jestem osobą 

o  poglądach liberalnych, ceniącą wolność i  przeciwną wszel-
kim ograniczeniom, uważam jednak, że zawód lekarza jako za-
wód wyjątkowy, zawód zaufania publicznego, wymaga szcze-
gólnych regulacji dotyczących prawa do jego wykonywania. 

Osoba, której przyznano prawo wykonywania zawodu leka-
rza, powinna gwarantować, że będzie go wykonywała zgodnie 
z  aktualną wiedzą, polskim prawem. Ponadto poradzi sobie 
z zawiłościami administracyjno-biurowymi polskiego systemu 
opieki zdrowotnej i  nie będzie miała trudności w  komunika-
cji z  pacjentami. Tylko odpowiednie procedury sprawdzające 
kompetencje kandydatów na lekarzy dają gwarancję, że do 
zawodu trafią osoby dobrze do tego przygotowane. Znaczne 
złagodzenie tych rygorów może mieć złe skutki. 

Obecnie nie ma przeszkód prawnych, aby osoby spoza UE 
ubiegały się o prawo wykonywania zawodu lekarza w Polsce. 
Nie jest to droga krótka i łatwa, ale da się ją przebyć. Lekarze, 
najczęściej z  Ukrainy, którzy byli mocno zdeterminowani, po 
nostryfikacji dyplomu, odbyciu stażu oraz zdaniu egzaminu 
państwowego i  językowego, pracują już przecież w  polskich 
przychodniach i  szpitalach. Nie sądzę, aby ułatwienie drogi 
do uzyskania PWZ spowodowało zwiększony ich napływ do 
naszego kraju. Mają oni zapewne świadomość, w jak trudnych 
warunkach wykonują swój zawód lekarze w Polsce. Mamy naj-
niższy w  UE wskaźnik liczby lekarzy w  odniesieniu do liczby 
mieszkańców, co skutkuje obciążeniem lekarzy ogromną ilo-
ścią pracy, koniecznością opiekowania się zbyt wieloma 
pacjentami, pełnieniem bardzo dużej ilości dyżurów. Do tego 

dochodzi coraz większa liczba obowiązków administracyjnych 
nakładanych na lekarzy. 

Uważam, że dużo lepszą drogą do zwiększenia liczby pra-
cujących w  Polsce lekarzy będzie poprawa warunków, w  ja-
kich wykonują swój zawód, ułatwienie możliwości uzyskania 
wybranej specjalizacji i  oczywiście radykalna podwyżka płac. 
Tylko to może zahamować emigrację młodych lekarzy. Na nic 
bowiem zda się zwiększanie limitu przyjęć na studia medycz-
ne, jeżeli większość absolwentów polskich uczelni i tak z Polski 
wyjedzie. Nie da się jednak poprawić warunków pracy lekarzy 
bez znacznego podniesienia nakładów finansowych na opiekę 
zdrowotną. Co z tego, że ustawa z dnia 5 lipca 2018 r. o zmia-
nie ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych 
ze środków publicznych przewiduje podniesienie tych nakła-
dów do 6% PKB w  2024 r., skoro np. planowany na przyszły 
rok budżet DOW NFZ ma być niższy niż w roku obecnym i nie 
uzyskał nawet akceptacji Rady DOW NFZ. W takich okoliczno-
ściach niczego nie zmienią żadne akty prawne. Sytuacja w na-
szych przychodniach i szpitalach, podobnie jak warunki pracy 
w nich, będzie się tylko pogarszać. 

Pomysł, że lekarze z Ukrainy czy Białorusi będą chcieli w ta-
kich warunkach pracować, jest utopią. Czas skończyć z  zakli-
naniem rzeczywistości. Bez istotnego podniesienia nakładów 
finansowych na zdrowie już teraz i zagwarantowania dalszego 
stałego ich wzrostu nic się nie zmieni.

dr n. med. Wojciech Sulka
wiceprzewodniczący Zarządu Krajowego OZZL, 
przewodniczący Regionu Dolnośląskiego OZZL, 

członek Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
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Bliżej stomatologii

XII WROCŁAWSKIE DNI PROMOCJI ZDROWIA

Bezpłatne badania profilaktyczne, 
porady specjalistów, edukacja proz-
drowotna, gry i  zabawy dla dzieci, 
warsztaty plastyczne, gra terenowa, 
degustacje ekologicznych produk-
tów, warsztaty kulinarne, prezen-
tacje programów terapeutycznych, 
porady dietetyczne, warsztaty 
z  pierwszej pomocy – takie atrak-
cje czekały na wrocławian w przed-
ostatni weekend września. Wszyst-
ko to 22-23 września, w ramach XII 
Wrocławskich Dni Promocji Zdro-
wia. Na Wyspie Słodowej nie mogło 
zabraknąć i nas. 

Tekst: Anna Sumisławska, Marek Stehlik

Nasze stoisko na Wyspie Słodowej 

Wybarwianie płytki nazębnej w wykonaniu lek. dent. Marka Stehlika
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Dni Promocji Zdrowia są inicjatywą cyklicznie organizowaną przez 
Wydział Zdrowia i  Spraw Społecznych Urzędu Miejskiego oraz Wro-
cławskie Centrum Rozwoju Społecznego. W  przedostatni weekend 
września sprzyjała pogoda. Przyciągnęliśmy tłumy zainteresowanych. 

Fantomy i ząbki z plasteliny 
Na Wyspie Słodowej swoje namioty rozstawiło ponad 50 instytucji, 

a więc organizacji, fundacji, stowarzyszeń oraz dostawców ekologicz-
nej żywności. Byliśmy między nimi my, przedstawiciele komisji stoma-
tologicznej DRL, czyli lek. dent. Anna Sumisławska i  lek. dent. Marek 
Stehlik. Udzielaliśmy porad rodzicom w sprawie dziecięcej profilakty-
ki, diety, rodzajów past i szczoteczek, w zależności od potrzeb i wieku, 
a także samego leczenia. 

Nie zawiodły uczennice Szkoły Policealnej Medycznej im. Marii Skło-
dowskiej-Curie przy ul. Stawowej. Pod naszym okiem udzielały porad 
w ramach programu „Profilaktyka próchnicy zębów u dzieci w wieku 
przedszkolnym, 3-5 lat” (inicjatywa Wydziału Zdrowia UM, realizowana 
z powodzeniem przez wrocławskich stomatologów od kilkunastu lat). 
Panie wykazały się dużą wiedzą merytoryczną i zapałem. Porady cie-
szyły się ogromnym zainteresowaniem gości, a dzieci były zachwyco-
ne. Maluchy najwyraźniej bawiło samo wybarwianie płytki nazębnej 
za pomocą specjalnego płynu, dzięki któremu dowiadywały się wiele 
o  stanie swoich ząbków. Miały też okazję samodzielnie wyszczotko-
wać zęby, a  my ocenialiśmy niedokładności za pomocą lusterek. Na 
koniec przeprowadzaliśmy dla najmłodszych instruktaż prawidłowe-
go mycia zębów, posługując się fantomami. 

Jako że praktyka czyni mistrza, dzieci z ochotą przystały na zajęcia 
plastyczne (na osobnym stoisku). Rysowały produkty zdrowe i  szko-
dzące zębom oraz lepiły z plasteliny modele zębów, naśladując w for-
mie zabawy pracę dentysty. W nagrodę za swój zapał dostawały upo-
minki w postaci past, szczoteczek i naklejek. 

Do następnej jesieni
Namiot stomatologiczny był jednym z wielu, gdzie udzielano porad 

zdrowotnych i dietetycznych, ale nasza oferta cieszyła się niesłabną-
cym zainteresowaniem. Tegoroczne Dni Promocji Zdrowia, wzboga-
cone nowymi inicjatywami ze strony władz miasta i  środowisk me-
dycznych, możemy więc uznać za udane. Mamy nadzieję na kolejne 
spotkanie jesienią przyszłego roku, by podzielić się nowymi doświad-
czeniami dla dobra lekarzy i pacjentów. 

Już wiem, co jest zdrowe dla moich zębów.

Wybarwianie zębów cieszyło się – i to dosłownie – dużym zainteresowaniem 
małych pacjentów.

Niewykluczone, że zostanę lekarzem dentystą. Modelowanie zębów z plaste-
liny mam już za sobą. 

12 września 2018 r. młodzi lekarze dentyści otrzymali prawo wy-
konywania zawodu. Spod opieki uczelni przeszli pod opiekę samo-
rządu lekarskiego. Stali się członkami Dolnośląskiej Izby Lekarskiej. 

Samorząd jest po to, aby reprezentować i wspierać lekarzy, nie 
tylko na płaszczyźnie zawodowej. Komisja Stomatologiczna zaj-
muje się problemami dotyczącymi wykonywania naszego trudne-
go zawodu. Apeluję do młodych lekarzy dentystów, aby włączyli 
się do współpracy, w szczególności przy ustalaniu strategii rozwo-
ju zawodu lekarza dentysty w  obliczu szybko zmieniających się 
warunków pracy. Pojawiają się pytania:

•	 czego oczekuje nowe pokolenie lekarzy dentystów?
•	 jakie nowe wyzwania stają przed naszym zawodem?
•	 jakie technologie będą wpływać na naszą praktykę zawodową?
•	 co z oceną ryzyka w naszej praktyce?
•	 jaki jest przyszły kształt zespołu stomatologicznego?

To wszystko musimy wypracować wspólnie, zachowując rów-
nowagę między życiem zawodowym i prywatnym.

Życzę wszystkim młodym lekarzom, aby realizowali się zawodo-
wo i prywatnie. Zapraszam na posiedzenia Komisji Stomatologicz-
nej, które są otwarte dla wszystkich lekarzy. Dołączajcie do grupy 
KS na Facebooku.  

lek. dent. Iwona Świętkowska 
przewodnicząca Komisji Stomatologicznej DRL
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Kącik młodego lekarza

Wolę zostać i próbować naprawić system. A Ty?

Rezydentka I roku pediatrii w NZOZ ŁCM w Lubaniu, przewodnicząca Komisji ds. Warunków Zatrudnienia Lekarzy 
i Lekarzy Dentystów DRL, działaczka Porozumienia Rezydentów 

▶ LEK. PATRYCJA DROZDEK

Ja wybrałam specjalizację w kraju, kilka tygodni temu 
podpisałam tzw. „bon patriotyczny” i  z pełnym prze-
konaniem informuję, że nigdzie się nie wybieram. 

Jeszcze zanim zaczęłam studia, ale 
gdy byłam już pewna, że wybiorę 
medycynę, wiele osób pytało mnie, 

czy chcę zostać w kraju, czy też rozwa-
żam wyjazd za granicę. Kilka miesięcy 
temu zaczęłam specjalizację. Od pierw-
szego pytania o ewentualną chęć emi-
gracji minęło już 9 lat, mimo to pytanie 
wraca jak bumerang. Zawsze odpowia-
dałam z całą stanowczością, że nigdzie 
się nie wybieram, że Polska jest moim 
domem i to tu jest moje miejsce.

W trakcie studiów, widząc, jak wyglą-
da czasami praca lekarza, jak przebiega 
szkolenie specjalizacyjne, i  dowiadu-
jąc się, ile zarabia młody medyk, zary-
sowały się niewielkie wątpliwości. Do 
niemieckiej granicy nie jest przecież da-
leko, zwłaszcza kiedy pochodzi się z Bo-
lesławca, a  do Görlitz w  dzieciństwie 
jeździło się na zakupy. Jest jednak coś 
takiego, głęboko zakorzenionego we 
mnie, co sprawia, że wszelkie wzmian-
ki o  opuszczeniu Polski rodzą we mnie 
bunt. Buntuję się przeciwko własnym 
myślom, rozumowi, który podpowiada, 
że za granicą byłoby lepiej. Przecież te-
raz wszędzie lotniska, autostrady – kilka 
godzin i jest się w domu.  

Wiele osób przecież wyjechało i moż-
na od nich usłyszeć, że w  końcu szko-
lą się na wysokim poziomie, że prawo 
pracy jest przestrzegane, a  szefowie 
sami pilnują, by wykorzystali urlop (bo 
przecież wiadomo, że człowiek to nie 
maszyna i przy przepracowaniu spada 
jego wydajność). Można dowiedzieć 
się, że pracodawcy organizują przyza-
kładowe żłobki i dbają o dobrobyt pra-
cownika na różnorodne sposoby, które 
nam nawet nie przyszłyby do głowy. 

Zapytałam ostatnio młodych lekarzy, 
co zatrzymało ich w  kraju lub co skło-
niło do wyjazdu. Najczęściej ci, którzy 
zostali, pisali o  domu, rodzinie, że to 
Polska jest ich miejscem na ziemi. Cza-
sem ich decyzja uwarunkowana była 
zatrudnieniem współmałżonka lub ko-
niecznością sprawowania opieki nad 
chorym rodzicem. Ci, którzy wyjechali, 
byli ze swojej decyzji w  większym lub 
w  mniejszym stopniu zadowoleni, ale 
przeważała opinia, że mimo upływu lat 
tęsknota za domem nie maleje.

Ja wybrałam specjalizację w  kraju, 
kilka tygodni temu podpisałam tzw. 
„bon patriotyczny” i    z  pełnym prze-
konaniem informuję, że nigdzie się nie 
wybieram. Mimo iż jako osoba związa-
na z Porozumieniem Rezydentów oraz 

jako przewodnicząca Komisji ds. Warunków Zatrudnienia DRL wiem, jak bardzo 
prawo pracy w stosunku do lekarzy potrafi być w naszym kraju omijane lub wręcz 
łamane, nadal nie myślę o  wyjeździe. Zbyt cenna jest dla mnie świadomość, że 
do rodziców mam zaledwie kilkadziesiąt minut jazdy samochodem, że nie mu-
szę rezerwować biletu lotniczego, by  odwiedzić dziadków, że w domu, w pracy 
i  w  sklepie słyszę mój ojczysty język. Wolę zostać i  próbować naprawić system 
opieki zdrowotnej. Wiem, że to długofalowy proces, ale już teraz widzę wiele ko-
rzystnych zmian, jeśli nie w samym systemie, to w sposobie postrzegania siebie 
samych przez młodych lekarzy. Widzę olbrzymi postęp w ich nastawieniu do pra-
cy, postrzeganiu siebie jako wartościowego pracownika, wykorzystywaniu wolne-
go czasu i życia rodzinnego.

Liczę na to, że ze względu na zmiany, które już zaczynają być widoczne w pol-
skim systemie ochrony zdrowia, coraz mniejsza liczba młodych lekarzy będzie 
zmuszona stawać przed wyborem między Polską a możliwością specjalizowania 
się za granicą w dziedzinie, na którą nie zostały przyznane rezydentury lub w któ-
rej zarobki odstraszają tak skutecznie, by szukać nowego miejsca do życia setki ki-
lometrów od domu. Liczę na to, że osoby które zostaną w kraju, nie będą musiały 
walczyć na każdym kroku o swoje prawa jako pracownika. 

Mam wielką nadzieję, że w  Polsce prawo pracy zacznie być przestrzegane, że 
pracownik będzie szanowany i zachęcany do wybrania danego miejsca pracy róż-
norodnymi, dodatkowymi udogodnieniami, bo sam fakt bezproblemowej realiza-
cji programu specjalizacji stanie się standardem.

Mam również nadzieję, że w  związku z  zachodzącymi zmianami przynajmniej 
część lekarzy zdecyduje się wrócić z emigracji i ponownie podjąć pracę w zawo-
dzie w swojej ojczyźnie.

Oby te wszystkie nadzieje nie okazały się płonne. Wiadomo, że nie uzdrowi-
my systemu od razu, być może za kilka-kilkanaście lat będziemy jednak patrzeć 
wstecz dumni ze zmian, które sami zapoczątkowaliśmy i wprowadziliśmy. 

Źródło grafiki: www. pixabay.com/photos/getrefe.tumblr.com_o2vzwwkjbm1slhhf0o1_1280/refe

Tekst Patrycja Drozdek



Mec. Beata Kozyra-Łukasiak – radca prawny DIL

PRAWO 
NA CO DZIEŃ 

8 września 2018 r. weszło w  życie Roz-
porządzenie Ministra Zdrowia z  dnia 
6  września 2018 r. w  sprawie określenia 
priorytetowych dziedzin medycyny, opu-
blikowane w Dz. U. z 2018 r., poz. 1738. 

Od 1 lipca 2018 r. za priorytetowe dziedziny medycyny 
uznawane są:
•	anestezjologia i intensywna terapia,
•	chirurgia ogólna,
•	chirurgia onkologiczna,
•	choroby wewnętrzne,
•	geriatria,

•	hematologia,
•	kardiologia dziecięca,
•	medycyna ratunkowa,
•	medycyna rodzinna,
•	neonatologia,
•	neurologia dziecięca,
•	onkologia i hematologia dziecięca,
•	onkologia kliniczna,
•	ortodoncja,
•	patomorfologia,
•	pediatria,
•	psychiatria,
•	psychiatria dzieci i młodzieży,
•	radioterapia onkologiczna,
•	stomatologia dziecięca. »

Więcej na stronie:
www.dilnet.wroc.pl/
zakładka PRAWO

Źródło grafiki: www.flickr.com/photos/27256428336_682f1baabd_h/weiss_paarz_photos

Recepta w  postaci papierowej, zawierająca 
dane określone w art. 96a ust. 1 lub 8 ustawy 
– Prawo farmaceutyczne, może zostać zreali-
zowana także w przypadku, gdy recepta pod 
względem graficznym, jej rozmiar lub kształt 
nie odpowiadają wzorowi recepty, a dane na 
recepcie są zamieszczone w sposób czytelny.
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8 września 2018 r. weszło w życie Roz-
porządzenie Ministra Zdrowia z  dnia 
6 września 2018 r. w sprawie wysoko-
ści zasadniczego wynagrodzenia mie-
sięcznego lekarzy i lekarzy dentystów 
odbywających specjalizacje w ramach 
rezydentury, opublikowane w  Dz. U. 
z 2018 r., poz. 1737. 

Od 1 lipca 2018 r. wysokość zasadniczego wynagrodzenia 
miesięcznego lekarza i  lekarza dentysty odbywającego spe-
cjalizację w  ramach rezydentury w  priorytetowych dzie-
dzinach medycyny: 
– w pierwszych dwóch latach zatrudnienia w trybie rezyden-
tury wynosi 4700 zł, a w przypadku zakwalifikowania do jej 
odbywania w drugim postępowaniu kwalifikacyjnym w 2017 
r. oraz w pierwszym postępowaniu kwalifikacyjnym w 2018 r. 
– 4875 zł, po dwóch latach zatrudnienia w trybie rezydentury 
– 5300 zł.

Wysokość zasadniczego wynagrodzenia miesięcznego le-
karza i  lekarza dentysty odbywającego specjalizację w po-
zostałych dziedzinach medycyny w ramach rezydentury 
w  pierwszych dwóch latach zatrudnienia w  trybie rezyden-
tury wynosi 4000 zł, po dwóch latach zatrudnienia w trybie 
rezydentury – 4500 zł.

14 września 2018 r. weszło w życie Roz-
porządzenie Ministra Zdrowia z  dnia 
11 września 2018 r. zmieniające rozpo-
rządzenie w sprawie recept, opubliko-
wane w Dz. U. z 2018 r., poz. 1773. 

Dane określone w  art. 96a ust. 1 ustawy – Prawo farma-
ceutyczne, zamieszczane na recepcie wystawianej w postaci 
papierowej, nanosi się na awersie recepty w  sposób czytel-
ny i trwały oraz niebudzący zastrzeżeń co do autentyczności 
recepty, w  tym za pomocą wydruku, pieczątki lub naklejki 
przymocowanej do recepty w  sposób uniemożliwiający jej 
usunięcie bez uszkodzenia recepty.

W  przypadku recept w  postaci papierowej, na których 
przepisano co najmniej jeden produkt leczniczy, środek spo-
żywczy specjalnego przeznaczenia żywieniowego lub wyrób 
medyczny, dla którego wydano decyzję o objęciu refundacją 
i który ma być wydany za odpłatnością, lub co najmniej je-
den produkt leczniczy o kategorii dostępności „Rpw” dy-
rektor oddziału wojewódzkiego NFZ nadaje unikalny nu-
mer identyfikujący receptę.

Na receptach wystawianych w  postaci papierowej, na 
których przepisano produkty lecznicze, środki spożywcze 
specjalnego przeznaczenia żywieniowego i wyroby medycz-
ne podlegające refundacji lub produkty lecznicze, o których 
mowa w przepisach ustawy o przeciwdziałaniu narkoma-
nii, dane dotyczące podmiotu, w którym wystawiono re-
ceptę, dane dotyczące osoby wystawiającej receptę oraz 
dane dotyczące unikalnego numeru identyfikującego re-

ceptę – jeżeli został nadany – są przedstawiane dodatko-
wo techniką służącą do ich automatycznego odczytu w po-
staci kodu kreskowego.

 W  przypadku osoby wystawiającej receptę na produkt 
leczniczy o kategorii dostępności „Rpw”, której dyrektor 
oddziału wojewódzkiego NFZ nie wydał zakresów liczb 
będących unikalnymi numerami identyfikującymi recep-
ty, zakresy te wydaje wojewódzki inspektor farmaceu-
tyczny właściwy ze względu na adres zamieszkania osoby 
wystawiającej receptę.

Wojewódzkiemu inspektorowi farmaceutycznemu zakresy 
liczb będące unikalnymi numerami identyfikującymi recep-
ty przekazuje właściwy miejscowo dyrektor oddziału woje-
wódzkiego NFZ na podstawie umowy określającej sposób 
i warunki przekazywania tych zakresów liczb.

Dwie pierwsze cyfry z tych zakresów liczb przyjmują wartość 07.
Zakresy liczb będące unikalnymi numerami identyfikujący-

mi recepty na leki posiadające kategorię dostępności „Rpw”, 
przekazywane przez dyrektora oddziału wojewódzkiego NFZ 
wojewódzkiemu inspektorowi farmaceutycznemu, mogą być 
wykorzystane tylko raz.

Recepta w postaci papierowej, zawierająca dane określone 
w art. 96a ust. 1 lub 8 ustawy – Prawo farmaceutyczne, może 
zostać zrealizowana także w  przypadku, gdy recepta pod 
względem graficznym, jej rozmiar lub kształt nie odpowia-
dają wzorowi recepty, a  dane na recepcie są zamieszczone 
w sposób czytelny.

Recepty w postaci papierowej wystawione po dniu wejścia 
w życie rozporządzenia do 31 grudnia 2018 r. mogą być re-
alizowane na zasadach dotychczasowych.

1 października 2018 r. weszła w  życie 
Ustawa z  dnia 20 lipca 2018 r. Prawo 
o szkolnictwie wyższym i nauce, opu-
blikowana w Dz. U. z 2018r., poz. 1668. 

Ustawa określa zasady funkcjonowania systemu szkolnic-
twa wyższego i nauki. System szkolnictwa wyższego i nauki 
tworzą uczelnie, federacje podmiotów systemu szkolnictwa 
wyższego i nauki, Polska Akademia Nauk, instytuty naukowe 
PAN, instytuty badawcze, międzynarodowe instytuty nauko-
we utworzone na podstawie odrębnych ustaw działające na 
terytorium RP, Polska Akademia Umiejętności oraz inne pod-
mioty prowadzące głównie działalność naukową w  sposób 
samodzielny i ciągły.

