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Komentarz aktualny

C: zwartek, 23 czerwca 2022 roku zostanie zapisany
w historii naszego samorzadu ztotymi zgtoskami.
Tego dnia w sposéb symboliczny zakonczylismy
trwajacy trzydziesci lat proces lokowania siedziby naszej
izby w prestizowym, historycznym, symbolicznym wrecz
dla srodowiska lekarskiego miejscu Wroctawia. Oficjalne zakonczylismy
ostatni jego etap: rozbudowe i modernizacje zabytkowego Patacu hrabiny
Fryderyki von Proskau przy ul. Kazimierza Wielkiego 43, ktéry przytaczony
do Patacu Selderéw z ul. Kazimierza Wielkiego 45 powiekszyt zasoby loka-
lowe Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej, a kolejny wroctawski, zabytkowy pa-
fac odzyskat swdj blask dzieki lekarskiemu samorzadowi. Tradycyjnie juz
w obecnosci zaproszonych gosci, tuz przy wejsciu umiescilismy kapsute
czasu z listem upamietniajagcym nasz ostatni proces inwestycyjny, zdje-
ciem Dolnoslaskiej Rady VIII kadencji, zjazdowym, podsumowujacym ka-
dencje numerem ,Medium”i naszym samorzadowym znaczkiem. Uroczy-
Scie przytwierdzona tablica pamigtkowa tym razem ma forme ztotej ptyty,
nawigzujacej do wystroju naszej nowej restauracji,,Golden Records Club”.
Najwiecej pochwat zebrat oczywiscie kierujacy zespotem ds. budowy Kol.
Piotr Knast, ktéry w niezwykle ciezkim, pandemicznym okresie czesto
sam musiat prowadzi¢ trudne rozmowy z wykonawcami prac remonto-
wych i podejmowac decyzje zwigzane z budowa. Mam nadzieje, ze Ztota
Kielnia, ktérg otrzymat na pamiatke czterech niemal lat pracy, bedzie mu
przypominata jedynie dobre chwile.

Andrzej Wojnar, nasz wieloletni szef i wiceprezes uswiadomit wszystkim,
ze tak naprawde zakonczylismy proces o wiele dtuzszy i bardziej skompli-
kowany, niz sam remont budynku. W roku 1958 wroctawskie wtadze miej-
skie przeznaczyty zniszczony obiekt Patacu Selderéw na przyszl siedzibe
powstatego w maju roku poprzedniego Stowarzyszenia Lekarzy Dolno-
$laskich, ktére w sposdb symboliczny przejeto role izb lekarskich po ich
likwidacji przez wiadze komunistyczne. Odbudowany sitami srodowiska
lekarskiego patac zostat, niestety, w roku 1964 wrogo przejety przez re-
zimowy Zwigzek Zawodowy Pracownikéw Stuzby Zdrowia, ktéry w 1983
roku wiaczony zostat w sktad Federacji Zwigzkéw Zawodowych Pracowni-
kéw Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej. Na fali przemian ustrojowych
przetomu lat 89/90 udato sie reaktywowac zlikwidowane przez wtadze ko-
munistyczne w roku 1964 Stowarzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich i przeja¢
od Federacji sam Patac Selderéw, cho¢ od lat byt juz potaczony funkcjonal-
nie z Patacem Fryderyki von Proskau. Wtedy juz rozwazano przekazanie
odzyskanego obiektu odradzajagcemu sie samorzadowi lekarskiemu, a na
czele Stowarzyszenia w 1992 roku stanat nawet Wiodzimierz Bednorz,
przewodniczacy Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej. Niestety, wtedy sie to nie
udato. Dopiero w wyniku pézZniejszych negocjacji i dziatan dokonat tego
w roku 2007 kolejny przewodniczacy Dolno$laskiej Rady Lekarskiej — An-
drzej Wojnar. Miatem zaszczyt kierowac zespotem rozbudowujacym ten
obiekt, ale juz w trakcie prac remontowych fakomym wzrokiem patrzy-
fem na budynek obok. Zadania izb, a wiec i potrzeby lokalowe rosty, trud-
no byto pracowac jedynie z podrecznym archiwum, rosta rola spoteczna
i medialna naszych organéw odpowiedzialnosci zawodowej, a niewielka
restauracja w podziemiach, bez odrebnego wejscia nie byta funkcjonalna.
Ostatecznie w 2017 roku udato sie dokupi¢ takze Patac hrabiny Frydery-
ki von Proskau i dopeic¢ historycznej sprawiedliwosci: oba budynki sg
znowu potaczone i mam nadzieje, ze beda dobrze stuzy¢ naszej lekarskiej
spotecznosci juz zawsze. W nowej czesci ulokowat sie Okregowy Sad Le-
karski, nasze wydawnictwo i redakcja gazety,,Medium”, archiwum oraz na-
sza restauracja, nawiazujaca do wieloletnich, gastronomicznych tradycji
tego miejsca, a do tego nigdzie niespotykana, autorska ,Golden Records
Club” I na tym przedwakacyjny wstepniak zakoncze, bo ten lokal trze-
ba odwiedzi¢ osobiscie — pisanie o jego walorach i genezie, to temat na
osobna opowies¢. Lepiej przekonajcie sie sami!

A w srodku numeru fotorelacja z uroczystego zakonczenia prac bu-
dowlanych. =

R

Fot. z archiwum PW.
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Zrddto grafiki: www. pixabay.com/photos/analysis-biochemistry-biologist-2030266/kkolosov

» POLSCY NAUKOWCY OPRACOWALI
CELOWANA TERAPIE AUTYZMU

Naukowcy z Instytutu Biologii Do$wiadczalnej im. M. Nenckie-
go PAN opracowali celowana terapie autyzmu, a ich odkrycia
opublikowano w amerykanskim czasopismie naukowym Mo-
lecular Psychiatry.

Objawy autyzmu rdznia sie od siebie postacia i nasileniem,
€0 znaczaco utrudnia opracowanie skutecznych terapii. Polscy
naukowcy postanowili spojrze¢ na zaburzenia ze spektrum au-
tyzmu inaczej niz dotychczas. - Kazdy cztowiek jest inny, nie
istnieje tu jeden uniwersalny model. By odpowiedzie¢ w petni
na dany problem w funkcjonowaniu pacjentéw potrzebne s
rozwigzania terapeutyczne,szyte na miare” - ttumaczy dr Alicja
Puscian, pierwsza autorka artykutu.

