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0 gabinetow lekarskich/stomatologicznych i placowek
medycznych kazdego roku trafia w Polsce blisko 6 mi-
liondw pacjentow. Zgodnie z danymi Naczelnej Izby Lekar-
skiej w 2020 roku aktywnie wykonuje swoj zawod 139 944

lekarzy i 37 858 lekarzy dentystow. Z pomocg, w kontekscie
tych statystyk i epidemii, przychodzg rozwigzania IT. Przy-
chodzg, o ile lekarz je zna i potrafi z nich korzystat. Aze-
by byto bezbolesnie poprowadzimy Cie drogi Czytelniku
w trzech krokach, jak przejs¢ przez proces rejestracji i obstugi
pacjenta online. m

Q Skorzystaj z bezptatnych
narzedzi na etapie telekonsultacji

acjent juz zdecydowat, ze swojg konsultacje chce odbyc z kon-

kretnym lekarzem, jednak w wyniku ministerialnych obostrzen,
ta wizyta musi odbyc sie online... i jest problem? Wcale niel Taka
konsultacje mozna odby¢ bezproblemowo, dzieki kilku darmowym
narzedziom. W tym przypadku proponujemy: Google Hangouts
lub Whereby. Rekomendujemy pierwsze narzedzie (chat room
z unikatowym kluczem dostepu dla naszego pacjenta = wieksze
bezpieczenstwo), zaznaczajac przy tym, ze drugie jest fatwiejsze
W nauce i obstudze (Whereby wymaga tylko zatozenia konta oraz
wystania adresu naszego chat roomu do pacjenta). =

9 Skorzystaj z alternatywnych

form ptatnosci

Wie;kszoéc’ specjalistow, z ktorymi obecnie wspotpracujemy, ko-
rzysta z tradycyjnego przelewu przed konsultacjg. Wprowa-
dzenie systemu ptatnosci online (Np. kartg kredytowa) jest diugim,
drogim i czasochtonnym procesem, jednak tutaj tez istnieje alter-
natywa, a konkretnie:

- Blik - czyli metoda ekspresowego przelewu na numer telefo-
nu, ktory Panstwo zintegrujg ze swoim firmowym kontem banko-
wym (Najczesciej: Logowanie -> Konto -> Ustawienia -> BLIK). Dzieki
temu Pacjent bedzie mogt wykonac ptatnosce tuz przed, w trakcie
lub chwile po wizycie.

- PayPal - narzedzie, ktore pozwala w prosty sposob zatozyc
konto firmowe, na ktdre mogg Panstwo przyjmowac ptatnosci
Z catego Swiata bez ponoszenia znacznych kosztow prowizji —
mankament: aplikacja wymaga posiadania konta uzytkownika od

obu stron transakcji. =
MEDSCRIPT

v .

Artykut sponsorowany

PRZEJSC PRZEZ PROCES REJESTRACJI
| OBSEUGI PACJENTA ONLINE

(1)

Wykorzystuj mozliwosci

wyszukiwarki internetowej

do budowania wizerunku
dy pagent poszu-

profesjonalisty
kuje  konkretnego

specjalisty, gtbwng role od-
grywa okres od wpisania zapytania do
uzyskania odpowiedzi (np. umowienia
wizyty), na ktéry wptywajg dwie kluczo-
we wartosci:

A. spojnose informadji na nasz temat
W internecie: Lekarzu, pamietaj, ze
Twoje dane jako osoby prowadzace)
dziatalno$C gospodarcza mogg niepo-
strzezenie znalez¢ sie w takich bazach
internetowych jak: Targeo, Zumi, Panora-
ma Firm czy Pkt.pl. Postaraj sie, aby do-
stepne tam dane byty aktualne lub zgtos
sie z prosbg do administratora o usunie-
cie informacji zdezaktualizowanych.

B. klarownosc i dostepnosc informadji
na nasz temat w internecie — Lekarzu,
osobiscie polecamy zlecenie wykona-
nia strony internetowe] profesjonalnej
firmie IT (zachecamy do szerszej lek-
tury tego zagadnienia pod adresem:
www.medscript.pl). Zamiast lub dodat-
kowo mozesz tez nieodpfatnie zatozyc
konto na ,Google Moja Firma”. Ustuga
dostepna w ramach konta Google, kto-
ra pomaga w kilku prostych krokach*
stworzy¢ wizytowke Twojego gabinetu
— zarbwno w wyszukiwarce Google, jak
i mapach Google. (*proces dodania wi-
Zytowki online trwa od 2 do 3 tygodni,
gdyz firma Google weryfikuje informa-
cje nt. uzytkownika). =

Limitowana oferta specjalna
dla lekarzy

DARMOWY KONSULTING
TECHNOLOGICZNY
OD 8 LIPCA DO 14 LIPCA

Zadzwon i umow sie:

Kontakt: www.medscript.pl, kontakt@medscript.pl, + 48 510 086 810
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Komentarz aktualny

Pandemia SARS-CoV-2 odmienita oblicze wielu

\.

aspektéw naszego codziennego zycia, aktywno-

$ci zawodowej i publicznej. Wirtualne prezydia
i rady — zaréwno na szczeblu lokalnym, jak i krajowym,
zdominowaty formy dziatalnosci samorzadowej, cho¢
mam nadzieje, ze nie na state. Lipcowo-sierpniowy numer ,Medium” to
takze w pewnym sensie owoc obecnej sytuacji. Macie okazje zapoznac
sie w nim z tradycyjnymi, rocznymi sprawozdaniami z naszej dziatalno-
$ci za rok 2019. Realizujgc uchwaty Naczelnej Rady Lekarskiej, zdecydo-
walismy sie na podjecie préby przeprowadzenia zjazdu budzetowego
w formie wirtualnej, bo mimo zniesienia niektérych ograniczen zwia-
zanych z pandemig, nie byto mozliwosci przeprowadzenia naszego co-
rocznego spotkania w sposob tradycyjny: liczba dolnoslaskich delega-
tow na zjazd okregowy znacznie przekracza dopuszczalng liczbe oséb
mogacych uczestniczy¢é w zgromadzeniu. Zachecam do zapoznania sie
ze sprawozdaniami.

Goracym tematem ostatnich dni, réwniez $cisle zwigzanym z pande-
mia, byt niewatpliwie sp6r wokdt zapiséw ustawowych tzw. tarczy an-
tykryzysowej 4.0. Wér6d wielu zmian przepiséw zwigzanych z panujaca
epidemia znowelizowano takze art. 37a Kodeksu karnego, zréwnujac
mozliwg odpowiedzialno$¢ lekarza za ryzyko, jakie wiaze sie z wyko-
nywaniem tego zawodu, z przestepstwami takimi jak ,napad z nozem
w reku, pobicie kijem bejsbolowym, czy doprowadzenie ofiary do ciez-
kiego kalectwa w wyniku pobicia”. Celem nowelizacji byta zmiana zasad
wymierzania przez sady kar za przestepstwa zagrozone kara pozbawie-
nia wolnosci nieprzekraczajaca 8 lat, albowiem uwazano je za zbyt mato
dotkliwe w stosunku do niektérych przestepstw. ,Przy okazji” objeto
takze te sprawy, w ktérych lekarz niosagcy pomoc medyczng w sposéb
nieumysiny popetni tzw. btad lekarski. Natychmiastowy protest Naczel-
nej Rady Lekarskiej i préba interwencji prezesa Andrzeja Matyi u prezy-
denta RP nic nie wniosty, poza zapewnieniami strony rzadowej, ze sady
beda rozstrzygac... sprawiedliwie...

Wszystko to dzieje sie w trakcie pandemii COVID-19, gdy walczac o zy-
cie pacjentow, kazdego niemal dnia musimy ryzykowa¢, podejmujac
préby np. roznego rodzaju terapii, za ktdre, w wyniku zmiany przepiséw,
mozemy ponies¢ surowe konsekwencje prawne. Moze wiec stac sie tak,
ze lekarze, ze strachu przed wymierzeniem im bezwzglednej kary po-
zbawienia wolnosci, beda obawiali sie podjecia jakiegokolwiek ryzyka,
jakie przeciez wpisane jest w wykonywany przez nas zawod. Aktualnie
zastanawiamy sie, jakie kroki powinnismy podja¢, aby obroni¢ sie przed
konsekwencjami tych zmian legislacyjnych. Rozwazane s rézne opcje:
od akgji medialnych po apel do kolezanek i kolegéw o niepodejmowa-
nie czynnosci i zabiegéw obarczonych ryzykiem stopnia wiekszego niz
znikomy. Powraca temat tzw. klauzuli dobrego Samarytanina obowia-
zujacej w krajach europejskich i USA, ktéra chroni osoby udzielajace po-
mocy od odpowiedzialnosci cywilnej w przypadku pogorszenia stanu
zdrowia pacjenta lub jego $mierci, jesli nie nastapito razace zaniedbanie.

Jak wida¢, okres wakacyjny nie bedzie dla nas czasem odpoczynku.
Tym bardziej, ze wynik pierwszej tury wyboréw prezydenckich dobitnie
pokazat, ze wojna polsko-polska bedzie trwac w najlepsze. Spér gtéow-
nych obozéw politycznych w Polsce nasila sie i przynosi oczekiwane
przez lideréw wiodacych partii politycznych efekty: dwubiegunowos¢
sceny politycznej podsycang konfliktami. Nie tudzmy sie, ze eskalacja
konfliktow politycznych nie przeniesie sie na grunt merytoryczny. Juz
tak sie dzieje od lat, ze nie pomyst i jego realizacja sie liczy, lecz to, kto
jest jego tworca. Jesli ,urodzi” sie w obozie wiadzy — bedzie realizowany,
jesli w obozie opozycyjnym - zwalczany. Niezaleznie od jego wartosci.
Warto wykorzystac¢ okres wakacyjny nie tylko na odpoczynek - warto
réwniez znalez¢ czas na refleksje...
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Zrédto grafiki: www. pixabay.com/photos/corona-4970836/0OrnaW Zrédio grafiki: www. pixabay.com/photos/hand-3632914/guvo59

» COVID-19: DWUKROTNIE WIEKSZE tlumienia burz cytokinowych. Wyniki pierwszych obserwacji
RYZYKO ZGONU U MEZCZYZN wskazujg, ze tocilizumab znaczaco poprawia rokowanie u pa-
cjentéw z umiarkowanym lub ciezkim zapaleniem ptuc typu
Pomimo poréwnywalnej czestosci narazenia na infek- COVID-19.
cje COVID-19 w grupie kobiet i mezczyzn to witasnie
mezczyzni charakteryzuja sie ciezszym przebiegiem W badaniu wzieto udziat 129 pacjentéw hospitalizowanych

z powodu umiarkowanego lub ciezkiego przebiegu COVID-19.
65 pacjentow otrzymato tocilizumab, za$ 64 pozostatych oséb
leczono standardowo. Zdaniem lekarzy badany lek zmniejszyt
liczbe przyje¢ na intensywng terapie. — Tocilizumab dostepny
od 2010 r. jest stosowany w chorobach autoimmunologicz-
nych i zapalnych. Znamy jego skutecznos¢ oraz dziatania nie-
pozadane - thumaczy prowadzacy badanie prof. Xavier Mariet-
te. W leczeniu pacjentéw z COVID-19 zaobserwowano takze
objawy uboczne tocilizumabu, takie jak zwiekszenie ryzyka
zakazen bakteryjnych, problemy z watroba czy zmniejszenie
liczby biatych krwinek.

Wyniki badan nie zostaly jeszcze zatwierdzone przez fran-
cuski resort zdrowia z uwagi na blisko trzymiesieczny czas
trwania takiej procedury. Z uwagi na pandemie przyspie-
szono jednak ich publikacje. m

choroby i umierajg statystycznie ponad dwukrotnie
czesciej od kobiet — poinformowali autorzy pracy opu-
blikowanej na tamach ,Frontiers in Public Health".

Naukowcy zwrécili uwage na trend istotnie wiekszej
umieralnosci wsréod mezczyzn po przeanalizowaniu
danych dotyczacych pieciuset pacjentéw z czasu epi-
demii SARS w 2003 roku. Koronawirus powodujacy
COVID-19 jest bardzo podobny do tego, ktéry wywotat
epidemie SARS: faczy sie m.in. z tymi samymi biatkami
na komoérkach (ACE2). Co ciekawe, liczba tych biatek
wydaje sie wyzsza u mezczyzn, a takze u pacjentéw
z chorobami uktadu krazenia i cukrzyca, czyli choroba-
mi sprzyjajacymi ciezszej postaci COVID-19.

Zidentyfikowana réznica w czestosci umieralnosci
miedzy ptciami wymaga badan na wiekszych grupach
chorych w celu ustalenia przyczyn zaobserwowanego Zrédto: AP-HP, 2020
zjawiska. Zdaniem naukowcéw uzyskane wyniki maja
praktyczne znaczenie dla opieki nad pacjentami. -
Wedtug naszych zalecen potrzebne moze by¢ zapew-
nienie starszym mezczyznom dodatkowej pomocy
i szybkiego dostepu do oddziatéw intensywnej terapii
- méwi dr Jin-Kui Yang z chinskiego Szpitala Beijing
Tongren. m

Zrédto: Frontiers in Public Health, 2020

> KOLEJNA NADZIEJA W TERAPII COVID-19

Kolejne doniesienie francuskich lekarzy z zespotu szpi-
talnego AP-HP WSkaZUje na kOnyS’Ci terapeutyczne ze Zrédto grafiki: www. pixabay.com/photos/test-tube-5065426/ferandozhiminaicela
stosowania tocilizumabu u pacjentéw z COVID-19. To lek

. . . » KORONAWIRUS SPRYTNIEJSZY NIZ SADZONO
immunosupresyjny zalecany przede wszystkim w lecze-

niu reumatoidalnego zapalenia stawéw. W leczeniu zaka- Zdaniem chinskich badaczy koronawirus moze pozostawac
Zenia koronawirusem wykorzystuje sie jego zdolnos¢ do gteboko ukryty w ptucach pacjentéw uznanych za wyle-
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czonych i wypisywanych ze szpitali. - Nasze opracowanie
daje pierwsze patologiczne dowody na pozostatosci wiru-
sa w ptucach pacjenta (u ktérego testy daty wynik ujemny)
trzy razy z rzedu — napisali autorzy badania, ktérym kierowat
dr Xiuwu Bian z Wojskowego Uniwersytetu Medycznego
w miescie Chongqing. Swoje odkrycie opublikowali w cza-
sopismie,Cell Research”.

Do takiego wniosku doprowadzity lekarzy wyniki badania
posmiertnego 78-letniej kobiety, ktéra zmarta po tym, jak uzna-
no jg za wyleczona z COVID-19. Po otrzymaniu lekéw przeciw-
wirusowych pacjentke zakwalifikowano do wypisu ze szpitala,
gdyz trzy badania probek pobranych z nosa i gardta daty wynik
ujemny. Stan ogoélny kobiety znacznie sie poprawit, co potwier-
dzita tomografia komputerowa. Tymczasem kolejnego dnia ak-
Cja serca kobiety zatrzymata sie i pacjentka zmarta.

W trakcie autopsji wykryto kompletne wirusy otoczone
charakterystycznymi, przypominajacymi korone, ostonka-
mi ,zabunkrowane” wytacznie w gtebokich tkankach ptuc
zmartej kobiety. Co istotne, nie powodowaty one zadnych
uchwytnych objawéw. Co prawda tkanka ptucna nosita $la-
dy uszkodzen typowych dla zakazen wirusowych, niemniej
jednak nieobecnos¢ koronawirusa w innych czesciach ciata
znaczaco utrudniata jego wykrycie (w stosowanych na sze-
roka skale testach w kierunku COVID-19 nie przeprowadza
sie analizy prébek pobranych gteboko z ptuc). m

Zrédto: Cell Research, 2020
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Zrédio grafiki: www. pixabay.com/photos/disease-4392163/nastya gepp

» SUKCES KOMOREK MACIERZYSTYCH
W TERAPII HIV

W Londynie wyleczono drugiego na swiecie pacjenta z HIV
dzieki terapii z wykorzystaniem komoérek macierzystych
w trakcie leczenia przeciwnowotworowego. Przeprowa-
dzona trzydziesci miesiecy po zaprzestaniu terapii anty-
retrowirusowej seria badan kontrolnych u pochodzacego
z Wenezueli, a mieszkajacego obecnie w Londynie, czter-
dziestoletniego mezczyzny, nie wykryta obecnosci aktyw-
nego wirusa. Lekarze podejrzewaja, ze osoba ta nabyta
rzadki gen odpornosci wraz z komérkami dawcy komoérek
macierzystych zastosowanych w leczeniu onkologicznym.

Pierwszy przypadek osoby wyleczonej z zakazenia HIV od-
notowano w 2011 roku w Niemczech - trzy i pét roku po za-
konczeniu terapii komérkami macierzystymi nie stwierdzono
aktywnej obecnosci wirusa. Réwniez w tym przypadku prze-
szczepienie komérek macierzystych od dawcy z genem od-

pornosci wydaje sie by¢ przyczynga zatrzymania replika-
¢ji wirusa w organizmie. — Nasze ustalenia wskazuja, ze
sukces transplantacji komorek macierzystych jako lekar-
stwa na HIV, po raz pierwszy opisany dziewiec lat temu
u berlinskiego pacjenta, mozna powtérzyc¢ — przekonuje
prof. Ravindra Kumar Gupta z Uniwersytetu w Cambrid-
ge. Zastrzega jednak, ze taki sposob leczenia nie bedzie
dostepny dla wszystkich pacjentéw. W opisywanych
przypadkach zdecydowano sie na agresywna, obarczo-
na duzym ryzykiem niepowodzenia terapie gtéwnie ze
wzgledu na leczenie nowotworu. m

Zrédto: BBC, 2020

Zrédio grafiki: www. pixabay.com/photos/eyes-5248678/bniique

» NASZE OCZY POTRAFIA WIECE)J
NIZ NAM SIE WYDAJE

Nowe $wiatto na mechanizmy funkcjonowania naszych
oczu rzucity wyniki badania amerykanskich badaczy
z Uniwersytetu Pétnocnozachodniego w stanie lllinois.
Odkryli oni, ze neurony siatkéwki wysytajg do mézgu
nie tylko sygnaty pobudzajace - jak dotad sadzono -
lecz takze hamujace, co ma wptyw na regulacje pew-
nych pod$wiadomych zachowan. Artykut na ten temat
zostat opublikowany na tamach ,Science”

Zgodnie z obecnym stanem naszej wiedzy komunika-
cja komérek nerwowych siatkdéwki oka z mézgiem odby-
wata sie jedynie za posrednictwem sygnatéw pobudza-
jacych inne neurony do dziatania poprzez zwiekszenie
ich potencjatu czynnosciowego. Badacze w swoim eks-
perymencie wykazali jednak, ze neurony siatkéwki oka
wysylaja do mézgu réwniez sygnaty hamujace. Dzieki
zmniejszeniu potencjatu czynnosciowego innych neuro-
néw wspomagaja one kontrole rytmu okotodobowego
i regulacje ilosci docierajagcego do oczu swiatta. — Owe sy-
gnaty hamujace zapobiegaja rozregulowaniu zegara oko-
todobowego w reakcji na przyémione swiatto i zwezaniu
sie Zrenic w stabym oswietleniu. Oba te zjawiska spetniaja
adaptacyjna role w codziennym funkcjonowaniu i umoz-
liwiajg whasciwe widzenie. Uwazamy, ze wyniki naszego
badania pomoga zrozumie¢, dlaczego nasze oczy sg tak
niezwykle wrazliwe na swiatto, a nasze podswiadome za-
chowania - stosunkowo niewrazliwe - komentuje koor-
dynatorka badania, dr Tiffany Schmidt. m

Zrodto: Science, 2020

Opracowat Mariusz Kielar
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Fake news

w dobie pandemii

Czas pandemii, w ktorym obecnie sie znajdujemy, to
okres pogtebionej niepewnosci, podwyzszonego stresu,
poczucia leku i zagrozenia. Kazdy dzien przynosi nowe
informacje, dylematy i wyzwania. Miliony ludzi na ca-
tym Swiecie, pozamykani w swoich domach, duzo czasu
spedzajg przed ekranami telewizoréw i komputerow,
odbierajac nieprzerwany strumien informacji. Ten wyjat-
kowy okres — czas kryzysu - sprzyja wytwarzaniu i roz-
przestrzenianiu sie fatszywych informacji zwigzanych
z koronawirusem. Poniewaz sytuacja jest nowa i wazna
dla naszego zdrowia i zycia, kazda wiadomosé zwigzana
z wirusem nabiera szczegdlnego znaczenia. To, czy ma
ona jakiekolwiek umocowanie w rzeczywistosci, niestety
czesto schodzi na drugi plan.

uz od samego poczatku rozwoju pandemii mozemy obserwowac lawinowy

wzrost fatszywych informacji zwigzanych z wirusem. Wiadomosci te sa czasami

stosunkowo niegroznymi ktamstwami. Moglismy przyktadowo natrafi¢ w sieci na
zdjecia wymartych gatunkéw zwierzat, ktore rzekomo pojawity sie w miastach, gdzie
ludzie zostali zmuszeni do pozostawania w swoich domach, czy informacje o tym,
ze Cristiano Ronaldo przerabia swoje hotele na szpitale dla chorych na COVID-19.
Czasami jednak takie informacje moga miec katastrofalne skutki. Fake news mowia-
cy o tym, ze technologia 5G sprzyja zakazeniu wirusem sprawit, ze na catym Swiecie
grupy ludzi dokonywaty podpalen masztéw telefonicznych, zdarzaty sie takze ataki
na pracownikéw sieci komérkowych. Inna fatszywa informacja zwigzana z leczeniem
zakazenia wirusem przy pomocy alkoholu doprowadzita do $mierci kilkunastu oséb
w Iranie.

Przytoczone przyktady pokazuja, ze fatszywe wiadomosci zwigzane z wirusem sa
obecnie wyjatkowo groZne. Dzieje sie tak dlatego, ze dotycza naszych podstawowych
potrzeb, jakimi sg zycie, zdrowie, bezpieczenstwo. Sytuacje pogarsza fakt, ze Zzrédtem
dezinformacji sg czesto znane i wptywowe osoby. Na przyktad Donald Trump poréw-
nywat wirusa COVID-19 do grypy, twierdzit, ze storice ,zatatwi” wirusa. Sugerowat, ze
skoro ptyny do dezynfekcji sg tak skuteczne w jego zabijaniu, to moze warto by je
wstrzykiwaé w ciata 0séb zakazonych. Na szczescie bardzo szybko do wypowiedzi
prezydenta USA odniést sie komisarz FDA dr Stephen Hahn, proszac spoteczenstwo
0 to, aby nie jes¢ ani nie wstrzykiwac sobie sSrodkéw do dezynfekgji. Ostrzezenie przed
podobnym postepowaniem umiescita takze na swojej oficjalnej stronie Swiatowa Or-
ganizacja Zdrowia. Do ilu 0séb trafit przekaz Trumpa, a do ilu komisarza FDA, w chwili
pisania tego artykutu jeszcze nie wiemy, ale odpowiedz na to pytanie moga przynies¢
przyszte statystyki przyjec¢ na ostrych dyzurach. Jak wida¢, warto pochyli¢ sie nad zja-
wiskiem fake newsdw i przyjrzec sie mu blizej.

Czym jest fake news?

Zacznijmy od definicji. W Matym Leksykonie Postprawdy Fundacji Wolnos¢ i Demokra-
cja znajdujemy nastepujace wyjasnienie: ,Pojecie fake news najczesciej definiowane
jest jako fatszywa wiadomos¢, czesto o charakterze sensacyjnym, publikowana w me-
diach z intencja wprowadzenia odbiorcy w btad w celu osiagniecia korzysci finan-
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sowych, politycznych lub prestizowych”.
Dalej autorzy leksykonu zaznaczaja:
Walka z fake newsami jest trudna, albo-
wiem czesto odpowiadaja one na psy-
chologiczne czy polityczne oczekiwania
odbiorcow. Niemniej jest konieczna,
gdyz fatszywe wiadomosci zagrazaja
debacie publicznej, podkopujac zaufa-
nie do mediéw”. Wyrazenie ,fake news”
zostato rozpropagowane przez Donal-
da Trumpa w kampanii prezydenckiej
w 2016 roku. Polityk okreslat nim nie-
korzystne informacje na swdj temat.
W przestrzeni publicznej okreslenie ,fake
news"” stato sie tak popularne, ze zostato
wybrane na stowo (wyrazenie) roku 2017
m.in. w Stanach Zjednoczonych i Belgii.
Na podstawie studiéw przypadkéw
wyodrebniono nastepujace kategorie
fatszywych wiadomosci zaliczanych do
fake newsow:
1. nieprawdziwe, zmyslone opowiesci;
2.newsy wytworzone w celach propa-
gandowych, politycznych lub komer-
cyjnych, bedace celowym klamstwem
(deliberate deception);
3.fake newsy oparte na czesciowo praw-
dziwych informacjach, poddanych
manipulacji;
4. fatszywe wiadomosci o charakterze sa-
tyrycznym;
5.prawdziwe wiadomosci uznawane



Fot. z archiwum autoréw

za fake newsy przez osoby lub insty-
tucje z powodu ich negatywnej dla
tych oséb lub instytucji zawartosci (za:
https://wid.org.pl/wp-content/uplo-
ads/E_wydanie-Maty-Leksykon-Post-
prawdy.pdf, s. 28).

Dlaczego powstaja fake newsy?
Tytut ksiazki znanego amerykanskiego
psychologa Elliota Aronsona ,Cztowiek
— istota spoteczna” - dobitnie okresla na-
sza nature. Zyjemy w grupach, komuni-
kujemy sie ze sobg, potrzebujemy siebie
nawzajem, aby przetrwac. Z powodu na-
szej spotecznej natury osobe wchodza-
ca w posiadanie wiedzy charakteryzuje
naturalna potrzeba podzielenia sie nia
ze swoja grupa. Potrzeba jest tym wiek-
sza, im owa wiedza wydaje sie by¢ bar-
dziej przydatna spotecznosci lub zaprze-
czajgca wczesniejszym przekonaniom.
Przyktadowo cztowiek, ktory przypad-
kiem odkryt nowy sposéb na towienie
ryb, mégt podzieli¢ sie ze swoja grupa
nowo zdobyta wiedzg, dzieki czemu inni
mieli szanse zdoby¢ cenng umiejetnosc
i w konsekwencji grupa zyskiwata szanse
rozwoju.

Jak wida¢, zrédet potrzeby dzielenia sie
zinnymi nowa, przydatna, czesto kontro-
wersyjng wiedza mozna sie doszukiwac
w teorii ewolucji. Rozpowszechnianie

» LEK. DARIUSZ DELIKAT

Lekarz laryngolog i psycholog. Absolwent Akademii Medycznej we Wroctawiu oraz Uniwersytetu
SWPS. Posiada wieloletni staz pracy w szpitalu i przychodni oraz w branzy farmaceutycznej, gdzie
m.in. zarzadzat dziatem HR i dziatem szkoleri. Autor wielu programow szkoleniowych z zakresu szero-
ko pojetych umiejetnosci psychologicznych. 0d 5 lat prowadzi cieszace sie zainteresowaniem szkole-
niaw Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej (Wywieranie wptywu na zachowania i postawy pacjentéw, Lekarz
asertywny..., Analiza transakcyjna na co dzien..., Wypalenie zawodowe, Psychologia pacjenta...).

» MGR TOMASZ DELIKAT

Psycholog, trener i konsultant. Absol-
went i wspotpracownik Uniwersytetu
SWPS. Codzienng praktyke szkolenio-
wa faczy z prowadzeniem badan psy-
chotechnicznych oraz konsultacjami
w poradni zdrowia psychicznego.

Tekst Dariusz Delikat i Tomasz Delikat

wiadomosci nie zawsze jednak przynosi pozytywne skutki, poniewaz nie kazda in-
formacja, ktérg otrzymujemy, i ktéra wydaje sie nam interesujaca i cenna - jest taka
w rzeczywistosci. A gdy przekazujacy informacje robi to impulsywnie, bez chocby
chwili refleksji, efekty moga by¢ trudne do przewidzenia. Niestety, w czasach wszech-
obecnych social mediéw przewazajg wtasnie impulsywne zachowania, dlatego mo-
zemy obserwowac zjawisko masowego przekazywania informacji bez wczeséniejsze-
go ich zweryfikowania. Dzieje sie tak, poniewaz weryfikacja informacji wymaga od
nas wysitku poznawczego, a oszczedzanie zasobow energii lezy w naszej naturze.
Unikamy wiec jej wydatkowania, jesli nie widzimy absolutnej do tego koniecznosci.

W dalekiej przesztosci bezwartosciowe czy fatszywe informacje stosunkowo szybko
ulegaty samoweryfikacji, np. gdy ktos otrzymat nieprawdziwg informacje o jadalnosci
danego owocu, btyskawicznie mégt sam sie przekonac, czy informacja, ktéra otrzy-
mat, byta prawdziwa. Informacja fatszywa zwykle konczyta swoje zycia razem z osoba,
ktéra w nig uwierzyla, stanowigc ostrzezenie dla innych.

Nasze naturalne sktonnosci szybko zaczeli i wcigz wykorzystujg swiadomie ci, kté-
rzy poprzez upowszechnianie znieksztatconych lub fatszywych wiadomosci chca re-
alizowac swoje partykularne cele. Historia i wspétczesnos¢ jest petna takich przykfa-
déw. Zanim nastata era nowych technologii, monopol na informacje miaty rzady i ich
specjalistyczne agendy. Gdy jednak internet stat sie powszechnie dostepny, sytuacja
zmienita sie diametralnie.

Obecnie kazdy uzytkownik internetu ma takie same mozliwosci przekazywania in-
formacji i ksztattowania opinii, jak cate instytucje medialne, naukowe czy nawet rzady
panstw. Dzieje sie tak, poniewaz jedyne, co rézni nas - pojedynczych uzytkownikéw
- od takich poteg medialnych jak np. CNN, czy Fox News to liczba followerséw, sub-
skrybentéw naszego kanatu (liczba oséb, ktéra polubita nasz profil). Social media zo-
staly zaprojektowane tak, aby wszystko byto proste, tatwe, szybkie i bezwysitkowe.
Wystarczy klikna¢, by nasz mézg zalata fala dopaminy. Euforie wywotuja kolejne lajki
i komentarze pojawiajace sie pod naszym postem. A im informacja jest bardziej kon-
trowersyjna, tym wieksze wzbudza poruszenie i ma wiekszy zasieg. Kryteria oceny
przesunety sie ewidentnie z jakosciowych na ilosciowe. To liczba odbiorcéw swiadczy
o sile danego przekazu, a nie jego jakos¢ i rzetelnos¢. Chociaz fake news obecny jest
od czasu, gdy zaczeli$my sie ze soba komunikowa¢ i wykorzystywac ktamstwo dla »
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EPIDEMIA W ODWROCIE - FAKT CZY FAKE NEWS?

realizowania whasnych celéw, to terazniejszos¢, jak w soczewce skupia i ukazuje skale
tego zjawiska.

Jak przeciwdziatac¢ fake newsom?
Wiekszos¢ z nas nie wytwarza i nie wykorzystuje fake newséw do realizacji swoich
osobistych celdw - jednak stajac sie ofiarami dezinformacji, czesto bezwiednie do-
ktadamy swoja cegietke do catego procederu. Robimy tak, bezrefleksyjnie przekazu-
jac dalej niesprawdzone i fatszywe informacje. Jesli wiekszo$¢ z nas wktadataby cho¢
troche wiecej wysitku w weryfikacje otrzymanych wiadomosci, fake news nie mégtby
sie tak tatwo rozprzestrzeniac. Zanim przekazemy intrygujaca nas informacje, warto
zachowac sie jak badacz, ktéry po odkryciu nowego zjawiska, zanim podzieli sie nim
z resztg naukowego swiata, dokonuje jego wnikliwej weryfikacji.

Odpowiadajac na pytanie, co robi¢ w obliczu zalewajgcej nas fali fake newséw, sen-
sowna wydaje sie procedura trzech krokéw/pytan. Stosujmy ja za kazdym razem, gdy
zamierzamy powieli¢ dang informacje.

Po pierwsze - sprawdz, kto jest autorem informacji
Fake news bardzo czesto jest anonimowy, autor ukrywa sie pod fatszywym nazwi-
skiem lub pseudonimem. Najprostsze moze by¢ btyskawiczne ,wygooglowanie” auto-
ra lub organizacji podpisujacej sie pod informacjg. Osoba przekazujgca wartosciowg
wiadomos¢ nie ukrywa sie, rzetelni autorzy nie s3 anonimowi, poniewaz nie musza
obawiac sie ujawniania swojej tozsamosci.

Warto tez sprawdzi¢, czy informacja nie zostata juz wczesniej zdemaskowana lub
okreslona jako ktamstwo (fake news bardzo czesto powiela stare, kragzace w spote-
czenstwie mity).

Po drugie - zadaj sobie pytanie - jakie sa dowody, ze informacja jest prawdziwa
Czy wiadomos¢ zawiera w sobie dowody, ktére mozna zweryfikowaé, odnosniki do
rzeczywistosci, przyklady (moga to by¢ filmy, zdjecia, wywiady)? BadZzmy jednak
ostrozni, poniewaz technologia stwarza mnéstwo mozliwosci manipulowania mate-
rialami i tworzenia fatszywych dowodéw.

Po trzecie - zadaj sobie pytanie, czy wiadomos¢, ktora dostales, jest jednostron-

na (stronnicza)

Czy jednostronnie i bezkrytycznie co$ wychwala lub krytykuje. Rzeczywistos¢ nigdy
nie jest czarno-biata. Jesli wiadomos¢ ukazuje tylko jedng strone zjawiska, pomija-
jac ztozonos¢ rzeczywistosci, mozemy podejrzewaé, ze zostata stworzona w jakims$
konkretnym celu, na zamdwienie - np. aby co$ zareklamowac¢ lub gorzej — zniestawi¢
osobe lub cafg grupe spoteczna.

Procedura 3 krokéw zaktada podjecie dziatan weryfikacyjnych wzgledem powzietej
informacji. Jest to niejako metoda leczenia. Jak powszechnie wiadomo, lepiej zapo-
biegac niz leczy¢, dlatego warto stosowac dziatania profilaktyczne, takie jak np.:

« zachowywanie ostroznosci wobec nowosci, rewelacji, kontrowersyjnych informa-
¢ji (zbuduj postawe krytycznego obserwatora i korzystaj ze swojej inteligencji oraz
zdrowego rozsadku);

- wyrabianie nawyku korzystania wytgcznie z renomowanych zrédet informacji, jaki-
mi sa np. punktowane czasopisma naukowe, opracowania, raporty z badan;

« wykorzystywanie dostepnych w sieci mozliwosci zwracania sie z pytaniem do eks-
perta z danej dziedziny;

« pogtebianie swojej wiedzy i zdobywanie doswiadczen — im bedg wieksze, tym trud-
niej bedzie nami manipulowac.

Przeciwdziatanie fake newsom jest mozliwe, cho¢ wymaga od nas zaangazowania
i wysitku. Warto poswieci¢ na te aktywnosc troche czasu i energii, bo to od nas zalezy
w duzej mierze, czy fake news — rozprzestrzeniajac sie — bedzie odzwierciedlac rzeczy-
wistosc¢ czy ja wypaczac. B

Zrédta:

« https://wid.org.pl/wp-content/uploads/E_wydanie-Ma%25C5%2582y-Leksykon-Postprawdy.pdf

+ https://fakenews.pl/spoleczenstwo/nie-w-indiach-nie-pojawil-sie-gatunek-uznany-za-wymarly/

- https://fakenews.pl/rozrywka/czy-cristiano-ronaldo-przeksztalci-swoje-hotele-w-szpitale/

« https://www.businessinsider.com/77-phone-masts-fire-coronavirus-5g-conspiracy-theory-2020-5?IR=T

« https://www.independent.co.uk/news/world/middle-east/coronavirus-iran-deaths-toxic-methanol-
alcohol-fake-news-rumours-a9487801.html
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« https://www.theguardian.com/us-news/2020/
apr/24/trump-disinfectant-bleach-coronavirus-
claims-reaction

« https://www.who.int/emergencies/diseases/
novel-coronavirus-2019/advice-for-public/my-
th-busters?gclid=CjwKCAjw57b3BRBIEiwATImy
toHe1wCjJiDM740pWWYR1683IgNbLIWSsOEPtf
rMD1-L50Pp_Th1wkxoCR30QAvD_BwE#bleach

« Aronson Elliot, Czfowiek istota spoteczna (1972)

KOMUNIKAT

4. MISTRZOSTWA POLSKI
LEKARZY W BIEGU ALPEJSKIM

Komisja Sportu, Kultury i Turystyki DRL
zaprasza wszystkich sympatykéw spor-
tu do wziecia aktywnego udziatu w Mi-
strzostwach Polski Lekarzy w Biegu
Alpejskim, ktére odbeda sie 9 sierpnia
2020 r. (niedziela) w Ludwikowicach
Ktodzkich, w ramach 11. Biegu na Wiel-
ka Sowe.

*Bieg rozegrany zostanie w stylu al-
pejskim (pod gore). Dystans — 9,6 km.
Suma przewyzszen - 600 m.

W zwigzku ze stanem pandemii or-
ganizator prosi zawodnikéw o za-
chowanie odpowiedniego dystansu
miedzy sobq oraz noszenie maseczek
w takich miejscach jak: biuro zawo-
dow, WC, miejsce wydawania i spo-
zywania positkow, przejazd autobu-
sem, linia mety, ceremonia dekoracji,
wejscie do strefy startu, strefa mety,
szczyt Wielkiej Sowy i zejscie na Prze-
tecz Sokola/powrét na miejsce startu,
w wielu punktach miasteczka zawo-
dow oraz na mecie ustawione beda
punkty do dezynfekgji rak.

Zapisy:

www.biegigorskie.pl lub https://onli-
ne.datasport.pl/zapisy/portal/zawo-
dy.php?zawody=4624 (w formularzu
zgtoszeniowym zaznaczy¢: Mistrzo-
stwa Polski Lekarzy)

Kontakt do koordynatora:
Jerzy Stobodzian, kom. 602 486 406,
e-mail: jerzyslobodzian@gmail.com




Koniec epidemii?

Tekst Agata Grzelinska

Pytanie o to, czy pandemia SARS-CoV-2 wygasa samoistnie, czy tez jest wygaszana, wydaje
sie zasadne. W obliczu gospodarczej zapasci rzad najpierw poluzowat, a potem stopnio-
wo zniost wiekszosc¢ sanitarnych obostrzen. W gtowach wielu ludzi zagoscita wiec radosna

mys$l, ze zagrozenie mineto. Nic bardziej mylnego...

idok cztowieka w maseczce na ulicy to juz sytuacja
Wnaprawde wyjatkowa. Cho¢ nadal mamy obowig-

zek zakrywania nosa i ust w sklepach czy autobu-
sach, coraz mniej 0s6b go przestrzega. Liczby nowych zakazen
podawane przez media przechodzg niezauwazone. Nie braku-
je tez sceptykdw, ktorzy nie wierzg w jakiekolwiek zagrozenie.
Problem w tym, ze dla wirusa nie ma to zadnego znaczenia.

- Epidemia trwa. Z biologicznego punktu widzenia nie ma
najmniejszego powodu, zeby wirus przestat krazy¢ — nie po-
zostawia watpliwosci dr hab. Egbert Piasecki, prof. Instytutu
Immunologii i Terapii Doswiadczalnej im. Ludwika Hirszfelda
Polskiej Akademii Nauk we Wroctawiu, kierownik Laborato-
rium Wirusologii. — Skoro sg ludzie wrazliwi, to wirus sie roz-
przestrzenia. | dopdki nie bedzie szczepionki albo odpornosci
populacyjnej, to tak bedzie sie dziato z r6zng intensywnoscia.
Bariera powstanie dopiero wtedy, kiedy zakazenie przejdzie
okoto 20 milionéw Polakéw.

W drugiej potowie czerwca Ministerstwo Zdrowia informuje
$rednio o 300-400 nowych przypadkach dziennie. Rekordo-
wa byta $roda, 17 czerwca, gdy potwierdzono ich 506. Ciagle
mamy tez doniesienia o nowych ogniskach zakazenia i to w ca-
tej Polsce, ostatnio w Toruniu, Rzeszowie, Warszawie. Zdaniem
prof. Piaseckiego mozna szacowac, ze w tej chwili w Polsce za-
kazenie przeszto lub przechodzi 1-2% spoteczenstwa, wiec do
wspomnianych 20 milionéw jeszcze daleko. Zakaznicy i wiru-
solodzy sg zgodni - szybkiego korica epidemii nic na razie nie
zapowiada.

- Epidemia ani nie jest wygaszana, ani nie wygasa. | nic nie
wskazuje na to, zeby miata wygasna¢ w najblizszym czasie.
Przeciwnie - bioragc pod uwage to, co sie dzieje na Swiecie
i znaczny wzrost liczby przypadkow, nalezy sie spodziewad,
ze potrwa jeszcze diugo — méwi prof. dr hab. n. med. Brygida
Knysz, kierownik Katedry i Kliniki Choréb Zakaznych, Choréb
Watroby i Nabytych Niedoboréw Odpornosciowych Uniwersy-
tetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu. Dodaje,

ze obecnie najwiecej nowych zakazen przybywa w Ameryce
Potudniowej. - W Europie jest ich mniej, ale my nie jesteSmy
w czotéwce tych krajéw europejskich, gdzie widac spadek licz-
by aktywnych zakazen. Jestesmy, niestety, w tej grupie panstw,
gdzie caly czas epidemia sie utrzymuje i gdzie liczba nowych
zachorowan codziennie wzrasta.

Typowa letnia sytuacja i mata liczba testow
Znawcy tematu przyznaja, ze latem nieco mniej ludzi choruje
na choroby przenoszone droga powietrzno-kropelkowa i wyja-
$niaja, ze to typowa sytuacja dla wiruséw szerzacych sie w ten
sposdb, gdy jest cieplej, czesciej wietrzymy mieszkania i prze-
bywamy na zewnatrz, a wiec w pewnym dystansie od innych
ludzi. Najintensywniej bowiem przenoszg sie one, gdy jest su-
cho, temperatura oscyluje w granicach 4-6 stopni.

- Nie zmienia to faktu, ze epidemia trwa i ze 75-80% zaka-
zonych przechodzi chorobe subklinicznie lub bezobjawowo
- podkresla prof. dr hab. n. med. Krzysztof Simon, ordynator
1. Oddziatu Choréb Zakaznych Wojewddzkiego Szpitala Spe-
cjalistycznego im. J. Gromkowskiego we Wroctawiu, kierownik
Kliniki Choréb Zakaznych i Hepatologii Uniwersytetu Medycz-
nego we Wroctawiu oraz konsultant wojewddzki w dziedzinie
choréb zakaznych dla wojewdédztwa dolnoslaskiego. — Ludzie
w ogdle nie wiedzg, ze s3 zakazeni, co dowiodly przesiewowe
testy gornikéw na Slasku. Oni przewaznie nie mieli zadnych
objawoéw. Pytanie brzmi wiec: ile mamy zakazonych, ktérzy
przebyli chorobe i s3 przypadkami bezobjawowymi?

Niewykrywany wirus krazy swobodnie. Zakaznik nie ma wat-
pliwosci, ze gdyby przesiewowe badania prowadzono jedno-
czesnie we wszystkich kopalniach w Polsce i innych duzych za-
ktadach, statystyki siegatyby moze i kilku tysiecy przypadkéw
dziennie.

Powody, dla ktérych nie robi sie masowych testéw, wyjasnia
dr n. med. Pawet Wréblewski, prezes Dolnoslaskiej Rady Lekar-
skiej, dyrektor Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej »

— Na razie Zrédlo grafiki: www. pixabay.com/ph.c.)gcisa/lcovid—50§4887/GeraIt w drug iej po towie
konsekwentnie : czerwca Ministerstwo
realizowana jest ‘ i Zdrowia informuje
polityka rozciggania . o A srednio o 300-400
epidemii w czasie, o P nowych przypadkach
aby nie dopusci¢ do \ dziennie.
paralizu systemu opieki —_ Rekordowa byta
zdrowotnej w przypadku sroda, 17 czerwca,
kumulacji duzej liczby gdy potwierdzono
ciezkich zachorowan. (...) ich 506.
- mowi prezes DRL.
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. EPIDEMIA W ODWROCIE - FAKT CZY FAKE NEWS?

we Wroctawiu: — Na razie konsekwentnie realizowana jest poli-
tyka rozciggania epidemii w czasie, aby nie dopusci¢ do para-
lizu systemu opieki zdrowotnej w przypadku kumulacji duzej
liczby ciezkich zachorowan. Nadal czekamy na skuteczny lek
lub szczepionke — méwi prezes DRL. — Procent populacji, kt6-
ry przechorowat COVID-19, jest jeszcze stosunkowo niewielki,
wiec trudno moéwic o wygasaniu epidemii. Staramy sie utrzy-
mywac liczbe zachorowan na mniej wiecej statym poziomie,
zastepujac ucigzliwe dla spoteczenstwa restrykcje tagodniej-
szymi zaleceniami przeciwepidemicznymi. Jesli jednak w efek-
cie beztroskiego podejscia do wprowadzonych zasad dojdzie
do wzrostu liczby zachorowan, restrykcje powrodca.

Druga fala na zyczenie

Obserwujac ludzi w przestrzeni publicznej, trudno nie miec
wrazenia, ze prosimy sie jako spoteczenstwo o ktopoty. Nikt
nie egzekwuje obowigzku noszenia maseczek, zachowywa-
nia dwumetrowego dystansu czy organizowania zgromadzen
do 150 os6b. Jak méwi prof. Piasecki, przechodzimy na model
szwedzki, gdzie nie ma obostrzen, sg jedynie pewne zalece-
nia. Tyle, ze tam ludzie biora je sobie do serca bardziej niz nad
Wistg i Odra.

Wydawac by sie mogto, ze skoro zycie wraca do normy, to nie
ma powodow do niepokoju. Ludzie entuzjastycznie przyjmuja
informacje o wznowieniu lotéw bez ograniczen i mozliwosci
podrézowania, takze za granice.

- Patrze na to wszystko z niepokojem. Do niedawna bytam
optymistka, jesli chodzi o epidemie. W tej chwili méj optymizm
jest znacznie mniejszy, poniewaz widzimy, jakie sa liczby -
przyznaje prof. Knysz. - Co chwile pojawiajg sie w Polsce nowe
ogniska, nie tylko na Slasku. Tam rzeczywiscie jest duzo zaka-
zen, ale ogniska sa tez w innych wojewoédztwach i to w szpita-
lach, domach pomocy spotecznej, czy na licznych rodzinnych
spotkaniach badZz wydarzeniach publicznych, ktére skupity
duzo ludzi w bliskiej odlegtosci na dtuzszy czas.

Prawdopodobnie w najblizszych tygodniach sytuacja nie
ulegnie radykalnej zmianie. Z ta nalezy sie liczy¢ jesienia, kiedy
bedziemy wiecej czasu spedza¢ w pomieszczeniach zamknie-
tych. Kierownik Kliniki Choréb Zakaznych i Hepatologii Uniwer-
sytetu Medycznego we Wroctawiu zwraca uwage, ze jesienig
koronawirus nie bedzie jedynym atakujgcym ludzi wirusem.

- W tym okresie zwykle szerza sie tez inne choroby zakaz-
ne przenoszone droga kropelkowa, jak przeziebienia, grypa,
paragrypa i szereg innych — méwi prof. Simon. - Ta zbieznos¢
moze, nie musi, ale moze przebiega¢ w sposéb katastrofalny.
Jesli pacjent przebedzie grype (a czasem przechodzi sie jg dos¢
ciezko), do tego ma inne choroby, jest otyly i ma ponad 65 lat
i chwata Bogu nie umrze, to jesli zostanie nastepowo zakazony
koronawirusem, prawdopodobnie juz wtedy nie przezyje.

Czas nauki i postepu medycyny

Na samoistne wygasniecie wirusa na razie nie ma wiec co li-
czy¢. Dlatego trzeba robi¢ wszystko, by go zatrzymad. Profesor
Brygida Knysz nie ma ztudzen - nie radzimy sobie z epidemia.
Co zrobi¢, zeby to zmienic¢?

- Albo trzeba znéw wprowadzi¢ obostrzenia, jakich doswiad-
czyliSmy niedawno, co nie jest mozliwe na dtuzsza metg, albo
zastosowac skuteczng profilaktyke, czyli szczepionke oraz leki
- moéwi zakazniczka. Spodziewa sie, ze jesienig bedzie mozna
powiedzie¢ co$ wiecej na temat szczepionek. Nadzieje na to,
ze prace nad jej opracowaniem zakoncza sie niebawem, daja
ostanie doniesienia medialne. Ot6z kilka krajéw Europy Za-
chodniej juz podpisato umowe z jedng z firm (ktérej prace nad
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szczepionka sg najbardziej zaawansowane) na 300 milionéw
dawek, jak tylko szczepionka bedzie dostepna.

Walka z wirusem to naukowy wyscig z czasem. Trwajg pra-
ce nad szczepionkg i poszukiwania skutecznego leku. Z jednej
strony w laboratoriach naukowcy prébuja wynalez¢ nowy spe-
cyfik, z drugiej lekarze na szpitalnych oddziatach uczj sie no-
wego zastosowania dla juz istniejacych preparatéw. W szpitalu
przy ul. Koszarowej we Wroctawiu do terapii wykorzystywane
sg wszystkie leki dostepne w Swiecie do leczenie tego zakaze-
nia. Z coraz wiekszymi sukcesami.

- Bylismy jako zespét jednymi z pionieréw w tej czesci Eu-
ropy w stosowaniu lekéw przeciwwirusowych: Kaletry, Ry-
bawiryny, Remdesiviru, osocza itd. Nabraliimy ogromnego
doswiadczenia - przyznaje prof. Krzysztof Simon. - Zdecydo-
wanie zmniejszylismy liczbe tych przypadkéw z zapaleniem
wirusowym ptuc (to jest podstawowa manifestacja COVID-19),
ktdre przechodza w stan zaawansowanej niewydolnosci kraze-
niowo-oddechowej w przebiegu zakazenia i trafiajg na ,erke’”.
Na to sie skfada cate nasze postepowanie terapeutyczne (anty-
biotyki, leki przeciwkrzepliwe, leki przeciw grypie, potencjalnie
leki przeciw SARS-CoV-2, osocze i leki blokujace niektore cyto-
kiny, intensywna tlenoterapia, uwazne monitorowanie, bardzo
wczesna rehabilitacja oddechowa).

O tym, jak ciezka jest to walka, najlepiej méwig liczby. Spo-
$réd 10 pacjentéw, ktérzy trafiajg na OIOM w stanie zaawan-
sowanej niewydolnosci krazeniowo-oddechowej, przezywa
dwéch. - | tych dwdch to jest nasz wspolny sukces, jakkol-
wiek strasznie to brzmi. Na poczatku epidemii, umieralnosc
byta jeszcze wyzsza. Teraz znacznie mniej oséb trafia na ,erke”
— moéwi prof. Simon. — Nauczylismy sie walczy¢ z tym wirusem.
To jest efekt postepu naszej wiedzy, zaufania do pewnych me-
tod i wprowadzania kolejnych nowoczesnych terapii, a takze
wspotpracy zespotdw, ktére sie zajmuja chorymi, nas zakazni-
kow klinicystow, ale takze intensywistow, ktérzy z nami bardzo
Scisle wspétpracuja, a my — z nimi.

Wciaz brakuje preparatu, ktéry unicestwiatby wirusa SARS-
-CoV-2. Wszystkie dostepne dotychczas dziatajg objawowo,
tzn. zmniejszg skutki zakazenia, zapalnos¢ i Smiertelnos¢, ale
nie likwiduja przyczyny.

- Nie ma jeszcze lekéw zapobiegajacych chorobie COVID-19.
Te, ktdére w tej chwili s stosowane, majg za zadanie zatrzymac
namnazanie sie wirusa — mowi znany specjalista choréb zakaz-
nych prof. dr hab. n. med. Andrzej Gladysz. Dodaje, ze leki anty-
retrowirusowe i przeciwmalaryczne maja hamowac replikacje
wirusa lub zmniejszy¢ skutki odczynu zapalnego, jak np. kolej-
ny lek - deksametazon. Niektére, jak chlorochina, o ktérej tyle
dyskutowano, majg mie¢ tez dziatanie hamujace replikacje wi-
rusa. — Jezeli jest preparat, ktory hamuje namnazanie sie wiru-
sa, to rzeczywiscie on moze budzi¢ szczegélne nadzieje. W tym
wszystkim jest jeszcze potrzebna racjonalna strategia, dosto-
sowanie wiaczenia terapii do etapu choroby. Wazne, zeby leki
hamujgce namnazanie wiaczy¢ w odpowiednim czasie, a wiec
gdy tylko pojawiaja sie objawy.

Profesor Gtadysz wyjasnia, ze deksametazon, okrzykniety
ostatnio hitem, to syntetyczny odpowiednik glikokortykoste-
roidu nadnerczy, ktéry rzeczywiscie dziata przeciwzapalnie
i bedzie wygaszat stynng burze cytokinowa (czyli nadmierna
reakcje uktadu immunologicznego). - Zastosowanie tego leku
to racjonalne dziatanie objawowe, ktére zmniejszajac odczyn
zapalny w ptucach, zmniejsza powierzchnie nieskutecznej wy-
miany tlenu — ttumaczy byty krajowy konsultant w dziedzinie
choréb zakaznych. — Hamuje wysiek zapalny i w ten sposéb
pozostawia mozliwo$¢ wymiany tlenu miedzy pecherzykiem



ptucnym a naczyniami w $cianie pecherzyka, ktore s objete  zapalny u dzieci. Sledzi go m.in. prof. Leszek Szenborn we wro-
procesem zapalnym. Ograniczenie stanu zapalnego zwiek- ctawskiej Klinice Pediatrii i Choréb Infekcyjnych — méwi prof.
sza mozliwo$¢ wymiany tlenowej, dlatego ten lek budzi taka  Brygida Knysz. — Biorgc pod uwage, ze jest to choroba $réd-
duza nadzieje, bo sie zorientowano, ze po wigczeniu go stan  btonkéw (tak ja mozna nazwac), nalezy sie liczy¢ z réznymi
pacjentéw nie pogarszat sie, a wrecz poprawiat sie, a nawet objawami. Wcigz jest tez za wczesnie, by méc powiedzie¢ cos
umozliwiat przetrwanie najgorszego okresu niewydolnosci  konkretnego o dalszych skutkach COVID-19, zwtaszcza o tym,
oddechowej, ktora najczesciej byta czynnikiem krytycznym  czy wywotuje on trwate uszkodzeniach. Na to potrzeba kilku
warunkujacym zgon. lat, a przynajmniej kilkunastu miesiecy. Trzeba sie liczy¢ z na-
Réwnolegle do odkrywania nowych metod leczenia poja- stepstwami pulmonologicznymi czy kardiologicznymi, niewy-
wiajg sie kolejne, nieznane dotad problemy kliniczne. - Caty  kluczone, Ze beda to trwate uszkodzenia. B
medyczny $wiat obserwuje teraz tzw. wielonarzadowy zespét

» LEK. MARCIN LEWICKI
(ztonek Zarzadu Krajowego 0ZZL,

cztonek Zespotu ds. Polityki Lekowej
i Farmakoterapii NRL

Tekst Marcin Lewicki

gdy premier zostat juz zwolniony ze szpitala po przedtuzajacej sie

w nieskoriczonos¢ hospitalizacji z powodu infekcji COVID-19, spora
czesc¢ swiata nie dawata mu zbyt wielkich szans na dalsze sprawowanie urzedu.
Wtedy tez zdecydowano o wprowadzeniu czesciowych restrykcji w przemiesz-
czaniu sie oraz o ograniczeniu kontaktéw miedzyludzkich.