Uczelnia prowadzi kształcenie na studiach na określonym 
kierunku, poziomie i  profilu. Nauczycielem akademickim 
może być osoba, która: 
•	posiada kwalifikacje określone w ustawie i statucie; 
•	nie została ukarana karą dyscyplinarną wydalenia z  pracy 

w uczelni z zakazem wykonywania pracy w uczelniach na 
okres od 6 miesięcy do 5 lat albo pozbawienia prawa do 
wykonywania zawodu nauczyciela akademickiego na okres 
10 lat;

•	ma pełną zdolność do czynności prawnych, korzysta z pełni 
praw publicznych i nie była skazana prawomocnym wyro-
kiem za umyślne przestępstwo lub umyślne przestępstwo 
skarbowe.
Nauczycieli akademickich zatrudnia się w  grupach 

pracowników dydaktycznych, badawczych i  badawczo-

Prawo i medycyna
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-dydaktycznych. Nauczyciela akademickiego zatrudnia 
się na stanowisku profesora, profesora uczelni, adiunkta 
i asystenta. 
Na stanowisku: 
•	profesora może być zatrudniona osoba posiadająca tytuł 

profesora;
•	profesora uczelni może być zatrudniona osoba posiadająca 

co najmniej stopień doktora oraz znaczące osiągnięcia dy-
daktyczne, zawodowe lub naukowe;

•	adiunkta może być zatrudniona osoba posiadająca co naj-
mniej stopień doktora;

•	asystenta może być zatrudniona osoba posiadająca tytuł 
zawodowy magistra, magistra inżyniera albo równorzędny. 
Szczegółowy zakres obowiązków nauczyciela akademic-

kiego ustala rektor. W uczelni nie może powstać stosunek 
bezpośredniej podległości służbowej między małżonka-
mi oraz osobami prowadzącymi wspólne gospodarstwo 
domowe oraz osobami pozostającymi ze sobą w stosun-
ku pokrewieństwa, powinowactwa do drugiego stopnia 
albo w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli. Po-
wyższego przepisu nie stosuje się do rektorów.

Nawiązanie stosunku pracy z  pracownikiem uczelni 
następuje na podstawie umowy o  pracę. Pierwsza umo-
wa o pracę z nauczycielem akademickim w danej uczelni jest 
zawierana na czas nieokreślony albo na czas określony do 4 
lat. W przypadku zatrudnienia nauczyciela akademickiego na 
czas określony, po uzyskaniu przez niego pozytywnej oceny 
okresowej, umowa o  pracę na czas nieokreślony może być 
zawarta bez przeprowadzenia konkursu. W powyższym przy-
padku oraz w razie zatrudnienia na czas określony nauczyciela 
akademickiego, dla którego uczelnia nie jest podstawowym 
miejscem pracy lub pobierającego świadczenie emerytalne, 
nie stosuje się przepisów Kodeksu pracy w zakresie limitów 
dotyczących umów na czas określony.

Nawiązanie z  nauczycielem akademickim pierwszego 
stosunku pracy w danej uczelni publicznej, na czas nie-
określony lub określony dłuższy niż 3 miesiące, w  wy-
miarze przekraczającym połowę pełnego wymiaru czasu 
pracy, następuje po przeprowadzeniu otwartego kon-
kursu. Tryb i  warunki przeprowadzania konkursu okre-
śla statut. 

W umowie o pracę z nauczycielem akademickim wska-
zuje się, czy uczelnia jest podstawowym miejscem pracy. 
Warunkiem wskazania uczelni jako podstawowego miej-
sca pracy jest zatrudnienie w  niej w  pełnym wymiarze 
czasu pracy. Nauczyciel akademicki może mieć jednocze-
śnie tylko jedno podstawowe miejsce pracy. 

Poza przypadkami określonymi w  Kodeksie pracy rektor 
może rozwiązać za wypowiedzeniem stosunek pracy 
z nauczycielem akademickim w przypadku: 
•	otrzymania negatywnej oceny okresowej,
•	podjęcia lub wykonywania dodatkowego zatrudnienia bez 

zgody rektora.
Rektor rozwiązuje za wypowiedzeniem stosunek pra-

cy z  nauczycielem akademickim w  przypadku otrzymania 
dwóch kolejnych negatywnych ocen okresowych. Rozwiąza-
nie stosunku pracy za wypowiedzeniem następuje z końcem 
semestru, z zachowaniem okresu wypowiedzenia.

Umowa o  pracę z  nauczycielem akademickim wygasa 
w przypadku: 
•	zaprzestania spełniania wymagań określonych w ustawie;
•	stwierdzenia, że zawarcie umowy o pracę nastąpiło na pod-

stawie fałszywych lub nieważnych dokumentów;

•	orzeczenia kary dyscyplinarnej wydalenia z pracy w uczelni;
•	orzeczenia środka karnego w  postaci zakazu zajmowania 

określonego stanowiska, w  przypadku gdy orzeczenie to 
dotyczy wykonywania obowiązków nauczyciela akademic-
kiego;

•	orzeczenia kary pozbawienia wolności.
Nauczyciel akademicki zatrudniony w uczelni publicz-

nej, która jest jego podstawowym miejscem pracy, może 
za zgodą rektora, podjąć lub kontynuować dodatkowe 
zatrudnienie tylko u jednego pracodawcy prowadzącego 
działalność dydaktyczną lub naukową. 

W terminie 2 miesięcy od dnia wystąpienia o zgodę rektor 
wyraża zgodę albo odmawia jej wyrażenia. Odmowa wyraże-
nia zgody wymaga uzasadnienia.

Powyższego przepisu nie stosuje się do nauczycieli akade-
mickich podejmujących zatrudnienie: 
•	w podmiotach, z którymi uczelnia nawiązała współpracę na 

podstawie umowy lub porozumienia albo dla których jest 
organem prowadzącym, założycielem lub udziałowcem;

•	w  następujących urzędach: Kancelarii Sejmu, Kancela-
rii Senatu, Kancelarii Prezydenta RP, Sądzie Najwyższym, 
Kancelarii Trybunału Konstytucyjnego, Biurze Rzecznika 
Praw Obywatelskich, Biurze Rzecznika Praw Dziecka, Biurze 
Rzecznika Małych i Średnich Przedsiębiorców, Biurze Krajo-
wej Rady Radiofonii i Telewizji, Urzędzie Prokuratorii Gene-
ralnej RP w sprawach nieuregulowanych w odrębnych prze-
pisach, Krajowym Biurze Wyborczym, regionalnych izbach 
obrachunkowych, Urzędzie Ochrony Danych Osobowych, 
Instytucie Pamięci Narodowej – Komisji Ścigania Zbrodni 
przeciwko Narodowi Polskiemu, Kancelarii Prezesa Rady 
Ministrów, urzędach ministrów i  przewodniczących komi-
tetów wchodzących w skład Rady Ministrów oraz urzędach 
centralnych organów administracji rządowej, Rządowym 
Centrum Legislacji,

•	w instytucjach kultury i jednostkach oświaty. 
Nauczyciel akademicki prowadzący działalność gospo-

darczą informuje o  tym rektora uczelni, która jest jego 
podstawowym miejscem pracy. Wysokość miesięcznego 
wynagrodzenia zasadniczego w  uczelni publicznej dla 
nauczyciela akademickiego nie może być niższa niż 50% 
wynagrodzenia profesora, z tym że dla: 
•	profesora uczelni – wynosi nie mniej niż 83%;
•	adiunkta – wynosi nie mniej niż 73% wynagrodzenia pro-

fesora. 
Minister szkolnictwa wyższego i  nauki określi, w  drodze 

rozporządzenia, wysokość wynagrodzenia profesora.
Uczelnia publiczna ustala warunki wynagradzania za 

pracę w zakładowym układzie zbiorowym pracy albo re-
gulaminie wynagradzania. Nauczyciela akademickiego 
obowiązuje system zadaniowego czasu pracy. 

Roczny wymiar zajęć dydaktycznych wynosi: 
•	do 240 godzin dydaktycznych – dla pracownika badawczo-

-dydaktycznego;
•	do 180 godzin dydaktycznych – dla pracownika badawczo-

-dydaktycznego zatrudnionego na stanowisku profesora; 
•	do 360 godzin dydaktycznych – dla pracownika dydaktycz-

nego; 
•	do 540 godzin dydaktycznych – dla pracownika dydaktycz-

nego zatrudnionego na stanowisku lektora lub instruktora, 
jeżeli statut uczelni przewiduje takie stanowisko, przy czym 
godzina dydaktyczna wynosi 45 minut. Do rocznego wy-
miaru zajęć dydaktycznych zalicza się czas przeznaczony 
na kształcenie doktorantów. »
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Zasady ustalania zakresu obowiązków nauczycieli akade-
mickich dla poszczególnych grup pracowników i  rodzajów 
stanowisk, rodzaje zajęć dydaktycznych objętych zakresem 
tych obowiązków, w tym wymiar zajęć dydaktycznych oraz in-
nych obowiązków dla poszczególnych stanowisk, oraz zasady 
obliczania godzin dydaktycznych określa regulamin pracy.

W  szczególnych przypadkach, uzasadnionych koniecz-
nością realizacji programu studiów, nauczyciel akademicki 
może być obowiązany do prowadzenia zajęć dydaktycznych 
w  godzinach ponadwymiarowych, w  wymiarze nieprzekra-
czającym: 
•	1/4 rocznego wymiaru zajęć dydaktycznych – dla pracowni-

ka badawczo-dydaktycznego;
•	1/2 rocznego wymiaru zajęć dydaktycznych – dla pracow-

nika dydaktycznego. 
Nauczycielowi akademickiemu, za jego zgodą, może być 

powierzone prowadzenie zajęć dydaktycznych w godzinach 
ponadwymiarowych w  wymiarze nieprzekraczającym dwu-
krotności rocznego wymiaru zajęć dydaktycznych. Nauczy-
ciela akademickiego będącego w  ciąży lub wychowującego 
dziecko do ukończenia przez nie 4. roku życia nie można za-
trudniać w godzinach ponadwymiarowych bez jego zgody.

Nauczyciel akademicki, z  wyjątkiem rektora, podlega 
ocenie okresowej, w  szczególności w  zakresie wykony-
wania swoich obowiązków oraz przestrzegania przepi-
sów o  prawie autorskim i  prawach pokrewnych, a  także 
o własności przemysłowej. Ocena okresowa może być po-
zytywna albo negatywna.

Ocena okresowa jest dokonywana nie rzadziej niż raz na 
4  lata lub na wniosek rektora. W  przypadku nieobecności 
w  pracy wynikającej z  przebywania na urlopie macierzyń-
skim, urlopie na warunkach urlopu macierzyńskiego, urlopie 
ojcowskim, urlopie rodzicielskim, urlopie wychowawczym 
lub urlopie dla poratowania zdrowia oraz z odbywania służ-
by wojskowej lub służby zastępczej, termin dokonania oceny 
okresowej ulega przedłużeniu o czas tej nieobecności. Kryte-
ria oceny okresowej dla poszczególnych grup pracowników 
i rodzajów stanowisk oraz tryb i podmiot dokonujący oceny 
okresowej określa rektor po zasięgnięciu opinii senatu, związ-
ków zawodowych, samorządu studenckiego oraz samorządu 
doktorantów.

Opinia jest przedstawiana w terminie wskazanym we wnio-
sku o  jej wyrażenie, nie krótszym niż 30 dni. W  przypadku 
bezskutecznego upływu tego terminu, wymóg zasięgnięcia 
opinii uważa się za spełniony. Kryteria nie mogą dotyczyć 
obowiązku uzyskania stopnia doktora, stopnia doktora habi-
litowanego lub tytułu profesora.

Kryteria przedstawia się nauczycielowi akademickiemu 
przed rozpoczęciem okresu podlegającego ocenie. Uczelnia 
umożliwia studentom i doktorantom dokonanie co najmniej 
raz w  roku akademickim oceny nauczyciela akademickiego 
w zakresie wypełniania przez niego obowiązków związanych 
z kształceniem. 
Rektor może udzielić nauczycielowi akademickiemu: 
•	posiadającemu co najmniej stopień doktora, w okresie 

7  lat zatrudnienia w danej uczelni – płatnych urlopów 
naukowych w  łącznym wymiarze nieprzekraczającym 
roku w celu przeprowadzenia badań;

•	przygotowującemu rozprawę doktorską – płatnego 
urlopu naukowego w  wymiarze nieprzekraczającym 
3 miesięcy; 

•	płatnego urlopu w celu odbycia za granicą kształcenia, 
stażu naukowego albo dydaktycznego, uczestnictwa 

w  konferencji albo uczestnictwa we wspólnych bada-
niach naukowych prowadzonych z  podmiotem zagra-
nicznym na podstawie umowy o współpracy naukowej. 

Nauczycielowi akademickiemu, który nie ukończył 65. 
roku życia, zatrudnionemu w  pełnym wymiarze czasu 
pracy, po co najmniej 10 latach zatrudnienia w  uczelni, 
przysługuje prawo do płatnego urlopu dla poratowania 
zdrowia. Urlopu dla poratowania zdrowia udziela się w celu 
przeprowadzenia zaleconego leczenia, jeżeli stan zdrowia 
wymaga powstrzymania się od pracy. Kolejny urlop dla 
poratowania zdrowia może być udzielony nie wcześniej 
niż po upływie 3 lat od dnia zakończenia poprzedniego 
urlopu. Łączny wymiar urlopu dla poratowania zdrowia 
w  okresie całego zatrudnienia nie może przekraczać 
roku. W czasie urlopu dla poratowania zdrowia nie moż-
na wykonywać zajęcia zarobkowego. 

Urlopu dla poratowania zdrowia udziela się na podstawie 
orzeczenia lekarskiego stwierdzającego, że stan zdrowia 
wymaga powstrzymania się od pracy, oraz określającego za-
lecone leczenie i  czas potrzebny na jego przeprowadzenie. 
Orzeczenie lekarskie wydaje lekarz posiadający uprawnienia 
do wykonywania badań profilaktycznych, wykonujący dzia-
łalność w jednostce służby medycyny pracy, z którą uczelnia 
zawarła stosowną umowę. 

Lekarz przeprowadza badanie lekarskie na podstawie skie-
rowania wydanego przez rektora na wniosek nauczyciela 
akademickiego. Nauczycielowi akademickiemu oraz uczelni 
przysługuje odwołanie od orzeczenia lekarskiego do woje-
wódzkiego ośrodka medycyny pracy właściwego ze względu 
na jego miejsce zamieszkania. W przypadku gdy orzeczenie 
lekarskie zostało wydane przez lekarza zatrudnionego w wo-
jewódzkim ośrodku medycyny pracy, przysługuje odwołanie 
do instytutu badawczego działającego w zakresie medycyny 
pracy, położonego najbliżej miejsca zamieszkania nauczycie-
la akademickiego. 

Odwołanie wraz z uzasadnieniem wnosi się na piśmie w ter-
minie 14 dni od dnia otrzymania orzeczenia lekarskiego, za 
pośrednictwem lekarza, który je wydał. Lekarz przekazuje od-
wołanie wraz z dokumentacją badań podmiotowi właściwe-
mu do jego rozpatrzenia w terminie 7 dni od dnia otrzymania 
odwołania. 

Badanie lekarskie w trybie odwoławczym przeprowadza się 
w terminie 30 dni od dnia otrzymania odwołania przez pod-
miot właściwy do jego rozpatrzenia. Orzeczenie lekarskie wy-
dane w  trybie odwoławczym jest ostateczne. Koszty badań 
lekarskich uczelnia ponosi nie częściej niż raz na 3 lata. 

W  systemie szkolnictwa wyższego i  nauki nadaje się 
stopnie naukowe doktora i doktora habilitowanego oraz 
tytuł profesora. Stopień naukowy nadaje się w  dziedzi-
nie nauki i  dyscyplinie naukowej. Stopień naukowy doktora 
może być nadany w  dziedzinie. Tytuł profesora nadaje się 
w dziedzinie albo w dziedzinie i dyscyplinie lub dyscyplinach. 
Kształcenie doktorantów przygotowuje do uzyskania stopnia 
doktora i odbywa się w szkole doktorskiej. Szkoła doktorska 
może być prowadzona przez uczelnię akademicką, instytut 
PAN, instytut badawczy albo instytut międzynarodowy po-
siadające kategorię naukową A+, A  albo B+ w  co najmniej 
2  dyscyplinach. Za kształcenie doktorantów nie pobiera się 
opłat. Doktorant nieposiadający stopnia doktora otrzymuje 
stypendium doktoranckie. Łączny okres otrzymywania sty-
pendium doktoranckiego w  szkołach doktorskich nie może 
przekroczyć 4 lat. 

Prawo i medycyna
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Nauczyciel akademicki zatrudniony w  uczelni prowa-
dzącej działalność w zakresie nauk medycznych lub nauk 
o zdrowiu uczestniczy w sprawowaniu opieki zdrowotnej 
przez wykonywanie zadań dydaktycznych i badawczych 
w  powiązaniu z  udzielaniem świadczeń zdrowotnych 
w jednostce organizacyjnej udostępnionej uczelni przez 
podmiot prowadzący działalność leczniczą na zasadach 
określonych w przepisach o działalności leczniczej. 

Nauczyciel akademicki uczestniczy w udzielaniu świadczeń 
zdrowotnych na podstawie umowy zawartej z wymienionym 
podmiotem leczniczym.

1 października 2018 r. weszła w  ży-
cie Ustawa z dnia 3 lipca 2018 r. Prze-
pisy wprowadzające ustawę – Prawo 
o szkolnictwie wyższym i nauce, opu-
blikowana w Dz. U. z 2018 r., poz. 1669.

Pracownicy zatrudnieni w uczelniach na podstawie umowy 
o pracę w dniu wejścia w życie ustawy Prawo o szkolnictwie 
wyższym i nauce – 1 października 2018 r., stają się pracowni-
kami uczelni w rozumieniu tej ustawy.

Pracownicy uczelni zatrudnieni w uczelniach na podstawie 
umowy o pracę na czas określony w dniu wejścia w życie usta-
wy, pozostają zatrudnieni do końca okresu wskazanego w tej 
umowie. 

Do umów o pracę obowiązujących w dniu wejścia w ży-
cie ustawy oraz zawartych w  okresie od 1 października 
2018  r. do 31 grudnia 2018 r. stosuje się przepisy ustawy 
z  dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o  szkolnictwie wyższym oraz 
Rozporządzenie ministra nauki z 12 grudnia 2016 r. w sprawie 
warunków wynagradzania za pracę i  przyznawania innych 
świadczeń związanych z  pracą dla pracowników zatrudnio-
nych w uczelni publicznej, w zakresie minimalnej wysokości 
miesięcznego wynagrodzenia zasadniczego – do 31 grudnia 
2018 r., a w pozostałym zakresie – do 30 września 2020 r. 

W terminie 3 miesięcy od dnia wejścia w życie ustawy 
Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce, uczelnie dostosu-
ją umowy o pracę w zakresie minimalnej wysokości mie-
sięcznego wynagrodzenia zasadniczego określonego 
w tej ustawie oraz w przepisach wykonawczych.

Studia doktoranckie rozpoczęte przed rokiem akademic-
kim 2019/2020 prowadzi się na zasadach dotychczasowych, 
jednak nie dłużej niż do 31 grudnia 2023 r.

Nauczyciele akademiccy będący w dniu wejścia w życie 
ustawy pracownikami naukowo-dydaktycznymi, dydak-
tycznymi albo naukowymi są od tego dnia nauczycielami 
akademickimi zatrudnionymi odpowiednio w  grupach 
pracowników badawczo-dydaktycznych, dydaktycznych 
albo badawczych. Pracownicy uczelni zatrudnieni w uczel-
niach na podstawie mianowania w  dniu wejścia w  życie 
ustawy, pozostają zatrudnieni w tej samej formie i na ten 
sam okres. Do tych pracowników stosuje się przepisy usta-
wy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo o szkolnictwie wyższym, 
dotyczące mianowania. 

Osoba zatrudniona przed dniem wejścia w  życie ustawy 
na stanowisku docenta, na podstawie mianowania na czas 
nieokreślony, pozostaje na tym stanowisku do końca okresu 
wskazanego w  akcie mianowania, jednak nie dłużej niż do 
końca roku akademickiego, w którym ukończyła ona 67. rok 

życia, jeżeli nabyła prawo do emerytury. Jeżeli z ukończeniem 
67. roku życia osoba zajmująca stanowisko docenta nie nabyła 
prawa do emerytury, wygaśnięcie stosunku pracy następuje 
z końcem roku akademickiego, w którym nabędzie to prawo.

Uczelnie wprowadzą regulaminy pracy w terminie umożli-
wiającym ich wejście w życie nie później niż 12 miesięcy od 
dnia wejścia w życie ustawy. W terminie 6 miesięcy od dnia 
wejścia w  życie statutu uchwalonego na podstawie prze-
pisów ustawy, uczelnie publiczne zawrą zakładowe układy 
zbiorowe pracy albo ustalą regulaminy wynagradzania. 
Do 30 września 2020 r.: 
•	umowy o pracę zostaną dostosowane do przepisów ustawy 

i statutu;
•	stanowiska osób zatrudnionych na podstawie mianowania, 

z wyłączeniem stanowiska docenta, zostaną dostosowane 
do stanowisk określonych w ustawie i statucie.
Stanowisko profesora zwyczajnego staje się stanowiskiem 

profesora. Stanowiska profesora nadzwyczajnego oraz profe-
sora wizytującego, stają się stanowiskiem profesora uczelni. 
Ustawa wprowadziła między innymi zmiany w ustawie o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty. 

Lekarz o  odpowiednio wysokich kwalifikacjach, nieposia-
dający prawa wykonywania zawodu na terytorium RP, ale po-
siadający to prawo w innym państwie, może prowadzić teore-
tyczne i praktyczne nauczanie zawodu lekarza lub brać udział 
w konsylium lekarskim i wykonywać zabiegi, których potrze-
ba wynika z tego konsylium lub programu nauczania, jeżeli: 
•	został zaproszony przez lekarza posiadającego prawo wy-

konywania zawodu na terytorium RP, każdorazowo po uzy-
skaniu zgody właściwej okręgowej rady lekarskiej, lub 

•	został zaproszony przez lekarza wykonującego zawód 
w podmiocie leczniczym w rozumieniu przepisów o działal-
ności leczniczej, każdorazowo po uzyskaniu zgody kierow-
nika tego podmiotu i właściwej okręgowej rady lekarskiej, 
lub 

•	został zaproszony przez szpital kliniczny lub pod-
miot, o  którym mowa w  przepisach ustawy Prawo 
o szkolnictwie wyższym i nauce, prowadzący działal-
ność w  zakresie nauk medycznych lub nauk o  zdro-
wiu, który informuje o  tym właściwą okręgową radę 
lekarską. Wymieniony podmiot to: uczelnie, federa-
cje podmiotów systemu szkolnictwa wyższego i  na-
uki, instytuty naukowe PAN, instytuty badawcze, 
międzynarodowe instytuty naukowe działające na 
terytorium RP, Polska Akademia Umiejętności, inne 
podmioty prowadzące głównie działalność naukową 
w sposób samodzielny i ciągły.
Zgłoszenie do LEK albo LDEK zawiera między innymi nazwę 

uczelni, w której zgłaszający się ukończył studia na kierunku 
lekarskim lub lekarsko-dentystycznym, oraz datę ich ukoń-
czenia, a  w  przypadku lekarza albo lekarza dentysty, który 
ukończył studia na kierunku lekarskim lub lekarsko-denty-
stycznym w państwie innym niż państwo członkowskie UE – 
nazwę polskiej uczelni, która przeprowadziła nostryfikację 
dyplomu ukończenia tych studiów.

Cudzoziemiec, niebędący obywatelem państwa członkow-
skiego UE, odbywa staż podyplomowy na zasadach obowią-
zujących obywateli polskich, jeżeli spełnia co najmniej jeden 
z następujących warunków: posiada zezwolenie na pobyt sta-
ły w RP lub zezwolenie na pobyt rezydenta długoterminowe-
go UE albo posiada status uchodźcy w RP lub posiada ważną 
Kartę Polaka. 

mec. Beata Kozyra-Łukasiak
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Łączymy siły, będziemy walczyć. Pierwszy 
zabieg elektrochemioterapii w DCO

Pierwszy w  naszym regionie zabieg elek-
trochemioterapii przeprowadził 4 września 
2018 r. w Dolnośląskim Centrum Onkologii 
zespół pod przewodnictwem chirurgów 
onkologów: dr. n. med. Marcina Zdzienic-
kiego z  Centrum Onkologii w  Warszawie 
i dr. n. med. Marcina Ziętka z DCO. Podda-
li zabiegowi troje pacjentów chorujących 
na czerniaka i w ciągu najbliższych dwóch 
miesięcy można się spodziewać udoku-
mentowania efektów nowo zastosowanej 
metody. O  zastosowaniu i  działaniu elek-
trochemioterapii oraz nadziejach w  niej 
pokładanych z dr. n. med. Marcinem Zięt-
kiem rozmawia Aleksandra Solarewicz. 