Naukowcy przeprowadzili eksperymenty na mysim modelu
autyzmu - zwierzeta te, podobnie jak ludzie, lubig cukier. My-
szy zostaly zmodyfikowane genetycznie, aby miaty wyciszona
wersje genu FMR1. Takie gryzonie wykazaty petne spektrum
zaburzen autystycznych i nie produkowaty biatka FMRP, ktére
peni funkcje regulatora innych enzyméw. W eksperymencie
gryzon mégt wybra¢ pomiedzy dwiema butelkami: zawiera-
jaca czysta wode lub zawierajaca roztwér cukru. Myszy bez
mutacji szybko uczyly sie, gdzie znajduje sie ta druga, atrak-
cyjniejsza woda. Myszy, ktérym brakowato biatka FMRP, uczyty
sie tego znacznie wolniej. W drugim eksperymencie badano
zachowania spoteczne zwierzat. Gryzonie z mutacjg wykazy-
waty duzo mniejsza ciekawos¢ wzgledem pozostatych osobni-
kéw i ich zapachéw. — Zeby zwierze, czy tez cztowiek, bo ten
mechanizm dziata u nas tak samo, mogli prawidtowo uczy¢ sie
w odpowiedzi na nagrody, potrzebna jest rbwnowaga miedzy
MMP-9, a jego inhibitorem, czyli enzymem hamujacym jego
dziatanie, TIMP-1. Celowalismy réwniez w taka strukture mé-
zgu, o ktérej wiedzielismy z wczedniejszych badan, iz odgrywa
kluczowa role w procesie uczenia sie. Chodzi o jadro srodkowe
ciata migdatowatego - wyjasnita prof. Ewelina Knapska, gtéw-
na autorka artykutu.

Podanie gryzoniom nanoczastek zawierajacych biatko TIMP-1
sprawito, ze zaczely one przyswajac wiedze tak szybko, jak zdro-
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we osobniki. Wykorzystane przez polskich naukowcéw nanocza-
steczki daty autystycznym myszom zdolnos¢ uczenia sie, jednak
nie sprawily, ze staly sie bardziej towarzyskie — potwierdza to
wysoka specyficzno$¢ zastosowanej terapii. — Nie testowalismy
jeszcze tego pomystu bezposrednio, ale mozna przypuszczad, ze
terapia podobna do tej, ktérg zastosowalismy w ciele migdato-
watym, mogtaby poméc — podkresla prof. Knapska. m

Zrédto: PAN

Zrédto grafiki: unsplash.com/photos/IHfOpAzzjHM/robina-weermeijer

» CUKRZYCATYPU 2 MA NEGATYWNY
WPLYW NA MOZG

Na tamach czasopisma eLife amerykanscy naukowcy zapre-
zentowali wyniki swoich najnowszych badan. Dowodza one, ze
cukrzyca typu 2 przyspiesza procesy starzenia sie mézgu. Zanik
istoty szarej zachodzi zdecydowanie szybciej u chorych na cu-
krzyce typu 2 niz u 0séb bez tej choroby.

Badacze ze Stony Brook University w Nowym Jorku oraz
z Massachusetts General Hospital i Harvard Medical Scho-
ol w Bostonie przeanalizowali dane medyczne ponad 20 000
0s6b w wieku 50-80 lat. W badanej grupie 1012 oséb cierpia-
fo na cukrzyce typu 2, a 19 302 oséb byto zdrowych. Na pod-
stawie oceny zdolnosci funkcji poznawczych i wykonawczych
badanych okazato sie, ze u 0s6b ze stwierdzong cukrzyca szyb-
kos¢ przetwarzania informacji byta o 6,7% mniejsza niz u oséb
w tym samym wieku bez cukrzycy. Funkcje wykonawcze u cho-
rych na te dolegliwo$¢ okazaty sie az o 13,1% nizsze niz u reszty
badanych. Nastepnie wyniki te potwierdzono za pomoca po-
réwnania z meta-analizg prawie 100 innych badan.

Zanik istoty szarej w moézgu, zwtaszcza w brzusznym prazko-
wiu, mézdzku i skorupie, zachodzi okoto 26% szybciej niz u oséb
bez tej choroby. Wiaze sie to m.in. ze zmianami aktywnosci mé-
zgu. — Neurologiczne zmiany zwigzane z cukrzyca typu 2 moga
zachodzi¢ na dtugo przed zdiagnozowaniem choroby. Zatem gdy
cukrzyca typu 2 jest diagnozowana przy pomocy konwencjonal-
nych badan, pacjenci mogg doznac juz trwatego, nieodwracalne-
go uszkodzenia mézgu - uwaza Botond Antal, wspotautor pracy
i doktorant Uniwersytetu Stony Brook w Nowym Jorku.



Wedtug autoréw badania przyczyna wptywu cukrzycy typu

2 na przyspieszenie degeneracji neuronalnej jest zmniejszona

dostepnos¢ energii powodujaca znaczace zmiany w strukturze
i funkcji mézgu. m

Zrodto: eLife

Zrddto grafiki: unsplash.com/photos/XChsbHDigQM/julien-tromeur

> ZIDENTYFIKOWANO NOWA
CHOROBE NEREK | WATROBY

Chorzy na niewydolno$¢ nerek czy watroby rzadko kiedy moga
ustysze¢ precyzyjna diagnoze. A brak diagnozy najczesciej wia-
ze sie z koniecznoscig przeszczepu. Odkrycie brytyjskich na-
ukowcédw z Newcastle University pozwolito ustali¢ przyczyne
postepujgcego uszkodzenia tych narzagdéw. Mowa o wadzie
w genie jednego enzymu o nazwie TULP3.

Zespdt prof. Johna Sayera przeanalizowat objawy kliniczne,
wyniki biopsji watroby i testy genetyczne 15 0séb pochodza-
cych z 8 rodzin, z ktérych ponad potowa byta juz po przeszcze-
pie nerki lub watroby. - Zaskoczyto nas to, u jak wielu pacjen-
tow wykrylismy zalezng od TULP-3 rzeskopatie. Sugerowatoby
to, ze schorzenie jest czeste u 0s6b z niewydolnoscig watroby
i nerek. Liczymy na mozliwos$¢ postawienia w przysztosci wia-
sciwej diagnozy wiekszej liczbie rodzin — powiedziat prof. Sayer.

Naukowcy planuja rozpoczecie prac na liniach komoérko-
wych, celem ma by¢ lepsze poznanie choroby oraz opracowy-
wanie i testowanie nowych mozliwosci leczenia. Znalezienie
genetycznej przyczyny choroby jest rownie wazne m.in. dla
cztonkdw rodzin oséb chorych, ktérzy chca przekazac nerke do
przeszczepu. m

Zrédto: American Journal of Human Genetics

» STYMULACJA NERWOW MOZE
LAGODZIC OSTRE STANY ZAPALNE

Naukowcy z Karolinska Institutet w Szwecji na tamach Proce-
edings of the National Academy of Sciences poinformowali, ze
elektryczna aktywacja okreslonego nerwu moze sprzyjac tago-
dzeniu ostrego stanu zapalnego.