Przy wieczornej fajce, kiedy wreszcie udato mi sie straci¢ z karku, nomen
omen, srebrnego brytyjczyka Zygfryda, znalaztem radosng wies¢ o zblizaja-
cym sie rozwigzaniu Elzbiety Windsor (kot ma wyrazng nadwage, ale kto by
kotu zabronit). Wraz z mezem Filipem sg przeszczesliwi, w koricu to kolejne
dziecko w rodzinie. Ponadto wszyscy wokét przescigajg sie w gratulacjach.
Ba! Zostat juz ogtoszony oficjalny termin baby shower. Nie wiem jak Paristwo,
ale ja sie zmartwitem — czy kto$ pomyslat o biednym Williamie? Czy ta sytu-
acja przypadkiem nie odsunie go w kolejce do tronu...? Tyle wysitku wtozo-
nego w budowanie relacji z przedstawicielami wtadz innych krajéw przekre-
$lone przez jakiego$ gtupiego wirusa, ktéry przeciez wywotuje tylko ciezkie
objawy przeziebienia...

Udato mi sie? Mam nadzieje, ze przynajmniej cze$¢ z Pafstwa uwierzyla, ze
Jej Wysokosc Elzbieta II, niczym biblijna Sara, zaszta ponownie w ciaze i uda- o fajkinie pykamizréznymiskut-
to mi sie wzbudzi¢ cho¢ cien wspodtczucia dla jej wnuka. Fake news, wediug
stownika Cambridge, to ,fatszywe historie, ktore wydaja sie by¢ newsem, roz-
powszechniane w internecie lub poprzez inne media, zwykle tworzone, by
wptynaé na poglady polityczne lub jako zart™*.

W dobie mediéw spotecznosciowych, takich jak Facebook czy Twitter, trud-
no powiedzie¢, czy media nadal sg czwartg wiadzg, czy tez niezauwazalnie dla
wszystkich przeskoczyty pare miejsc na podium i nie staty sie wtadza pierw-
sza, ktora tylko aprobuje pozostate. Bohater filmu,Wolny strzelec” (2014) jasno
i wyraznie pokazuje swoja postawa, do czego media sg w stanie sie posunac,
byle sprzeda¢ news. Dozylismy dziwnych czaséw, w ktérym szanujacy sie re-
porterzy czesto nie przedstawiajg siebie jako dziennikarzy. A to boli.

Przeciez to jest niemozliwe, zeby minister zdrowia, profesor z wieloletnim
doswiadczeniem, nie znat réznicy pomiedzy transmisjg pozioma a pionowa...
To musi by¢ fake news. Ten caty COVID to przeciez fake news, czy znaja Pan-
stwo kogos, kto by na to chorowat? Polscy sportowcy nie znaja, wiec wirusa  * https://dictionary.cambridge.org/pl/dictio-
nie ma, i to by byto na tyle. nary/english/fake-news

Moiemy obserwowac pierwsze skutki lock-down. W Wielkiej Brytanii,

Fot. z archiwum autora

kami prébuje nie zabi¢ grubosza
Wtadystawa.

Pora na demistyfikacje. Nie mam kota, ale
gdybym miat, na pewno bytby to do bélu roz-
puszczony brytyjczyk, ktérego, pykajac fajke,
mogtbym drapac za uchem. Na razie fajki nie
pykam i z r6znymi skutkami prébuje nie zabi¢
grubosza Wtadystawa.

Za dwor krolewski, ministra zdrowia i pol-
skich sportowcéw pozwole sobie sie nie wypo-
wiadag, tylko po angielsku zmilcze i delikatnie
sie uSmiechne. B
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| EPIDEMIA W ODWROCIE - FAKT CZY FAKE NEWS?

Epidemia niepewnosci: trudne czasy
dla myslenia zyczeniowego

Od wybuchu pandemii mineto kil-
ka miesiecy. Od tego czasu zyjemy
W nowej rzeczywistosci. Prébu-
jemy rowniez dokonywacd pierw-
szych ocen dotychczasowych
strategii walki z koronawirusem.
Efekty podjetych dotad dziatan
moga jednak okazac sie niepew-
ne w obliczu obserwowanego
wzrostu liczby zakazen w trakcie
znoszenia obostrzen epidemicz-
nych i odmrazania europejskiego
rynku gospodarczego.

2

Obecnqg sytuacje w krajach eu-
ropejskich dobrze oddaje stowo
~balansowanie”. Balansowanie
na granicy, na ktorej dzis sie znaj-
dujemy: gdzies pomiedzy poczqt-
kiem wygaszania pierwszego
uderzenia epidemii, a wystgpie-
niem spodziewanej, kolejnej fali
zakazen na skale globalng.

(14

Tekst Mariusz Kielar
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lansowanie”. Balansowanie na granicy, na ktérej dzis sie znajduje-

my: gdzie$ pomiedzy poczatkiem wygaszania pierwszego uderze-
nia epidemii, a wystapieniem spodziewanej, kolejnej fali zakazen na skale
globalna. Przysztosci, rzecz jasna, nie da sie precyzyjnie przewidzie¢. Moz-
na jedynie prébowac jg zrozumie¢, opierajac sie na tym, co dzi§ wiemy na
temat pandemii. Do istotnych wnioskédw prowadzi¢ moze na przyktad ana-
liza dotychczasowych sposobéw radzenia sobie z ryzykiem zakazen, ktére
zostaty wdrozone w poszczegdlnych krajach europejskich. Mozna w tym
obszarze wyodrebnié co najmniej trzy strategie walki z pandemia.

O becnga sytuacje w krajach europejskich dobrze oddaje stowo ,ba-

Trzy strategie

Pierwszy model, ktéry okazat sie réwniez najpopularniejszym w Europie,
stat sie udziatem takich panstw, jak: Wtochy, Hiszpania czy Niemcy. W po-
czatkowym okresie wystepowania zachorowan z powodu koronawirusa
wiadze tych krajéw istotnie nie doszacowaly ryzyko wybuchu epidemii
- az do momentu gwattownego wzrostu liczby zakazonych. Od tego cza-
su w petni uswiadomiono sobie powage sytuacji, przystepujac do aktyw-
nego dziatania majgcego zahamowac transmisje wirusa poprzez wprowa-
dzenie w zycie szeregu ograniczen i obostrzen zycia publicznego - przede
wszystkim zminimalizowanie kontaktéw miedzy ludZmi oraz coraz bar-
dziej intensywne testowanie na masowq skale potencjalnie zakazonych.
Restrykcje te byly ukierunkowane przede wszystkim na likwidowanie
ognisk nowych zakazen.

Z poczatku, dzieki tej nieco spdznionej strategii, udato sie uzyskac spa-
dek liczby nowych zakazen, a w kolejnych tygodniach doprowadzi¢ do
utrzymania w ryzach dziennej liczby zachorowan na poziomie umozliwia-
jacym znoszenie czesci wprowadzonych restrykcji rezimu epidemicznego.

Troche inng droga poszly takie kraje, jak: Korea Potudniowa, Austria,
Islandia, Australia czy Nowa Zelandia. W tych panstwach od momentu
pojawienia sie pierwszych przypadkéw zakazern COVID-19 rozpoczeto
drobiazgowaq identyfikacje wszystkich oséb majacych kontakt z osobami
zakazonymi. Nastepnie wszystkie te osoby izolowano, zas po okreslonym
interwale czasowym przeprowadzono u nich testy w celu potwierdze-
nia lub wykluczenia zakazenia. Taka strategia szybko sie opfacita: w tych

» MARIUSZ KIELAR

Pracownik naukowy Uniwersy-
tetu Jagielloriskiego Collegium
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krajach ,zduszono” niekontrolowane szerzenie sie epidemii w spoteczen-
stwie w ciggu 3-5 tygodni. Co wazne i interesujace: oprécz wywiadu
epidemiologicznego w kazdym z powyzszych krajéw kluczowym czyn-
nikiem sukcesu w walce z zagrozeniem epidemicznym byty nowoczesne
technologie komunikacyjne umozliwiajgce mobilng identyfikacje os6b
potencjalnie zakazonych.

Trzeci sposéb odpowiedzi na pandemie koronawirusa wybraty takie kra-
je, jak: Wielka Brytania, Szwecja, Polska oraz - z krajéw pozaeuropejskich
- takze USA. W tych panstwach po niecatym miesigcu przyrastania liczby
0s6b zakazonych zostato osiggniete tzw. wyptaszczenie krzywej zachoro-
wan, utrzymujace sie nastepnie we wzglednie niezmienionej postaci przez
kilka kolejnych tygodni. Obranie takiego kursu wynikato po czesci z bier-
nosci lokalnych wiadz, ich spéznionej reakcji na niezwykle dynamiczny
rozwaj sytuacji epidemicznej lub tez — jak w przypadku Szwecji - z umysl-
nego dazenia do uzyskania w szwedzkim spoteczenstwie tzw. odporno-
$ci stadnej. W przypadku wariantu szwedzkiego nalezy zwréci¢ uwage na
pewna odmiennos¢ wzgledem pozostatych modeli: rzad szwedzki inten-
cjonalnie nie wprowadzit powazniejszych ograniczen gospodarczych oraz
restrykcji spotecznych.

Balansowanie na granicy?

Jakkolwiek ocenia¢ podjete dziatania z perspektywy dzisiejszej wiedzy
o strukturze i dynamice pandemii, do kazdego zastosowanego modelu
interwencji mozna mie¢ bardziej lub mniej uzasadnione zastrzezenia.

Faktem pozostaje jednak coraz bardziej niepokojacy wzrost nowych

zakazen w wielu krajach europejskich. Ich liczba zwieksza sie wraz ze
stopniowym ,poluzowywaniem gorsetu” wprowadzonych wczesniej ob-
ostrzen zycia publicznego i rezimu epidemicznego. Znéw, jak bumerang,
wraca stowo ,balansowanie na granicy”, do ktérego przypuszczalnie po-
winnismy sie przyzwyczai¢ w najblizszych miesigcach, jesli nie latach.
Obawy zwiagzane z mozliwg reaktywacja uspionej pandemii podzielaja
takze miedzynarodowi eksperci zrzeszeni w organizacji EndCoronavirus
(ECV). Jej celem jest opracowanie wytycznych ograniczajacych zasieg
wystepowania pandemii oraz definitywne jej zakonczenie. Na podsta-
wie przeprowadzonej analizy poréwnawczej trendéw progresji epidemii
w roznych panistwach Swiata - ze szczegdlnym uwzglednieniem licz-
by dziennych, nowych przypadkéw zakazen w odniesieniu do Sredniej
z dziesieciu dni — eksperci z ECV zaproponowali podziat krajéw $wiata na
trzy kategorie. Do pierwszej zaliczono panstwa, ktédrym udato sie wyjs¢
obronng reka z pierwszej fali pandemii lub tez sg blisko osiggniecia tego
celu - to m.in.: Chiny, Islandia, Stowenia, Stowacja, Norwegia, Wietnam,
Korea Potudniowa, a takze Grecja. W panstwach nalezacych do drugiej
grupy (np. Niemcy, Hiszpania, Wiochy, Francja, Czechy, Dania i Portugalia)
zasadniczo widoczna jest tendencja spadkowa liczby nowych zakazen'.
W ostatniej kategorii umieszczono kraje takie, jak np.: Polska, Finlandia,
Wegry, Szwecja, Wielka Brytania, Rosja czy USA, w ktoérych liczba nowych
zakazen pnie sie w gore lub spadek tej liczby pozostaje ciagle niewielki.

Zgodnie z rekomendacjami specjalistéow ECV kraje te powinny sumien-

nie stosowac sie do ponizszych zalecen, ktérych skutecznos¢ na wiasnym

przykfadzie potwierdzity panstwa z czotéwki rankingu:

- podjecie szybkich, wczesnych dziatan bez oczekiwania na wyniki analiz ak-
tualnych informacji dotyczacych rozwoju sytuacji epidemicznej;

- izolowanie 0s6b zakazonych od rodziny i bliskich (80% zakazen koronawi-
rusem w chinskim Wuhan nastapito w wyniku kontaktu zdomownikami);

- wprowadzenie i egzekwowanie rygorystycznych ograniczerh w podrézo-
waniu - wigcznie z wprowadzeniem obowigzkowej kwarantanny po prze-
kroczeniu granicy;

- zwiekszenie liczby testow na koronawirusa - szybkie, efektywne wykry-
cie nowych przypadkéw zakazen daje szanse izolacji oséb zakazonych od
0s6b zdrowych;

- powszechne stosowanie obowigzku noszenia maseczek ochronnych
w celu ograniczenia transmisji wirusa;

U

b
Obawy zwigzane z mozliwq re-
aktywacjq uspionej pandemii
podzielajq takze miedzynaro-
dowi ekspercizrzeszeniw orga-
nizacji EndCoronavirus (ECV).
Jej celem jest opracowanie wy-
tycznych ograniczajgcych za-
sieg wystepowania pandemii
oraz definitywne jej zakorcze-
nie. Na podstawie przeprowa-
dzonej analizy poréwnawczej
trendow progresji epidemii
w roznych panstwach swiata
- ze szczegdolnym uwzglednie-
niem liczby dziennych, nowych
przypadkow zakazen w odnie-
sieniu do sSredniej z dziesieciu
dni - eksperci z ECV zapropo-
nowali podziat krajow swiata
na trzy kategorie.

(14

- zachowywanie dystansu spotecznego
- w szczeg6lnosci unikanie zattoczonych
miejsc i zachowywanie bezpiecznego dy-
stansu od innych oséb;

« zachowanie cierpliwosci i powstrzymanie
sie z fagodzeniem zasad rezimu epidemicz-
nego - zbyt wczesna rezygnacja z ich obo-
wigzywania moze spowodowaé ponowna
fale wzrostu zachorowan i zniweczenie
wszelkich dotychczasowych wysitkow na
rzecz powstrzymania szerzenia sie epidemii.

Do interesujacych i zaskakujacych zarazem
whnioskéw prowadzi takze zestawienie krajow
europejskich, ktérych systemy opieki zdro-
wotnej od lat plasowaty sie w $cistej czotéwce
rankingéw ochrony zdrowia, z ich rzeczywista
skutecznoscig radzenia sobie z epidemia. To
juz jednak temat do nieco innej refleksji. B

Pidmiennictwo u autora

* W trakcie przygotowania artykutu swiato-
we media obiegta niepokojaca informacja
o gwattownym zwiekszeniu sie tzw. wskaz-
nika reprodukcji koronawirusa w Niemczech
- przyp. autora.
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SPRAWOZDANIA Z DZIALALNOSCI ORGANOW DIL | KOMISJI PROBLEMOWYCH

KOMUNIKAT - XXXIX ZJAZD DELEGATOW DIL

19 czerwca 2020 r. rozpoczat sie XXXIX Zjazd Delegatéw DIL w trybie obiegowym z wykorzystaniem narzedzi elektronicznych
i telekomunikacyjnych lub droga pocztowa. O przebiegu zjazdu w nowej formule organizacyjnej i podjetych uchwatach po-
informujemy Paristwa w wydaniu wrzesniowym ,Medium”. 30 czerwca oddali$my numer wakacyjny do druku, a na te date
przypadt ostatni dzier gtosowania. Zapraszamy tymczasem do lektury sprawozdan z dziatalnosci organéw i komisji DRL.

Sprawozdanie z dziatalnosci

Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej za 2019 rok

Fot. zarchiwum PW.

Kolezanki i Koledzy!

W kontekscie liczebnosci naszej korporacji rok 2019 wykazat sie dodat-
nim bilansem. W poréwnaniu do ubiegtego roku jest nas, wedtug re-
jestru, 0 279 medykéw wiecej. Dolnoslaska Izba Lekarska liczy obecnie
15 969 lekarzy, w tym: 12 278 lekarzy oraz 3691 lekarzy dentystéw. Na-
sze najwieksze grono skupia Delegatura Wroctawska: 11 385 (lekarzy
- 8755, lekarzy dentystéw — 2630), a nastepnie Delegatura Watbrzyska:
1877 (lekarzy — 1452, lekarzy dentystéw — 425), Delegatura Legnicka:
1378 (lekarzy — 1040, lekarzy dentystéw — 298) i Delegatura Jelenio-
gorska: 1329 (lekarzy — 1031, lekarzy dentystéw — 298).

W okresie sprawozdawczym, tj. od 1.01.2019 r. do 31.12.2019 r,,
odbyto sie 10 posiedzen Rady DIL, na ktérych podjeto 139 uchwat
oraz 11 posiedzen Prezydium DRL, ktére zaowocowaty podjeciem
51 uchwat. Dotyczyty one szerokiego panelu spraw, ktérymi zaj-
mujemy sie z racji kompetencji i obowigzkéw ustawowych: wpisu
do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza; opinii
dotyczacych kandydatéw na konsultantéw wojewddzkich; stano-
wisk w kwestii spraw biezacych zwigzanych z sytuacja w ochronie
zdrowia; udzielenia réznego rodzaju dotacji; zapomdg i dofinanso-
wan dla naszych kolezanek i kolegéw; decyzji organizacyjnych czy
finansowych w zakresie dziatan inwestycyjnych, i wszelkich innych
istotnych dla naszego samorzadu spraw.

Kwestiami szczegdtowymi zajmowaty sie komisje problemowe
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej: Komisja Stomatologiczna, Ksztatce-
nia, Legislacyjna, Etyki, Finansowa, Socjalna i ds. Lekarzy Senioréw,
ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomowego, Mtodych Lekarzy,
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Dr n. med. Pawet Wréblewski — prezes Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

ds. Warunkdéw Zatrudnienia Lekarzy i Lekarzy Dentystow, Wspotpracy
Miedzynarodowej, Historyczna, Specjalna, Sportu, Kultury i Turystyki,
Bioetyczna, Wyborcza, Rewizyjna oraz kolegium redakcyjne ,Medium”.
Sprawozdania z dziatalnosci poszczegdinych komisji tradycyjnie ukaza
sie w pozjazdowym wydaniu gazety Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej.

DZIALALNOSC KORPORACYJNA

Rok 2019 zdominowato kilka akcji o charakterze ogdlnopolskim,
w ktérych wzieliémy udziat, a jedna z nich zainicjowalismy. 6 lute-
go 2019 roku Marszatek Sejmu RP Marek Kuchcinski wydat oficjalne
postanowienie o utworzeniu Komitetu Obywatelskiego Inicjatywy
Ustawodawczej ,Szczepimy, bo myslimy” — ustawy o zmianie ustawy
Prawo oswiatowe oraz niektérych innych ustaw.

Przypominam, ze ta zmiana legislacyjna miata umozliwi¢ samorza-
dom wprowadzenie dodatkowego, punktowego kryterium w proce-
sie rekrutacji dzieci do ztobkdéw i przedszkoli, zwigzanego z wyko-
naniem obowigzkowych szczepierr ochronnych. Byfa to inicjatywa
obywatelska dwdch wroctawian: Roberta Wagnera i Marcina Kostki,
w ktéra wiaczylismy sie najpierw my, a potem wciagnelismy w te
akcje wszystkie medyczne samorzady zawodowe Polski i niektére
terytorialne. Wprawdzie z réznych przyczyn zabrakto nam do zebra-
nia wymaganych 100 000 prawidtowych podpiséw okoto 10%, ale
naszym gtéwnym celem byto propagowanie idei szczepien i zneu-
tralizowanie ofensywy ruchéw antyszczepionkowych. | ten cel osia-
gnelismy: dziesiatki konferencji, wywiadéw i ciekawych inicjatyw:
powstat m.in. spot propagujacy szczepienia, satyryczna gra karciana



edukujaca i osmieszajaca przeciwnikéw szczepien, oczywiscie autor-
stwa naszej wroctawskiej kolezanki Aleksandry Stefaniak i jej meza.

Nie pamietam, zeby kiedykolwiek w tak krétkim czasie powiedzia-
no o szczepieniach tyle dobrego. A ukoronowaniem tych dziatan
byto ztozenie zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia przestep-
stwa przez Stowarzyszenie ,STOP NOP” w celu wszczecia postepo-
wania przez whasciwe organy $cigania do Prokuratora Generalnego
oraz do Prokuratury Rejonowej Warszawa-Mokotéw przez prezesa
Naczelnej Rady Lekarskiej oraz prezeséw wszystkich okregowych
rad lekarskich. Wystapiono jednoczesnie do organu rejestrowego
o delegalizacje tego stowarzyszenia i skreslenie z rejestru sagdowe-
go. A wszystko przez zamieszczenie przez Stowarzyszenie ,STOP
NOP” na portalu Facebook skandalicznego wpisu méwiacego o tym,
ze w polskich szpitalach na oddziatach anestezjologii i intensywnej
terapii lekarze doprowadzaja do eutanazji pacjentéw, a dziatania te
podejmuja w celu osiaggniecia korzysci majatkowych...

W rewanzu za wsparcie naszej akcji wtaczylismy sie tez aktywnie
w inicjatywy innych izb: $laskiej — ,Sor(ry), tu ratuje sie zycie”, be-
dacej odpowiedzig na medialng fale hejtu skierowana przeciwko
oddziatom ratunkowym w zwiagzku z tragicznymi wydarzeniami,
jakie miaty miejsce na SOR-ach w tym wojewddztwie; warszawskiej
- pod hastem ,Polska to chory kraj”, majacej na celu uswiadomienie
politykom wszystkich opgji i ich wyborcom, ze sytuacja w polskiej
ochronie zdrowia wymaga natychmiastowego, skoordynowanego,
ponadpartyjnego, apolitycznego dziatania.

12 sierpnia w naszej izbie goscilismy takze kol. Jana Czarneckiego,
przewodniczacego Porozumienia Rezydentéw OZZL, ktéry jezdzit
po catym kraju propagujac idee nowej formy protestu przeciwko
stagnacji w ochronie zdrowia pod robocza nazwa #ZDROWA PRACA.
Jednak punktem kulminacyjnym wszystkich wydarzen byt czerwco-
wy ogolnopolski protest w Warszawie. Doszto do niego w wyniku
nierealizowania przez rzad uzgodnien konczacych protest Poro-
zumienia Rezydentéw z roku poprzedniego. Reprezentacja naszej
izby stanowita jedna z najliczniejszych delegacji uczestniczacych
w czerwcowej manifestacji.

25 kwietnia 2019 roku dotaczylismy takze do wojewddztw, w ktd-
rych powstaty porozumienia samorzadéw zaufania publicznego.
Tego dnia w siedzibie DIL deklaracje zatozycielska Dolnoslaskiego
Forum Samorzaddw Zawoddw Zaufania Publicznego podpisaty dol-
noslaskie samorzady: pielegniarskie, farmaceutyczny, weterynaryjny
i nasz. Najwazniejsze cele powotania Forum to: inicjowanie i uczest-
niczenie w dziataniach majacych na celu szerzenie i umacnianie idei
samorzadnos$ci zawodowej, wyrazanie opinii wobec dziatan orga-
néw wtadz administracji panstwowej oraz samorzadowej dotycza-
cych funkcjonowania samorzadéw zawodowych, przedktadanie roz-
wigzan systemowych dotyczacych zawoddéw zrzeszonych w Forum,
wystepowanie w obronie intereséw grupowych czionkéw.

Szczegdlnie waznymi wydarzeniami 2019 roku byty huczne ob-
chody jubileuszy 30-lecia reaktywacji naszego samorzadu zawo-
dowego. 23 listopada spotkalismy sie na uroczystej konferencji we
Wroctawiu, a 7 grudnia w Teatrze Polskim w Warszawie. Zaréwno
regionalne, jak i krajowe obchody pertowego jubileuszu reaktywa-
cji izb lekarskich odznaczyty sie czyms$ wyjatkowym w poréwnaniu
z dotychczasowymi uroczystosciami organizowanymi w naszej kor-
poracji. Podczas obchodéw rocznicowych we Wroctawiu goscilismy
po raz pierwszy tak wysokiego ranga polityka - cztonka rzadu Sakso-
nii, saksoriska minister spraw spotecznych i ochrony konsumentéw
Barbare Klepsch. Na ogélnokrajowych uroczystosciach w Warszawie
takze po raz pierwszy w historii pojawit sie prezydent RP.

Z naszymi przyjaciétmi z Saksonskiej Izby Lekarskiej spotkalismy
sie juz drugi raz: we wrzesniu dolnoslaska delegacja zgodnie z wielo-
letnia tradycja goscita w Dreznie na kolejnym wspdlnym posiedzeniu
prezydiéw naszych izb. Uroczystosci rocznicowe przenieslismy tak-
ze do Watbrzycha i Legnicy, gdzie nasz pertowy jubileusz uczcilismy
koncertami muzycznymi zorganizowanymi przez szeféw delegatur
wraz z preznie dziatajagcym Klubem Lekarza przy DIL.

DZIALALNOSC INWESTYCYJNA
Nasza nowa inwestycja przy ul. Kazimierza Wielkiego 43 w roku 2019
postepowata w nieztym tempie. Dla przypomnienia: do zakupionej

w poprzedniej kadencji kamienicy, ktéra sasiaduje z nasza obecng
siedzibg, i ktéra w przesztosci z budynkiem przy ul. 45 stanowita in-
tegralng catos¢, planujemy przenies¢: nasz sad lekarski, archiwum,
redakcje ,Medium” wraz z bedagcym w planach wydawnictwem Dol-
noslaskiej Izby Lekarskiej, izbe pamieci i restauracje, potagczona z sala
w podziemiu kamienicy przy Kazimierza Wielkiego 45.

Powotany 21 czerwca 2018 r. Zesp6t ds. remontu w sktadzie, kol.:
Piotr Knast (przewodniczacy), Mateusz Dziegata, Krystyna Gniatkow-
ska-Gtadysz, Przemystaw Janusz, Ryszard Jadach, Jacek Kubicki, Ali-
cja Marczyk-Felba, Bozena Kaniak, Fryderyk Menzel, Matgorzata Nie-
miec, Leszek Patka, Andrzej Stawarski, Pawet Wréblewski i mgr Maria
Danuta Jarosz dziata aktywnie i na biezaco stara sie rozwigzywac
problemy, ktére zawsze niesie ze sobg tak skomplikowana inwesty-
cja. W trakcie pojawiaja sie oczywiscie nowe pomysty i rozwigzania:
zrezygnowalismy niemal catkowicie z planéw taczenia budynkéw
wytacznie poprzez klatki schodowe wymuszajace montaz wind dla
niepetnosprawnych. Nowy zamyst umozliwit stworzenie potaczen
na poziomie kondygnacji i pozwolit na rezygnacje z kosztownego
i utrudniajacego codzienne funkcjonowanie izby rozwigzania. Wyko-
nawcy pod nadzorem naszego inspektora inz. Artura Dagbrowskiego
koncentrowali sie gtéwnie na robotach budowlanych, a nad rozlicze-
niami czuwat nasz skarbnik kol. Ryszard Jadach.

Kolezanki i Koledzy!

Sytuacja zwigzana z pandemig koronawirusa SARS-CoV-2 diametral-
nie zmienita nasze zycie i prace. Tym razem nie bedzie okazji do spo-
tkania, wymiany spostrzezen czy podzielenia sie obserwacjami.

Przedstawione w powyzszym sprawozdaniu fakty stanowia tylko
niewielka cze$¢ naszej dziatalnosci. A ta nie zazebia sie z zakresem
kompetencji naszych komisji. Wiekszos¢ zadan powierzonych nam
przez samorzad realizujemy wiasnie w ramach komisji i zespotéw.
Preznie rozwija sie nasza dziatalno$¢ medialna: oficjalny fanpage Dol-
noslaskiej Izby Lekarskiej na popularnym portalu Facebook stat sie juz
niemal statym zZroédtem informacji dla mediéw publicznych i skutecz-
nym komunikatorem wewnatrzsrodowiskowym. Jestesmy aktywni
takze na Twitterze i Instagramie. Na ukoriczeniu jest nowoczesna stro-
na internetowa stworzona przez firme TwoHeads z Wroctawia.

Niezwykle aktywnie przebiega nasza dziatalnos¢ szkoleniowa. Ko-
misja Ksztatcenia pod przewodnictwem kol. Andrzeja Wojnara zor-
ganizowata 17 konferencji naukowo-szkoleniowych o réznorodnej
tematyce: elektroniczna recepta i dokumentacja medyczna, neona-
tologia, choroby watroby, szczepienia dorostych i dzieci, ostre stany
w endokrynologii i diabetologii dzieciecej, choroby odkleszczowe,
perinatalna opieka paliatywna, geriatria, leczenie ciezkich odmrozen,
medycyna podrdzna czy trudne przypadki w praktyce pediatrycznej,
cykl warsztatow z zakresu psychologii (konflikty w pracy lekarza i wy-
palenie zawodowe) oraz medycyny ratunkowej (stany nagte w gabi-
necie lekarskim — postepowanie praktyczne). Komisja wydata ponadto
4 publikacje naukowe cieszace sie duzym zainteresowaniem uczest-
nikbw, zawierajace streszczenia wyktadéw omawianych podczas
poszczegdblnych szkoler. Wspdlnie z Komisja Stomatologiczng DRL
zorganizowano 7 kurséw medycznych, 4 konferencje wspotorganizo-
wane z Oddziatem Dolnoslaskim Polskiego Towarzystwa Stomatolo-
gicznego, 3 warsztaty wspétorganizowane z PTS, 2 kursy medyczne
z ochrony radiologicznej pacjenta zakoriczone ptatnym egzaminem.

W pogodna wrzesniowa niedziele 2019 roku odbyt sie kolejny inte-
gracyjny, bo w zamysle wielopokoleniowy, piknik lekarski organizowa-
ny przez Klub Lekarza i Komisje Mtodych Lekarzy — tym razem w Forcie
Przygody na terenie bytych poligonéw wojskowych przy ul. Redyckiej
we Wroctawiu. Frekwencja przerosta oczekiwania organizatoréw - to
znak, ze che¢ spotykania sie w lekarskim srodowisku jest ogromna.
Bralismy udziat w organizacji wielu imprez sportowych i inicjatyw kul-
turalnych. Preznie dziata Komisja Socjalna i nasi seniorzy.

Rok 2019 zakonczylismy dodatnim wynikiem finansowym, ktory
siegnat 2 764 573,37 zt. Stan srodkéw w kasie, na rachunkach ban-
kowych oraz lokatach terminowych na dzien 31.12.2019 r. wyniost
5836 438,27 zt. Jest sie wiec, czym chwali¢ i o czym opowiadac¢. Nie-
stety nie osobiscie, wiec ze szczegdtami bedziecie mogli sie zapo-
zna¢, czytajac pozostate sprawozdania. Miejmy nadzieje, ze w przy-
sztym roku wszystko wréci do normy. B
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Lek. Ryszard Jadach — skarbnik DRL

Fot. z archiwum Medinet

Dolnoslaska Izba Lekarska jest jednostka organizacyjng samorzadu le-
karzy i lekarzy dentystéw. Jej dziatalno$¢ opiera sie na ustawie z dnia
17 maja 1989 r. o izbach lekarskich. Baze gospodarki finansowej Dol-
noslaskiej I1zby Lekarskiej w 2019 roku stanowit preliminarz budzetowy,
sporzadzony przez skarbnika DRL i Dolnoslaska Rade Lekarska, oraz za-
twierdzony uchwata nr 11/2019 w dniu 18.05.2019 r. przez Nadzwyczajny
Zjazd Delegatéw DIL. Sprawozdanie finansowe z dziatalnosci DIL zostato
opracowane na podstawie zapiséw ewidencji ksiegowej z roku obroto-
wego 2019, prowadzonej przez dziat ksiegowosci.

Ubiegty rok Dolnoslaska Izba Lekarska zakonczyta dodatnim wyni-
kiem finansowym brutto, w wysokosci 2 764 573,37 zt. Stan $rodkéw
w kasie, na rachunkach bankowych oraz lokatach terminowych na dzien
31.12.2019 r. wyniost 5 836 438,27 zt.

W 2011 roku zostat zaciagniety kredyt inwestycyjny na remont i mo-
dernizacje naszej siedziby przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wro-
cfawiu. Koszt zaptaconych odsetek od kredytu w roku 2019 wyniost
333 322,88 z, raty kredytu 626 847,52 zt, natomiast pozostata do sptaty
kwota kredytu na dzier 31.12.2019 r. wyniosta 8 272 005,62 zt.

Podstawowym zrédtem finansowania samorzadu zawodowego sa
sktadki cztonkowskie optacane przez lekarzy i lekarzy dentystéw zrze-
szonych w DIL. Stanowity one w 2019 roku 114% przychoddw prelimino-
wanych i wyniosty 8 707 820,00 zt.

Z Ministerstwa Zdrowia za czynnosci przejete od administracji pan-
stwowej, na pokrycie kosztéw dziatalnosci Okregowego Rzecznika Od-
powiedzialnosci Zawodowej DIL, Okregowego Sadu Lekarskiego DIL
oraz prowadzenia rejestru lekarzy i postepowan w sprawie wykonywa-
nia zawodu, otrzymali$my $rodki w wysokosci 477 555,00 zt - tj. 99,00%
przychoddéw preliminowanych.

Z tytutu wykonywania czynnosci administracyjnych oraz organizacji
szkolen dla lekarzy stazystow z zakresu bioetyki, prawa medycznego
oraz orzecznictwa lekarskiego Urzad Marszatkowski Wojewédztwa Dol-
noslaskiego przekazat Izbie kwote 204 572,00 zt, co stanowi 114 % kwoty
ujetej w preliminarzu.

Znaczacym zrodtem przychoddw DIL byty réwniez: prowizja z tytutu
posrednictwa ubezpieczeniowego z firma - Towarzystwo Ubezpiecze-
niowe Inter Polska S.A., ktéra wyniosta w 2019 roku 380 744,65 zt, oraz
czynsz z tytutu umowy najmu pomieszczen znajdujacych sie na parterze
budynku przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu Towarzystwu
Ubezpieczeniowemu Inter Polska S.A. w kwocie 163 299,54 zt.

Kolejna sktadowa przychodoéw stanowity wptywy z reklam w wysoko-
$ci 63 013,95 zt zamieszczanych w gazecie DIL ,Medium” i na naszej stro-
nie internetowej, a takze czynsz w kwocie 25 835,00 zt z tytutu wynajmu
sal mieszczacych sie w budynku przy al. Matejki 6b i Kazimierza Wiel-
kiego 45 we Wroctawiu. Pod koniec 2018 r. podpisalismy réwniez nowa
umowe na wynajem powierzchni biurowych w budynku przy ul. Matejki
6 z Regionalng Dyrekcja Ochrony Srodowiska we Wroctawiu. Przychody
Z najmu pomieszczen tej firmie oraz Firmie Gastronomiczno-Handlowe;j
NAJBOR wyniosty w 2019 roku 236 980,52 zt.

DIL pozyskuje niepreliminowane srodki finansowe wypracowane przez
Komisje Bioetyczna. Zysk z tego tytutu w 2019 r. wyniost 855 474,94 zt.

Reasumujac, przychody Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej w stosunku do
roku 2018 wzrosty o ok. 4 % i wyniosty 12 533 915,56 zt.

Nasze koszty zawsze planowane byly z ogromng rozwaga, réwniez
bardzo skrupulatnie prowadzono nadzér nad dyscypling wydatkdw.

Statym obciazeniem finansowym Izby jest obowigzek odprowadzenia
czesci srodkdw uzyskiwanych - 15% - ze skfadek cztonkowskich na rzecz
Naczelnej Izby Lekarskiej. W ubiegtym roku sktadka na NIL wyniosta
1296 978,09 zt.

Dziatalno$¢ organéw DIL w 2019 roku kosztowata nas 824 240,37 zt. Na te
kwote sktada sie min. organizacja posiedzer DRL oraz Prezydium DRL, diety

MEDIU M 16

lipiec-sierpien 2020

cztonkéw organéw DIL, koszty delegacji i przejazdéw oraz fundusz prawny.

Koszty dziatalnosci administracyjnej obejmujacej m.in.: utrzymanie
nieruchomosci przy al. Matejki 6, 6B oraz przy ul. Kazimierza Wielkiego
45, w tym dostawe medidw, konserwacje urzadzen, obowigzujace prze-
glady i niezbedne remonty, ustugi informatyczne, telefoniczne, poczto-
we, amortyzacje oraz osobowy i bezosobowy fundusz ptac z narzutami,
wyniosty w 2019 roku 3 818 440,53 zt. Okoto 257 590,28 zt pochtoneto
utrzymanie naszych delegatur w Watbrzychu, Legnicy i Jeleniej Gérze.

Jednym z zadan i obowigzkéw natozonych na izby lekarskie jest
prowadzenie lub udziat w organizowaniu doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystéw. Zadanie to realizowane jest poprzez dzia-
talnos¢ Komisji Ksztatcenia DRL, ktéra w 2019 roku dysponowata budze-
tem w wysokosci 450 000,00 zt. Na zdarzenia edukacyjne organizowane
w roku 2019 Komisja Ksztatcenia uzyskata dotacje z NIL w wysokosci:
37 677,00 zt.

Komisja Ksztatcenia w ramach swojej dziatalnosci w 2019 roku orga-
nizowata konferencje naukowo-szkoleniowe, kursy medyczne, ptatne
warsztaty i kursy medyczne z ochrony radiologicznej pacjenta, druk
publikacji naukowych zawierajacych referaty wygtoszone podczas kon-
ferencji, a takze dofinansowata kursy i staze do specjalizacji, doptacajac
mtodym lekarzom do kurséw przygotowujacych do LEK lub LDEK. Og6-
tem w roku 2019 Komisja wydatkowata kwote (po odjeciu dotacji z NIL)
406 920,71 zt.

Kolejnym zadaniem wynikajacym z ustawy o izbach lekarskich jest
prowadzenie instytucji samopomocowych i innych form pomocy ma-
terialnej dla lekarzy i ich rodzin. Dla Komisji Socjalnej i ds. Lekarzy Se-
niorow DRL priorytetowym zadaniem jest pomoc finansowa lekarzom
i lekarzom dentystom, ktérzy znalezli sie w trudnej sytuacji zyciowej.
Komisja wspiera réwniez finansowo rodziny naszych zmartych Kole-
zanek i Kolegéw. Na wyzej wymienione cele wydata w ubiegtym roku
ok. 365 000,00 zt. Ponadto, przy kazdej delegaturze dziataja kota senio-
row, ktérych wydatki w 2019 roku wyniosty ok. 72 000,00 zt. Dziatalnos¢
Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslaskich i Wychowankéw Medycyny Wro-
cfawskiej dotowana byta kwotg 50 000,00 zt.

DIL dba o integracje srodowiska lekarskiego, organizujac spotkania,
imprezy kulturalne i sportowe. Fundusze na ten cel pochodzg m.in. z Ko-
misji Historycznej, ktéra w ubiegtym roku wydatkowata $rodki w wy-
sokosci ok. 20 000,00 zt, oraz Komisji Sportu, Kultury i Turystyki, ktéra
przeznaczyta na wspieranie imprez sportowych i udziatu w nich naszych
Kolegéw kwote ok. 31 000,00 zt. Klub Lekarza, ktérego zadaniem jest
umacnianie wiezi srodowiska lekarzy i lekarzy dentystéw DIL, zorganizo-
wat wiele imprez integracyjnych, ktérych koszt wyniést ok. 77 000,00 zt.

Zadaniem samorzadu jest dbanie o przestrzeganie zasad etyki. Cel
ten realizuje Komisja Etyki, ktéra sprawuje piecze oraz nadzér nad nale-
zytym i sumiennym wykonywaniem zawodu lekarza i lekarza dentysty.
Komisja wydata w ubiegtym roku na swoje dziatania ok. 18 000,00 zt.

Zagraniczng wspotprace z instytucjami i towarzystwami naukowymi
wypetnia Komisja Wspétpracy Miedzynarodowej, ktéra przeznaczyta na
wyznaczone zadania ok. 13 000,00 zt.

Dolnoslaska Rada Lekarska, pragnac zaktywizowac do pracy w samo-
rzadzie mtodych lekarzy, wyasygnowata na dziatalnos¢ Komisji Mtodych
Lekarzy i Lekarzy Rezydentéw DRL kwote 60 000,00 zt. Z przyznanych
srodkow zostato wykorzystane ok. 56 000,00 zt.

Komisja Stomatologiczna DRL na swoje cele wydata w ubiegtym roku
okoto 42 000,00 zt.

Przy DIL dziataja kota terenowe. Zgodnie z uchwata Xl Zjazdu Dele-
gatéw DIL z dnia 1 marca 1997 roku kota terenowe maja prawo wyko-
rzystac na dziatalno$¢ wiasng 20% wptywoéw pochodzacych ze sktadek
cztonkowskich kota, pomniejszonych o sktadki odprowadzane do NIL.
Zgodnie z regulaminem finansowania dziatalno$¢ kot polega przede



wszystkim na organizowaniu szkolen i konferencji, pomocy finansowej
w przypadkach losowych oraz wspélnych inicjatywach o charakterze
kulturalnym. Na ten cel kota wykorzystaty kwote ok. 219 000,00 zt.

DIL wydaje gazete ,Medium”, ktéra jest pismem skierowanym do
cztonkéw naszej korporacji. Stanowi ona gtéwne zrédto informacji na te-
mat dziatalnosci samorzadu lekarskiego oraz porusza istotne problemy
zwiazane z wykonywaniem zawodu lekarza i lekarza dentysty. DIL jest
obecny réwniez na Facebooku, Instagramie, Twitterze i YouTube. Redak-
cja pisma w 2019 roku rozdysponowata $rodki w wysokosci 463 428,06 zt.
Na nowe media wydano kwote 2 400,00 zt.

Ogoétem koszty poniesione przez DIL w 2019 roku wzrosty w stosunku
do roku 2018 0 ok. 4 %. i wyniosty 9 769 342,19 zt.

2

Fot. zarchiwum EK.-J.

Komisja Rewizyjna DIL dziatata w 2019 roku w nastepujacym sktadzie:
Ewa Krawiecka-Jaworska - przewodniczaca, Aleksander Ziczuk i Krzysz-
tof Ozga - zastepcy przewodniczacej, Halina Nawrocka - sekretarz, Irena
Kowalska i Filip Stramecki — cztonkowie.

W roku sprawozdawczym odbylismy facznie 13 spotkan. Podczas
nich Komisja zajmowata sie kluczowymi sprawami dotyczacymi dziatal-
nosci Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej i Prezydium DRL w 2019 roku: spra-
wozdaniem finansowym z dziatalnosci Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej za
2018 rok, monitorowaniem zatrudnienia pracownikéw biura DIL, bie-
73cq gospodarka finansowg Izby, sposobem egzekwowania obowiazku
optacania sktadek cztonkowskich na rzecz DIL, funkcjonowaniem strony
internetowej oraz kosztami wydawania gazety DIL ,Medium”i informaty-
zacji biura Izby, prawidlowym gospodarowaniem salami szkoleniowymi
mieszczacymi sie przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 oraz al. Matejki 6, pre-
liminarzem finansowym na 2019 rok oraz remontem - przebudowg bu-
dynku DIL przy ul. K. Wielkiego 43 we Wroctawiu. Tematyka przebudowy
pojawiafa sie na kazdym posiedzeniu komisji.

W 2019 roku Komisja Rewizyjna DRL w oparciu o uchwate nr 15/2019
Nadzwyczajnego Zjazdu Delegatéw DIL z dnia 18.05.2019 r. zajmowata
sie analiza zasad finansowania wydatkéw wtasnych kot DIL. Zdaniem
Komisji regulamin finansowania wydatkéw wiasnych két DIL wymaga
aktualizacji. W zwiazku z powyzszym DRL w dniu 26.09.2019 r. podjeta
uchwate nr 101/2019 zatwierdzajaca nowy regulamin finansowania wy-
datkéw wiasnych két DIL.

Ponadto Komisja Rewizyjna zajmowata sie regulaminami obowigzu-
jacymi dla poszczeg6lnych komisji problemowych DRL oraz na biezaco
monitorowata uchwaty podejmowane przez Dolno$laska Rade Lekarska
i Prezydium DRL.

Komisja Rewizyjna w roku 2019 zapoznata sie ze stopniem zaawanso-
wania prac oraz btedami i brakami zwigzanymi z wdrozeniem i funkcjo-
nowaniem nowego programu komputerowego o nazwie SOIL (System
Obstugi Izb Lekarskich). Niestety, zgodnie z uchwatg NRL, umowa z firma
,Confido” zostata rozwigzana przez Naczelng Izbe Lekarska. Nadal brak
wiec ujednoliconego oprogramowania do obstugi zadan Izb Lekarskich.

Cztonkowie Komisji Rewizyjnej DIL wielokrotnie omawiali postepy
prac budowlanych w siedzibie DIL przy ul. K. Wielkiego 43 we Wroctawiu,
zapoznawali sie z dotychczas poniesionymi kosztami i przebiegiem inwe-
stycji. W miare mozliwosci wizytowali tez plac budowy.

Podczas posiedzerr Komisji wielokrotnie omawiana byta dokumen-
tacja Zespotu ds. przebudowy i remontu budynkéw przy ul. Kazimierza
Wielkiego 43 i 45 we Wroctawiu pod katem prawidtowosci zachowanych
procedur. Zespoét ten zostat powotany 21 czerwca 2018 roku uchwata nr
80/2018. Raz w tygodniu odbywaja sie tzw. narady budowy, podczas kté-
rych przedstawiciele Zespotu uczestnicza w spotkaniach z wykonawcami
oraz inspektorem nadzoru inwestycji inz. Arturem Dabrowskim. Podczas
tych narad na biezagco omawiane sg ewentualne zmiany w przebiegu

W 2019 roku kontynuowano prace budowlane w budynku przy ul. Ka-
zimierza Wielkiego 43. Poniesione w zwigzku z tym naktady finansowe
w roku 2019 wyniosty 2 253 924,43 zt.

Goraco dziekuje Komisji Finansowej oraz Komisji Rewizyjnej DRL za
catorocznag wspétprace i biezace opiniowanie zamierzen finansowych
DIL. Wyrazy wdziecznosci sktadam réwniez prezesowi oraz Dolnosla-
skiej Radzie Lekarskiej za zaufanie i wsparcie podczas wykonywania po-
wierzonych mi zadan. Na koniec juz, podziekowania dla p. dyrektor Biura
DIL, zastepcy dyrektora Biura DIL do spraw finansowych, biura prawne-
go oraz catej administracji, bez ktérych to Izba nie mogtaby funkcjono-
wac. Bardzo dziekuje. B

Komisja Rewizyjna DIL

Lek. Ewa Krawiecka-Jaworska — przewodniczaca Komisji Rewizyjnej DIL

robot, przedstawiane s tez protokoty zaawansowania prac i aktualizo-
wane sg ich harmonogramy. Z ramienia Komisji Rewizyjnej w posiedze-
niach uczestniczy dr Halina Nawrocka. Rozpoczecie inwestycji nastapito
18 pazdziernika 2018 r. Ukoriczenie ww. prac przewidywano na kwiecien
2020 r. - niestety, termin ten ulegt przesunieciu.

11 pazdziernika 2019 r. odbyta sie wizytacja z ramienia Naczelnej Ko-
misji Rewizyjnej; jednym z tematéw omawianych podczas tego spotka-
nia byta metodyka nadzoru Komisji Rewizyjnej nad przebiegiem inwesty-
¢ji remontowej i zwigzanych nig dokumentéw prawnych (uchwat, uméw
etc.). Wizytujacy nas Koledzy z uznaniem odniesli sie do pracy Komisji
Rewizyjnej.

Komisja Rewizyjna DIL przeanalizowata i pozytywnie ocenita dziatal-
nos¢ Inspektora Ochrony Danych Osobowych p. inz. Macieja Koziejki
w biurze DIL. Przypominamy, ze powodem zatrudnienia IOD w Dolnosla-
skiej Izbie Lekarskiej byta potrzeba zapewnienia jak najlepszej ochrony
danych osobowych przetwarzanych w DIL, w obliczu wprowadzenia no-
wych przepiséw prawnych.

Tematyka unowocze$nienia systeméw komputerowych DIL, nie tylko
pod katem bezpieczenstwa danych, ale réwniez w celu usprawnienia
pracy biura oraz ufatwienia lekarzom kontaktu z pracownikami Dolno-
$laskiej Izby Lekarskiej, poprzez wprowadzenie réznego rodzaju e-ustug,
byta wielokrotnie poruszana na spotkaniach Komisji Rewizyjnej. Zda-
niem Komisji jednym z przysztych wyzwan dla zespotu informatykéw DIL
oraz 10D bedzie utworzenie bezpiecznego kanatu informacyjnego dla
lekarzy zawierajacego informacje o ich sktadkach na rzecz DIL.

Podjeto decyzje o organizacji Il Ogolnopolskiej Konferencji Komisji
Rewizyjnych, Skarbnikéw i Gtéwnych Ksiegowych OIL w terminie 20
czerwca 2020 roku. Kwestie organizacyjne konferencji byty wielokrotnie
tematem spotkan Komisji. Niestety, z powodu ogtoszenia stanu epidemii
zostata ona odwotana.

W posiedzeniach Komisji Rewizyjnej brali udziat zaproszeni goscie.
Podziekowania nalezag sie zwtaszcza skarbnikowi DRL dr. Ryszardowi
Jadachowi, zastepcy dyrektora Biura DIL ds. finansowych mgr Urszuli
Majchrzak, zespotowi radcéw prawnych: koordynatorowi p. mgr Beacie
Kozyrze-tukasiak oraz p. mgr Monice Huber-Lisowskiej.

Efektywna praca Komisji nie bytaby mozliwa réwniez bez wsparcia in-
nych oséb — serdecznie dziekuje petnigcemu funkcje 10D p. inz. Macie-
jowi Koziejce, p. dyrektor Biura DIL mgr Marii Danucie Jarosz, zespotowi
informatykéw DIL (inz. Wiktor Wotodkowicz oraz Michat Waszak) oraz p.
redaktor naczelnej gazety DIL,,Medium” mgr Magdalenie Janiszewskiej.

Serdecznie dziekuje Kolezankom i Kolegom za konstruktywng, owoc-
ng i mitg wspdtprace. Bez Was wiele z naszych samorzadowych spraw
zostatoby niezauwazonych. Serdecznie dziekuje w imieniu Komisji Rewi-
zyjnej DIL réwniez p. mgr Agnieszce Jamroziak.

Komisja Rewizyjna wnosi o udzielenie absolutorium Dolnoslaskiej Ra-
dzie Lekarskiej za rok 2019. B
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Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL

Fot. zarchiwum,Medium”

W roku 2019 do biura Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Za-
wodowej wptyneto 278 skarg. Najwiecej skarg (133) dotyczyto nieprawi-
dtowosci w diagnozowaniu i leczeniu. Kolejnym przewinieniem zarzu-
canym lekarzom byto nieetyczne zachowanie, co zostato podniesione
w 70 skargach oraz poswiadczenie nieprawdy zgtoszone w 24 przypad-
kach. Rozpatrywane skargi dotyczyty ponadto: naruszenia tajemnicy
lekarskiej (3), konfliktéw miedzy lekarzami (2), przewinier przeciwko
dokumentadji (8), naruszenia praw chorych psychicznie (5), naruszenia
art. 64 KEL (1). W pozostatych 32 przypadkach skargi dotyczyty réznych
zdarzen majacych miejsce na gruncie udzielanych swiadczen zdrowot-
nych, ale niezwigzanych z wykonywaniem zawodu lekarza.

W wyniku przeprowadzonych czynnosci sprawdzajacych w 62
sprawach rzecznik podjat decyzje o odmowie wszczecia postepo-
wania wyjasniajacego. W pozostatych sprawach, w wyniku prze-
prowadzonego postepowania wyjasniajacego, rzecznik wydat 140
postanowier 0 umorzeniu postepowania wyjasniajagcego, a w 20
sprawach sporzadzit wnioski o ukaranie wobec 28 lekarzy. Natomiast
w 41 skargach rzecznik wydat decyzje o ich przekazaniu do wtasci-
wego rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej lub innych organéw,
w celu rozpoznania zgodnie z wtasciwoscia.

Zgodnie z obowiagzujacym porzadkiem prawnym na wydane
przez rzecznika decyzje konczace postepowanie przystuguje zaza-
lenie do Okregowego Sadu Lekarskiego. Z powyzszego uprawnie-
nia skorzystato 37 pokrzywdzonych. W wyniku przeprowadzonej
kontroli instancyjnej, Okregowy Sad Lekarski w 28 sprawach wydat
postanowienie o utrzymaniu w mocy podjetej przez rzecznika decy-
zji, a w pozostatych sprawach postanowit uchyli¢ decyzje rzecznika
i zwréci¢ do ponownego rozpatrzenia.

Dziatalno$¢ biura Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej nie jest skoncentrowana jedynie na prowadzeniu postepowan.
Praca biura obejmuje réwniez wiele czynnosci administracyjnych, mie-

Dr n. med. Piotr Piszko — Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL

dzy innymi organizowanie szkolen, wydawanie czastkowych zaswiad-
czen dotyczacych postawy etycznej lekarzy ubiegajacych sie o wpisa-
nie na liste biegtych sagdowych, orzecznikéw ZUS, starajacych sie o wpis
na liste cztonkéw innej izby lekarskiej oraz ubiegajacych sie o prace poza
granicami kraju. W roku 2019 wydano 255 takich zaswiadczen.

Wielokrotnie podkreslatem w poprzednich sprawozdaniach, ze prze-
strzeganie zasad procesowych przez organy dyscyplinarne izby lekar-
skiej, a tym samym prawidtowe prowadzenie postepowan w zakresie
odpowiedzialnosci zawodowej, ktére w rezultacie prowadza do oceny
postepowania Kolezanek i Kolegédw w kontekscie respektowania norm
etycznych, standardéw medycznych w toku prowadzonych czynnosci
diagnostycznych i terapeutycznych, wymaga systematycznego utrwa-
lania i pogfebiania wiedzy w tym zakresie. Dlatego, dzieki wsparciu
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej, w grudniu 2019 r. odbyto sie spotkania
szkoleniowe, w ktérym udziat wzieli zastepcy OROZ i cztonkowie OSL.
Spotkanie szkoleniowe zaszczycili swojg obecnoscia sedzia Sadu Okre-
gowego oraz prokurator Prokuratury Regionalnej we Wroctawiu, ktérzy
oméwili zmiany wprowadzone do kodeksu postepowania karnego
majace réwniez zastosowanie w postepowaniach dyscyplinarnych oraz
dzielili sie swoja wiedzg i doswiadczeniem w zakresie stosowania prawa.

W kalendarzu roku 2019 nie zabrakto réwniez Ogélnopolskiej Konfe-
rengji, ktérej tematyka poswiecona byta ,Prawnym aspektom leczenia
i decyzji medycznych w sytuacjach niestandardowych i trudnych”. Byta
ona zwienczeniem trwajacej od szesciu lat wspdtpracy izby lekarskiej
i Uniwersytetu Wroctawskiego, a w szczegdInosci biura OROZ, kancelarii
OSL i Interdyscyplinarnej Pracowni Prawa Medycznego i Bioetyki Wy-
dziatu Prawa, Administracji i Ekonomii UW.

Konczac niniejsze sprawozdanie, chciatbym podziekowac wszystkim
zastepcom OROZ za zaangazowanie w prace na rzecz reprezentowane-
go przeze mnie organu dyscyplinarnego. &

Okregowy Sad Lekarski DIL

Drn. med. Jan Spodzieja — przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego DIL

Dziatajac na mocy art. 30 ust. 2 pkt 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich niniejszym chciatbym przedstawi¢ roczne sprawoz-
danie z dziatalnosci Okregowego Sadu Lekarskiego DIL za okres od
1 stycznia 2019 r. do 31 grudnia 2019r.

W minionym roku do OSL DIL wptyneto 79 spraw, na ktére ztozyty
sie zarowno wnioski o ukaranie skierowane przez Okregowego Rzecz-
nika Odpowiedzialnosci Zawodowej tutejszej izby lekarskiej, jak row-
niez rzecznikéw innych izb, zazalenia na postanowienia wydane przez
Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL jako organ
pierwszej instancji, a takze wnioski okregowych rzecznikéw odpowie-
dzialnosci zawodowej innych izb lekarskich o przeprowadzenie pomocy
prawnej, tj. przestuchanie swiadkéw zamieszkatych na terenie Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej.