Specjalista chirurgii ogólnej i chirurgii onkologicznej 
w Dolnośląskim Centrum Onkologii, adiunkt w Zakła-
dzie Chirurgii Onkologicznej Katedry Onkologii Uni-
wersytetu Medycznego we Wrocławiu. W 2014 roku 
obronił pracę doktorską pt. „Ocena ekspresji oraz war-
tości prognostycznej białek ALCAM i ADAM-10 w czer-
niaku skóry”, która uzyskała wyróżnienie dziekana 
Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego.

▶ DR N. MED. MARCIN ZIĘTEK

Dolnośląskie Centrum Onkologii jest teraz 
drugim ośrodkiem w  Polsce, który kupiło 
urządzenie do ECT i wdraża terapię. Łączy-
my siły z warszawską Kliniką Nowotworów 
Tkanek Miękkich, Kości i Czerniaków, kiero-
waną przez prof. Piotra Rutkowskiego, i bę-
dziemy wspólnie walczyć o refundację. 
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Aleksandra Solarewicz: Panie Doktorze, na czym polega elek-
trochemioterapia? 
Dr n. med. Marcin Ziętek: Elektrochemioterapia (ECT) jest to forma 
leczenia skojarzonego. Jej innowacyjność polega na łączeniu che-
mioterapii z  miejscowo działającym, nowoczesnym urządzeniem 
– cliniporatorem. Za jego pomocą podajemy jeden z  dwóch che-
mioterapeutyków, czyli bleomycynę lub cisplatynę, bezpośrednio 
do guzów przerzutowych w skórze. Podajemy je w ściśle określonej 
dawce, w przeliczeniu na powierzchnię ciała pacjenta. Część roboczą 
cliniporatora stanowią sondy z igłami, które są wbijane bezpośred-
nio w  guzy nowotworowe. Impuls elektryczny powoduje otwarcie 
kanałów w komórkach, dzięki czemu leki dostają się bezpośrednio 
do cytoplazmy. Powstające mikropory wykorzystywane są do pod-
niesienia efektywnego stężenia leku cytotoksycznego w komórkach 
nowotworowych.

Leki, które podajemy dożylnie lub doguzowo w  skojarzeniu 
z ECT, wywierają o wiele większy efekt cytotoksyczny bezpośrednio 
w tkance nowotworowej niż w przypadku klasycznej chemioterapii. 
Badania podają, że skojarzenie bleomycyny z elektrochemioterapią 
daje 10 000 razy większy efekt cytotoksyczny wobec tkanki nowo-
tworowej w stosunku do leku podanego dożylnie bez zastosowania 
elektrochemioterapii. 

A.S. Ile trwa ten zabieg?
M.Z.: Zabieg elektrochemioterapii odbywa się najczęściej w  znie-
czuleniu ogólnym i trwa od 20 do 30 minut. 

A.S.: Proszę wyjaśnić zasadnicze różnice między chemioterapią 
a elektrochemioterapią.
M.Z.: Podanie leku systemowo wiąże się z ubocznymi efektami nie-
pożądanymi, ogólnoustrojowymi, przy małej efektywności w  sto-
sunku do przerzutów do skóry. Gdy lek jest podany bezpośrednio 
do guza nowotworowego, gromadzi się tam największe jego stę-
żenie, wywołujące maksymalny efekt terapeutyczny z minimalnym 
ryzykiem negatywnych objawów ogólnych. Komórki nowotworowe 
w przerzutach do skóry otrzymują wówczas takie stężenie leku, któ-
re nie byłoby możliwe w przypadku klasycznej chemioterapii. 

Poprzez zabieg uzyskuje się bardzo dobry efekt terapeutyczny, 
który czasem powoduje całkowitą regresję zmian przerzutowych 
do skóry. Efekt jest tym lepszy, im wcześniej rozpocznie się leczenie 
i  im mniejsze są guzy poddawane terapii. Utrzymuje się on nawet 
do dwóch lat.

A.S.: Jakie nowotwory będzie można poddawać leczeniu elek-
trochemioterapii?
M.Z.: Głównym wskazaniem do stosowania ECT są przerzuty in 
transit do skóry lub wznowy miejscowe u  pacjentów chorujących 
na czerniaka, u których metody leczenia chirurgicznego są niesku-
teczne. Ale nie tylko. Dobre efekty uzyskuje się także u pacjentów 
z przerzutami do skóry lub nieresekcyjnymi wznowami miejscowy-
mi w przebiegu raka piersi. ECT ma również zastosowanie w przy-
padku zaawansowanych miejscowo raków skóry, niezależnie od 
typu histopatologicznego.

Co jeszcze? Znamy doniesienia naukowe, w których opisano połą-
czenie elektrochemioterapii i immunoterapii w przypadku rozsianego 
czerniaka, które zwiększyło efekt leczenia w postaci wzrostu przeżyć 
całkowitych. Prawdopodobny efekt synergistyczny wynika z  uszko-
dzenia guzów nowotworowych przy użyciu ECT, które uwalnia liczne 
antygeny z komórek guza i może mieć efekt immunomodulujący.

A.S. Proszę powiedzieć kilka słów o samym cliniporatorze...
M.Z.: W Europie używa go około 180 ośrodków. Jest przeznaczony 
dla bardzo wyselekcjonowanej grupy pacjentów i stosowany tylko 
w wybranych sytuacjach klinicznych, głównie u osób ze zmianami 
nieresekcyjnymi. Ponieważ nie jest to duża grupa pacjentów, nie ma 
potrzeby, aby te urządzenia były dostępne w wielu ośrodkach. Jed-
nak istnieje wielka potrzeba refundacji, po to ażeby tam, gdzie już 
funkcjonują, były w pełni wykorzystywane. 

A.S. Jaki jest koszt cliniporatora? 
M.Z.: Koszt samego urządzenia to ok. 500 000 zł. Ale do tego musi-
my doliczyć zakup sond z igłami. Są jednorazowe, a każda kosztuje 
6000 zł. Do całości trzeba jeszcze wkalkulować pracę personelu, che-
mioterapeutyk i pobyt pacjenta w szpitalu. 

A.S.: A samej terapii?
M.Z.: Sumujemy wszystkie elementy, o których wspomniałem, i wy-
chodzi na to, że koszt procedury wynosi około 12 000 zł. Tymczasem 
to, co możemy obecnie uzyskać z NFZ, to suma w wysokości ok. 1600 
zł, która pokrywa nieco powyżej 10% kosztów rzeczywistego lecze-
nia pacjenta i pobytu na oddziale chirurgicznym. 

A.S.: Wielka szansa – symboliczna refundacja…
M.Z.: To jest główny problem. Mimo że od 2013 roku elektroche-
mioterapia ma pozytywną rekomendację prezesa Agencji Oceny 
Technologii Medycznych, do tej pory nie została wprowadzona re-
fundacja. Cliniporator na terenie Polski został kupiony po raz pierw-
szy w 2012 roku, dla Centrum Onkologii – Instytutu im. Marii Curie 
Skłodowskiej w Warszawie. Przeprowadzono w nim ponad 100 za-
biegów i było to jedyne miejsce w Polsce, gdzie stosowano elektro-
chemioterapię. Dolnośląskie Centrum Onkologii jest teraz drugim 
ośrodkiem w Polsce, który kupiło urządzenie do ECT i wdraża tera-
pię. Łączymy siły z warszawską Kliniką Nowotworów Tkanek Mięk-
kich, Kości i Czerniaków, kierowaną przez prof. Piotra Rutkowskiego, 
i będziemy wspólnie walczyć o refundację. 

A.S.: Dlaczego zabieg elektrochemioterapii odbył się w DCO do-
piero teraz?
M.Z.: Właśnie ze względu na wysokie koszty i brak refundacji. Także 
dlatego, że do zabiegu ECT kwalifikuje się wąska grupa pacjentów, 
a rekrutacja powinna się odbywać tylko w ośrodkach wyspecjalizowa-
nych w leczeniu czerniaka. My jesteśmy tak naprawdę dopiero drugim 
tego typu ośrodkiem w Polsce, który się jeszcze kształtuje pod ścisłym 
nadzorem i dzięki doskonałej współpracy z warszawską kliniką prof. 
Rutkowskiego. Owocem tej kooperacji będzie nowy unit w DCO, który 
w styczniu 2019 roku oficjalnie rozpoczyna działalność jako Oddział 
Nowotworów Tkanek Miękkich, Skóry i Czerniaków. Będziemy w jego 
obrębie m.in. kontynuować wdrażanie ECT i oceniać jej efekty. 

A.S.: Jeśli chodzi o  czerniaka, jaka jest obecnie skala zachoro-
wań i zapotrzebowanie na elektrochemioterapię? 
M.Z.: Czerniak jest rzadkim nowotworem złośliwym, ale jednocze-
śnie jest nowotworem o najwyższym współczynniku wzrostu zacho-
rowań w kolejnych latach. W Polsce przekroczyliśmy już liczbę 4000 
nowych zachorowań na czerniaka w skali roku. Szacuje się, że koło 
5% do 10% chorych na czerniaka może w przyszłości potrzebować 
leczenia przy użyciu elektrochemioterapii. Nowa metoda leczenia 
daje szansę uniknąć częstych, wielokrotnie powtarzanych i  mało 
efektywnych zabiegów chirurgicznych.

A.S. Poddali Państwo zabiegowi trójkę pacjentów. Jakie są dal-
sze plany? 
M.Z.: Jeśli pojawią się następni, na pewno będziemy ich kwalifi-
kować do zabiegów. Póki co, trzy osoby, które właśnie zoperowali-
śmy, zadowolone wyszły do domu. Efekty będziemy obserwować: 
w  przypadku tej metody leczenia pojawiają się one od 4 do 8 ty-
godni po zabiegu. A  więc dopiero za 2 miesiące będziemy mogli 
udokumentować fotograficznie nasz ewentualny sukces. Będzie to 
dla nas dobra platforma do rozmów z NFZ, z którym po przelicze-
niu wszystkich kosztów i udokumentowaniu efektywności metody 
rozpoczniemy negocjacje w celu uzyskania pełnej refundacji lecze-
nia z zastosowaniem ECT. Żeby się dalej rozwijać, zwiększać efekty 
leczenia i  podejmować wyzwania przy bardziej zaawansowanych 
nowotworach, musimy najpierw uzyskać narzędzie do tej walki. Póki 
co, cieszymy się, że mamy taką opcję terapeutyczną, dla tych naj-
trudniejszych pacjentów, chorujących głównie na czerniaka. 
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Komisja Historyczna DRL, Wrocławski Oddział Polskiego Towarzystwa Historii Medycyny i Farmacji, Instytut Filologii 
Germańskiej Uniwersytetu Wrocławskiego, Katedra Nauk Społecznych Uniwersytetu Medycznego im. Karola 

Marcinkowskiego w Poznaniu, Instytut Filologii Polskiej Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Zakład 
Humanistycznych Nauk Lekarskich Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu

zapraszają do udziału w ogólnopolskiej konferencji naukowej

pt. „Lekarz jako autor i bohater literacki”
która odbędzie się 8 grudnia 2018 roku  

w sali konferencyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wrocławiu.

Jednym z jej celów jest zaprezentowanie dorobku pisarzy polskich i zagranicznych, dawnych i współczesnych, którzy wzbogacając dokonania piśmiennictwa 
artystycznego i będąc aktywnymi uczestnikami ruchu literackiego reprezentują zarazem stan lekarski; wielu z nich nie porzuciło medycyny nawet po osiągnię-
ciu sukcesu literackiego. Inny cel to analiza wybranych tekstów literackich różnych epok przedstawiających postaci lekarzy. W konferencji wezmą udział lekarze, 
historycy medycyny, literaturoznawcy, a także przedstawiciele innych nauk humanistycznych i społecznych.

Kierownictwo naukowe dr Dariusz Lewera i prof. dr hab. Edward Białek

Program konferencji

Udział w konferencji jest bezpłatny.

prof. dr hab. Edward Białek (Uniwersytet Wrocławski): Cisza przemijania 
czyli spowiedź poety. Uwagi o wierszach Wiesława Prastowskiego 
dr n. med. Halina Bogusz (Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu): 
Opowieści o śmierci i umieraniu. Lekarz i pacjent o hospicjum i medycynie paliatywnej
dr n. med. Halina Bogusz, dr Katarzyna Pękacka-Falkowska (Uniwersytet Medyczny 
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu): Christian Heinrich Erndtel, lekarz nadworny 
Augusta II Mocnego, i jego relacja z podróży uczonej do Anglii i Holandii
prof. dr hab. Jerzy Gapys (Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach): Wacław Sobolewski – 
lekarz i kronikarz czasu II wojny światowej. Postawy wsi wobec polityki rolnej okupanta niemieckiego
dr hab. Piotr Kociumbas (Uniwersytet Warszawski) , dr Piotr Paluchowski 
(Gdański Uniwersytet Medyczny): Rymem wiedzy rozkrzewianie. Poezja 
kantatowa gdańskiego lekarza Christiana Sendla (1719-1789)
dr Seweryna Konieczna (Gdański Uniwersytet Medyczny): Aleksander Majkowski i jego literacki świat
dr n. med. Zbigniew Kopociński, dr n. med. Krzysztof Kopociński (105. Kresowy Szpital Wojskowy 
w Żarach): Płk dr Jerzy Rowiński (1906-1998) – analiza autobiografii lekarza powstańczej Warszawy
prof. dr hab. Małgorzata Krzysztofik (Uniwersytet Jana Kochanowskiego): 
Obraz lekarza w polskiej poezji XVII wieku (wybrane przykłady)
dr n. med. Dariusz Lewera (Polskie Towarzystwo Historii Nauk Medycznych): 
Szkic do dziejów wrocławskiej szkoły medycznej przełomu XIX i XX wieku
dr Magdalena Mazurak (Wojewódzki Szpital Specjalistyczny we 
Wrocławiu): Być pierwszym. Losy i świat prof. Jana Molla
mgr Dorota Nowicka (Uniwersytet Wrocławski): Krokowski i Behrens 
– Mannowski obraz lekarzy w sanatorium Berghof
dr Jan Pacholski (Uniwersytet Wrocławski): Ludwig Tralles – wrocławski lekarz i piewca Karkonoszy
dr Jan Pacholski (Uniwersytet Wrocławski): Zawód wyuczony: aptekarz; zawód wykonywany: 

pisarz. Twórczość prozatorska Theodora Fontane w kontekście jego wiedzy medycznej
dr Wojciech Paszyński (Krakowska Akademia im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego): 
Lekarz górali. Tytus Chałubiński w powieści „Księga Tatr” Jalu Kurka
mgr Anna Pigoń (Uniwersytet Wrocławski): Od Chałubińskiego do Szczeklika. 
Udział zakopiańskich lekarzy w literackim formowaniu Podhala
dr Agnieszka Polak (Uniwersytet Medyczny w Lublinie): Zygmunt 
Kramsztyk – Bohaterowie „Pana Tadeusza”
prof. dr hab. Elżbieta Skorupska-Raczyńska (Akademia im. Jakuba z Paradyża w Gorzowie 
Wielkopolskim): Co choroba, to doktor. O językowo-kulturowym obrazie lekarza w polszczyźnie
dr Aleksandra Solarewicz: (Fundacja im. prof. Kazimierza Bartla): Kochał muzykę, leczył 
serca. Dr Leon Surzyński, ostatni wicemarszałek Sejmu II RP, w autobiografii swojej córki
dr hab. n. med. Adam Szarszewski, dr Piotr Paluchowski (Gdański Uniwersytet 
Medyczny): Dzieła renesansowego medyka Andreasa Aurifabera
dr Halina Uchto, dr Beata Maja Uchto (Akademia im. Jakuba z Paradyża w Gorzowie 
Wielkopolskim): Wikientij Wieriesajew – wizerunek lekarza i literata
dr hab. Krzysztof Wronecki (Oddział Wrocławski Polskiego Towarzystwa 
Historii Nauk Medycznych): Ospa we wspomnieniach wrocławskich medyków: 
Zbigniewa Hory, Michała Sobkowa i Jerzego Bogdana Kosa
prof. dr hab. Anna Wzorek (Uniwersytet Jana Kochanowskiego): Twórczość 
literacka świętokrzyskiego eskulapa – Jana Lechickiego
dr hab. Ewa Baum (Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego 
w Poznaniu): Stanisława Lema związki z transplantologią
dr Krzysztof Prętki (Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu): 
Pierwowzory Tomasza Judyma – bohatera powieści Stefana Żeromskiego „Ludzie Bezdomni”

Szanowni Państwo
Klub Lekarza Dolnośląskiej Rady Lekarskiej

zaprasza na spotkanie artystyczne z cyklu 
 Andrzej Dziupiński przedstawia:

BOŻENA KRZYŻANOWSKA  
WIESŁAW PRZĄDKA

w programie

PIOSENKI PIAF 
I

MUZYKA AKORDEONOWA
Termin: 26.10.2018 r., godz. 18.00

Miejsce:  sala audytoryjna,  
ul. Kazimierza Wielkiego 45, Wrocław

Bożena Krzyżanowska – aktorka, laureatka I Nagrody i Nagro-
dy Dziennikarzy na Przeglądzie Piosenki Aktorskiej we Wrocła-
wiu, uhonorowana przez „Głos Wielkopolski” Medalem Młodej 
Sztuki, odtwórczyni tytułowej roli w spektaklu pt. „Piaf" w Te-
atrze Muzycznym Roma w Warszawie oraz  w Teatrze Współcze-
snym we Wrocławiu. Po latach wróciła do piosenek, poprosiła 
o napisanie jeszcze kilku przekładów i skompletowała program. 
Wprawdzie pojawia się z nim niezwykle rzadko, za to zawsze 
przyjmowana jest gorąco. Zakochana w piosenkach Piaf

Wiesław Prządka – jeden z  najwybitniejszych polskich akorde-
onistów i bandoneonistów. Laureat I nagrody Międzynarodowe-
go Konkursu Zespołów Kameralnych w Paryżu. Twórca i kierow-
nik artystyczny wielu zespołów i  projektów muzycznych m.in.: 
MUSETTE QUARTET, NEW MUSETTE QUARTET, GIPSY SWING, 
TRES TANGUEROS. Jak dotąd jest jedynym bandoneonistą w Pol-
sce koncertującym na bandoneonie diatonicznym. Grając tango, 
a  szczególnie muzykę bardzo dziś popularnego Astora Piazzolli, 
współpracuje z międzynarodowym zespołem Distango. Zakocha-
ny w muzyce francuskiej
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Liczymy na to, że miłośników salsy będzie przybywać.

Salsa pod okiem Izabeli Torres (na I planie)

Wiceprezes DRL lek. Bożena Kaniak przedstawia ze-
branym – a my Państwu – Grzegorza Kijkowskiego, 
który od 2 października prowadzi w Izbie kurs tańca 
użytkowego dla lekarzy.

José Castillo Parra i Fernando Torres Pineda z Torres Art Studio o salsie wiedzą wszystko.

„Salsa i nie tylko” – pierwsze spotkanie taneczne

Koniec lata w rytmie salsy
Pożegnanie lata nie musi być smutne. Przekonali się o tym uczestnicy pierwszego 

spotkania tanecznego z  cyklu „Salsa i  nie tylko” zorganizowanego w  siedzibie DIL. 
22 września ponad 40 osób rozpoczęło swoją przygodę z salsą. Goście specjalni: Iza-
bela Torres, José Castillo Parra, Fernando Torres Pineda, Grzegorz Kijkowski. Słowem 
– światowej klasy taneczny kwartet.  

W  sobotę wieczorem bawiło się wspólnie kilka pokoleń lekarzy i  osoby towarzyszące. 
– Salsa to nie tylko taniec, to styl życia – podkreślała ambasadorka kultury kubańskiej Iza-
bela Torres. Moc tych słów naprawdę dało się poczuć. Pozytywna energia dosłownie niosła 
się po sali. Wszystko to dzięki pełnym pasji instruktorom salsy. José Castillo Parra i Fernando 
Torres Pineda z Torres Art Studio uczyli podstawowych kroków. Wtórował im Grzegorz Kij-
kowski, sędzia międzynarodowy WDC i PTT, prezes Okręgu Dolnośląskiego Polskiego To-
warzystwa Tanecznego, członek Zarządu Głównego PTT, współwłaściciel największego na 
Dolnym Śląsku Centrum Tańca Champion Team w Galerii Magnolia Park, wieloletni trener, 
manager, coach w klubie sportowym, który od 2 października prowadzi w Izbie kurs tańca 
użytkowego dla lekarzy (zajęcia dla początkujących). 
– Mamy apetyt na więcej, więcej tańca i uczestników – mówi lek. Bożena Kaniak, wiceprezes 
DRL i dodaje: – Salsa buduje mosty, burzy mury. Czy nie o to nam właśnie chodzi? 

Impreza zorganizowana pod auspicjami Rady i Klubu Lekarza DIL będzie kontynuowana. Ko-
lejne spotkanie już w listopadzie. Weźmie w nim udział – jak zapowiadają organizatorzy – sam 
José Torres. 19 września artysta obchodził 60. urodziny. W dniu imprezy były więc kwiaty, życzenia 
i prezent. Izabela Torres wielokrotnie dziękowała w imieniu męża za ten gest przyjaźni. A my dzię-
kujemy naszym utalentowanym instruktorom za życzliwość i bezinteresowność

M.J.

Chciałbym bardzo serdecznie 
podziękować członkom DIL za 

„bliskość” (pomimo odległości) 
w dniu moich urodzin. Było mi 
niezmiernie miło być z Wami, 

będąc tak daleko. Pani Bożenie 
gratuluję wspaniałego występu. 

A to jest dopiero początek. 
Już planujemy następne 

spotkanie, niebawem. Serdeczne 
podziękowanie za piękne 

kwiaty oraz sprzęt do mierzenia 
ciśnienia, chociaż cieszę się, 
że wciąż krążenie jest dobre.

José Torres



Ratownictwo medyczne i akcje humanitarne  
w czasie zagranicznych misji – wczoraj, dzisiaj i jutro

Założyciel i  fundator Fundacji Lekarze Europy, wrocławianin, 
swoją medyczną karierę rozpoczął na Akademii Medycznej we 
Wrocławiu. Zdobywał wiedzę nie tylko z  zakresu medycyny, 
ale także filozofii, anglistyki i pomocy humanitarnej na wyż-
szych uczelniach zarówno w kraju, jak i za granicą. Obecnie za-
rządza renomowaną firmą DAD – Deutscher Anästhesiedienst 
GmbH w Berlinie. Ze swoim 20-osobowym zespołem lekarzy 
specjalistów konsultuje szpitale na terenie całych Niemiec.
Celem powołanej przez niego Fundacji Lekarze Europy z sie-
dzibą w Legnicy jest aktywne wspieranie polskiego środowi-
ska lekarskiego. Zarówno młodzi medycy będący na począt-
ku swojej kariery lekarskiej, jak i  specjaliści z  wieloletnim 
doświadczeniem mogą zwracać się do Fundacji z  prośbą 
o wsparcie ich rozwoju zawodowego i naukowego.

▶ LEK. MICHAŁ MARCIN POPRAWSKI
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Data konferencji nie została wybrana przypadkowo
Każdemu Polakowi 1 września kojarzy się z wybuchem II wojny świa-

towej i zbrojną napaścią Niemiec na nasz kraj. Przez blisko 6 lat okupant 
pustoszył systematycznie tysiące miast i  wsi, pozostawiając cały kraj 
w gruzach i odbierając życie milionom istnień. Po przeszło 70 latach po-
nownie obserwować możemy tak dramatyczny bieg wydarzeń w  Syrii 
czy Afganistanie. 