Wczesdniejsze badania grup z Karolinska Institutet wykazaty, ze
elektryczna stymulacja nerwu btednego moze zmniejszy¢ stan
zapalny. Taka stymulacja byta stosowana u pacjentéw z nieswo-
istym zapaleniem jelit i reumatoidalnym zapaleniem stawdw.
Wyniki terapii byly zadowalajace, ale dotychczas nie byto wiado-
mo, w jaki sposéb sygnaty nerwowe wptywaja na ustepowanie
stanu zapalnego. - Teraz zbadalismy wptyw sygnatéw miedzy
nerwami a komérkami odpornosciowymi na poziomie moleku-
larnym — powiedziata April S. Caravaca, wspotautorka badan.

o /A

Zrédto grafiki: www. pixabay.com/illustrations/annoy-cells-dendrites-sepia/geralt

Naukowcy wykazali, ze elektryczna stymulacja nerwu btedne-
go w stanie zapalnym zmienia rbwnowage miedzy czasteczkami
zapalnymi i wyspecjalizowanymi czasteczkami przeciwzapalny-
mi, co sprzyja szybszemu gojeniu. Aktywacja zdefiniowanych
sciezek sygnatowych przyczyniajaca sie do ustepowania stanéw
zapalnych moze odegra¢ kluczowa role w wielu powszechnych
chorobach, takich jak miazdzyca i reumatyzm.

Szwedzcy badacze zapowiadaja dalsze mapowanie na pozio-
mie molekularnym sieci nerwéw odpowiedzialnych za regulo-
wanie stanéw zapalnych. m

Zrédto: Proceedings of the National Academy of Sciences
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Zrédto grafiki: www. pixabay.com/photos/coffee-g616cdb036/Negative-Space

» KAWA MOZE PRZEDtUZYC ZYCIE
CHORYCH NA NERKI

Regularne picie od dwdch do trzech filizanek kawy dziennie
zmniejsza ryzyko niewydolnosci nerek o ponad jedna piata
w poréwnaniu z osobami, ktére kawy nie pija — informuja na-
ukowcy z Johns Hopkins University School of Medicine.
Badacze przeanalizowali dane dotyczace ponad 14 tys. oséb,
sposréd ktorych ostrg niewydolnos¢ nerek zdiagnozowano
u 1694 o0s6b. Po uwzglednieniu réznych czynnikéw (m.in. styl
zycia, stan zdrowia, dieta) stwierdzono, ze osoby pijace kawe
byly 0 11-15% mniej narazone na ostrg niewydolnos¢ nerek
w poréwnaniu z osobami, ktére w ogodle nie pity kawy. Naj-
mniejsze ryzyko wystepowato u 0séb wypijajacych 2-3 filizanki
kawy dziennie. - Podejrzewamy, ze kofeina, by¢ moze w po-
taczeniu z innymi aktywnymi biologicznie zwigzkami, popra-
wia perfuzje oraz gospodarke tlenowa w nerkach - ttumaczy
dr Chirag Parikh, gtéwny autor analizy. m
Zrédto: Kidney International Reports

Opracowata Aleksandra Szofttys
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@ CHOROBY ODZWIERZECE

Rozmawiat Maciej Sas

Epidemia ospy malplej
nam nie grozi

Choc¢ nigdy nie wyjezdzali do Afryki i nie mieli kontaktéw ani z ludZzmi, ani ze zwierzetami stamtad
pochodzacymi, to zapadli na te chorobe afrykanskiego pochodzenia. Ta zagadka intryguje w ostat-
nich miesigcach i epidemiologdw, i naukowcow z catego swiata. Z tego wynika, ze powstaty warunki
sprzyjajace rozprzestrzenianiu sie wirusa droga kropelkowa. To nalezy wigzac z jednym z pierwszych
objawow, jakim jest np. katar - mowi prof. dr hab. n. med. Andrzej Gladysz, znakomity wroctawski
zakaznik, o odkrytych niedawno w Europie przypadkach ospy matpiej. O objawach choroby i niebez-
pieczenstwach z nig zwigzanych rozmawia z nim Maciej Sas.
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Maciej Sas: Od kilku tygodni do COVID-u, ktdry nas stra-
szy juz dlugo, dotaczyt wirus matpiej ospy. Oto ,,pojawito
sie nowe zagrozenie epidemiczne”, ale mam watpliwosci
i co do tego, ze to zapowiedz nowej epidemii, i do tego, ze
to nowy wrag...

Andrzej Gladysz: Stusznie, bo matpia ospa zostata poznana
na poczatku lat 70. XX wieku. Pojawiata sie poczatkowo gtéw-
nie wsréd matp i zyjacych w ich poblizu mieszkancéw Afry-
ki. Nie dysponujemy ciggle jednoznaczna wiedza dotyczaca
tego, co jest rezerwuarem i zrédtem tego wirusa. Jak wspo-
mniatem, choruja gtéwnie matpy, ale réwniez mate gryzonie,
jak cho¢by wiewidrki. Podam taka ciekawostke: w 2003 roku
wybuchta pierwsza miniepidemia tej ospy (takie 70-osobowe
ognisko w Stanach Zjednoczonych). Byto to spowodowane
tym, ze z Ghany ,zaimportowano” szczury i inne gryzonie, kto-
re — jak sie okazato - byly rezerwuarem wirusa. Od nich z kolei
zakazity sie amerykanskie pieski preriowe, a ludzie — dopiero
od nich! Wtedy szybko opanowano te grozng sytuacje. Trzeba
wyjasni¢ przy okazji, ze jest to wirus z tej samej rodziny co
ospa prawdziwa, czyli tzw. czarna ospa.

M.S.: Ktora zostata podobno skutecznie wyrugowana...
A.G.: Tak sie stato w latach 80. XX wieku. | dlatego wszyscy
ci, ktérzy byli obowigzkowo szczepieni przeciwko ospie praw-
dziwej (a wiec osoby urodzone przed rokiem 1980, bo w tym
roku Swiatowa Organizacja Zdrowia uznata $wiat wolny od tej
choroby) sa w ogromnej wiekszosci — poza tymi, ktdérzy maja
jakie$ defekty uktadu odpornosciowego - odporni na matpia
ospe. Teraz to sie potwierdza, bo ogniska, ktére obserwujemy
ostatnio, dotycza ludzi mtodych, urodzonych po roku 1980.
To wiemy. Ale pojawit sie inny problem - nie mamy bowiem
pojecia, co spowodowato, ze matpia ospa w tej chwili tak od-
zyta i szybko sie rozprzestrzenia nawet wsréd ludzi, ktdrzy nie
podrézowali na tereny endemiczne.

M.S.: Dwa gléwne ogniska tej choroby to teraz Wyspy
Brytyjskie oraz Hiszpania, a konkretniej Madryt, stolica
kraju. W tym drugim miejscu, jak podkreslaja specjalisci,
choroba przenosita sie z czlowieka na czlowieka gtéwnie
za sprawa meskich kontaktéw homoseksualnych...