Pozostajac przy danych statystycznych, uwzglednienia wymaga fakt,
ze w inkryminowanym czasie do tutejszego OSL wptyneto 27 wnioskéw
o ukaranie dotyczacych 28 lekarzy, ktérych przedmiot sprawy zawierat
sie w nastepujacych specjalnosciach: medycyna pracy - 1, medycyna
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rodzinna - 3, medycyna sadowa - 1, neurochirurgia - 1, psychiatria - 2,
protetyka stomatologiczna - 2, stomatologia ogélna - 1, stomatologia
zachowawcza z endodoncja - 1, bez specjalizacji - 1. Ponadto, w przy-
padku 4 lekarzy wnioski o ukaranie w swoim przedmiocie dotyczyty prze-
winierr zawodowych popetnionych w ramach udzielania Swiadczen zdro-
wotnych w warunkach pomocy doraznej (izba przyje¢, szpitalny oddziat
ratunkowy, swigteczna i nocna pomoc zdrowotna ), 9 lekarzy dopuscito
sie postaw naruszajacych reguty etyczne, wyrazone w Kodeksie etyki le-
karskiej; w przypadku 2 lekarzy wnioski o ukaranie dotyczyly udzielenia
pomocy medycznej pod wptywem alkoholu.

Przedmiotem niniejszych wnioskéw o ukaranie byty gtéwnie przewi-
nienia zawodowe dotyczace dziatan lekarzy stricte medycznych. Zarzuty
stawiane obwinionym lekarzom w znacznej mierze dotyczyly popetnie-
nia btedéw diagnostyczno-terapeutycznych oraz btedéw decyzyjnych
w postepowaniu medycznym, ktére skutkowaty postawieniem niepra-
widtowego rozpoznania i zaniechaniem wdrozenia wtasciwego leczenia.
Ponadto, wniesione przez rzecznika wnioski dotyczyty udzielania swiad-



czen zdrowotnych przez lekarzy pozostajacych pod wptywem alkoholu,
naruszenia autonomii pacjenta, a takze wykorzystywania wptywu na
pacjenta w innym celu niz leczniczy oraz wydawania zaswiadczer lekar-
skich dla pracownikéw na gruncie przepiséw prawa pracy bez dochowa-
nia nalezytej starannosci w tym zakresie.

Okregowy Sad Lekarski w wyzej wymienionym okresie podjat 38 orze-
czen, ktére dotyczyly 38 lekarzy. Wobec 26 lekarzy tutejszy Sad Lekarski
wydat orzeczenia skazujace, natomiast 6 lekarzy uniewinniono od popet-
nienia zarzucanych im czynéw, a wobec 6 wydano orzeczenia, w ktérych
umorzono postepowania w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej.
Orzeczenia dotyczyly zaréwno spraw, ktére wptynety do Sadu w roku
2019, a takze tych, ktére pozostaty do rozpoznania z poprzedniego okre-
su. Z uwagi na wielo$¢ zarzutéw obwinionych lekarzy oraz brak regula-
¢ji prawnych co do mozliwosci orzeczenia kary tacznej, Okregowy Sad
Lekarski wymierzyt nastepujace kary: upomnienia - 11, nagany - 6, kare
pieniezna - 7, zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarza na okres
od roku do pieciu lat - 2. W kazdym przypadku kosztami postepowania
obcigzyt obwinionego lekarza.

W minionym roku przed tutejszym Sadem Lekarskim odbyto sie 59
rozpraw gtéwnych oraz 46 posiedzen. Biorac pod uwage coraz trudniej-
szg materie przewiniert zawodowych, z jakimi spotyka sie tutejszy OSL,
wskazac nalezy, ze sytuacja rzadka staje sie podjecie rozstrzygniecia
sprawy na jednej rozprawie. Zazwyczaj waga zarzutéw stawianych ob-
winionym lekarzom, obszernos¢ materialu dowodowego i koniecznos¢
przeprowadzenia licznych dowoddéw w sposéb bezposredni na rozpra-
wie powoduje, ze wydanie orzeczenia jest mozliwe po przeprowadzeniu
kilku rozpraw. Nierzadko réwniez udziat zawodowych pethomocnikéw
procesowych i realizowana przez nich linia obrony powoduje przedtuza-
nie sie prowadzonego postepowania, choc nie stanowi to reguty.

Ponadto, zgodnie z obowiazujacym porzadkiem prawnym, Okregowy
Sad Lekarski, rozpoznaje zazalenia na postanowienia OROZ w przedmio-
cie odmowy wszczecia postepowania wyjasniajacego oraz umorzenia
postepowania wyjasniajacego. Zazalenia rozpoznawane sg na posie-
dzeniach jawnych z udziatem stron w sktadzie trzyosobowym, w trakcie
ktérych Sad zapoznaje sie z zebranym przez OROZ materiatem dowodo-
wym, i dokonuje kontroli instancyjnej przeprowadzonego przez OROZ
postepowania wyjasniajacego.

Od 1 stycznia 2019 r. do 31 grudnia 2019 r. do Okregowego Sadu Le-
karskiego wptyneto 50 zazaleri na postanowienia OROZ. W tym okresie
Okregowy Sad Lekarski rozstrzygnat 52 zazalenia - réwniez te, ktére
pozostaty z poprzedniego okresu sprawozdawczego. W 30 sprawach,
postanowienia OROZ zostaty utrzymane w mocy przez OSL, natomiast
w 16 przypadkach zaskarzone postanowienie OROZ uchylono, a spra-
we przekazano do ponownego rozpoznania, rekomendujac wykonanie
pewnych czynnosci procesowych, ktérymi OROZ jest zwigzany, a ktérych
przeprowadzenie pozwoli na podjecie wtasciwiej decyzji merytorycznej.
W 4 sprawach OSL wydat postanowienie o uchyleniu postanowienia
OROZ i umorzeniu postepowania z powodu przedawnienia karalnosci,
w 1 sprawie wydano postanowienie o pozostawieniu zazalenia bez roz-

poznania, a w kolejnej 1 sprawie przekazano wniesiony srodek odwotaw-
czy do OROZ celem rozstrzygniecia wniosku o przywrécenie terminu do
ztozenia zazalenia.

Nadto, Okregowy Sad Lekarski w kilku przypadkach - 2, realizowat
zadania wynikajace z pomocy prawnej, a mianowicie na wniosek okre-
gowych rzecznikéw odpowiedzialnosci zawodowej innych izb, prowa-
dzacych postepowania wyjasniajace w swoich sprawach, przestuchiwat
Swiadkéw zamieszkatych na terenie Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej.

W zwiazku z potrzeba cyklicznego szkolenia sie z zakresu obowiazu-
jacych przepiséw prawa uczestniczylismy w ubiegtym roku wraz z wice-
przewodniczacymi Sadu Lekarskiego lek. Wtodzimierzem Wisniewskim
i dr. n. med. Janem Nienartowiczem oraz pracownikami kancelarii tutej-
szego Sadu w spotkaniu szkoleniowym w Ksigzu, zorganizowanym przez
przewodniczacego Konwentu Okregowych Rzecznikéw Odpowiedzial-
nosci Zawodowej, przewodniczacych Okregowych Sadéw Lekarskich
oraz Naczelny Sad Lekarski. Dostrzegajac potrzebe szkolenia wszystkich
cztonkéw OSL, wraz z rzecznikami odpowiedzialnosci zawodowej tutej-
szej Izby Lekarskiej zorganizowalismy dwudniowe szkolenie w Zielenicu,
gdzie przy udziale zawodowych prawnikéw otrzymalismy szlify prawne
w zakresie praktycznego stosowania przepiséw prawa, jakie wykorzystu-
jemy w codziennej pracy na rzecz samorzadu zawodowego.

Jednoczesnie, nie moze ujs¢ z pola widzenia wydarzenie naukowe, ja-
kie po raz kolejny zostato zorganizowane przy udziale Dolno$laskiej Izby
Lekarskiej oraz Interdyscyplinarnej Pracowni Prawa Medycznego i Bio-
etyki dziatajacej na Wydziale Prawa, Administracji i Ekonomii tutejszego
uniwersytetu. To dzieki zaangazowaniu wielu oséb udato sie zorganizo-
wac piata juz ogdlnopolska konferencje naukowa ,Prawne aspekty le-
czenia i decyzji medycznych w sytuacjach trudnych i niestandardowych’,
ktéra zgromadzita wielu uczestnikéw wsrdd lekarzy i prawnikéw, cieszac
sie ich ogromnym uznaniem. Istotnie wskazac nalezy, ze niniejsza kon-
ferencja wpisata sie niejako w kanon corocznych spotkan poswieconych
tematyce medyczno-prawniczej, za kazdym razem zrzeszajac duze grono
stuchaczy. Dlatego tez z tego miejsca pragne serdecznie podziekowac
dr hab. n. prawnych Agacie Wnukiewicz-Koztowskiej za podejmowanie
inicjatywy w zakresie organizacji tych wydarzen, a takze wtadzom DIL za
przychylne nastawienie oraz wsparcie finansowe, ktére umozliwia reali-
zowanie tych jakze waznych inicjatyw.

Reasumujac, chciatbym podziekowac wszystkim cztonkom Okregowe-
go Sadu Lekarskiego DIL, ktérzy z wielkim zaangazowaniem pomagaja
mi realizowac ustawowe zadania zwigzane z prowadzeniem postepowan
w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej. Chciatbym podziekowac
w szczegdlnosci za poswiecony czas, uwage i zaangazowanie, jakie wkfa-
daja w ta niewatpliwie trudna sfere dziatalnosci samorzadowej. Bez Wa-
szego udziatu, Drodzy Panstwo, Koledzy, nie bytoby mozliwe tak sprawne
prowadzenie dziatalnosci Sadu, jak to ma miejsce.

Stowa uznania i podziekowania kieruje réwniez pod adresem pracow-
nikdw kancelarii p. Patrycji Muszynskiej oraz mgr Aleksandry Stebel za
ogrom pracy, nierzadko poswiecony wolny czas i osobiste zaangazowa-
nie w prawidtowe funkcjonowanie Okregowego Sadu Lekarskiego. B

Komisja Finansowa DRL oraz Zespét ds. remontu budynku

przy ul. Kazimierza Wielkiego 43 we Wroctawiu

Dr n. med. Piotr Knast — wiceprezes DRL, przewodniczacy Komisji Finansowej DRL, przewodniczacy Zespotu

ds. remontu budynku przy ul. Kazimierza Wielkiego 43 we Wroctawiu

Fot. zarchiwum ,Medium”

Szanowne Kolezanki i Koledzy, pozwélcie, abym podobnie jak
w roku ubiegtym, przedstawit sprawozdanie z dziatalnosci Komi-
sji Finansowej i Zespotu ds. remontu w jednym tekscie. Decyzje
zwigzane z remontem i rozbudowa budynku przy ul. Kazimierza
Wielkiego 43 byty dominujgcym tematem w dziatalnosci obu
tych gremiéw.

W minionym roku Komisja Finansowa pracowata w skfadzie:
dr Piotr Knast (przewodniczacy), dr Krystyna Gniatkowska-Gtadysz,

dr Andrzej Stawarski, dr Przemystaw Janusz, dr Fryderyk Menzel oraz
dr Mateusz Dziegata.

Decyzja Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej cata Komisja Finansowa weszta
w sktad powotanego przez Rade Zespotu ds. remontu budynku przy
ul. Kazimierza Wielkiego 43. Ponadto, w sktad Zespotu weszli cztonkowie
Rady: dr Alicja Marczyk-Felba, dr Matgorzata Niemiec, dr Bozena Kaniak,
dr Leszek Patka, prezes naszej Izby dr Pawet Wréblewski, skarbnik dr Ry-
szard Jadach oraz dyrektor biura DIL p. Maria Danuta Jarosz. »
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SPRAWOZDANIA Z DZIALALNOSCI ORGANOW DIL | KOMISJI PROBLEMOWYCH

W ciggu ostatniego roku sprawozdawczego Komisja Finansowa zebra-
ta sie 5 razy na posiedzeniach wtasnych lub tez wspodlnych z Zespotem
budowlanym. Odbyto sie réwniez jedno posiedzenie zdalne, z wyko-
rzystaniem tacza internetowego. Liczba bezposrednich spotkan Komisji
i Zespotu zostata ograniczona w zwiazku z pandemia koronawirusa.

Niestety, wybuch epidemii wptynat réwniez istotnie na postep prac
budowlanych. Wydtuzeniu ulegty terminy realizacji zaméwien sktada-
nych przez budowe, a przede wszystkim braki kadrowe zwigzane z wy-
jazdem czesci pracownikéw z Ukrainy, spowodowanym przez przepisy
sanitarne.

Na szczescie sytuacja powoli ulega normalizacji. Obecny stan prac
wyglada nastepujaco:

« zakonczone zostaty wszystkie ,ciezkie” prace konstrukcyjne i budow-
lane (wzmocnienia starej czesci budynku, wymiana stropéw, budowa
schodéw i $cian dziatowych, dobudowa nowej czesci budynku);

« potozone zostato okablowanie instalacji
elektrycznych i niskopradowych;

« obecnie wykonywane s3 prace w zakresie instalacji wodno-kanaliza-
cyjnych, wentylacyjnych i klimatyzacji;

« W najblizszych dniach rozpoczniemy kfadzenie tynkéw wewnetrz-
nych oraz montaz drzwi i okien w nowej czesci budynku.

Co tydzien odbywaja sie rady budowy. W spotkaniach tych z ramienia
Izby uczestnicza zawsze: przewodniczacy Zespotu ds. remontu budynku

dr Piotr Knast, nasz inspektor nadzoru mgr. inz. Artur Dabrowski, dyrek-
tor biura DIL p. Maria Danuta Jarosz oraz p. Ewa Swierska, ktéra czuwa
nad catag dokumentacjg budowy. Bardzo czesto uczestniczy w nich réw-
niez nasz prezes dr Pawet Wréblewski. Na biezagco omawiany jest postep
robét, aktualizowane sg harmonogramy oraz przyjmowane protokoty
zaawansowania prac budowlanych.

Mamy nadzieje, ze najgorszy okres spowolnienia, a momentami row-
niez catkowitego zatrzymania prac jest juz za nami. Optymistycznie pa-
trzac w przysztos¢, chcieliby$my, aby koniec biezacego roku zbiegt sie
z zakonczenie naszej inwestycji.

Innymi zagadnieniami, ktérymi zajmowata sie Komisja Finansowa
w minionym okresie sprawozdawczym, byty:

« ocena realizacji budzetu Dolnodlaskiej Izby Lekarskiej w 2019 roku
oraz uczestnictwo w tworzeniu preliminarza budzetowego na 2020
rok;

+ wybor wykonawcy kompleksowego przegladu instalacji wentylacji
i klimatyzacji w siedzibie przy ul. Kaziemierza Wielkiego 45;

+ wybor wykonawcy projektu przebudowy klatki schodowej oraz mon-
tazu centrali wentylacyjno-klimatyzacyjnej w sali konferencyjnej przy
al. Matejki 6;

« opiniowanie biezacych przedsiewziec finansowych naszej Izby.
Dziekuje wszystkim cztonkom Komisji Finansowej oraz Zespotu ds. re-

montu za wspdtprace w minionym roku. B

Komisja Stomatologiczna DRL

Lek. dent. Iwona Swietkowska — wiceprezes DRL ds. stomatologii,

< przewodniczaca Komisji Stomatologicznej DRL

Fot. zarchiwum,Medium”

Komisja Stomatologiczna wspoétpracuje ze wszystkimi komisjami DRL
i rozwiagzuje problemy zwigzane z wykonywaniem naszego zawodu.
Wspotdziata takze — na szczeblu centralnym - z Komisjg Stomatologiczng
Naczelnej Rady Lekarskiej, a lokalnie z Uniwersytetem Medycznym we
Wroctawiu, OD PTS, towarzystwami naukowymi, DOW NFZ, Urzedem
Wojewddzkim we Wroctawiu oraz wroctawskim sanepidem.

Rok 2019 obfitowat w wydarzenia o charakterze lokalnym i ogélno-
polskim. Bralismy w nich aktywny udziat. W rzeczonym roku odbyto sie
facznie 8 posiedzen Komisji Stomatologicznej DRL, w kazdym uczest-
niczyto $rednio 30 oséb. Cztonkowie KS DRL wykazywali aktywnos¢ na
polu edukacyjnym, czego wyrazem byt udziat w 13 ogélnopolskich kon-
ferencjach. Pod auspicjami Komisji zorganizowano 14 szkoler stomato-
logicznych we Wroctawiu i 4 w delegaturach. Kazde przedsiewziecie stu-
zyto analizie probleméw, z jakimi zmaga sie srodowisko stomatologiczne
w sferze zawodowej, i wypracowaniu stosownych stanowisk. W zwiagzku
z ukierunkowaniem dziatalnosci KS DRL na te wiasnie sfere wiele uwagi
oraz czasu poswiecilismy m.in. na interpretacje przepiséw zwigzanych
ze stosowaniem amalgamatu i separatoréw. Chcac przygotowac lekarzy
dentystéw do prowadzenia e-dokumentacji, zorganizowalismy w 2019
roku szereg wyktaddw i szkolerr poswieconych temu zagadnieniu. Cier-
pliwie i profesjonalnie prowadzit je mgr inz. Maciej Koziejko, za co bardzo
mu dziekujemy.

OBSZARY NASZEJ AKTYWNOSCI

1.UCZESTNICTWO W OBCHODACH SWIATOWEGO
DNIA ZDROWIA JAMY USTNEJ 2019:

+ 30.01.2019 - dwa stanowiska KS DRL: pierwsze o wspétorganizacji
$DZJU, drugie ws. poparcia kandydatury na stanowisko konsultanta
krajowego w dziedzinie ortodongji prof. dr hab. Beaty Kawali. Go$¢
- Lucyna Jasiniska, dyrektor biura ZG PTS
a. 16.01.2019 - inauguracja (briefing prasowy i debata);

b. 15.03.2019 - Klub Lekarza - recital Krzysztofa Kiljariskiego — am-
basadora Kampanii,Cata Polska méwi aaa” (wspétorganizacja);
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¢. 16.03.2019 - konferencja ,Cukier i nowotwory - najwieksze wy-
zwanie wspofczesnej stomatologii”;

d.9.05.2019 - Miedzynarodowa Konferencja Naukowa pt. ,Ho-
listyczny wymiar patologii jamy ustnej” i debata ,Co nas boli
w stomatologii”; Udziat wzieli prof. Tomasz Konopka, prof. Urszu-
la Kaczmarek, prof. Marzena Dominiak, dyr. DOW NFZ Zbigniew
Hatat, prezydent ERO-FDI Anna Lella, wiceprezes NIL ds. stoma-
tologii, przewodniczacy NKS Andrzej Cisto, Kolezanki i Koledzy
stomatolodzy z catej Polski;

e. 14.09.2019 -, Choroby odtytoniowe” - dr Pawet Koczkodaj (wspot-
organizacja z ZG PTS).

2. PROFILAKTYKA STOMATOLOGICZNA:
+ 20.03.2019 - gos$¢ Joanna Nyczak, dyrektor Wydziatu Zdrowia

i Spraw Spotecznych Urzedu Miejskiego we Wroctawiu;

a. program ,Zapobieganie préchnicy zebéw u uczniéw wroctaw-
skich szkét podstawowych” (liczba uczniéw objetych programem
- 4750, koszt — 843 535 zb);

b. dyskusja nad projektem ustawy o opiece stomatologicznej
w szkotach;

C. 20.05.2019 - spotkanie w DOW NFZ z dyrektorem Zbigniewem
Hafatem i przewodniczacym Komisji Zdrowia Sejmiku Wojewddz-
twa Dolnoslaskiego dr. Mirostawem Lubiriskim ws. finansowania
programu profilaktyki stomatologicznej dzieci i mtodziezy ze
Srodkéw samorzadowych;

d. 17.06.2019 - Konferencja Informacyjno-Szkoleniowa pn.,Profilak-
tyka prochnicy zebdw u dzieci w wieku przedszkolnym, 3-5 lat”;

e. 23.10.2019 - posiedzenie KS DRL. Gos¢ - dyrektor Zbigniew Ha-
tat i kierownik Dziatu Kontroli Swiadczeri DOW NFZ Przemystaw
Magiera. Spotkanie poswiecone zostato zagadnieniu opieki sto-
matologicznej w $wietle ustawy z 12 kwietnia 2019 o opiece zdro-
wotnej nad uczniami.

We wrzesniu, w trakcie obrad Komisji Zdrowia Urzedu Marszatkow-

skiego, wydzielono w budzecie jednostki kwote 300 tys. zt. na finan-



sowanie profilaktyki stomatologicznej ze srodkéw samorzadowych
(wspdlne dziatania DIL, NFZ i samorzadu).

3. WSPOLPRACA Z PTS:

a. organizacja Swiatowego Dnia Zdrowia Jamy Ustnej;

b. wspdlne szkolenia KS DRL i PTS;

¢. dyskusja na temat ustawy o innych zawodach medycznych, w tym
m.in. asystentki stomatologicznej. Zaproszeni goscie: prezydent
PTS prof. dr hab. Marzena Dominiak oraz Katarzyna Ostrowska,
przewodniczaca Zarzadu Sekgcji Profilaktyki i Promocji Zdrowia
PTS. KS DRL zajeta negatywne stanowisko w sprawie poszerzone-
go zakresu uprawnien higienistek dotyczacego diagnostyki i le-
czenia bez nadzoru lekarza stomatologa. Profesor dr hab. Marzena
Dominiak przedstawita zebranym tres¢ stanowiska Polskiego To-
warzystwa Stomatologicznego oraz Sekgji Profilaktyki i Promocji
Zdrowia PTS z 29 maja 2019 r. w sprawie spotkania dotyczacego
ustawy o innych zawodach medycznych, w tym m.in. asystentki
stomatologicznej: ,Polskie Towarzystwo Stomatologiczne pozy-
tywnie ocenia che¢ uregulowania w sposéb kompleksowy kwa-
lifikacji i zasad wykonywania wybranych zawodéw medycznych,
ktére nie zostaty dotychczas objete regulacjami ustawowymi. KS
DRL poparta stanowisko PTS.

d. 21.09.2019 - podczas CEDE w Poznaniu przedstawiciele KS DRL
uczestniczyli w debacie srodowiskowej ,Higienistka — najlepsza in-
westycja lekarza dentysty”;

e. 19.10.2019 - VIl Dolnoslaskie Jesienne Dni Stomatologiczne. A w ich
ramach konferencja ,Miedzy nami lekarzami” pod hastem ,Wspét-
czesna implantologia — kontrowersje”. W przeddzien wydarzenia od-
byt sie koncert wirtuozowski ,Magic of accordion” Wiestawa Przadki
(akordeon i bandoneon) przy akompaniamencie Rafata Karasiewicza
(fortepian). KS DRL i Klub Lekarza DIL zorganizowaty ten koncert dla
uczestnikéw VI Dolnoslaskich Jesiennych Dni Stomatologicznych.

4, WSPOLPRACA Z UNIWERSYTETEM MEDYCZNYM

IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU:

uroczysto$¢ wreczenia prawa wykonywania zawodu. Inauguracja roku
akademickiego;

27.11.2019 goscilismy w siedzibie DIL prof. dr hab. Matgorzate Ra-
dwan-Oczko, dziekan ds. Ksztatcenia Wydziatu Lekarsko-Dentystycz-
nego UM we Wroctawiu, ktéra méwita o nowej ustawie ,Prawo o szkol-
nictwie wyzszym i nauce” z 20 lipca 2018 r. prowadzacej do likwidacji
Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego i Wydziatu Szkolenia Podyplo-
mowego. Na mocy tego aktu normatywnego wigczono ww. wydziaty
w strukture Wydziatu Lekarskiego. Stomatologia stracita autonomie,
ale zajecia sa prowadzone zgodnie z wczedniej przygotowanymi i za-
akceptowanymi przez rade harmonogramami, na bazie jednostek, kté-

)

re prowadzity zajecia na Wydziale Lekarsko-Stomatologicznym. Profe-
sor dr hab. Matgorzata Radwan-Oczko podkredlita, iz najblizsze cele to
uruchomienie w nowej lokalizacji nowoczesnych sal fantomowych dla
dydaktyki przedklinicznej i zdobycie funduszy na nowy budynek sto-
matologii przy ul. Borowskiej we Wroctawiu.

12 wrzesnia 2019 roku, w ramach nadzwyczajnego posiedzenia Komisji Sto-
matologicznej DRL, odbyfa sie uroczystos¢ jubileuszu 90-lecia urodzin trojga
nestoréw dolnoslaskiej stomatologii: dr Teresy Kozaczek, dr Zofii Masztalerz
oraz dr. n. med. Ryszarda Rzeszutki. Doktor Teresa Kozaczek, adiunkt Kate-
dry i Zaktadu Ortodoncji AM we Wroctawiu oraz dr n. med. Ryszard Rzeszut-
ko, dtugoletni pracownik Katedry i Kliniki Chirurgii Stomatologicznej oraz
Katedry i Zaktadu Chirurgii Stomatologicznej AM we Wroctawiu, pojawili sie
na uroczystosci osobiscie. Towarzyszyli im najblizsi. Doktor Zofie Masztalerz,
adiunkt Katedry i Zaktadu Stomatologii Zachowawczej i Dzieciecej AM we
Wroctawiu, ze wzgledu na stan zdrowia Jubilatki, w Izbie reprezentowata
cérka. Z najlepszymi zyczeniami dla szanownych 90-latkéw przybyli m.in.:
prezes DRL dr n. med. Pawet Wréblewski, organizatorka spotkania i prze-
wodniczaca Komisji Stomatologicznej lek. dent. Iwona Swietkowska, pre-
zydent PTS oraz kierownik Katedry i Zaktadu Chirurgii Stomatologicznej UM
we Wroctawiu prof. dr hab. n. med. Marzena Dominiak, dziekan Wydziatu Le-
karsko-Stomatologicznego Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu prof.
dr hab. n. med. Matgorzata Radwan-Oczko, kierownik Katedry i Zaktadu
Ortopedii Szczekowej i Ortodoncji AM we Wroctawiu prof. dr hab. Beata Ka-
wala, prezes OD PTS dr n. med. Maciej Dobrzynski, przewodniczaca Naczel-
nej Komisji Rewizyjnej lek. Jolanta Ortowska-Heitzman, dr n. med. Urszula
Kanaffa-Kilijariska, dr n. med. Marta Pilak i dr hab. Barbara Bruziewicz-Mikfa-
szewska, lek. dent. Marek Stehlik, lek. dent. Teresa Bujko, lek. dent. Krystyna
Orzechowska, lek. Ewa Krawiecka-Jaworska, lek. Irena Kowalska. Zaproszeni
lekarze w podniostej atmosferze przywotywali z pamieci czasy mtodosci
i nauki oraz to, jak wazna role na Sciezce ich pdzniejszej kariery odegrali Ju-
bilaci. Jako wieloletni akademiccy wyktadowcy uksztattowali wiele pokoleri
medykdw, odciskajac swoje pietno na ich zawodowym rozwoju. Dziekan
Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznego prof. Matgorzata Radwan-Oczko
wreczyfa Jubilatom Medal im. prof. Tadeusza Szczesnego Owirnskiego. Od
Komisji Stomatologicznej DRL nestorzy otrzymali szklang statuetke z wize-
runkiem sw. Apolonii. Nie zabrakto réwniez serdecznych usciskdw, kwiatow
i pysznego tortu urodzinowego.

19 grudnia 2019 roku cztonkowie Komisji: Stomatologicznej, Ksztatce-
nia, Etyki i Wspotpracy Miedzynarodowej spotkali sie przy wigilijnym stole.
W niezwykle zyczliwej, pogodnej, Swigtecznej atmosferze ztozylismy sobie
zyczenia i wspodlnie koledowalismy. To wspdline spotkanie byto zwiencze-
niem naszej catorocznej owocnej wspotpracy. Za nami udany i pracowity
rok, przed nami kolejne wyzwania. Uczestnicy spotkania otrzymali,Kodeks
etyki lekarza dentysty w Unii Europejskiej”. Kodeksem tym zainteresowa-
tam cztonkéw Naczelnej Komisji Bioetyki. B

Komisja Ksztatcenia DRL

Fot.z archiwu,,edium”

Pod przewodnictwem dr. hab. n. med. Andrzeja Wojnara Komisja
Ksztatcenia DRL w roku 2019 odbyta 4 posiedzenia. W pracach komisji
brato udziat srednio 10 oséb.

W okresie sprawozdawczym komisja zorganizowata 17 zdarzen
edukacyjnych (konferencje i kursy medyczne), w ktérych srednio
uczestniczyto 81 osdb, o réznorakiej tematyce: elektroniczna recep-
ta i dokumentacja medyczna, neonatologia, choroby watroby, szcze-
pienia dorostych i dzieci, ostre stany w endokrynologii i diabetologii
dzieciecej, choroby odkleszczowe, perinatalna opieka paliatywna,
geriatria, leczenie ciezkich odmrozen, medycyna podrézy czy trudne
przypadki w praktyce pediatryczne;j.

Duzym zainteresowaniem ciesza sie réwniez warsztaty z zakresu
psychologii (konflikty w pracy lekarza i wypalenie zawodowe) oraz

Dr hab. n. med. Andrzej Wojnar, prof. nadzw. — przewodniczacy Komisji Ksztatcenia DRL

medycyny ratunkowej (stany nagte w gabinecie lekarskim — postepo-
wanie praktyczne).

W porozumieniu z Zaktadem Medycyny Rodzinnej zorganizowano
cykl szkolerr dla lekarzy rodzinnych o nastepujacej tematyce: choro-
by pasozytnicze, problemy dermatologiczne, neurologiczne przeciw-
wskazania do szczepien ochronnych, stany nagte u dorostych i dziedi,
choroby tarczycy u dzieci, borelioza, pacjent terminalny, postepowanie
pooperacyjne z pacjentami po zabiegach chirurgicznych, opieka nad
noworodkiem, iniekcje okoto- i dostawowe, udzielanie konstruktywnej
informacji zwrotnej, asertywnos¢ w kontaktach z pacjentami, leczenie
ran przewlekiych, opieka nad wczesniakiem czy zapobieganie zakaze-
niom szczepami wielolekoopornymi w obrebie uktadu moczowego.

Wydano 4 publikacje naukowe cieszace sie duzym zainteresowaniem, »
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zawierajace streszczenia wyktadéw omawianych podczas poszczegél-

4

nych szkolen (,Choroby odkleszczowe: Il edycja’;, Zaawansowane cho-

4

roby watroby. Patofizjologia, obraz kliniczny i leczenie”, ,Wspotczesna

geriatria - choroby otepienne’,,Medycyna podrézy w teorii i praktyce:

Il edycja”).

Wspolnie z Komisjg Stomatologiczng DRL zorganizowano:

+ 7 kurséw medycznych (Srednia liczba uczestnikéw - 72 osoby),

« 4 konferencje wspoétorganizowane z Oddziatem Dolnoslaskim Pol-
skiego Towarzystwa Stomatologicznego (Srednia liczba uczestni-
kéw - 110 oséb),

+ 3 warsztaty (uczestniczyty 53 osoby),

« 2 kursy medyczne z ochrony radiologicznej pacjenta zakoriczone
ptatnym egzaminem (180 uczestnikéw z DIL).

Tematyka szkoler obejmowata m.in.: stomatologie dziecieca i za-
chowawcza, tomografie wiazki stozkowej, stany zapalne w zakresie
tkanek miekkich i kosci twarzoczaszki, stomatologie interdyscyplinar-
n3, endoprotetyke, stomatologie odtwoércza, choroby przyzebia, im-
plantologie oraz wspétczesng radiologie.

W roku 2019 komisja, zgodnie z uchwata nr 15/08/V NRL z dnia
19.09.2008 r. w sprawie Osrodka Doskonalenia Zawodowego Leka-
rzy i Lekarzy Dentystéw Naczelnej Izby Lekarskiej, wystapita do ww.
osrodka z wnioskiem o przyznanie dotacji na organizacje doskonale-
nia zawodowego. Zgodnie z uchwatg NRL dotacja moze stanowi¢ do
50% kosztéw szkolenia i moze obejmowac nastepujace wydatki: ho-
noraria dla wyktadowcéw, promocje szkolenia, materiaty szkoleniowe
(np. publikacje naukowe) oraz wynajem sali.

Na zdarzenia edukacyjne organizowane w roku 2019 Komisja
Ksztatcenia uzyskata dotacje w wysokosci: | pétrocze — 16 987 zt, Il pot-
rocze — 14 725 zt (ogbtem 31 712 zt).

W pazdzierniku 2019 zorganizowany zostat po raz czwarty kurs
obowiazkowy do specjalizacji w zakresie prawa medycznego, ktérego
kierownikiem naukowym byta dr n. prawnych Agata Wnukiewicz-Ko-
ztowska, kierownik Interdyscyplinarnej Pracowni Prawa Medycznego
i Bioetyki Uniwersytetu Wroctawskiego. Kurs uzyskat akredytacje Cen-
trum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego i w catosci byt finanso-
wany ze srodkéw Komisji Ksztatcenia. Udziat w kursie wzieto 214 osob,
w tym 118 cztonkéw DIL. W wyniku przeprowadzonej ankiety ewalu-
acyjnej, sporzadzonej przez kierownika kursu, a wypetnionej przez 62
osoby - kurs zostat oceniony bardzo dobrze. W roku 2020 planujemy
kolejna edycje kursu w dwéch terminach (pazdziernik i listopad).

Szkolenia w Delegaturach Dolno$laskiej Izby Lekarskiej:

+ Delegatura Watbrzyska - zorganizowano 24 szkolenia, w ktérych
ogodtem uczestniczyto 466 0s6b,

+ Delegatura Jeleniogérska — zorganizowano 4 szkolenia, w ktérych
ogodtem uczestniczyto 101 0séb,

« Delegatura Legnicka — zorganizowano 5 szkolen, w ktérych ogétem
uczestniczyto 147 oséb.

Wszyscy uczestnicy poszczegdlnych zdarzen edukacyjnych otrzy-
mali certyfikaty potwierdzajace uzyskanie odpowiedniej ilosci punk-
téw edukacyjnych. Juz teraz zapraszam Kolezanki i Kolegéw do udzia-
tu w szkoleniach!

Zgodnie z rozporzadzeniem ministra zdrowia w sprawie sposobéw
dopetnienia obowiazku doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy
dentystow w roku 2019 rozliczyty sie 32 osoby, w tym 31 0séb uzyskato
ponad 200 punktéw edukacyjnych. W poszczegélnych okresach rozli-
czeniowych liczba 0séb rozliczajacych sie przedstawia sie nastepujaco:

+ 6.11.2004-5.11.2008 (I okres): 2 722 osoby, w tym 2 036 dopetnito
obowigzku doskonalenia,

+ 6.11.2008-5.11.2012 (Il okres): 581 oséb, w tym 318 dopetnito obo-
wiazku doskonalenia,

+ 6.11.2012-5.11.2016 (lll okres): 140 os6b, w tym 108 dopetnito obo-
wiazku doskonalenia,

+ 6.11.2016-5.11.2020 (IV okres): 5 0s6b, w tym 2 dopetnity obowiazku
doskonalenia.

W roku 2019 zarejestrowalismy 4 nowe podmioty szkolace. Ogdétem

w rejestrze Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej jest zarejestrowanych 130

podmiotdéw, ktdére organizuja zdarzenia edukacyjne w ramach obo-

wigzku doskonalenia zawodowego. W roku 2019 Dolno$laska Rada Le-

karska potwierdzita spetnienie warunkéw ksztatcenia podyplomowe-

go lekarzy i lekarzy dentystéw dla 46 szkoler organizowanych przez

podmioty spoza Dolnego Slaska. Jednocze$nie zostato zarejestrowa-

nych 241 szkolen dla lekarzy i lekarzy dentystow, prowadzonych przez

podmioty zarejestrowane w naszym rejestrze.

W grudniu po raz pierwszy zostato zorganizowane wspélne posiedze-
nie czterech komisji problemowych DIL: Ksztatcenia, Stomatologicznej,
Etyki oraz Wspétpracy Miedzynarodowej. Miato ono przede wszystkim
charakter swigteczny. Majac na uwadze integracje srodowiska lekarskie-
go oraz wspdlne cele, coroczna organizacja spotkania o takim charakte-
rze spotkata sie z aprobata cztonkéw poszczegdlnych komis;ji.

Serdecznie dziekuje Kolezankom i Kolegom za wspdtprace i pomoc. B

nika Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL,

Delegatura DIL w Jeleniej Gorze

sedziami Okregowego Sadu Lekarskiego DIL
oraz cztonkami wielu komisji problemowych.

Oprécz spraw administracyjnych w dzia-
talnos¢ Delegatury i kot wpisa¢ nalezy takze

Lek. dent. Barbara Polek

réznego rodzaju szkolenia, spotkania inte-
gracyjne i uroczystosci. Nasze Koto Senioréw
pod przewodnictwem kol. dr n. med. Zdzista-

Fot. zarchiwum,Medium”

Siedziba Delegatury DIL w Jeleniej Goérze
miesci sie w budynku Wojewoédzkiego Cen-
trum Szpitalnego Kotliny Jeleniogérskiej przy
ul. Oginskiego 6. Przewodniczaca Delegatury
jest lek. dent. Barbara Polek. Biuro prowadzi
zatrudniona na %2 etatu p. Eugenia Serba
— starszy referent. Delegatura Jeleniog6rska
DIL liczy obecnie 948 lekarzy i 262 lekarzy
dentystow. W jej obrebie dziata siedem kot
lekarskich i koto lekarzy dentystow.

W okresie sprawozdawczym w biurze na-
szej Delegatury lekarze mogli zatatwi¢ spra-
wy dotyczace ewidencji, prywatnych praktyk,
szkolen i specjalizacji, prawa wykonywania
zawodu, a takze te zwigzane ze sktadkami,
ubezpieczeniami lekarzy czy socjalne. Udzie-
lalismy takze informacji dotyczacych e-recept
oraz wszystkiego co zwigzane jest z obowiaz-

— przewodniczgca Delegatury Jeleniogorskiej DIL

kami sprawozdawczymi cigzacymi na leka-
rzach.

Opiniowano wnioski o przyznanie zapo-
mag dla lekarzy, ktérzy znalezli sie w trudnej
sytuacji zyciowej. Cztonkowie Rady i delegaci
uczestniczyli w konkursach na ordynatoréw
i pielegniarki oddzialowe w podmiotach lecz-
niczych na terenie Delegatury.

Nasi delegaci biorg udziat w posiedzeniach
rad spotecznych: Szpitala MSW, sanatorium
MSW oraz KRUS. Stuzymy rada i pomoca
wszystkim lekarzom, ktérzy wiekszos¢ spraw
mogqy zatatwi¢ w biurze Delegatury, bez
koniecznosci stawiania sie w siedzibie DIL
we Wroctawiu.

Delegaci Delegatury DIL w Jeleniej Gérze
wykazuja aktywnos¢ w pracach na rzecz sa-
morzadu lekarskiego. Sg zastepcami Rzecz-
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wy Piotrowskiej-Gede organizuje — poza wy-
cieczkami, ktore ciesza sie wysoka frekwencja
— takze czeste spotkania poswiecone zdrowiu
seniora. Biorg w nich udziat lekarze specjali-
Sci, a takze przedstawiciele firm farmaceu-
tycznych.

W rzeczonym roku odbyta sie zwyczajowo
uroczysta wieczerza wigilijna w hotelu ,Mer-
cure” potaczona z wystepem muzycznym.

Koto Lekarzy Stomatologéw wraz z Od-
dziatem Dolnoslaskim Polskiego Towarzystwa
Stomatologicznego organizowato spotkania
szkoleniowe, spotkania dotyczace biezacych
spraw w stomatologii, niektére potaczone
z biesiada integracyjna.

Pozostate kota spoza Jeleniej Gory spotyka-
ja sie zrézng czestotliwoscia, zgodnie z mozli-
wosciami i inwencja przewodniczacych két. B



\s

Delegatura DIL w Legnicy

Fot. z archiwum,Medium”

W Delegaturze Legnickiej DIL zarejestro-

wanych jest aktualnie okoto 1450 lekarzy

i lekarzy dentystéw. W VIII kadencji wybra-

no 38 delegatéw na Okregowy Zjazd Le-

karzy. Biorg oni udziat w pracach organéw

DIL. W Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej jest

3 lekarzy i 1 lekarz dentysta, w Okregowym

Sadzie Lekarskim DIL za$ 4 lekarzy i 1 lekarz

dentysta. Role zastepcéw Rzecznika Odpo-

wiedzialnosci Zawodowej petni 4 lekarzy

i 1 lekarz dentysta. Ponadto 3 lekarzy i 1

lekarz dentysta reprezentuja Delegature na

Krajowym ZjeZzdzie Lekarzy. Utworzono sie-

dem kot terenowych DIL.

Przewodniczacym Delegatury Legnic-
kiej DIL jest lek. Ryszard Kepa, petniacy tez
funkcje wiceprezesa Dolnoslaskiej Rady

Lekarskiej ds. Delegatury Legnickiej. Jest

on jednoczesnie cztonkiem Naczelnej Rady

Lekarskiej i jej Komisji Etyki. Jego zastepca

i petnomocnikiem ds. stomatologii jest lek.

dent. Violetta Duzy. Dziatalnos¢ Delegatury

ukierunkowana byta przede wszystkim na
aktywnos¢ Kolezanek i Kolegéw w kotach.

Praca delegatury, jej organizacja, administra-

cja oraz pomoca dla lekarzy i lekarzy denty-

stow kieruje p. Krystyna Krupa.
Dziatalnos$¢ Delegatury byta wielowymia-
rowa:

1. dziatalno$¢ pomocowo-socjalna dla le-
karzy i ich rodzin we wspdtpracy z Komi-
sjg Socjalng;

2. dziatalnos¢ doradcza w zakresie dziatal-

Lek. Ryszard Kepa
— przewodniczacy Delegatury Legnickiej DIL

nosci gospodarczej (sukcesywnie byty
rejestrowane indywidualne, specjali-
styczne i kontraktowe praktyki w przed-
siebiorstwie podmiotu leczniczego);

3. dziatalnos¢ w zakresie przestrzegania
praw lekarza — doradztwo i pomoc praw-
na, a takze reprezentacja przed organa-
mi $cigania i wymiarem sprawiedliwosci;
stawiennictwo petnomocnika delegatu-
ry w sadach powszechnych i prokuratu-
rze, a takze sadzie lekarskim;

4. dziatalno$¢ polityczna — petnomocnik ds.
Delegatury Legnickiej petnit i nadal petni
funkcje przewodniczacego i wiceprze-
wodniczacego Rady Miejskiej w Legnicy,
co utatwia wspotprace z samorzadami
gminnymi (radami, wéjtami, burmistrza-
mi, prezydentami) w Legnicy, Lublinie,
Gtogowie, Ztotoryi, Jaworze, Polkowi-
cach, Prochowicach, Mitkowicach, Kro-
toszycach, Legnickim Polu, Chojnowie.
W wyborach samorzadowych w 2018 r.
do rad miasta, gminy i powiatu w naszej
delegaturze wybrano 7 lekarzy, ktérzy
aktywnie uczestnicza w pracach na rzecz
lokalnej spotecznosci;

5. wspétpraca ze stowarzyszeniami i inny-
mi izbami samorzadowymi - Izba Piele-
gniarek i Potoznych, Adwokacka, Apte-
karska, Lekarsko-Weterynaryjna, a takze
Analitykéw Medycznych;

6. dziatalnos¢ kulturalno-rozrywkowo-
-sportowa - rok 2019 obfitowat w or-

Fot. zarchiwum,Medium”
W minionym roku odeszto wielu z na-

szych cztonkéw - obserwuje ze smutkiem
te wzrastajaca tendencje. Delegatura DIL
w Watbrzychu skupia obecnie 1872 me-
dykéw (w tym dwéch z podwéjnym PWZ):
1449 lekarzy i 423 lekarzy dentystow.
Siedziba Delegatury miesci sie od lat przy
ul. Moniuszki 1. Usytuowana jest w starej,
zabytkowej kamienicy, z ktérej rozposciera
sie malowniczy widok na watbrzyski rynek.
Obstuga administracyjna lekarzy - takze od
lat - zajmuje sie etatowy pracownik p. Be-
ata Czotowska. W 2019 roku 617 lekarzy od-
wiedzito nasza siedzibe osobiscie. 289 oséb
zgtosito sie do nas w sprawach zwigzanych

Dr n. med. Dorota Radziszewska
— przewodniczaca Delegatury Watbrzyskiej DIL

z ewidencja, a 105 - praktykami lekarskimi.
Byly tez skargi, zapytania dot. doskonalenia
zawodowego, sktadek, pomocy socjalnej,
zaswiadczen do UE i inne. Szefowie két i de-
legaci spotkali sie w okresie sprawozdaw-
czym dwukrotnie.

Problemem wiodacym na poczatku
2019 r. okazat sie kolejny etap informatyza-
¢ji w ochronie zdrowia i wymég wystawia-
nia e-recept. Zmusito to nasze srodowisko
do zakupu kosztownego sprzetu kompute-
rowego oraz organizacji przez DIL szkolen
i licznych konsultacji z naszym ekspertem
inz. Maciejem Koziejko. Starsze pokolenie
medykdéw oraz lekarze pracujacy w mniej-
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ganizacje imprez kulturalnych. W listo-
padzie odbyt sie koncert wirtuozowski
»Magic of accordion” Wiestawa Przadki
i Rafata Karasiewicza w Akademii Rycer-
skiej w Legnicy. We wrzesniu 2019 r. w Ja-
worze upamietniono Wilhelma Ebsteina
- naukowca w dziedzinie kardiochirurgii.
Przewodniczacym komitetu ww. uroczy-
stosci zostat prof. dr hab. n. med. Marian
Zembala. W dziedzinie sportu ogromne
osiggniecia w tenisie ziemnym (dwa zto-
te medale Mistrzostw Swiata) miat lek.
dent. Tomasz Maziak;

7. dziatalnos¢ reprezentacyjna - reprezen-
towanie DIL na zjazdach, akademiach
i uroczystosciach lokalnych, jak réwniez
reprezentowanie intereséw lekarzy i le-
karzy dentystéw przed pracodawcami
i wiascicielami NZSOZzZ;

8. dziatalno$¢ rozjemczo-pojednawcza
w zakresie niewymagajacym dochodze-
nia przez Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej, powodowana skargami pa-
cjentdw i instytucji. Pelnomocnik petnit
i nadal petni funkcje Rzecznika Praw Le-
karza w Delegaturze;

9. dziatalnos¢ informacyjna oraz wspétpra-
ca z mediami z dbatoscia o wizerunek
DIL i godnos¢ zawodu lekarskiego;

10. wspotpraca z powiatowymi stacjami sa-
nitarno-epidemiologicznymi z pogoto-
wiem ratunkowym, komendami policji,
strazami pozarnymi i straza miejska.;

11. udziat w konkursach na stanowiska
kierownicze w opiece zdrowotnej oraz
w posiedzeniach rad nadzorczych spétek
zdrowotnych.

Dziekuje za prace na rzecz lekarzy Kole-
zankom i Kolegom, przewodniczacym két
terenowych DIL. Dzigkuje réwniez za zaan-
gazowanie i profesjonalizm pracownicy De-
legatury p. Krystynie Krupie. B

szych miejscowosciach, gdzie wystepuja
problemy z zasiegiem, nadal borykaja sie
z trudnosciami technicznymi, dobrze wiec,
ze wywalczylisSmy mozliwos¢ wypisywania
recept takze w formie papierowe;j.

Jak zwykle, domeng naszej watbrzyskiej
dziatalnosci byly szkolenia (30) dofinan-
sowane przez Komisje Ksztatcenia DRL
w kwocie 26 120 zt. Uczestniczyto w nich
638 lekarzy i lekarzy dentystéw. Szkolenia
te sg organizowane przez grupe naszych
najaktywniejszych Kolegéw: Anie Migocka,
Mirke Gruszecka, Krysie Michalak, Roberta
Seiferta, Jurka Stobodziana, Jacka Nowaka,
Mariana Szottysika — szeféw kot tereno-
wych. Szkoleniami dla lekarzy dentystow
zajmowata sie dr lwona Swietkowska. Du-
Zzym zainteresowaniem cieszyty sie imprezy
integracyjne organizowane wspélnie z na-
szym wroctawskim Klubem Lekarza pod
egida Andrzeja Dziupinskiego: spotkanie
noworoczne pofaczone z koncertem, ktére
odbyto sie 23 lutego 2019 roku w hotelu
,Camelot” w Szczawnie-Zdroju, liczne wy-
cieczki, program nordic walking oraz akcja »
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promujaca aktywny wypoczynek wsréd le-
karzy pt. ,W zdrowym ciele zdrowy duch”
realizowana na polskich i czeskich szlakach
gorskich. Nad przedsiewzieciem czuwata
niestrudzenie, niezaleznie od pogody, od
czerwca do sierpnia, Ania Migocka.

Jesienig bralismy udziat w corocznych
Dniach Onkologicznych i uczestniczyli-
Smy w obchodach 20-lecia dziatalnosci
Stowarzyszenia Ochrony Zdrowia Pro Fe-
mina zajmujacej sie profilaktyka choréb
nowotworowych, a szczegdlnie raka sut-
ka. Stowarzyszenie to od samego poczat-
ku prowadzi dr Ewa Kwasny, nie ustajac
w walce o pozyskiwanie srodkéw na bez-
ptatne badania diagnostyczne i opieke
nad amazonkami. Corocznie wydawany
jest specjalny kalendarz - aktualizujacy
dane o problemach zwigzanych z choro-
bami onkologicznymi kobiet. Od wielu
lat aktywnie uczestnicza w dziataniach
na rzecz walki z nowotworami dr n. med.
Pawet Pyka - chirurg onkolog i onkopla-
styk, dr n. med. Andrzej Szymczyk — gine-
kolog i endokrynolog, Barbara Matusik
- radiolog.

Niezwykle aktywne i liczne jest koto
lekarzy w Swidnicy pod przywédztwem

Krysi Michalak i cztonkéw zarzadu: Justy-
ny Glen-Pakuty, Mariana Kozbiata, Pawta
Michalca, Doroty Podwérnej, Magdaleny
Simon-Bfazewicz, AniiJoézka Luli, Zygmun-
ta Chojnackiego. Wtasnie w tym miescie,
oprécz szkolen, organizowano spotkania
i pikniki dla rodzin lekarskich, koncerty
i bale noworoczne.

Réwnie preznie dziata tez Koto Senioréw
pod kierunkiem Lucyny Mastowskiej-Szcze-
sny. Cztlonkowie tego organu spotykaja
sie systematycznie, takze w plenerze przy
ognisku. Organizowali wiele r6znorodnych
wycieczek, m.in. do Afrykarium we wro-
ctawskim zoo, do Michatowic, aby wspélnie
uczestniczy¢ w spektaklu teatralnym, czy
do Filharmonii Sudeckiej. Dzieki pomocy dr.
Ryszarda Kepy w listopadzie zorganizowali-
$my dla naszych senioréw akcje szczepien
przeciwko grypie.

Niestety, spotykalismy sie tez licznie
na uroczystosciach pogrzebowych na-
szych Kolezanek i Kolegéw. Byty to dla
nas wyjatkowo smutne chwile, zwtaszcza
gdy przychodzito nam Zegnac lekarzy,
ktorzy stanowili dla nas wzoér pracowito-
$ci i oddania wobec pacjentéw oraz na-
szego srodowiska.

Delegatura DIL we Wroctawiu

Fot. z archiwum,,Medium”

Delegatura DIL we Wroctawiu zostata po-
wotana uchwata nr 10/2001 XVII Zjazdu De-
legatéw DIL z dnia 17 listopada 2001 r. Od
11 maja 2018 roku funkcje przewodnicza-
cej ww. organu petni lek. Bozena Kaniak,
ktéra zobowigzata sie wzmocnié¢ miedzypo-
koleniowy lekarski dialog i zintensyfikowac
dziatania sprzyjajace integracji, nie tracac
przy tym z oczu codziennych dylematéw
zawodowych srodowiska medycznego.

W statutowa dziatalno$¢ Delegatury
wpisujg sie spotkania cztonkéw samorza-
du lekarskiego do niej przynaleznych. Te,
za zgoda i wiedza delegatéw, byly organi-
zowane wtedy, gdy projektowane zmiany
w ochronie zdrowia miaty bezposrednie
przetozenie na lekarskie realia zawodowe.

W okresie sprawozdawczym odbyty sie
dwa spotkania delegatéw Delegatury
Wroctawskiej DIL i przewodniczacych két,
w ktoérych uczestniczyto srednio 46 dele-
gatow.

Pierwsze z nich wiceprezes DRL Boze-
na Kaniak, w porozumieniu z delegatami,
zwotata 7 marca, do czego przyczynkiem
byt projekt nowelizacji ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty orazinnych ustaw
i rozporzadzen zawierajacych plan reformy
szkolenia podyplomowego i prawa pracy.

Projektowane rozwigzania omoéwit szcze-
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Lek. Bozena Kaniak — wiceprezes DRL,
przewodniczaca Delegatury Wroctawskiej DIL

gotowo szef dolnoslgskiego samorzadu
lekarskiego dr n. med. Pawet Wréblewski.
Prezes DRL za jedng z najwazniejszych
zmian w projekcie nowelizacji ustawy
uznal wprowadzenie podziatu stazu po-
dyplomowego na modut staly i dwutygo-
dniowy modut personalizowany. ,Stazysta
bedzie moégt wybraé placéwki (od jednej
do trzech), gdzie bedzie chciat sie szkoli¢
i pozna¢ specyfike pracy. Zmiany doty-
cza tez mozliwosci zapisania sie na LEK/
LDEK po 11. semestrze studidéw lekarskich
i po 9. semestrze studidw lekarsko-den-
tystycznych. W praktyce oznacza to, ze
kazdy lekarz bedzie mégt przed naborem
na specjalizacje podejs¢ trzy razy do eg-
zaminu. Do PES bedzie mozna przystapic
juz na ostatnim roku specjalizacji. Projekt
przewiduje ponadto wprowadzenie Pan-
stwowego Egzaminu Modutowego (PEM).
Za zdanym PEM ma péjs¢ wyzsze wynagro-
dzenie (specjalizant — wzrost do 2,5 sred-
niej krajowej, a w przypadku specjalizacji
deficytowych - do 2,75 $redniej krajowej).
Do tego egzaminu bedzie mozna przysta-
pi¢ po pierwszym roku specjalizacji, a naj-
pozniej przed PES. Lekarz ze zdanym PEM
bedzie mégt wykaza¢ w NFZ i kontrakto-
wac na niego $wiadczenia - wyjasniat. Dok-
tor Wréblewski przyznat, ze rewolucyjna

Cztonkowie Delegatury DIL w Watbrzy-
chu, poza dziatalnoscia na rzecz naszego
Srodowiska, pracuja tez w innych organach
izb lekarskich. Doktor lwona Swietkowska
jest cztonkiem NRL i Komisji Etyki DRL oraz
wiceprezesem DRL ds. stomatologii. Funk-
cje zastepcy Okregowego Rzecznika Od-
powiedzialnosci Zawodowej petnig: Jacek
Kolanko, Matgorzata Marcinowska, Dagma-
ra Pawtowska, Danuta Powierza i Katarzyna
Tomalska-Bywalec. W Okregowym Sadzie
Lekarskim dziatajag tymczasem: Grazyna
Dabek, Marian Kozbiat i Elzbieta Krysinska.
Cztonkiem Komisji Mtodych Lekarzy DRL
jest Michat Mazur. Jurek Stobodzian i Halina
Nawrocka naleza do Komisji Kultury, Sportu
i Turystyki DRL, a dr Nawrocka pracuje row-
niez w Komisji Legislacyjnej DRL. Nizej pod-
pisana objeta stanowisko Rzecznika Praw
Lekarza i dziata w Komisji Ksztatcenia NRL
oraz Komisji Wyborczej NIL.