Nosząc tak szczególne brzemię, dzisiaj sami wysyłamy z pomocą hu-
manitarną do tych krajów lekarzy, ratowników medycznych, a nawet żoł-
nierzy. W pomoc tę angażują się liczne organizacje zarówno rządowe, jak 
i pozarządowe, m.in.: Polska Akcja Humanitarna, Polska Misja Medyczna, 
Polskie Centrum Pomocy Międzynarodowej, Polski Czerwony Krzyż czy 
Caritas Polska.

Mając to wszystko na uwadze, Fundacja Lekarze Europy, przy wydatnej 
pomocy Dolnośląskiej Izby Lekarskiej, zorganizowała 1. Wrocławską Kon-
ferencję pt. „Ratownictwo medyczne i akcje humanitarne w czasie zagra-
nicznych misji – wczoraj, dzisiaj i jutro”.

Bohaterowie misji humanitarnych
Konferencję otworzyła prezes Polskiej Misji Medycznej z  Krakowa 

p. Ewa Piekarska, która zwróciła szczególną uwagę na aktualnie realizo-
wane projekty na Bliskim Wschodzie, przedstawiła także zasady działania 
szpitala polowego w warunkach katastrofy humanitarnej. 

Ppłk Jacek Słysz z Wrocławia, lekarz ortopeda i wielokrotny uczestnik 
misji medycznych w  Afganistanie, przedstawił zebranym działania tzw. 
Trauma Team w  systemie medycznego zabezpieczenia polskiego kon-
tyngentu wojskowego w  kontekście zaopatrzenia obrażeń narządu ru-
chu w warunkach bojowych. 
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Dużym zainteresowaniem cieszyło się 
wystąpienie zastępcy dyrektora Caritas 
Polska z Warszawy Jarosława Bittela, który 
w przystępny sposób przekazał najnowsze 
informacje o  prowadzonych przez Caritas 
Polska projektach humanitarnych w  kra-
jach dotkniętych działaniami wojennymi 
i klęskami żywiołowymi na Bliskim Wscho-
dzie, w Afryce, w Ameryce Południowej i na 
Ukrainie. 

Jako następny wystąpił ze swoim wykła-
dem Michał Madeyski, koordynator zespołu 
ratunkowego Polskiego Centrum Pomocy 
Międzynarodowej z  Warszawy. W  bardzo 
ciekawy i obrazowy sposób zapoznał zebra-
nych z  codziennymi obowiązkami i  pracą 
medycznego zespołu ratunkowego w mię-
dzynarodowym systemie koordynacji dzia-
łań ratunkowych WHO.

Andrzej Horowski z  Grupy Ratownictwa 
Medycznego Polskiego Czerwonego Krzyża 
z Wrocławia zaprezentował zebranym reali-
zowane przez PCK wraz z organizacjami po-
krewnymi reguły tzw. dobrego świadczenia 
pomocy humanitarnej.

Niezwykle interesującą relację doty-
czącą bezpośredniego niesienia pomocy 
w ekstremalnych warunkach na polu walki, 
uczestnicy konferencji usłyszeć mogli od 
Roberta Kuriaty, który między misjami pra-
cuje w kraju jako ratownik medyczny. 

Podsumowaniem sesji medycznej był 
wykład dr. n. med. Tomasza Sanaki z Zakła-
du Medycyny Katastrof i Pomocy Doraźnej 
Uniwersytetu Jagiellońskiego w  Krakowie 
pt. „Good medicine in bad places”.

Konferencję zamknął panel dyskusyjny 
prowadzony przez redaktor Elżbietę Oso-
wicz z Radia Wrocław. 

W  ramach podsumowania głos zabrał 
Michał Poprawski, założyciel Fundacji Le-
karze Europy. Serdecznie podziękował on 
uczestnikom za przybycie. Szczególne po-
dziękowania skierował do zaproszonych 
ekspertów, którzy podzielili się swoimi do-
świadczeniami.

Ambasador Fundacji Lekarze Europy
Miłym akcentem podczas konferencji 

było uhonorowanie zaszczytnym tytułem 
Ambasadora Fundacji Lekarze Europy wy-
bitnego sportowca Ireneusza Sikory z Biel-
ska Białej, za zaangażowanie i promocję 
FLE, wspierającego lokalne projekty eduka-
cyjne dla dolnośląskich lekarzy.

Andrzej Dziuba
prezes Fundacji Lekarze Europy

Prawa wykonywania zawodu wręczone!
365 absolwentów uczelni medycznych dołączyło w tym roku do dolno-

śląskiej lekarskiej korporacji zawodowej. Izbowe szeregi zasiliło 289 lekarzy 
i 76 lekarzy dentystów. 11 i 12 września, podczas uroczystości zorganizo-
wanych w  siedzibie DIL przy ul. Kazimierza Wielkiego 45, młodzi adepci 
medycyny odebrali prawo wykonywania zawodu w celu odbycia stażu po-
dyplomowego, legitymację lekarską, Kodeks etyki lekarskiej oraz odznakę 
DIL. Stali się tym samym pełnoprawnymi członkami Dolnośląskiej Izby Le-
karskiej, do której przynależy obecnie 15 668 medyków. 

Po raz czwarty w historii Izby stażyści zyskali też możliwość darmowego 
ubezpieczenia się od odpowiedzialności zawodowej na najbliższe miesią-
ce. Program ubezpieczeniowy „Bezpieczny start” to wspólna inicjatywa DIL 
i TU Inter Polska. Certyfikaty potwierdzające przystąpienie do dobrowol-
nego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej z asystą prawną wręczali 
adeptom medycyny i  stomatologii Anna Knotz, dyrektor wrocławskiego 
oddziału TU Inter Polska i dr n. med. Piotr Knast, wiceprezes DRL. 

Nowym członkom Izby gratulujemy i  życzymy sukcesów na wyboistej 
drodze zawodowej.

M.J.
Opisy zdjęć ze stron 24, 25
1. Radość i wzruszenie rysowały się na twarzach  lekarzy stażystów, którzy PWZ odbierali z rąk 
prezesa DRL dr. n. med. Pawła Wróblewskiego.
2. Kodeks etyki lekarskiej wręczał lekarzom stażystom dr n. med. Jakub Trnka, a odznakę DIL 
adepci sztuki medycznej odbierali z rąk lek. Małgorzaty Niemiec.
3., 11. i 12. Przyszłość polskiej stomatologii
4. Uroczystość zaszczycił swoją obecnością prof. dr hab. Marek Ziętek, rektor Uniwersytetu Me-
dycznego we Wrocławiu.
5. i 10. Nowa sztafeta pokoleniowa
6. „Nie zapominajcie o lekarzach seniorach, szanujcie starszych kolegów”  – apelował do mło-
dych adeptów sztuki medycznej prof. Krzysztof Wronecki.
7. Uroczystość wręczenia praw wykonywania zawodu lekarzom stażystom odbyła się 11 wrze-
śnia w sali konferencyjnej DIL.
8. Prawo wykonywania zawodu wręczała lekarzom dentystom wiceprezes DRL ds. stomatolo-
gii i przewodnicząca Komisji Stomatologicznej DRL lek. dent. Iwona Świętkowska.
9. Legitymację lekarską wręczał przyszłym lekarzom dr n. med. Przemysław Janusz.

Lekarzy zainteresowanych nabyciem zdjęć w oryginalnej rozdzielczości za-
praszamy do redakcji „Medium” z nośnikiem pamięci.

fot. M.J.
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Fotorelacja – uroczystość wręczenia prawa wykonywania zawodu lekarzom i lekarzom dentystom

Źródło tła: www. pixabay.com/photos/overlay-328226/GeorgyGirl
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I Piknik Lekarski

Rodzinnie i międzypokoleniowo
Międzypokoleniowa integracja środowiska lekarskiego 
– to jeden z  celów, jaki postawiła przed sobą Komisja 
Młodych Lekarzy DRL VIII kadencji. W  ślad za zamierze-
niami poszły realne działania. 8 września 2018 r. członko-
wie Izby i ich rodziny spotkali się na I Pikniku Lekarskim. 
Miejscem imprezy, którą sfinansował Klub Lekarza DIL, 
był plac przed Centrum Historii Zajezdnia.

Frekwencja przeszła najśmielsze oczekiwania organiza-
torów. W Pikniku wzięło udział 281 osób, w tym 104 lekarzy 
i  177 osób towarzyszących. Na najmłodszych czekało wiele 
atrakcji, m.in.: dmuchane zjeżdżalnie, bańki mydlane, nauka 
pierwszej pomocy, gry i  zabawy plenerowe, kurs nauki tań-
ca. I ci młodsi, i ci starsi mogli zwiedzić Centrum Historii Za-
jezdnia. Dorosłych najbardziej cieszyła chyba jednak – obca 
szpitalnym korytarzom – swoboda rozmów. – Poznać się 
bliżej, wymienić poglądami, porozmawiać o sprawach, które 
niekoniecznie nas łączą – o to właśnie chodziło – mówi lek. 
Agnieszka Browarska, jedna z organizatorek. Były też akcenty 
zdrowotne. Uczestnicy pikniku mieli możliwość skorzystania 
z  porady kardiologicznej oraz prostych badań lekarskich. – 
Chcemy, by piknik w takiej formule wpisał się na stałe w ka-
lendarz izbowych imprez – zapowiadają organizatorzy. 

 M.J.

Główne organizatorki I Pikniku Lekarskiego (od lewej): lek. Agnieszka Browarska, 
lek. Katarzyna Jungiewicz-Janusz i lek. Katarzyna Klimek (na zdjęciu obok I od prawej)

Od prawej: lek. dent. Iwona Świętkowska, dr n. med. Maciej Dobrzyński oraz 
Andrzej Dziupiński

Nauka tańca dla najmłodszych 

Rodzinnie i międzypokoleniowo Nauka pierwszej pomocy dla najmłodszych
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Od brzegów Odry odpłynęliśmy 25 sierpnia wieczorem. Kilkugodzinny rejs zorganizowała Komisja 
Młodych Lekarzy DRL. Na pokład statku zabraliśmy 70. pasażerów – lekarzy z osobami towarzyszącymi. 
Sunęliśmy w  rytm grającej muzyki, przy zapachu unoszącym się z  rozpalonego grilla i  pochłonięci 
wirem wspólnej zabawy.

Podziwiając zachodzące słońce, tonące w wodzie, tańcząc i rozmawiając, cieszyliśmy się, że pracowita codzienność zo-
stała na chwilę za nami. Dobry humor malował się na wszystkich twarzach, a śmiech podnosił poziom endorfin we krwi. 
Przycumowaliśmy gdzieś na pobliskim lądzie, by rozpalić ognisko i upiec kiełbaski. Do przystani wróciliśmy około godziny 
23.00, pełni pozytywnej energii i wiary, że spotkamy się tu znów za rok!

Katarzyna Klimek

„Kołysał nas zachodni wiatr,
brzeg gdzieś za rufą został,
Piekielnie piękny to był rejs…”

Kołysał nas 

zachodni wiatr…

Fot. Katarzyna Klimek
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W otwarciu Centrum Urazowego dla Dzieci (CUD), które od-
było się 7 września 2018 r. w Dolnośląskim Szpitalu Specjali-
stycznym im. T. Marciniaka, uczestniczyli przedstawiciele śro-
dowiska medycznego oraz władzy rządowej i samorządowej. 
– Pora na CUD – obwieścił dr n. med. Marek Nikiel, dyrektor 
szpitala, inaugurując spotkanie wraz z  prof. Janem Godziń-
skim, ordynatorem Oddziału Chirurgii Dziecięcej. 

Wśród gości znaleźli się m.in.: przedstawiciele Ministerstwa 
Zdrowia – wiceminister Józefa Szczurek-Żelazko i Jakub Bere-
zowski, dyrektor Departamentu Nauki i Szkolnictwa Wyższego, 
wojewoda dolnośląski Paweł Hreniak, członek Zarządu Wo-
jewództwa Dolnośląskiego Jerzy Michalak, przewodniczący 
Sejmiku Województwa Dolnośląskiego i prezes DRL dr n. med. 
Paweł Wróblewski, dyrektor dolnośląskiego oddziału NFZ An-
drzej Oćwieja, dyrektor Departamentu Zdrowia w  Urzędzie 
Marszałkowskim Województwa Dolnośląskiego Jarosław Ma-
roszek, przewodnicząca Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielę-
gniarek i Położnych Anna Szafran, kierownik Oddziału Ratow-
nictwa Medycznego w Dolnośląskim Urzędzie Wojewódzkim 
Rafał Olejarz. 

Powitano także obecnych na sali dyrektorów szpitali z tere-
nów Dolnego Śląska i  Opolszczyzny oraz przedstawicieli po-
gotowia ratunkowego we Wrocławiu i  spółek wspierających 
szpital (Medinet, Synero, Nowy Szpital Wojewódzki). Serdecz-
ne słowa zostały też skierowane do pracowników szpitala, 
administracji i białego personelu. – Bez was i waszego zaan-
gażowania nie udałoby nam się stworzyć CUD-u – podkreślał 
dyrektor Marek Nikiel. 

Ojcowie sukcesu
– 17 oddziałów, 580 łóżek, ponad 40 tys. pacjentów rocznie 
to ogrom pracy – opowiadał o swoim szpitalu dyrektor. Jak 
zauważył, inauguracja działalności Centrum Urazowego dla 
Dzieci nie oznacza, że jego praca dopiero się rozpoczyna. 
– Bez nazwy prowadzimy taką działalność od wielu lat, ma-
jąc największy na Dolnym Śląsku Oddział Chirurgii Dziecięcej 
– podkreślał. 

Jak wskazał dr Nikiel, CUD ma wielu ojców. – Nie udałoby 
się to bez zaangażowania całego personelu, pielęgniarek, bo 
ta jakość pracy, empatia procentują. Nie udałoby się również, 
gdyby nie pomoc Ministerstwa Zdrowia i środki na doposaże-
nie w aparaturę medyczną – wymieniał. Podkreślił jednak, że 
do powstania Centrum przyczyniły się szczególnie dwie oso-
by: prof. Jan Klempous i prof. Jan Godziński. – To autorzy tego 
sukcesu. Od wielu lat tworzyli wielodyscyplinarny, wielospe-
cjalistyczny, wieloprofilowy oddział, który skupiał specjalistów. 

Obecnemu na sali prof. Klempousowi w podziękowaniu wrę-
czono kwiaty. – Myśmy zawsze nazywali go „szefem” –  wspo-
minał prof. Godziński. 

Większe szanse na przeżycie
Podczas krótkiej prezentacji poświęconej idei powstawania 

centrów urazowych dla dzieci prof. Jan Godziński podkreślił, 
że dzieci giną najczęściej w wypadkach komunikacyjnych. Ko-
nieczne są więc placówki zwiększające szanse dzieci na prze-
życie po takim zdarzeniu. – Sukces medycyny to nie jest wygo-
jenie blizny. To jest powrót dziecka do szkoły, powrót dziecka 
do sportu – wyjaśniał. 

Poświęcenie Centrum Urazowego dla Dzieci

CUD dla małych pacjentów
– To awangarda w skali Polski – mówiła o powstałym we Wrocławiu Centrum Urazowym dla Dzieci 
minister Józefa Szczurek-Żelazko. Profesor Jan Godziński podkreślał, że nie oznacza ono stworze-
nia nowego bytu, ale kontynuację działalności na zmodyfikowanych zasadach. – To tak, jakbyśmy 
w komputer wgrali nowy program – wyjaśniał. 
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Otwarcie Centrum Urazowego dla Dzieci – symboliczne przecięcie wstęgi

Podziękowania dla prof. Jana Klempousa, 
który do powstania Centrum przyczynił się 
szczególnie.

Inauguracja działalności Centrum Urazowe-
go dla Dzieci – prof. Jan Godziński, ordynator 
Oddziału Chirurgii Dziecięcej i dr Marek Ni-
kiel, dyrektor Szpitala im. T. Marciniaka

W nowo powstałym Centrum nowoczesność widać na każdym kroku.

Wszystko to wymaga interdyscyplinarnego 
zespołu dysponującego doskonałym sprzętem 
diagnostycznym, profesjonalnie wyposażone-
go bloku operacyjnego i pooperacyjnego oraz 
oddziału rehabilitacji. Udało się to osiągnąć 
w nowo otwartym Centrum we Wrocławiu. Nie 
tylko dzięki środkom finansowym od instytucji 
rządowych i  samorządowych oraz z  funduszy 
unijnych, ale też dzięki powstaniu odpowied-
nich aktów prawnych, w czym aktywnie uczest-
niczyli i nadal uczestniczą przedstawiciele śro-
dowiska medycznego. 

Docenieni
Przybyli na otwarcie CUD-u goście nie szczędzili 

słów uznania dla całego projektu i zaangażowa-
nia tych, którzy do jego realizacji doprowadzili. 
– Państwo bardzo sprawnie wgraliście ten nowy 
program, jak powiedział pan profesor – mówiła 
minister Szczurek-Żelazko. – Program tak wycze-
kiwany przez polskie społeczeństwo, polskie 
dzieci. Choć to drugie takie centrum, to jest to 
awangarda na terenie Polski. Za państwem będą 
podążać następni. Jak podkreśliła minister, takie 
placówki wymagają nie tylko środków na dopo-
sażenie, ale też odpowiednich przepisów prawa, 
które będą dostosowywane do potrzeb i realiów.  
Paweł Hreniak, wojewoda dolnośląski, dzięko-
wał za determinację w realizacji CUD-u, członek 
Zarządu Sejmiku Województwa Dolnośląskiego 
Jerzy Michalak cieszył się, że także samorząd 
województwa mógł finansowo przyczynić się 
do budowy nowego szpitala. – Uratowanie życia 
i zdrowia dziecka jest dla rodziców absolutnym 
cudem. Jestem głęboko przekonany, że dzięki 
CUD-owi takie cuda będą się zdarzały w naszym 
szpitalu codziennie – mówił. 

Dr n. med. Paweł Wróblewski podkreślił, że ma 
szczególnie wiele powodów do radości – i  jako 
wieloletni przedstawiciel samorządu wojewódz-
twa, bo to szpital samorządowy, i  jako szef kor-
poracji zawodowej lekarzy, bo dobre warunki 
pracy oznaczają pracę bezpieczną i satysfakcjo-
nującą. Jednocześnie życzył, by świadczone tam 
usługi zostały bardzo dobrze opłacone. 

Gratulacje i  życzenia przekazał też dyrektor 
Lotniczego Pogotowia Ratunkowego, a prof. Ju-
liusz Jakubaszko podkreślił, że jest dumny z tego, 
że szpital, w którym powstał pierwszy na Dolnym 
Śląsku odział ratunkowy i który przetrwał trudne 
warunki pracy po powodzi, wkracza do Europy. 
– Bo to jest Europa, to co reprezentujemy tutaj 
– powiedział. – Fakt, że powstało tu centrum ura-
zowe dla dzieci, jest symbolem naszych czasów: 
wspólnego wysiłku samorządu, władzy woje-
wódzkiej, władzy centralnej, wykorzystania fun-
duszy unijnych. 

Po spotkaniu w  audytorium szpitala uczest-
nicy spotkania zostali zaproszeni do obejrze-
nia Centrum Urazowego dla Dzieci. Wcześniej 
jednak nastąpiło jego poświęcenie oraz sym-
boliczne przecięcie wstęgi. CUD we Wrocławiu 
stał się faktem. 
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ZJAZD ABSOLWENTÓW
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCŁAWIU

ROCZNIK 1969

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na uroczyste obchody z  oka-
zji 50-lecia uzyskania absolutorium, któ-
re odbędą się 15 czerwca 2019 r. (sobota) 
we Wrocławiu.

14 czerwca 2019 r. (piątek)
dla zainteresowanych  
– płatne dodatkowo 100 zł
godz. 19.00	 Zwiedzanie z przewodnikiem 

Afrykarium, ZOO Wrocław, 
ul. Wróblewskiego 1-5, 
51-618 Wrocław

godz. 20.00	 Kolacja w restauracji 
(w budynku Afrykarium)

15 czerwca 2019 r. (sobota)
godz. 10.00	 Msza święta (kościół 

Najświętszego Imienia 
Jezus, pl. Uniwersytecki 1)

	 Część oficjalna – 
Uniwersytet Wrocławski, 
Oratorium Marianum

godz. 11.00	 Śniadanie studenckie – Klub 
Uniwersytetu Wrocławskiego 

godz. 12.00	 Otwarcie zjazdu
godz. 12.10	 Wystąpienie Chóru Medici 

Cantantes Uniwersytetu 
Medycznego

	 Przemówienie JM 
rektora UM i uroczyste 
wręczenie dyplomów

	 Wykład okolicznościowy
	 Wspólne zdjęcie pamiątkowe
godz. 18.00	 Uroczysta kolacja – hotel im. 

Jana Pawła II, ul. św. Idziego 2, 
50-328 Wrocław

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wynosi:
sobota (część oficjalna 
+ uroczysta kolacja) – 350 zł, 
osoba towarzysząca 
na uroczystej kolacji – 200 zł, 
część oficjalna 
(bez uroczystej kolacji) – 150 zł. 

Wpłat prosimy dokony wać na konto:  
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do 
31.12.2018 r. z dopiskiem „Zjazd 1969”. 
Koleżanki prosimy o podanie nazwiska 
obecnego oraz panieńskiego. 

Istnieje możliwość rezerwacji noclegu w ho-
telu im. Jana Pawła II po preferencyjnych 
cenach pod numerem telefonu 71 327 14 00 
(prosimy o podanie hasła „rocznik 69”). Płat-
ność za hotel indywidualna (nie jest wliczo-
na w cenę zjazdu).

Za Komitet Organizacyjny
Włodzimierz Bednorz, Grażyna Durek, 

Ryszard Łopuch,  
Maria Przondo-Makowiecka, Andrzej Wojnar

ZJAZD ABSOLWENTÓW
WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 

AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCŁAWIU

ROCZNIK 1976

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na kolejne spotkanie koleżeń-
skie absolwentów Wydziału Lekarskiego 
Akademii Medycznej we Wrocławiu, które 
odbędzie się w  dniach 7-9  czerwca 2019 r. 
w Polanicy-Zdroju (57-320 Polanica-Zdrój, 
ul. Rybna 9, pensjonat „Beata”).

Program zjazdu
7 czerwca 2019 r. (piątek)
od godz. 14.00	 Zakwaterowanie 

w pensjonacie
godz. 18.00-24.00	 Grill
8 czerwca 2019 r. (sobota)
godz. 8.00-10.00	 Śniadanie
godz. 11.00	 Msza święta
godz. 14.00	 Obiad
po południu 	 Czas wolny, zwiedzanie 

Polanicy-Zdrój
godz. 19.00	 Uroczysta kolacja
9 czerwca 2019 r. (niedziela)
godz. 8.00-10.00	 Śniadanie i pożegnania

Mile widziane osoby towarzyszące.

Opłata za uczestnictwo w  zjeździe od absol-
wenta/osoby towarzyszącej wynosi 450  zł. 
Wpłat prosimy dokonywać na konto:
26 1140 2004 0000 3702 7737 0761(odbiorca 
Krystyna Ślusarek) do 31.12.2018 r. z  dopi-
skiem „Zjazd 1976”. Panie prosimy o podanie 
nazwiska obecnego oraz panieńskiego.

Do dyspozycji gości pokoje 2-3-osobowe 
– proszę o e-mailowe zgłaszanie nazwisk Ko-
legów i Koleżanek, z którymi chcą być Pań-
stwo zakwaterowani.

Za Komitet Organizacyjny
Krystyna Awzan (Ślusarek), Lucjan Ilnicki, 
Marcelina Pichlak, Elżbieta Poniewierka

 
ZJAZD ABSOLWENTÓW

WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 
AKADEMII MEDYCZNEJ

WE WROCŁAWIU
ROCZNIK 1979

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie koleżeńskie z oka-
zji 40-lecia ukończenia Wydziału Lekarskiego  
Akademii Medycznej we Wrocławiu, które 
odbędzie się w dniach 31 maja – 2 czerwca 
2019 r. Miejscem spotkania będzie ośrodek 
Vital & SPA Resort Szarotka w Zieleńcu.