A.G.: To jest tatwe do wyjasnienia za sprawa czystej biologii
- tak bym to ujat. Kontakt homoseksualny, bardzo bliski, jest
nienaturalny w sensie fizjologicznym. Rzecz polega na tym, ze
w zwigzku z bliskimi kontaktami z wrazliwa, intymna czescia cia-
fa bardzo tatwo mie¢ kontakt z ludzkimi wydzielinami. A wirus
jest skumulowany gtéwnie w nich - i w tym tkwi problem. Pod-
kreslmy: w tej chwili nie ma zadnych dowoddw na to, ze matpia
ospa szerzy sie tak szybko za sprawa kontaktéw seksualnych.
Tyle Ze takie kontakty bardzo utatwiaja wirusowi przenoszenie
sie z cztowieka na cztowieka. Wyjasniam to, bo nie mozna w tej
sytuacji szukac jakiej$ sensacji, wyjatkowosci. Podkreslam to,
majac na uwadze sytuacje, z ktérg mieliSmy do czynienia, gdy
wybuchta epidemia HIV/AIDS i to homoseksualistow obarczono
za to odpowiedzialnoscia, uznawano ich za grupe szczegélne-
go ryzyka. Nie ma powodu do pietnowania tych oséb.

M.S.: Wyjasnijmy w takim razie, jak mozna sie zakazi¢ ta
odmiang ospy i czy jest powdd do obaw, jak sugeruja nie-
ktorzy eksperci i media mainstreamowe.

A.G.: Owszem, ta sytuacja jest niepokojaca, bo nie potrafimy
doktadnie wyjasni¢, skad sie to wzieto. Jest tez intrygujace
z naukowego punktu widzenia — chodzi zwfaszcza o problem
rozprzestrzeniania sie wirusa i jego pojawiania sie w wsréd

b
Nie doceniamy w tym wzgledzie transmi-
sji wirusa za posrednictwem takich zwie-
rzqt, jak wiewiorki. Coraz wiecej sie pisze
o tym, ze one odgrywajq niebagatelnqg
role w tym procesie. Dlaczego? Jak to sie
dzieje, ze akurat one? Temu trzeba sie do-
ktadnie przyjrze¢. A czy znamy bardziej
przyjazne i kontaktowe dzikie zwierzeta
niz wiewiorki?

(14

0s6b, ktore nigdy nie byly w Afryce. Zakazenie byto zrozu-
miate w przypadku oséb, ktore wrécity z podrézy na ten kon-
tynent, miaty tam kontakt z matpami lub innymi zakazony-
mi zwierzetami i po trzech tygodniach rozwineta sie u nich
ospa matpia. Jednak teraz mamy do czynienia z inng sytuacja
- problem dotyczy bowiem o0s6b, ktére nigdy tam nie wyjez-
dzaty, nie miaty kontaktéw ani z ludzmi, ani ze zwierzetami
stamtad pochodzgcymi, a jednak zachorowaty. Z tego wyni-
ka, ze wirus musi sie rozprzestrzenia¢ réwniez droga kropel-
kowa - poniewaz jednym z objawéw wstepnych jest katar,
czyli wiagze sie to z wydzieling z noso-gardzieli. W tej wydzieli-
nie wirusa jest sporo, dlatego bliski kontakt z osobg zakazong
(twarzag w twarz) sprawia, ze fatwo sie to przenosi. Co wazne,
nie zawsze wilasciwie kojarzymy wszystkie objawy choroby,
poniewaz czas jej wylegania wynosi Srednio 14 dni, ale moze
to trwac nawet trzy tygodnie.

M.S.: Czasem trudno wiec skojarzy¢ to z konkretna sy-
tuacja...

A.G.: No tak, bo zapominamy, co sie dziato 3 tygodnie wcze-
$niej, np.: ,widziatem sie z tym czy z tamtym znajomym’,
wiem, ze nigdy nie wyjezdzatem do Afryki. W przepadku
wirusa dengi robiono badania wsréd mieszkancow okolic
lotniska w szwajcarskim Zurychu. Badacze ze zdziwieniem
stwierdzali tam istnienie przeciwciat tego wirusa u 0séb,
ktére nigdy nie byly na terenach endemicznych dla niego.
To pozwolito wyciggna¢ wniosek, ze wirus przenosi sie coraz
blizej Europy za posrednictwem... zwierzat! Przeciez komar,
ktéry zawlokt wirus Zachodniego Nilu do Stanéw Zjedno-
czonych, sam tam nie przeleciat, tylko zostat zawieziony
(statkiem lub samolotem).

M.S.: Wspomniat pan, ze to kuzynka ospy prawdziwej. Na
ile ta malpia odmiana jest dla nas grozna?

A.G.: Ten wirus jest dla nas duzo tagodniejszy, a sSmiertel-
nos¢ z nim zwigzana jest znaczaco nizsza niz ta wywotywana
przez ospe prawdziwa. W najgorszym wypadku to 10%, ale
z najnowszych doniesien wynika, ze nie przekracza 1%. To
moze by¢ zwigzane m.in. z tym, ze w Srodowisku, w ktérym
on krazy, trafia na przeszkody w postaci oséb zaszczepio-
nych, a wiec na niego uodpornionych. Poza tym Amerykanie
szybko to rozpracowali, bo m.in. w czasie interwencji w Iraku
z 2004 roku zaszczepili wszystkich swoich wojskowych tam
wysytanych szczepionka przeciwko ospie prawdziwej - mimo
ze teoretycznie nie byto takiej potrzeby. Wiedzieli jednak, ze »
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to moze sie zdarzy¢. Dzisiaj mamy juz do dyspozycji lek, ktéry
dziata bezposrednio na wirusa ospy matpiej, wiec nie mamy
sie w sumie czego bac. Ba, trwaja bardzo zaawansowane pra-
ce nad szczepionka przeciwko temu witasnie wirusowi.

M.S.: Z tego wynika, ze nie ma powodéw do obaw przed
epidemia malpiej ospy?

A.G.: Moim zdaniem nie - mozemy spodziewa¢ sie jedynie
pojedynczych ognisk tej choroby. Na pewno trzeba bra¢ pod
uwage jakie$ interakcje zwierzeco-ludzkie. Nie doceniamy
w tym wzgledzie transmisji wirusa za posrednictwem takich
zwierzat, jak wiewiorki. Coraz wiecej sie pisze o tym, ze one
odgrywaja niebagatelna role w tym procesie. Dlaczego? Jak
to sie dzieje, ze akurat one? Temu trzeba sie doktadnie przyj-
rze¢. A czy znamy bardziej przyjazne i kontaktowe dzikie zwie-
rzeta niz wiewiorki? Czesto widzimy w parku ludzi siedzacych
na tawce, ktérzy orzeszkami karmia te sympatyczne gryzonie.
A nie wiemy przeciez do konca, jakie niebezpieczenstwo sie
z tym wiaze. Zalecatbym tu daleko idaca przezornos¢ epide-
miologiczna - z tego trzeba sobie zda¢ sprawe. To, ze matpia
ospa przebiega jak zwykte przeziebienie, jeszcze o niczym nie
$wiadczy. Warto doda¢, ze najniebezpieczniejsi pod wzgle-
dem epidemicznym sa w tym przypadku tacy pacjenci, ktérzy
maja wykwity, pecherze - nie wysypke.

M.S.: Dlaczego?