Mamy tez wielu artystow — malarzy i po-
etéw, ktérych dzieta planowalismy udo-
stepni¢ w tym roku na wernisazach. Nieste-
ty, koronawirus pomieszat nam szyki.

Dziekuje wszystkim Kolezankom i Kole-
gom, ktérzy wspierajg dziatalno$¢ naszej
delegatury. ®

zmiana dotyczy¢ ma naboru na specjaliza-
cje w trybie rezydenckim. - Przewiduje sie
wprowadzenie ogdlnopolskiego systemu
umozliwiajacego nabdér na niemal dowolna
liczbe specjalizacji, opartego o liste rankin-
gowa. Projekt stwarza mozliwos¢ specjali-
zowania sie w trybie rezydentury réwniez
specjalistom (ktorzy zdobyli specjalizacje
w innym trybie). Ma nastapi¢ decentraliza-
cja szkolenia i przeniesienie specjalizantéw
do mniejszych szpitali — moéwit prezes DRL.
A wisréd projektowanych zmian wymienit
jeszcze: zwiekszenie kontroli CMKP i mini-
stra zdrowia nad osrodkami prowadzacymi
szkolenia specjalizacyjne; wprowadzenie
podziatlu na specjalizacje, specjalizacje
szczego6towe (podspecjalizacje) oraz umie-
jetnosci lekarskie; redukcje liczby specjali-
zacji, ktére mozna odbywac po stazu pody-
plomowym (z 77 do 50); zapis zabraniajacy
dopetniania podstawowego czasu pracy
godzinami dyzurowymi.

Nie byt to jedyny watek marcowego spo-
tkania. Delegaci dyskutowali takze o bfe-
dach jatrogennych i s$rodkach ochrony
prawnej medykéw wobec agresji fizycznej
pacjentow.

Techniczne btedy lekarskie (np. pozosta-
wienie jatrogennego ciata obcego w jamie
brzusznej) zdarzaja sie lekarzom wszyst-
kich specjalnosci, sita rzeczy sg one jednak
domena chirurgii. | o nich wtasnie moéwit
medyk sadowy dr n. med. Jakub Trnka,
przewodniczacy komisji Etyki DRL. Okazu-
je sie, ze ciata obce w organizmie pacjenta
stwarzaja lekarzom klinicystom liczne pro-
blemy, zwtaszcza te natury diagnostycz-
nej. Przed najwiekszym wyzwaniem stoja
jednak medycy sadowi, ktérzy na zlecenie
sadu lub prokuratury musza dokona¢ oce-



ny prawidtowosci postepowania lekarskiego i ustali¢ zwigzki przy-
czyno-skutkowe pomiedzy dziataniem lekarzy a uszczerbkiem na
zdrowiu pacjenta.

O ochronie prawnej lekarzy wobec agresji fizycznej pacjentow
mowit mec. Stawomir Krzes. W trakcie wystapienia podkreslat, ze
od ustalania prawdy s3a sady dyscyplinarne i cywilne, a prokura-
tor nie jest sposobem rozwigzywania probleméw w sprawach
lekarskich. W przypadku agresji fizycznej pacjenta nalezy powo-
tywac sie na art. 38 i 41 ust. 1 Konstytucji RP. Pierwszy z przywo-
fanych przepiséw stanowi, ze kazdy ma bezwzgledne prawo do
ochrony zdrowia i zycia. To przestanka, by odstapi¢ od leczenia
kogos, kto atakuje, i to dostownie. Drugi przepis méwi o tym, ze
kazdemu zapewnia sie nietykalnos¢ i wolnos¢ osobista. Przywo-
fany zostat takze art. 26 Kodeksu karnego. Ten z kolei stanowi, ze
nie popetnia przestepstwa ten, kto dziata w celu uchylenia bez-
posredniego niebezpieczenstwa grozacego jakiemukolwiek do-
bru chronionemu prawem, jezeli niebezpieczenstwa nie mozna
inaczej unikna¢, a dobro poswiecone przedstawia wartos¢ nizsza
od dobra ratowanego.

Drugie zebranie delegatéw i przewodniczacych kot miato miej-
sce 8 listopada 2019 roku. Tym razem osig spotkania uczyniono
kwestie zwigzane z lekarzami rezydentami, Kodeksem etyki lekar-
skiej i dziatalnoscig poszczegdinych komisji DRL.

,Zasady i kryteria przyznawania miejsc w celu odbycia szkole-
nia specjalizacyjnego” byty tematem wystagpienia dr. n. med. Paw-
fa Wréblewskiego, prezesa DRL. Kierujacy Komisjag Etyki DRL dr n.
med. Jakub Trnka wygtosit referat pt. ,KEL a niektére problemy
wspotczesnosci’, w ktérym omowit dyskusje nad ksztattem doku-
mentu. W tej chwili nie jest konieczne zmienianie KEL, ale trzeba
stworzy¢ komentarz do jego artykutéw - podkreslat.

Zaréwno marcowe spotkanie delegatéw, jak i to listopadowe
przyniosto ogdlne refleksje dotyczace kondycji polskiej ochro-
ny zdrowia. Statystyki méwig same za siebie: w Polsce na 1000
mieszkancéw przypada 2,3 lekarza, podczas gdy srednia euro-
pejska wynosi 3,4. Problemu ograniczonego dostepu do lekarzy
nie rozwigze, wbrew powszechnemu przekonaniu, coraz wieksza
liczba specjalistow. Nie mozna takze zapominac o niekorzystnym
rozktadzie struktury wiekowej — w naszym kraju w przewazajacej
wiekszosci leczg osoby po 50 r.z. A do najbardziej deficytowych
specjalizacji naleza: endokrynologia, urologia, stomatologia dzie-
cieca, kardiologia dziecieca, chirurgia dziecieca, diabetologia
i pulmonologia. Stabe, organizacyjne ogniwa, ktére destabilizuja
system, to: nadmiar t6zek krétkoterminowych przy niedoborze
dtugoterminowych, niedobér kadr medycznych w szpitalach, nie-
jasne kompetencje lekarzy w trakcie rezydentur, nieadekwatna do
potrzeb alokacja rezydentéw, nadmierna restrykcyjnos¢ prawna,
nieadekwatne do potrzeb rozmieszczenie terytorialne kadry lekar-
skiej, nadmierne przesuniecie personelu lekarskiego do sektora
niepublicznej opieki zdrowotnej, niedobdr niektérych specjalizacji
(wzgledny), brak wystarczajacej zastepowalnosci kadr, zty system
ksztatcenia specjalizacyjnego, przeregulowana odpowiedzialnos$¢
karna. Przepis na poprawe funkcjonowania systemu opieki zdro-
wotnej przedstawial podczas ubiegtorocznych spotkan prezes
DRL. Jestesmy zgodni co do tego, ze nalezy: kontynuowac proces
konsolidacji produktowej poprzez tworzenie centréow specjali-
stycznych, zmieni¢ system zarzadzania publicznymi jednostkami
stuzby zdrowia z konkurencyjnego na kooperacyjny, wprowadzi¢
powiazania funkcjonalne pomiedzy zamknietymi i otwartymi
placéwkami ochrony zdrowia, stworzy¢ system stypendialny dla
studentdw umozliwiajacy racjonalne rozmieszczenie rezydentéow
w jednostkach oraz zmieni¢ podejscie prawne do niepozadanych
zdarzen medycznych.

Dziatalnos¢ delegatury w okresie sprawozdawczym nie ograni-
czata sie jedynie do reagowania na biezaca sytuacje w ochronie
zdrowia. Wazne w niej miejsce zajmowaly inicjatywy wzmacniaja-
ce miedzypokoleniowy lekarski dialog. Forma praktykowania inte-
gracji byty przygotowania do obchodéw 30-lecia reaktywowanego
samorzadu lekarskiego (23.11.2019). W ramach ,wtgczania” czton-
kéw DIL w historie I1zby dr Bozena Kaniak zaprosita na listopadowe
spotkanie delegatéw dr hab. Barbare Bruziewicz-Miktaszewska.

k)

Dzieki temu barwna opowie$¢ przewodniczacej Komisji Historycz-
nej DRL o lekarzach, ktérzy tworzyli zreby samorzadnosci i wcigz
go wspottworza, mogto poznac miodsze pokolenie medykow.

XXX

Wystepowanie w obronie lekarzy wtedy, gdy ich prawa sa ewi-
dentnie tamane, lezy w gestii zaréwno przewodniczacej Delega-
tury, jak i Rzecznika Praw Lekarza. Obie te funkcje dr Bozena Ka-
niak sprawuje réwnolegle. Z tego powodu przedstawione dotad
sprawozdanie uzupetnia ponizsza czes¢. Wprawdzie nie odnosi sie
ona do okresu sprawozdawczego, ale jest uzasadniona swoja istot-
noscia. Czes¢ ta dotyczy bowiem sytuacji epidemicznej w Polsce
i ograniczania aktywnosci zawodowej lekarzy.

SPRAWOZDANIE RZECZNIKA PRAW LEKARZA

W zwiazku z dziataniami dyrektoréw szpitali dotyczacymi ogra-
niczenia aktywnosci zawodowej personelu medycznego w cza-
sie trwania epidemii COVID-19, jako Rzecznik Praw Lekarza oraz
jako przewodniczaca Delegatury Wroctawskiej DIL wystapitam do
dyrektoréw podmiotéw leczniczych wskazujac, ze wprowadzane
regulacje wewnetrzne nie majg oparcia w obowiazujacych po-
wszechnie przepisach prawa.

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 31 marca 2020 r. w spra-
wie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw i zakazéw
w zwigzku z wystagpieniem stanu epidemii (Dz. U. z 2020, poz. 566),
ustawa z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie niektérych ustaw w za-
kresie systemu ochrony zdrowia zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 (Dz. U. z 2020 roku,
poz. 567) oraz ustawa z dnia 31 marca 2020 r. o zmianie ustawy
o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, prze-
ciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych
oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych oraz niektérych in-
nych ustaw (Dz. U. z 2020 roku, poz. 568) nie zawieraty regulacji
w przedmiotowym zakresie.

Jednoczesnie wskazatam, ze komunikat Ministerstwa Zdrowia
z dnia 25 marca 2020 roku (sygn. ZPN.60.3.2020), na ktéry powoty-
wali sie kierownicy podmiotéw leczniczych, nie stanowi podstawy
prawnej do wprowadzania przedmiotowych ograniczen, adreso-
wanych do pracownikéw ochrony zdrowia.

Komunikat dotyczyt wytgcznie pracownikéw wykonujacych
prace w kontakcie z osobami ze zdiagnozowanym zakazeniem
COVID-19 albo z podejrzeniem zakazenia, ktérzy powinni po-
wstrzymac sie od wykonywania pracy z innymi pacjentami, w in-
nych podmiotach leczniczych czy jednostkach organizacyjnych
ochrony zdrowia. Pracownikom, ktérzy nie mieli bezposredniego
kontaktu z takimi grupami pacjentéw, zalecato sie jedynie ogra-
niczenie miejsc wykonywania pracy, a nie dokonywanie wyboru
jednego miejsca zatrudnienia.

Ponadto zajmowatam sie sprawa réwnowaznego systemu czasu
pracy (12 h/24 godziny) w podmiotach leczniczych i wskazatam,
ze nie jest to korzystne rozwiagzanie dla pacjentéw, albowiem skut-
kuje sytuacja, w ktorej jeden lekarz przyjmuje pacjenta na oddziat,
inny lekarz diagnozuje i sprawuje nad nim opieke, a jeszcze inny
wypisuje ze szpitala. A zatem trudno jest ustali¢, kto tak naprawde
jest lekarzem prowadzacym danego pacjenta.

Rotacja lekarzy co 12 godzin nie pozwala na zapewnienie pa-
cjentowi ciggtosci procesu terapeutycznego.

Jednoczesnie wzajemne kontakty lekarzy zostaja znacznie ogra-
niczone. Zanika istotna forma w zakresie szkolenia przy t6zku cho-
rego. Likwiduje sie zdobywanie wiedzy praktycznej oraz umiejet-
nosci manualnych na zasadzie mistrz-uczen.

Wprowadzenie systemu robwnowaznego czasu pracy odbywa
sie rowniez kosztem realizacji programu specjalizacji. Nie ma
mozliwosci zrealizowania obowigzkowych dyzuréw medycz-
nych do specjalizacji bez wydtuzenia tygodniowej normy czasu
pracy do 48 godzin, a zatem lekarz nie wypetni ramowego pro-
gramu specjalizacji, co jest gtbwnym celem umowy o szkolenie
specjalizacyjne. &
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Komisja Socjalna i ds. Lekarzy Seniorow

Lek. Bozena Kaniak — przewodniczaca Komisji Socjalnej i ds. Lekarzy Senioréw DRL

Pod przewodnictwem lek. Bozeny Kaniak

Komisja Socjalna i ds. Lekarzy Senioréw DRL

w roku 2019 odbyta 10 posiedzen. W pracach

Komisji brato udziat srednio 5 oséb dobrze

wywiazujacych sie z powierzonych im czyn-

nosci. Do priorytetowych zadann Komisji na-
lezy przede wszystkim pomoc finansowa

Kolezankom i Kolegom, ktérzy znalezli sie

w trudnej sytuacji zyciowej.

W roku 2019 przyznano 106 bezzwrotnych
zapomdg na taczna kwote 334 000 zt, w tym:

- 3 zapomogi przyznane przez Komisje,

+ 92 zapomogi przyznane przez Komisje
i zaakceptowane przez skarbnika DRL,

« 11 zapomdg przyznanych przez Komisje
i zaakceptowanych przez Prezydium badz
Rade.

Przyznane zapomogi - podziat na delegatury:

« 76 lekarzy z Delegatury Wroctawskiej,

« 9 lekarzy z Delegatury Watbrzyskiej,

« 7 lekarzy z Delegatury Jeleniogorskiej,

« 5 lekarzy z Delegatury Legnickiej,

+ 9 zapomog dla oséb niebedacych lekarza-
mi (wdowy i dzieci po zmartych lekarzach).

Przyznane zapomogi - przedziat wiekowy:

« do 30. roku zycia - 3 osoby,

« od 30. do 50. roku zycia — 23 osoby,

«» powyzej 50. roku zycia — 71 0s6b,

+ inne -9 0s6b.

Podania obejmowaty nastepujace przypadki:

« choroby (w wiekszosci nowotworowe),

« pomoc samotnie wychowujacym dzieci
wdowom po lekarzach,

« pomoc osobom po wypadkach wymaga-

jacych rehabilitacji oraz opieki medycznej

i pielegniarskiej,

« wsparcie emerytéw i rencistéw posiadaja-
cych niskie dochody,

« pomoc mtodym lekarzom: bezrobocie, sta-
zysci bez swiadczen stypendialnych.

W jednym przypadku, kierujac sie w swojej
pracy regulaminem, Komisja stwierdzita brak
podstaw do udzielenia zapomogi.

Zgodnie z uchwatg DRL nr 84/2002 z dnia
12.09.2002 r. oraz uchwata nr 135/2010 DRL
z dnia 27.05.2010 r. przyznawane s3 od-
prawy pos$miertne przystugujace rodzinie
zmartego lekarza, cztonka DIL, tj. matzon-
kowi lub innemu cztonkowi rodziny spetnia-
jacemu warunki wymagane do uzyskania
renty rodzinnej, w mysl przepiséw ustawy
z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i ren-
tach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych
(Dz.U.nr 162 poz.1118 ze zm.). W 2019 r. Ko-
misja przyznata 28 odpraw posmiertnych na
taczna kwote 28 000 zt. Przyznane odprawy
- podziat na delegatury:

» 15 0séb z Delegatury Wroctawskiej,

« 8 osoby z Delegatury Watbrzyskiej,

+ 1 osoba z Delegatury Jeleniogérskiej,
« 4 osoby z Delegatury Legnickiej.

Ogétem w roku 2019 Komisja wydatkowa-
ta kwote 365 300 zt (ponad 100%).

Pomoc ze strony Komisji Socjalnej nie
ogranicza sie wytacznie do sfery finansowej,
ale réwniez dotyczy innych form, takich jak:
hospitalizacja, dostep do lekéw lub urzadzen
medycznych czy rehabilitacji.

We wrzeéniu 2019 r. Komisja uzyskata
dodatkowe $rodki finansowe z funduszu
rezerwowego DIL w wysokosci 50 000 zt
z przeznaczeniem na refundacje zakupu
szczepionek dla dzieci lekarzy i lekarzy den-
tystow (uchwata DRL nr 102/2019 z dnia
26.09.2019 w sprawie regulaminu przyzna-
wania dofinansowania szczepien dzieci le-
karzy i lekarzy dentystéw DIL). Wysokos$¢
dofinansowania wynosi maksymalnie 500 zt
brutto na kazde dziecko, ktére nie ukoriczyto
18 roku zycia i przystuguje jeden raz w roku
kalendarzowym. Kryteria przyznawania dofi-
nansowania to: kryterium dochodowe, liczba
dzieci oraz fakt samotnego wychowywania
dzieci. Przyznano 29 dofinansowan szcze-
pien dzieci na taczna kwote 18 375 zt (37%).
Przyznane dofinansowania szczepien dzieci
- podziat na kryteria przyznawania:

» 14 0s6b ze wzgledu na posiadanie 3 lub
wiecej dzieci,

+ 15 0s6b ze wzgledu na kryterium
dochodowe.

Przyznane dofinansowania szczepien dzieci

- podziat na delegatury:

+ 26 0s6b z Delegatury Wroctawskiej,

« 2 osoby z Delegatury Watbrzyskiej,

«+ 1 osoba z Delegatury Legnickiej.

W roku 2020 bedziemy kontynuowa¢ do-
tychczasowe zadania zmierzajace do popra-
wy sytuacji finansowej lekarzy - czlonkéw
DIL oraz ich rodzin. W zwiazku ze zwiekszaja-
ca sie liczba 0s6b potrzebujacych wsparcia fi-
nansowego oraz wprowadzeniem refundacji
szczepien, Komisja postanowita wnioskowac
na rok 2020 o kwote 450 000 zt.

Serdecznie dziekuje Kolezankom i Kole-
gom za wspotprace i pomoc. B

Komisja Etyki DRL

Dr n. med. Jakub Trnka
— przewodniczacy Komisji Etyki DRL

Fot. z archiwum,Medium”

Komisja Etyki dziata obecnie w nastepujacym skfadzie: dr n. med. Ja-
kub Trnka (przewodniczacy), prof. dr hab. Michat Jeler, dr hab. Krzysz-
tof Wronecki prof. nadzw., lek. Aleksander Btaszczyk, dr n. med. Ur-
szula Kanaffa-Kilijariska, dr n. med. Marta Pilak, dr n. med. Piotr Knast,
lek. dent. Barbara Polek, prof. dr n. med. Andrzej Wojnar, dr n. med.
Franciszek Zawislak, lek. dent. lwona Swietkowska.

W minionym roku Komisja Etyki dziatata zgodnie z przepisami usta-
wy o izbach lekarskich z dnia 17.05.1989 r. (Dz. U. nr 30, poz. 158),
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty z dnia 5.12.1989 r.
(Dz. U. nr 28, poz. 152) oraz zgodnie z Kodeksem etyki lekarskie;j.

Zadania Komisji to przede wszystkim sprawowanie pieczy oraz
nadzér nad nalezytym i sumiennym wykonywaniem zawodu leka-
rza. Jej celem jest krzewienie i propagowanie w srodowisku lekar-
skim ogdlnych zasad etyki i deontologii zawodu lekarza. Komisja
wspotpracuje z towarzystwami naukowymi, szkotami wyzszymi
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oraz samorzadami innych zawoddéw zaufania publicznego w kraju
i za granica. Swoje cele i zadania realizuje poprzez organizowanie
spotkan oraz konferencji, zapraszajac wielu znawcow z dziedziny
nauki, etyki i prawa.

W 2019 roku odbyto sie 11 spotkan Komisji, podczas ktérych roz-
patrywano skargi ztozone na prace lekarzy nie tylko przez pacjentéw,
lecz takze innych lekarzy. Komisja Etyki podejmowata préby rozwia-
zywania tych konfliktéw, zapraszajac na swoje posiedzenia osoby
w nich uczestniczace. Komisja rozpatrywata sprawy biezace, prowa-
dzita réwniez prace i dyskusje na temat teoretycznych i praktycznych
aspektow wybranych art. Kodeksu etyki lekarskiej. Sprawy biezace
dotyczyly gtéwnie skarg pacjentéw na prace lekarzy oraz skarg leka-
rzy na sytuacje konfliktowe z udziatem innych lekarzy w ich miejscu
pracy. Kazda z tych spraw byta dokfadnie analizowana. W wielu przy-
padkach konflikty wynikaty nie ze ztej woli, ale z nieprawidtowych
relacji interpersonalnych lekarz-pacjent oraz lekarz-lekarz. Spektrum
tych spraw byto bardzo szerokie: poczynajac od wypowiadania nega-
tywnych opinii o innych lekarzach w obecnosci pacjentéw, poprzez
nieregulowane zobowigzania finansowe, nieprawidtowg reklame
ustug, az po celowe podwazanie autorytetu innego lekarza w ramach
konkurencji zawodowe;j.

W niektérych przypadkach sprawy dotyczace lekarzy Komisja mu-
siata przekaza¢ Okregowemu Rzecznikowi Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej DIL i/lub Komisji Etyki Naczelnej Rady Lekarskiej. B



medycznych,

Komisja Bioetyczna

+ 5 badan obserwacyjnych
nieinterwencyjnych,

« 6 badan obserwacyjnych z dodatkowymi
procedurami diagnostycznymi,

Dr n. med. Whodzimierz Bednorz

Fot. z archiwum,Medium”
Komisja w roku 2019 odbyta 11 posiedzen
i w swoim okresie sprawozdawczym wydata
pozytywne opinie dotyczace:
+ 40 nowych projektéw badan klinicznych
(w tym 2 projektéw badan klinicznych
wyrobu medycznego, projektu badania

badania kliniczne,

— przewodniczacy Komisji Bioetycznej

biorébwnowaznosci),

+ 239 poprawek do prowadzonych
projektow badan klinicznych,

» 424 osrodkéw prowadzacych

+ 1 kuracji niestandardowej,

« 2 projektéw naukowych,

« 1 pracy naukowej magisterskiej,
« 2 prac naukowych doktoratéw,

Komisja dokonata regularnej analizy do-
kumentacji wszystkich eksperymentow
medycznych do niej kierowanych, wraz z ra-
portami o niespodziewanych ciezkich zda-
rzeniach niepozadanych u pacjentéw biora-
cych udziat w badaniu. B

+ 2 leczniczych eksperymentéw

Komisja Legislacyjna DRL

Fot. z archiwum,Medium’

Komisja Legislacyjna DRL dziata w oparciu o regulamin ko-
misji zatwierdzony przez Dolno$laska Rade Lekarska uchwa-
fa nr 9/2006 z 12 stycznia 2006 r. i liczy obecnie 7 cztonkéw
(uchwata DRL nr64/2018i 115/2018). W spotkaniach uczestnicza
regularnie: dr n. med. Wojciech Sulka (przewodniczacy), lek. Ha-
lina Nawrocka, lek. Leszek Patka i mec. Monika Huber-Lisowska
- radca prawny DIL. Pozostali cztonkowie Komisji uczestnicza
w posiedzeniach w miare swoich mozliwosci czasowych.

Komisja Legislacyjna jest jedyng w ramach Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej, ktéra spotyka sie regularnie co dwa tygodnie. Ta
nadzwyczajna cykliczno$¢ wymuszona jest iloscig i czestotli-
woscig naptywajacych do izby projektéw nowych lub nowelizo-
wanych aktéw prawnych, a takze koniecznoscig ich szybkiego
zaopiniowania. Projekty aktow prawnych dostarczane sg pocz-
ta elektroniczng na skrzynke e-mail kazdego z cztonkéw komi-
sji. Dzieki temu zminimalizowalismy koszty wysytki projektow
w formie papierowej (pocztg tradycyjng). Taka forma ich dostar-
czania w zasadniczy sposdb zmienita takze sposéb procedowa-
nia podczas posiedzen.

Zapoznani z przedstawionymi projektami aktéw prawnych
cztonkowie Komisji Legislacyjnej podczas posiedzenia przed-
stawiajg swoje uwagi, dzielg sie przemysleniami i opiniami.
W trakcie dyskusji wybieramy, naszym zdaniem, optymalny
ksztatt opinii dotyczacej przedstawionego projektu.

W okresie sprawozdawczym odbyty sie 22 posiedzenia Komisji
Legislacyjnej DRL. W okresie sprawozdawczym komisja opinio-
wata i wniosta uwagi do ponad 179 projektéw aktéw prawnych
przedstawionych do konsultacji spotecznych przez marszatka
sejmu, ministra zdrowia, ministra finanséw, Narodowy Fundusz
Zdrowia, Naczelna Rade Lekarska, Ministerstwo Spraw We-
wnetrznych i Administracji oraz Rade Ministréw, a takze tych
stanowiacych realizacje obowiazkéw wynikajacych z dyrektyw
Unii Europejskiej.

Najwazniejsze projekty aktéw prawnych, opiniowane przez
Komisje Legislacyjng DRL w okresie sprawozdawczym doty-
czyty: zmian przepiséw ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty, Swiadczen pienieznych z ubezpieczenia spotecznego
w razie choroby i macierzynistwa, refundacji lekow, srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobéw medycznych, Panstwowego Ratownictwa Medyczne-
go, refundacji lekéw, recept lekarskich w wersji elektronicznej,
prawa farmaceutycznego, Agencji Oceny Technologii Medycz-

Dr n. med. Wojciech Sulka — przewodniczacy Komisji Legislacyjnej DRL

nych i Taryfikacji, odpadéw medycznych, zmian w ksztatceniu
podyplomowym lekarzy i lekarzy dentystéw, systemu infor-
macji w ochronie zdrowia, wysokosci wynagrodzenia zasadni-
czego dla lekarzy stazystéw, rezydentéw i lekarzy specjalistéw,
leczenia uzdrowiskowego i rehabilitacji uzdrowiskowej, progra-
moéw lekowych, cudzoziemcéw, budzetu na 2020 r., Swiadczen
gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien, danych objetych wpisem do rejestru podmiotéow
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza oraz szczegétowego trybu
postepowania w sprawach dokonywania wpiséw, zmian w reje-
strze oraz wykreslen, skierowan wystawianych w postaci elek-
tronicznej w Systemie Informacji Medycznej, badan lekarskich
0s6b ubiegajacych sie o uprawnienia do kierowania pojazda-
mi i kierowcéw, statutu Narodowemu Funduszowi Zdrowia,
swiadczen gwarantowanych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej, przeprowadzania badan lotniczo-lekarskich
oraz sposobu prowadzenia listy lekarzy orzecznikéw medycy-
ny lotniczej, wdrazania rozwigzan e-zdrowia, wysokosci optat
za krew i jej sktadniki w 2019 roku, wykazu nowych substancji
psychoaktywnych, kodeksu branzowego dla sektora medycz-
nego w sprawie RODO, dokumentu ,Narodowy Plan dla Cho-
rob Rzadkich”, szkolen w zakresie pobierania, przetwarzania,
przechowywania, testowania i dystrybucji komérek rozrod-
czych i zarodkéw przeznaczonych do zastosowania w procedu-
rze medycznie wspomaganej prokreacji, zgtaszania dodatnich
wynikéw badan w kierunku biologicznych czynnikéw choro-
botwoérczych, orzekania o potrzebie udzielenia nauczycielowi
akademickiemu ptatnego urlopu dla poratowania zdrowia, listy
czynnikéw alarmowych, rejestrow zakazen szpitalnych i czynni-
kéw alarmowych oraz raportéw o biezacej sytuacji epidemio-
logicznej szpitala, zawodu ratownika medycznego, swiadczen
zdrowotnych kontraktowanych odrebnie, dopuszczalnych po-
ziomow pél elektromagnetycznych w srodowisku, wzoréw do-
kumentéw: Prawo wykonywania zawodu lekarza, Prawo wyko-
nywania zawodu lekarza dentysty, koordynowanej opieki nad
kobietg i dzieckiem - ,Za zyciem”, stwierdzania, dokumentowa-
nia i rejestracji zgonow.

Ponawiamy nasza prosbe skierowang do lekarzy i lekarzy
dentystéw, cztonkéw DIL zainteresowanych legislacja, by zgta-
szali sie do pracy w Komisji Legislacyjnej DRL lub nadsytali nam
wszelkie uwagi dotyczace ztego funkcjonowania systemu praw-
nego w ochronie zdrowia. &

27 M EDIUM

lipiec-sierpien 2020



SPRAWOZDANIA Z DZIALALNOSCI ORGANOW DIL | KOMISJI PROBLEMOWYCH

Komisja ds. Warunkow Zatrudnienia
Lekarzy i Lekarzy Dentystow DRL

Fot. z archiwum PD.
Komisja ds. Warunkéw Zatrudnienia Lekarzy i Lekarzy Dentystéw DRL pod
przewodnictwem lek. Patrycji Drozdek zostata powotana do dziatania przez
Dolnoslaska Rade Lekarska 10 maja 2018 roku (uchwata DRL nr 41/2018).

W 2019 roku komisja zajmowata sie zagadnieniami dotyczacymi ustalo-
nych zadan samorzadu lekarskiego w odniesieniu do kwestii dotyczacych
przestrzegania przez pracodawcow przepisdw prawa pracy, zapewnienia
lekarzom odpowiednich warunkéw zatrudnienia oraz, w przypadku lekarzy
odbywajacych specjalizacje, prawidtowe;j realizacji programéw spedjalizagji.
Ponadto komisja udzielata pomocy lekarzom w problemach prawnych na-
potykanych podczas wykonywania zawodu. Komisja wspotpracowata scisle
z zespotem radcéw prawnych DIL.

Komisja zaplanowata przeprowadzenie ankiety badajacej najwazniejsze
i najczestsze problemy lekarzy i lekarzy dentystéw w wojewoddztwie dol-
noslaskim. Zaproponowata takze utworzenie katalogu warunkéw idealnie
przeprowadzonej specjalizacji, w tym obstugi administracyjnej, kontaktu
zopiekunem specjalizacji, prowadzonej dokumentacji dotyczacej specjaliza-
dji itp. Ustalono utworzenie spisu ,klauzul zakazanych” w umowach lekarzy
i lekarzy dentystow, czyli takich zapisow, ktdre naktadaja na lekarzy i lekarzy
dentystéw dodatkowe obwarowania, kary i sg dla nich niekorzystne.

Na wniosek Komisji prezes DRL wystosowat wiele pism w tym m.in. do
konsultantéw wojewddzkiego i krajowego w dziedzinie chirurgii ogélnej,

Lek. Patrycja Drozdek — przewodniczaca Komisji ds. Warunkow Zatrudnienia Lekarzy i Lekarzy Dentystow DRL

pediatrii, radiologii oraz do ministerstwa zdrowia. Komisja uzyskata stanowi-
ska i wyjasnienia w zakresie m.in. realizacji dyzuréw medycznych, wypfaty
wynagrodzen oraz mozliwosci i zasad rozwigzywania umowy rezydenckie;j.
Pisma te zostaty umieszczone na stronie internetowej DIL w sposéb ogdl-
nodostepny dla lekarzy. Ponadto na wniosek przewodniczacej BRP wydato
w trybie natychmiastowym opinie i wzdr pisma dla lekarzy odbywajacych
specjalizacje, ktdrzy napotkali na problem w zwigzku z btednym naliczeniem
naleznego. Z informacji przewodniczacej wynika, ze pisma okazaty sie po-
mocne i lekarze utrzymali nalezne wynagrodzenie.

Komisja wielokrotnie popierata dziatania Ogdlnopolskiego Zwiazku Za-
wodowego Lekarzy, wraz z Porozumieniem Rezydentéw OZZL w tym m.in.
organizacje manifestacji wyrazajacej sprzeciw wobec nieodpowiedniego
traktowania srodowiska lekarskiego przez rzadzacych, ktéra odbyta sie
1 czerwca 2019 r.w Warszawie, a takze przychylata sie do przytaczenia sie do
protestu ,Akcja Zdrowa Praca”, ktérej podstawg byto zadanie ograniczenia
czasu pracy maksymalnie do 48 godzin tygodniowo. Protest ten byt takze
formga sprzeciwu wobec aktualnego stanu opieki zdrowotnej w Polsce oraz
braku petnej realizacji porozumienia zawartego pomiedzy rzadem a lekarza-
miw lutym 2018 .

Dziekuje za pomoc prawng zespotowi radcéw prawnych DIL oraz
mgr Agnieszce Jamroziak.

Komisja ds. Rejestracji Lekarzy
i ds. Stazu Podyplomowego DRL

Fot. zarchiwum,Medium”

Uchwata nr 75/2018 Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu z dnia
21.06.2018 r. zatwierdzono sktad Komisji ds. rejestracji lekarzy i ds. stazu
podyplomowego. Przewodniczacg komisji zostata wybrana lek. Matgo-
rzata Niemiec. Cztonkowie komisji to: dr n. med. Urszula Kanaffa-Kili-
janska, lek. Bozena Kaniak, lek. Ryszard Kepa, lek. dent. Barbara Polek,
dr n. med. Dorota Radziszewska, lek. dent. lwona Swietkowska.
Do zadan Komisji ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomowego
nalezy:
1. sprawdzanie formalnej poprawnosci wnioskéw, przyjmowanie
oswiadczen oraz sprawdzanie kompletnosci dokumentéw;
2. przeprowadzanie postepowania w sprawie uznania formalnych
kwalifikacji lekarza i kwalifikacji w zakresie specjalnosci lekarskich
i lekarsko-dentystycznych;
3. potwierdzanie formalnych kwalifikacji lekarza bedacego cztonkiem
danej okregowej izby lekarskiej, albo ktérego dane znajduja sie
w ewidencji lub archiwum akt osobowych i posiadajacego kwalifika-
cje uzyskane w wyniku ksztatcenia odbytego na obszarze RP;
4. opiniowanie wnioskow lekarzy cudzoziemcédw ubiegajacych sie
o prawo wykonywania zawodu na terenie DIL;
5. przeprowadzanie w uzasadnionych przypadkach rozmowy z leka-
rzem majacej na celu uzyskanie niezbednej informacji;
6. przedstawianie stanowiska komisji Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej;
7. sprawowanie w imieniu Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej nadzoru nad:
« prawidtowoscia prowadzenia rejestru lekarzy i jego aktualizacji we
wspotpracy z Centralnym Rejestrem,
« zabezpieczeniem danych zawartych w rejestrze,
« wystawianiem i wydawaniem dokumentéw uprawniajacych do
wykonywania zawodu i ich aktualizacji,
«+ prowadzeniem zbioru akt osobowych i archiwum lekarzy,
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Lek. Matgorzata Niemiec — przewodniczaca Komisji ds. Rejestracji Lekarzy i ds. Stazu Podyplomowego DRL

« wydawanie zaswiadczen lekarzom, lekarzom dentystom niezbed-
nych przy ubieganiu sie o prace w panstwach Unii Europejskiej;

8. wspotdziatanie z innymi komisjami Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
oraz Komisjg Organizacyjng Naczelnej Rady Lekarskiej;

9. wspotdziatanie z komisjami ds. rejestracji i organami innych okrego-
wych izb lekarskich;

10. prowadzenie z upowaznienia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej kore-
spondencji z organami centralnej i terenowej administracji rzado-
wej, administracji samorzadowej, szkotami wyzszymi, zaktadami
opieki zdrowotnej w sprawach dot. przyznawania prawa wykony-
wania zawodu i prowadzenia rejestru lekarzy;

11. opiniowanie wnioskéw jednostek ubiegajacych sie o wpis na liste
podmiotédw uprawnionych do prowadzenia stazy podyplomowych;

12. wskazanie miejsca odbywania stazu podyplomowego dla lekarzy,
ktorzy zgtosili sie do DIL i otrzymali prawo wykonywania zawodu
lekarza, lekarza dentysty w celu odbycia stazu podyplomowego
i przedstawienie stanowiska komisji Dolnoslaskiej Radzie Lekarskiej
celem podjecia stosownej uchwaty;

13. powiadomienie urzedu marszatkowskiego o ilosci lekarzy, lekarzy
dentystow stazystow rozpoczynajacych staz podyplomowy;

14. powiadomienie jednostek o ilosci lekarzy, lekarzy dentystdw skiero-
wanych na staz podyplomowy.

W okresie od 1.01.2019 do 31.12.2019 Komisja ds. rejestracji lekarzy i ds.

stazu podyplomowego zaopiniowata nastepujace wnioski:

1. 418 w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza, le-
karza dentysty w celu odbycia stazu podyplomowego;

2. 45w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza, leka-
rza dentysty w celu odbycia stazu podyplomowego - cudzoziemcy;



3. 361 w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza, le-
karza dentysty po stazu podyplomowym;

4. 27 w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza, leka-
rza dentysty po stazu podyplomowym - cudzoziemcy;

5. 16 w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza, leka-
rza dentysty - po uzyskaniu obywatelstwa polskiego;

6. 0w sprawie wpisania na liste cztonkéw DIL, wpisu do rejestru i wy-
dania nowego dokumentu uprawniajacego do wykonywania zawo-
du lekarza, lekarza dentysty - w zwiazku z podjeciem wykonywania
zawodu na obszarze RP - przeniesienie z ewidencji lekarzy;

7. 84 w sprawie wpisania lekarzy, lekarzy dentystéw na liste cztonkéw
DIL i wpisu do rejestru w zwiazku z przeniesieniem z innej okrego-
wej izby lekarskiej;

8. 3w sprawie stwierdzenia odbycia przeszkolenia zwigzanego z prze-
rwa w wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty;

9. 16 w sprawie wydania duplikatu prawa wykonywania zawodu le-
karz, lekarza dentysty;

10. 4 w sprawie uznania formalnych kwalifikacji lekarza, lekarza denty-
sty, wpisania na liste cztonkéw DIL i wydanie prawa wykonywania
zawodu;

11. 5 innych wnioski.

Ogoétem zaopiniowano 979 wnioskdéw.

W roku 2019 na staz podyplomowy skierowano 474 stazystow, w tym
390 lekarzy i 84 lekarzy dentystow.

W okresie od 1.01.2019 do 31.12.2019 - 153 lekarzy i lekarzy denty-
stéw cztonkéw DIL ztozyto podania o zaswiadczenia niezbedne przy
ubieganiu sie o prace w panstwach Unii Europejskiej. Ogétem wydano
- 164 zaswiadczen dla lekarzy i lekarzy dentystéw takich jak: zaswiad-
czenie o posiadaniu formalnych kwalifikacji, zaswiadczenie potwierdza-
jace okres wykonywania zawodu, zaswiadczenie o postawie etycznej,
zaswiadczenie o okresie zatrudnienia, zaswiadczenie dla lekarzy ktérzy
ukonczyli studia poza obszarem Unii Europejskiej, zaswiadczenie o réw-
norzednosci tytutu lekarza stomatologa z tytutem lekarza dentysty, za-
$wiadczenia o rownorzednosci specjalizacji. B

Okregowa Komisja Wyborcza DIL

Lek. Matgorzata Niemiec — przewodniczaca Okregowej Komisji Wyborczej DIL

W okresie sprawozdawczym Okregowa Komisja Wyborcza DIL praco-
wata w skfadzie: lek. Matgorzata Niemiec (przewodniczaca), lek. J6-
zef Lula (zastepca przewodniczacej), dr n. med. Dorota Radziszewska
(sekretarz), dr hab. n. med. Andrzej Wojnar, dr n. med. Przemystaw
Janusz, lek. Jacek Chodorski, lek. lwona Dattner-Hapon, lek. Patrycja
Drozdek, lek. Ryszard Kepa, lek. Jacek Kolanko, lek. Katarzyna Pro-
sciak, lek. dent. Barbara Polek.

Okregowa Komisja Wyborcza Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu w okresie sprawozdawczym zorganizowata i przepro-
wadzita wybory uzupetniajace na stanowisko zastepcy Okregowego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL

Okregowa Komisja Wyborcza w okresie sprawozdawczym podjeta
nastepujace uchwaty:

« uchwate w sprawie wygasniecia mandatu zastepcy Okregowego

Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej VIII kadencji;

+ 6 uchwat w sprawie wygasniecia mandatu delegata na Zjazd Dele-
gatow DIL VIl kadencgji;

+ 3 uchwaty w sprawie uzyskania mandatu delegata na Zjazd Dele-
gatow DIL VIl kadencgji;

+ 2 uchwaty w sprawie powotania przedstawicieli Okregowej Komi-
sji Wyborczej DIL do przeprowadzenia wyboréw zastepcéw Okre-

gowego Rzecznika Odpowiedzialnosci zawodowej DIL.

Przewodniczacy Okregowej Komisji Wyborczej w okresie sprawoz-
dawczym nastepujace wydat obwieszczenia:

+ obwieszczenie w sprawie wygasniecia mandatu zastepcy Okre-
gowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL VI ka-
dencji;

+ 6 obwieszczen w sprawie wygasniecia mandatu delegata na Zjazd
Delegatéw DIL VIII kadencji;

+ 3 obwieszczenia w sprawie uzyskania mandatu delegata na Zjazd
Delegatéw DIL VIII kadencji;

+ obwieszczenie w sprawie ogtoszenia wynikéw wyboréw zastep-
céw Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
VIl kadencji, przeprowadzonych podczas Nadzwyczajnego Zjaz-
du Delegatéw DIL.

Do Okregowej Komisji Wyborczej wptynety:

+ 4 zarzadzenia prezesa DRL w sprawie zawieszenia w wykonywaniu
zawodu lekarza/lekarza dentysty;

- zarzadzenie prezesa DRL w sprawie zawieszenia prawa wykony-
wania zawodu przez lekarza/lekarza dentyste;

« 2 zarzadzenia prezesa DRL w sprawie usuniecia z Okregowego Re-
jestru Lekarzy i Lekarzy Dentystéw wzmianki o zawieszeniu w wy-
konywaniu zawodu lekarza/lekarza dentysty. B

10.05.2018 r. Cztonkami komisji s lekarze wy-

Komisja Specjalna DRL

powotana dla oceny zdolnosci lekarza do wykonywania zawodu

bierani w zaleznosci od rozpatrywanej sprawy.

Komisja zbiera dokumentacje, przeprowa-
dza wywiady Srodowiskowe, bada lekarza oraz
wypracowuje orzeczenie bedace podstawa

Fot. z archiwum ,Medium”

Lek. lwona Dattner-Hapon — przewodniczaca Komisji Specjalnej DRL

uchwat Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej dotycza-
cych mozliwosci wykonywania zawodu.

W okresie od 1.01.2019 r.do 31.12.2019 . ko-
misja nie rozpatrywata nowych spraw lekarzy,

Komisja Specjalna Dolnoslaskiej Rady Lekar-
skiej we Wroctawiu dziata w oparciu o rozpo-
rzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 3.11.2011 .
w sprawie trybu powotywania i sposobu dziata-
nia komisji orzekajacej w przedmiocie niezdol-
nosci lekarza do wykonywania zawodu albo
ograniczenia w wykonywaniu $cisle okreslo-
nych czynnosci medycznych oraz trybu orzeka-

nia o niezdolnosci do wykonywania zawodu le-
karza albo ograniczenia w wykonywaniu $cisle
okreslonych czynnosci medycznych i jest po-
wofana dla oceny zdolnosci do wykonywania
zawodu lekarza, lekarza dentysty.
Przewodniczacg Komisji Specjalnej DRL jest
lek. lwona Dattner-Hapon powotana uchwata
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej nr 42/2018 z dnia
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lekarzy dentystéw.

12.09.2019 r. komisja rozpatrywata wniosek
lekarza dentysty o uchylenie uchwaty w spra-
wie zawieszenia prawa wykonywania zawo-
du lekarza dentysty. Komisja wnioskowata
do Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej o odmowe
uchylenia uchwaty o zawieszeniu prawa wyko-
nywania zawodu. &



Komisja Wspotpracy Miedzynarodowej DRL

Fot. zarchiwum,Medium”

W roku 2019 odbyly sie 3 posiedzenia Komisji Wspétpracy Miedzyna-
rodowej DRL, w sktad ktdrej wchodzi 25 cztonkéw. Celem dziatania
Komisji jest planowanie, organizowanie i koordynowanie zagranicz-
nych kontaktéw DIL, szczegdlnie w zakresie integracji, wymiany do-
$wiadczen oraz regulacji prawnych w dziedzinie medycyny. Komisja
zajmuje sie réwniez koordynacjg spraw zwigzanych z wyjazdami
cztonkéw DIL za granice.

Cztonkowie Komisji Wspotpracy Miedzynarodowej brali udziat
w X Kongresie Polonii Medycznej i zarazem Ill Swiatowym Zjezdzie
Lekarzy Polskich, ktory odbyt sie w Gdansku w dniach 29 maja-
1 czerwca 2019 r. Wydarzenie zostato zorganizowane przez Federacje
Polonijnych Organizacji Medycznych, reprezentowang przez dr. Janu-
sza Kasine ze Szwecji. Gospodarzem zostata Okregowa Izba Lekarska
w Gdansku. O merytoryke wygtoszonych referatéw zadbata sama
prof. Maria Siemionow, ktéra przewodniczyta Komitetowi Naukowe-
mu Kongresu. Polscy lekarze z catego $wiata wymieniali sie doswiad-
czeniami i pogladami na temat realiéw w ochronie zdrowia oraz za-
stanawiali sie, jakie wyzwania stojg przed nimi. Tematem wiodgcym

Dr n. med. Urszula Kanaffa-Kilijariska — przewodniczaca Komisji Wspdtpracy Migdzynarodowej DRL

Kongresu byt ,Postep techniczny w stuzbie medycyny”. Odbyly sie
takze sesje na temat etyki i deontologii w pracy lekarza, przedstawio-
no programy dalszego dziatania medycznych organizacji polonijnych
oraz zaprezentowano lekarskie pasje pozazawodowe.

Przedstawiciele Komisji uczestniczyli w obchodach 29. Saksonskie-
go Dnia Lekarza w Dreznie, ktory odbyt sie 14 czerwca 2019.

27-28 wrzesnia 2019 r. cztonkowie Komisji Wspotpracy Miedzynaro-
dowej uczestniczyli w 8. Polsko-Niemieckim Posiedzeniu w Dreznie.
Podczas posiedzenia prezes Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej przedsta-
wit wyktad nt. ,Dolnoslgsko-saksonskiej wspotpracy transgranicznej
w medycynie’, a dr n. med. Jakub Trnka - wyktad pt. ,Wielokulturo-
wos¢ i wielonarodowos¢ pacjentdw w aspekcie przestrzegania przez
lekarzy zasad etyki lekarskiej".

W grudniu odbyto sie $wigteczne posiedzenie Komisji Wspétpracy
Miedzynarodowej potaczone z posiedzeniami Komisji: Stomatolo-
gicznej, Ksztatcenia i Etyki.

Serdecznie dziekuje Kolezankom i Kolegom za wspotprace. B

Komisja Historyczna DRL

Fot. z archiwum,Medium”

Komisja Historyczna DRL w 2019 roku wraz
Oddziatem Dolnoslaskim Polskiego Towa-
rzystwa Historii Medycyny i Farmacji (www.
pthmif.pl) zorganizowata 8 spotkan. Odby-
waly sie one tradycyjnie w sobote, raz w mie-
sigcu, w Klubie Muzyki i Literatury przy Placu
Kosciuszki 10 we Wroctawiu w ustalonych
z géry na caty rok terminach. Stanowity oka-
zje do przedstawienia ciekawych referatéw,
jak réwniez wymiany doswiadczen nabytych
podczas prac badawczych z zakresu historii
medycyny i nauk pokrewnych.

Komisja Historyczna DRL pod przewod-
nictwem dr hab. n. med. Barbary Bruziewicz-
-Miktaszewskiej zajmuje sie gromadzeniem
faktéw historycznych dotyczacych samorza-
du lekarskiego i jego cztonkéw oraz ich publi-
kacja w gazecie Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
+,Medium” i w innych czasopismach. Bierze
udziat w upamietnianiu waznych wydarzen,
a takze zajmuje sie zbieraniem ,pamiatek po
lekarzach” i eksponatéw do przysztej, Lekar-
skiej Izby Pamieci DIL" w budynku przy ul. Ka-
zimierza Wielkiego 43 we Wroctawiu.

Cztonkowie Komisji Historycznej DRL
uczestniczyli w czwartkowych spotkaniach
sekcji medycznej Wroctawskiego Towarzy-
stwa Naukowego pod przewodnictwem
prof. dr. hab. Wojciecha Witkiewicza. Bra-
li takze udziat w przygotowaniu albumu
»30 lat Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej w obiek-
tywie 1989-2019".
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Dr hab. n. med. Barbara Bruziewicz-Miktaszewska
— przewodniczaca Komisji Historycznej DRL

Zaproszeni goscie i cztonkowie komisji
wygtosili w 2019 r. nastepujace referaty z hi-
storii medycyny, stomatologii, a takze nauk
pokrewnych:

« styczen: prelegentem byta dr Rados¢ Gansi-
niec, ktéra ,zaprosita” wszystkich na wyspe
Kos do ojczyzny pralekarza — Hipokratesa;

« luty: gosé¢mi spotkania byli autorzy ksiaz-

ki ,Nie, nie lekam sie $mierci” dr Krzysztof
Szmyd i mgr Leszek Duszynski oraz redak-
tor wydania dr Dariusz Lewera. O kulisach
powstania wywiadu-rzeki moéwit Leszek
Duszynski. Doktor Krzysztof Szmyd z praw-
dziwg pasja omowit idee hospicjow dla
dzieci. Promocje ksigzki poprzedzit wyktad
dr. Dariusza Lewery nt.:,Czy hospicjum to
pomyst XX wieku?”;

marzec: wroctawscy historycy medycyny
goscili na swoim comiesiecznym posiedze-
niu prof. Urszule Glensk — autorke ksigzki
,Hirszfeldowie. Zrozumie¢ krew’, w ktorej
niezwykle ciekawie opisata losy matzen-
stwa Hanny i Ludwika Hirszfeldow. Ponad-
to 23 marca w Sali Wielkiej wroctawskiego
ratusza odbyto sie spotkanie poswiecone
wybitnemu polskiemu kardiochirurgowi
prof. Zbigniewowi Relidze, ktérego imie
przyjeto Dolnoslaskie Centrum Choréb
Serca Medinet. Najwazniejszym punktem
spotkania byto odstoniecie popiersia prof.
Religi przez zone dr Anne Wajszczuk-Reli-
ge, syna dr. Grzegorza Relige oraz prezesa

DCChS Medinet dr. hab. Romana Cichonia;
« kwiecien: odbyto sie spotkanie naukowe
poswiecone Jubileuszowi 90-lecia urodzin
prof. dr. hab. Zbigniewa Rudkowskiego,
bytego kierownika Katedry i Kliniki Choréb
Zakaznych Dzieci Akademii Medycznej im.
Piastéw Slaskich we Wroctawiu. Wyktad pt.
+Nietatwa droga ze Lwowa do Wroctawia”
opisujacy dziecinstwo, trudne lata okupa-
¢ji, czas edukacji, oraz pierwsze lata pracy
zawodowej prof. Rudkowskiego przyblizyt
dr Dariusz Lewera.
maj: odbyta sie uroczysto$¢ nadania imie-
nia Lestawa Ignacego Wegrzynowskiego
(1885-1956) wroctawskiemu parkowi mie-
dzy ulicami Grabiszynska, Kolejowa i Szpi-
talna. Stanowita ona symboliczne i godne
zakoriczenie niemal trzyletnich staran
dr. Krzysztofa i Zbigniewa Kopocinskich
o uhonorowanie w ten sposéb tego wy-
bitnego lekarza, oficera Wojska Polskiego,
zohnierza Armii Krajowej, profesora Akade-
mii Medycznej we Wroctawiu. Byt on jedy-
ng osoba w polskiej historii, ktéra petnita
wysoka funkcje w trzech wielkich wyda-
rzeniach historycznych determinujacych
dzieje naszego kraju w XX wieku: obronie
Lwowa w 1918 roku, w wojnie 1920 roku
i powstaniu warszawskim w 1944 roku.
Zmart 10 czerwca 1956 r. Zostat pochowany
na cmentarzu $w. Wawrzynca we Wrocta-
wiu przy ul. Bujwida. Uroczyste oznaczenie
grobu poprzedzita laudacja wygtoszona
przez dr hab. Barbare Bruziewicz-Mikfa-
szewska przyblizajagca postac prof. Lestawa
Wegrzynowskiego. Projekt ,Ocalamy” pro-
wadzony jest przy wspotpracy Instytutu
Pamieci Narodowej oraz dolnoslaskiego
Urzedu Wojewddzkiego. Ponadto 30 maja
w zabytkowej sali Oratorium Marianum



Uniwersytetu Wroctawskiego zgromadezili sie historycy medycyny,
lekarze, literaturoznawcy i filolodzy. Spotkanie byto poswiecone
prof. dr. h.c. mult. Waldemarowi Kozuschkowi - lekarzowi, bada-
czowi i historykowi medycyny, zwigzane z 10. rocznica jego $mierci.
Organizatorami spotkania byto Polskie Towarzystwo Historii Nauk
Medycznych, Niemiecko-Polskie Towarzystwo Uniwersytetu Wro-
ctawskiego, Uniwersytet Wroctawski, Uniwersytet Medyczny im. Pia-
stow Slaskich we Wroctawiu, Uniwersytet w Bochum oraz Komisja
Historyczna Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej.

czerwiec: w 52. rocznice powotania do zycia Oddziatu Wroctaw-
skiego PTHMIF odbyto sie niecodzienne spotkanie. W posiedzeniu
Towarzystwa wzieli udziat najblizsi profesora Zdzistawa Wiktora,
a takze siostra p. Kazimiera Romanowska oraz siostrzenica p. Matgo-
rzata Friedel i syn inz. architekt Tomasz Wiktor, ktéry przekazat bar-
dzo szczegdlny prezent — drewniany stetoskop, ktérym postugiwat
sie jego ojciec. 29 czerwca 2019 r., jak co roku, spotkalismy sie na
Swieradowym Spotkaniu w Sulistrowiczkach. Zainicjowat je przed
laty $p. prof. Gerwazy Swiderski, ktory zmart w 2018 roku. Msze $w.
w kaplicy Matki Bozej Dobrej Rady odprawit ks. dr Janusz Prajzner
w intencji prof. Swiderskiego i wszystkich lekarzy dolnoslaskich.
pazdziernik: 25 pazdziernika w Instytucie Filologii Germanskiej
Uniwersytetu Wroctawskiego odbyta sie Il konferencja poswiecona
lekarzom-twércom i bohaterom literackim w czasie Il wojny $wiato-
wej. Profesor dr hab. Krzysztof Wronecki przedstawit, a prof. dr hab.
med. Piotr Szyber podpisywat swoja ksiazke pt. ,Moja Akademia
Medyczna (1965-2018). Abecadto Szybera”. Nastepnie tego samego
dnia w sali konferencyjnej hotelu Haston we Wroctawiu odbyta sie
uroczystos¢ z okazji jubileuszu 90-lecia urodzin pana prof. dr. hab. h.
c. mult. Bogdana tazarkiewicza - chirurga, ale takze historyka me-
dycyny, rektora Akademii Medycznej we Wroctawiu. Wreczono mu
pierwszg statuetke: stetoskop prof. Zdzistawa Wiktora.

listopad: podczas posiedzenia naukowego wystapili dr Matgorza-
ta Jaszczuk-Surma i mgr Leszek Duszynski nt. ,Lekarz w czasie po-
gardy: ratowac zycie — ocali¢ cztowieczenstwo. Wokét literackich

Swiadectw epoki”. Jak co roku, 11 listopada cztonkowie Oddziatu
Wroctawskiego Polskiego Towarzystwa Historii Nauk Medycznych
z jego przewodniczacg dr hab. Barbarg Bruziewicz-Miktaszewska
ztozyli kwiaty na Gtazie Niepodlegtosci na terenie kampusu Uni-
wersytetu Medycznego przy ul. Wojciecha z Brudzewa. Cztonkowie
Oddziatu Wroctawskiego Polskiego Towarzystwa Historii Nauk Me-
dycznych nie zapomnieli o tych, ktérzy odeszli, zapalajac lampke
pamieci na grobach starszych Kolezanek i Kolegéw oraz nauczycieli.
grudzien: grudniowe spotkanie miato niezwykle uroczysty charak-
ter. MieliSmy zaszczyt obchodzi¢ 90-lecie urodzin prof. Bogdana
tazarkiewicza. Zebrani obejrzeli dwa filmy dotyczace Jubilata. Pan
prof. Bogdan tazarkiewicz jest chirurgiem, ale takze historykiem
medycyny, a jego publikacja ,Moja Akademia” jest jedna z ciekaw-
szych publikacji na temat historii naszej uczelni. Pierwsza statuetke
+Wiktora” otrzymat prof. Lazarkiewicz w pazdzierniku podczas uro-
czystego benefisu w hotelu Haston (szczegétowe informacje na ten
temat w zaktadce: www.pthmif.pl, X 2019 - prof. B. tazarkiewicz
- Benefis). Na grudniowym posiedzeniu druga statuetke ,Wiktora”
otrzymat dr Leszek Barg, w imieniu ktérego wyrdéznienie odebrat
syn Adam Barg. Pan dr Barg byt wieloletnim wspétpracownikiem
prof. Wiktora, pézniej zastapit go na stanowisku dyrektora Biblioteki
Akademii Medycznej.
16 grudnia cztonkowie Komisji wzieli udziat w wystawie poswie-
conej 130. urodzinom i 40-leciu $mierci prof. Henryka Gonynska
przygotowanej przez pracownikéw Centrum Informacji Medycznej
Uniwersytetu Medycznego. Ponadto cztonkowie komisji wzieli udziat
w corocznej wigilii w osrodku ,Akson” przy ul. Bierutowskiej we Wro-
ctawiu juz bez $p. prof. Gerwazego Swiderskiego, a takze spotkaniach
opfatkowych Kota Lekarzy Senioréw i Stowarzyszenia Lekarzy Dolno-
$laskich i Wychowankéw Wroctawskiej Medycyny.