Program zjazdu
31 maja 2019 r. (piątek) 
od godz. 14.00	 Zakwaterowanie 

w ośrodku
godz. 18.00-24.00	 Grill przy biesiadnej 

muzyce
1 czerwca 2019 r. (sobota) 
godz. 8.00-11.00	 Śniadanie, czas wolny, 

spacer po Zieleńcu

godz. 13.30	 Pamiątkowe zdjęcie 
grupowe przed 
ośrodkiem

godz. 14.00	 Obiad, czas wolny
godz. 18.30	 Wspólne zdjęcia 

pamiątkowe
godz. 19.00-2.00	 Bankiet
2 czerwca 2019 r. (niedziela) 
godz. 8.00-11.00	 Śniadanie i pożegnania

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wynosi 
od absolwenta/osoby towarzyszącej:
piątek-niedziela z noclegami – 450 zł,
sobota-niedziela z noclegiem – 350 zł.

Wpłat prosimy dokonywać na konto: 66 1090 
2590 0000 0001 3393 3014 do 31.12.2018  r. 
z dopiskiem „Zjazd 1979”. Panie prosimy o po-
danie nazwiska obecnego oraz panieńskiego.

Do dyspozycji gości pokoje 2-3-osobowe – 
proszę o  e-mailowe zgłaszanie nazwisk Ko-
legów i Koleżanek, z którymi chcą być Pań-
stwo zakwaterowani.

UWAGA!!! W  ośrodku zapewnione jest bez-
płatne korzystanie z  kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urządzeń fitness, jak 
również dostęp do bezprzewodowego In-
ternetu oraz bezpłatny parking. Dla uczest-
ników istnieje możliwość zakupu pakietów 
SPA w promocyjnych cenach.

Za Komitet Organizacyjny
Iwona Dattner-Hapon

 
ZJAZD ABSOLWENTÓW

WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 
AKADEMII MEDYCZNEJ

WE WROCŁAWIU
ROCZNIK 1988

30 lat po Dyplomie!

27 października 2018 r. 
(sobota), godz. 19.00

Haston City Hotel
51-117 Wrocław, ul. Irysowa 1-3

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie koleżeńskie z oka-
zji 30-lecia ukończenia Wydziału Lekarskiego 
Akademii Medycznej we Wrocławiu, które 
odbędzie się 27 października 2018 r. (sobota) 
w Haston City Hotel.

Opłata za uczestnictwo  zjeździe wynosi 300 zł.

Wpłat prosimy dokonywać na konto: 66 1090 
2590 0000 0001 3393 3014 do 15.10.2018 
r. z  dopiskiem „Zjazd 1988L”. Koleżanki 
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz 
panieńskiego. 

Istnieje możliwość rezerwacji noclegu w Ha-
ston City Hotel po preferencyjnych cenach 
pod numerem telefonu 71 322 55 00 (prosi-
my o podanie hasła „rocznik 88”). Płatność za 
hotel indywidualna (nie jest wliczona w cenę 
zjazdu).

Zjazdy absolwentów AM we Wrocławiu



Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych, Chorób 
Wątroby i Nabytych Niedoborów Odporno-
ściowych Uniwersytetu Medycznego im. Pia-
stów Śląskich we Wrocławiu zaprasza lekarzy 
specjalizujących się w chorobach zakaźnych 
trybem modułowym na kurs obowiązkowy 
(z listy CMKP):

ZAKAŻENIA HIV i AIDS
Termin kursu: 1-2.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Brygida Knysz, 
dr Jacek Gąsiorowski
Miejsce kursu: Wrocławskie Centrum Zdrowia 
SPZOZ, ul. Wszystkich Św. 2, we Wrocławiu
Liczba uczestników: 20
Kurs bezpłatny

Katedra Medycyny Sądowej, Zakład Prawa 
Medycznego Uniwersytetu Medycznego im. 
Piastów Śląskich we Wrocławiu zapraszają 
wszystkich lekarzy i  lekarzy dentystów spe-
cjalizujących się w trybie modułowym na kurs 
obowiązkowy (z listy CMKP):

PRAWO MEDYCZNE
Termin kursu: 1-3.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr hab. Tomasz Jurek, prof. nadzw.
Miejsce kursu: Katedra Medycyny Sądowej, 
Zakład Prawa Medycznego UMW, 
ul. Mikulicza-Radeckiego 4, we Wrocławiu
Liczba uczestników: 24
Kurs bezpłatny

Katedra i Klinika Medycyny Ratunkowej Uni-
wersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we 
Wrocławiu zaprasza wszystkich lekarzy i lekarzy 
dentystów specjalizujących się w trybie mo-
dułowym na kurs obowiązkowy (z listy CMKP):

RATOWNICTWO MEDYCZNE
Termin kursu: 8-12.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr Grzegorz Gogolewski
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Medycyny 
Ratunkowej UMW, ul. Borowska 213, 
Wrocław
Liczba uczestników: 80
Kurs bezpłatny

Dziekan Wydziału Lekarskiego Kształcenia Podyplomowego prof. dr hab. Joanna Rymaszewska zaprasza na kursy:

KURSY

31 M EDIUM październik 2018

Forma spotkania: uroczysty bankiet przy 
muzyce.

Za Komitet Organizacyjny
Katarzyna Jędrzejewska-Jurga, 
Małgorzata Sztajer-Marciniak

ZJAZD ABSOLWENTÓW
WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 

AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCŁAWIU

ROCZNIK 1989

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie koleżeńskie z oka-
zji 30-lecia ukończenia Wydziału Lekarskiego  
Akademii Medycznej we Wrocławiu, które 
odbędzie się w  dniach 24-26 maja 2019 r. 
Miejscem spotkania będzie ośrodek Vital & 
SPA Resort Szarotka w Zieleńcu.

Program zjazdu
24 maja 2019 r. (piątek) 
od godz. 14.00	 Zakwaterowanie 

w ośrodku
godz. 18.00-24.00	 Grill przy biesiadnej 

muzyce
25 maja 2019 r. (sobota) 
godz. 8.00-10.00	 Śniadanie
godz. 10.15	 Msza św. – kościół 

św. Anny w Zieleńcu, 
czas wolny, spacer 
po Zieleńcu

godz. 13.30	 Pamiątkowe zdjęcie 
grupowe przed 
ośrodkiem

godz. 14.00	 Obiad, czas wolny
godz. 18.30	 Wspólne zdjęcia 

pamiątkowe
godz. 19.00-2.00	 Bankiet
26 maja 2019 r. (niedziela) 
godz. 9.00-10.00	 Śniadanie i pożegnania

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wynosi 
od absolwenta/osoby towarzyszącej:
piątek-niedziela z noclegami – 450 zł,
sobota-niedziela z noclegiem – 350 zł. 

Wpłat prosimy dokonywać na konto: 
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do 
31.12.2018 r. z dopiskiem „Zjazd 1989”. Panie 
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz 
panieńskiego.

Do dyspozycji gości pokoje 2-3-osobowe 
– proszę o  e-mailowe zgłaszanie nazwisk 
Kolegów i  Koleżanek, z  którymi chcą być 
Państwo zakwaterowani.

UWAGA!!! W  ośrodku zapewnione jest bez-
płatne korzystanie z  kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urządzeń fitness, jak 
również dostęp do bezprzewodowego In-
ternetu oraz bezpłatny parking. Dla uczest-
ników istnieje możliwość zakupu pakietów 
SPA w promocyjnych cenach.

Za Komitet Organizacyjny
Iwona Grodzicka, Krzysztof Mazur

ZJAZD ABSOLWENTÓW
WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 

AKADEMII MEDYCZNEJ
WE WROCŁAWIU

ROCZNIK 1994

Droga Koleżanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie koleżeńskie z oka-
zji 25-lecia ukończenia Wydziału Lekarskie-
go Akademii Medycznej we Wrocławiu, któ-
re odbędzie się w dniach 7-9 czerwca 2019 r. 
Miejscem spotkania będzie ośrodek Vital & 
SPA Resort Szarotka w Zieleńcu.

Program zjazdu
7 czerwca 2019 r. (piątek) 
od godz. 14.00	 Zakwaterowanie 

w ośrodku

godz. 18.00-24.00	 Grill przy biesiadnej 
muzyce

8 czerwca 2019 r. (sobota) 
godz. 8.00-11.00	 Śniadanie, czas wolny, 

spacer po Zieleńcu
godz. 13.30	 Pamiątkowe zdjęcie 

grupowe przed 
ośrodkiem

godz. 14.00	 Obiad, czas wolny
godz. 18.30	 Wspólne zdjęcia 

pamiątkowe
godz. 19.00-2.00	 Bankiet
9 czerwca 2019 r. (niedziela) 
godz. 8.00-11.00	 Śniadanie i pożegnania

Opłata za uczestnictwo w zjeździe wynosi 
od absolwenta/osoby towarzyszącej:
piątek-niedziela z noclegami – 450 zł,
sobota-niedziela z noclegiem – 350 zł. 

Wpłat prosimy dokonywać na konto: 
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do 
31.12.2018 r. z dopiskiem „Zjazd 1994”. Panie 
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz 
panieńskiego.

Do dyspozycji gości pokoje 2-3-osobowe 
– proszę o e-mailowe zgłaszanie nazwisk Ko-
legów i Koleżanek, z którymi chcą być Pań-
stwo zakwaterowani.

UWAGA!!! W  ośrodku zapewnione jest bez-
płatne korzystanie z  kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urządzeń fitness, jak 
również dostęp do bezprzewodowego in-
ternetu oraz bezpłatny parking. Dla uczest-
ników istnieje możliwość zakupu pakietów 
SPA w promocyjnych cenach.

Za Komitet Organizacyjny
Magdalena Hirowska-Tracz

Bliższych informacji udziela Patrycja Malec, kom. 501 217 204, e-mail: patka.malec@wp.pl



 

NA WSZYSTKIE KURSY ORGANIZOWANE PRZEZ DZIEKANAT WLKP NALEŻY ZAPISYWAĆ SIĘ  
NA STRONIE CENTRUM MEDYCZNEGO KSZTAŁCENIA PODYPLOMOWEGO: WWW.CMKP.EDU.PL

Katedra i  Klinika Angiologii, Nadciśnienia 
Tętniczego i Diabetologii Uniwersytetu Me-
dycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu 
zaprasza lekarzy specjalizujących się w diabe-
tologii trybem dotychczasowym i trybem mo-
dułowym na kurs obowiązkowy (z listy CMKP): 

POSTĘPY W ZAKRESIE PATOGENEZY, 
ROZPOZNAWANIA,  

ZAPOBIEGANIA I LECZENIA POWIKŁAŃ 
CUKRZYCY

Termin kursu: 11-12.10.2018 r.
Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Rajmund Adamiec
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Angiologii,
Nadciśnienia Tętniczego i Diabetologii UMW
ul. Borowska 213, Wrocław
Liczba uczestników: 10
Kurs bezpłatny

Katedra i Klinika Transplantacji Szpiku, Onko-
logii i  Hematologii Dziecięcej Uniwersytetu 
Medycznego im. Piastów Śląskich we Wro-
cławiu zaprasza lekarzy specjalizujących się 
w pediatrii trybem dotychczasowym na kurs 
obowiązkowy (z listy CMKP): 

ONKOLOGIA
Termin kursu: 22-26.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr Wojciech Pietras
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Transplantacji 
Szpiku, Onkologii i  Hematologii Dziecięcej 
UMW, ul. Borowska 213, Wrocław
Liczba uczestników: 40
Kurs bezpłatny

Katedra i Klinika Medycyny Ratunkowej Uni-
wersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich 
we Wrocławiu zaprasza lekarzy specjalizu-
jących się w medycynie ratunkowej trybem 
dotychczasowym i  trybem modułowym na 
kurs obowiązkowy (z listy CMKP): 

NAGŁE ZAGROŻENIA POCHODZENIA 
WEWNĘTRZNEGO CZ. I

Termin kursu: 22-26.10.2018 r.
Kierownik naukowy kursu: 
dr hab. Dorota Zyśko, prof. nadzw.
Miejsce kursu: Katedra i Klinika Medycyny 
Ratunkowej UMW, ul. Borowska 213, 
Wrocław
Liczba uczestników: 25
Kurs bezpłatny

Katedra i Klinika Chirurgii i Urologii Dziecięcej 
Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Ślą-
skich we Wrocławiu zaprasza lekarzy specjali-
zujących się w chirurgii dziecięcej trybem mo-
dułowym na kurs obowiązkowy (z listy CMKP): 

ENDOSKOPIA I WIDEOCHIRURGIA 
U DZIECI

Termin kursu: 22-26.10.2018 r.
Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Dariusz Patkowski
Miejsce kursu: Katedra i Klinika 

Chirurgii i Urologii Dziecięcej UMW, 
ul. M. Skłodowskiej-Curie 52, Wrocław
Liczba uczestników: 20
Kurs bezpłatny

Katedra i  Klinika Endokrynologii i  Diabe-
tologii Wieku Rozwojowego Uniwersytetu 
Medycznego im. Piastów Śląskich we Wro-
cławiu zaprasza lekarzy specjalizujących się 
w diabetologii trybem modułowym na kurs 
obowiązkowy (z listy CMKP):  

DIABETOLOGIA WIEKU ROZWOJOWEGO
Termin kursu: 26-27.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Anna Noczyńska
Miejsce kursu: Katedra i Klinika 
Endokrynologii i Diabetologii Wieku 
Rozwojowego UMW, ul. Chałubińskiego 2a, 
Wrocław
Liczba uczestników: 30
Kurs bezpłatny

II Katedra i Klinika Ginekologii i Położnictwa 
Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 
zaprasza lekarzy specjalizujących się w  po-
łożnictwie i ginekologii na kursy (z listy CMKP):

ENDOSKOPIA – KURS PRAKTYCZNY 
INDYWIDUALNY (modułowy)
Termin kursu: 8-12.10.2018 r.
ULTRASONOGRAFIA – KURS 

PRAKTYCZNY INDYWIDUALNY 
(modułowy)

Termin kursu: 15-19.10.2018 r.
Kierownik naukowy kursów: 
prof. dr hab. Mariusz Zimmer
Miejsce kursów: II Katedra i Klinika 
Ginekologii i Położnictwa, ul. Borowska 213, 
Wrocław
Liczba uczestników: 5 
Kursy bezpłatne

I Katedra i Klinika Ginekologii i Położnictwa 
Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 
zaprasza lekarzy specjalizujących się w  po-
łożnictwie i ginekologii na kursy (z listy CMKP):

ENDOSKOPIA 
– KURS PRAKTYCZNY INDYWIDUALNY 

(modułowy)
Termin kursu: 15-19.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr hab. Lidia Hirnle, prof. nadzw.
Miejsce kursu: I Katedra i Klinika Ginekologii 
i Położnictwa, ul. Chałubińskiego 3,
Wrocław
Liczba uczestników: 2 
Kurs bezpłatny

Katedra i Zakład Medycyny Rodzinnej Uniwer-
sytetu Medycznego we Wrocławiu zaprasza 
lekarzy specjalizujących się w medycynie ro-
dzinnej na kursy (z listy CMKP):

RATOWNICTWO MEDYCZNE 
Termin kursu: 15-19.10.2018 r.

Kierownicy naukowi kursu: 
dr hab. Anna Hans-Wytrychowska, 
dr Bartosz Sapilak

PRAWO MEDYCZNE
Termin kursu: 5-7.11.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr Dagmara Pokorna-Kałwak
Miejsce kursów: Katedra i Zakład Medycyny 
Rodzinnej, ul. Syrokomli 1, Wrocław
Liczba uczestników: 20 
Kursy bezpłatne

Katedra i Zakład Ortopedii Szczękowej i Or-
todoncji Uniwersytetu Medycznego we Wro-
cławiu zapraszają lekarzy specjalizujących się 
w ortodoncji na kursy (z listy CMKP):

POSTĘPOWANIE ORTODONTYCZNE 
W PRZYPADKACH CHORÓB NOWOTWO-
ROWYCH W OBRĘBIE NARZĄDU ŻUCIA

Termin kursu: 18-19.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Beata Kawala

CZYNNOŚĆ NARZĄDU ŻUCIA
Termin kursu: 25-26.10.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Beata Kawala

ANALIZA ZDJĘĆ RENTGENOWSKICH 
I CEFALOMETRIA

Termin kursu: 5-6.11.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Beata Kawala

MECHANIKA
Termin kursu: 22-23.11.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
prof. dr hab. Beata Kawala
Miejsce kursów: Katedra i Zakład Ortopedii 
Szczękowej i Ortodoncji, ul. Krakowska 26, 
Wrocław
Liczba uczestników: 15 
Kursy bezpłatne

Katedra i Klinika Chirurgii Szczękowo-Twarzo-
wej Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 
zaprasza lekarzy specjalizujących się w orto-
doncji na kursy (z listy CMKP):

ROZPOZNAWANIE, RÓŻNICOWANIE 
I LECZENIE SWOISTYCH  

ORAZ NIESWOISTYCH ZAPALEŃ 
TKANEK MIĘKKICH I TWARDYCH CZĘŚCI 

TWARZOWEJ CZASZKI ORAZ SZYI, 
KIERUNKI SZERZENIA SIĘ ORAZ ZASADY 

LECZENIA ROPNI I ROPOWIC CZĘŚCI 
TWARZOWEJ CZASZKI

Termin kursu: 7-9.11.2018 r.

Kierownik naukowy kursu: 
dr hab. Hanna Gerber, prof. nadzw.
Miejsce kursu: Klinika Chirurgii Szczękowo-
Twarzowej, ul. Borowska 213, Wrocław
Liczba uczestników: 16 
Kurs bezpłatny
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Uchwały Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej z dnia 23 sierpnia 2018 roku

Uchwały Dolnośląskiej Rady Lekarskiej z dnia 6 września 2018 roku

Nr 98/2018
w sprawie powołania redaktora 

naczelnego gazety DIL „Medium”
 § 1

Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu powołuje mgr Magdalenę Janiszewską na 
stanowisko redaktora naczelnego gazety DIL „Me-
dium”. 

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

NR 99/2018
w sprawie organizacji pikniku w Centrum 

Historii Zajezdnia we Wrocławiu 
§ 1

Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu wyraża zgodę na przyznanie kwoty 15 000 zł 
w  celu zorganizowania pikniku o  tematyce zdro-
wotnej w Centrum Historii Zajezdnia we Wrocławiu 
przy ul. Grabiszyńskiej, 8 września 2018 r. ze środ-
ków Klubu Lekarza. 

Nr 101/2018
w sprawie zmiany Regulaminu 

organizacyjnego Biura DIL 
§ 1

Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu dokonuje zmiany Regulaminu organizacyj-
nego DIL w następujący sposób:
1.	 likwidacji ulega stanowisko głównego księgowego,
2.	 likwidacji ulega stanowisko ds. obsługi kasy,

3.	 likwidacji ulega jedno stanowisko ds. obsługi Ko-
misji Kształcenia.

§ 2
Z Regulaminu organizacyjnego Biura DIL skreśla się 
funkcję i zadania głównego księgowego i stanowi-
ska ds. obsługi kasy.

§ 3
Tworzy się stanowisko zastępcy dyrektora Biura DIL 
ds. finansowych.

 § 4 
1.	 Zakres czynności zastępcy dyrektora Biura DIL 

ds. finansowych, będący integralną częścią Re-
gulaminu organizacyjnego Biura DIL, stanowi 
załącznik nr 1 do niniejszej uchwały.

2.	 Schemat organizacyjny stanowi załącznik nr  2 
do niniejszej uchwały.

Załączniki do uchwał znajdują się na stronie: bip.
dilnet.wroc.pl 

Nr 102/2018
w sprawie wydania opinii dot. kandydata 

na konsultanta wojewódzkiego 
§ 1

Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu pozytywnie opiniuje kandydaturę dr n. med. 
Aleksandry Lewandowicz-Uszyńskiej na konsultan-
ta wojewódzkiego dla województwa dolnośląskie-
go w dziedzinie immunologii klinicznej.

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia. 

Nr 103/2018
w sprawie dodruku monografii Geriatria

§ 1
Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu przeznacza kwotę 4850 złotych na dodruk 
500 sztuk monografii pt.: „Geriatria” ze środków Ko-
misji Kształcenia DRL.

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia. 

Nr 104/2018
w sprawie zakupu serwera dla działu 

finansowo-księgowego Biura DIL
§ 1

Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wrocła-
wiu przeznacza kwotę 5000 złotych na zakup serwe-
ra dla działu finansowo-księgowego Biura DIL. 

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia. 

Nr 105/2018
w sprawie zakupu kalendarzy na rok 2019 

§ 1
Prezydium Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wro-
cławiu przeznacza kwotę 12 000 złotych na zakup 
kalendarzy na rok 2019. 

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

NR 107/2018
w sprawie zmiany regulaminu wynagradzania 

 pracowników Dolnośląskiej Izby 
Lekarskiej we Wrocławiu

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu zmienia 
uchwałę w  172/2010 DRL z  dnia 27 maja 2010  r. 
zmienioną uchwałą nr 40/2017 r. DRL z  dnia 
13 kwietnia 2017 r w sprawie regulaminu wynagra-
dzania pracowników Dolnośląskiej Izby Lekarskiej 
we Wrocławiu poprzez wprowadzenie w załączniku 
1 do regulaminu w VI kategorii zaszeregowania sta-
nowiska redaktora naczelnego i  w VII kategorii za-
szeregowania stanowiska zastępcy dyrektora Biura 
DIL ds. finansowych oraz wykreślenia w II kategorii 
zaszeregowania stanowiska kasjera i w VII kategorii 
zaszeregowania stanowiska głównego księgowego.

§ 2
Załącznik nr 2 do regulaminu stanowi załącznik do 
uchwały. 

NR 108/2018
w sprawie zmiany uchwały nr 211/2011 

z dnia 22 września 2011 r. 
dot. zwolnienia z opłat za wydawane 

przez DIL dokumenty

§ 1
Dolnośląska  Rada Lekarska we Wrocławiu doko-
nuje zmiany uchwały nr 2011/2011 DRL z dnia 22 
września 2011 r., zmienionej uchwałą nr 33/2011 
DRL z dnia 22 grudnia 2011 r., w sprawie opłat za 
wydawane przez DIL dokumenty w  następujący 
sposób:
w § 1 uchwały w sformułowaniach o brzmieniu:
– zaświadczenie niezbędne do uznania kwalifikacji 
lekarzy w państwach członkowskich UE, innych niż  

RP, skreśla się słowa: 100 zł i wpisuje słowa 3% mini-
malnego wynagrodzenia za pracę.
– kolejne zaświadczenie do uznania kwalifikacji 
lekarzy w państwach członkowskich UE, innych niż  
RP, skreśla się słowa: bezpłatne i wpisuje się słowa 
3% minimalnego wynagrodzenia za pracę.

NR 109/2018
w sprawie uchylenia uchwały nr 71/2010 

DRL z dnia 11 marca 2010 r.  
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu uchyla 
uchwałę nr 71/2010 DRL z  dnia 11 marca 2010 r. 
w sprawie wpływu od sponsorów i reklamodawców. 

NR 110/2018
w sprawie regulaminu działalności Klubu Lekarza DIL

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu uchwala 
regulamin działalności Klubu Lekarza Dolnośląskiej 
Izby Lekarskiej.

§ 2
Regulamin działalności Klubu Lekarza DIL stanowi 
załącznik do niniejszej uchwały.

NR 113/2018
w sprawie regulaminu Komisji Kształcenia DRL

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu uchwala 
regulamin Komisji Kształcenia DRL.

§ 2
Regulamin Komisji Kształcenia DRL we Wrocławiu 
stanowi załącznik do niniejszej uchwały.

§ 3
Uchyla się załącznik nr 8 do uchwały nr 9/2006 DRL 
z dnia 12 stycznia 2006 r.

NR 114/2018
w sprawie powołania przewodniczącego 

Rady Klubu Lekarza 
§ 1

Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu powołu-
je przewodniczącego Rady Klubu Lekarza w osobie 
dr. n.med. Piotra Knasta.