A.G.: Bo pecherze zawieraja wydzieline, ktéra jest bardzo
wysycona wirusem. Tak samo jest w przypadku kontaktéw
intymnych — wystarcza 2 pecherzyki, ktérych sie nawet nie
zauwazy, ich zawartos¢ wetrze sie w btony $luzowe i zakaze-
nie gotowe!

M.S.: A jakie sg specyficzne objawy?

A.G.: Pierwsze sa objawy niezytowe, niewielki katar, kaszel,
drapanie w gardle, a zdarza sie tez goraczka - generalnie
kiepskie samopoczucie. Zwykle ludzie méwia: ,Nic takiego
- jakas grypka mnie ztapata” A to cos zupetnie innego! Taki
stan trwa zwykle 2-3 dni, a w tym czasie moze sie pojawic
plamista wysypka na twarzy. Ona z czasem schodzi na dét,
obejmujac w koncu cate ciato. Dopiero potem pojawiaja sie
pecherze - i to jest moment bardzo zarazliwy! Niestety, sy-
tuacja wymaga izolacji pacjenta, bo w tym czasie on zakaza
najbardziej. Taka izolacja musi trwa¢ do momentu znikniecia
ostatniego wykwitu. Natomiast osoba, ktéra miata kontakt
z chorym, musi zosta¢ poddana kwarantannie, a wiec ma by¢
obserwowana przez 3 tygodnie pod katem tego, czy nie wy-
stapia u niej podobne objawy.

| NIEODPLATNE PORADNICTWO PRAWNE
% POMOC PRAWNA FINANSOWANA PRZEZ

M.S.: Jesli wiec lekarz pierwszego kontaktu zauwazy takie
objawy, powinien zgtosic to do inspekgji sanitarno-epide-
miologicznej?

A.G.: Zgodnie z rozporzadzeniem ministra zdrowia kazdy
lekarz ma taki obowigzek. Co wiecej, ma tez obowigzek po-
kierowania pacjenta na izolacje, a osoby z kontaktu musza
zosta¢ poddane kwarantannie. Ale trzeba zwréci¢ uwage
na cos$ jeszcze wazniejszego: w przypadku takiego podej-
rzenia konieczne jest postepowanie prewencyjne, a wiec
izolacja chorego i kwarantanna oséb, ktére sie z nim kon-
taktowaty. Dodajmy, ze mamy juz w Polsce pierwszy przy-
padek takiego pacjenta. Zdiagnozowano i hospitalizowano
go w Warszawie. Musze przyzna¢, ze w tym przypadku do-
chowano wszelkich niezbednych procedur prewencyjnych,
w $lad za czym ida wszelkie zarzadzenia wydane wtasnie
przez Ministerstwo Zdrowia. m

P PROF. DR HAB. ANDRZEJ GLADYSZ
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Borelioza

Zrodto grafiki: www.pixabay.com/photos/nkcoposble-castor-4858026/ Erik_Karits

Co to wtasciwie jest za choroba?

Z dr. n. med. Marcinem Czarneckim z Wroctawia, specjalista chorob wewnetrznych i zakaznych,

rozmawia Robert Migdat.

Robert Migdat: Borelioza. Co to wlasciwie jest za choroba?
Jak mozna sie niq zarazi¢?

Marcin Czarnecki: Borelioze powoduja kretki z gatunku Bor-
relia. Kretki te przenosza kleszcze - sg one gtéwnym organi-
zmem, ktéry przenosi te bakterie ze zwierzat na cztowieka. Na
pewno komary czy pluskwiaki tej choroby nie przenosza. Bore-
lioza jest chorobg bakteryjna, ktdra moze powodowac rozmaite
manifestacje: od wczesnych skérnych, dolegliwosci ze strony
narzadu ruchu. Moze powodowac zapalenie stawéw, dolegli-
wosci zwigzane z uktadem nerwowym zaréwno osrodkowym,
jak i obwodowym, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych, po-
razenie nerwu twarzowego, badz tez bolesne zapalenie korze-
ni nerwowych. W przypadku zajecia migsnia sercowego moze
dojs¢ do blokéw przedsionkowo-komorowych. Rzadko rozwi-
jaja manifestacje okulistyczne zakazania jak na przyktad za-
palenie spojowek, zapalenie siatkéwki. Natomiast najczestsza
wczesng postacia boreliozy jest rumien wedrujacy. 75% oséb
zakazonych kretkiem bedzie miato wtasnie rumien wedrujacy.

R.M.: Co to jest takiego ten rumien wedrujacy?

M.Cz.: To jest zmiana plamista na skorze, ktéra sie stopnio-
wo powieksza. Pacjenci czesto uwazaja, ze okreslenie rumien
wedrujacy oznacza, ze caty rumien bedzie wedrowat, bedzie
sie przemieszczat po powierzchni ciata. A tak sie nie dzieje -
wedruja granice rumienia, ktéry systematycznie bedzie sie

powiekszat. Swiad, dolegliwosci bélowe, pieczenie, tuszcze-
nie naskdrka chorobowo zmienionej skéry wystepuja rzadko.
Typowy rumien wedrujgcy to plama z wyraznymi czerwonymi
granicami, z przejasnieniem w srodku i z ciemniejszym miej-
scem, w ktorym wkut sie kleszcz. Przypomina nieco wygla-
dem tarcze strzelnicza. Rumien wedrujacy moze rozwijac sie
od kilku do kilkunastu dni po uktuciu. 40 procent pacjentéw
z rumieniem wedrujacym w ogdle nie zauwaza, ze zostali
uktuci przez kleszcza.

R.M.: To, ze ktos ma jaka$ zmiane na skorze i twierdzi, ze
z calg pewnoscig nie byl w tym miejscu ukluty przez klesz-
cza, to wcale nam boreliozy nie wyklucza.

M.Cz.: Po prostu kleszcz jest na tyle drobny, ze mozemy nie
spostrzec, ze zostalismy uktuci. Kleszcz moze albo sam odpas¢,
albo przypadkowo mozemy go zdrapac np. paznokciem czy
tez zerwac ubraniem.

R.M.: Jak mozna stwierdzi¢, ze ktos jest chory na borelioze?
Robi sie jakies badania krwi?

M.Cz.: Zeby rozpozna¢ chorobe, pacjent musi mie¢ przede
wszystkim objawy specyficzne dla danej choroby. To musza
by¢ konkretne, specyficzne dla boreliozy dolegliwosci. Dopiero
wtedy, gdy one wystapia, celowe jest wykonywanie badan se-
rologicznych. Sam dodatni wynik badania serologicznego, bez
towarzyszacych objawdw chorobowych, absolutnie nie moze »
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stanowi¢ podstawy do rozpoznania boreliozy. Pozytywny wy-
nik badania serologicznego w oderwaniu od obrazu kliniczne-
go to nie chorobal

R.M.: Dlaczego?