Bardzo dziekuje cztonkom i sympatykom Komisji oraz dziatajacej
znami przez ponad 20 lat mgr Agnieszce Jamroziak za pomoc admini-
stracyjna i bardzo dobra wspodtprace. B

Komisja Sportu, Kultury i Turystyki DRL

skim (w ramach 10. Biegu na Wielkg Sowe),
« Mistrzostwa Dolnego Slaska Lekarzy w Golfie,
« Ogdlnopolski Turniej Tenisa Ziemnego Le-
karzy we Wroctawiu,

« Bieg Uniwersytetu Medycznego.

Lek. Matgorzata Niemiec — przewodniczaca Komisji Sportu, Kultury i Turystyki DRL

W 2019 roku Komisja Sportu, Kultury i Tury-
styki DRL wspoétuczestniczyta w organizacji
wielu imprez na szczeblu ogdlnopolskim
i regionalnym. Zwyczajowo udzielata tak-
ze finansowego wsparcia lekarzom, ktérzy
brali udziat w zawodach lekarskich w Polsce
i na $wiecie.

W minionym roku Komisja wspoétfinanso-
wata nastepujace wydarzenia sportowe:
+ Primaaprilisowy Bieg Lekarzy,
« V Ogélnopolskie Mistrzostwa Dolnego Sla-
ska Lekarzy w Squasha,
« Puchar Brazylijskiego Ju Jitsu Lekarzy,
« 3. Mistrzostwa Polski Lekarzy w Biegu Gor-

Komisja Mtodych Lekarzy DRL

Fot. zarchiwum,Medium”

W 2019 r. Komisja Mtodych Lekarzy DRL konty-
nuowata organizacje spotkan integracyjnych,
ktére tak jak w latach ubiegtych cieszyly sie
niezmienng popularnoscig w gronie najmtod-
szych cztonkéw Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej:
« styczen - IV Bal Mtodego Lekarza,

« czerwiec - lIl Lekarski Dzier Dziecka,

- sierpien - Il Integracyjny Rejs po Odrze,

Dr n. med. Przemystaw Janusz
— przewodniczacy Komisji Mtodych Lekarzy DRL

« grudzien - lll Spotkanie Mikofajkowe.
Czlonkowie KML zorganizowali takze wiele
wydarzen edukacyjnych:

+ 11 lutego - ,Interpretacja RTG Klatki pier-

siowej’,

+ 6 czerwca —,Jak leczy¢ niewydolnos¢ serca

wg. najnowszych standardéw’,

« pazdziernik - listopad -, EKG - prosto, jasno

Z indywidualnego wsparcia finansowego Ko-

misji Sportu, Kultury i Turystyki DRL skorzysta-
to 9 lekarzy. taczna kwota udzielonych w 2019
roku dofinansowan wyniosta 31 941, 44 zt.
W ramach dziatalnosci kulturalnej, z inicjaty-
wy Komisji, na famach gazety DIL ,Medium”
utworzono nowa rubryke - ,Kacik poetycki”.
Prezentowane tam utwory stuza popularyzo-
waniu tworczosci poetyckiej lekarzy. B

i zrozumiale’,

« 5 listopada - ,Nowe mozliwosci w leczeniu
przewlekltych zespotéw wiencowych. Jak
stosowac leki przeciwptytkowe’,

« 14 listopada —,Racjonalna antybiotykotera-
piaw POZ’,

» 28 listopada i 5 grudnia —,Poznaj cukrzyce”,

+ 14 grudnia - ,Gastroenterologia dziecieca
w aspekcie praktyki lekarza rodzinnego”.

Z inicjatywy KML uruchomiono projekt
Wsparcie na starcie” polegajacy na pomocy
psychologicznej dla lekarzy rozpoczynaja-
cych prace. Ponadto delegacja cztonkéw ko-
misji brata udziat w kolejnej Konferencji Mto-
dych Lekarzy, ktéra odbyfa sie w Olsztynie.
Cztonkowie KML brali takze aktywny udziat
w pracach Komisji Mtodych lekarzy Naczelnej
Rady Lekarskiej. ®
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Koto Lekarzy Seniorow DIL

Fot. zarchiwum,Medium”

Dziatalnos¢ Kofa Lekarzy Senioréw w roku

2019 rozpoczelismy od uroczystosci optatko-

wej w auli Papieskiego Fakultetu Teologicz-

nego, w ktdrej wzieto udziat okoto 100 osdb.

Statym punktem byty comiesieczne spotkania

odbywajace sie w kazdy ostatni pigtek miesia-

ca w sali wyktadowej przy al. Matejki 6. Dzieki
ich interesujacej tematyce brato w nich udziat
kazdorazowo kilkadziesigt oséb. A oto ona:

1. Syberyjskie drogi Polakéw do niepodlegto-
$ci — Ryszard Stawczynski,

2. Kobiety w zyciu Chopina - dr Zygmunt
Pospiech,

3. Uzdrowiska nadniemenskie dawniej (wy-
kfad potaczony byt z promocja ksiazki o tym
samym tytule, ktéra otrzymali uczestnicy
spotkania) - prof. dr hab. Andrzej Kierzek,

Dr hab. n. med. Krzysztof Wronecki, prof. nadzw.
— przewodniczacy Kota Lekarzy Seniorow DIL

4.Polacy w miedzywojennym Wroctawiu
— prof. dr hab. Romuald Gelles,

5. Stany zagrozenia w alergologii — anafilaksja
— prof. dr hab. Jerzy Liebhart,

6. Wspotczesne zagrozenia epidemiologiczne
- prof. dr hab. Andrzej Gtadysz,

7. Profesor Weigl i karmiciele wszy (spotkanie
potaczone z promocja ksigzki o tym samym
tytule, ktérg mozna byto naby¢ w promocyj-
nej cenie) - red. Mariusz Urbanek,

8.Rok 2019 - rokiem Stanistawa Moniuszki
- dr Zygmunt Pospiech.

W listopadzie 2019 r. obchodzilismy uroczy-
$cie 30-lecie reaktywacji Kota Lekarzy Senioréw
przy Dolnoslaskiej lIzbie Lekarskiej. Sekretarz
kofa lek. Krystyna Szubert-Mikotajczyk przedsta-
wifa sprawozdanie z 30 lat naszej dziatalnosci.

W styczniu rozprowadzilismy ponad 50
biletéw na opere ,Carmen’, w czerwcu zorga-
nizowalismy, tradycyjnie cieszace sie duzym
powodzeniem, 14-dniowe turnusy rehabilita-
cyjne w Mrzezynie, Kotobrzegu i Sarbinowie.
Ogotem skorzystato z nich 80 senioréw. Pod
koniec czerwca miat miejsce wyjazd integra-
cyjny do Ksigza i Krzyzowej, wzielo w nim
udziat 60 os6b. We wrzesniu odbyta sie liczaca
30 0s6b wycieczka do Armenii i Gruzji zorgani-
zowana specjalnie dla nas przez biuro podrézy
Mratislavia Travel”.

Dzieki kronikarskiej dziatalnosci Izabelli
Czajkowskiej nasza aktywnos$¢ byta widoczna
na tamach ,Medium”. Dziatajagce w zarzadzie
sekcje: naukowa, turystyczno-kulturalna, fi-
nansowa i pomocy kolezenskiej funkcjonowa-
ty preznie i z petna odpowiedzialnoscia.

Na uwage zastuguje dobra wspodtpraca
z Wojskowa Izba Lekarska reprezentowana
przez pitk. dr. Zdzistawa Bednarka. Istotne jest
réwniez owocne wspotdziatanie z wladzami
DIL, a przed wszystkim z wiceprzewodniczaca
dr Bozena Kaniak i pania Renata Czajka. B

" Ginemedica

KURSY USG DLA PRAKTYKOW

USG TARCZYCY
- kurs podstawowy

» dr n. med. Mateusz
tasecki,
» dr Jurand Silicki

» 5.09.2020,
Wroctaw

Hotel Hilton
Double Tree/
Ginemedica

USG PIERSI
- kurs
Zaawansowany

» dr n. med. Krzysztof
Kozietek

» 26-27.09.2020,
Wroctaw

Hotel Hilton
Double Tree/
Ginemedica

ECHO SERCA
PLODU

dr hab n. med. Agata
Witoch

» 24-25.10.2020,
Wroctaw

Hotel Hilton Double Tree/
Ginemedica

zapisy: info@szkolenia-usg.pl

Organizator: Centrum Medyczne Ginemedica

informacje: www.szkolenia-usg.pl
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NASZE INTERWENCJE

L)

Korespondencja wiceprezes DRL i przewodniczacej Delegatury DIL we Wroctawiu dr Bozeny Kaniak z dyrektorem
DOW NFZ ws. metodologii postepowania lekarza bedacego na emeryturze, ktéry chce wystawiaé papierowe recepty na leki

refundowane dla siebie i cztonkéw rodziny.

DIL/1273/2020 Wroctaw, 25 maja 2020r.

Sz.P. Zbigniew Terek
Dyrektor DOW NFZ
ul. Joannitéw 6
50-525 Wroctaw

W imieniu Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
zwracam sie z pros$ba o udzielenie informacji na temat
szczegotowej metodologii postepowania lekarza beda-
cego na emeryturze, ktéry zamierza wypisywac recepty
wytacznie dla siebie lub dla cztonkéw swojej rodziny,
W wersji papierowe;j.

Z uwagi na problemy, na ktére napotykaja lekarze
emeryci nieposiadajacy dostepu do komputera, zgtasza-
jacy sie do Dolnoslaskiego Oddziat Wojewddzkiego Na-
rodowego Funduszu Zdrowia we Wroctawiu, powyzsza
informacja zostanie zamieszczona w gazecie DIL ,Me-
dium’, w celu umozliwienia realizacji przystugujacego
im uprawnienia do wypisywania recept bez konieczno-
$ci posiadania komputera.

Z komunikatu przekazanego przez centrale NFZ od
25 maja 2020 roku zostata wznowiona dziatalnos¢ sal
obstugi klienta w oddziatach Funduszu, natomiast
lekarze emeryci nie moga skorzysta¢ z takiej ustu-
gi w celu uzyskania dostepu do wypisywania recept
W wersji papierowej.

Z powazaniem

DIL/1635/2020 Wroctaw, 23 czerwca 2020 r.
Sz.P. Zbigniew Terek
Dyrektor DOW NFZ

ul. Joannitow 6

50-525 Wroctaw

W nawigzaniu do pisma Pana Dyrektora z dnia 17 czerw-
ca 2020 roku znak DRA.4450.11.2020 RPW/80677/2020,
WGL.DRA.409956.2020., w imieniu Dolnoslaskiej Rady
Lekarskiej we Wroctawiu zwracam sie ponownie z prosba
o umozliwienie lekarzom bedacym na emeryturze, ktérzy
zamierzaja wypisywac recepty wylacznie dla siebie lub
dla cztonkéw swojej rodziny, w wersji papierowej, skorzy-
stania z bezposredniej obstugi lekarza w DOW NFZ w celu
ztozenia wniosku o dostep do portalu NFZ oraz wniosku
o uprawnienie do pobierania numeréw recept.

Brak mozliwosci skorzystania z powyzszej $ciezki po-
stepowania przez lekarzy traktuje jako dyskryminacje tej
grupy zawodowej, z uwagi na fakt, iz zgodnie z komu-
nikatem przekazanym przez centrale NFZ, od 25 maja
2020 roku zostata wznowiona dziatalno$¢ sal obstugi
klienta w oddziatach Funduszu.

Majac powyzsze na uwadze prosze o zmiane stanowi-
ska zaprezentowanego w ww. pismie i oczekuje podje-
cia pilnej decyzji w zakresie bezposredniej obstugi leka-

rzy w DOW NFZ. L
Z powazaniem

znak: DRA.4450.11.2020
RPW/80677/2020
WGL.DRA.409956.2020.1IW

Wroctaw, 17 czerwca 2020 .

Pani Bozena Kaniak
Wiceprezes i Przewodniczaca
Delegatury Wroctawskiej
Dolnoslaska Izba Lekarska
ul. Kazimierza Wielkiego 45
50-077 Wroctaw

Szanowna Pani,

odpowiadajac na pismo DIL/1273/2020 z dnia 25.05.2020 r. Dolnos$la-

ski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia informuje, ze

lekarze, ktérzy chca wystawiac papierowe recepty na leki refundowane
dla siebie i cztonkéw rodziny (pro auctore/pro familiae) a nie posiada-
ja aktywnego uprawnienia do pobierania numerdw recept ani dostepu
do Portalu Personelu, powinni ztozy¢ do DOW NFZ Wniosek o dostep do

Portalu NFZ oraz Wniosek o uprawnienie do pobierania numeréw recept.

W tym celu moga skorzystac z dwdch $ciezek postepowania:

1. Ztozy¢ ww. wnioski podczas osobistej wizyty w Dolnoslagskim Oddziale
NFZ we Wroctawiu (ul. Dawida 2 pok. 102) lub w delegaturze w Legni-
cy, Watbrzychu i Jeleniej Gorze. Nalezy wzig¢ ze soba ksigzeczke Prawo
Wykonywania Zawodu, pieczatke lekarskg oraz dokument tozsamosci ze
zdjeciem. Podczas wizyty w Funduszu lekarz bedzie mégt samodzielnie
lub z pomoca pracownika wypetnic stosowne wnioski. W przypadku trud-
nosci z ich wypetnieniem wnioski zostana sporzadzone przez pracownika
oddziatu na podstawie informacji przekazanych przez lekarza i przedtozo-
ne lekarzowi do podpisu. Po akceptacji wnioskdw lekarz moze na miejscu
poprosi¢ o wydanie zakreséw numeréw recept, ktére nastepnie przekaze
wybranej przez siebie drukarni celem wydrukowania recept.

2. Wypetni¢ wnioski korzystajac ze strony internetowej Dolno$laskiego Od-
dziatu NFZ (link do Portalu Personelu — https://aplikacje.nfz-wroclaw.pl/
CLO_WL/). Wnioski sktada sie w formie elektronicznej po dofgczeniu ska-
nu prawa wykonywania zawodu (strona ze zdjeciem oraz wszystkie strony
zawierajace wpisy, np. o uzyskaniu specjalizacji) i podpisaniu dokumen-
téw profilem zaufanym (w zataczeniu przekazujemy instrukcje ztozenia
whiosku) lub certyfikatem kwalifikowanym. Po zatwierdzeniu wnioskéw
przez DOW NFZ, na wskazany we wniosku adres e-mail lekarz otrzymuje
hasto do logowania. Wniosek o wydanie zakreséw numeréw recept moz-
na w DOW NFZ ztozy¢ osobiscie, wysta¢ pocztg tradycyjna, poprzez ePU-
AP lub pobra¢ numery recept bezposrednio z Portalu Personelu.

Jednoczesnie informujemy, ze ze wzgledu na obecng sytuacje epide-
miczna wstrzymano obstuge bezposrednia lekarzy, wobec czego do
odwotania nie ma mozliwosci skorzystania z pierwszej Sciezki poste-
powania. Prosimy jednoczesnie o monitorowanie informacji pojawiaja-
cych sie na stronie internetowej DOW NFZ, gdyz o zmianach bedziemy
informowac stosownymi komunikatami.

Ponadto, z naszej strony oferujemy petne wsparcie dla lekarzy senio-

réw. Pracownicy Funduszu obstugujacy lekarzy pomagajg zdalnie wy-

petni¢ wniosek oraz odpowiadaja na wszelkie watpliwosci i pytania do-
tyczace spraw zwigzanych z receptami.

Z wyrazami szacunku

Dyrektor Dolnoslaskiego Oddziatu
Wojewddzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia
Zbigniew Terek

Zafaczniki: instrukcja wypetniania wniosku

Instrukcja wypetniania wniosku dostepna na stronie DIL
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MIEDZY ZDROWIEM A CHOROBA

Zrédto grafiki: www. pixabay.com/photos/google-920532/jay88Id0 H
Tekst Maciej Sas

Lek, ktory dusi QUsze,

czyli rzecz o cyberchondrii

Cztowiek czuje, ze z jego zdrowiem jest kiepsko. Wyszukuje w in-
ternecie informacje, ktére pomoga mu wréci¢ do normy. Im diuzej
jednak skupia sie na rozwigzaniu swojego domniemanego, zdrowot-
nego problemu, tym bardziej narasta w nim lek. Czasem urasta do
rozmiarow, ktdre nie pozwalajg juz normalnie zy¢. Taki jest mecha-
nizm powstawania cyberchondrii. Ta staje sie szczegdlnie dolegliwa
teraz, gdy w dobie pandemii koronawirusa wiele obszaréw naszego
zycia przeniosto sie do sieci. Dlatego naukowcy z Katedry i Kliniki
Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu rozpoczeli duze
badania zwigzane z tym medycznym fenomenem.

Ankiete przygotowana przez zesp6t badawczy mozna znalez¢ pod adresem:
https://bit.ly/cyberchondriacovid
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to jest bez winy, niech pierwszy rzuci ka-
B mieniem - chciatoby sie powiedzie¢, piszac
o cyberchondrii. Wielu ludzi bowiem, czujac
pierwsze dolegliwosci zdrowotne, najpierw szuka
pomocy w sieci. Nie ma problemu, gdy to, czego sie
tam dowiedza, zechca potwierdzi¢ u profesjonalisty,
czylilekarza. Znacznie gorzej, gdy kolejne etapy, dia-
gnozy” przejda razem z dr. Google. Ale najtragiczniej
sytuacja moze sie skonczyc¢, kiedy razem z tym sie-
ciowym ,ekspertem od choréb wszelakich” zaczng
samodzielne leczenie...

- Mam pacjenta, ktéry prawie dwa lata leczyt sie
na zapalenie przetyku, bo tak sobie to zdiagnozowat.
Dopasowywat objawy, lekarstw tez poszukat w in-
ternecie. Kiedy jednak ta ,terapia” nie dawata oczeki-
wanego efektu, a strach narastat, pan w koncu poja-
wit sie u mnie. Wykonane szybko badania wykazaty,
ze to nie zapalenie przetyku, ale zaawansowany guz
ptuca - mowi lek. med. Anna Krzyszowska-Kamin-
ska, lekarka rodzinna z Wroctawia, cztonek zarzadu
Dolnoslaskiego Zwigzku Lekarzy Rodzinnych-Pra-
codawcow. - Ten pacjent jest caly czas leczony, ale
szanse na przezycie ma duzo mniejsze niz wtedy,
gdybysmy od razu postawili diagnoze, zamiast zda-
wac sie na podpowiedzi z internetu - dodaje.

Czym jest cyberchondria?

Podobne przypadki, niestety, nie nalezg do rzadko-
$ci. Co wazne, zwykle ostateczna, profesjonalna juz
diagnoza nie brzmi az tak ztowieszczo. Nie zmienia
to jednak faktu, ze zycie osoby dotknietej cyber-
chondrig zamienia sie w pasmo udreki. - Mowiac
najprosciej, cyberchondria to sktonnos$¢ do wzmo-
zonego zamartwiania sie swoim stanem zdrowia
i nadmiernego poszukiwania informacji o obja-
wach i dolegliwosciach w internecie - wyjasnia lek.
Marta Ciutkowicz, doktorantka z Katedry i Kliniki
Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego im. Piastow
Slaskich we Wroctawiu, cztonkini zespotu, ktéry
rozpoczat wiasnie badania nad tym zjawiskiem. —
To za$ powoduje u takiej osoby wzrost odczuwane-
go leku. Takie powtarzanie czynnosci, motywowa-
ne narastajagcym lekiem, jest bardzo czasochtonne
i wyczerpujace. Poza tym znaczaco wptywa na
funkcjonowanie - wrecz, méwiac kolokwialnie,
moze sparalizowac codzienne zycie.

Jak dodaje psychiatra, cyberchondria jest swo-
istym fenomenem medycznym, ale nie chorobg, bo
nie zostata dotad uwzgledniona w klasyfikacji cho-
réb. Co istotne, to zjawisko (bo tylko tak mozemy ja
na razie okresla¢) fluktuuje miedzy kilkoma dosko-
nale znanymi jednostkami chorobowymi, jak np.
zaburzenie obsesyjno-kompulsyjne, ktére wigzg sie

z powtarzaniem pewnych czynnosci. W tym przy-
padku, w odniesieniu do cyberchondrii, bedzie to
uporczywe wyszukiwanie informacji medycznych.
Ma w sobie réowniez cechy koniecznosci weryfikacji
informacji, podobnie jest w przypadku leku uogol-
nionego czy tez w leku panicznym.

- Jest jeszcze cos, co wynika z samej nazwy i tak
sie kojarzy - hipochondria, a wiec zaburzenie zwia-
zane z lekiem o zdrowie. Zaréwno w hipochondrii,
jak i cyberchondrii pacjent ma poczucie choroby
somatycznej bez uchwytnej przyczyny, czyli nie ma
podstaw, by zamartwiac sie stanem zdrowia, ale po-
Czucie z tym zwigzane wystepuje u niego - ttuma-
czy lek. Marta Ciutkowicz. — Co wazne, hipochondria
nie jest od nas zalezna. Pacjent, ktory ma zaburzenia
zwigzane z lekiem przed chorobag, to nie jest pacjent
psychotyczny, urojeniowy. On w jakims$ zakresie
zachowuje krytycyzm - jesli z nim porozmawiamy,
moze sie zgodzi¢, ze jego zachowanie, odczucia
moga mie¢ podtoze emocjonalne. Ale pdzniej taka
sugestie szybko odrzuca, powracajac do koncepdji
choroby somatycznej. Oczywiscie odrzucajac row-
niez pomoc psychologow i psychiatréw — podkresla.

By lepiej zrozumiec istote tego fenomenu, trzeba
w tym miejscu wspomnie¢ 0 czyms jeszcze — o tzw.
somatyzacji. Polega ona (w wielkim uproszczeniu)
na tym, ze nasze emocje moga zostac przettumaczo-
ne na objawy somatyczne - np. kiedy ktos sie stresu-
je, automatycznie pojawia sie u niego bol brzucha.
Czasami ten stres nawet nie musi by¢ ewidentny,
oczywisty, ale ni stad, ni zowad nagle takiego czto-
wieka zaczyna bole¢ gtowa. Takie objawy somatycz-
ne w przypadku hipochondrii sg mate. — Tu bardziej
chodzi o zamartwianie sie, nieustanne myslenie
o tym, absolutne zaangazowanie sie w poszukiwa-
nie przyczyny. W poréwnaniu z somatyzacjq leku,
w hipochondrii chodzi raczej o catg jej emocjonalng
otoczke, a nie doswiadczane objawy - zaznacza ba-
daczka z Katedry i Kliniki Psychiatrii.

Czas epidemii jest dobra pozywka
Nieprzypadkowo wroctawski zesp6t rozpoczat swo-
je badania wilasnie teraz, gdy wszyscy zmagamy sie
z epidemia koronawirusa.

- Dzisiaj zyjemy w Swiecie wirtualnym zdecydowa-
nie intensywniej niz kiedys. Poza tym zwiekszyt sie
niepokdj o nasze zdrowie, o przysztos¢. Ludzie prze-
zywaja rézne napiecia, frustracje, ktére przektadaja
sie na rozmaite objawy. Bo zaburzenia lekowe, nie-
pokdj oznaczajg przyspieszony rytm serca i réznego
rodzaju inne objawy fizyczne, tacznie z nieokreslony-
mi dolegliwos$ciami bélowymi — méwi prof. dr hab. n.
med. Joanna Rymaszewska, kierownik Katedry i Kli-
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niki Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego im. Pia-
stow Slaskich we Wroctawiu. — A skoro tak sie dzieje,
szukamy pomocy. Gdzie? Oczywiscie (poza telefo-
nem do lekarza czy wizyta u niego), jest to gtownie
internet. Doktor Google potrafi zwies¢ nawet naj-
bardziej racjonalnego odbiorce, co z kolei nasila lek
i go multiplikuje, a to zwieksza wystepowanie licz-
nych niepokojacych objawoéw. To koto zamachowe
idealne do rozwiniecia sie zaburzen psychosoma-
tycznych zwigzanych z niepokojem o wtasne zdro-
wie, szukaniem réznych rozwigzan diagnostycznych,
tgcznie z zupetnie niepotwierdzonymi, ktére moga
zaszkodzi¢ - wyjasnia pani profesor.

Biorac to wszystko pod uwage, specjalisci z Kliniki
i Katedry Psychiatrii postanowili zbadac to zjawisko
i pomoc osobom, ktore zgtaszaja sie do nich z taki-
mi objawami.

Jak przekonac pacjenta

do solidnej diagnozy

To, ze ostatnie miesigce nasility wiare pacjentéw
w mozliwosci diagnostyczne i terapeutyczne wspo-
mnianego dr. Google, potwierdzajg réwniez lekarze
podstawowej opieki zdrowotnej, bedacy zwykle
pierwszymi osobami ze swiata medycznego, z kté-
rymi kontaktuje sie cztowiek ogarniety takim gigan-
tycznym, nieuzasadnionym lekiem o stan swojego
zdrowia. — Czesto pacjenci przychodza uzbrojeni
w wiadomosci z internetu, u nas szukajac,tylko” sto-
sownych skierowan na badania. Od razu ttumacza:
,Ja juz wszystko wiem, ale musze sobie zrobi¢ re-
zonans gtowy, wiec jest mi potrzebna pieczatka
lekarza” - dr n. med. Agata Stawin, lekarz rodzinny,
wiceprezes Dolnoslaskiego Zwigzku Lekarzy Rodzin-
nych-Pracodawcow przyznaje, ze takie sytuacje zda-
rzajg sie ostatnio czesciej niz jeszcze 3-4 lata temu.

Lekarz Anna Krzyszowska-Kaminska ocenia, ze
przynajmniej jeden na 20 pacjentdw pojawia sie
w jej gabinecie z taka ,gotowa diagnozg i przemy-
$lang terapia”. Kto najczesciej? — Przede wszystkim
sq to ludzie miedzy 30. a 50. rokiem zycia, dojrzali,
majacy mocne poczucie wihasnej racji. Druga taka
grupa to mamy z matymi dzie¢mi, bo fora dla ma-
tek sg pod tym wzgledem bardzo aktywne, oferu-
jac mnéstwo gotowych rozwigzan problemoéw me-
dycznych - wyjasnia.

Doktor Agata Stawin twierdzi, ze przyczyn tego
stanu rzeczy jest wiele — oprdcz rozczarowania me-
dycyna konwencjonalng, ktéra wymaga partnerstwa
i czesto wysitku pacjenta, wing za narastanie wspo-
mnianego zjawiska obarcza liczne przekazy medial-
ne. - Wiaczam internet i czytam:,Masz takie objawy?
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To moze by¢ nowotwér! Idz i to sprawdz!”. Wpraw-
dzie objawy pasujg co najmniej do kilkunastu cho-
réb, a mogaq tez zdarzac sie w zdrowiu, ale pacjent,
zamiast zasiegna¢ porady lekarskiej, czym predzej
wykonuje sobie badania. Bo przeciez,juz wie”, co mu
dolega i jak to leczy¢ - relacjonuje klasyczne przy-
padki. - Musimy wtozy¢ mnéstwo energii w to, zeby
wyjasni¢, ze akurat te wykroczenia poza norme nie
maja u tego pacjenta zadnego znaczenia i nie dowo-
dza zadnej choroby.

Ba, ale jak przekonac¢ pacjenta, ze to jego lekarz
moze miec racje, a nie dr Google? Jak méwi dr Sta-
win, im dalej cztowiek zabrnat w takich sieciowych
poszukiwaniach, tym trudniej mu pomoc. Czesto
bowiem taka osoba odwiedza po kolei wielu leka-
rzy, by wreszcie ktory$ potwierdzit jego przypusz-
czenia. — Dopiero jak ustyszy od 12 specjalistéw, ze
moze to jednak nie jest Smiertelna choroba, ktéra
sam ,zdiagnozowat’, uzna, ze lekarze majg racje. Ale
zdarza sie tez, ze stwierdzi, ze akurat ci lekarze sie
nie znaja lub wrecz ignoruja pacjenta, musi wiec
zabrac sie za to sam. To jest efekt wielu sktadowych
- podkresla pani doktor.

Lekarz Anna Krzyszowska-Kaminska podkresla,
ze najwazniejsze, by juz na starcie nie zaprzeczac
wszystkiemu, co ustyszy sie od pacjenta. To bo-
wiem sprawi, ze ten sie zamknie w sobie i nie ma
mowy o dalszej rozmowie. Dlatego zawsze stara
sie podchodzi¢ do sprawy delikatnie: zadaje to
samo pytanie na rézne sposoby, by zweryfikowac
to, co powiedziat, po czym wychwytuje niespoj-
nosci w odpowiedziach. — Spokojnie rozmawiam,
proponujac sprawdzenie réznych rzeczy, powo-
li wyjasniajac, ze te dolegliwosci moga miec réz-
ne przyczyny — mowi. — Czesto stysze, ze pacjent
sprawdzit wszystkie swoje objawy w kilku réznych
programach do diagnozowania choréb (jest ich
dostepnych wiele). Staram sie wtedy dyskutowac,
ttumaczy¢ - zaznacza.

Doktor Agata Stawin dodaje, ze niekiedy wyjasnia
wszystko na konkretnym... swoim przyktadzie.
- Czasami w takiej sytuacji uzywam takiego argu-
mentu, ze podobne objawy majag czesto studenci
medycyny. Wiekszos¢ z nas, ja réwniez, wielokrotnie
w czasie studidw rozpoznata u siebie jaka$ grozna
chorobe, w tym co najmniej jedng $miertelna. Za-
wsze odbywa sie to na podstawie powierzchownej
wiedzy i przeczytanych objawéw. To normalne...
PdZniej zawsze okazywato sie, ze jestesmy zdrowi
i mozemy spokojnie kontynuowac studia medycz-
ne - usmiecha sie lekarka rodzinna. Co wazne, to

czesto skutkuje.
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Poczet choréb modnych
Jak w wielu innych sferach zycia, tak i w przypadku
cyberchondrii, jedne choroby pacjenci ,diagnozuja”
u siebie czesciej nizinne. | tu obowigzuje sezonowos¢,
a nawet - rzec by mozna - moda. Kiedys wiele oséb
~diagnozowato” u siebie m.in. choroby reumatyczne.
- Obecnie za wiekszo$¢ dolegliwosci wini sie bo-
relioze — ona jest zdecydowanie na topie — moéwi dr
Stawin. — Pacjenci domagajg sie od lekarza wrecz
konkretnej, okreslonej terapii zwigzanej z tg choroba.
Lekarz Marta Ciutkowicz dodaje jeszcze dwie wazne
jednostki do tej listy przebojéw”: to choroby kardio-
logiczne i nowotworowe. To, jak sie okazuje, stosun-
kowo fatwo wyjasni¢. - W wielu opracowaniach pod-
kresla sie takie zjawisko, bo te choroby sg najczestsze.
Kazdy zna kogos, kto na nie choruje. Wszystko wigze
sie tez z kulturg rozmawiania o zdrowiu albo nieroz-
mawiania o nim - to na nas mocno wptywa - nie ma
watpliwosci badaczka z Katedry i Kliniki Psychiatrii
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu.

Prewencja zamiast leczenia

Badania zwigzane z cyberchondria rozpoczete przez
zespot Katedry i Kliniki Psychiatrii Uniwersytetu Me-
dycznego we Wroctawiu majg pomoc w rozpozna-
niu natezenia zjawiska i okresleniu, jakie dziatania
sg niezbedne. — Wydaje sie, ze dzieki poznaniu po-
trzeb pacjentéw jesteSmy w stanie troche zmody-
fikowac sposdb postepowania rowniez w zakresie
zapobiegania nasileniu tego typu objawoéw i za-
burzen lekowych zwigzanych z obawami o wiasne
zdrowie — méwi prof. Joanna Rymaszewska, kierow-
nik Kliniki. - Nie chodzi tylko o poznanie skali, ale
tez przygotowanie na tej podstawie odpowiednich
programow prewencyjnych, bo przeciez wiemy, ze
zawsze trudniej jest leczy¢, niz zapobiega¢. Chcemy
przygotowal program terapeutyczny postepowa-
nia w przypadku tego typu pacjentéw - réwniez dla
lekarzy rodzinnych, dla lekarzy POZ-6w, generalnie
dla stuzby zdrowia - wyjasnia.

Jak dodaje, kazdy medyk ma do czynienia z pacjen-
tami dotknietymi takim ktopotem. - Lekarze, nieza-
leznie od specjalnosci, maja pacjentéw z zaburze-
niami psychosomatycznymi. Przyktadowo, kardiolog
niejednokrotnie spotyka cztowieka, ktéry przynosi
mnostwo wynikéw badan, niepokoi sie o swoj stan
zdrowia, a w EKG okazuje sie, ze serce pracuje jak na-
lezy i wszystko, teoretycznie, jest w porzadku. A pa-
cjent cierpi. Mamy nadzieje, ze program opracowany
w oparciu o wyniki badan pozwoli szybciej pomoc
takim pacjentom - podkresla pani profesor.

Jednym z elementéw badania jest tez ocena stop-

nia zaufania pacjentéw do lekarzy, bo ono jest jed-
ng ze sktadowych skutecznego diagnozowania,
a pozniej leczenia cztowieka. Badanie ma charakter
ogodlnopolski i jest skierowane do populacji ogolnej,
a wiec do wszystkich potencjalnych pacjentow. Po-
trwa do konca lipca. — Pozniej bedziemy starannie
analizowa¢ wyniki. Jestesmy bardzo zaciekawieni,
co nam wyjdzie. Mamy nadzieje, ze uda sie dotozyc
wazng cegietke do tego niszowego, jak na razie, te-
matu — mowi lek. Marta Ciutkowicz, cztonkini zespo-
tu badawczego. B

b
Mdwiqc najprosciej,
cyberchondria to sktonnos¢

do wzmozonego zamartwiania
sie swoim stanem zdrowia

i nadmiernego poszukiwania
informacji o objawach

i dolegliwosciach w internecie

— wyjasnia lek. Marta Ciutkowicz,
doktorantka z Katedry i Kliniki
Psychiatrii Uniwersytetu
Medycznego im. Piastow
Slgskich we Wroctawiu, cztonkini
zespotu, ktory rozpoczqt wiasnie
badania nad tym zjawiskiem.

— To zas powoduje u takiej

osoby wzrost odczuwanego

leku. Takie powtarzanie
czynnosci, motywowane
narastajqgcym lekiem, jest bardzo
czasochtonne i wyczerpujqce.
Poza tym znaczqco wptywa na
funkcjonowanie - wrecz, méwiqc
kolokwialnie, moze sparalizowa¢
codzienne zycie.
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BLIZEJ STOMATOLOGII

FDI World Dental Federation

Ponad milion cztonkéw - lekarzy
dentystow ze wszystkich konty-
nentdéw czyni ze Swiatowej Fede-
racji Dentystycznej FDI najwiek-
szg organizacje naszej branzy. Nie
wszyscy zdajg sobie sprawe, ze
w poczet cztonkéw zaliczajg sie
wszyscy optacajacy sktadki na Pol-
skie Towarzystwo Stomatologicz-
ne czy samorzad lekarski. W ten
sposéb kazdy stomatolog w Pol-
sce jest cztonkiem tej globalnej
spotecznosci. Nie wszyscy wiedza
rowniez jak wiasciwie wykorzysty-
wac fakt bycia cztonkiem FDI. Wy-
jasniamy to gtosem ekspertéw.

Tekst tukasz Sowa
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Pytasz, co FDI robi
dla Ciebie? A czego
potrzebujesz?

FDI zatozona w 1900 r., jest najwieksza organizacjg lekarsko-
-dentystyczng na $wiecie, zrzeszajaca ponad 200 krajowych

organizacji stomatologicznych, nie tylko wielkie jak ADA reprezentu-
jaca dentystow z USA, ale tez mate panstwa jak Albania i Luxemburg.
Jak napisalismy powyzej, reprezentuje blisko milion lekarzy dentystéw
z wszystkich kontynentow.

Zebralismy opinie ekspertow, lekarzy praktykéw, ktdrzy nie maja wat-
pliwosci, ze nawet pojedyncza praktyka stomatologiczna moze czerpad
wiele korzysci z przynaleznosci do Swiatowej Federacji Dentystyczne;j.
Dzis prezentujemy wypowiedzi czesci z nich. Kolejne gtosy wkrétce.

Profesor Marzena Dominiak (prezydent PTS,
cztonek Komitetu Edukacyjnego FDI): Nie ma
watpliwosci, ze wiedza jest fundamentem kaz-
dego zdrowego spoteczenstwa, niezaleznie od
dtugosci czy szerokosci geograficznej. FDI wy-
znacza kierunki rozwoju stomatologii. Eduka-
cja stomatologiczna to skomplikowany proces,
bardzo czesto przerastajagcy mozliwosci poje-
dynczych gabinetéw, nieduzych organizacji, ale
nawet krajowych rzadéw. Rola FDI w tej kwestii
jest nie do przecenienia. FDI od lat nie tylko apeluje, aby nie zanie-
dbywac przekonywania, ze zdrowie jamy ustnej jest wazne, ale przede
wszystkim daje gotowe materiaty dla kazdego: przedstawiciela wia-
dzy, lekarza i pacjenta. My czerpiemy z tych zrédet realizujac krajowe
obchody Swiatowego Dnia Zdrowia Jamy Ustnej (World Oral Health
Day) i kampanie ,Polska méwi #aaa" Coraz chetniej robig to rowniez
lekarze dentysci.

To wiasnie FDI wytycza strategiczne kierunki w rozwoju $wiado-
mosci o zdrowiu jamy ustnej. To takie dentystyczne WHO. Przyjmujac
strategiczne plany jak np. Vision 2020, czy obecnie 2030, opracowuje
sie strategie uniwersalnych dziatan na catym swiecie, aby poprawic
stan zdrowia jamy ustnej. Dzieki takim dziataniom wiemy, ze frekwen-
cja prochnicy w krajach Unii Europejskiej w roku 2020 powinna by¢
na poziomie 20%, a w Polsce jest zupetnie odwrotnie - jest na po-
ziomie 80%, czyli mamy wiele do zrobienia. Przeprowadzanych jest
wiele projektéw, w tym np. Oral Health Observatory, w ktérym Polska
bierze udziat. Dzieki takim projektom przeprowadzanych w prakty-
kach stomatologicznych jestesmy w stanie dowiedzie¢ sie o realnych
potrzebach i sytuacji zdrowia jamy ustnej Polski na tle Swiata. Mamy
informacje, w jakim kierunku nalezy podaza¢, aby poprawi¢ stan
zdrowia jamy ustnej w Polsce. Poza tym co roku zostaja zatwierdza-
ne nowe lub korygowane juz istniejace standardy postepowania tzw.
Policy statement przez 220 panstw cztonkowskich, w najbardziej klu-
czowych kierunkach dla rozwoju stomatologii. S3 one podstawg do
dziatan klinicznych czy tez edukacyjnych dla lekarzy stomatologéw.
Warto tu wspomnie¢ chociazby o wypracowanej definicji zdrowia
jamy ustnej, wptywu zdrowia ogélnego na stan zdrowia jamy ust-
nej, roli lekarza stomatologa na rozpoznawanie i leczenie chrapania
- problemu o charakterze ogélnoswiatowym itd. Co roku przybywa
ok. 5-8 nowych standardéw, na ktérych opierajac sie, mozna prowa-
dzi¢ racjonalna polityke zdrowotna w aspekcie zdrowia jamy ustnej.

Fot. z archiwum PTS



Lekarz dent. Anna
Lella (byly pre-
zydent ERO-FDI,
ORL w Olsztynie):
Swiatowa Federa-
cja Dentystyczna
w ostatnich latach
zrobita wiele, aby
polski lekarz den-
tysta mogt z pet-
nym przekonaniem wyjasni¢ swojemu
pacjentowi, ze zdrowie zaczyna sie w jamie
ustnej. Dzieki FDI wiemy, ze to nie sg puste
stowa, FDI wielokrotnie brata ciezar pro-
mocji tego waznego przekazu na wiasne
barki. Wykonujac zawdd lekarza, doskona-
le wiemy, jak to wazne. FDI bedac global-
nym gtosem stomatologéw, wspétpracuje
nie tylko z WHO, ale tez z WHPA - World
Health Professionals Alliance, IADR - Mie-
dzynarodowym Stowarzyszeniem Badan
Stomatologicznych, ISO, ONZ. FDI to my, to
stomatolodzy z catego Swiata, ktérzy po-
przez prace w poszczegoélnych komitetach,
w organizacjach regionalnych jak ERO,
zgtaszaja i przygotowuja projekty rezolucji
na obrady Swiatowego Parlament Denty-
stycznego. Wielokrotnie tematy zapropo-
nowane przez ERO inicjowaly stanowiska
FDI oraz prace o charakterze legislacyjnym
CED. FDI regularnie stara sie zmobilizowa¢
politykéw na catym Swiecie w sprawie
zdrowia jamy ustnej podkreslajac, ze pro-
blem dotyczy 3,5 miliarda oséb. Czy FDI
wihasciwie reprezentuje interesy dentystow
i pacjentéw? Bez watpienia tak jest.

Fot. z archiwum PTS

Lekarz dent. Iwo-
na Swietkowska
(Dolnoslaska Izba
Lekarska, wice-
prezes DRL ds.
stomatologii):
W ostatnich latach
FDI podejmowata
wiele tematéw spo-
tecznie wrazliwych,
chociazby kwestie nadmiernego spozycia
cukru powodujacego nie tylko choroby
jamy ustnej, ale i catego organizmu. Do
wielu polskich gabinetéw trafity plaka-
ty pokazujace, jak wielkie szkody moze
wyrzadzi¢ cukier. Na stronach FDI polski
lekarz dentysta moze znalezé réwniez
wiele ciekawych materiatéw poswieco-
nych m.in.: opiece stomatologicznej se-
nioréw, walce z paleniem tytoniu, ogra-
niczaniem amalgamatu czy profilaktyce
nowotworowej. B

Fot. z archiwum ,Medium”

Zrodto: PTS

Wiecej tutaj:
https://pts.net.pl/pytasz-co-fdi-robi-dla-ciebie-
a-czego-potrzebujesz/
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PODZIEKOWANIE

ozdalismy srodki ochrony otrzymane z Kulczyk Fundation dla lekarzy den-

tystéw naszej Izby. Dla nas przypadto 10% z ogdlnej puli. Poniewaz sytuacja
byfa trudna, przygotowalismy jednakowe pakiety i rozdalismy je indywidualnie
we Wroctawiu i delegaturach.

Ta droga ogromnie dziekuje za pomoc i zaangazowanie w rozdzielaniu i rozda-
waniu owych srodkéw, kolezankom i kolegom:

+ z Delegatury DIL we Wroctawiu: Alicji Marczyk-Felbie, Urszuli Kanaffie-Kilijan-
skiej, Marzenie Kufel, Alicji Ortowskiej, Anecie Pielichowskiej, Darii Zacharskiej-
-Kucharek i Markowi Stehlikowi;

+ z Delegatury DIL w Legnicy: Violetcie Duzy, Julicie Szwed, Mirostawie Kocot
i Jackowi Ficerowi;

« z Delegatury DIL w Watbrzychu: Alicji i Tomkowi Kalinowskim, Annie Luli, Hele-
nie Szczepan i Andrzejowi Dziupinskiemu.

lek. dent. lwona Swietkowska
wiceprezes DRL ds. stomatologii, przewodniczaca
Komisji Stomatologicznej DRL

W Delegaturze DIL w Watbrzychu srodki ochrony osobistej byly rozdawane z busa ustawionego
przed Domem Zdrojowym w Szczawnie-Zdroju.
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Fot. Andrzej Dziupiniski
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BASILICA - pierwszy taki zabieg w Polsce

W Centrum Choréb Serca Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu odbyt sie
pierwszy w Polsce zabieg o nazwie BASILICA - przezcewnikowego przeciecia ptatka zastaw-
ki aortalnej przed wszczepieniem sztucznej zastawki aortalnej
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pacjentki, ktéra przeszta zabieg, nie mozna
l | byto wymieni¢ zwapniatej zastawki klasyczna
metoda kardiochirurgiczng z powodu choréb
wspdtistniejacych. Operacja wigzataby sie ze zbyt duzym
ryzykiem. Dlatego tez chora zostata zakwalifikowana do
wszczepienia nowej zastawki metoda przezcewnikowa tj.
TAVI, ktéra juz od kilku lat stosowana jest z powodzeniem
w USK. Pojawity sie jednak trudnosci - budowa anato-
miczna sprawita, ze zaplanowany zabieg réwniez moégt
okazac sie niebezpieczny.

Metoda TAVI polega na wszczepieniu nowej zastawki
aortalnej bez otwierania klatki piersiowej

i jednoczesnie bez usuwania zwapniatej i Zle funkcjo-
nujacej zastawki serca. Podczas zabiegu zwapniate pfatki
zastawki whasnej zostajg rozszerzone przez zastawke TAVI,
w zwigzku z czym musza sie niejako ,zmiesci¢” w obrebie
aorty, czyli gtéwnej tetnicy organizmu, wyprowadzajacej
krew z serca.

- W przypadku naszej pacjentki istniato ryzyko, ze ptat-
ki zastawki wtasnej po ich rozepchnieciu, zamkng odej-
Scie tetnic wiencowych, czyli tetnic odchodzacych od
poczatkowego odcinka aorty

i odzywiajacych samo serce — moéwi prof. Krzysztof Re-
czuch, kierownik Kliniki Choréb Serca USK. - Grozitoby
to najpowazniejszymi konsekwencjami, dlatego leczenie
ciezko chorej stato pod znakiem zapytania. Jednak po
konsylium zespotu kardiologéw, kardiochirurgéw oraz
anestezjologow, zdecydowalismy sie na przeprowadze-
nie pierwszego w Polsce zabiegu okreslanego w nomen-
klaturze medycznej zabiegiem BASILICA - dodaje.

Zabieg ten wiaze sie z rozcieciem chorego pfatka za-
stawki wtasnej bez otwierania klatki piersiowej — za to
z uzyciem cewnikéw, wprowadzonych do ciata pacjenta
poprzez naktucie tetnic udowych. Rozciecie daje mozli-
wos¢ wszczepienia zastawki TAVI tak, ze podczas roze-
pchniecia zwapniatych ptatkéw zastawki wiasnej, tetnice
odchodzace od aorty sa chronione przed zamknieciem.

Operacja wymaga niezwyktej precyzji. Ptatek zastawki ma
10-12 mm. Najtrudniejsze jest wykonanie takiego naciecia
pfatkéw, aby uzyskac¢ kilkumilimetrowy przeswit, zapew-
niajacy wiasciwy przeptyw krwi do tetnic serca. Wszystko
to wykonywane jest przez odlegty od serca tetnice udowg
przez lekarzy, majacych jedynie podglad przez ekrany mo-
nitorow w specjalnie wyposazonej sali hybrydowe;j.

Udany zabieg wykonat dr hab. Marcin Protasiewicz (kar-
diolog) i dr hab. Piotr Kiibler (kardiolog), przy wspotpracy
z dr Jackiem Jakubaszko (kardiochirurg), dr hab. Tomasz
Witkowski (echokardiografista) oraz dr Tomaszem Kotwi-
ca (echokardiografista).

Pierwsze zabiegi BASILICA przeprowadzono w lipcu
2017 r.na Uniwersytecie Waszyngtonskim (USA). Od tego
czasu na $wiecie wykonano go kilkaset razy. W Polsce do-
tychczas nikt nie podjat sie tego zadania.

- Ciesze sie, ze szpital dotaczyt do elitarnego na $wiecie
grona miejsc, gdzie wykonywane sg te procedury - moéwi
prof. Piotr Ponikowski, kierownik Centrum Choroéb Serca
USK. — Tym bardziej, ze zabieg zostat przeprowadzony
mimo trudnosci wynikajacych z pandemii Covid-19.

Monika Kowalska, rzecznik prasowy USK
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96: Msza $w. w Kosciele $w. Franciszka z Asyzu, w tacznosci duchowej z Jasna Géra, z powodu pandemii wyjatkowo we Wroctawiu

96. Pielgrzymka Stuzby Zdrowia
na Jasng Gére w Czestochowie

24 maja 2020 roku odbyta sie 96. Pielgrzymka Stuzby Zdrowia na Jasng Gére w Czesto-
chowie. Msze $w. przed cudownym obrazem NMP odprawit przewodniczacy Zespotu
Konferencji Episkopatu Polski ds. Stuzby Zdrowia biskup Romuald Kaminski, w obec-
nosci Krajowego Duszpasterza Stuzby Zdrowia ks. Arkadiusza Zawistowskiego.
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Msza sw. w facznosci duchowej z Jasng Gérg w Czestocho-
wie 24.05.2020 r. - celebruje Archidiecezjalny Duszpasterze
Stuzby Zdrowia ks. Pratat Kazimierz Sroka i Asystent koscielny
Katolickiego Stowarzyszenia Lekarzy Polskich we Wroctawiu
-ks. dr Marcin Kotodziej

sze $w. zaszczycit swoja obecnoscia
M Prezydent Rzeczpospolitej Polskiej
Andrzej Duda, pragnac w ten sposoéb
podkresli¢ szacunek i uznanie dla pracownikow
stuzby zdrowia za ich ofiarng stuzbe podczas epi-
demii COVID-19. Biskup Romuald Kaminski zy-
czyt zebranym na Jasnej Gorze, oraz tym przed
radioodbiornikami i innymi srodkami masowego
przekazu, pracownikom stuzby zdrowia, aby wy-
trwali w tych trudnych czasach epidemii w swej
samarytanskiej postudze i nigdy nie tracili wiary
w sens swojego powotania i wykonywanej pracy.
W biezacym roku liczba obecnych pielgrzyméw
stuzby zdrowia byta ograniczona do niewielkiej
reprezentacji lekarzy, pielegniarek i pracowni-
kéw innych grup zawodowych opieki medyczne;.
Wynikato to z zagrozenia epidemiologicznego
ze strony pracownikow ochrony zdrowia oraz
kapelanéw pracujacych na pierwszej linii frontu
z osobami chorymi lub zagrozonymi COVID-19,
jak rowniez z ograniczenia liczby uczestnikow ze

Prezes Oddziatu Dolnoslgskiego KSLP prof. dr hab. Ludwika
Sadowska podczas ztozenia: Aktu Zawierzenia Stuzby Zdrowia
Jasnogorskiej Matce Kosciofa.

wzgledu na rezim sanitarny. Z tego tez powodu
nie odbyty sie tradycyjne rekolekcje dla pracowni-
kow stuzby zdrowia poprzedzajace pielgrzymke.

We Wroctawiu 24 maja 2020 roku w kosciele sw.
Franciszka przy ul. Borowskiej odbyta sie msza sw.
koncelebrowana, w tacznosci duchowej z piel-
grzymami na Jasnej Gorze, ktdrg odprawiat Archi-
diecezjalny Duszpasterz Stuzby Zdrowia ks. pratat
KazimierzSrokaorazasystent koscielny KSLP ks.dr
Marcin Kotodziej w intencji pracownikéw stuzby
zdrowia, chorych i cierpigcych, a takze w nadziei
na ustanie epidemii koronawirusa. Akt Zawierze-
nia Stuzby Zdrowia Jasnogdrskiej Matce Kosciota,
odczytany w Czestochowie, zostat rowniez ztozo-
ny podczas tej eucharystii przez prezes Oddziatu
Dolnosdlaskiego Katolickiego Stowarzyszenia Le-
karzy Polskich prof. dr hab. Ludwike Sadowska.

wiceprezes Oddziatu Dolnoslaskiego KSLP
dr n. med. Grazyna Stopecka-Borejko

43 M EDIUM lipiec-sierpien 2020



() PRAWOIMEDYCYNA

PRAWO
NA CO DZIEN

E
=1
E
[
=
£
=]
2
=
5
5
N
e
2

Mec. Beata Kozyra-tukasiak — radca prawny DIL

18 maja 2020 r. zostato opublikowane
w Dz. U.z 2020 r., poz. 882 Obwiesz-
czenie Marszatka Sejmu Rzeczypo-
spolitej Polskiej z dnia 4 maja 2020 r.
w sprawie ogtoszenia jednolitego tek-
stu ustawy o Panstwowym Ratownic-
twie Medycznym.

23 maja 2020 r. weszio w zycie Roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
22 maja 2020 r. zmieniajace rozporza-
dzenie w sprawie standardow w zakre-
sie ograniczen przy udzielaniu swiad-

czen opieki zdrowotnej I'|Intom

Wiecej na stronie:
www.dilnet.wroc.pl/
zaktadka PRAWO
P—
R
q-ll"'"""_':r p—
' —— .

Zrédto grafiki: www.flickr.com/photos/27256428336_682f1baabd_h/weiss_paarz_photos
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innym niz z podejrzeniem lub zaka-
zeniem wirusem SARS-CoV-2 przez
osoby wykonujace zawéd medyczny
majace bezposredni kontakt z pacjen-
tami z podejrzeniem lub zakazeniem
tym wirusem, opublikowane w Dz. U.
z2020r., poz.918.