NR 115/2018
w sprawie zmiany uchwały DRL 64/2018 r. 

z dnia 21 czerwca 2018 r.  dotyczącej 
składu  Komisji Legislacyjnej

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu zmienia 
uchwałę nr 64/2018 r. w sprawie składu Komisji Le-
gislacyjnej DRL i poszerza skład Komisji Legislacyj-
nej o lek. dent. Milenę Delijewską.

NR 116/2018
w sprawie zmiany uchwały nr 65/2018 r. 

DRL z dnia 21 czerwca 2018 r. 
dot. składu Komisji Młodych Lekarzy DRL

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu skreśla 
ze składu Komisji Młodych Lekarzy DRL w związku 
ze złożoną rezygnacją lek. Annę Migocką.

NR 117/2018
w sprawie przyznania środków finansowych 

dla Komisji ds. warunków 
 zatrudnienia lekarzy i lekarzy dentystów DRL

§ 1
Dolnośląska Rada Lekarska we Wrocławiu przyzna-
je kwotę 1500 zł na działalność organizacyjną Ko-
misji ds. warunków zatrudnienia lekarzy i lekarzy 
dentystów DIL.

Pozostałe uchwały znajdują się na stronie: bip.dilnet.wroc.pl
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Konferencje i szkolenia

Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 
we Wrocławiu oraz Klinika Chorób Zakaźnych 

i Hepatologii Uniwersytetu Medycznego im. Piastów 
Śląskich we Wrocławiu i I Oddział Zakaźny Kliniczny 

Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego  
im. Gromkowskiego we Wrocławiu zapraszają  

na konferencję

pt. „MEDYCYNA PODRÓŻY  
W TEORII I PRAKTYCE”

która odbędzie się 16 listopada 2018 r. (piątek)  
w godz. 8.30-15.00 w sali konferencyjnej  

Dolnośląskiej Izby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wrocławiu.

Uczestnikowi konferencji przysługuje  
6 punktów edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby 
uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. 
Udział w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy – lek. Justyna Janocha-Litwin
Opiekun naukowy – prof. dr hab. Krzysztof Simon

Program konferencji
godz. 8.30-9.00	 Gorączki krwotoczne
	 prof. dr hab. Krzysztof Simon
godz. 9.00-9.30	 Zemsta Farona, Zemsta Montezumy, Delhi belly, 

turistas… – jak tego uniknąć, czyli słów kilka 
o problemach biegunkowych u podróżnych

	 dr n. med. Anna Szymanek-Pasternak
godz. 9.30-10.00	 Profilaktyka biegunki podróżnych
	 dr n. med. Dorota Ksiądzyna
godz. 10.00-10.30	Szczepienia obowiązkowe (oraz zalecane)  

przed wyjazdem do krajów tropikalnych
	 lek. Justyna Janocha-Litwin
godz. 10.30-11.00	 Malaria – zasady rozpoznawania i problemy 

diagnostyczne. Brać czy nie profilaktykę 
przeciwmalaryczną?

	 dr n. med. Monika Pazgan-Simon
godz. 11.00-11.30	 Przerwa kawowa
godz. 11.30-12.00	 Problemy internistyczne w czasie podróży. 

Profilaktyka przeciwzakrzepowa podczas  
długiego lotu

	 lek. Bartosz Zawadzki
godz. 12.00-12.30	Podróżując po Ameryce Południowej… 

Przygotowania do podróży wysokogórskiej
	 lek. Iwona Buczyńska
godz. 12.30-13.00	Aktualne zagrożenia epidemiologiczne 

patogenami chorobotwórczymi na świecie
	 dr n. med. Marta Rorat
godz. 13.00-13.30	Jakich chorób infekcyjnych należy się obawiać 

podróżując po krajach europejskich?
	 dr n. med. Paweł Piszko
godz. 13.30-14.00	ABC przed wyjazdem do Azji  

– przygotowanie do podróży
	 dr n. med. Marta Kucharska
godz. 14.00-14.30	Diagnostyka stanów gorączkowych po powrocie 

z tropików – przypadki kliniczne
	 dr n. med. Sylwia Serafińska
godz. 14.30-15.00	Dyskusja i zakończenie konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału  
w konferencji proszone są o wstępne zgłoszenie 
zamiaru uczestnictwa, które nie ma charakteru 

wiążącego. Zgłoszenie pisemne należy  
kierować do Komisji Kształcenia DRL:

e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl  
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 
we Wrocławiu oraz II Katedra i Klinika Pediatrii, 

Gastroenterologii i Żywienia Uniwersytetu 
Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu

zapraszają na konferencję

pt. „DIETA W CHOROBACH PRZEWODU 
POKARMOWEGO U DZIECI”

która odbędzie się 19 października 2018 r. 
(piątek) w godz. 9.00-14.30 w sali konferencyjnej 

Dolnośląskiej Izby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wrocławiu.

Kierownik naukowy konferencji
dr n. med. Elżbieta Krzesiek

Uczestnikowi konferencji przysługuje  
5 punktów edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej 
liczby uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-
organizacyjnymi.

Program konferencji
godz. 9.00-9.30	 Dieta w nieswoistych chorobach zapalnych jelit
	 dr n. med. Agnieszka Borys-Iwanicka
godz. 9.30-10.00	 Diety eliminacyjne u dzieci – wskazania  

do stosowania
	 dr n. med. Elżbieta Krzesiek
godz. 10.00-10.30	Dieta w zaparciach stolca i biegunkach 

u dzieci
	 dr n. med. Tomasz Pytrus
godz. 10.30-11.00	 Probiotyki w chorobach przewodu 

pokarmowego
	 dr n. med. Dorota Ksiądzyna
godz. 11.00-11.30	 Monitorowanie ukrytych źródeł glutenu
	 mgr inż. Wojciech Wróblewski
godz. 11.30-12.00	 Dyskusja i przerwa
godz. 12.00-12.30	Dieta w chorobach trzustki i wątroby
	 dr n. med. Andrzej Stawarski
godz. 12.30-13.00	Dieta w chorobie refluksowej przełyku 

i w chorobie wrzodowej
	 dr n. med. Anna Kofla-Dłubacz
godz. 13.00-13.30	Zespół jelita drażliwego – czy dieta może 

łagodzić lub zaostrzyć objawy?
	 dr n. med. Krzysztof Matusiewicz
godz. 13.30-14.00	Zespół przerostu bakteryjnej  

flory jelitowej u dzieci
	 lek. Anna Dancewicz,  

prof. dr hab. Barbara Iwańczak
godz. 14.00-14.30	Dyskusja i zakończenie konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału 
w konferencji proszone są o wstępne zgłoszenie 
zamiaru uczestnictwa, które nie ma charakteru 

wiążącego. Zgłoszenie pisemne należy kierować  
do Komisji Kształcenia DRL:

e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl  
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.
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Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 
we Wrocławiu oraz Katedra i Zakład Farmakologii

Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich 
we Wrocławiu

zapraszają na konferencję

pt. „POSTĘPY I KONTROWERSJE 
W FARMAKOTERAPII”

która odbędzie się 7 grudnia 2018r. (piątek)  
w godz. 9.00-14.30 w sali konferencyjnej Dolnośląskiej 

Izby Lekarskiej przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 
we Wrocławiu.

Kierownik Naukowy
dr n. med. Dorota Ksiądzyna

Opiekun Naukowy
prof. dr hab. Adam Szeląg

Uczestnikowi konferencji przysługuje 5 punktów 
edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby 
uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi.

Program konferencji
godz. 9.00-9.30	 Transplantacja mikrobioty jelit w teorii i praktyce
	 dr n. med. Dorota Ksiądzyna
godz. 9.30-10.00	 Postępy w farmakoterapii cukrzycy
	 dr n. med. Anna Merwid-Ląd
godz. 10.00-10.30	 Nowości i kontrowersje w farmakoterapii 

hiperlipidemii
	 dr n. med. Marta Szandruk-Bender
godz. 10.30-11.00	 Farmakoterapia kierowców pojazdów 

i operatorów maszyn
	 dr n. farm. Wojciech Słupski
godz. 11.00-11.30	 Przerwa
godz. 11.30-12.00	 Postępy w farmakoterapii chorób oczu
	 dr n. med. Dorota Szumny
godz. 12.00-12.30	 Suplementy diety w sporcie
	 dr n. med. Monika Skrzypiec-Spring
godz. 12.30-13.00	 Leki biopodobne w farmakoterapii 

reumatoidalnego zapalenia stawów
	 dr n. med. Beata Nowak
godz. 13.00-13.30	 Postępy w leczeniu osteoporozy
	 dr n. med. Agnieszka Matuszewska
godz. 13.30-14.00	 Farmakoterapia nadciśnienia tętniczego 

w szczególnych sytuacjach klinicznych
	 dr hab. Małgorzata Trocha
godz. 14.00-14.30	 Dyskusja i zakończenie konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w konferencji 
proszone są o wstępne zgłoszenie zamiaru 

uczestnictwa, które nie ma charakteru wiążącego. 
Zgłoszenie pisemne należy kierować do Komisji 

Kształcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl  

lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
zaprasza na II konferencję

pt. „WSPÓŁCZESNA GERIATRIA  
– NOWA PERSPEKTYWA

DLA PACJENTÓW W WIEKU 
PODESZŁYM”

która odbędzie się 22 listopada 2018 r. (czwartek) 
w godz. 9.00-14.00 w sali konferencyjnej Dolnośląskiej 

Izby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wrocławiu.
Uczestnikowi konferencji przysługuje  

5 punktów edukacyjnych.
Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby 
uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. 
Udział w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy konferencji
prof. dr hab. Małgorzata Sobieszczańska,

dr n. med. Iwona Pirogowicz
Organizatorzy

Katedra i Klinika Geriatrii Uniwersytetu Medycznego 
we Wrocławiu, Dolnośląska Izba Lekarska  

we Wrocławiu, Studenckie Koło Naukowe Geriatrii,
Studenckie Koło Naukowe Promocji Zdrowia  

i Profilaktyki Chorób
Program konferencji

godz. 8.50-9.00	 Otwarcie konferencji
godz. 9.00-9.30	 „Zauważ mnie” – o interakcjach i sposobach 

ich realizacji w relacjach lekarz – pacjent
	 mgr Kamila Lampika
godz. 9.30-10.00	 Zaburzenia erekcji u seniorów z chorobą wieńcową
	 dr hab. Dariusz Kałka
godz. 10.00-10.30	Jakość życia u osób z zaburzeniami równowagi 

i niedosłuchu związanego z wiekiem
	 dr hab. Tomasz Zatoński
godz. 10.30-11.00	 Objawy okulistyczne w wybranych chorobach 

przewlekłych i układowych
	 dr n. med. Małgorzata Mulak
godz. 11.00-11.30	 Problemy ginekologiczne u pacjentek w wieku 

senioralnym
	 dr hab. Lidia Hirnle, prof. nadzw.
godz. 11.30-11.45	 Przerwa
godz. 11.45-12.15	 Badania endoskopowe u pacjentów w wieku 

podeszłym
	 dr hab. Jerzy Błaszczuk
godz. 12.15-12.30	 Nietrzymanie moczu – znaczący problem 

w geriatrii
	 lek. Anna Parużyńska
godz. 12.30-12.45	Choroba Parkinsona u pacjentów senioralnych
	 lek. Małgorzata Szymala-Pędzik
godz. 12.45-13.00	Osteoporoza – problem w klinice geriatrycznej
	 dr n. med. Wioletta Szczepaniak
godz. 13.00-13.15	 Kompleksowa ocena geriatryczna
	 lek. Karolina Lindner
godz. 13.15-13.45	 Teorie starzenia
	 lek. Krzysztof Pachołek
godz. 13.45-14.00	Dyskusja i zamknięcie konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału  
w konferencji proszone są o wstępne zgłoszenie 
zamiaru uczestnictwa, które nie ma charakteru 

wiążącego. Zgłoszenie pisemne należy  
kierować do Komisji Kształcenia DRL:

e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl  
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.
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Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
oraz Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych, Chorób 

Wątroby i Nabytych Niedoborów Odpornościowych 
Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich 

we Wrocławiu
zapraszają na konferencję

pt. „WĄTROBA W CHOROBACH 
OGÓLNOUSTROJOWYCH”

która odbędzie się 2 marca 2019 r. (sobota) w godz. 
9.00-14.00 w sali konferencyjnej Dolnośląskiej 

Izby Lekarskiej przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 
we Wrocławiu.

Uczestnikowi konferencji przysługują 4 punkty edukacyjne.

Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby 
uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. 
Udział w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy – dr hab. Małgorzata Inglot

Opiekun naukowy –prof. dr hab. Brygida Knysz

Program konferencji
godz. 9.00-9.30	 Stłuszczeniowa choroba wątroby – zagrożenie dla 

zdrowia publicznego
	 dr n. med. Weronika Rymer
godz. 9.30-10.00	 Patogeneza włóknienia wątroby w przebiegu NASH/

NAFLD
	 dr hab. Małgorzata Inglot
godz. 10.00-10.30	 Ocena włóknienia wątroby – metody nieinwazyjne
	 lek. Marcin Inglot
godz. 10.30-11.00	 NASH – naturalna ewolucja, klinika, leczenie
	 dr n. med. Aleksandra Szymczak
godz. 11.00–11.30	 Przerwa kawowa
godz. 11.30-12.00	 Wątroba w cukrzycy typu 2 i hyperlipidemiach
	 dr n. med. Marcin Czarnecki
godz. 12.00-12.30	 Wątroba w chorobach autoimmunologicznych
	 prof. dr hab. Brygida Knysz
godz. 12.30-13.00	 Wątroba a mikrobiom jelitowy
	 dr n. med. Katarzyna Fleischer-Stępniewska
godz. 13.00-13.30	 Toksyczne i polekowe uszkodzenia wątroby
	 dr n. med. Jacek Gąsiorowski
godz. 13.30-14.00	 Dyskusja i zakończenie konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w konferencji 
proszone są o wstępne zgłoszenie zamiaru 

uczestnictwa, które nie ma charakteru wiążącego. 
Zgłoszenie pisemne należy kierować do Komisji 

Kształcenia DRL: e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.
wroc.pl lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 
we Wrocławiu

zaprasza na kurs medyczny

pt. „ASERTYWNOŚĆ W PRACY LEKARZA.
JAK MÓWIĆ TAK NASZYM POTRZEBOM?”
który odbędzie się w następujących terminach:

12 stycznia 2019 r. (sobota)
26 stycznia 2019 r. (sobota)

2 lutego 2019 r. (sobota)
16 lutego 2019 r. (sobota)
18 maja 2019 r. (sobota)

w sali klubowej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej 
we Wrocławiu przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Wykładowca
mgr Anna Masternak, psycholog, trener komunikacji,

wykładowca na Warszawskim Uniwersytecie Medycznym, 
konsultant w Uniwersyteckim Centrum Zdrowia Kobiety 

i Noworodka w Warszawie

Uczestnikowi kursu przysługuje 6 punktów edukacyjnych.

Zagadnienia
1.	 Asertywność – fakty kontra mity
2.	 Dlaczego asertywność sprzyja budowaniu relacji międzyludzkich?
3.	 Skąd się biorą nasze indywidualne skłonności do uległości i/lub 

agresji?
4.	 W jaki sposób lęk prowadzi do agresji?
5.	 Jestem grzeczny i uprzejmy, czyli o tym, jak dobre wychowanie 

wypacza ideę porozumienia 
i współpracy

6.	 „Bo tak się powinno”, „bo tak wypada” – przekonania, które 
odgradzają nas od własnych potrzeb i wewnętrznej prawdy

7.	 Jestem dla siebie ważny. Zasada nr 1 asertywności
8.	 Potrzeby zamiast interesów, wartości zamiast racji…  

Na czym polega prawdziwa asertywność?
9.	 W jaki sposób mówić TAK sobie, nie raniąc przy tym innych? 

Narzędzia komunikacji asertywnej
10.	 Autorytaryzm w relacji lekarz – pacjent. Postawa, która nie sprzyja 

zaspakajaniu ludzkich potrzeb

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w warsztatach 
proszone są WYŁĄCZNIE O PISEMNE

zgłaszanie się do Komisji Kształcenia DRL:  
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl

O uczestnictwie decyduje kolejność zgłoszeń. 
Maksymalna liczba uczestników  

w jednym terminie – 25 osób.

Konferencje i szkolenia 
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Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 
we Wrocławiu

zaprasza na kurs medyczny

pt. „KONFLIKTY W PRACY LEKARZA  
– SZANSA CZY ZAGROŻENIE?

SKUTECZNE ROZWIĄZYWANIE I PROFILAKTYKA”
który odbędzie się w następujących terminach:

19 stycznia 2019 r. (sobota)     23 lutego 2019 r. (sobota)
23 marca 2019 r. (sobota)	        13 kwietnia 2019 r. (sobota)
11 maja 2019 r. (sobota)

w sali klubowej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej 
we Wrocławiu przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Wykładowca – lek. Dariusz Delikat, psycholog

Czas trwania kursu – 6 godzin
(w tym 2 godziny zajęć seminaryjnych  

oraz 4 godziny zajęć praktycznych)

Uczestnikowi kursu  
przysługuje 6 punktów edukacyjnych.

Zagadnienia
•	Przyczyny i rodzaje konfliktów
•	Konflikt – konsekwencje wynikające z braku porozumienia
•	Uwarunkowania osobowościowe wpływające na sposób 

zachowania stron konfliktu
•	Strategie i style rozwiązywania sporów  

(pacjent – lekarz, lekarz – pracodawca, lekarz – lekarz)
•	Techniki komunikacyjne pozwalające na efektywne 

dochodzenie do porozumienia
•	Zapobieganie konfliktom

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w warsztatach 
proszone są WYŁĄCZNIE O PISEMNE

zgłaszanie się do Komisji Kształcenia DRL:  
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl

O uczestnictwie decyduje kolejność zgłoszeń. 
Maksymalna liczba uczestników  

w jednym terminie – 25 osób.

Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wrocławiu
zaprasza na kurs medyczny

„STANY NAGŁE W GABINECIE LEKARSKIM – POSTĘPOWANIE PRAKTYCZNE”
który odbędzie się w następujących terminach:

	 19 stycznia 2019 r. (sobota)	 23 lutego 2019 r. (sobota)	 23 marca 2019 r. (sobota)
	 13 kwietnia 2019 r. (sobota)	 11 maja 2019 r. (sobota)		  8 czerwca 2019 r. (sobota)

w sali konferencyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we Wrocławiu przy  al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.
Czas trwania kursu – 6 godzin, w tym 4 godziny zajęć praktycznych

Uczestnikowi kursu przysługuje 6 punktów edukacyjnych.
Wykładowcy: dr n. med. Jacek Smereka i lek. Marek Brodzki

Program kursu

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w kursie proszone są o PISEMNE zgłaszanie się
do Komisji Kształcenia DRL: e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl

O uczestnictwie decyduje kolejność zgłoszeń. Maksymalna liczba uczestników w jednym terminie – 18 osób.

CZĘŚĆ SEMINARYJNA
1.	 Podstawy patofizjologii stanów zagrożenia życia u pacjentów 

w gabinecie lekarskim. Typowe stany nagłych zagrożeń 
u pacjentów w gabinecie lekarskim

2.	 Podstawowe czynności resuscytacyjne (BLS) – ocena pacjenta, 
udrożnienie dróg oddechowych, sztuczne oddychanie, 
podtrzymanie funkcji układu krążenia

3.	 Aktualne wytyczne resuscytacji krążeniowo-oddechowej 
Europejskiej Rady Resuscytacji 2010 – zmiany w wytycznych, 
czynniki wpływające w istotnym stopniu na skuteczność 
działań resuscytacyjnych

4.	 Przyczyny, rozpoznanie, zapobieganie i postępowanie 
w typowych stanach nagłych zagrożeń w gabinecie lekarskim: 
omdleniu wazowagalnym, niedociśnieniu ortostatycznym, 
zaburzeniach oddechowych, hipoglikemii, napadzie padaczko-
wym, anafilaksji, toksycznym działaniu leków miejscowo 
znieczulających

5.	 Farmakologia leków stosowanych w stanach nagłych zagrożeń 
w gabinecie lekarskim – skład i praktyczne zastosowanie leków 
z zestawu przeciwwstrząsowego

6.	 Podstawowe zabiegi ratujące życie – usuwanie ciała obcego 
z dróg oddechowych, wprowadzanie rurki ustno-gardłowej, 
wentylacja workiem AMBU, konikotomia

7.	 Zasady tlenoterapii – sprzęt, wskazania, metody

CZĘŚĆ PRAKTYCZNA
1.	 Podstawowe czynności resuscytacyjne – ocena pacjenta, 

układanie w odpowiednich pozycjach, ocena układu krążenia 
i oddechowego, udrażnianie dróg oddechowych, pośredni 
masaż serca

2.	 Ćwiczenia praktyczne na fantomach – resuscytacja 
krążeniowo-oddechowa (resuscytacja osoby dorosłej)

3.	 Ćwiczenia praktyczne na fantomach – resuscytacja 
krążeniowo-oddechowa (resuscytacja dziecka)

4.	 Prawidłowo prowadzony pośredni masaż serca – ćwiczenia 
i ocena na fantomie z pomiarem jakości resuscytacji

5.	 Defibrylacja zautomatyzowana (AED) – ćwiczenia praktyczne 
na fantomie z użyciem defibrylatora

6.	 Udrażnianie i zabezpieczanie dróg oddechowych – wentylacja 
workiem samorozprężalnym, zakładanie rurki ustno-gardłowej, 
maski krtaniowej i I-gel

7.	 Postępowanie w przypadku całkowitej niedrożności dróg 
oddechowych – konikotomia, ćwiczenia na fantomie

8.	 Leki z zestawu przeciwwstrząsowego – przygotowanie 
i podawanie leków, tlenoterapia

9.	 Drogi podawania leków – podskórna, domięśniowa, dożylna
10.	Zakładanie dostępu dożylnego (wenflonu) – ćwiczenia na 

fantomie
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Komisja Kształcenia oraz Komisja Stomatologiczna 
Dolnośląskiej Rady Lekarskiej wraz z firmą 

Pozytron – Radiologia Medyczna zapraszają 
na kurs radiologiczny z zakresu:

„OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA”
dla lekarzy i lekarzy dentystów

19 stycznia 2019 r. (sobota),  
21 września 2019 r. (sobota), 

Sala konferencyjna (w dawnej siedzibie 
DIL przy al. Jana Matejki 6, Wrocław)

Kurs przeznaczony jest dla wszystkich osób wykonujących 
badania i zabiegi lecznicze z wykorzystaniem promieniowa-
nia jonizującego LST, LR, LMN, LRZ, LIX, FT, PMN, LRT. Szkolenie 
zostanie przeprowadzone zgodnie z programem określonym 
w Rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r. 
Koszt szkolenia dla członków DOLNOŚLĄSKIEJ IZBY LEKAR-
SKIEJ:

I WARIANT: materiały szkoleniowe + koszt egzaminu + repetyto-
rium* = 420 zł

DRL członkom DIL pokrywa koszt w  wysokości 150 zł, nato-
miast członek DIL opłaca indywidualnie koszt w  wysokości 
270 zł. 

II WARIANT: materiały szkoleniowe + koszt egzaminu = 290 zł

DRL członkom DIL pokrywa koszt w  wysokości 150 zł, nato-
miast członek DIL opłaca indywidualnie koszt w  wysokości 
140 zł. 

Koszt szkolenia dla osób nie będących członkami DIL:

I  WARIANT: 300 zł mat. szkoleniowe + 140 zł koszt egzaminu 
+ 130 zł repetytorium* = 570 zł

II WARIANT: 300 zł mat. szkoleniowe + 140 zł koszt egzaminu 
= 440 zł

*(w dniu egzaminu planowane są trzygodzinne warsztaty podsumowujące)

Za szkolenie przyznanych zostanie 7 punktów edukacyjnych.