M.Cz.: Z tego wzgledu, ze bardzo czesto dochodzi do zakazen
bezobjawowych i przeciwciata przeciw Borrelia ma okoto 15%
zdrowe] populacji w Europie. Az 50% pracownikéw lesnych
pracujacych w Europie — zdrowych - ma dodatnie wyniki ba-
dan serologicznych w kierunku boreliozy, wiasnie z racji tego,
Ze osoby te sg czesto ktute przez kleszcze. Kazde uktucie klesz-
cza moze wigzac sie z tym, ze wstrzyknie on nam te bakterie.
Natomiast nie kazde zakazenie jest rownoznaczne z rozwojem
choroby. Moze okaza¢ sie bowiem, ze kleszcz wstrzyknie nam
zbyt mato komoérek bakteryjnych, zeby wywota¢ chorobe, na-
tomiast wystarczajaco duzo, aby sprawic, ze nasz uktad odpor-
nosciowy zareaguje produkcja przeciwciat, ktére pdzniej be-
dziemy wykrywali. Moze tez zdarzy¢ sie tak, ze nasz organizm
sam $wietnie poradzi sobie z tym zakazeniem i uktad immuno-
logiczny po prostu zniszczy bakterie w miejscu jej wnikniecia
i to nie jest wcale taka rzadkoscia: Okoto 25% oséb z rumieniem
wedrujgcym bez leczenia, bez antybiotykoterapii, eliminuje to
zakazenie samoistnie, czyli leczg sie same.

R.M.: Czy leczenie jest bardzo trudne? Skomplikowane
i dlugotrwate?

M.Cz.: Absolutnie nie. Leczenie jest bardzo proste i tanie.
Zgodnie z obowigzujacymi wytycznymi towarzystw nauko-
wych, towarzystw choréb zakaznych, czy tez Polskiego Towa-
rzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb Zakaznych leczenie
polega na podawaniu pacjentowi antybiotykéw. W zaleznosci
od tego z jaka forma choroby mamy do czynienia, to antybio-
tykoterapia wynosi od 14 do 28 dni. Lekiem najchetniej stoso-
wanym jest doksycyklina, ktéra charakteryzuje sie naprawde
bardzo wysoka skutecznoscig i swietna penetracjg do wszela-
kich tkanek, w tym takze do osrodkowego uktadu nerwowego,
co w zasadzie gwarantuje eliminacje kretka z wszystkich tych
miejsc, do ktérych mégt on trafic.

R.M.: Czy borelioza jest taka choroba, ktdra przechodzimy
raz i jesteSmy juz na nig odporni, czy tez mozemy sie nia
zarazic kilka razy?

M.Cz.: Niestety, mozemy zarazi¢ sie kilka razy. Przebycie choro-
by nie pozostawia trwatej odpornosci, poniewaz te przeciwciata,
ktore sg wytwarzane podczas zakazenia, to nie sg przeciwciata
neutralizujace, czyli takie, ktére chronityby nas przed powtérnym
zakazeniem. Natomiast jest wyjatkowo mato prawdopodobne,
Ze to zakazenie jest w stanie przetrwac prawidtowo prowadzong
antybiotykoterapie. Prawidtowo przeprowadzona antybiotyko-
terapia w zasadzie gwarantuje zniszczenie kretka.

R.M.: A jak mozemy sie chroni¢ przed zakazeniem? Czy sa
jakies szczepionki przeciwko boreliozie?

M.Cz.: Przede wszystkim trzeba po kazdym powrocie ze space-
ru — z pola, ztaki, lasu - ogladac swoje ciato. Niestety, kleszcze
sq wszedzie. Mozna je spotkac takze w duzych miastach, nie
tylko na terenach mato zurbanizowanych, lesnych - nie tylko
na wsi, ale réwniez w parkach wielkomiejskich, na ogrédkach
dziatkowych. Kleszcze wystepujg wszedzie tam, gdzie sg ich zy-
wiciele: ptaki, drobne gryzonie czyli myszy szczury, ale tez sar-
ny, zajace. Nie mamy jeszcze szczepionki przeciwko boreliozie,
natomiast trwaja badania i nalezy sie spodziewac¢, ze w ciggu
najblizszych kilku lat taka szczepionka bedzie wyprodukowa-
na, zarejestrowana i dopuszczona do uzytku, i bedziemy mogli
z tej szczepionki wszyscy korzystac.

MEDIU M 10

lipiec-sierpien 2022

R.M.: A czy warto przed spacerem na take, do lasu, ,psikac
sie" jakimi$ odstraszaczami dla owadéw?

M.Cz.: Warto, ale trzeba koniecznie, jak juz wspomniatem, kaz-
dorazowo po powrocie z takiego spaceru uwaznie obejrze¢
swoje ciato, czy nie ma na nim kleszcza: rozebra¢ sie nawet
z bielizny i sprawdzic¢ te wszystkie okolice ciata, w ktérych klesz-
cze lubig sie przyczepic.

R.M.: Jakie sg to najczesciej miejsca?

M.Cz.: Wszedzie tam, gdzie mamy cienka i delikatng skére: pa-
chwiny, pachy, doty podkolanowe, okolice pepka, okolice fatdu
miedzyposladkowego, okolice krocza - to sa miejsca bardzo
chetnie wybierane przez kleszcze do zerowania.

R.M.: | gdy znajdziemy takiego kleszcza to go peseta
usuwamy...

M.Cz.: Tak i to jak najszybciej. Trzeba go mechanicznie usuna¢
— absolutnie nie nalezy takiego kleszcza smarowac zadnymi
perfumami, alkoholem, mastem, smotg, olejem... Niczym ta-
kim, poniewaz moze to spowodowa¢, ze kleszcz zwymiotuje,
a tym samym wprowadzi wiecej komoérek bakteryjnych, co
zwieksza ryzyko zakazenia. Im szybciej kleszcza usuniemy, tym
bardziej zmniejszamy ryzyko zakazenia. Jezeli kleszcz zostanie
usuniety w ciagu pierwszych 24 godzin, to w zasadzie ryzyko
zakazenia, jezeli chodzi o kretki Borrelia, spada do zera. Wyni-
ka stad, ze bakteria przebywa w jelicie grubym kleszcza - nie
ma jej w $liniankach. Kleszcz musi sie wktu¢, napi¢ krwi i do-
piero obecnos¢ krwi w jego jelicie grubym stanowi sygnat dla
bakterii: zmienia wtedy ona antygeny na swojej powierzchni,
zmienia swojg budowe i przenosi sie do $linianek kleszcza. To
wszystko zajmuje okoto 24 godzin.

R.M.: Trzeba usuna¢ calego kleszcza?

M.Cz.: Jezeli jaki$ fragment kleszcza pozostanie w skérze,
to naprawde nie ma zadnego znaczenia. Nie ma sensu wpa-
da¢ w panike i za wszelka cene to usuwac. Takie nieumiejetne
manipulacje przy pozostatym fragmencie przynosza niekiedy
wiekszg szkode niz jego pozostawienie. Ten kawatek kleszcza
ma takie samo znaczenie, jak wbita w skére drzazga: owszem,
moze powodowac pewien dyskomfort, ale predzej czy pdzniej,
on po prostu odpadnie, ztuszczy sie z naskdrkiem.