Kierownik podmiotu leczniczego informuje na pismie osoby
wykonujgce zawod medyczny, majace bezposredni kontakt
z pacjentami z podejrzeniem lub zakazeniem wirusem SARS-
-CoV-2, o objeciu ich ograniczeniem przy udzielaniu swiad-
czen opieki zdrowotnej. W informacji okredla sie dzien
poczatkowy oraz koricowy objecia ograniczeniem. W przy-
padku gdy nie ma mozliwosci okreslenia dnia konncowego
objecia ograniczeniem, ograniczenie obowigzuje do dnia
jego odwotania przez kierownika podmiotu leczniczego,
nie dluzej jednak niz do dnia zakonczenia obowigzywa-
nia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii
w zwigzku z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 lub ustania
zatrudnienia osoby objetej ograniczeniem w podmiocie
leczniczym. Dzien koricowy objecia ograniczeniem nie moze
przypadac¢ wczesniej niz po uptywie 14 dni od dnia zaprze-
stania udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej na stanowisku
okreslonym wykazem, chyba ze przed uptywem 14 dni od
dnia zaprzestania udzielania swiadczen opieki zdrowotnej na
powyzszym stanowisku, wymieniona osoba uzyska ujemny
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wynik badania w kierunku zakazenia wirusem SARS-CoV-2.
W takim przypadku osoba ta moze przystapi¢ do udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej pacjentom innym niz z podej-
rzeniem lub zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 bezposrednio
po uzyskaniu ujemnego wyniku badania w kierunku zakaze-
nia wirusem SARS-CoV-2.

25 maja 2020 r. weszlo w zycie Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 22 maja 2020 r. w sprawie
czasowego ograniczenia funkcjonowania uczelni
medycznych w zwigzku z zapobieganiem, prze-
ciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, opubli-
kowane w Dz. U.z2020r., poz.917.

W okresie od 25 maja 2020 r. do 30 wrzesnia 2020 r. na obszarze
kraju ogranicza sie funkcjonowanie uczelni medycznych nad-
zorowanych przez ministra zdrowia przez zawieszenie ksztat-
cenia na studiach i na studiach podyplomowych oraz w innych
formach w siedzibach lub filiach uczelni medycznych.
Uczelnie medyczne prowadzg zajecia z wykorzystaniem me-
tod i technik ksztatcenia na odlegtos¢ niezaleznie od tego, czy
zostato to przewidziane w programie danego ksztatcenia.
W powyzszym okresie uczelnie medyczne moga prowadzi¢
w swoich siedzibach lub filiach:
« zajecia, ktére nie moga by¢ zrealizowane z wykorzystaniem
metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢;
- zajecia przewidziane w programie studiéw do realizacji na
ostatnim roku studiéw.

26 maja 2020 r. zostato opublikowane w Dz. U.
z2020r., poz. 940 Obwieszczenie Ministra Zdro-
wia zdnia 30 kwietnia 2020 r. w sprawie oglosze-
nia jednolitego tekstu rozporzadzenia ministra
zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego
opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii
i intensywnej terapii.

27 maja 2020 r. zostato opublikowane w Dz. U.
z 2020 r., poz. 944 Obwieszczenie Marszatka
Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 15 maja
2020 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu
ustawy - Prawo farmaceutyczne.

31 maja 2020 r. weszto w zycie Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 29 maja 2020 r. zmie-
niajagce rozporzadzenie w sprawie specjaliza-
cji lekarzy i lekarzy dentystow, opublikowane
w Dz. U.z2020r., poz. 963.

Jezeli PES sktadat sie tylko z egzaminu testowego albo ustne-
go, ocene koncowa PES stanowi odpowiednio ocena uzyskana
z egzaminu testowego albo ustnego. Powyzszy przepis stosuje
sie odpowiednio do osoby, ktéra uzyskata pozytywna ocene
z egzaminu testowego, a egzamin ustny w kolejnej sesji, na
ktora sie zgtosita, nie zostat zorganizowany przez CEM.

Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie: chirurgii klatki pier-
siowej, chirurgii naczyniowej oraz intensywnej terapii dla leka-
rzy posiadajacych tytut specjalisty w dziedzinie kardiochirurgii
moze rozpoczac sie po raz pierwszy po postepowaniu kwalifi-
kacyjnym do odbywania szkolenia specjalizacyjnego przepro-
wadzonym od 1 pazdziernika do 31 pazdziernika 2020 .

30 maja 2020 r. weszto w zycie Rozporzadzenie
Rady Ministrow z dnia 29 maja 2020 r. w sprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow
i zakazow w zwiazku z wystgpieniem stanu epi-
demii, opublikowane w Dz. U.z 2020 r., poz. 964.

Do odwotania osoba przekraczajaca granice panstwowa w celu
udania sie do swojego miejsca zamieszkania lub pobytu na te-
rytorium RP jest obowigzana

- przekazac funkcjonariuszowi Strazy Granicznej informacje o:
* adresie miejsca zamieszkania lub pobytu, w ktérym bedzie

odbywac¢ obowigzkowa kwarantanne, numerze telefonu
do kontaktu z tg osobg;

« odby¢ po przekroczeniu granicy panstwowej, obowigzkowa
kwarantanne trwajaca 14 dni, liczac od dnia nastepujacego
po przekroczeniu tej granicy, wraz z osobami wspdlnie za-
mieszkujacymi lub gospodarujacymi.

Obowiazek odbycia kwarantanny jest rownowazny z obowigz-
kiem wynikajacym z ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi. Decyzji organu inspekcji
sanitarnej nie wydaje sie.

Osoba odbywajaca obowigzkowa kwarantanne informuje
pracodawce o jej odbywaniu. Informacje te przekazuje sie za
posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemoéw
tacznosci, w tym przez telefon.

W celu wyptaty osobie odbywajacej obowigzkowa kwarantan-
ne za okres jej trwania, wynagrodzenia, o ktérym mowa w art.
92 ustawy — Kodeks pracy lub $wiadczenia pienieznego z tytutu
choroby okreslonego w odrebnych przepisach, osoba ta, w ter-
minie 3 dni roboczych od dnia zakoriczenia obowigzkowej kwa-
rantanny, sktada pracodawcy lub podmiotowi zobowigzanemu
do wyptaty swiadczenia pienieznego z tytutu choroby pisemne
o$wiadczenie potwierdzajace odbycie obowiazkowej kwaran-
tanny. Oswiadczenie to mozna ztozy¢ za posrednictwem syste-
moéw teleinformatycznych lub systeméw tacznosci.

Osoba poddana obowigzkowi kwarantanny odbywa jg razem
zosobami wspdlnie zamieszkujgcymi lub gospodarujacymi. In-
formuje ona organy Panstwowej Inspekgji Sanitarnej o imieniu
i nazwisku oraz nr PESEL tych oséb, jezeli go posiadaja. Infor-
macje te przekazuje sie za posrednictwem systemoéw teleinfor-
matycznych lub systemdw tacznosci, w tym przez telefon.

Powyzszych obowigzkéw nie stosuje sie w przypadku
przekraczania granicy panstwowej stanowigcej granice
wewnetrzng w strefie Schengen, w ramach wykonywania
czynnosci zawodowych, stuzbowych lub zarobkowych
w RP lub w panstwie Unii Europejskiej lub Europejskiego
Obszaru Gospodarczego (EOG) przez osoby wykonujace te
czynnosci w tych panstwach.

Do odwotania ustanawia sie czasowe ograniczenie wykony-
wania dzialalnosci leczniczej polegajace na zaprzestaniu:

- prowadzenia ustugrehabilitacyjnych wramach prewencjiren-

towej(ograniczenieobejmuje catkowity zakazwykonywania »
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ustug rehabilitacyjnych realizowanych w ramach zaméwien
udzielanych przez ZUS);

+ udzielania swiadczen zdrowotnych z zakresu programoéw
zdrowotnych finansowanych ze srodkéw publicznych w po-
jazdach (pracowni mobilnej);

« udzielania swiadczenia zdrowotnego z zakresu leczenia sto-
matologicznego w pojazdach (dentobusach), z wyjatkiem
Swiadczen udzielanych w zwiazku z przeciwdziataniem CO-
VID-19, przez podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza
wpisane do wykazu opracowanego przez wiasciwego miej-
scowo dyrektora oddziatu wojewéddzkiego NFZ w porozu-
mieniu z wojewoda.

Do 14 czerwca 2020 r. ustanawia sie czasowe ograniczenie
wykonywania dziatalnosci leczniczej polegajace na zaprzesta-
niu udzielania $wiadczen w zakresie lecznictwa uzdrowiskowe-
go. Od 15 czerwca 2020 r. warunkiem rozpoczecia: *leczenia
uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowiskowej, *swiadczen
uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego dzieci wykonywane-
go pod opieka dorostych — jest negatywny wynik testu dia-
gnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 pacjenta oraz opiekuna
dziecka, z materiatu pobranego w terminie nie wczesniejszym
niz 6 dni przed terminem rozpoczecia leczenia uzdrowiskowe-
go albo rehabilitacji uzdrowiskowej.

Podstawg do wykonania testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2 finansowanego ze srodkéw publicznych jest skiero-
wanie na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje uzdrowisko-
wa, potwierdzone przez oddziat wojewddzki NFZ albo wydana
przez NFZ informacja o tym skierowaniu, w przypadku, przerwa-
nia leczenia uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowiskowej
przed uptywem 15 dnia przewidzianego programem pobytu.

Warunkiem rozpoczecia rehabilitacji leczniczej w zaktadach
rehabilitacji leczniczej, dla ktérych podmiotem tworzacym jest
prezes KRUS, jest negatywny wynik testu diagnostycznego
w kierunku SARS-CoV-2 pacjenta, z materiatu pobranego w ter-
minie nie wczesniejszym niz 6 dni przed terminem rozpoczecia
rehabilitacji leczniczej.

Podstawa do wykonania testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2 finansowanego ze srodkéw publicznych pacjento-
wi zakwaliflkowanemu na rehabilitacje lecznicza w zakfadach
rehabilitacji leczniczej, jest prawomocne orzeczenie lekarza
rzeczoznawcy KRUS lub orzeczenie komisji lekarskiej KRUS,
wydane w postepowaniu orzeczniczym dla ustalenia prawa
do $wiadczenia z ubezpieczenia spotecznego rolnikdéw oraz
zawierajace wskazania do rehabilitacji leczniczej albo wniosek
sporzadzony przez lekarza prowadzacego leczenie, potwier-
dzone przez jednostki organizacyjne KRUS.

Swiadczeniobiorca, ktory po 15 marca 2020 r. przerwat le-
czenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje uzdrowiskowa przed
uptywem 15 dnia przewidzianego programem pobytu, moze
kontynuowac jego realizacje od 16 czerwca 2020 r. na podsta-
wie dotychczasowego skierowania na leczenie uzdrowiskowe
albo rehabilitacje uzdrowiskowa.

Kontynuacja realizacji leczenia uzdrowiskowego albo reha-
bilitacji uzdrowiskowej odbywa sie na dotychczasowych wa-
runkach realizacji $wiadczenia, przy uwzglednieniu liczby dni
pobytu wykorzystanych przez swiadczeniobiorce przed prze-
rwaniem jego realizacji i zwigzanych z tym wzajemnych praw
i obowiazkéw swiadczeniodawcy i Swiadczeniobiorcy.

Swiadczeniodawca, u ktérego $wiadczeniobiorca przerwat
pobyt, uzgadnia z nim termin rozpoczecia kontynuacji leczenia
uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowiskowej. Termin ten
nie moze byc¢ pézniejszy niz 30 wrzesnia 2020 .
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Swiadczeniobiorca, ktéry w okresie od 14 marca 2020 r. do
14 czerwca 2020 r. nie rozpoczat leczenia uzdrowiskowego
albo rehabilitacji uzdrowiskowej zgodnie z datg wynikajaca ze
skierowania potwierdzonego przez oddziat wojewddzki NFZ,
moze zrealizowa¢ powyzsze $wiadczenie na podstawie tego
skierowania od 15 czerwca 2020 r. z uwzglednieniem miejsca
na liscie Swiadczeniobiorcow.

Warunkiem realizacji $wiadczenia przez swiadczeniobiorce
jest przekazanie skierowania do wtasciwego oddziatu woje-
wodzkiego NFZ w terminie do 31 lipca 2020 r. Do skierowania
potwierdzonego przez oddziat wojewddzki NFZ doreczanego
swiadczeniobiorcom w czerwcu 2020 r. nie stosuje sie terminu
doreczenia $wiadczeniobiorcy potwierdzonego skierowania.

Do odwotania podmioty udzielajace swiadczen opieki zdro-
wotnej za posrednictwem systeméw teleinformatycznych lub
systemow facznosci potwierdzajg tozsamos¢ swiadczeniobior-
cy na podstawie danych przekazanych przez tego swiadczenio-
biorce za posrednictwem tych systeméw, w tym przez telefon.

W razie niepotwierdzenia prawa swiadczeniobiorcy do
Swiadczen opieki zdrowotnej, Swiadczeniobiorca moze ztozy¢
os$wiadczenie o przystugujgcym mu prawie do swiadczen opie-
ki zdrowotnej za posrednictwem wymienionych systemoéw,
w tym przez telefon.

Wymég dostarczenia oryginatu skierowania nie pozniej niz w ter-
minie 14 dni roboczych od dnia wpisania na liste oczekujacych na
udzielenie swiadczenia nie ma zastosowania do odwofania.

Swiadczeniobiorca ma obowiazek dostarczy¢ $wiadczenio-
dawcy oryginat skierowania w terminie 21 dni od dnia odwota-
nia stanu epidemii, jednakze nie pézniej niz w dniu udzielenia
$wiadczenia opieki zdrowotnej wykonywanego na podstawie
tego skierowania.

W przypadku $wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych za
posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systeméw
tacznosci, przy braku mozliwosci dostarczenia skierowania,
Swiadczeniobiorca przekazuje w dniu udzielenia $wiadczenia
skan albo zdjecie skierowania za posrednictwem tych syste-
moéw albo, jezeli nie ma takiej mozliwosci, przekazuje $wiad-
czeniodawcy dane uwidocznione na tym skierowaniu.

Do odwotania $wiadczeniobiorca, ktdry nie zgtosit sie na
ustalony termin udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej
i zostat z tego powodu skreslony z listy oczekujacych podlega
przywréceniu na te liste bez koniecznosci uprawdopodobnie-
nia, ze niezgtoszenie sie nastapito z powodu sity wyzszej. Wnio-
sek o przywrécenie na liste oczekujacych swiadczeniobiorca
zgtasza nie pozniej niz w terminie 14 dni od dnia odwotania
stanu epidemii.

Dokument elektroniczny, o ktérym mowa w ustawie o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw pu-
blicznych, moze zawiera¢ w szczegélnosci informacje o podda-
niu $wiadczeniobiorcy obowigzkowej kwarantannie lub izolacji
w warunkach domowych.

Do odwotania zlecenie wykonania badania laboratoryjnego
polegajacego na wykonaniu testu diagnostycznego w kierun-
ku SARS-CoV-2, nastepujace za posrednictwem systemu tele-
informatycznego, uznaje sie za spetniajace standardy jakosci
okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 23 marca
2006 r. w sprawie standardéw jakosci dla medycznych labora-
toriéw diagnostycznych i mikrobiologicznych.

Zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia
naprawy moga by¢ wystawiane, do odwotania, za posrednic-
twem systemoéw teleinformatycznych lub systemdw tgcznosci.

W przypadku braku mozliwosci weryfikacji zlecen i potwier-
dzenia posiadania prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej za



posrednictwem serwiséw internetowych lub ustug informa-
tycznych NFZ, weryfikacja i potwierdzenie moga nastapi¢, do
odwotania, za posrednictwem innych systemow teleinforma-
tycznych lub systeméw tacznosci.

Do odwotania lekarz lub felczer oraz diagnosta laborato-
ryjny moga nie przekazywac¢ odpowiednio formularzy: ZLK 1
Zgtoszenie podejrzenia lub rozpoznania zakazenia lub choro-
by zakaznej oraz ZLB 1 Zgtoszenie dodatniego wyniku bada-
nia w kierunku biologicznych czynnikéw chorobotwérczych,
dotyczacych zakazenia SARS-CoV-2, pod warunkiem zlecania
wykonania testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2
oraz przekazania jego wyniku za posrednictwem systemu te-
leinformatycznego udostepnionego przez jednostke podlegty
ministrowi zdrowia.

W przypadku braku mozliwosci dotaczenia do wniosku o do-
finansowanie ze srodkéw PFRON zaopatrzenia w wyroby me-
dyczne, potwierdzonej za zgodnos¢ przez swiadczeniodawce
realizujgcego zlecenie na zaopatrzenie w wyroby medyczne,
kopii zrealizowanego zlecenia, wprowadza sie do odwotania,
mozliwo$¢ dotgczenia do wniosku potwierdzonej przez swiad-
czeniodawce realizujgcego zlecenie na zaopatrzenie w wyroby
medyczne kopii dokumentu potwierdzajacego odbiér wyrobu
medycznego, ktéry zawiera unikalny numer identyfikacyjny
nadany przez system informatyczny NFZ, wystawiony przez
$wiadczeniodawce realizujgcego zlecenie na zaopatrzenie
w wyroby medyczne wraz z fakturg okreslajaca cene nabycia
z wyodrebniong kwota optacang w ramach ubezpieczenia
zdrowotnego oraz kwotg udziatu wtasnego lub inny dokument
potwierdzajacy zakup.

Do odwotania naktada si¢ obowiazek zakrywania, przy
pomocy odziezy lub jej czesci, maski, maseczki, przytbicy
albo kasku ochronnego ust i nosa:

« w $rodkach publicznego transportu zbiorowego, na statkach
oraz w pojazdach samochodowych, ktérymi poruszaja sie
osoby niezamieszkujace lub niegospodarujace wspdlnie;

» w miejscach ogélnodostepnych, w tym:

* nadrogachiplacach, na terenie cmentarzy, parkéw, zielen-
c6w, promenad, bulwaréw, ogrodéw botanicznych, ogro-
doéw zabytkowych, plaz, miejsc postoju pojazddéw, parkin-
gow lesnych;

* na terenie nieruchomosci wspdlnych

- chyba, ze zostanie zachowana odleglo$¢ co najmniej
2 m od przebywajacych w tych miejscach oséb;

* wzaktadach pracy oraz w budynkach uzytecznosci publicz-
nej przeznaczonych na potrzeby: administracji publicz-
nej, wymiaru sprawiedliwosci, kultury, kultu religijnego,
oswiaty, szkolnictwa wyzszego, nauki, wychowania, opieki
zdrowotnej, spotecznej lub socjalnej, obstugi bankowej,
handlu, gastronomii, ustug, w tym ustug pocztowych lub
telekomunikacyjnych, turystyki, sportu, obstugi pasazeréw
w transporcie kolejowym, drogowym, lotniczym, morskim
lub wodnym $rédlgdowym; za budynek uzytecznosci pu-
blicznej uznaje sie takze budynek biurowy lub socjalny;

* w obiektach handlowych lub ustugowych, placéwkach han-
dlowych lub ustugowych i na targowiskach (straganach);

+ pojazdu samochodowego, w ktérym przebywajg lub poru-
szajq sie: jedna osoba albo jedna osoba z co najmniej jednym
dzieckiem do ukoniczenia 4. roku zycia albo osoby zamiesz-
kujace lub gospodarujace wspdlnie;
dziecka do ukonczenia 4. roku zycia;
osoby, ktéra nie moze zakrywac ust lub nosa z powodu stanu
zdrowia, catosciowych zaburzen rozwoju, zaburzen psychicz-
nych, niepetnosprawnosci intelektualnej w stopniu umiarko-
wanym, znacznym albo gtebokim, lub osoby majacej trud-
nosci w samodzielnym zakryciu lub odkryciu ust lub nosa
(okazanie orzeczenia lub zaswiadczenia w tym zakresie nie
jest wymagane);
« 0osoby wykonujacej czynnosci zawodowe, stuzbowe lub za-
robkowe w budynkach, zaktadach, obiektach, placéwkach
i targowiskach (straganach), z wyjatkiem osoby wykonujacej
bezposredniag obstuge interesantéw lub klientéw w czasie jej
wykonywania;
kierujgcego srodkiem publicznego transportu zbiorowego
lub pojazdem samochodowym wykonujacym zarobkowy
przewdz 0sob, jezeli operator publicznego transportu zbio-
rowego albo organizator tego transportu zapewniaja od-
dzielenie kierujacego od przewozonych oséb w sposdb unie-
mozliwiajacy stycznos¢;
kierujgcego statkiem, jezeli urzadzenie sterowe znajduje sie
w 0sobnym pomieszczeniu albo armator statku zapewni od-
dzielenie kierujgcego od przewozonych oséb w sposéb unie-
mozliwiajacy stycznos¢;
kierowcow wykonujacych przewozy drogowe w zatodze;
sprawujacego kult religijny podczas jego sprawowania;
zotnierza Sit Zbrojnych RP i wojsk sojuszniczych, a takze funk-
cjonariusza Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego i Stuzby Wy-
wiadu Wojskowego, wykonujgcych zadania stuzbowe, sto-
sujacych srodki ochrony osobistej odpowiednie do rodzaju
wykonywanych czynnosci;
osoby, ktérej miejscem statego lub czasowego pobytu sa
budynki uzytecznosci publicznej przeznaczone na potrzeby
wychowania, opieki zdrowotnej, spotecznej lub socjalnej,
chyba Ze zarzadzajacy takim budynkiem postanowi inaczej;
- sedziego, trenera oraz osoby uprawiajacej sport na terenie
obiektéw sportowych;
- osoby przebywajacej na terenie lasu;
« jazdy konnej;
« personelu lotniczego przebywajacego w kabinie pilota.

Odkrycie ust i nosa jest mozliwe w przypadku:

« koniecznosci identyfikacji lub weryfikacji tozsamosci danej
osoby, a takze w zwiazku ze $wiadczeniem danej osobie
ustug, jezeli jest to niezbedne do ich $wiadczenia;

« umozliwienia komunikowania sie z osobg gtucha lub gtucho-
niema;

« spozywania positkéw lub napojéw w lokalu, ogrédku gastro-
nomicznym, wydzielonej strefie gastronomicznej.

3 czerwca 2020r. weszto w zycie Rozporzadzenie

* w trakcie sprawowania kultu religijnego, w tym czynnosci
lub obrzedéw religijnych, w budynku uzytecznosci pu-
blicznej przeznaczonym na potrzeby kultu religijnego oraz

Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji
zdnia 12 maja 2020 r. zmieniajace rozporzadze-
nie w sprawie pomieszczen przeznaczonych dla

ha cmentarzu. os6b zatrzymanych lub doprowadzonych w celu

wytrzezwienia, pokoi przejsciowych, tymcza-
sowych pomieszczen przejsciowych i policyj-
nych izb dziecka, regulaminu pobytu w tych »

Do odwotania nakfada sie obowiazek zakrywania ust i nosa
przy pomocy maseczki na statkach powietrznych. Powyzszego
obowiazku nie stosuje sie w przypadku:
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pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposo-
bu postepowania z zapisami obrazu z tych po-
mieszczen, pokoi i izb, opublikowane w Dz. U.
z2020r., poz. 887.

Zatgcznik do rozporzadzenia zawiera wzér zaswiadczenia
lekarskiego.

3 czerwca 2020 r. zostato opublikowane
w Dz. U. 2 2020 r., poz. 984 Obwieszczenie Mar-
szatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
29 maja 2020 r. w sprawie ogtoszenia jednoli-
tego tekstu ustawy o zaopatrzeniu z tytutu wy-
padkéw lub choréb zawodowych powstatych
w szczegolnych okolicznosciach.

9 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadze-
nie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej
zdnia 20 maja 2020 r. zmieniajace rozporzadze-
nie w sprawie warunkow wynagradzania za pra-
ce i przyznawania innych swiadczen zwigzanych
z pracg dla pracownikéw zatrudnionych w nie-
ktorych panstwowych jednostkach budzeto-
wych dziatajacych w ochronie zdrowia, opubli-
kowane w Dz. U.z 2020 r., poz. 924.

Miesieczne stawki wynagrodzenia zasadniczego okreslone
w zafaczniku do rozporzadzenia maja zastosowanie do wyna-
grodzen naleznych od 1 stycznia 2020 r.

10 czerwca 2020r. weszto w zycie Rozporzadzenie Mi-
nistra Spraw Wewnetrznych i Administracji z 19 maja
2020 r.zmieniajace rozporzadzenie w sprawie badan
lekarskich os6b zatrzymanych przez policje, opubli-
kowane w Dz. U.z2020r., poz. 933.

Zatacznik do rozporzadzenia zawiera wzér zaswiadczenia
lekarskiego.

13 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadze-
nie Rady Ministrow z dnia 12 czerwca 2020 r.
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie ustano-
wienia okreslonych ograniczen, nakazéw i zaka-
zow w zwigzku z wystgpieniem stanu epidemii,
opublikowane w Dz. U.z 2020 r., poz. 1031.

Zniesiony zostat obowiazek poddania sie kwarantannie po
przekroczeniu granicy wewnetrznej strefy Schengen. Swiad-
czeniobiorca, ktéry 14 marca 2020 r. przerwat leczenie uzdro-
wiskowe albo rehabilitacje uzdrowiskowa przed uptywem 15
dnia przewidzianego programem pobytu, moze kontynuowac
jego realizacje od 15 czerwca 2020 r. na podstawie dotychcza-
sowego skierowania na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilita-
¢je uzdrowiskowa.
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Czesciowa odpfatnos¢ za wyzywienie i zakwaterowanie
w sanatorium uzdrowiskowym nalezng za dni przypadajace na
kontynuacje realizacji $wiadczenia, oblicza sie wedtug pozio-
mu odptatnosci dla | okresu rozliczeniowego.

16 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z dnia 15 czerwca 2020 r.
w sprawie wykazu srodkéw ochrony osobistej
zwigzanej ze zwalczaniem epidemii COVID-19
dla cztonkéw obwodowych komisji wyborczych
oraz szczegotowych zasad bezpieczenstwa sa-
nitarnego w lokalu wyborczym, opublikowane
w Dz.U.z2020r., poz. 1046.

Cztonkéw obwodowej komisji wyborczej wyposaza sie:
« w zakresie higieny rak w:

* jednorazowe rekawice ochronne w liczbie zapewniajacej
ich zmiane wedtug potrzeb oraz

* ptyn do dezynfekcji rak w ilosci zapewniajacej mozliwosc
dezynfekcji rak kazdorazowo przed zatozeniem i po zdje-
ciu rekawiczek, przy koniecznosci uzycia co najmniej 3 ml
tego ptynu na jednorazowa dezynfekcje;

+ w zakresie ochrony ust i nosa w:

* maseczki medyczne w liczbie zapewniajacej ich zmiane,
zgodnie z czasem uzywania tej maseczki okreslonym lub
zalecanym przez producenta, oraz

* przytbice.

Srodki ochrony osobistej spetniaja normy udostepnione na
stronie internetowej urzedu obstugujacego ministra zdrowia
w zaktadce ,Informacje dotyczace produktow wykorzystywa-
nych podczas zwalczania COVID-19"

17 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 16 czerwca 2020 r. zmie-
niajace rozporzadzenie w sprawie sposobu usta-
lania ryczattu systemu podstawowego szpitalne-
go zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej,
opublikowane w Dz. U. z 2020 r., poz. 1049.

Zmiana dotyczy prognozowanej ceny jednostki sprawozdawczej
na okres planowania okreslonej w planie zakupu. W przypadku,
gdy wartos¢ ta ulegta zmianie w trakcie okresu planowania, do
wyliczen przyjmuje sie Srednig warto$¢ wazona dtugoscia okre-
su obowigzywania wartos$ci w ramach okresu planowania.

18 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z dnia 17 czerwca 2020 r.
zmieniajace rozporzadzenie w sprawie choréb
zakaznych powodujacych powstanie obowiagz-
ku hospitalizacji, izolacji lub izolacji w warun-
kach domowych oraz obowigzku kwarantanny
lub nadzoru epidemiologicznego, opublikowa-
ne w Dz. U.z2020r., poz. 1054.

Obowigzek kwarantanny lub nadzoru epidemiologicznego
u 0s6éb zdrowych, ktére pozostawaty w stycznosci z osobami
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chorymi na choroby zakazne, powstajacy w przypadku nara-
Zenia na choroby zakazne lub pozostawania w stycznosci ze
zrodtem biologicznych czynnikéw chorobotwoérczych je wy-
wotujacych nie dotyczy choroby wywotanej wirusem SARS-
-COV-2 (COVID-19).

Okres obowiazkowej kwarantanny w przypadku choroby
wywofanej wirusem SARS-CoV-2 (COVID-19) trwa do czasu
uzyskania ujemnego wyniku testu diagnostycznego w kie-
runku SARS-CoV-2, nie dituzej jednak niz 14 dni, liczac od dnia
nastepujgcego po ostatnim dniu odpowiednio narazenia albo
stycznosci.

18 czerwca 2020 r. zostalo opublikowane
w Dz.U.z2020r., poz. 1057 Obwieszczenie Mar-
szatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
29 maja 2020 r. w sprawie ogtoszenia jednoli-
tego tekstu ustawy o dziatalnosci pozytku pu-
blicznego i o wolontariacie.

19 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadzenie
Ministra Finansow z dnia 10 czerwca 2020 r. w spra-
wie przedluzenia terminéw prowadzenia ewiden-
cji sprzedazy przy zastosowaniu kas rejestrujacych
z elektronicznym lub papierowym zapisem kopii,
opublikowane w Dz. U. 2 2020 ., poz. 1059.

Do 30 czerwca 2021 r. przedtuza sie termin, w ktérym podatni-
cy wykonujacy ustugi w zakresie opieki medycznej $wiadczonej
przez lekarzy i lekarzy dentystow, moga prowadzi¢ ewidencje
sprzedazy przy zastosowaniu kas rejestrujacych z elektronicz-
nym lub papierowym zapisem kopii.

20 czerwca 2020 r. weszto w zycie Rozporzadzenie
Rady Ministrow z dnia 19 czerwca 2020 r. w sprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw
i zakazéw w zwiazku z wystapieniem stanu epide-
mii, opublikowane w Dz. U. z 2020 r., poz. 1066.

Do odwotania ustanawia sie czasowe ograniczenie wykony-

wania dziatalnosci leczniczej polegajace na zaprzestaniu:

« prowadzenia ustug rehabilitacyjnych w ramach prewencji
rentowej (ograniczenie obejmuje catkowity zakaz wykony-
wania ustug rehabilitacyjnych realizowanych w ramach za-
mowien udzielanych przez ZUS);

« udzielania swiadczenia zdrowotnego z zakresu leczenia sto-
matologicznego w pojazdach (dentobusach), z wyjatkiem
$wiadczen udzielanych w zwiazku z przeciwdziataniem CO-
VID-19, przez podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza
wpisane do wykazu opracowanego przez witasciwego miej-
scowo dyrektora oddziatu wojewéddzkiego NFZ w porozu-
mieniu z wojewoda.

Do 21 czerwca 2020 r. ustanawia sie czasowe ograniczenie
wykonywania dziatalnosci leczniczej polegajace na zaprzesta-
niu udzielania swiadczen zdrowotnych z zakresu programéw
zdrowotnych w pojazdach (pracowni mobilnej).

Do odwotania warunkiem rozpoczecia: * leczenia uzdrowisko-
wego albo rehabilitacji uzdrowiskowej, * swiadczer uzdrowi-
skowego leczenia sanatoryjnego dzieci wykonywanego pod
opieka dorostych - jest negatywny wynik testu diagnostycz-
nego w kierunku SARS-CoV-2 pacjenta oraz opiekuna dziecka,
z materiatu pobranego w terminie nie wczesniejszym niz 6 dni
przed terminem rozpoczecia leczenia uzdrowiskowego albo
rehabilitacji uzdrowiskowe;j.

Podstawa do wykonania testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2 finansowanego ze srodkéw publicznych jest skie-
rowanie na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje uzdro-
wiskowa, potwierdzone przez oddziat wojewddzki NFZ albo
wydana przez NFZ informacja o tym skierowaniu, w przypadku
kontynuacji leczenia lub rehabilitacji.

Warunkiem rozpoczecia rehabilitacji leczniczej w zakfadach
rehabilitacji leczniczej, dla ktérych podmiotem tworzacym jest
prezes KRUS, jest negatywny wynik testu diagnostycznego
w kierunku SARS-CoV-2 pacjenta, z materiatu pobranego w ter-
minie nie wczesniejszym niz 6 dni przed terminem rozpoczecia
rehabilitacji leczniczej.

Podstawa do wykonania testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2 finansowanego ze srodkéw publicznych pacjento-
wi zakwaliflkowanemu na rehabilitacje leczniczg w zaktadach
rehabilitacji leczniczej, jest prawomocne orzeczenie lekarza
rzeczoznawcy KRUS lub orzeczenie komisji lekarskiej KRUS,
wydane w postepowaniu orzeczniczym dla ustalenia prawa
do $wiadczenia z ubezpieczenia spotecznego rolnikéw oraz
zawierajace wskazania do rehabilitacji leczniczej albo wniosek
sporzadzony przez lekarza prowadzacego leczenie, potwier-
dzone przez jednostki organizacyjne KRUS.

Do odwotania warunkiem uczestnictwa w projekcie ,Wy-
pracowanie i pilotazowe wdrozenie modelu kompleksowe;j
rehabilitacji umozliwiajacej podjecie lub powrét do pracy”
realizowanym przez PFRON jest negatywny wynik testu dia-
gnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 z materiatu pobranego
w terminie nie wczesniejszym niz 6 dni przed terminem roz-
poczecia uczestnictwa w projekcie. Podstawa do wykonania
takiego testu jest informacja o skierowaniu na kompleksowg
rehabilitacje wystawiana przez PFRON. Testy te s finansowane
ze srodkdéw publicznych.

Swiadczeniobiorca, ktéry rozpoczat leczenie uzdrowi-
skowe albo rehabilitacje uzdrowiskowa przed 14 mar-
ca 2020 r. i przerwat to leczenie uzdrowiskowe albo rehabi-
litacje uzdrowiskowa po 13 marca 2020 r., przed uplywem
15 dnia przewidzianego programem pobytu, moze konty-
nuowac jego realizacje od 15 czerwca 2020 r. na podstawie
dotychczasowego skierowania na leczenie uzdrowiskowe
albo rehabilitacje uzdrowiskowa.

Kontynuacja realizacji leczenia uzdrowiskowego albo reha-
bilitacji uzdrowiskowej odbywa sie na dotychczasowych wa-
runkach realizacji $wiadczenia, przy uwzglednieniu liczby dni
pobytu wykorzystanych przez swiadczeniobiorce przed prze-
rwaniem jego realizacji i zwigzanych z tym wzajemnych praw
i obowigzkéw swiadczeniodawcy i Swiadczeniobiorcy.

Odpfatnos¢ nalezng za dni przypadajgce na kontynuacje re-
alizacji swiadczenia, oblicza sie wedtug poziomu odpfatnosci
dla | okresu rozliczeniowego.

Swiadczeniodawca, u ktérego $wiadczeniobiorca przerwat
pobyt, uzgadnia ze Swiadczeniobiorca termin rozpoczecia kon-
tynuacji leczenia uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowi-
skowej. Termin ten nie moze by¢ pdzniejszy niz 30 wrzesnia
2020 r. Swiadczeniodawca niezwtocznie przekazuje wtasciwe-
mu oddziatowi wojewoddzkiemu NFZ. »
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Informacje w przedmiocie planowanej kontynuacji prze-
rwanych Swiadczen, po dokonaniu uzgodnienia ze swiadcze-
niobiorca oraz o zrealizowanych $wiadczeniach. Swiadcze-
niobiorca, ktéry w okresie od 14 marca 2020 r. do 14 czerwca
2020 r. nie rozpoczat leczenia uzdrowiskowego albo rehabili-
tacji uzdrowiskowej zgodnie z data wynikajaca ze skierowania
potwierdzonego przez oddziat wojewddzki NFZ, moze zreali-
zowalé powyzsze $wiadczenie na podstawie tego skierowa-
nia od 15 czerwca 2020 r. z uwzglednieniem miejsca na liscie
$wiadczeniobiorcow.

Warunkiem realizacji $wiadczenia przez s$wiadczeniobiorce
jest przekazanie skierowania do wiasciwego oddziatu woje-
wodzkiego NFZ w terminie do 31 lipca 2020 r. Do skierowania
potwierdzonego przez oddziat wojewddzki NFZ, doreczanego
$wiadczeniobiorcom w czerwcu 2020 r., nie stosuje sie terminu
doreczenia $wiadczeniobiorcy potwierdzonego skierowania.

Do odwotania podmioty udzielajace swiadczen opieki zdro-
wotnej za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub
systemdw facznosci potwierdzajg tozsamos¢ swiadczeniobior-
cy na podstawie danych przekazanych przez tego swiadczenio-
biorce za posrednictwem tych systemdw, w tym przez telefon.

W razie niepotwierdzenia prawa swiadczeniobiorcy do
$wiadczen opieki zdrowotnej, moze on ztozy¢ oswiadczenie
o przystugujacym mu prawie do $wiadczen opieki zdrowotne;j
za posrednictwem tych systemédw. Wymadg dostarczenia orygi-
natu skierowania nie p6zniej niz w terminie 14 dni roboczych
od dnia wpisania na liste oczekujacych na udzielenie swiadcze-
nia nie ma zastosowania do odwofania.

Swiadczeniobiorca ma obowigzek dostarczy¢ $wiadczenio-
dawcy oryginat skierowania w terminie 21 dni od dnia odwota-
nia stanu epidemii, jednakze nie péZniej niz w dniu udzielenia
$wiadczenia opieki zdrowotnej wykonywanego na podstawie
tego skierowania.

W przypadku $wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych za
posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systeméw
tacznosci, przy braku mozliwosci dostarczenia skierowania,
$wiadczeniobiorca przekazuje w dniu udzielenia swiadczenia
skan albo zdjecie skierowania za posrednictwem tych syste-
méw, albo, jezeli nie ma takiej mozliwosci, przekazuje swiad-
czeniodawcy dane uwidocznione na tym skierowaniu.

Do odwotania swiadczeniobiorca, ktéry nie zgtosit sie na
ustalony termin udzielenia Swiadczenia opieki zdrowotnej
i zostat z tego powodu skreslony z listy oczekujacych, podlega
przywréceniu na te liste bez koniecznosci uprawdopodobnie-
nia, ze niezgtoszenie sie nastapito z powodu sity wyzszej. Wnio-
sek o przywrécenie na liste oczekujacych swiadczeniobiorca
zgtasza nie pdzniej niz w terminie 14 dni od dnia odwotania
stanu epidemii.

Dokument elektroniczny, o ktérym mowa w ustawie o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw pu-
blicznych, moze zawiera¢ informacje o poddaniu $wiadczenio-
biorcy obowiazkowej kwarantannie lub izolacji w warunkach
domowych.

Do odwotania zlecenie wykonania badania laboratoryjnego
polegajacego na wykonaniu testu diagnostycznego w kierun-
ku SARS-CoV-2, nastepujace za posrednictwem systemu tele-
informatycznego, uznaje sie za spetniajgce standardy jakosci
okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 23 marca
2006 r. w sprawie standardéw jakosci dla medycznych labora-
toriow diagnostycznych i mikrobiologicznych.

Zlecenia na zaopatrzenie w wyroby medyczne i zlecenia
naprawy moga by¢ wystawiane, do odwotania, za posrednic-
twem systemdw teleinformatycznych lub systeméw tacznosci.
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W przypadku braku mozliwosci weryfikacji zlecen i potwier-
dzenia posiadania prawa do swiadczen opieki zdrowotnej za
posrednictwem serwiséw internetowych lub ustug informa-
tycznych NFZ, weryfikacja i potwierdzenie moga nastapi¢, do
odwotania, za posrednictwem innych systeméw teleinforma-
tycznych lub systemoéw tacznosci.

Do odwotania lekarz lub felczer oraz diagnosta laborato-
ryjny moga nie przekazywac¢ odpowiednio formularzy: ZLK 1
Zgtoszenie podejrzenia lub rozpoznania zakazenia lub choro-
by zakaZznej oraz ZLB 1 Zgtoszenie dodatniego wyniku bada-
nia w kierunku biologicznych czynnikédw chorobotwérczych,
dotyczacych zakazenia SARS-CoV-2, pod warunkiem zlecania
wykonania testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2
oraz przekazania jego wyniku za posrednictwem systemu te-
leinformatycznego udostepnionego przez jednostke podlegta
ministrowi zdrowia.

W przypadku braku mozliwosci dotaczenia do wniosku o do-
finansowanie ze srodkéw PFRON zaopatrzenia w wyroby me-
dyczne, potwierdzonej za zgodnos¢ przez Swiadczeniodawce
realizujacego zlecenie na zaopatrzenie w wyroby medyczne,
kopii zrealizowanego zlecenia wprowadza sie, do odwotania,
mozliwos¢ dotaczenia do wniosku potwierdzonej przez $wiad-
czeniodawce realizujgcego zlecenie kopii dokumentu potwier-
dzajacego odbidér wyrobu medycznego, ktéry zawiera unikalny
numer identyfikacyjny nadany przez system informatyczny NFZ,
wystawiony przez $wiadczeniodawce realizujgcego zlecenie
wraz z fakturg okreslajacg cene nabycia z wyodrebniong kwo-
ta optacang w ramach ubezpieczenia zdrowotnego oraz kwotg
udziatu wiasnego lub inny dokument potwierdzajacy zakup.

Do odwotania naktada sie obowigzek zakrywania, przy
pomocy odziezy lub jej czesci, maski, maseczki, przytbicy
albo kasku ochronnego ust i nosa:

« w $rodkach publicznego transportu zbiorowego, na statkach
oraz w pojazdach samochodowych, ktérymi poruszajg sie
osoby niezamieszkujace lub niegospodarujace wspdlnie;

« w miejscach ogélnodostepnych, w tym:

* nadrogachiplacach, na terenie cmentarzy, parkéw, zielen-
c6w, promenad, bulwaréw, ogrodéw botanicznych, ogro-
déw zabytkowych, plaz, miejsc postoju pojazdéw, parkin-
gow lesnych;

* na terenie nieruchomosci wspélnych

- chyba, ze zostanie zachowana odlegtos¢ co najmniej
2 m od przebywajacych w tych miejscach oséb;

* wzaktadach pracy oraz w budynkach uzytecznosci publicz-
nej przeznaczonych na potrzeby: administracji publicz-
nej, wymiaru sprawiedliwosci, kultury, kultu religijnego,
oswiaty, szkolnictwa wyzszego, nauki, wychowania, opieki
zdrowotnej, spotecznej lub socjalnej, obstugi bankowej,
handlu, gastronomii, ustug, w tym ustug pocztowych lub
telekomunikacyjnych, turystyki, sportu, obstugi pasazeréw
w transporcie kolejowym, drogowym, lotniczym, morskim
lub wodnym $rédladowym; za budynek uzytecznosci pu-
blicznej uznaje sie takze budynek biurowy lub socjalny;

* w obiektach handlowych lub ustugowych, placéwkach han-
dlowych lub ustugowych i na targowiskach (straganach);

* w trakcie sprawowania kultu religijnego, w tym czynnosci
lub obrzedéw religijnych, w budynku uzytecznosci pu-
blicznej przeznaczonym na potrzeby kultu religijnego oraz
na cmentarzu.

Do odwotania naktada sie obowiagzek zakrywania ust i nosa
przy pomocy maseczki na statkach powietrznych. Powyzszego
obowiazku nie stosuje sie w przypadku:



« pojazdu samochodowego, w ktérym przebywajg lub poru-
szajg sie: jedna osoba albo jedna osoba z co najmniej jednym
dzieckiem do ukonczenia 4. roku zycia albo osoby zamiesz-
kujace lub gospodarujace wspdlnie;

« dziecka do ukoriczenia 4. roku zycia;

« 0soby, ktéra nie moze zakrywac ust lub nosa z powodu stanu
zdrowia, catosciowych zaburzen rozwoju, zaburzen psychicz-
nych, niepetnosprawnosci intelektualnej w stopniu umiarko-
wanym, znacznym albo gtebokim, lub osoby majacej trud-
nosci w samodzielnym zakryciu lub odkryciu ust lub nosa
(okazanie orzeczenia lub zaswiadczenia w tym zakresie nie
jest wymagane);

« 0soby wykonujacej czynnosci zawodowe, stuzbowe lub zarob-
kowe w budynkach, zakfadach, obiektach, placéwkach i targowi-
skach (straganach), z wyjatkiem osoby wykonujacej bezposrednia
obstuge interesantéw lub klientéw w czasie jej wykonywania;

« kierujacego $rodkiem publicznego transportu zbiorowe-
go lub pojazdem samochodowym wykonujacym zarobko-
wy przewdz oséb, jezeli operator publicznego transportu
zbiorowego albo organizator tego transportu zapewniajg
oddzielenie kierujagcego od przewozonych oséb w sposéb
uniemozliwiajacy stycznos¢;

« kierujacego statkiem, jezeli urzadzenie sterowe znajduje sie
w osobnym pomieszczeniu albo armator statku zapewni od-
dzielenie kierujacego od przewozonych oséb w sposéb unie-
mozliwiajacy stycznos¢;

« kierowcdw wykonujacych przewozy drogowe w zatodze;

« sprawujgcego kult religijny podczas jego sprawowania;

« zotnierza Sit Zbrojnych RP i wojsk sojuszniczych, a takze funk-
cjonariusza Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego i Stuzby Wy-
wiadu Wojskowego, wykonujacych zadania stuzbowe, sto-
sujacych srodki ochrony osobistej odpowiednie do rodzaju
wykonywanych czynnosci;

« osoby, ktérej miejscem statego lub czasowego pobytu sa
budynki uzytecznosci publicznej przeznaczone na potrzeby
wychowania, opieki zdrowotnej, spotecznej lub socjalne;j,
chyba ze zarzadzajacy takim budynkiem postanowi inaczej;

« sedziego, trenera oraz osoby uprawiajacej sport na terenie
obiektéw sportowych;

« 0soby przebywajacej na terenie lasu;

« jazdy konnej;

« personelu lotniczego przebywajacego w kabinie pilota.

Odkrycie ust i nosa jest mozliwe w przypadku:

« koniecznosci identyfikacji lub weryfikacji tozsamosci danej
osoby, a takze w zwigzku ze $Swiadczeniem danej osobie
ustug, jezeli jest to niezbedne do ich $wiadczenia;

- umozliwienia komunikowania sie z osobg gtucha lub gtucho-
niema;

« spozywania positkow lub napojow w lokalu, ogrédku gastro-
nomicznym, wydzielonej strefie gastronomicznej;

« spozywania positkéw lub napojéw po zajeciu miejsca siedza-
cego w pociggu objetym obowigzkowa rezerwacja miejsc,
w tym positkow i napojéw wydawanych na poktadzie pociagu.

1 lipca 2020 r. wchodzi w zycie Rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z dnia 18 grudnia 2019 r.
W sprawie uproszczonego wzoru zlecenia na za-
opatrzenie w wyroby medyczne przystugujace
comiesiecznie w przypadku kontynuacji zlece-
nia, opublikowane w Dz. U. z 2020 ., poz. 28.

s ¥

1 lipca 2020 r. wchodzi w zycie Ustawa z dnia
16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz niektérych innych
ustaw, opublikowanaw Dz.U.z2020r., poz. 945.

Swiadczeniobiorcom w okresie ciazy przystuguje bezptat-
ne zaopatrzenie w leki okreslone w wykazie ogtoszonym
przez ministra zdrowia.

Podstawa do nabycia powyzszego uprawnienia przez
Swiadczeniobiorce jest cigza stwierdzona przez lekarza
posiadajacego tytul specjalisty w dziedzinie potoznictwa
i ginekologii lub lekarza w trakcie odbywania specjalizacji
w tej dziedzinie, lub potozng podstawowej opieki zdrowot-
nej, lub potozna wykonujaca swiadczenia opieki zdrowot-
nej z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w po-
radni potozniczo-ginekologicznej.

Podstawg bezptatnego wydania leku z apteki lub punktu ap-
tecznego swiadczeniobiorcom jest recepta wystawiona przez:

« lekarza lub potozna, o ktérych mowa wyzej lub
- innego lekarza - na podstawie zaswiadczenia wystawionego
przez lekarza lub potozna, o ktérych mowa wyze;j.

Zaswiadczenie jest wazne przez okres cigzy, jednak nie diuzej niz 15
dni po planowanej dacie porodu wskazanej w tym zaswiadczeniu.

Osoby uprawnione do wystawiania wskazanych recept przed
wystawieniem recepty, s3 obowigzane do dokonywania za po-
srednictwem systemu teleinformatycznego weryfikacji ilosci oraz
rodzaju przepisanych uprawnionemu $wiadczeniobiorcy lekdw,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego
oraz wyrobéw medycznych, pod wzgledem bezpieczeristwa oraz
koniecznosci ich stosowania, biorgc pod uwage recepty wysta-
wione oraz zrealizowane dla tego $wiadczeniobiorcy.

Minister zdrowia wskazuje sposréd lekéw okreslonych w wy-
kazie leki, ktore sa wydawane z apteki lub punktu aptecznego
bezptatnie swiadczeniobiorcom majac na wzgledzie:

« koniecznos¢ zaspokojenia potrzeb zdrowotnych tych swiad-
czeniobiorcow wynikajacych z cigzy,

- dostepnos¢ i bezpieczenstwo stosowania w poszczegdlnych
okresach ciazy lekéw podlegajacych wyborowi.

Pierwszy wykaz minister zdrowia ogtosi nie pézniej niz w ter-
minie 4 miesiecy od dnia wejscia w zycie niniejszej ustawy.

Natomiast nie pdzniej niz do 31 grudnia 2021 r. minister
zdrowia poinformuje o uruchomieniu funkcjonalnosci systemu
teleinformatycznego umozliwiajacej dokonywanie weryfika-
¢ji ilosci oraz rodzaju przepisanych $wiadczeniobiorcy lekéw,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywienio-
wego oraz wyrobéw medycznych.

2 lipca 2020 r. wchodzi w zycie Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 8 czerwca 2020 r. w spra-
wie zakresu informacji zawartych w Centralnym
Rejestrze Danych o Ekspozycjach Medycznych,
opublikowane w Dz. U.z 2020 r., poz. 1051.

Rejestr zawiera informacje o ekspozycjach medycznych wykonywa-
nych w jednostkach ochrony zdrowia w ramach szczegétowych me-
dycznych procedur radiologicznych z zakresu rentgenodiagnostyki,
radiologii zabiegowej, medycyny nuklearnej oraz radioterapii. B
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Komunikat Komisji Historycznej DRL

Kolezanko, Kolego — absolwencie wroctawskiej stomatologii!
Komisja Historyczna Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu zwraca sie z prosba o informacje o bytych
nauczycielach oraz pracownikach Katedr Stomatologicz-
nych Akademii Medycznej we Wroctawiu (lata 1945-1970).
Prosimy o informacje dotyczace ich stanowisk i okresu pra-
cy w danej Katedrze AM we Wroctawiu oraz dalszych lo-
séw i miejscach pochéwku. Powyzsze dane pozwola nam
uzupetni¢ wiedze o poczatkach tworzenia wroctawskiej
akademickiej stomatologii.

1.Katedra Dentystyki potem Stomatologii
Zachowawczej AM we Wroctawiu
Halina Lipowska, Krystyna Janicka-Hejtasz,
Jan Machowski, Jézef Pluta, Jozefa Jarosz,
Modest Sliwirski, Aleksandra Sobociriska

2.Katedra i Klinika Chirurgii
Stomatologicznej AM we Wroclawiu
Gabriel Siudek, Marceli Pietrzycki, Zbigniew
Skwarczewski, Aleksandra Hellerowa, Maria
Wotonska, Czestawa Rézycka, Jadwiga
Nawojska, Wtodzimierz Czarnecki

3.Katedra Ortodoncji AM we Wroctawiu
Halina Lubianiec-Stoniska, Zbigniew Cieslinski,
Czestawa Manko-Jasek, Wiadystaw Pytlik,
Wiadystaw Kope¢, Jolanta Perkowska

4. Katedra Protetyki AM we Wroctawiu
Marian Mroziewicz, Wtadystaw Wieronski,
Barbara Sowinska, Leon Olejniczak

Informacje prosimy kierowa¢ do Komisji Historycznej DRL
na adres e-mail: kadry@dilnet.wroc.pl lub koresponden-
cyjnie: Dolnoslaska Izba Lekarska, ul. Kazimierza Wielkiego
45, 50-077 Wroctaw (z dopiskiem na kopercie dla Komisji
Historycznej DRL).

Barbara Bruziewicz-Miktaszewska,
przewodniczaca Komisji Historycznej DRL
Marta Pilak, Komisja Etyki DRL

LISTY DO REDAKCJI
E-leczenie a zanik instynktu samozachowawczego

W ostatnim numerze ,Medium” wiele mozna znalez¢ o dobro-
dziejstwach leczenia na odlegtos¢. Jednak nie wszystko wyglada
tak rézowo. Telefoniczna,dziatalno$¢” lekarzy rodzinnych niekie-
dy budzi groze niefrasobliwoscia i nielegalnoscia takiego dzia-
fania. Przeciez w Kodeksie etyki lekarskiej zapisane jest, iz jakie-
kolwiek skierowania do leczenia przyktadowo specjalistycznego
MUSI zosta¢ poprzedzone osobistym badaniem!

Tymczasem pacjenci zostajg skierowani po telefonicznym po-
rozumieniu z lekarzem czesto bez takiej potrzeby. Obok tego
- 0 zgrozo - trafiaja sie przypadki, gdy pacjent wymagat pilnej
interwencji. Jednak dzieki: niefrasobliwosci oraz braku instynktu
samozachowawczego pacjent taki otrzymuje skierowanie, a na-
stepnie umawia termin wizyty — podczas gdy nalezato pilnie in-
terweniowac go do szpitala.

Dzieki takim ,przyjeciom” ztamania trafiajg do leczenia dopiero
po kilku dniach od urazu. By uzmystowic¢ zgroze takiego postepo-
wania chciatbym przedstawi¢ przypadek dziecka, ktére w pigtek
zgfaszato nagty bl w mosznie.

Matka porozumiata sie z pediatra, a ta zazadata przestania zdje-
Cia z aparatu komérkowego. Na zdjeciu wida¢ obrzek oraz za-
czerwienienie moszny. Juz z wywiadu mozna podejrzewac skret
jadra, co potwierdza obraz ze zdjecia. Zapalenie jagdra mozna by-
toby rozwazac w przebiegu kity lub rzezaczki, jednak u dziecka???
Pediatra skierowat pacjenta zamiast pilnie do szpitala to do po-
radni, do ktérej trafit po 3 dniach zgodnie z zasadami rejestracji
NFZ. Jesli rodzice dziecka zdecyduja sie na oskarzenie lekarza -
ten bez watpienia odpowie za narazenie dziecka na utrate jadra.

Koronawirus nie moze pozbawia¢ lekarza zdolnosci do trzez-
wej i fachowej oceny sytuacji wtasnej i swojego pacjenta. Moze
przedstawienie tego przypadku sktoni do zmiany sposobu dzia-
fania niektérych lekarzy rodzinnych.

dr n. med. Marek Rawski

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 4 czerwca 2020 roku

NR 64/2020

w sprawie wydania opinii dot. kandydata na konsultanta wojewddzkiego

§1

Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu pozytywnie opiniuje kandydature lek. Piotra Danielewicza na konsultanta wojewddzkiego dla woje-

wodztwa dolnoslaskiego w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii.

Uchwaty Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 25 czerwca 2020 roku

NR 68/2020

w sprawie rekomendacji dla lekarza jako kandydata na lekarza sqdowego

§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu rekomenduje lekarza Pawta Jaranowskiego na

lekarza sadowego.

NR 69/2020

w sprawie sktadu osobowego Komisji Etyki DRL

§1

NR 70/2020
w sprawie zmiany uchwaty nr 66/2018 DRL z dnia
21 czerwca 2018 roku dotyczqcej sktadu Komisji
Socjalnej i ds. Lekarzy Senioréw DRL zmienionej
uchwatq nr 12/2020 DRL z dnia 23 stycznia 2020'r.
§1
Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu skresla ze sktadu Ko-
misji Socjalnej i ds. Lekarzy Senioréw DRL lek. Anne Gomulska
w zwiazku ze ztozong rezygnacja oraz lek. Sabine Kuc w zwiaz-

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu powotuje lek. Ryszarda Jadacha w sktad Komisji  ku ze $miercia.