Materiały szkoleniowe wraz z  informacją organizacyjną zostaną 
udostępnione wszystkim uczestnikom w  wersji online po doko-
naniu rejestracji. Uprzejmie prosimy o  dokładne zapoznanie się 
z przesłanymi materiałami, które są podstawą do zdania egzaminu.

19.01.2019 r. i 21.09.2019 r. w godz. 9.00-12.00 dla osób chcących 
ugruntować swoją wiedzę planowane jest trzygodzinne repe-
tytorium w formie wykładu powtórzeniowego, który obejmuje 
przesłane uczestnikom materiały szkoleniowe. Udział gwarantuje 
wniesienie opłaty zgodnie z I WARIANTEM szkolenia. 

Osoby, które nie chcą uczestniczyć w repetytorium proszone są o do-
kładne zapoznanie się z przesłanymi materiałami oraz wniesienie opła-
ty zgodnie z II WARIANTEM szkolenia. Prosimy o przybycie na egzamin 
na godz. 12.00. Planowane zakończenie egzaminu wraz z ogłoszeniem 
wyników oraz wręczeniem certyfikatów około godziny 14.30.

Opłaty za wybrany wariant szkolenia uczestnik będzie zobowiąza-
ny zapłacić indywidualnie na wskazany w potwierdzeniu rejestra-
cji numer konta. 

Otrzymany certyfikat jest ważny 5 lat.

Dla członków Dolnośląskiej Izby Lekarskiej ilość miejsc dofi-
nansowanych przez DRL wynosi 90.

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w szkoleniu proszone 
są o rejestrację na stronie www.pozytron.pl/lista-szkolen

W przypadku pytań proszę o kontakt telefoniczny lub mailowy:

Daria Stempin

tel. + 48 505 440 173, e-mail: d.stempin@pozytron.pl

Konferencje i szkolenia

Komisja Kształcenia
Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wrocławiu

zaprasza na kurs medyczny, który odbędzie się
26 października 2018 r. (piątek) w godz. 9.00-13.00
w sali konferencyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej

przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wrocławiu.

„ABC POWODZENIA W ENDODONCJI”
Kierownik naukowy kursu – lek. dent. Krystyna Berdzik

Wykładowca – lek. dent. Bartłomiej Karaś
Uczestnikowi kursu przysługują 4 punkty edukacyjne.

Kurs ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby uczestni-
ków, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. Udział 
w kursie jest dobrowolny. 

ok. godz. 11.00 – przerwa
Zagadnienia

1.	Najważniejsze aspekty anatomii endodontycznej
2.	Standard czterościennego ograniczenia ubytku
3.	Techniki skutecznej izolacji
4.	Procedura „gładkiej ścieżki” i prawidłowy pomiar długości roboczej
5.	Opracowanie systemami rotacyjnymi
6.	Protokoły skutecznej irygacji
7.	Efektywne i proste techniki obturacji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w kursie 
proszone są o wstępne zgłoszenie zamiaru 

uczestnictwa, które nie ma charakteru wiążącego.
Zgłoszenia pisemne należy kierować do Komisji 

Kształcenia DRL: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl 
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80  68.

Krystyna Berdzik
Komisja Kształcenia DRL
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Komisja Stomatologiczna i Komisja Kształcenia Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wrocławiu 
oraz Oddział Dolnośląski Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego

zapraszają na konferencję „Między nami lekarzami”, 
 w ramach

VI DOLNOŚLĄSKICH JESIENNYCH DNI STOMATOLOGICZNYCH
„MEDYCYNA Z GŁOWĄ – ABC URAZÓW ZĘBÓW I CZĘŚCI TWARZOWEJ CZASZKI”

która odbędzie się 20 października 2018 r. (sobota)  
w godz. 9.00-18.00 w sali konferencyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wrocławiu.

pod patronatem honorowym
JM rektora Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu prof. dr. hab. Marka Ziętka

oraz
prezesa Dolnośląskiej Rady Lekarskiej 

dr. n. med. Pawła Wróblewskiego

Kierownik i moderator konferencji
dr n. med. Maciej Dobrzyński

Uczestnikowi konferencji przysługuje 7 punktów edukacyjnych.
Konferencja ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby uczestników, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. Udział 
w konferencji jest dobrowolny.

Program konferencji

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w konferencji proszone są o wstępne 
zgłoszenie zamiaru uczestnictwa, które nie ma charakteru wiążącego.

Zgłoszenia pisemne należy kierować do Komisji Kształcenia DRL:  
komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

lek. dent. Iwona Świętkowska
przewodnicząca Komisji Stomatologicznej DRL

Komisja Stomatologiczna i Komisja Kształcenia
Dolnośląskiej Rady Lekarskiej we Wrocławiu

zapraszają na kurs medyczny, 
który odbędzie się 24 listopada 2018 r. 

(sobota) w godz. 10.00-14.00
w sali konferencyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej 

przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wrocławiu.

„WYBRANE ASPEKTY WSPÓŁCZESNEJ
STOMATOLOGII DZIECIĘCEJ”

Kierownik naukowy kursu –lek. dent. Iwona Świętkowska

Wykładowca – dr n. med. Emil Korporowicz

Uczestnikowi kursu przysługują 4 punkty edukacyjne.
Kurs ma charakter ogólnodostępny dla bliżej nieokreślonej liczby uczestni-
ków, ograniczonej jedynie względami techniczno-organizacyjnymi. Udział 
w kursie jest dobrowolny.

około godz. 12.00 – przerwa

Zagadnienia
1.	 Planowanie leczenia i badanie pacjenta
2.	 Profilaktyka próchnicy – aktualne wytyczne
3.	 Leczenie próchnicy zębów mlecznych i stałych 

niedojrzałych – nowe rozwiązania
4.	 Leczenie chorób miazgi zębów mlecznych
5.	 Leczenie chorób miazgi zębów stałych niedojrzałych
6.	 Podstawowe zasady postępowania w urazach zębów

Osoby zainteresowane wzięciem udziału w kursie 
proszone są o wstępne zgłoszenie zamiaru 

uczestnictwa, które nie ma charakteru wiążącego.
Zgłoszenia pisemne należy kierować  

do Komisji Kształcenia DRL:  
komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl 

  lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Iwona Świętkowska
przewodnicząca Komisji Stomatologicznej DRL

Źródło grafiki: pixabay.com/photos/autumn-1649440/stux

godz. 9.00-9.15	 Otwarcie konferencji
godz. 9.15-10.45	 Złamania twarzoczaszki w praktyce lekarskiej
	 dr hab. Mariusz Szuta
godz. 10.45-11.45	 Specyfika urazów zębów u dzieci
	 dr n. med. Katarzyna Herman
godz. 11.45-12.00	 Przerwa kawowa
godz. 12.00-12.15	 Antybiotykoterapia w stomatologii
	 Mariusz Kwiatkowski, MIP Pharma
godz. 12.15-13.15	 Diagnostyka obrazowa w  przypadku złamań zę-

bów i twarzoczaszki
	 lek. dent. Katarzyna Staszak, dr n. med. Jan Nie-

nartowicz
godz. 13.15-14.30	 Przerwa obiadowa

godz. 14.30-15.30	 Antybiotykoterapia w stomatologii 
z uwzględnieniem urazowych 
uszkodzeń zębów i kości twarzy

	 dr hab. Tomasz Kaczmarzyk, prof. nadzw. CMUJ
godz. 15.30-16.30	 Replantować czy nie replantować?
	 prof. dr hab. Marzena Dominiak,  

lek. dent. Piotr Puszkiel
godz. 16.30-16.45	 Przerwa kawowa
godz. 16.45-17.45	 Aktualne trendy w  postępowaniu terapeutycz-

nym po urazach zębów w świetle doświadczeń 
szwedzkich

	 dr n. med. Beata Pregiel, klinika w Szwecji
godz. 17.45-18.00	 Dyskusja i zakończenie konferencji
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Pro memoria

Z głębokim smutkiem przyjęliśmy wiadomość, 
że 20 września 2018 roku zmarł  

 

prof. Gerwazy Świderski  
 

nestor polskich ortopedów, wybitny lekarz i nauczyciel,  
humanista o rozległych zainteresowaniach, gorliwy patriota. 

 
Był człowiekiem o wielu talentach i licznych dokonaniach,  

ważnych dla nauki i medycyny. 
Położył zasługi dla rozwoju spondyliatrii, wprowadzając do praktyki leczniczej 

 nowe metody operacyjne i leczenia zachowawczego ciężkich uszkodzeń kręgosłupa. 
 

Zasłużony działacz i honorowy członek  
Stowarzyszenia Lekarzy Dolnośląskich i Wychowanków Medycyny Wrocławskiej. 

 
Wyrazy współczucia Żonie i Rodzinie  

składają 
Zarząd i członkowie SLDiWMW

Ze smutkiem i żalem przyjęliśmy  
wiadomość o śmierci 

 

prof. Gerwazego Świderskiego 
który był wybitnym autorytetem medycznym,  

społecznikiem, miłośnikiem historii,  
długoletnim członkiem  

Komisji Historycznej Dolnośląskiej Rady Lekarskiej, 
autorem słów hymnu naszej Alma Mater. 

Żonie i rodzinie Zmarłego 
składamy wyrazy szczególnego współczucia. 

 
Przewodnicząca Komisji Historycznej DRL 

Barbara Bruziewcz-Mikłaszewska 
i członkowie Komisji

Z wielkim żalem przyjęliśmy wiadomość, 
o śmierci 

prof. Gerwazego Świderskiego 
 

autorytetu wśród polskich ortopedów, wybitnego lekarza  
i wychowawcy akademickiego. 

 
Wyrazy współczucia Żonie i krewnym Zmarłego 

składa 
Dolnośląska Rada Lekarska

„Umarłych wieczność dotąd trwa,  
dokąd pamięcią się im płaci”
	          Wisława Szymborska

Z głębokim żalem zawiadamiamy,  
że 5 września 2018 roku zmarł 

 

lek. Jerzy Adamus
specjalista chorób płuc u dzieci, pediatra, 

mgr wychowania fizycznego, a także znany i ceniony  
lekarz wałbrzyskiej służby zdrowia, 

delegat na Okręgowy Zjazd Lekarzy, członek Okręgowego 
Sądu Lekarskiego  

i przewodniczący Wałbrzyskiego Koła Seniorów DIL. 
 

Żonie, Dzieciom, Najbliższym i Przyjaciołom  
składamy wyrazy szczerego współczucia. 

Lekarze i lekarze dentyści z Wałbrzyskiej Delegatury DIL

„Świat między wierszami największy ukrył skarb. 
Wiesz, w to miejsce czasami odchodzi któryś z nas. 
Odchodzi któryś z nas... „
	           („Łatwopalni”, tekst Jacek Cygan)

Z wielkim smutkiem i żalem przyjęliśmy wiadomość
o śmierci naszego Kolegi, Mistrza

dr. Jerzego Adamusa
przewodniczącego naszego Koła Seniorów,
organizatora wspólnych spotkań, wycieczek,  

wyjazdów na koncerty.
Stracić przyjaciela, to jakby stracić część siebie. 

Żonie, Dzieciom oraz Bliskim
wyrazy głębokiego współczucia

składają
koleżanki i koledzy

z Koła Lekarzy Seniorów w Wałbrzychu
oraz

Beata Czołowska
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Z żalem zawiadamiamy, że 3 grudnia 2017 roku zmarł

Stanisław Kowalczyk
lekarz laryngolog, aktywny zawodowo przez 56 lat  

w Dzierżoniowie i Złotoryi
Rodzina

Z głębokim smutkiem przyjęliśmy wiadomość  
o śmierci 26 sierpnia 2018 r.

dr. n. med. Janusza Gerarda Marka 
Śp. dr Janusz Marek był chirurgiem, lekarzem medycyny 

lotniczej, medycyny pracy 
oraz pilotem szybowcowym i samolotowym. 

Rodzinie i Najbliższym
przekazujemy wyrazy głębokiego współczucia.

Zarząd i pracownicy
Dolnośląskiego Centrum Medycznego Dolmed SA

Lek. Joannie Braksator wyrazy głębokiego współczucia
z powodu śmierci

Ojca
składają

koleżanki i koledzy z Kliniki Pediatrii i Gastroenterologii 
UM we Wrocławiu

Z głębokim żalem zawiadamiamy, 
że 11 września 2018 roku
zmarł w wieku 86 lat

dr Józef Śnieżek
specjalista anestezjolog

Rodzinie i Bliskim składamy wyrazy głębokiego 
współczucia 

Lekarze i lekarze dentyści  
z Koła Terenowego DIL w Bolesławcu

Doktor Kazimierze Krasińskiej  
składamy wyrazy głębokiego współczucia  

z powodu śmierci 

Męża
Pracownicy Poradni Lekarskiej „Salubris” w Bielawie

Panu dr. Markowi Marciniakowi 
wyrazy najszczerszego współczucia oraz słowa otuchy 

z powodu śmierci

Taty
składają 

koleżanki i koledzy z Koła DIL przy DCChP we Wrocławiu

Wyrazy głębokiego współczucia z powodu śmierci 
Mamy

lek. stom. Danuty Zachariasiewicz 
dla Koleżanki lek. stom. Joanny Leśniowskiej  

oraz Jej Rodziny i Bliskich 
składają 

koleżanki i koledzy z Koła Lekarzy Stomatologów 
w Głogowie
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Komunikaty

VV
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KURS TAŃCA UŻYTKOWEGO DLA LEKARZY
– ZAJĘCIA DLA POCZĄTKUJĄCYCH 

Szanowne Koleżanki, Szanowni Koledzy!
Nie łatwo odnaleźć się Państwu na parkiecie podczas tanecznej imprezy? 
Z nami możecie przełamać swoje obawy. 2 października 2018 r. ruszył kurs 
tańca użytkowego dla lekarzy na poziomie początkującym. To nowa inicja-
tywa Rady Dolnośląskiej Izby Lekarskiej oraz Klubu Lekarza DIL. Począwszy 
od 2 października zajęcia odbywają się systematycznie w  każdy wtorek 
o godz. 18.30. Prowadzi je utytułowany instruktor tańca Grzegorz Kijkowski. 
Mimo szczerych chęci nie jesteśmy w  stanie zapewnić uczestnikom kursu 
partnerów do tańca. Z tego powodu na zajęcia zapraszamy Państwa wy-
łącznie z osobami towarzyszącymi. Do zobaczenia na parkiecie!
Zapisy przyjmuje sekretariat DIL: tel. 71 798 80 50/52/54, e-mail:  
dil@dilnet.wroc.pl i dyrektor Biura DIL, kom. 600 046 202. W imieniu 
Rady i Klubu Lekarza DIL.

lek. Bożena Kaniak, dr n. med. Piotr Knast, lek. Leszek Pałka

Źródło grafiki: www.pixabay.com/photos/dancing-1485694/ArtsyBee

Jesień z LKPK
Czas urlopów dobiegł końca. Powróciliśmy 

do pracy, planujemy nowe inwestycje, które 
wymagają nakładów finansowych. Lekarska 
Kasa Pomocy Koleżeńskiej od 26 lat udziela 
lekarzom oraz pracownikom DIL pożyczek bez 
oprocentowania na dogodnych warunkach. 
Najwyższa kwota pożyczki sięga 22 000 zł. Na 
taką formę wsparcia mogą sobie pozwolić tyl-
ko nieliczne izby lekarskie.

Możliwości finansowe Kasy zwiększają 
się systematycznie. Regularnie rośnie liczba 
członków korzystających z tej formy pomocy. 
Gabinety rodzinne mają dodatkowe rozwiąza-
nia finansowe, dlatego wzrasta ich liczba.

Pożyczkę można wykorzystać na doposaże-
nie gabinetu prywatnego lub pokrycie kosz-
tów szkolenia zawodowego. Z  finansowego 
wsparcia, jakie oferuje Kasa, mogą skorzystać 
zarówno osoby aktywne zawodowo, jak i  te, 
które znalazły się w trudnej sytuacji życiowej. 
W przypadku zdarzeń losowych (np. powódź) 
zarząd Kasy ustala indywidualnie, na jakich za-
sadach i kiedy nastąpi zwrot pożyczki.

Koleżanki i Koledzy, którzy zdecydują się za-
pisać do LKPK, mogą liczyć na dodatkowe ulgi: 
wydłużenie okresu spłat pożyczki; opóźnienie 
terminu spłaty pierwszej raty; przyspiesze-
nie terminu otrzymania pożyczki, odroczenie 
wpłat składek na 3 miesiące. Osoby należące 
do LKPK mogą ubiegać się o  pożyczkę bez 
żyrantów do wysokości swoich wkładów. Po-
życzkobiorcy, którzy nie uregulują swoich 
zobowiązań wobec LKPK w  terminie, muszą 
liczyć się z karami regulaminowymi.

Atuty LKPK to: minimum formalności (druki 
do pobrania na stronie DIL), brak oprocento-
wania, długi okres spłat poszczególnych rat, 
krótki okres oczekiwania na pożyczkę, wysoka 
suma pożyczki, przyspieszony tryb przyzna-
wania pożyczki w zdarzeniach losowych.

Zachęcamy do zapoznania się z ofertą Kasy 
i pobrania niezbędnych dokumentów: 
www.dilnet.wroc.pl/zakładka LKPK

Krystyna Gniatkowska-Gładysz 
przewodnicząca Lekarskiej Kasy 
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WYBORY SAMORZĄDOWE 2018 
Przypominamy,
w niedzielę 21 października odbędzie się pierw-
sza tura wyborów, dwa tygodnie później, czyli 
4 listopada, druga. 

Dr n. med. Paweł Wróblewski, prezes DRL:
idźmy do urn i namawiajmy nasze otoczenie do 
świadomego wyboru. Chyba, że jest nam obojętne, 
kto umebluje nasz dom. Ale potem nie można mieć 
do nikogo pretensji, że telewizor stoi w wannie… 
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Źródło grafiki: www.pixabay.com/photos/flowers-1335636/callumramsay

Podziękowania

VV
KOMUNIKAT  

KOŁA LEKARZY 
SENIORÓW DIL

Zarząd Koła Lekarzy Seniorów DIL we Wro-
cławiu zaprasza Koleżanki i  Kolegów, za-
mieszkałych we Wrocławiu i  okolicy, do 
kontaktów z  nami i  uczestnictwa w  na-
szych spotkaniach, dla wielu interesują-
cych. Carpe diem! Chwytaj dzień! Nie mar-
nuj ani chwili!

Kontakt z nami:
Dom Lekarza przy ul. Kazimierza Wielkie-
go 45 we Wrocławiu, 
p. Renata Czajka, tel. 71 798 80 66 

Zapraszamy członków oraz sympatyków 
Koła na nasze kolejne spotkanie, które od-
będzie się 26 października 2018 r. (pią-
tek) o godz. 11.00 w sali konferencyjnej 
DIL przy al. Matejki 6 we Wrocławiu.  

Krzysztof Wronecki

Pragnę złożyć wyrazy wdzięczności i  podziękowania za 
troskliwą i  niezwykle profesjonalną opiekę medyczną Panu 
Doktorowi Jerzemu Śliskiemu (Uniwersytecki Szpital Kli-
niczny im.  J. Mikulicza-Radeckiego we Wrocławiu, Oddział 
Chirurgii Małoinwazyjnej i  Proktologicznej, kierownik kliniki 
– prof. dr hab. Jerzy Rudnicki). Szczególnie dziękuję za wyrozu-
miałość, serdeczne i życzliwe podejście do mnie jako pacjenta. 
Pan Doktor Jerzy Śliski jest człowiekiem i lekarzem o niezwykłej 
wrażliwości i delikatności, cechuje Go wielka kultura osobista. 
Jeszcze raz dziękuję. Życzę Panu Doktorowi satysfakcji z wyko-
nywanej pracy, wytrwałości w trudnych chwilach z pacjentami 
oraz wszelkiej pomyślności w życiu zawodowym i osobistym.

Z wyrazami szacunku
Aurelia Pander

Wyrazy wdzięczności i podziękowania dla dr. n. med. Klau-
diusza Łuczaka za podjęcie się kolejnej trudnej i  ryzy-
kownej operacji guza na szyi, która wymagała niezwykłej 
precyzji, intuicji oraz umiejętności chirurgicznych, i  zakoń-
czyła się pełnym sukcesem bez uszkodzenia tętnicy szyjnej 
i  nerwów. Podziękowania także dla ordynatora oddziału 
Chirurgii Szczękowo-Twarzowej 4. Wojskowego Szpitala Kli-
nicznego we Wrocławiu – ppłk. lek. Krzysztofa Pakulskie-
go i całego personelu za życzliwość, troskę i profesjonalną 
opiekę medyczną składają Zdzisław Pokutycki i lek. Elżbieta  
Młyńczyk-Pokutycka.

Pragnę złożyć wyrazy uznania oraz podziękowania dla Pani 
dr n. med. Moniki Kosackiej za troskliwą i  profesjonalną 
opiekę medyczną.

Pani dr Kosacka jest wyjątkowym lekarzem i  znakomitym 
specjalistą. Jest w pełni zaangażowana w swoją pracę w tak 
trudnym zawodzie. Doskonale współpracuje ze swoimi sta-
żystami, przekazując im cenną wiedzę z dziedziny medycyny 
i specjalizacji. Dzięki Pani Doktor odzyskałem wiarę w lekarzy 
i szansę na powrót do zdrowia.

Serdecznie dziękuję Pani Kierownik jako przełożonej 
dr n. med. Moniki Kosackiej za troskę i opiekę medyczną na 
najwyższym poziomie, życząc satysfakcji z wykonywanej pra-
cy, wytrwałości w trudnych chwilach oraz powodzenia w re-
alizacji wszystkich celów i zamierzeń.

Erwin Kowalik
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– Letarg. Czytamy w  Gazecie Polskiéj: 
„Żona starozakonnego E., handlującego 
wObicie profesora przez uczniów wydzia-
łu lekarskiego w  Wiedniu. Zajście to jest 
tém bardziej oburzające, iż powód niena-
wiści uczniów do profesora nie leżał, jak 
to było np. z Lerminierem w Paryżu, w po-
budkach politycznych, bo wtedy namięt-
ności niekiedy za daleko idą, lecz po pro-
stu w zbytniéj namiętności profesora przy 
egzaminach. Bardziéj zaś jeszcze gwałt 
ten szpeci uczniów medycyny w Wiedniu, 
że obowiązali się przepuścić profesora 
wolno, a gdy wychodził, rzucili się na nie-
go z kijami. Rzecz się tak miała:

Dr. Karsten, profesor botaniki, należał 
do komisyi egzaminów ścisłych dla słu-
chaczy wydziału lekarskiego. Wymagał 
wiele od uczniów, a  przedewszystkiém 
znajomości anatomii i fizyologii roślin. Nie 
wchodzimy w  to, czy wymagania Karste-
na były za wysokie; dość, że w  ostatnim 
egzaminie, na 25 uczniów, 20 z  botaniki 
przepadło. D. 2. maja zebrało się około 
500 uczniów przed salą wykładową wśród 
hałasów i  krzyków: precz z  Karstenem! 
precz z  Prusakiem! a  potem pospieszyło 
przed salę egzaminacyjną, ponawiając 
wrzaski. Dziekan Dr. Braun uspokajał ich, 

a  gdy żądali bezzwłocznego oddalenia 
Karstena, oznajmił im, że to nie od niego 
zależy, wolno jednak uczniom nie zapisy-
wać się na jego wykłady. Przyszło jednak 
do układów. Dziekan żądał, aby uczniowie 
zanieśli podanie na piśmie z  użaleniami 
swemi, a takowe przedłoży zgromadzeniu 
profesorów. Wezwał więc uczniów do ro-
zejścia się, a przede wszystkiém, aby prze-
puścili profesora Karstena, który chce się 
z  sali egzaminacyjnéj oddalić. Gdy na to 
przystali, wyszedł profesor z  dziekanem 
i pedelem; uczniowie jednak, pochwyciw-
szy Karstena z pośród towarzyszących mu 
obrońców, dopuścili się zniewagi, która im 
samym najwięcéj hańby przynosi. 