R.M.: Na koniec mozemy uspokoi¢: samo uktucie kleszcza
nie sprawi, ze od razu zachorujemy na borelioze.

M.Cz.: Jest dokfadnie tak jak pan méwi. Poniewaz ryzyko przenie-
sienia bakterii z kleszcza na cztowieka wynosi okoto 4%. Nie zaleca
sie podawania antybiotyku kazdemu uktutemu cztowiekowi. Ta-
kie postepowanie przynosi pacjentom wiecej szkody niz pozytku.

R.M.: Borelioza jest popularng chorobg?

M.Cz.: Jest bardzo czesto rozpoznawana. W ostatnich latach
mamy powyzej 20 tysiecy zgtoszonych przypadkéw rocznie,
natomiast bardzo czesto jest to rozpoznanie stawiane nieco
pochopnie i na wyrost. Niestety, bywa ze sam fakt uktucia przez
kleszcza jest interpretowany i zgtaszany jako zachorowanie na
borelioze. Natomiast s3 oczywiscie pewne grupy zawodowe,
ktore sa szczegodlnie na borelioze narazone: To wszystkie oso-
by aktywnie spedzajace czas poza domem: lesnicy, sportowcy
wiasciciele pséw, ogrédkow dziatkowych... Wszystkie osoby,
ktore spedzaja powyzej 10 godzin tygodniowo aktywnie poza
domem, muszg liczy¢ sig, niestety, ze zwiekszonym ryzykiem
poktucia przez kleszcze, a tym samym moga by¢ bardziej nara-
zone na zachorowanie.

R.M.: Czesciej choruja kobiety? Mezczyzni? Dzieci?
M.Cz.: Nie, nie ma takiego rozréznienia. Ta choroba jest bardzo
demokratyczna: tak samo dotyka wszystkich... m
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“. . Pasozytnicze choroby odzwierzece

rozmawia Aleksandra Solarewicz

Zrédto grafiki: www.pixabay.com/photos/a-dog-and-a-cat-gaa8559335/giselaatje

Madrze postawione granice to szczescie i zdrowie nie tylko naszego pupila, ale bardzo czesto
catej rodziny, w tym jego samego. O chorobach przenoszonych przez zwierzeta domowe i 0 nie-
zbednej w zwigzku z tym higienie z dr n. wet. Sylwig Kajdasz rozmawia Aleksandra Solarewicz.

Aleksandra Solarewicz:,,Myj rece, bo nie wiesz, co przynosi
na siersci” - to hasto wywotawcze w kontakcie z psem czy
kotem. Czy zwierzeta domowe bardzo nam zagrazaja, gdy
chodzi o choroby pasozytnicze?

Sylwia Kajdasz: A dlaczego TYLKO RECE? Giardioza, toksoka-
roza, echinokokozg réwnie dobrze mozna sie zarazi¢ poprzez
niedoktadnie umyte owoce i warzywa. Zjada sie wéwczas ich
formy inwazyjne.

A.S.: A w jaki sposéb mozna ,zlapac pasozyta” od zwierze-
cia domowego?

S.K.: Gtéwnie przez kontakt bezposredni z pupilem, przez kon-
takt ze $rodowiskiem z postaciami inwazyjnymi pasozytéw
(z odchodami zwierzat — wiec zbierajmy po swoich zwierza-
kach kat), tak jak méwitam, z niemytymi owocami, warzywami,
a takze z surowym miesem. Tak! My¢ rece, nie jes¢ dtormi, kto-
rymi gtaskalismy zwierze. Psa trzymac z daleka od piaskownic,
placow zabaw (ogradzad!), a jesli wypréznia sie, to posprzatacd.
Jesli chodzi o zwierzeta towarzyszace, musza pozostawac pod
opieka lekarza weterynarii.

A.S.: Niektorzy nie sprzatajq po swoich zwierzetach, bo to
Zmudne i czasem w pospiechu mozna sie paskudnie ubrudzic.
S.K.: Przede wszystkim, to jest obowigzek wiasciciela i oprocz
woreczkéw warto miec przy sobie rekawiczki jednorazowe. A je-
$li ktos ma przy sobie spray dezynfekcyjny, a niektérzy pewnie
takie pocovidowe przyzwyczajenia maja, to niech uzywa. Gdy
chodzi o psy, nie pozwalajmy im zjada¢ przypadkowo spotka-
nych resztek oraz - co niektére lubig — odchoddw innych pséw.

A.S.: Ktore choroby odzwierzece sa najbardziej niebez-
pieczne, a przy tym, trudno wyleczalne?

S.K.: Przede wszystkim: borelioza — choroba odkleszczowa. Nie-
leczona na wczesnym etapie, prowadzi do zapalenia stawéw,
neuroboreliozy lub zapalenia miesnia sercowego. Od kleszczy
mozna tez zarazi¢ sie babesjoza, ktérej objawy u czlowieka
przypominaja malarie. Dalej, toksoplazmoza. Do zakazenia tok-
soplazmoza moze dojs¢ poprzez kontakt z katem lub moczem
chorego zwierzecia (np. przy sprzataniu kuwety) lub spozycie
jego surowego miesa; zarazic¢ sie mozna takze poprzez warzywa
i owoce. Moze ona prowadzi¢ do zapalenia opon mézgowych,
a w przypadku zakazenia przez matke dziecka na etapie pre-
natalnym, do jego $mierci. Bezobjawowo zazwyczaj przebiega
toksokaroza, ktéra zakazi¢ sie mozna przez kontakt z psimi i ko-
cimi odchodami. Objawy moga pojawic sie pdzniej i sa bardzo
niespecyficzne. To najbardziej znane rodzaje chordb pasozytni-
czych odzwierzecych. Oczywiscie, od zwierzecia - psa - mozna
zakazi¢ sie tasiemcem. Najczesciej jest to tasiemiec psi. Nalezy
pamieta¢, ze rezerwuarem tego tasiemca jest pchta.

A.S.: Pchia?

S.K.: Tak, i tu mamy odpowiedz, dlaczego tak wazne jest row-
noczesne dziatanie przeciwpchelne z dziataniem przeciw paso-
zytom wewnetrznym.

A.S.: Pewnego razu sprzatalam po psie, a w kale dostrze-
glam jak gdyby sznurki.

S.K.:1 przekonata sie pani, ze on jest nosicielem psiegj glisty. Dla-
tegojazalecam okresowe badania parazytologiczne katu pséw »
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CHOROBY ODZWIERZECE

Fot. zarchiwum A.S.

b b
Trzeba postepowac z umiarem, by poprzez
przypadkowy kontakt z naskorkiem, sier-
scig, sling, resztkami odchoddw nie przy-
garnqc niechcianego ,lokatora”. Dotyczy
to szczegolnie dzieci, ktdre lubiq tuli¢ twarz
i catowac domowych ulubiencow.