Etyki DRL, w zwiazku z rezygnacja ztozona przez dr. n. med. Piotra Knasta.

§2

§2
Jednolity tekst uchwaty nr 66/2018 DRL z dnia 21 czerwca

Jednolity tekst uchwaty nr 88/2018 DRL z dnia 21 czerwca 2018 roku stanowi zatacznik 2018 roku stanowi zatacznik do uchwaty.

do uchwaty.

Pozostate uchwaty znajduja sie na stronie: bip.dilnet.wroc.pl
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KONFERENCJE I SZKOLENIA

W

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu oraz Katedra i Klinika Endokrynologii
i Diabetologii Wieku Rozwojowego Uniwersytetu
Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
zapraszaja na konferencje

pt. .ENDOKRYNOLOGIA WIEKU
ROZWOJOWEGO”

ktora odbedzie sie 18 wrzesnia 2020 r. (pigtek)
w godz. 14.00-19.00 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.

Uczestnikowi konferencji przystuguje
5 punktéw edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby
uczestnikdw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.
Udziat w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy konferencji
prof. dr hab. Anna Noczyriska

Program konferencgji
godz. 14.00-14.45 Diagnostyka i leczenie dziecka z chorobami
tarczycy
dr n. med. Aleksander Basiak

godz. 14.45-15.30 Diagnostyka i leczenie dziecka z niedoborem
wzrostu
dr n. med. Monika Seifert

godz. 15.30-16.15 Diagnostyka i leczenie dziecka
z zaburzeniami dojrzewania ptciowego
dr n. med. Beata Wikiera

godz. 16.15-17.00 Zaburzenia odzywiania: otytos¢
dr n. med. Agnieszka Zubkiewicz-Kucharska

godz. 17.00-17.45 Zaburzenia odzywiania: insulinoopornos¢
dr n. med. Agnieszka Zubkiewicz-
Kucharska

godz. 17.45-18.00 Przerwa

godz. 18.00-18.20 Zaburzenia odzywiania: jadtowstret psychiczny
prof. dr hab. Anna Noczyrska

godz. 18.20-18.40 Hirsutyzm — defekt kosmetyczny czy
choroba?
prof. dr hab. Anna Noczyriska

godz. 18.40-19.00 Thelarchae - kiedy diagnozowac i kiedy leczy¢?
dr n. med. Barbara Salmonowicz

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone sg o wstepne zgtoszenie zamiaru
uczestnictwa, ktore nie ma charakteru wigzacego.
Zgloszenie pisemne nalezy kierowac
do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem 71 79 88 068.

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
oraz Klinika Choréb Zakaznych i Hepatologii
Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich
we Wroctawiu | Oddziat Zakazny Wojewodzkiego
Szpitala Specjalistycznego im. Gromkowskiego
we Wroctawiu
zapraszaja na konferencje

pt. ,CHOROBY ODKLESZCZOWE"

ktora odbedzie sie 24 wrzesnia 2020 r. (czwartek)
w godz. 8.30-14.00 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wroclawiu.

Uczestnikowi konferencji przystuguje
5 punktéw edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby
uczestnikdw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.
Udziat w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy - dr n. med. Sylwia Serafiriska
Opiekun naukowy -prof. dr hab. Krzysztof Simon

Program konferencji

godz. 8.30-8.35 Otwarcie konferencji
dr n. med. Sylwia Serafirnska

godz. 8.35-9.00 Choroby przenoszone przez stawonogi
prof. dr hab. Krzysztof Simon

godz. 9.00-9.30 Choroby odkleszczowe w Polsce i na Swiecie
dr n. med. Sylwia Serafirnska

godz. 9.30-10.00 Diagnostyka immunologiczna zakazen
kretkiem Borrelia burgdorferi sensu lato

dr n. med. Matgorzata Klimczak-Filippowicz

godz. 10.00-10.30 Neuroborelioza - odrebnosci diagnostyczne
i kliniczne, prezentacja przypadkéw
dr n. med. Anna Szymanek-Pasternak

godz. 10.30-10.45 Przerwa kawowa

godz. 10.45-11.15 Diagnostyka réznicowa boreliozy stawowej
dr n. med. Sylwia Serafinska

godz. 11.15-11.45 Standardy terapeutyczne w réznych
postaciach boreliozy z Lyme
dr n. med. Marta Kucharska

godz. 11.45-12.15 Znaczenie i zasady stosowania probiotykéw
w aspekcie dfugotrwatej antybiotykoterapii
dr n. med. Dorota Ksigdzyna

godz. 12.15-12.45Borelioza - najczestsze btedy diagnostyczne
i terapeutyczne
dr n. med. Marcin Czarnecki

godz. 12.45-13.15 Odkleszczowe zapalenie mézgu (europejskie,
syberyjskie, dalekowschodnie) — epidemiologia,
przebieg kliniczny, prezentacja przypadkéw
lek. Justyna Janocha-Litwin

godz. 13.15-13.45 KZM - diagnostyka, leczenie i profilaktyka
dr n. med. Monika Pazgan-Simon

godz. 13.45-14.00 Dyskusja, podsumowanie i zakoriczenie
konferencji
Lunch - poczestunek

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone sg o wstepne zgtoszenie zamiaru
uczestnictwa, ktore nie ma charakteru wigzacego.
Zgtoszenie pisemne nalezy kierowac
do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem 71 79 88 068.
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Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroclawiu oraz Katedra i Klinika Neonatologii
Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich
we Wroctawiu
zapraszajg na konferencje

pt. ,PRAKTYCZNE ASPEKTY
PERINATALNEJ OPIEKI PALIATYWNEJ”

ktora odbedzie sie 10 pazdziernika 2020 r. (sobota)
w godz. 9.00-15.00 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby
Lekarskiej przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu.

Uczestnikowi konferencji przystuguje
5 punktéw edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby
uczestnikéw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.
Udziat w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy konferencji
dr hab. Barbara Krélak-Olejnik, prof. nadzw.
Kierownik organizacyjny konferencji
lek. Agnieszka Jalowska

Zapraszamy na ciekawe wyktady i dyskusje dla oséb, ktére otaczaja
profesjonalna opieka rodziny dzieci z niepomysing diagnoza pre-
natalng, umierajace w okresie prenatalnym i okotoporodowym.
Przedstawimy najnowsze standardy oraz ich realizacje w praktyce
(studium przypadkéw). Zastanowimy sie takze, jak wspiera¢ psycho-
logicznie naszych pacjentéw w okresie straty dziecka i zatoby. Bedzie
czas na dyskusje i pytania. Zapraszamy serdecznie lekarzy i wszyst-
kich cztonkéw zespotéw ginekologiczno-neonatologicznych,
ktére opiekuja sie kobietg i rodzing doswiadczajaca straty dziecka
w okresie prenatalnym i okotoporodowym.

Program konferengji
godz.9.00-9.10  Otwarcie konferencji
godz. 9.10-9.40 Definicja i zasady opieki paliatywnej i wspierajqcej
prof. dr hab. Wojciech Leppert, konsultant krajowy
w dziedzinie medycyny paliatywnej
godz. 9.40-10.10 Specyfikaperinatalnejopiekipaliatywnej. Opiekapaliatywnanad
noworodkiem - dr hab. Barbara Krélak-Olejnik, prof. nadzw.
godz. 10.10-10.40 Wada letalna - definicja i potrzeba indywidualnego
podejscia do pacjenta po diagnozie prenatalnej
prof. dr hab. Robert Smigiel
godz. 10.40-11.10 Prowadzenie cigzy po niepomysinej diagnozie prenatalnej.
Kwalifikacja do porodu - dr hab. Tomasz Fuchs
godz. 11.10-11.40 Studium przypadkdéw. Dyskusja
lek. Karolina Karcz, lek. Matgorzata Opaliriska,
lek. Barbara Tarsa, lek. Weronika Wesotowska
godz. 11.40-12.00 Przerwa
godz. 12.00-12.30Rola potoznej w perinatalnej opiece paliatywnej.
Koncepcja indywidualnej szkoty rodzenia
mgr Katarzyna Adamczyk, mgr Ewa Zurawska-Zarobska
godz. 12.30-13.00Jak przygotowac i wspierac rodzine dziecka umierajqcego
w okresie okotoporodowym? — mgr Agnieszka Pastawska
godz. 13.00-13.30Koordynator — kluczowe pojecie w perinatalnej opiece
paliatywnej - mgr Joanna Krzeszowiak
godz. 13.30-14.00 Wspdtpraca zdomowym Hospicjum dla Dzieci
— praktyczny poradnik — dr n. med. Krzysztof Szmyd
godz. 14.00-14.30Studium przypadkdéw. Dyskusja
lek. Karolina Karcz, lek. Matgorzata Opaliriska,
lek. Barbara Tarsa, lek. Weronika Wesotowska
godz. 14.30-15.00Dyskusja i zakoriczenie konferencji

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone sg o wstepne zgloszenie zamiaru uczestnictwa,
ktoére nie ma charakteru wigzacego. Zgtoszenie pisemne

nalezy kierowac do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu oraz Klinika Choréb Zakaznych i Hepatologii
Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich
we Wroctawiu, Katedra i Klinika Pediatrii i Choréb
Infekcyjnych Uniwersytetu Medycznego im. Piastow
Slaskich we Wroctawiu, Zaktad Prawa Medycznego
Katedry Medycyny Sadowej Uniwersytetu Medycznego
im. Piastow Slaskich we Wroctawiu oraz | Oddziat Zakazny
Kliniczny Wojewoédzkiego Szpitala Specjalistycznego
im. Gromkowskiego we Wroctawiu
zapraszaja na konferencje

pt. ,SZCZEPIENIA DOROSLYCH
W PRAKTYCE"

ktora odbedzie sie 15 pazdziernika 2020 r. (czwartek)
w godz. 8.30-14.30 w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby
Lekarskiej przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.

Uczestnikowi konferencji przystuguje
5 punktow edukacyjnych.

Konferencja ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby
uczestnikow, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.
Udziat w konferencji jest dobrowolny.

Kierownik naukowy konferencji
dr n. med. Anna Szymanek-Pasternak

Opiekunowie naukowi konferencji
prof. dr hab. Krzysztof Simon, prof. dr hab. Leszek Szenborn

Program konferencji

godz. 8.30-9.00 Najwieksze zagrozenia zdrowotne w 2019r. wg WHO
ze szczegolnym uwzglednieniem chordb zakaznych
prof. dr hab. Krzysztof Simon

g0dz.9.00-9.30 Szczepienia kobiet ciezarnych i planujqcych ciqze
prof. dr hab. Leszek Szenborn

g0dz. 9.30-10.30 Szczepienia u pacjentéw z chorobq nowotworowq
oraz w réznych stanach immunosupresji
dr n. med. Agnieszka Matkowska-Kocjan

godz. 10.30-11.00 Przerwa

godz. 11.00-11.30 Szczepienia pracownikéw stuzby zdrowia i zwigzana
z nimi odpowiedzialnos¢ prawna
dr n. med. Marta Rorat, mgr prawa

godz. 11.30-12.00 Szczepienia zdrowych dorostych — praktyczne przypadki
dr n. med. Anna Szymanek-Pasternak

godz. 12.00-12.30Jak szczepionka moze uratowac urlop? Szczepienia
w medycynie podrozy
lek. Justyna Janocha-Litwin

godz. 12.30-12.50Przerwa

godz. 12.50-13.20 Szczepionka, antybiotyk, a moze immunoglobulina?
Mozliwosci postepowania po ekspozydji na grype,
krztusiec i odre
dr n. med. Sylwia Serafinska

godz. 13.20-13.40 Postepowanie po pogryzieniach przez zwierzeta
- rola antybiotyku, immunoglobuliny i szczepien
lek. Karolina Rostkowska

godz. 13.40-14.00Szczepionka przeciwko HPV
dr n. med. Monika Pazgan-Simon

godz. 14.00-14.20Grypa - czy ta szczepionka dziata? Wyktad dla wqtpigcych
lek. Kamila Ludwikowska

godz. 14.20-14.30Dyskusja i zakoriczenie konferencji

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone sg o wstepne zgtoszenie zamiaru
uczestnictwa, ktore nie ma charakteru wigzacego.
Zgtoszenie pisemne nalezy kierowac¢
do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem 71 79 88 068.

lipiec-sierpien 2020 MEDIU M 54




Komisja Stomatologiczna i Komisja Ksztatcenia
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
oraz Oddziat Dolnoslaski
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego
zapraszaja na konferencje, ktora odbedzie sie
19 wrzesnia 2020 r. (sobota) w godz. 10.00-15.00
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej
przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu.

+WSPOLPRACA IDEALNA:
LEKARZ - HIGIENISTKA - PACJENT”

Kierownik i moderator konferencji
dr hab. Maciej Dobrzynski, prof. UMW

Wyktadowcy:
dr hab. Anna Skurska,
dypl. hig. stom. Magdalena Michatowska

Uczestnikowi konferencji przystuguja
4 punkty edukacyjne.

Komisja Ksztatcenia oraz Komisja Stomatologiczna
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej wraz
z firma Pozytron - Radiologia Medyczna zapraszajq
na kurs radiologiczny z zakresu:

+»OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA”
dla lekarzy i lekarzy dentystow
21 listopada 2020 r. (sobota),
sala konferencyjna przy ul. Kazimierza Wielkiego 45
we Wroctawiu

Kurs przeznaczony jest dla wszystkich oséb wykonujacych
badaniaizabiegilecznicze zwykorzystaniem promienio-
wania jonizujacego LST, LR, LMN, LRZ, LIX, FT, PMN, LRT.

Szkolenie zostanie przeprowadzone zgodnie z programem
okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
18 lutego 2011 r.

Koszt szkolenia dla cztonkéw DOLNOSLASKIEJ IZBY
LEKARSKIEJ:

I WARIANT: materiaty szkoleniowe + koszt egzaminu

+ repetytorium* = 455 zt

DRL cztonkom DIL pokrywa koszt w wysokosci 150 zt,
natomiast cztonek DIL optaca indywidualnie koszt

w wysokosci 305 zt

I WARIANT: materiaty szkoleniowe + koszt egzaminu
=305 z}

DRL cztonkom DIL pokrywa koszt w wysokosci 150 zi,
natomiast cztonek DIL optaca indywidualnie koszt

w wysokosci 155 zt

Koszt szkolenia dla os6b niebedacych cztonkami DIL:

I WARIANT: 330 zf mat. szkoleniowe + 140 zt koszt
egzaminu + 150 zt repetytorium* = 620 zt

Il WARIANT: 330 zt mat. szkoleniowe + 140 zt koszt
egzaminu = 470 zt

Konferencja ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby
uczestnikéw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.
Udziat w konferencji jest dobrowolny.

Program konferencji
godz. 10.00-12.00 Dtugoletnia wspéfpraca pomiedzy pacjentem
i gabinetem - praktyczne rozwiqzania i korzysci
z terapii zapalenia przyzebia
Metody postepowania terapeutycznego
godz. 12.00-12.30 Przerwa
godz. 12.30-14.30 Schematy nowoczesnej wizyty higienizacyjnej
Ekonomia w profilaktyce
Higiena domowa pacjenta
godz. 14.30-15.00 Dyskusja i zakonczenie konferencji

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w konferencji
proszone sg o wstepne zgtoszenie zamiaru
uczestnictwa, ktore nie ma charakteru wigzacego.
Zgtoszenia pisemne nalezy kierowa¢ do Komisji
Ksztatcenia DRL: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem 71 798 80 68.

Iwona Swietkowska,
przewodniczgca Komisji Stomatologicznej DRL

* W dniu egzaminu planowane sg trzygodzinne warsztaty
podsumowujace.

Za szkolenie przyznanych zostanie 7 punktéw edukacyjnych.

Materiaty szkoleniowe wraz z informacja organizacyjna
zostang udostepnione wszystkim uczestnikom w wersji online
po dokonaniu rejestracji. Uprzejmie prosimy o doktadne
zapoznanie sie z przestanymi materiatami, ktére sa podstawg
do zdania egzaminu.

21 listopada 2020 r. w godz. 9.00-12.00 dla oséb chcacych
ugruntowac swoja wiedze planowane jest trzygodzinne
repetytorium w formie wyktadu powtérzeniowego, ktéry
obejmuje przestane uczestnikom materiaty szkoleniowe. Udziat
gwarantuje wniesienie opfaty zgodnie zI| WARIANTEM szkolenia.

Osoby, ktére nie chca uczestniczy¢ w repetytorium proszone
sq o doktadne zapoznanie sie z przestanymi materiatami
oraz wniesienie optaty zgodnie z Il WARIANTEM szkolenia.
Prosimy o przybycie na egzamin na godz. 12.00. Planowane
zakonczenie egzaminu wraz z ogtoszeniem wynikéw oraz
wreczeniem certyfikatow okoto godziny 14.30.

Optaty za wybrany wariant szkolenia uczestnik bedzie
zobowiazany zaptaci¢ indywidualnie na wskazany
w potwierdzeniu rejestracji numer konta.

Otrzymany certyfikat jest wazny 5 lat.

Dla cztonkéw Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej ilos¢ miejsc
dofinansowanych przez DRL wynosi 90.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w szkoleniu proszone
s o rejestracje na stronie www.pozytron.pl/lista-szkolen
W przypadku pytan prosze o kontakt telefoniczny lub mailowy:

Dziat szkolen:
tel.: + 48 505 440 173 lub + 48 502 268 684
e-mail: szkolenia@pozytron.pl
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Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

+EFEKTYWNA KOMUNIKACJA
Z PACJENTAMI W ROZNYCH GRUPACH
WIEKOWYCH”

ktory odbedzie sie w nastepujacych terminach:
12 wrzesnia 2020 r. (sobota)
17 pazdziernika 2020 r. (sobota)
21 listopada 2020 r. (sobota)
5 grudnia 2020 r. (sobota)

w sali klubowej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Wykladowca
lek. Dariusz Delikat, psycholog

Czas trwania kursu - 6 godzin
(w tym 2 godziny zaje¢ seminaryjnych
oraz 4 godziny zajec praktycznych)

Uczestnikowi kursu przystuguje
6 punktéw edukacyjnych.

Zagadnienia

Komunikacja z pacjentami nie jest prostym zadaniem. Wyso-
kie wymagania stawiane rozméwcom wynikaja nie tylko ze
specyfiki kontaktu lekarz — pacjent (choroba, cierpienie, stres,
ktopoty organizacyjne), lecz czesto takze z dzielgcych ich
réznic osobowosciowych, kulturowych oraz pokoleniowych.
Temu ostatniemu zagadnieniu przyjrzymy sie szczegdlnie
podczas naszego szkolenia.

Czes¢ teoretyczna:

. zasady komunikacji interpersonalnej,

« rozmowa z pacjentem jako wieloptaszczyznowy proces
komunikacyjny,

. specyfika komunikacji z pacjentami w réznych grupach
wiekowych,

. rozwéj psychospoteczny - od wczesnego dziecinstwa
do dorostosci,

. psychologiczne konsekwencje starzenia sie i wynikajace
z nich potrzeby.

Czes¢ praktyczna: ¢wiczenia rozwijajgce umiejetnos¢ dopa-
sowywania stylu prowadzenia rozmowy do grupy wiekowej
pacjenta w obszarach budowania relacji, pozyskiwania infor-
macji, przekonywania do wypetniania wydawanych zalecen
i wdrazania zachowan prozdrowotnych

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w warsztatach
proszone sa WYLACZNIE O PISEMNE
zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
O uczestnictwie decyduje kolejnos¢ zgtoszen.
Maksymalna liczba uczestnikéw
w jednym terminie - 25 oséb.

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

~INTELIGENCJA EMOCJONALNA
W ZAWODZIE LEKARZA.
JAK JA ROZWIJAC?”

ktory odbedzie sie w nastepujacych terminach:
5 wrzesnia 2020 r. (sobota)
24 pazdziernika 2020 r. (sobota)
28 listopada 2020 r. (sobota)

w sali klubowej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Wyktadowca
mgr Anna Masternak, psycholog, trener komunikacji

Uczestnikowi kursu przystuguje
6 punktow edukacyjnych.

Omawiane zagadnienia

. Jak radzi¢ sobie zemocjami doswiadczanymi na co dzien
w pracy?

« W jaki sposéb mozna zadbac o siebie i innych
w sytuacjach interpersonalnych nacechowanych duzym
fadunkiem emocjonalnym?

. Jak reagowac na emocjonalne zachowanie pacjenta?

. Jak wykorzystac swoja ztos¢ do rozwigzywania trudnych
sytuacji interpersonalnych?

. Jak wyraza¢ negatywne emocje w sytuacjach
zawodowych?

. Jakie sa konsekwencje wypierania lub ttumienia emogji
w pracy?

. Jak odrézni¢ opanowanie emocji od ich ttumienia?

. Jak rozwija¢ wewnetrzne opanowanie?

. Dlaczego racjonalizacja jest szkodliwa?

. Skad bierze sie prawdziwa, bezwysitkowa empatia?

. Dlaczego etos bycia dobrym w rzeczywistosci oddala nas
od empatii?

. Jak wysoki poziom inteligencji emocjonalnej lekarza
pozytywnie wptywa na niego samego, pacjenta i proces
leczenia?

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w warsztatach
proszone sa WYLACZNIE O PISEMNE
zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
O uczestnictwie decyduje kolejnosc zgtoszen.
Maksymalna liczba uczestnikéw
w jednym terminie - 25 oséb.
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Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

+STANY NAGLE W GABINECIE LEKARSKIM
- POSTEPOWANIE PRAKTYCZNE"

ktory odbedzie sie w nastepujacych terminach:
12 wrzesnia 2020 r. (sobota)
17 pazdziernika 2020 r. (sobota)
21 listopada 2020 r. (sobota)
5 grudnia 2020 r. (sobota)

w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej we Wroctawiu
przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Czas trwania kursu - 6 godzin, w tym 4 godziny zaje¢ praktycznych
Uczestnikowi kursu przystuguje 6 punktow edukacyjnych.

Kierownik naukowy kursu
dr hab. Jacek Smereka, prof. nadzw.

Wyktadowcy
dr hab. Jacek Smereka, prof. nadzw. i lek. Marek Brodzki

Program kursu

CZESC SEMINARYJNA

1. Podstawy patofizjologii stanéw zagrozenia zycia u pacjentéw w gabinecie
lekarskim. Typowe stany nagtych zagrozen u pacjentéw w gabinecie lekarskim

2. Podstawowe czynnosci resuscytacyjne (BLS) — ocena pacjenta, udroznienie drég
oddechowych, sztuczne oddychanie, podtrzymanie funkgji uktadu krazenia

3. Aktualne wytyczne resuscytacji krazeniowo-oddechowej Europejskiej Rady
Resuscytacji 2015 — zmiany w wytycznych, czynniki wptywajace w istotnym
stopniu na skutecznos¢ dziatan resuscytacyjnych

4. Przyczyny, rozpoznanie, zapobieganie i postepowanie w typowych stanach
nagtych zagrozen w gabinecie lekarskim: omdleniu wazowagalnym,
niedocisnieniu ortostatycznym, zaburzeniach oddechowych, hipoglikemii,
napadzie padaczkowym, anafilaksji, toksycznym dziataniu lekéw miejscowo
znieczulajacych

5. Farmakologia lekéw stosowanych w stanach nagtych zagrozen
w gabinecie lekarskim - sktad i praktyczne zastosowanie lekéw z zestawu
przeciwwstrzagsowego

6. Podstawowe zabiegi ratujgce zycie — usuwanie ciata obcego z drég
oddechowych, wprowadzanie rurki ustno-gardtowej, wentylacja workiem
AMBU, konikotomia

7. Zasady tlenoterapii — sprzet, wskazania, metody

CZESC PRAKTYCZNA

1. Podstawowe czynnosci resuscytacyjne — ocena pacjenta, uktadanie
w odpowiednich pozycjach, ocena ukfadu krazenia i oddechowego,
udraznianie drég oddechowych, posredni masaz serca

2. Cwiczenia praktyczne na fantomach - resuscytacja krazeniowo-oddechowa
(resuscytacja osoby dorostej)

3. Cwiczenia praktyczne na fantomach - resuscytacja krazeniowo-oddechowa
(resuscytacja dziecka)

4. Prawidtowo prowadzony posredni masaz serca - ¢wiczenia i ocena
na fantomie z pomiarem jakosci resuscytacji

5. Defibrylacja zautomatyzowana (AED) - ¢wiczenia praktyczne na fantomie
z uzyciem defibrylatora

6. Udraznianie i zabezpieczanie drég oddechowych - wentylacja workiem
samorozprezalnym, zaktadanie rurki ustno-gardtowej, maski krtaniowej i I-gel

7. Postepowanie w przypadku catkowitej niedroznosci drég oddechowych
— konikotomia, ¢wiczenia na fantomie

8. Lekizzestawu przeciwwstrzasowego — przygotowanie i podawanie lekéw,
tlenoterapia

9. Drogi podawania lekéw - podskdrna, domiesniowa, dozylna

10. Zakfadanie dostepu dozylnego (wenflonu) - ¢wiczenia na fantomie

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w kursie proszone sa
o PISEMNE zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
O uczestnictwie decyduje kolejnos¢ zgtoszen. Maksymalna liczba
uczestnikow w jednym terminie - 18 oséb.

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

~PERSWAZJA SPOSOBEM NA
WZMACNIANIE WYTRWALOSCI
W LECZENIU”

ktory odbedzie sie w nastepujacych terminach:
16 stycznia 2021 r. (sobota)
20 lutego 2021 r. (sobota)
20 marca 2021 r. (sobota)
17 kwietnia 2021 r. (sobota)
8 maja 2021 r. (sobota)

w sali klubowej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu przy al. Matejki 6 w godz. 9.00-15.00.

Wyktadowca:
lek. Dariusz Delikat, psycholog

Czas trwania kursu - 6 godzin
(w tym 2 godziny zajec¢ seminaryjnych
oraz 4 godziny zajec praktycznych)

Uczestnikowi kursu przystuguje
6 punktow edukacyjnych.

Omawiane zagadnienia

Wedtug raportéw WHO tylko 50% pacjentéw cierpigcych
zpowodu choréb przewlektych po szesciu miesigcach terapii
nadal stosuje sie do zalecen terapeutycznych. Dlaczego tak
sie dzieje? Co sprawia, ze pacjenci nie sg wytrwali w lecze-
niu? Przyczyn jest wiele. Mozna podzieli¢ je na dwie grupy.
Pierwsza to czynniki zewnetrzne, na ktére nie zawsze mamy
wptyw (np. wysoka cena, trudnosci zwiagzane z aplikacja
leku, politerapia, objawy uboczne). Druga grupa to czynniki
subiektywne, zwigzane bezposrednio z osoba pacjenta: mo-
tywacja do leczenia, postawa wobec choroby i koniecznosci
leczenia, pamig¢, uwaga.

Czes¢ teoretyczna:

« przestrzeganie zalecen lekarskich — uwarunkowania
psychologiczne,

 prawa perswazji i sposoby ich wykorzystywania w rozmowach
z pacjentami,

« perswazyjne konstrukcje i srodki jezykowe,

« perswazyjna sita jezyka metafor,

« indywidualne kody jezykowe,

« sposoby zwiekszania wiarygodnosci przekazu,

« metody przetamywania watpliwosci.

Czes¢ praktyczna:

« wzmacnianie wiarygodnosci przekazu,

« formutowanie perswazyjnych konstrukcji jezykowych
i wykorzystywanie skutecznych srodkéw jezykowych,

« stosowanie metafor dla wzmacniania sity perswazyjnej
przekazu,

« dopasowywanie przekazu do indywidualnych kodéw
jezykowych,

» pozbywanie sie watpliwosci i obrona przed manipulacyjnymi
zachowaniami rozmoéwcow.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu
w warsztatach proszone sa WYLACZNIE O PISEMNE
zgtaszanie sie do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
O uczestnictwie decyduje kolejnos¢ zgtoszen.
Maksymalna liczba uczestnikow
w jednym terminie - 25 osdb.
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Viktor von Weizsacker

Tekst Dariusz Lewera

Postac petna kontrowersji

raz z przedwczesnga Smiercig tworcy i pierwszego kie-
Wrownika Kliniki Neurologii Uniwersytetu im. Fryderyka
Wilhelma we Wroctawiu prof. Otfrida Foerstera (1873-
1941) rozpoczat sie nowy, trudny etap w historii tej instytucji.
Pionierskie zabiegi oraz liczne publikacje z prowadzonych w niej
badan naukowych stawiaty te mtoda placéwke wsréd najlepszych
klinik neurologicznych dwczesnej Europy. Fundacja Rockefellera
zauwazywszy jej wptyw na rozwoj neurologii sfinansowata budo-
we Instytutu Badan Mézgu, ktéry natychmiast uznany zostat za
Instytut Foerstera. Kto poprowadzi te placéwke? Kto utrzyma jej
tak wysoki poziom naukowy? To pytanie zadawaly sobie wiadze
Uniwersytetu oraz wtadze Wroctawia.
Kulisy powofania nowego kierownika kliniki sa bardzo ciekawe
i oddaja sytuacje, jaka panowata w Niemczech po dojsciu w 1933
roku do wiadzy narodowych socjalistéw. Z publikacji Udo Benzen-
hofera dowiadujemy sie, ze Rada Wydziatu Medycznego wybrata
trzech kandydatow primo et ex aequo loco profesoréow Heinricha
Pettego zHamburga i Viktora von Weizsackera z Heidelbergu oraz
secundo loco profesora Oscara Gagela. Wydaje sie, ze kandyda-
tura Oscara Gagela jako wieloletniego wspétpracownika O. Fo-
erstera, ale przede wszystkim doswiadczonego naukowca, ktéry
badaniem mdzgu zajmowat sie juz wczesniej pod kierunkiem
Walthera Spielmeyera (1879-1935) i Hugo Spatza (1888-1969), po-
winna mie¢ najwieksze szanse. Stato sie jednak inaczej. Kandyda-
tura O. Gagela przepadtfa. Mozna przypuszcza¢, ze przy wyborze
nowego kierownika znanej juz na $wiecie kliniki poza wzgledami
naukowymi mimo wszystko kierowano sie takze wzgledami poli-

tycznymi, a osoba na tak eksponowane stanowisko musiata by¢
zaakceptowana przez organizacje sprzyjajace narodowym socja-
listom. Warto raz jeszcze oddac gtos Udo Benzenhéferowi: Gutzeit
przeciwko profesorowi Gagelowi wnidst powazne zastrzezenia
podnoszac, ze Narodowosocjalistyczny Zwigzek Docentéw (NS
Dozentenbund) nie wyrazi na niego zgody.

Ostatecznie nominacje otrzymat i stanowisko objat Viktor von
Weizsacker, neurolog z Heidelbergu, uznawany za twdérce me-
dycyny psychosomatycznej. Stosowne pismo Ministra Nauki,
Wychowania i Edukacji Narodowe]j Rzeszy (Raichministerium fiir
Wisenschaft, Erziehung und Volksbildung) otrzymat w tej spra-
wie Kurator Uniwersytetu i Wyzszej Szkoty Technicznej Theo Ber-
tram, odpowiedzialny za kontakty Ministerstwa z Senatem z dnia
7 kwietnia 1941 r. Kolejny dokument informowat o porozumieniu
z prezydentem Wroctawia w sprawie powierzenia profesorowi ba-
ronowi Weizsackerowi kierowania Instytutem Foerstera.

Weizsdcker pochodzit ze znanej szlacheckiej rodziny, ktérej
przedstawiciele zajmowali bardzo eksponowane stanowiska
w panstwie. Brat kandydata - Ernst von Weizsacker (1882-1951)
byt przyjacielem Heinricha Himmlera (1900-1945). Pracujac w mi-
nisterstwie spraw zagranicznych, kierowanym przez Joachima
von Ribbentropa (1893-1946), miat szerokie wptywy. Podniesiony
do rangi generata SS (SS Brigadenfiihrer) awansowat takze w dy-
plomacji petnigc w latach 1943-1945 funkcje ambasadora Ill Rze-
szy przy Watykanie. Takie koneksje mogty mie¢ kluczowe znacze-
nie dla cztonkéw komisji podejmujacej ostateczna decyzje przy
wyborze kandydata na stanowisko szefa kliniki.

lipiec-sierpien 2020

MEDIU M 58



Kierownictwo Kliniki Neurologii oraz instytutu badawczego
dawato petng swobode i wielkie mozliwosci naukowe. Badania,
ktore prowadzit zesp6t Weizsackera, pozostawiajg jednak do dzi$
wiele watpliwosci i ktada sie cieniem na karierze naukowej Weiz-
sackera. Jedni widza w nim bohatera, wybitnego lekarza, mysli-
ciela, inni bezdusznego naukowca oddanego bez reszty narodo-
wemu socjalizmowi.

W Instytucie Badan nad Mézgiem dziatato bardzo dobrze roz-
winiete laboratorium morfologii i neuropatologii mézgu. Po odej-
$ciu profesora Gagela do Wiednia jego miejsce zajat Hans Joachim
Scherer (1906-1945). Posta¢ Scherera zastuguje na osobne wspo-
mnienie. Byt stypendystg Fundacji Rockefellera, jednym z najwiek-
szych 6wczesnych autorytetéw w dziedzinie badan nad patologiag
moézdzku i pionierem w neuropatologii glejakéw.

Materiat do badan ,naukowych” pozyskiwano miedzy innymi
z o$rodka dla dzieci w Lubliicu przeksztatconego z czasem w kli-
nike (Jugend-Psychiatrische Klinik). Osrodek podzielony zostat na
dwa oddziaty A - obserwacyjny, prowadzony przez Elizabeth Hec-
ker oraz B z obsadg sktadajaca sie wylgcznie z Niemcoéw, zarzadzany
przez dyrektora catego osrodka dr. Ernsta Buchalika.

Transporty z dzie¢mi w wieku od 1-16 lat nadchodzity z terenu
catych Niemiec i Polski. Po okresie obserwacji w oddziale A, gdzie
wykonywano liczne badania, miedzy innymi pneumoencefalo-
grafie, dzieci byly kwalifikowane do zakladéw wychowawczych.
Dziecko, ktére przez Elizabeth Hecker uzyskiwato wpis ,nieko-
rzystny” (ungustig), byto przekazywane do oddziatu B. Z dostep-
nych statystyk wynika, ze z 256 dzieci, leczonych w tym oddziale,
194 zmarto. Jako przyczyne zgonu najczesciej podawano nie-
wydolno$¢ uktadu krazenia i schorzenia uktadu oddechowego.
Zastraszajaca Smiertelnos¢ pozwala przypuszcza¢, ze nie byty to
zgony naturalne, a z zachowanego podrecznego zeszytu E. Bu-
chalika mozna odtworzy¢ dawki barbituranéw, ktére otrzymywa-
ty dzieci w oddziale B. Wedtug biegtych farmakologéw mogty one
by¢ przyczyna ich zgonéw.

Na podstawie zawartej wéwczas umowy miedzy lublinieckim
osrodkiem i Instytutem we Wroctawiu do badarn neuropatolo-
gicznych wysytano mézg zmartego dziecka wraz z rdzeniem
przedtuzonym.

Wiadomo, ze osrodek w Lublificu byt wtagczony w akcje eliminacji
»Zycia niewartego zycia” (Vernichtung von lebensunwertem Leben)
powszechnie zwang T-4, od berlinskiego adresu biura koordynuja-
cego cala akcje przy Tiergartenstral3e 4.

Czy profesor Wiktor von Weizsacker wiedziat, jakie jest pochodze-
nie materiatu sekcyjnego? Czy jako uznany autorytet w dziedzinie
neurologii miat wplyw na zatrzymanie tego zbrodniczego proce-
deru? Tego z pewnoscia sie juz nigdy nie dowiemy, niemniej jednak
jest to z pewnoscia przyczynek do dalszych badan historycznych.

Wiktor von Weizséacker po wojnie wrécit do Heidelbergu, gdzie
kontynuowat swoja prace naukowg - zmart w 1957 roku. Ernst
Weizsdcker byt sagdzony w tzw. procesie ministerstw zwanym pro-
cesem z Wilhelstrasse i zostat skazany na siedem lat pozbawienia
wolnosci, p6ézniej wyrok ztagodzono do lat pieciu, wyszedt jednak
na mocy amnestii generalnej po trzech latach. Na uwage zastuguje
fakt, ze jego obronca positkowym w procesie byt syn — Richard von
Weizsdcker, student prawa, pdzniejszy prezydent Republiki Fede-
ralnej Niemiec. Hans Scherer zgingt w 1945 roku w wyniku bom-
bardowania dworca w Landshut. Ernst Buchalik — pomimo faktu, ze
zostat uznany zbrodniarzem wojennym - kontynuowat swoja prace
w szpitalu w Marsbergu, awansujac do stanowiska lekarza naczel-
nego tej placéwki. Elizabeth Hecker takze nie poniosta Zadnych
konsekwencji swojej dziatalnosci w okresie narodowego socjali-
zmu. Przez wiele lat petnifa funkcje ordynatora w szpitalu psychia-
trycznym w Giitersloh. W 1979 roku otrzymata honorowe cztonko-
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Viktor von Weizsacker

stwo Niemieckiego Towarzystwa Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy,
ktére zostato jej jednak posmiertnie cofniete.
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Ukochana Mama, Babcia i Pra-
babcia, specjalistka stomatologii
zachowawczej, sekretarz za-
rzgdu Stowarzyszenia Lekarzy
Dolnoslgskich i Wychowankéw
Medycyny Wroctawskiej, czlon-
kini Kota Lekarzy Senioréw DIL
we Wroclawiu

PODZIEKOWANIE

W imieniu naszej rodziny chciatam z catego serca
podziekowac wszystkim Paristwu z Dolnoslgskiej
lzby Lekarskiej we Wroctawiu za ciepte stowa
i wszelkie duchowe wsparcie w tych trudnych
dniach po smierci mojej Mamy $p. lzabelli Czaj-
kowskiej z d. Koperskiej oraz za udziat w uro-
azystosciach pogrzebowych. Pozostanie Ona na
zawsze w naszych sercach. Dziekuje bardzo.
Karina Szymariska

WSPOMNIENIA POSMIERTNE

(z domu Koperska)

Ur. 15.02.1929, zm. 1.06.2020

dzieckiem Olgi i Romana Koperskich. Ojciec — rotmistrz Putku Utanéw Wielkopol-
skich brat czynny udziat w wojnie. W wojnie, ktéra oznaczata roztake z rodzing...

Przez krotki czas Izabella mieszkata wraz z matkg w Warkowiczach na Wotyniu, gdzie
zostaty wywiezione. Stamtad — przez zielona granice — udato im sie uciec do Starego Sa-
cza. Zyty tam do korica wojny. Nastepnie przeniosty sie do Koszalina. A stamtad - sama
juz Izabella - udata sie do Wroctawia. W stolicy Dolnego Slaska podjeta nauke w szkole
medycznej przy ul. Bujwida. Po jej ukonczeniu pracowata jako instrumentariuszka z prof.
Wiktorem Brossem.

Izabella byta niezwykle ambitng i samodzielng osoba. Chciata studiowa¢ na Akademii
Medycznej we Wroctawiu i zostac lekarzem stomatologiem. Dzieki uporowi cel ten uda-
to sie Jej osiagnac. W trakcie studiéw poznata przysztego meza Mariana Czajkowskie-
go, ktory takze zostat lekarzem. 1 czerwca 1955 roku wzieli slub. Rok pdzZniej na swiat
przyszta pierwsza cérka Beata. By utrzymac rodzine, Marian pracowat w kilku miejscach.
Zyli godnie i skromnie. W 1962 roku urodzita sie ich druga cérka Karina. W grudniu tego
samego roku przeprowadzili sie do Iwonicza Zdroju. Spedzili tam 5 lat, a nastepnie - juz
na state — osiedli w Brzegu.

Izabella uzyskata drugi stopien specjalizacji ze stomatologii zachowawczej. Byta lubia-
na, a wrecz kochana przez pacjentéw (z wzajemnoscia). Zyczliwo$¢ potaczona z sumien-
noscia i odpowiedzialnym podejsciem do obowigzkéw zawodowych byty Jej naturalny-
mi sktonnosciami.

Izabella Czajkowska urodzita sie 15 lutego 1929 roku w Bydgoszczy. Byta drugim
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Po przejsciu na emeryture podjeta ak-
tywnos¢ w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskie;j.
Do ostatnich dni zycia realizowata swoje
pasje: malowata obrazy, uczyla sie jezy-
kéw obceych, duzo czytata, ksztatcita sie.

A nade wszystko byta Matka, Babcig i Pra-
babcig (pieciorga wnuczat i pieciorga pra-
wnuczat). W lutym ubiegtego roku, w dniu
90. urodzin, zmart nagle Jej wnuk Dawid.
Bardzo za nim tesknita. Sama zasneta snem
wiecznym 1 czerwca 2020 roku w swoim
domu. Wiodta godne zycie i z godnoscia
odeszta. Spoczeta na cmentarzu komunal-
nym przy ul. Starobrzeskiej w Brzegu.

Mamo, dziekuje Ci za dar zycia! B

cérka Karina Szymarniska

Zrédto grafiki: www.pixabay/
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Do ostatnich dni zycia realizowata swoje
pasje: malowata obrazy, uczyta sie jezy-
kéw obcych, duzo czytata, ksztalcita sie.
Tuz przed $miercia dr Izabella Czajkowska
podarowata prof. Krzysztofowi Wronec-
kiemu namalowany przez siebie obraz.
Byta artystyczna dusza...

OD WNUKOW DLA BABCI

Sp. doktor lzabella Czajkowska zostata pochowana
5 czerwca 2020 roku na cmentarzu komunalnym przy
ul. Starobrzeskiej w Brzegu. W Jej ostatniej drodze uczestni-
czyli takze cztonkowie Kota Senioréw DIL we Wroctawiu oraz
SLDIWMW. Mowe pogrzebowa wygtosili: dr hab. Krzysztof
Wronecki, prof. nadzw. oraz dr hab. Barbara Bruziewicz-
Mikfaszewska. Zmarta zegnata Rodzina i ttumy pacjentow.

Wierszem pisane,

bo rymy mam Babciu od Ciebie w genach dane.
Tak wiele podobnych cech ze sobg miatysmy

i moze dlatego catkiem nieZle si¢ dogadywalysmy?
Cho¢ krétki i prosty to tresciwy

i uwierz Babciu, ze prosto od serca - prawdziwy!
Bylas niesamowita i wyjgtkowa -

Twojg osobe najlepiej okreslajg te dwa stowa.
Dogonic¢ Ciebie nietatwo Nam bylo,

weigz w zyciu co$ Ciebie kusito.

Podroze, pisanie i malowanie.

Nowych atrakcji weigz wymyslanie.

Bytas tak zwyczajnie niezwyczajna,

teskni juz za Tobg prawnukéw ferajna.

Myszka z serka biatego?

Potrafitas zrobié cos z niczego!

Czarowalas wszystko — nawet zwykle $niadanie
Twoje gotgbki - to byto moje ulubione danie.
Tort bezowy?

Nie zdgzytam pomysle¢ a juz byt gotowy.

Zawsze elegancko ubrana.

Uczesana glowa.

Nie dziw, ze ludzie mowili:

Wasza Babcia jest jak Krolowa.

Sznur korali i peret nositas na szyi.

Czy to nie bylo pigkne przyjaciele mili?
Dieta, ciggle dbanie o siebie.

Ale kiedy trzeba bylo zakasatas rekawy

i bytas$ dla nas w kazdej potrzebie.
Zostawitas po sobie:

Miliony pigknych wspomnieri

Tysigce fotografii

Setki niesamowitych obrazéw

Drziesigtki wierszy

Ale wiemy, ze wachlarz Twoich umiejetnosci
byt zdecydowanie szerszy.

Mowitas: Wroctaw jak méj drugi dom,
zawsze otuchy mi doda.

I pedzitas do pociggu niezaleznie od tego
jaka byta pogoda.

Bylismy przy Tobie kiedy tylko na to pozwalatas.
Telefony podczas burzy

- wiedzieliSmy jak bardzo si¢ jej batas.

Jako silng kobiete sie nam pokazywatas.
Choc¢ wiemy, ze wiele stabosci miatas.

Nigdy sig nie skarzytas

O wszystkim si¢ domyslalismy

I musze nieskromnie przyznaé, ze nigdy sig nie
poddawalismy.

Kazdy miat swojg role do wykonania

Od zaopatrzenia wody do niezbednych rzeczy do
malowania.

Zawsze Ci sig chciato:

Uczy¢ francuskiego, pisaé, czytaé, malowac, gotowac,
A kiedy trzeba bylo

To i prawnuki pielegnowac.

Skqgd bratas sity? Do dzis zostanie to zagadkg
niematg.

Wiem jedno - we wszystkim staratas sig by¢ dosko-
natg.

Zawsze powtarzatas:

»Trzeba mie¢ zainteresowania i zajecia zeby zy¢”

I tego zdecydowanie moglismy sig od Ciebie nauczyé.
Silna jak skata,

Ale jednoczesnie delikatna i krucha jak kwiat.
Jestesmy dumni jak funkcjonowalas majgc tyle lat.

Moze, ze to koniec jeszcze nie uwierzylismy,

Ale chyba sig po prostu do tego przyzwyczailismy.
Ze zawsze bedziesz.

Tyle razy nas juz nabieratas,

Ale szybko po kolejne dni zycia siegatas.

Nie kazdy zrozumie wigZ jaka nas tgczyla,

ze bytas czescig rodziny, ktéra w ogieri by za Tobg
skoticzyta.

Nie od swieta, nie w weekendy

Tylko kazdego dnia.

Kto dzwonit do Babci?

Kto po Nig podjedzie?

Stychac byto:

Ja, ja, ja.

Zwykle pytanie:

Co bedziesz dzisiaj robita?

W odpowiedzi:

»Mam tyle spraw do zatatwienia Agusiu moja mita”
A ja usta ze zdziwieniem otwieratam,

skgd bratas checi i sily sig zastanawiatam.

W wielu instytucjach si¢ udzielatas i wiele imprez
swojg osobg uswietniatas.

Cho¢ tyle na glowie miatas

to 0 pomoc zawsze w ostatecznosci wotatas.
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Cicho, z boku sobie zylas

Ale wszyscy wiedzieli, ze zawsze dla nas bylas.
I starali sie wyprzedzi¢ Twoj kazdy krok:
Obiadki, zakupy?

Byty.

A teraz nastal mrok.

I cisza.

Brak telefonéw, smsow, zadan do wykonania
Jak miatas w zwyczaju

- bez zbednego wykorzystywania.

Podgzac za sobg nam nie pozwalatas
ulicami Brzegu i Wroctawia

Weigz nam uciektas.

Teraz odpocznij.

Bo napracowatas sie w zyciu

I czuwaj nad nami, tam na gérze w ukryciu.
Pamigc o Tobie bedziemy pielegnowali,

I prawnukom o Tobie ciepto opowiadali.

W ostatniej podrézy Tobie towarzyszymy.

A moze wlasnie pierwszej...?

Nie dowiemy si¢ tego dopoki sami

W nig nie wyruszymy.

Jedno jest pewne.

Nie jestes teraz sama.

Czekali na Ciebie bliscy - Dawid, Twoja mama.
Uslyszysz duzo...

Placzu, lamentu, stow pozegnania.

Za to tam na gorze radosci i cieplego powitania.
Cos sig skoriczylo a cos zaczelo.

Dia nas bezpowrotnie cos wyjgtkowego minelo...
Rozpaczajgc za Tobg jestesmy egoistami.

Ale tak bardzo bysmy chcieli zebys dalej byla z nami.
Ile ja bym dala by widzie¢ Ciebie znow

ile niewypowiedzianych mam w glowie stow.

I czy nie zimno?

Czy nie zimno Ci tam?

Tak mato pozwolilas sobie dac...

Ale juz jest po wigc Aniotom szepnij to,
Ze teskni ktos za dotykiem Twoich rgk.
Kochamy Cig Babciu.

Nie méwimy zegnaj

Tylko do zobaczenia!
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WSPOMNIENIA POSMIERTNE

Czes¢ Jego pamieci!

Prof. dr hab. Witold Knast

Specjalista chirurgii ogdlnej, torakochirurgii i chirur-
gii naczyniowej. Nauczyciel akademicki. Kierownik
Katedry i Kliniki Chirurgii Przewodu Pokarmowego
i Chirurgii Ogdlnej AM we Wroclawiu

6j Ojciec, Witold Knast urodzit sie 17 kwietnia 1933 roku w nie-
Mwielkim miescie Witkowie, niedaleko Gniezna. W 1939 roku

cata rodzina zostata deportowana przez Niemcéw najpierw do
obozu przejsciowego, a nastepnie do Krakowa. Juz po wojnie, w GnieZnie,
ukoniczyt gimnazjum i Liceum im. Bolestawa Chrobrego i zdat egzamin
maturalny. Nastepnie wyjechat do Wroctawia, gdzie rozpoczat studia na
Akademii Medycznej. Studiowat w trudnym czasie lat piecdziesiatych,
sam w obcym miescie.

Po ukoniczeniu studiow w 1958 roku i krotkim okresie pracy w Ktodzku,
powrdcit na wroctawska Akademie Medyczna, gdzie zostat asystentem
w Il Klinice Chirurgii przy ulicy Marii Sktodowskiej-Curie. W tym czasie
jej kierownikiem byt jeden z nestoréw polskiej chirurgii profesor Wiktor
Bross. Klinika byta wiodgcym osrodkiem w Polsce, szczegdlnie w zakresie
kardiochirurgii i torakochirurgii. Po jej podziale na trzy kliniki branzowe,
tato zwigzat sie z Klinika Chirurgii Klatki Piersiowej. Tam pracowat przez
ponad 10 lat, ostatecznie petnigc obowigzki kierownika kliniki.

Ostatnim, a zarazem najdtuzszym rozdziatem jego pracy zawodowej byta
chirurgia przewodu pokarmowego. W Katedrze i Klinice Chirurgii Przewodu
Pokarmowego i Chirurgii Ogolnej przy ulicy Traugutta byt profesorem, a od
1996 roku az do przejscia na emeryture, kierownikiem kliniki.

Tato cate swoje zawodowe zycie zwigzat z wroctawska Akademia Medycz-
na. Tutaj uzyskat tytut doktora nauk medycznych (1968 r., ,Doswiadczenia
nad przeszczepami zylnymi wkasnymi w zakresie uktadu zylnego koriczyn”)
i obronit prace habilitacyjng (1977r,, ,Ocena posredniej rewaskularyzacji
serca z zastosowaniem przeszczepu zylnego” W 1991 roku otrzymat nomi-
nacje profesorska z rak prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej.

Byt bardzo wszechstronnym chirurgiem, specjalista chirurgii ogélnej,
torakochirurgii i chirurgii naczyniowej. W ciagu wielu lat pracy zawodowe;j
interesowat sie szczegdlnie operacjami odtwoérczymi przetyku, tchawicy
i duzych oskrzeli, leczeniem operacyjnym wielopoziomowych niedroz-
nosci tetnic koiczyn dolnych, tetnic krezkowych i nadcisnienia naczynio-
wo-nerkowego, operacjami resekcyjnymi trzustki i watroby, operacjami
odtworczymi w kalectwie drég zétciowych oraz w chorobach nowotwo-
rowych i zapalnych jelita grubego.

W kierowanej przez siebie klinice wprowadzit réwniez chirurgie wol-
nych przeszczepéw przetykowych.

W 1986 roku wykonat pierwsza w Polsce poszerzona resekcje raka
trzustki z jednoczesna resekcja i rekonstrukcja zyt dorzecza wrotnego.

Byt autorem 120 opublikowanych prac naukowych, promotorem 7 prac
doktorskich i opiekunem 3 przewodéw habilitacyjnych, wykfadowca
i nauczycielem akademickim, wyszkolit wielu lekarzy. Brat czynny udziat
w licznych kongresach krajowych i zagranicznych.

Zostat odznaczony Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia Polski,
Ztotym Krzyzem Zastugi, Medalem Komisji Edukacji Narodowej, Medalem
Zastuzony dla Akademii Medycznej oraz Medalem za Zastugi dla Woje-
waddztwa Legnickiego. Otrzymat 4 nagrody ministra zdrowia oraz 11 na-
grod rektora Akademii Medyczne;j.

Chirurgia byta zawodem mojego Ojca, ale byta tez dla niego czyms
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Chirurgia dla mojego Ojca stanowila
zawdd, ale byla tez dla niego czyms
o wiele wazniejszym. Byla wielkg pa-
sjq i istotng czescig jego zycia.

o wiele wazniejszym. Byla wielkg pasja i istotna
czescig jego zycia. Zawsze wykazywat wielka troske
o swoich pacjentow.

Réwniez po przejsciu na emeryture w 2003 roku,
$ledzit nowosci w medycynie, szczeg6lnie w chirur-
gii. Starat sie by¢ na biezaco, czytat ksigzki i czasopi-
sma naukowe. Porzadkowat réwniez wtasne prace,
zdjecia, preparaty.

Byt tradycjonalisty, katolikiem i patriotg. Zawsze
zdecydowanie bronit wkasnych pogladéw, nie godzit
sie na kompromisy dla uzyskania osobistych korzysci.

Poza praca Tato miat tez rodzine, zone Marie oraz
troje dzieci, cérke i dwdch synéw. Bardzo troszczyt
sie 0 nasze wychowanie i wyksztatcenie. Doczekat
sie jednej wnuczki i czterech wnukoéw, a ostatnio
réwniez prawnuka.

W duzym stopniu przyktad mojego Ojca sprawit,
ze ja réwniez zostatem chirurgiem. Ma tez kolej-
nych nastepcéw. Jeden z wnukéw jest w trakcie
specjalizacji z ortopedii, a drugi jest studentem
pierwszego roku medycyny.

Tato, na zawsze pozostaniesz w naszej pamieci. B

Piotr Knast

Fot. z archiwum PK.
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Pani dr hab. n. med. Marzenie Zieliriskiej

wyrazy glebokiego wspdlczucia
z powodu Smierci

Mamy

sktadajg
kolezanki, koledzy oraz wspélpracownicy zespotu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii Dziecigcej
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu

Doktor hab. n. med. Marzenie Zieliriskiej

oraz Mezowi Stanistawowi Zieliriskiemu
kondolencje w zwigzku ze Smiercig

Mamy i Tesciowej
sktadajg
lekarze i pielegniarki z II OITD USK

Z glebokim smutkiem zawiadamiamy,
ze 1 maja 2020 r. zmart nagle w Paryzu

dr Witold Matyszczak
specjalista medycyny farmaceutycznej

18 maja 2020 r. po cigzkiej chorobie zmart we Wroctawiu
lekarz psychiatra

Jan Matyszczak

oddany lekarz, serdeczny przyjaciel,
cztonek Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej

Serdeczne wyrazy wspélczucia
z powodu Smierci Syna i Meza

lek. Elzbiecie Durlik-Malyszczak

oraz catej Rodzinie
sktadajg
zarzqd Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankéw Medycyny Wroctawskiej
oraz Danuta Bujwid

18 marca 2020 roku
zmarta w wieku 80 lat

lek. Barbara Buczytiska

z domu Mazak
lekarz medycyny, specjalista okulista 1 i II stopnia. Absolwentka
Slgskiej Akademii Medycznej w Katowicach z 1964 r. Mieszkata
we Wroclawiu i przez lata pracowala we wroctawskiej poliklinice
MSWIA, po przejsciu na emeryture konsultowata w wielu
wroctawskich przychodniach oraz prowadzita prywatng praktyke.

Zyla pracq i stuzbg pacjentom.