Koledzy Karstena nie umieli zachować 
godności stanu nauczycielskiego w  obec 
tego wydarzenia. Dziekan Braun zapewnił 
nazajutrz słuchaczy medycyny, że bota-
nika będzie wykreślona z  przedmiotów 
egzaminacyjnych; a profesor Hyrtl, gdy go 
uczniowie na wykładzie powitali oklaska-
mi, rzekł więcéj dowcipnie, niż przyzwo-
icie: „Przyjemniéj być powitanym oklaska-
mi, niż zostać obitym”. (Cz.)

„Przegląd Lekarski” 1871, X, 152
excerpta selegit  

Andrzej Kierzek

Zupa
Zapiski emeryta

Ugotowanie zupy to czynność z pozoru prosta. 
Sztuki jej przyrządzania nauczyłem się dawno 
temu w  wojsku. Pomogły mi w  tym wiszące na 
ścianach w  kuchni plakaty z  instruktażem. A  za-
tem… Najpierw trzeba przygotować wywar, a po-
tem dorzucać „do smaku” kolejne składniki. 

Tak sobie myślę, że środowisko, w którym żyjemy, 
to taka osobliwa „zupa”. Wszyscy w niej pływamy! 
To roztwór/zawiesina pełna chemikaliów, farma-
ceutyków, pestycydów, substancji odżywczych, 
hormonów, kosmetyków. Ta magiczna zupa pod-
dana jest stałemu działaniu impulsów elektroma-
gnetycznych, fal radiowych,    telewizyjnych, telefo-
nii komórkowej, mikrofal, nie tylko z kuchenek, ale 
także z np. suszarek do włosów, komputerów. 

Pływamy w  tej zawiesinie walcząc o  przetrwa-
nie, naprawiamy bez ustanku psujące się połą-
czenia nerwowe i  uszkodzenia nici RNA i  DNA. 
Nie pływamy sami, obok nas są osoby, które nam 
pomagają, ale też takie, które ciągną nas w  dół. 
Płyniemy do jakiegoś celu, jednak często nie da-
jemy rady – spadamy na dno, umieramy. Przed 
nami wielkie wyzwanie – walczyć o czystsze śro-
dowisko, pływać bardziej ekonomicznie, nabierać 
w  płuca czystszego powietrza, wyznaczać sobie 
bliższe i dalsze cele. 

Jeśli to czytacie, to jeszcze walczycie. Powodzenia.

dr Józef emeryt

SILVA RERUM 
MEDICARUM VETERUM

Felietony

P o mru   k  sal   o n ó w
Przed chwilą skończyły się wakacje i  życie kulturalne dopie-

ro nabiera rozpędu. A  ja już na początku września wziąłem udział 
w  uroczystości wręczenia praw wykonywania zawodu lekarza. Dla 
młodych ludzi to ważna chwila, więcej o niej możecie przeczytać na 
poprzednich stronach. 

Zabierając głos, zaapelowałem jako senior o  pamięć o  ludziach 
starszych, należących do naszej korporacji. Często potrzebują po-
mocy lekarskiej i nie zawsze spotykają się ze zrozumieniem i empatią 
ze strony swoich młodych kolegów. A tak niedużo nieraz potrzeba. 
A więc „pamiętajmy o staruszkach”.

Dzień wcześniej rozpoczęło oficjalnie działalność w  Szpitalu 
im.  T.  Marciniaka Centrum Urazowe dla Dzieci. Nazwa ma bardzo 
ładny skrót: CUD. Jest to druga tego typu instytucja w Polsce (w su-
mie ma ich być trzynaście). Otwarcie było bardzo uroczyste. Byli 
wiceminister zdrowia, wojewoda. Wszyscy przemawiali i  każdy 
chwalił się, ile to milionów złotych jego instytucja dała na rozwój 
szpitala (dokładną relację znajdziecie na poprzednich stronach). 
Podziwiałem gospodarzy spotkania, dr. Marka Nikla, który jest 
chyba najdłużej urzędującym dyrektorem szpitala we Wrocławiu 
i znakomicie prowadzi w tych ciężkich czasach swój szpital. Sekun-
dował mu dzielnie mój młodszy kolega prof. Jan Godziński, szef 
największego w  Polsce oddziału chirurgii dziecięcej, który od lat 
kompleksowo zajmuje się dziećmi z urazami, a teraz dzięki posia-
danym możliwościom będzie to robił jeszcze lepiej. Całemu zespo-
łowi życzę powodzenia w jego trudnej pracy.

Ale dosyć medycyny, wracamy do wydarzeń kulturalnych. Wrze-
sień to od lat festiwal Vratislavia Cantans. W tym roku miałem okazję 
obejrzeć koncert finałowy czyli „Mszę żałobną” Giuseppe Verdiego. 
Dzieło włoskiego mistrza skomponowane z operowym rozmachem, 
wykonane przez Monteverdi Choir i Orchestre Révolutionnaire et Ro-
mantique pod dyrekcją sir Johna Eliota Gardinera, było doskonałym 
zwieńczeniem festiwalu. Słowa Libera me, Domine, de morte aeterna 
(„Wybaw mnie, Panie, od śmierci wiecznej”) były swoistym kluczem 
do odczytania tego utworu. Od tych słów Verdi rozpoczął tworze-

nie dzieła i tutaj znaczenie słowa wybawienie jest zupełnie inne niż 
w przypadku wielu innych prezentowanych utworów. Sam koncert 
finałowy zelektryzował melomanów niezwykle dramatycznym, peł-
nym kontrastów wykonaniem i  doskonale obsadzonymi wokalnie 
partiami. Owacja na stojąco trwająca aż do chwili opuszczania sceny 
przez orkiestrę była tego niezbitym dowodem. Siedziałem na dru-
gim balkonie tuż nad orkiestrą i tuż pod sobą widziałem grającego 
na perkusji członka orkiestry. Podziwiałem jego mistrzostwo opero-
wania pałkami, których miał kilkanaście, używając ich w zależności 
od konieczności uzyskania odpowiednich dźwięków.

20 września nasza Opera rozpoczęła sezon Galą Operową. Nor-
malnie orkiestra usadawia się pod sceną, chór też nie zajmuje ekspo-
nowanych miejsc. Tym razem orkiestra i chór, w blasku reflektorów, 
znajdowały się na dużej scenie. Koncert poprowadził Jakub Klecker, 
jeden z najbardziej wyróżniających się czeskich dyrygentów. W pro-
gramie usłyszeliśmy utwory dwóch wybitnych włoskich kompozyto-
rów, Gaetano Donizettiego i Vincenzo Belliniego. W pierwszej części 
wykonano fragmenty z opery „Faworyta” Donizettiego, a w drugiej 
mieliśmy okazję wysłuchać najpiękniejszych partii opery „Norma” 
Belliniego. Wykonawczyniami były solistki naszej Opery – sopra-
nistka Eliza Kruszczyńska i absolwentka naszej Akademii Muzycznej 
mezzosopranistka Jadwiga Postrożna, które doskonale poradziły 
sobie z zadaniem. Piękny wieczór był swoistą uwerturą do rozpoczy-
nającego się sezonu, w którym nie zabraknie tego, co publiczność 
kocha najbardziej, czyli pięknych melodii. Nadchodzący sezon w du-
żej mierze będzie poświęcony Stanisławowi Moniuszce, gdyż w roku 
2019 przypada dwusetlecie urodzin kompozytora. Zachęcam do za-
poznania się z repertuarem naszej opery.

W  poprzednim numerze pisałem o  znakomitym wrocławskim 
fotografiku, który ukończył 102 lata, i  nie podałem jego nazwiska. 
Chodziło oczywiście o Stefana Arczyńskiego. A więc jeszcze raz Plu-
rimos annos! A moim Czytelnikom życzę wielu artystycznych wrażeń 
w nadchodzącym sezonie. 

Wasz Bywalec
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Rozrywka

Litery z pól oznaczonych cyframi od 1 do 8 utworzą rozwiązanie (hasło medyczne). Hasło prosimy przesłać na adres pocz-
towy lub e-mailowy: redakcja@dilnet.wroc.pl do 18 października 2018 r. z dopiskiem na kopercie lub w temacie wiadomości 
elektronicznej „Krzyżówka – nr 10/2018”.
Wśród autorów prawidłowych rozwiązań rozlosujemy trzy nagrody książkowe i 2 podwójne wejściówki do Teatru Muzycznego 
Capitol (prosimy o podanie adresu do wysyłki). Nazwiska nagrodzonych zostaną opublikowane w nr 10/2018 „Medium”. 
Życzymy udanej zabawy!

CZAS NA RELAKS

Rozwiązanie krzyżówki z „Medium” 9/2018: SOMNOLOGIA
Z grona Czytelników, którzy nadesłali prawidłowe rozwiązania, wylosowani zostali: 1. Edyta Lasa z Bolesławca, 2. Maria Bąk 
ze Strzegomia, 3. Maja Orłowska z Wrocławia, 4. Aleksandra Wabik z Wrocławia, 5. Karolina Ławnicka z Wrocławia.
Wylosowanym lekarzom-szaradzistom gratulujemy!
Nagrodami są książki i 2 podwójne wejściówki do Teatru Muzycznego Capitol, które prześlemy pocztą.
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O G Ł O S Z E N I A  D R O B N E
ZATRUDNIĘ

��Dynamicznie rozwijająca się klinika stomatologiczna 
we Wrocławiu nawiąże współpracę z  lekarzami: lekarz 
stomatolog – z doświadczeniem z zakresu stomatologii 
zachowawczej; lekarz stomatolog – z doświadczeniem 
z  zakresu nowoczesnej protetyki; lekarz endodonta 
– wymagane doświadczenie w leczeniu maszynowym 
i mikroskopowym; lekarz ortodonta. Oferty CV, zapytania 
proszę kierować na adres e-mail: aurident@vp.pl lub tel. 
669 402 463 (po godz. 20.00).

��Gabinet stomatologiczny we Wrocławiu podejmie 
współpracę ze stomatologiem oraz stomatologiem zaj-
mującym się endodoncją mikroskopową lub chcącym 
rozwijać się w tej dziedzinie, tel. 603 112 290.

��PZLA w Strzelinie, ul. Mickiewicza 20, pilnie zatrud-
ni lekarza specjalistę alergologa na umowę zlecenie 
lub kontrakt. Warunki pracy i  płacy do uzgodnienia,  
tel. 71 39 22 240 lub 71 39 22 985.

��Praktyka Lekarza Rodzinnego z siedzibą we Wrocła-
wiu przy ul. Pabianickiej 25 zatrudni lekarza specjalistę 
medycyny rodzinnej, tel. 603 573 872.

��Klinika Supradent Matuszewscy w  Jeleniej Górze 
podejmie współpracę z lekarzem ortodontą, leczącym 
pacjentów w CR. Raz w tygodniu, preferowana sobota, 
e-mail: praca@supradent.com.pl, tel. 667 751 989.

��Specjalistyczny Zakład Profilaktyczno-Leczniczy Pro-
vita sp. z o.o., ul. Bierutowska 63, 51-317 Wrocław, zatrud-
ni: 1. lekarza specjalistę z zakresu medycyny rodzinnej 
do poradni POZ dla dorosłych i dzieci, 2. lekarza okulistę. 
Prosimy składać oferty e-mail: sekretariat@provita.wroc-
law.pl lub telefonicznie 71 345 64 20.

��20-letnia placówka stomatologiczna  (stern weber x 2, 
opg, rvg, reciproc, system endo alfa/beta, mikroskop 
itd.), okolice Sky Tower, zatrudni stomatologa z min 5-let-
nim doświadczeniem. Tylko prywatni pacjenci, praca na 
4 ręce. Oferty na e-mail: master_mag@wp.pl

��Centrum Stomatologiczne we Wrocławiu (Krzyki) zatrudni 
lekarza stomatologa od miesiąca października. Praca z pa-
cjentami prywatnymi 1 lub 2 razy w tygodniu. Mile widziany 
lekarz chętny do pracy z dziećmi. CV proszę przesyłać na 
adres: bajkadent@wp.pl, tel.713 907 048, 725 296 209.

��Centrum Medyczne Hipokrates w  Oleśnicy zatrud-
ni lekarza rodzinnego, internistę do pracy w  małym 
POZ. Warunki pracy i wynagrodzenia do uzgodnienia,  
tel.: 601 984 310, 601 750 318, 609 805 885.

��Wojewódzki Szpital Specjalistyczny we Wrocławiu 
przy ul. Kamieńskiego 73a zatrudni lekarzy specjalistów 
na Oddziale Anestezjologii i  Intensywnej Terapii oraz 
lekarzy w trakcie specjalizacji w dziedzinie anestezjologii 
i intensywnej terapii. Tel. kontaktowy: 608 204 617.

��Gabinet w Lubaniu zatrudni lekarza ginekologa i der-
matologa w ramach NFZ i prywatnie. Bardzo duża baza 
pacjentów od zaraz. Centrum Stomatologiczne Proma-
dent Grzegorz Majewicz, ul. Kazimierza Wielkiego 2, 
59-800 Lubań, tel. 696 981 797.

��Zatrudnię lekarza stomatologa – Wrocław, Łagiewniki, 
Nowa Ruda (wymagana własna działalność), pacjenci tyl-
ko prywatni, e-mail: biuro@yesdent.pl, tel. 604 44 97 43.

INNE
��POZ w Strzelinie – odstąpię, tel. 602 450 170.
��Wynajmę w pełni wyposażony gabinet ginekologiczny 

na Krzykach. Cena do negocjacji, tel. 608 517 447.
��Nowoczesne gabinety lekarskie do wynajęcia we Wro-

cławiu (na Krzykach), tel. 608 517 447.
��Do wynajęcia pomieszczenie w lokalu na gabinet lekarski/

stomatologiczny, we Wrocławiu przy ul. Jedności Narodowej. 
Pomieszczenie może być wynajęte z wyposażeniem, jest 
klimatyzacja i wentylacja, tel. 602 605 708 (po godz. 20.00).

��Wynajmę nowoczesne gabinety lekarskie w  Świdnicy, 
tel. 601 721 352.

��Sprzedam aparat USG GE Logiq C3 z 2009 roku z 2 głowi-
cami sektorową 4C i endowaginalną 7C oraz drukarką Sony. 
Legnica, tel. 602 536 530 i 602 294 120.

��Sprzedam wyposażony gabinet stomatologiczny w Oła-
wie – 25 m² (radiowizjografia, klimatyzacja, po remoncie 
w lutym 2017), tel. 607 333 021.

��Sprzedam używany cyfrowy rentgen panoramiczny Ko-
dak 8000 C z ramieniem cefalometrycznym, rok produkcji 
2008. Urządzenie w bardzo dobrym stanie po generalnym 
serwisie. Istnieje możliwość obejrzenia sprzętu (Wrocław/
Krzyki), tel. kontaktowy 601 447 353.

��Sprzedam dobrze prosperujący NZOZ w okolicach Ząb-
kowic Śląskich, województwo dolnośląskie. Telefony kon-
taktowe: 516 146 631, 603 035 212.

��Wynajmę profesjonalnie wyposażony gabinet stomato-
logiczny. Unit, RTG, RVG, mikroskop. Centrum – pl. Bema, 
tel. 601 797 779. 

Zakład Ubezpieczeń Społecznych Oddział we 
Wrocławiu poszukuje 2 pracowników na sta-
nowisko lekarza-członka komisji lekarskich 
(możliwość ustalenia indywidualnego czasu 
pracy).
Wymagania formalne określone dla 
stanowiska:
•	 niezbędne wykształcenie wyższe medyczne 

z tytułem specjalisty,
•	 pożądany tytuł specjalisty w zakresie 

neurologii, chorób wewnętrznych, chirurgii, 
psychiatrii, ortopedii, medycyny pracy, 
medycyny rodzinnej,

•	minimum 4 lata czynnego wykonywania 
zawodu lekarza.

Wymagane dokumenty:
•	 CV,
•	 list motywacyjny,
•	 kserokopie dokumentów potwierdzających 

wykształcenie, specjalizację, doświadczenie 
zawodowe, staż pracy oraz aktualne 
zaświadczenie o prawie wykonywania 
zawodu,

•	 odręcznie podpisana klauzula o następującej 

treści: „Oświadczam, że zgodnie z przepisami 
rozporządzenia Parlamentu Europejskiego 
i Rady (UE) 2016/679 z 27 kwietnia 2016 r. 
w sprawie ochrony osób fizycznych 
w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych i w sprawie swobodnego 
przepływu takich danych oraz uchylenia 
dyrektywy 95/46/WE (RODO) wyrażam 
zgodę na przetwarzanie w procesie rekrutacji 
podanych przeze mnie dobrowolnie 
dodatkowych danych osobowych 
niebędących danymi, których pracodawca 
może żądać na podstawie przepisów prawa.” 
Jeżeli nie chcesz, abyśmy przetwarzali 
dodatkowe dane o Tobie, nie umieszczaj ich 
w swoich dokumentach. 

Miejsce składania dokumentów:
Zakład Ubezpieczeń Społecznych 
Oddział we Wrocławiu 
ul. Pretficza 11 50-930 Wrocław 
Stanowisko informacji ogólnej wejście A, 
od ul. Energetycznej 
Telefon kontaktowy: 71 3606 919 
Termin składania dokumentów: 
do 31.10.2018 r.
Więcej informacji na temat naboru znajduje się 
na stronie internetowej: www.zus.pl w zakładce 
Praca w ZUS.



Prezes DRL Paweł Wróblewski

przyjmuje po uprzednim uzgodnieniu z sekretariatem,

tel. 71 798 80 52

Wiceprezes DRL Piotr Knast, czwartek, 13.00-14.00

Wiceprezes DRL ds. stomatologii Iwona Świętkowska,  

czwartek, 12.00-16.00

Wiceprezes DRL ds. kształcenia Andrzej Wojnar, przyjmuje 

po uprzednim uzgodnieniu z sekretariatem

Wiceprezes DRL i przewodnicząca Delegatury Wrocławskiej 

Bożena Kaniak, czwartek, 16.00-17.00

Sekretarz DRL Małgorzata Niemiec, czwartek, 15.15-16.00 

Skarbnik Ryszard Jadach

Pełnomocnik ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystów

lek. Aleksander Błaszczyk, tel. 603 877 518

Delegatura Jelenia Góra

Przewodnicząca Barbara Polek, wtorek 10.00-11.00

Delegatura Legnica

Przewodniczący Ryszard Kępa, wtorek, 15.00-16.00

Delegatura Wałbrzych

Przewodnicząca Dorota Radziszewska, wtorek, 15.00-16.00

Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej

Piotr Piszko, wtorek, 10.00-12.00

Przewodniczący Okręgowego Sądu Lekarskiego

Jan Spodzieja, czwartek, 11.00-13.00

T e r m i n y  d y ż u r ó w

Dolnośląski Szpital Specjalistyczny im. T. Marciniaka – Centrum 
Medycyny Ratunkowej we Wrocławiu zatrudni na umowę 
o  pracę lub umowę kontraktową chirurgów dziecięcych lub 
ortopedów i chirurgów ogólnych zainteresowanych chirurgią 
dziecięcą do pracy na Oddziale Chirurgii Dziecięcej. 
Proponujemy atrakcyjne warunki finansowania i pracę w do-
skonale wyposażonym, nowoczesnym pełnoprofilowym Od-
dziale Chirurgii Dziecięcej stanowiącym przyszłe Centrum Ura-
zowe dla Dzieci i Ośrodek Dziecięcej Onkologii Chirurgicznej 
w ramach Europejskiej Sieci Refrakcyjnej.
Umożliwiamy szeroko rozumiane doskonalenie zawodowe 
w  naszym szpitalu i  współpracujących ośrodkach krajowych 
i zagranicznych. Wymiar czasu pozostaje do negocjacji.
Szpital zastrzega sobie prawo do kontaktu tylko z wybranymi 
kandydatami.
Zainteresowanych prosimy o kontakt:
Pan prof. Jan Godziński – ordynator Oddziału Chirurgii Dzie-
cięcej, tel. 71 306 43 89 (sekretariat).

Do przesyłanych dokumentów prosimy o dołączenie oświadczenia: „Wyrażam 
zgodę na przetwarzanie przez Dolnośląski Szpital Specjalistyczny im. T. Marci-
niaka – Centrum Medycyny Ratunkowej, ul. Gen. A. E. Fieldorfa 2, 54-049 Wro-
cław, danych osobowych podanych przeze mnie dobrowolnie w celu rekrutacji 
i ewentualnego dalszego zatrudnienia zgodnie z rozporządzeniem Parlamen-
tu Europejskiego i  Rady (UE) 2016/679 z  dnia 27 kwietnia 2016 r. w  sprawie 
ochrony osób fizycznych w  związku z  przetwarzaniem danych osobowych 
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 
95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych).

Dane zbierane są przez Szpital im. Marciniaka dla potrzeb obecnej rekrutacji, 
a  w  przypadku wyrażenia przez Panią/Pana wyraźnej i  dobrowolnej zgody 
także dla potrzeb przyszłych rekrutacji. Szpital im. Marciniaka zastrzega sobie 
prawo kontaktu tylko z wybranymi kandydatami. 

GŁOGOWSKI SZPITAL POWIATOWY  
SP. Z O.O.

W GŁOGOWIE
pilnie zatrudni

LEKARZY SPECJALISTÓW W DZIEDZINIE:
•	medycyny ratunkowej do pracy w SOR w Głogowie,
•	pediatrii (O/Pediatryczny i O/Neonatologiczny)
•	 ginekologii i położnictwa,
•	 chirurgii ogólnej,
•	 anestezjologii i intensywnej terapii
•	 internistów 
•	 lekarzy rodzinnych do pracy w POZ w Głogowie.

Zapewniamy:
•	 atrakcyjne warunki płacowe,
•	 dowolna forma zatrudnienia,
•	 duże możliwości rozwoju zawodowego.

Posiadamy również wolne miejsca na szkolenie specjali-
zacyjne lekarzy w trybie rezydentury, w kierunku:
•	Oddział Neurologii i Leczenia Udarów Mózgu, 
•	Oddział Ginekologiczno-Położniczy. 

Kontakt:
Głogowski Szpital Powiatowy Sp. z o.o. w Głogowie
ul. T. Kościuszki 15, 67-200 Głogów
tel. 76 837 33 29, kom. 609 457 199,  
fax 76 837 33 77

Wydział Prawa, Administracji i Ekonomii 
Uniwersytetu Wrocławskiego we współpracy 

z Wydziałem Lekarskim Kształcenia Podyplomowego 
Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu

ogłasza zapisy na

STUDIA PODYPLOMOWE
PRAWA MEDYCZNEGO I BIOETYKI

w roku akademickim 2018/2019

Kierownik studiów: dr Agata Wnukiewicz-Kozłowska
Poziom kształcenia: studia podyplomowe
Forma prowadzenia studiów: dwusemestralne studia 
podyplomowe w trybie niestacjonarnym 
(sobota i niedziela: 2-3 zjazdy w miesiącu)
Adresaci studiów: prawnicy, lekarze, przedstawiciele innych 
zawodów medycznych (pielęgniarki, położne, ratownicy 
medyczni, fizjoterapeuci, diagności laboratoryjni, dietetycy), 
kadra zarządzająca w podmiotach leczniczych
Zasady rekrutacji: od 7 maja 2018 r. do 5 października 2018 r. 
INFO: http://podyplomowe.prawo.uni.wroc.pl/ 
Sekcja Obsługi Studiów Doktoranckich i Innych Form Kształcenia
ul. Uniwersytecka 22/26 (budynek A, parter, pok. nr 6),
50-145 Wrocław  
tel. (71) 375-23-71, +48 691944003
e-mail: podyplomowe.wpae@uwr.edu.pl 
Cena: 4600 zł

Program Studiów Podyplomowych Prawa Medycznego 
i Bioetyki zakłada dwa semestry nauki w trybie niestacjonarnym. 
Obejmuje 214 godzin, w tym 209 godzin wykładów 
i warsztatów oraz 5 godzin egzaminów. 

Wykaz przedmiotów i wykładowców dostępny na stronie DIL. 