Dr. n. med. Janowi Nienartowiczowi
wyrazy szczerego wspotczucia z powodu Smierci
Mamy

sktadajg
dr n. med. Jan Spodzieja - przewodniczgcy Okregowego Sgdu
Lekarskiego we Wroclawiu, czionkowie OSL, dr n. med. Piotr
Piszko — Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej

DIL, zastgpcy OROZ oraz pracownicy kancelarii OSL i OROZ

Doktorowi Januszowi Cmikiewiczowi

wyrazy glebokiego wspdlczucia

z powodu Smierci
Ojca
sktada dr Zenona Jabloriska
z zespotem Oddziatu Urologii i Onkologii Urologicznej
Dolnoslgskiego Szpitala Specjalistycznego
im. T. Marciniaka we Wroctawiu

Pani dr Justynie Wartacz
oraz jej Rodzinie
najszczersze wyrazy wspotczucia, wsparcia i otuchy
w trudnych chwilach z powodu $mierci

Mamy

sktadajg
dyrekcja i pracownicy Stacji Dializ nr 28 we Wroctawiu

Wiceprezesowi Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
dr. n. med. Piotrowi Knastowi

wyrazy szczerego wspotczucia z powodu $mierci
Ojca
sp.
prof. dr. hab. n. med. Witolda Knasta
specjalisty chirurgii ogélnej, chirurgii naczyniowej
i torakochirurgii,w latach 1996-2003 kierownika Katedry
i Kliniki Chirurgii Przewodu Pokarmowego i Chirurgii
Ogélnej Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu
sktadajg
tgczqgc sie w zatobie
i smutku z Rodzing i Bliskimi
dr n. med. Pawet Wroblewski - prezes Dolnoslgskiej Rady
Lekarskiej, cztonkowie Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
oraz pracownicy biura DIL

Wiceprezesowi Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
dr. n. med. Piotrowi Knastowi
wyrazy szczerego wspolczucia z powodu Smierci
Ojca
sp.
prof. dr. hab. n. med. Witolda Knasta

sktada
zarzgd Lekarskiej Kasy Pomocy Kolezetiskiej

Wiceprezesowi Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
dr. n. med. Piotrowi Knastowi

wyrazy szczerego wspolczucia z powodu Smierci
Ojca
sp.
prof. dr. hab. n. med. Witolda Knasta
sktadajg
zarzqd i cztonkowie Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej
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Naszemu drogiemu Koledze
prezesowi Naczelnej Rady Lekarskiej

prof. dr. hab. n. med. Andrzejowi Matyi
wyrazy szczerego wspolczucia z powodu Smierci
Mamy

sktadajg
dr n. med. Pawel Wroblewski — prezes Dolnoslgskiej Rady
Lekarskiej, cztonkowie Dolnoslgskiej Rady Lekarskiej
oraz pracownicy biura DIL

Z wielkim smutkiem zegnamy naszego Przyjaciela

dr. Jacka Karskiego

Jacku, bedzie nam Ciebie bardzo brakowalo.

Lgczymy sie w bolu z zZong Asig, corkq Julcig
i najblizszg Rodzing

Przyjaciele ze Szczawna-Zdroju,
kolezanki i koledzy — absolwenci AM Wroctaw, rocznik 1989

1 czerwca 2020 roku zasneta w Panu

lek. stom. Izabella Czajkowska

z domu Koperska
o czym zawiadamia pogrgzona w smutku i zZalu
Rodzina

Z glebokim smutkiem i w poczuciu nieodzatowanej straty
przyjelismy wiadomos¢ o odejsciu na wieczny dyzur

lek. stom. Izabelli Czajkowskiej

(z domu Koperskiej)
cztonkini Kota Lekarzy Senioréw DIL we Wroctawiu,
ktéra dostownie i w przenosni opromieniata nasze Zycie
swojg zyczliwoécig i pomimo przeciwnosci losu
zarazala swoim optymizmem.

Rodzinie i Bliskim wyrazy szczerego wspétczucia
sktadajg
seniorzy Dolnoslgskiej Izby Lekarskiej

Z glebokim zalem zawiadamiamy,
Ze 31 maja 2020 r. w wieku 84 lat zmart

dr n. med. Piotr Skwarek

cztonek Dolnoslgskiej Izby Lekarskiej,
absolwent wroctawskiej Akademii Medycznej rocznik 1965

Pogrgzona w smutku
Rodzina

Z ogromnym zalem przyjelismy wiadomos¢
o odejsciu na wieczny dyzur naszej Kolezanki

lek. stom. Izabelli Czajkowskiej

(z domu Koperskiej)
cztonkini Kota Lekarzy Senioréw DIL we Wroctawiu,
wieloletniej sekretarz zarzqdu Stowarzyszenia Lekarzy
Dolnoslgskich i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej,
wspaniatego Czlowieka.

To ogromna strata dla dolnoslgskiej spolecznosci lekarskiej.

Szczere kondolencje skladajg Rodzinie i Bliskim
cztonkowie Komisji Historycznej DRL
oraz czlonkowie Oddziatu Wroctawskiego Polskiego
Towarzystwa Historii Nauk Medycznych

1 czerwca 2020 1. odeszla
sp.
lek. Izabella Czajkowska
nasza nieodzatowana i serdeczna Kolezanka, wieloletni
sekretarz zarzqdu Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankow Medycyny Wroctawskiej, gorliwy lekarz,
wspanialy i uczynny czlowiek.

Izo - dziekujemy za Twojg inspirujgcg obecnos¢ i wkitad,
jaki wniostas do naszego srodowiska.
Zegnamy Cig z ogromnym zalem i smutkiem.
Sktadamy wyrazy wspétczucia Cérkom i Rodzinie.

Zarzgd Stowarzyszenia Lekarzy Dolnoslgskich
i Wychowankdéw Medycyny Wroctawskiej
oraz Danuta Bujwid

Z glebokim zalem informujemy o odejsciu do Pana
naszego Kolegi
sp.
dr. n. med. Piotra Skwarka
Zonie
mgr Wandzie Skwarek

i catej Rodzinie

sktadamy wyrazy szczerego wspétczucia

Kolezanki i koledzy z dawnego
Oddziatu Internistyczno-Kardiologicznego
Dolnoslgskiego Szpitala Specjalistycznego im. T. Marciniaka

Panu dyrektorowi Andrzejowi Martynow
wyrazy glebokiego wspdlczucia z powodu Smierci
Mamy

sktadajg
pracownicy Zespotu Opieki Zdrowotnej
w Swigtej Katarzynie

Zawiadamiamy, ze 22 czerwca 2020 . zmart

lek. pediatra Andrzej Wrzosek

Serdeczne wyrazy wspolczucia
Zonie oraz Rodzinie
sktadajqg
lekarze z Delegatury DIL w Jeleniej Gorze
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KACIK POETYCKI

KORONAWIRUS

Zrédto grafiki: www.
pixabay.com/photos/
feather-3237973/Bru-nO

Tak byto fajnie tak byto sielsko

Jak gdyby w raju, prawie anielsko.
Kazdy przy forsie, byta robota,

W pracy wesofo, w knajpach ciasnota.
Wczasy rodzinne, wczasy dla ludu,

Z gospodarczego polskiego cudu.
Teatry, kina, stadiony, igrzyska
Pitkarskie zawody, wielkie boiska.
Wojaze w kraju i po catym swiecie,
Czegoz ludzie wy jeszcze chcecie?

Gdy petnia szczescia juz byta blisko

To sie przywlekto to wirusisko,

I to nie zwykte, ale krélewskie.
Koronowane ciato niebieskie.

Wirus zartoczny

Catkiem niewidoczny

Przybyt on chyba z samych zaswiatéw
| zrobit z ludzi mase wariatéw.

Cho¢ ludzie majq czotgi i atomy

Jak strzelac do wirusa gdy taki znikomy?
Taki malenki, ze go nie widac

Po co walczy¢, z wirusem sie czubit.
Moze lepiej wirusa polubic.

Zasnij wirusie sobie spokojnie

I nie mysl wiecej z ludzmi o wojnie.

Bo jak sie na ciebie mocno wkurzymy

Ni go ustrzeli¢ ni go zatrzymac?

Narobit zamieszania na calutkim swiecie
Jak sie go pozbyc, tego nie wiecie?

Zrédto grafiki: www.pixabay.com/

To sie od ciebie wnet zaszczepimy. bhotos/corona- 4944191 /mister i

Aby wyjs¢ jakos wiec z tej opresji

Trzeba z nim zawrze¢ pakt o nieagresji Czekamy na Twojq twdrczos¢: redakcja@dilnet.wroc.pl

Reklama

WROCLAW, TEATR POLSKI

NERWICH
NATIREGTW
1WRZESNIA, 6ODZ. 17.30i 20.00

'  NERWICA1D

BILETY: ADRIA-ART.PL | ORGAMIZATOR: TEL. 605 555 G676
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KULTURALNIK LEKARSKI

Nasze recenzje

Kulttralnildlelaiskil

Katarzyna Gawlas, Wielki w6z, NOVEM Kata-
rzyna Gawlas, Krakéw 2020.

iedy entuzjazm nabiera ksztattéw, dzieje sie ma-
B gia. Przychodzi réwniez zwatpienie, ktére szybko

zastepuje pewnos¢, ze wihasnie ta droga jest wia-
$ciwa. Kazda podréz zaczyna sie od pierwszego kroku po-
stawionego po wyjsciu z domu, ale nie kazda konczy sie
powrotem do niego. Kiedy podréz staje sie zyciem, stowo
~dom” nabiera catkiem innego znaczenia. Zamiast czte-
rech $cian, okien i drzwi posiada serce, dusze i bliskos¢
drugiego cztowieka. Czasem dom ma cztery kota i kierow-
nice oraz okna na caty swiat.

Katarzyna wraz z mezem tukaszem w kwietniu 2018
roku rozpoczeli realizacje szalonego, wedtug nich i ich
rodziny, pomystu budowy wifasnego kampera. Plan
stworzenia domu na kotkach zrodzit sie w ich gtowach
kilka miesiecy wczesniej po obejrzeniu na YouTube fil-
mu o zjawisku zwanym ,vanlife” — zyciu w ciggtej podré-
zy i mieszkaniu we wiasnorecznie przerobionym vanie.
Ksigzka Wielki Wéz to opowies¢ Katarzyny o przygoto-
waniach do nowego zycia, o budowie samego kampe-
ra, o trudnosciach, jakie napotkata z mezem w drodze
i przede wszystkim o podrézach Eltekiem, bo tak nazy-
wa swoj nowy dom.

W czasach pandemii podrézowanie pozostaje dla wie-
lu mglistym wspomnieniem. Czytajac o przygodach Kasi
i tukasza, przezywamy wiasny vanlife. Fotel staje sie ka-
watkiem drzewa, ktére przy ognisku tworzy niezwykle
wygodne siedzisko. Kubek parujacej herbaty w reku przy-
pomina otwarty termos na jednym z postojéw w gérach,
a ksigzka zamienia sie w najlepszy przewodnik po Euro-
pie. Autorka podarowata czytelnikom piekng opowiesc
o drodze, wierze, pewnosci siebie, zaufaniu i mitosci. B

Plan stworzenia domu
na kétkach zrodzit sie
w ich gtowach kilka mie-
siecy wczesniej po obej-
rzeniu na YouTube fil-
mu o zjawisku zwanym
Lvanlife”(...).

b oL s
vt

WIELKI WOZ

YouTube:
PodrézoVanie

Instagram:
podrozovanie

Fot. oktadki z archiwum Wydawnictwo Znak

www.podrozovanie.pl
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Andrzej Szczeklik, Katharsis. O uzdrowicielskiej mocy
natury i sztuki, Wydawnictwo Znak, Krakéw. 2009.

szystko ma swoje dwie strony. Ksigzka. Cztowiek. Zy-
Wcie. Sa réwniez dwie strony leczenia: strona pacjenta

i strona lekarza. Majac nadzieje, ze czytelnikowi znana
jest przede wszystkim ta druga, profesor Andrzej Szczeklik napi-
sat ksigzke Katharsis - Oczyszczenie. Kazdy polski student medy-
cyny i lekarz zna dziatalno$¢ tego wybitnego Polaka, nie kazdy
jednak wie, ze oprécz stawnej Interny Szczeklika, profesor napisat
réwniez ksigzki, w ktérych prézno szuka¢ wspotczesnych opiséw
choréb iich leczenia.

Natura i sztuka majg moc uzdrawiania. Profesor Szczeklik na
kazdej stronie swojej ksigzki udowadnia, ze medycyna to dzie-
dzina magiczna, tajemna, zakorzeniona tak gteboko w historii
$wiata, ze nie da sie wrecz oddzieli¢ jej od samej matki natury.
Kazdy rozdziat to opowies¢ o wptywie mitologii, sztuki, wiary
i natury na rozwdj medycyny. Ale to nie wszystko. Profesor opi-
sat réwniez kilka ciekawych wydarzen ze swojego zycia, ktére
nie tylko wptynety na niego, ale i na rozwdj polskiego lecznic-
twa. Katharsis to niesamowita ksigzka petna niezwyktych histo-
rii oraz zyciowej madrosci.

Jednym z najciekawszym elementéw ksiazki jest ,Wstep”, na-
pisany przez samego Czestawa Mitosza. Najwybitniejszy poeta
XX wieku zawart w kilku zdaniach sens Katharsis. Natomiast za-
mieszczone w ksigzce obrazy oraz ilustracje podkreslajg znacze-
nie sztuki w medycynie i wrecz zmuszaja czytelnika do gtebszej
refleksji nad przeczytanym tekstem.

Katharsis to wybitne dzieto literackie lekarza humanisty. Le-
karza, ktory nie boi sie wyzwan. A takim wyzwaniem z pew-
nosciag byto napisanie ksigzki o wptywie sztuki i natury na me-
dycyne w czasie, gdy caty swiat zachwyca sie nowoczesnymi
rozwigzaniami leczenia choréb i drwi z wczesniejszych metod
walki o zdrowie. B

OPRACOWALA
PAULINA GORA

Lekarz, menadzer ochrony
zdrowia. Obecnie jest stu-
dentka dziennikarstwa.

Natura i sztuka majg moc
uzdrawiania. Profesor
Szczeklik na kazdej stronie
swojej ksigzki udowadnia, ' Suceelii

Ze medycyna to dziedzina KRATHARSIS
magicznal(...)

Fot. oktadki z archiwum Wydawnictwo Znak



LITERATURA | MEDYCYNA

RECENZ{)A
Iotra

Nasz kolega prof. Piotr Wiland jest nie tylko znako-
mitym reumatologiem, ale takze zapalonym podr6z-
nikiem. Wybiera miejsca atrakcyjne i trudno dostep-
ne. Kazdorazowo przygotowuje tez relacje filmowa
ze swoich podrézy. Potem, we Wroctawiu, dzieli sie
swoimi wrazeniami z szerokim gronem przyjaciot, do
ktérych mam zaszczyt sie zalicza¢. Niedawno ukazata
sie ksigzka, w ktorej autor opisuje dziesie¢ wybranych

Wik

‘. i
1

eskapad ze swoich 40-letnich wojazy. Za kazdym ra-

Y PROF.
zem wedruje sladami wybitnych osobistosci zwiagza- PIOTR
nych ze zwiedzanym zakatkiem Swiata. WILAND

oczami Zbigniewa Herberta. Autor zafascynowany twdrczoscia poety pi-
sze obszernie o jego problemach zdrowotnych.

Kolejna przygoda zwigzana jest z postacia Axela Munthe, szwedzkiego lekarza
i pisarza, autora dzieta pt. ,Ksiega z San Michele’, ktéra jest jego autobiografia.
Wiekszos$¢ swego zycia spedzit na Capri. Byt lekarzem szwedzkiej krélowej Wikto-
rii Badenskiej. Ta leczyta depresje wielomiesiecznymi pobytami na Capri podczas
okresu zimowego w towarzystwie m.in. swego prywatnego lekarza. Przyjmowata
tam tez liczne koronowane gtowy, stad zycie dr. Munthe byto bardzo interesujace.

Dwa nastepne eseje autor poswiecit spacerom po Lizbonie. W jednym z nich
wedrowat sladami pierwszego portugalskiego laureata Nagrody Nobla w dzie-
dzinie medycyny Egasa Moniza, ktéry opisat metode angiografii. Komitet No-
blowski wyréznit go jednak za bardziej kontrowersyjna dziatalnos¢, a mianowicie
upowszechnienie lobotomii u 0séb z chorobami psychicznymi.

Kolejnym wirtualnym towarzyszem spaceréw po Lizbonie zostat laureat Na-
grody Nobla w dziedzinie literatury José Saramago. Profesor Wiland wykazat sie
dobra znajomoscig utworéw portugalskiego pisarza i poprowadzit nas po uro-
czych lizbonskich knajpkach, gdzie kréluje fado. Stad wtasnie Saramago czerpat
natchnienie do swojej twdrczosci.

Opisane wyzej zakatki Swiata pozostajag w zasiegu naszych mozliwosci po-
drézniczych. Czes$¢ z nas moze poréwnac swoje whasne doswiadczenia z wra-
Zeniami autora. W dalszej czesci ksigzki czeka na nas jednak nieco bardziej juz
egzotyczna wyprawa do Indii. Tutaj autor podaza $ladami charyzmatycznego
indyjskiego przywoédcy, Ojca Narodu, Mahatmy Gandhiego. Profesor Wiland
opisuje problemy zdrowotne Gandhiego i jego gtodéwki. Dzieli sie takze z nami
olbrzymia wiedza dotyczaca historii Indii. Jego relacja stanowi zachete do od-
wiedzenia tego kraju.

Kolejne wyprawy to egzotyka w petnym znaczeniu tego stowa. Wyspy Fi-
dzi na Pacyfiku zaskoczyly naszego kolege ,kava", ktéra ze znang nam uzywka
wspolne ma tylko brzmienie. Kava to napdj przygotowywany z korzeni pieprzu
metystynowego o dziataniu relaksujacym, a jego spozywanie ma charakter ob-
rzedowy juz od tysiecy lat. Co wiecej, do korica XIX wieku wyspiarze uprawiali
kanibalizm. W muzeum mozna oglada¢ buty pastora Thomasa Bakera, ktére po
nim pozostaty, stanowigc Swiadectwo nieudanych préb nawracania tubylcéw
na chrzescijanstwo.

Misja Lambaréné, potozona na terenie dzisiejszego Gabonu w Afryce, sty-
nie z tego, ze kilkadziesiat lat zycia spedzit tam dr Albert Schweitzer. To wtasnie
w tym miejscu petnit postuge medyczng, stworzyt filozofie czci dla zycia, a za
pienigdze otrzymane wraz z Nagroda Nobla zbudowat w 1952 roku w miare no-
woczesny szpital. Ostatecznie zostat tam pochowany. Skromne muzeum przypo-
mina o jego obecnosci w Afryce. Warto zacytowac jednga ze ztotych mysli biatego
doktora:,Czasem Swiatto w nas jest bliskie wygasniecia, lecz rozpala sie na nowo
dzieki przezyciu wywotanemu przez jakiegos cztowieka. Powinnismy z gteboka
wdziecznoscig pamietac o tych, ktérzy wzniecili w nas ptomienie”

Etiopia jest kolejnym miejscem, do ktérego prowadzi nas autor ksigzki. Koja-
rzy nam sie ona na ogét z cesarzem Haile Selassie |, ktérego postac przedstawit
Ryszard Kapuscinski w swojej znakomitej ksiazce ,Cesarz”. Profesor Wiland pisze

Grecja, ktéra przed laty stanowita pierwszy cel podrézy, ogladana jest

o tragicznym koncu cesarza, o gtodzie, z powodu
ktérego zgineto tysigce oséb. Obecnie w Etiopii
wszystko idzie ku dobremu, zakoriczyta sie trwaja-
ca wiele lat wojna z sasiednia Erytreg, a urzedujacy
premier Abiy Ahmed Ali otrzymat, w tym samym
roku co Olga Tokarczuk, pokojowg Nagrode Nobla.

Paragwajskie misje jezuickie ogtoszono w roku
1993 jako Miejsce Swiatowego Dziedzictwa Kultury.
Sa to pono¢ najrzadziej odwiedzane pomniki UNE-
SCO. Autor zwiedzit prawie wszystkie zbudowane
z wielkim rozmachem, ku chwale Bozej, misje, kto-
re zaczety upadac po rozwigzaniu zakonu jezuitéow
w XVIII wieku. Dzisiaj na terenie misji organizuje
sie cykl koncertow muzyki barokowej. Yerba mate,
o ktérej rébwniez wspomina prof. Wiland, to roslina
ostrokrzewu paragwajskiego. Przygotowywana
jest do zalewania naparu niezwykle popularnego
w Ameryce tacinskiej. Picie yerby jest zachowaniem
spotecznym i nalezy do tradycji popotudniowych
rodzinnych (i nie tylko) spotkan. Podobno ma ona
udokumentowane dziatanie lecznicze.

Dziesie¢ esejow ksigzki prof. Piotra Wilanda, ktére
powyzej strescitem, czyta sie z prawdziwa przyjem-
noscia i zainteresowaniem. Autor, notabene btysko-
tliwy erudyta, wzbogaca nasza wiedze podréznicza.
Dociera tam, gdzie nie dotrze Zadna zorganizowana
wycieczka. Kazdorazowo wspomina tez o proble-
mach medycznych wystepujacych w odwiedzanych
miejscach, co czyni omawiang ksigzke szczegdlnie
bliska naszemu lekarskiemu sercu. Gorgco polecam
jako lekture na zblizajacy sie czas wakacji, a prof. Wi-
landowi gratuluje lekkosci pidra i doboru niezwykle
pasjonujacych miejsc swoich peregrynacji. B

dr hab. Krzysztof Wronecki, prof. nadzw.
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SLADAMI WIELKICH UCZONYCH PO KAMPUSIE AKADE

. . .. lica Pasteura dochodzimy do ch
Pandemia koronawirusa zmobilizowata muzea do l |u|_ Marcinkowskiego, gdzie nasze Wci(
wprowadzenia opcji wirtualnych spaceréw. Zainspi- oczy cieszy nowy gmach bibliote- 9

y ki Uniwersytetu Medycznego, i docieramy i intensywne
rowany tym faktem’ ChCQ Was Zaprosic do Spaceru po do ulicy Jana Mikulicza-Radeckiego, jed- profesora dr

starym kampUSie uczelni sladami naSZYCh wielkich nego z najwiekszych europejskich chirur- skiej Rady Le
nauczycieli. Ich tablice znajdujg sie w kampusie aka-  gow. Tutaj przez 15 lat swego pobytu we  kliniki prof.
s s - . . Wroctawiu (w latach 1890-1905) mieszkat w dniuimien
mickim, ktory wsz znamy i pamietamy z cza-
de ¢ t(? y wszyscy amy 1 pa cta yzcza w pieknym pafacyku wraz z rodzing. Bu- rek Zietek, pr
séw studenckich. B dynek zostat zniszczony w ostatnich mie- ka profesora
sigcach wojny przez Niemcéw w trakcie jektantem i\
?:Ifz;zzy ;(jlzisu:;,nz? budowy lotniska na placu Grunwaldzkim. Wysocki z sy
wnatrz zrlmajduje sie po- W tym miejscu znajduja sie obecnie bu- i swietnie w)
tezny granitowy obelisk z na- dynki Uniwersytetu Przyrodniczego. z niewydolnc
pisem ,Millennium Poloniae

1966. Bylismy, jestesmy, be- czniowie prof. Antoniego Falkiewicza, barwn
dziemy” (ryc. 1). Inicjatorem uczelni, ktéry pracowat w tym samym budynku
jego powstania byt Gwczesny niez ufundowac tablice. Profesor Falkiewicz sz
student Wydziatu Lekarskiego kliniki pieszo z Biskupina i o godz. 6.00 rano przyjmow:
Franciszek Cymborski. Spro- zdawatem kiedys o tej porze kolokwium w ramach kar
wadzit wtedy potezny gtaz, limitu nieobecnosci na ¢wiczeniach. Profesor byt zw
ktérego transport ze Strzego- L bardzo dokfadnego badania fizykalnego pacjentéw ina
mia nastreczyt sporo klopo- ' S i e wiat w wiekszosci przypadkéw rozpoznanie. Rozpozna
tow, stawiajac whadze uczelni A 'n:uT;;g'ﬂ“J zaczynato sie od ,Caries dentium. Obesitas alimentaria”.

Fod i Profesor Danuta Knapikowa, jego uczennica, zwrécita
Kliniki Choréb Zawodowych prof. Ryszarda Andrzejaka (
kiewicza), ktéry znalazt sponsora — Hute Miedzi w Legn
w roku 2003 powstata tablica ich wspdlnego nauczyci
kowego modelu samochodu gim rektorem Akademii Medycznej w latach 1954-1957.
z lat przedwojennych, a stu- Vo T LY cy dokonat rektor Leszek Paradowski w obecnosci cérk
diowat dtuzej niz wszyscy jego ' ) znanej dziennikarki Magdaleny Bajer i wnuka profesora
koledzy. Poniewaz byt nieco kolejnego roku dostawat urlop dziekanski tantem tablicy zostat artysta plastyk Jan Wojdyto z Luk
od nas starszy i cierpiat na z przyczyn zdrowotnych, co pozwalato mu  profesoréw odlata w brazie znana pracownia ,Brazart”
chorobe wrzodowa dwunast- korzysta¢ ze $wiadczen stypendialnych Kwiecinskich z Pleszewa. Dzisiaj lekko spatynowane p
nicy, kazdorazowo po oblaniu idogtebnie studiowaé medycyne. B wielkich internistéw spogladaja na nas z ponadczasow:s

przed faktem dokonanym.
Franek byt barwna postacia
zycia studenckiego tamtych
czaséw, posiadaczem zabyt-

Wychodzimy na ulice Pasteura i dochodzimy do budynku
klinik, gdzie na $cianie krélujag podobizny dwéch wielkich
internistéw (ryc. 2). W roku 2001 uczniowie prof. Edwarda
Szczeklika, z inicjatywy prof. Alfreda Goli, ufundowali mu
piekna tablice. Jak wspomina jeden z uczniéw profesora,
przemawiajacy na uroczystosci odstoniecia tablicy 13 grud-
nia, dr Bohdan Storiczewski, w uroczystosci wzieli udziat
m.in. synowie-profesorowie: Andrzej Szczeklik i Jerzy Szcze-
klik oraz cérka profesora Elzbieta Seldinger, pracownik na-
ukowy Uniwersytetu w Nowym Jorku i urzedujacy wéwczas
rektor naszej uczelni prof. Leszek Paradowski.

Profesor Andrzej Szczeklik swoja kariere naukowa rozpo-
czynat we Wroctawiu, byt potem rektorem Akademii Me-
dycznej w Krakowie i przyczynit sie do wiaczenia ,Collegium
Medicum” do Uniwersytetu Jagielloniskiego. Tablice pobto-
gostawit kapelan uczelni ks. J6zef Gruszka. Orkiestra wojsko-
wa zagrata hymn panstwowy i ,Pierwsza brygade” (profesor
brat udziat w obronie Lwowa i wojnie polsko-bolszewickiej).
Tablice zaprojektowat znakomity wroctawski artysta prof. Ja-
cek Dworski z naszej Akademii Sztuk Pieknych.
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Kto nie szanuje swojej przesztosci, ten nie jest godzien szacunku teraZniejszosci, ani praw do przysztosci. J6zef Pitsudski

MICKIM PRZY UL. SKLODOWSKIEJ-CURIE | CHALUBINSKIEGO

odzimy teraz na dziedziniec wewnetrzny kampusu i po 100 m do-
ramy do dawnego budynku Kliniki Reanimacji i Intensywnej Terapii,
Izie spoglada na nas ze Sciany twdrca wroctawskiej anestezjologii
| terapii prof. Antoni Aronski. Inicjatorem powstania tablicy byt uczen
lgor Checinski w czasach swojego urzedowania jako prezes Dolnosla-
karskiej (ryc. 3 i 4). Na zdjeciu widzimy go wraz z dwczesng kierownik
srazyng Durek, ktéra prowadzita uroczystos¢. W odstonieciu tablicy
in profesora 13 czerwca 2013 r. wzieli udziat 6wczesny rektor prof. Ma-
ofesorowie: Bogdan tazarkiewicz, Andrzej Kiibler, Tadeusz Bross i cor-
Aronskiego Matgorzata Lesiak-Karwowska oraz dwoje wnukéw. Pro-
vykonawca tablicy zostat znakomity wroctawski rzeZzbiarz Stanistaw
1em Michatem. Dzisiaj w budynku kliniki znajduje sie nowo powstaty
/posazony oddziat intensywnej terapii przygotowany dla pacjentéw
$cig oddechowa w przebiegu zakazenia koronawirusem. B

(3]

ej postaci naszej
, postanowili réw-
2dt codziennie do
t studentédw. Sam
/ za przekroczenie
lennikiem szkoty
tej podstawie sta-
nie, ktére na ogot

sie do kierownika
nastepcy prof. Fal-
icy. W ten sposéb
ela, ktéry byt dru-
Odstoniecia tabli-
| prof. Falkiewicza,
—- Konrada. Projek-
ina, a tablice obu
Juliusza i Barbary
odobizny naszych
) zyczliwoscig. v

ycho-
dzimy
na ul.

Sktodowskiej-Cu-
rie i pozostajemy
w cieniu prof. Mi-
kulicza-Radeckiego.
U wylotu ul. Cha-
tubinskiego, po jej
przeciwnej stronie,
stoi niepozorny
budynek (ryc. 5),
ktéry stanowit pry-
watng Klinike prof.
Mikulicza-Radec-
kiego. Byta to jak
na owe czasy (prze-
fom XIX i XX wieku)
najdrozsza klinika
w Niemczech. Tu-
taj w styczniu 1905
roku operowany
byt sam Mikulicz-
-Radecki. Stwier-

B APTEKATIER
T'.' t-‘i!'-'-‘l
|

dzono u niego nieoperacyjny rak wpustu
zotadka i kilka miesiecy pdzniej profesor
zmart. Zostat pochowany wraz z rodzing
w Swiebodzicach (ryc. 6) — miasteczku
potozonym nieopodal Petcznicy, gdzie
miat letnia rezydencje (ryc. 7). »
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FELIETONY

racamy jednak na ul. Sktodow-
skiej-Curie. Tam przed budynkiem
Il Kliniki Chirurgii znajduje sie

wspaniata pfaskorzezba poswiecona Mikuli-
czowi-Radeckiemu (ryc. 8). W tym budynku
profesor pracowat przez ostatnie lata swoje-
go zycia. Tutaj wspdlnie ze swoim uczniem
prof. Ernstem Ferdinandem Sauerbruchem
jako pierwsi na $wiecie otworzyli klatke pier-
siowag w komorze podcisnieniowej (operowa-
no wtedy tylko w znieczuleniu miejscowym).
Tablice poswiecong Mikuliczowi-Radeckie-
mu odstonieto 27 maja 1909 r., a wiec 4 lata
po jego Smierci. Przedstawia siedzacego
profesora, na ktérego skron bogini zdrowia
Hygieja wktada wieniec laurowy, czemu przy-
glada sie zyczliwie bogini madrosci Atena.

SILVA RERUM

udziat siostra panujacego w Niemczech cesarza Wilhelma Il, ksiezna

Sachsen-Meiningen, kilku innych ksigzat Rzeszy, burmistrz Wroctawia
oraz rektor uniwersytetu. Chor katedry wroctawskiej wykonat psalm ,Boze, ktére-
go gteboko w sercu nosze". Obecny na uroczystosci baron Furth, burmistrz Czer-
niowiec - rodzinnego miasta Mikulicza-Radeckiego — powiedziat: ,Austriacy s
dumni, ze po raz pierwszy wystawiono pomnik Austriakowi”. Plaskorzezbe wyko-
nat Artur Volkmann. Dzisiaj jest to jedyny pomnik z przedwojennego Wroctawia,
ktory przetrwat do naszych czaséw.

Tuz obok, na scianie budynku kliniki, znajduje sie tablica poswiecona prof.
Wiktorowi Brossowi (ryc. 9). To w tym budynku rodzita sie po wojnie polska kar-
diochirurgia. Tutaj w roku 1958 prof. Bross, jako pierwszy w Polsce, w hipotermii
zamknat u dziecka ubytek miedzyprzedsionkowy, a w roku 1961 w krazeniu po-
zaustrojowym zoperowat dziecko z ubytkiem miedzyprzedsionkowym i miedzy-
komorowym.

Na dzisiaj wystarczy, a w nastepnym numerze pokaze Wam, co kryja wnetrza
naszych zaktadow i klinik.

Ods’toniecie tablicy miato niezwykle uroczysty charakter. Wzieli w nim

Wasz Bywalec

Tuz obok, na scianie budynku
kliniki, znajduje sie tablica
poswiecona prof. Wiktorowi
Brossowi. To w tym budynku
rodzita sie po wojnie polska
kardiochirurgia. Tutaj w roku
1958 prof. Bross, jako pierwszy
w Polsce, w hipotermii
zamkngt u dziecka ubytek
miedzyprzedsionkowy,

aw roku 1961 w krqzeniu
pozaustrojowym zoperowat
dziecko z ubytkiem
miedzyprzedsionkowym

i miedzykomorowym

Zapiski emeryta

Fot. zarchiwum autora
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— Zaczeli juz powracac z Dalekiego Wschodu nasi le-
karze. Wielu z nich poszukuje pracy. Natomiast wiele
miast, osad, fabryk i t. p. pozbawione jest dzi$ lekarzy.
Dla utatwienia wzajemnego porozumienia kancelarya
Towarzystwa Higienicznego (Krak. Przedm. 66, otwarta
od 10 %2 do 3 we wszystkie dnie powszednie) przyjmuje
adresy zaréwno miast i instytucyi, potrzebujacych leka-
rzy, jak i lekarzy, poszukujacych pracy. Pozadane sa od
miast i instytucyi: oznaczenie wysokosci pensyi i sta-
tych dochodéw; wiadomos¢, czy lekarze beda korzy-
stali z bezptatnego mieszkania, opatu, $wiatta; podanie
odlegtosci od najblizszej stacyi kolejowej i najblizszych
lekarzy; nazwisko poprzedniego lekarza; liczba recept,
wydawanych rocznie przez miejscowg apteke. Od leka-
rzy pozadane sa wiadomosci: w ktérym roku i uniwer-
sytecie ukonczyt nauki lekarskie; gdzie i w jakiej specy-
alnosci poprzednio pracowat; czy jest zonaty, czy tez
bezzenny (ze wzgledu na mieszkanie.) Uprasza sie inne
pisma o powtdrzenie tego zawiadomienia.
~Medycyna” 1906, XXXIV, 59

excerpta selegit
Andrzej Kierzek
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Skok wzwyz

Epidemia wirusa w koronie spowodowata, ze stoczylismy sie w duzy dotek (zdro-
wotny, ekonomiczny, spoteczny itp.). Ale nawet dzieci wiedzg, ze z dotka trzeba sie
wygrzebad, a najlepiej wyskoczy¢ i klasngcé.

Btyskawicznie przyspieszyty prace biotechnologiczne nad wirusami, internet jest
wrecz zalany tysigcami prac naukowych z dziedzin teoretycznych, jak réwniez rozny-
mi modelami terapii. Znaczacego przyspieszenia dokonata telemedycyna - zdalne
monitorowanie pacjentéw, porady przez telefon realizowane przez wiekszos¢ przy-
chodni, wystawianie e-recept (a ile byto obaw i protestéw z tego powodu!). Odswie-
zono zalecenia sanitarno-epidemiologiczne, ktére niestety w wielu osrodkach byty
traktowane z przymruzeniem oka... Okazato sie, ze malutkie robaczki (wirusy, bakte-
rie) jednak istnieja i potrafig obezwtadni¢ nawet ogromny lotniskowiec.

Okazato sie — w co wiele 0séb juz zwatpito - jak istotne sa dyscyplina spoteczna,
przestrzeganie regut zachowania sie w przestrzeni domowej, sklepowej, miejskiej
i miedzypanstwowej.

Konieczne sg wieksze naktady na ochrone zdrowia. ,Nagos¢ chorego kréla” zobaczyty
nawet te kraje, o ktorych myslelismy, ze ich system i zasobno$¢ medyczna stojag na naj-
wyzszym poziomie. Moze w naszej konstytucji nalezatoby zapisa¢ — patrzac na dyscypli-
ne informatyczna Chin, Korei Potudniowej i Japonii — koniecznos¢ posiadania przez kaz-
dego obywatela smartfona (!) monitorujacego jego parametry zyciowe (bo dane doty-
czace tego, gdzie jest, co kupuje, co mysli, z kim sie spotyka juz w tej chwili sg dostepne).

Czy to bedzie skok wzwyz?

dr Jozef emeryt



ROZRYWKA

CZAS NA RELAKS

Litery z pdl oznaczonych cyframi od 1 do 7 utworza rozwiagzanie (hasto medyczne). Hasto prosimy przesta¢ na adres pocztowy
lub e-mailowy: redakcja@dilnet.wroc.pl do 20 sierpnia 2020 r. z dopiskiem na kopercie lub w temacie wiadomosci elektronicz-
nej,Krzyzéwka - nr 7-8/2020".

Wsréd autoréw prawidtowych rozwigzan rozlosujemy trzy nagrody ksigzkowe (prosimy o podanie adresu do wysytki). Nazwiska
nagrodzonych zostang opublikowane w nr 9/2020 ,Medium’”, Zyczymy udanej zabawy!

PEKNIECIE NASKORKA | WTR [y | ZSPOENL- —v —v , Y cewioise. PRIEMYSEO-
W KACIKU UST JGIAURA" IVGNY 740- | POJEMNIK 24 GODZINY 7 GORASIE HRAIOZER SPIS, LSTA \ WA
KOBIETA WYKONUJACA f Paroua Z0NYZ 9 WY-| NASMIECI ODMIANA NIEZEIDZIE 7 oukt | PRZEEOZONY ZYDOWSKIE) DZIELNICA
ANALIZY MEDYCINE LUB AKTORA KONAWCOW JABEONI GMINY WYZNANIOWE) WARSZAWY
Nk 0scio] ¥ v v v v popszeR| v
RIENACH GIR ), rred @
i L PAPRYKI
NOSA | UsZU /
ZGROMADZE- JAPONSKI
NE BiSKUPOW™ RUNEK [
MIEISCE
f iy 2
BEOTNISTA
Lo A JADLODAINIA D>
... SKECZOW BABIE
aicHo LaTA P> HECACYCH JESIENIA
DOCIEKANIE P> v
CHOROBA IASLEPIENIE
r el g WinoicGi ]
GRECKIE)
‘ ¢ v Y [ paiswoz
SOLINASU WARZYWO. | WIADECTWO | TAIANDYK B g I 8 JEG0
R%D;})NOV[I;% NA BARSICZ TE'%?I’:‘TI%IH UDZIEA JEZIORO BE%I‘{IAEWMIE
DOROWE : IMIE SANTOR
KREDYTOW
v v v v v i v
T o SToLICA DOWCIP,
r 4 NA KORSYCE o PERU KAWAE
BOGACZ v \ 4 \ 4
TNAK_ oA L KOMPOZYCA .
WYSOKOSCl P> 0GRODOWY PLASTYCZNA
DZWIEKU 3
LN
NAUCZYCIEL: ¢
STRUS 7 AGATA
K srok. > AUSTRALLISKIP wzesy P>
CHOWSKA
DO e i
STt W RZE- RELSLRA P> wosck- >
COYWISTOSCI SKARU
ORGANIZAGA ¥
Qs
L WALZAA O GHOSKOBEY P> STTUKI
NIEZALEZNOSC TEATRALNEJ
BASKONI

Rozwiagzanie krzyzéwki z,Medium” 6/2020: TYMOZYNA

Z grona Czytelnikéw, ktorzy nadestali prawidtowe rozwigzania, wylosowane zostaty:

1. Agata Dymata z Zabkowic Slaskich, 2. Kazimierz Wozniak z Goliszowa, 3. Ewa Motyka z tagowa.
Wylosowanym lekarzom-szaradzistom gratulujemy!

Nagrodami sa ksigzki, ktére przeslemy poczta.

GLUPIA JESTES..

PANIE DOKTORZE, JAKIS
BOCIAN PRIYNOS! !

ANTYSICLEPYONKOWIEC CHCIAL-
BY TASICZEPIC SIE PRZECIWKO
¥ SICIEPIONKOM.... ==

DUIECI INAJDUE
SIE W KAPUSCIE...

Mirostaw
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BIURO DIL

pon. ér. pt. 8.00-15.30, wt. 8.00-16.30
czwartki w godz. 8.00-17.00
50-077 Wroctaw, ul. Kazimierza Wielkiego 45
Dyrektor
mgr Maria Danuta Jarosz, tel. 71 798 80 90
Sekretariat
inz. Magdalena Smolis - specjalista
tel. 71 798 80 50, fax 71 798 80 51
mgr inz Dorota Flak - starszy specjalista,
tel. 71798 80 54
mgr Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista,
tel. 71798 80 52
Ksiegowos¢
mgr Urszula Majchrzak - zastepca dyrektora Biura
DIL ds. finansowych - tel. 71 798 80 87
mgr Halina Rybacka - starsza ksiegowa, tel. 71 798 80 70
mgr Katarzyna Nowak — ksiegowa, tel. 71 798 80 72
Sktadki na rzecz I1zby
Agata Gajewska - starszy specjalista, tel. 71 798 80 65
Jolanta Kozikowska - starszy referent, 71 798 80 83
Komorka ptacowo-kadrowa
mgr Joanna Manturzyk - kierownik, tel. 71 798 80 73
mgr Agnieszka Jamroziak - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 88
Komisja: Stomatologiczna, Historyczna
i Kultury, Finansowa, Rewizyjna
Posrednictwo pracy
mgr Agnieszka Jamroziak - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 88
Rejestr Lekarzy i Prywatnych Praktyk Lekarskich
Krystyna Popiel - p.o. kierownik rejestru
. tel. 71 798 80 55,

Joanna Zak - starszy specjalista, tel. 71 798 80 60,
Matgorzata Kubarycz-Hoszowska - specjalista,
tel. 71 798 80 61,
mgr Izabela Muzyka - referent, tel. 71 798 80 61,
mgr Agata Sobariska - starszy specjalista, tel. 71 798 80 82,
Paulina Mostek - starszy referent, tel. 71 798 80 57
Konkursy
Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 52
Lekarska Kasa Pomocy Kolezeniskiej
Ewa Swierska - specjalista, tel. 71 798 80 71
wtorek, sroda 8.00-14.00; czwartek 8.00-16.00

. Konto Kasy Pomocy Kolezenskiej
BGZ O/Wroctaw 64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Whptaty i wyptaty
Ewa Swierska — specjalista, tel. 71 798 80 67
poniedziatek, sroda, pigtek 8.00-13.30
wtorek 8.00-14.30, czwartek 8.00-15.00
Komisja Ksztalcenia Lekarzy i Lekarzy Dentystow
e-mail: komisja.ksztalcenia@dilnet.wroc.pl
Patrycja Malec - starszy specjalista, tel. 71 798 80 68
poniedziatek-pigtek 8.00-15.00
Kursy do stazu podyplomowego
mgr Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista,
tel. 71798 80 52
Komisja Bioetyczna
mgr Aneta Walulik - starszy specjalista, tel. 71 798 80 74
Zespot Radcow Prawnych
koordynator zespotu: mec. Beata Kozyra-tukasiak
poniedziatek-sroda 13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska, tel. 71 798 80 62
$roda, piatek 9.30-13.00; wtorek, czwartek 10.30-14.00
Biuro Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
mgr Ewa Bieloriska - kierownik, tel. 71 798 80 77,
Anna Pankiewicz - starszy referent, tel. 71 798 80 78,
Marzena Majcherkiewicz - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 76
Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel - kierownik,
Patrycja Muszynska, tel. 71 798 80 79
Informacja o ubezpieczeniach
Renata Czajka - starszy specjalista, tel. 71 798 80 66,
Jolanta Kowalska-J6zwik - referent, tel. 71 798 80 58
Informatycy
inz. Wiktor Wotodkowicz, tel. 71 798 80 84
Michat Waszak, tel. 71 798 80 85
Filie biura w delegaturach
Wroctaw
wiceprezes DRL ds. Delegatury Wroctawskiej
Bozena Kaniak, czwartek, 16.00-17.00
Jelenia Géra
Przewodniczaca Delegatury Jeleniogérskiej
Barbara Polek
wtorek 10.00-11.30
Wojewodzki Szpital w Jeleniej Gorze
ul. Ogirskiego 6, | pietro, pokdj 233
Eugenia Serba - starszy referent, tel./fax 75 753 55 54
poniedziatek, wtorek, pigtek 10.00-13.00
sroda, czwartek 11.00-15.00
e-mail: dil_jeleniagora@dilnet.wroc.pl
Watbrzych
Przewodniczaca Delegatury Watbrzyskiej
Dorota Radziszewska
wtorek 15.00-16.00
ul. Moniuszki 1/1, 58-300 Watbrzych
Beata Czotowska - specjalista, tel. 74 665 61 62
poniedziatek-czwartek 9.00-17.00, pigtek 9.00-13.00
e-mail: dil_walbrzych@dilnet.wroc.pl
Legnica
Przewodniczacy Delegatury Legnickiej
Ryszard Kepa, wtorek 15.00-16.00
pl. Stowianski 1, 59-220 Legnica, tel. 76 862 85 76
e-mail: dil_legnica@dilnet.wroc.pl
Krystyna Krupa - specjalista
pon.-pigtek, 8.00-15.00, wtorek 8.00-16.00
Stowarzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich
i Wychowankéw Medycyny Wroctawskiej
Danuta Bujwid - specjalista, tel. 71 344 68 28

OGLOSZENIA DROBNE

ZATRUDNIE
@ Nowoczesne Centrum Stomato-
logii ,YesDent” zatrudni lekarzy sto-
matologéw - Wroctaw, tagiewniki,
Nowa Ruda. Oferujemy atrakcyjne
warunkifinansowe, najnowszy sprzet
(tomograf, mikroskop), duzy komfort
pracy oraz mitg atmosfere. Pacjenci
tylko prywatni. Zapraszamy do kon-
taktu - e-mail: biuro@yesdent.pl,
tel. 604 44 97 43.
@ Specjalistyczny Szpital w Brani-
cach zatrudni: lekarzy specjalistéw
psychiatréw, lekarzy w trakcie spe-
cjalizacji lub chetnych do specjali-
zacji w psychiatrii, lekarza interni-
ste oraz lekarza rehabilitacji me-
dycznej. Oferujemy bardzo dobre
warunki ptacowe oraz mieszkanie
stuzbowe. Kontakt tel. 77 403 43 07
lub e-mail: sws.kadry@op.pl.
@ Dobrze prosperujacy gabinet stoma-
tologiczny w petniwyposazony w Biela-
wie (woj. doInoslaskie ok.50 km od Wro-
ctawia) szuka do wspétpracy lekarza
stomatologa. Gabinet spetnia wszyst-
kie wymagania sanitarneiNFZ, posiada
RTG, parking. Pacjenci prywatni i NFZ.
Warunki wspotpracy do uzgodnienia,
tel. 606 389 130/509 731 300.

@ Centrum Stomatologiczne ,Kli-
nika Usmiechu” w Brzegu Dolnym
poszukuje do wspo6tpracy ambitne-
go stomatologa. Bardzo dobre wa-
runki, mikroskop zabiegowy, RTG,
panorama. Praca na cztery rece. Pa-
cjenci prywatni, petne grafiki. Osoby
chetne prosimy o przestanie CV na
adres: klinika.usmiechu@gmail.com
(tel. 790 568 005).

®NZOZ Centrum Ustug Stoma-
tologicznych w Miliczu zatrudni
lekarza stomatologa (praca dwa
razy w tygodniu). Mile widziani za-
réwno poczatkujacy dentysci, jak
i z dtugim stazem pracy (emery-
towani dentysci). Warunki zatrud-
nienia do uzgodnienia. Kontakt
tel. 600 968 742.

@ Centrum Stomatologiczne Omni-
dent w Twardogdrze podejmie wspot-
prace ze stomatologiem. Gabinet w po-
blizu Wroctawia. Doskonate wyposaze-
nie,RTGprzy unicie, pracanaczteryrece.
Mozliwos¢ rozwoju. Pacjenci w ramach
NFZ i prywatnie. Swietne warunki pta-
cowe. Swoje CV prosze przestac na ad-
res:omnident.twardogora@gmail.com
(tel. 604 500 967).

@ Wojewodzki Szpital Specjalistycz-
ny im. $w. Jadwigi, ul. Wodociggowa
4 w Opolu zaprasza do wspotpracy:
LEKARZY specjalistow lub w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychiatrii
dorostych, dzieci i mtodziezy oraz
neurologii. Zapraszamy réwniez le-
karzy chcacych rozpocza¢ ksztatce-
nie w tych dziedzinach. Oferujemy
mozliwos¢ zatrudnienia na umowe o
prace lub kontrakt. Szczeg6towe in-
formacje: Dziat Kadr, tel. 775 414 243.

INNE
@ LUBIN - wynajme dobrze wy-
posazony, prosperujacy gabi-
net stomatologiczny. Kontakt
tel. 609 967 070.
@ Nowoczesny, zaciszny, $wietnie
wyposazony gabinet stomatologicz-
ny w centrum Wroctawia wydzierza-
wie dwa razy w tygodniu sympatycz-
nemu lekarzowi (lekarce). Mozliwo$¢
przejecia praktyk, tel. 603 260 893.
& Sprzedam kompletne wypo-
sazenie gabinetu ginekologicz-
nego: USG, fotel, narzedzia, szafki
itd. Trzeba kupic¢ catos¢. Wroctaw,
kom. 887 420 840.

GLOGOWSKI SZPITAL POWIATOWY

- dowolna forma zatrudnienia,
« duze mozliwosci rozwoju zawodowego.

SP.Z 0.0. W GLOGOWIE
pilnie zatrudni

LEKARZY SPECJALISTOW W DZIEDZINIE:

» medycyny ratunkowej (i innej) do pracy
na SOR w Gtogowie,

« pediatrii (O/Pediatryczny i O/Neonatolo-
giczny)

- ginekologii i potoznictwa,

« chirurgii ogodlnej,

« anestezjologii i intensywne;j terapii,

« internistow,

« lekarzy rodzinnych do pracy w POZ
w Glogowie.

Zapewniamy:
« atrakcyjne warunki ptacowe,

Posiadamy réwniez wolne miejsca na szko-

lenie specjalizacyjne lekarzy w trybie rezy-

dentury, w kierunku:

« Oddziat Neurologii i Leczenia Udarow
Moézgu,

« Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy,

« Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycz-
nej.

KONTAKT:

Gtogowski Szpital Powiatowy Sp. z 0.0.
w Glogowie

ul. T. Kosciuszki 15, 67-200 Gtogow

tel. 76 837 33 29

kom. 609 457 199

fax: 76 837 33 77

NOWI DOKTORZY

Uchwata Rady Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Sla-
skich we Wroctawiu 4 czerwca 2020 . stopien
naukowy doktora habilitowanego w dzie-
dzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki medyczne uzyskali:
1.dr Anna Medynska,

2.dr Wiktor Urbanski.

Uchwatg Rady Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw
Slaskich we Wroctawiu 4 czerwca 2020 r.
stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk

medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie
nauki medyczne uzyskali:

1.mgr Dorota Bartoszek,

2.mgr Dagna Rukasz.

Uchwatg Rady Dyscypliny Nauki Medyczne
Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw
Slaskich we Wroctawiu 4 czerwca 2020 r.
stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie
nauki medyczne uzyskali:

1.lek. Siddarth Agrawal,

2.mgr Zaneta Kopacz.
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Najlepsze poradniki
dla wrazliwych,
analizujacych bez konca
i tych, ktérzy odczuwajg
lek spoteczny

Terminy dyzuréow

Prezes DRL Pawet Wréblewski
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 Swietkowska,
czwartek, 12.00-16.00
Wiceprezes DRL ds. ksztatcenia Andrzej Wojnar, przyjmuje
po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem
Wiceprezes DRL i przewodniczaca Delegatury Wroctawskiej
Bozena Kaniak, czwartek, 16.00-17.00
Sekretarz DRL Matgorzata Niemiec, czwartek, 15.15-16.00
Skarbnik Ryszard Jadach
Przewodniczacy Komisji Etyki DRL
dr n. med. Jakub Trnka, czwartek, 15.00-16.00
Pelnomocnik ds. zdrowia lekarzy
i lekarzy dentystow
lek. Aleksander Btaszczyk, tel. 603 877 518
Delegatura Jelenia Géra
Przewodniczaca Barbara Polek, wtorek 10.00-11.00
Delegatura Legnica
Przewodniczacy Ryszard Kepa, wtorek, 15.00-16.00
Delegatura Watbrzych
Przewodniczaca Dorota Radziszewska,
wtorek, 15.00-16.00
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Piotr Piszko, wtorek, 10.00-12.00
Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Jan Spodzieja, czwartek, 11.00-13.00
Dyzur RODO i ws. EDM
inz. Maciej Koziejko w kazdy drugi i czwarty wtorek
miesigca od godz. 14.00 do godz. 18.00
Kontakt do specjalisty: kom. 607 505 694

Podziekowania

W imieniu naszej rodziny chciatam z catego serca podzigkowac
wszystkim Panstwu z Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej we Wrocta-
wiu za ciepte stowa i wszelkie duchowe wsparcie w tych trud-
nych dniach po $mierci mojej Mamy $p. Izabelli Czajkowskiej
z d. Koperskiej oraz za udziat w uroczystosci pogrzebowych.
Pozostanie Ona na zawsze w naszych sercach. Dziekuje bardzo.

Karina Szymarniska
OO0

Pragne wyrazi¢ ogromng wdzieczno$¢ catemu personelowi le-
karskiemu, pielegniarskiemu oraz pomocniczemu, pracujace-
mu w DCTK z Krajowym Bankiem Dawcéw Szpiku na oddziale
Hematologii(ul. Grabiszyriska 105 we Wroctawiu), a w szcze-
g6lnosci lekarzowi prowadzacemu Pani dr n. med. Marioli
Sedzimirskiej. Dziekuje za profesjonalizm, zaangazowanie,
leczenie, opiekuncze podejscie do chorego oraz empatie pota-
czona z wysokiej klasy etyka. Przede wszystkim jednak dzieku-
je za bycie cztowiekiem o wielkim sercu, za opieke i troske, jaka
otaczata Pani mojego $p. meza Jerzego Wtadyczka. Zapewnita
Pani warunki, ktére umozliwity godne pozegnanie meza. Je-
stem bardzo wdzieczna, dziekuje za wszystko.
Z wyrazami uznania i szacunku,

Maria Whadyczka z rodzing

Zrédio grafiki: www.pixabay.com/photos/flowers-1335636/callumramsay
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Sedymentacyjny separator amalgamatu METASYS ECO Il

Najwy#sza nlezawodnost

Separotor osaddw ECO Il nie wymaga fadne] technologil zatqczania | monitorowanio.

Takie rossigzanie rwisksza bezpieczenstwo driafania | umodliwia nieprzerwana prace

w trybie claglym.

Idealny wynik

Zaprojektowana technologla sedymentac)i umodiiwia esiggnigcie separacji .

na poziomie 83,3%.

Prosta, szybka instalacja SAES
Polgczenie ¢ systemem cdsysania w gabinetach stomatalogicznyeh nastepuje Mikrosilniki HIN
nieznacznym nakladem czasowym. Urzadrenie ECO Il modna zalnstalowat painie), ELMEDEQ

do ju? istniejacego centralnego systemu odsysania.

Konserwacja | serwis mgr ink. Marin Biatek
Separatory osaddw nie wymagalq 2e waghypdu na swij sposdb funkcjonowania (brak 601 058 819
elekironicznych elementow) konserwacjl. Jedynie konieczne jest coroczne dokonanie

wymiany zbiomika. Ewentualnke taka rmiann jest konleczna, gdy separator amalgamaty

iest w 100% pelny. Inne prace konserwacving | serwisowe nie sa konieczne,