(14

i kotéw. Sprawdza sie, czy nie sg one siewcami cyst lub oocyst
lub jaj pasozytéw. Jesli wynik jest dodatni, tak jak to kiedy$
miato miejsce w przypadku Foma, podajemy leki. A szczenia-
ki i kociaki do 1 roku zycia powinny by¢ poddane programowi
profilaktycznego odrobaczania.

A.S.: Obecnie zwierzeta domowe s3a traktowane inaczej
niz przed laty. Nie ma kata, gdzie miatyby zakaz wstepu -
bywa, ze z lozkiem wiasciciela wiacznie. Zwierze jest przy-
tulane, wrecz catlowane.

S.K.: Trzeba postepowac z umiarem, by poprzez przypadkowy
kontakt z naskorkiem, sierscia, $ling, resztkami odchodéw nie
przygarna¢ niechcianego ,lokatora” Dotyczy to szczegdlnie
dzieci, ktére lubia tuli¢ twarz i catowaé domowych ulubiercow.

A.S.:W takim razie méj 40-kilowy kundel to konserwatysta.
Wieczorem robi obchéd i idzie spa¢ do swojej budy. Kiedy
to mowie znajomym, widze w ich oczach zdziwienie, wrecz
zgorszenie. Pies w budzie? Jak tak mozna...

S.K.: Bo myslac,buda’, widza rudere, w jakiej trzymane sa, szcze-
gdlnie na wsi, zaniedbane, glodzone zwierzeta. Ale skoro on jest

DOSWIADCZYLES HEJTU?

zdrowy i energiczny, ma czystg, ocieplong bude, ktérg zaakcep-
towal, to tak jest dla wszystkich lepiej. Oczywiscie, trzeba obser-
wowa¢, czy ma odpowiednie warunki, czy dobrze znosi tempe-
ratury itp., i w razie potrzeby przenies¢ mu legowisko do domu.

A.S.: Mam w pamieci trudne doswiadczenia higienicz-
ne z poprzednim, réwniez duzym psem (pod koniec miat
ciezka padaczke) i dosztam do wniosku, ze tak bedzie dla
wszystkich najlepiej.

S.K.: Jesli chce pani ograniczy¢ kontakt z sierscig, ptynami fi-
zjologicznymi — niech ma swoja przestrzen, w ktérej pies moze
swobodnie sie mosci¢. A psy, jak wiele zwierzat, lubig miec¢
swoj bezpieczny azyl. Madrze postawione granice to szczescie
i zdrowie nie tylko naszego pupila, ale bardzo czesto catej ro-
dziny - w tym samego zwierzecia. m

Fot. zarchiwum S.K.

» Dr n. wet. Sylwia Kajdasz

Absolwentka Uniwersytetu Przyrodniczego we Wroctawiu (2003). Ukoriczyta studia
specjalizacyjne z zakresu,,Choroby Psow i Kotéw” (2009). Stazystka Uniwersytetu Lu-
dwika-Maksymiliana w Monachium. Do 2007 roku pracowata dydaktycznie-naukowo
w Klinice Choréb Wewnetrznych Pséw i Kotéw UP, co zaowocowato jej publikacjami
naukowymi, gtéwnie w zakresie dietetyki zwierzat, choréb watroby kotéw, diagno-
styki sttuszczenia watroby kotéw — biopsji cienkoigtowej. Z Klinika Choréb Pséw i Ko-
tow Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej bezposrednio zwiazana do 2009. Od 2008
roku pracuje w swoim gabinecie weterynaryjnym Primo-Wet Sylwia Kajdasz we Wro-
ctawiu na Oporowie.
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Szpital przy ul. Koszarowe;j z lotu ptaka

rozmawia Dariusz Lewera

Dyrektorem sie bywa,
cztowiekiem sie jest

Ponad 25 lat zarzadzat szpitalami. Z matego szpitala o profilu zakaznym stworzyt wielospecjalistyczny osro-
dek liczacy sie w wielu ogdlnopolskich rankingach. Mgr inz. Janusz Jerzak, bo o nim tu mowa, w rozmowie
z Dariuszem Lewera wspomina swoja droge zawodowa, ktéra od ponad ¢wier¢ wieku zwigzana byta z zarza-
dzaniem szpitalami, najpierw Zakaznym przy ulicy Piwnej, p6zniej Wojewddzkim Szpitalem Specjalistycz-

nym im. J. Gromkowskiego przy ulicy Koszarowe;j.

Dariusz Lewera: Panie dyrektorze 25 lat na stanowisku dyrekto-
ra naczelnego duzego szpitala. Ciagta aktywnos¢, chec rozwoju
i rozbudowy placéwki. Dzisiaj o tym wszystkim mozemy juz mo-
wi¢ w czasie przesztym. Jakie to uczucie?

Janusz Jerzak: Rzeczywiscie, stanowisko dyrektora to nieustanna
walka. Z jednej strony sa zwierzchnicy z organu zatozycielskiego,
z drugiej pracownicy, a strong najwazniejsza sa oczywiscie pacjen-
ci, ich bezpieczenstwo, komfort, wtasciwa diagnostyka i mozliwie
najnowoczesniejsza terapia. Dyrektor mysli o tym bez przerwy i nie
bedzie przesada kiedy powiem, ze podczas urlopu tez. Zawsze by-
tem dostepny dla zastepujacych mnie pracownikéw pod ustalonym
numerem telefonu. Dzi$ patrze na to wszystko z perspektywy. To, co
prawda, dopiero kilka tygodni, ale to juz rzeczywiscie przesztos¢. Cos
sie konczy, co$ przemija, ale trzeba wiedzie¢, kiedy odejs¢. Nie jest to
fatwe, przyznaje, trzeba sie jednak cieszy¢ tym, co udato sie zrobic¢.

D.L.: Okragte jubileusze, zakonczenie pewnych zyciowych eta-
poOw to zawsze czas podsumowan, czas spojrzenia w przesztosc.
Co udalo sie zrobi¢? Gdzie byly porazki? Zacznijmy zatem od po-
czatku: szkoly, liceum, studiéw.

J.J.: Po maturze w Technikum Lotniczych Zaktadéw Naukowych wy-
bratem Akademie Rolnicza, geodezje. Powie pan, ze to nie ma nic
wspolnego z zarzadzaniem szpitalem. To prawda, ale moja przygo-
da z ochrong zdrowia to czysty przypadek, ktéry zawazyt na catym
moim zawodowym zyciu. Ten ,przypadek” ma jednak swoja twarz,
imie i nazwisko. Brzmi ono Jézef Ktaptocz - méj pierwszy szef, ktore-
go namowy, albo wrecz nakaz, odmienity moje zycie.

D.L.: Wspomnial pan swojego pierwszego szefa dr. Jozefa Klap-
tocza - to barwna postac - czlowiek orkiestra.

J.J.: To prawda, byt cztowiekiem wielu talentéw: sportowiec - sko-
czek do wody, wielokrotny mistrz Polski skokéw z wiezy i trampo-
liny, lekarz, bardzo sprawny organizator, co potwierdzit piastujac
stanowiska kierownika Dzielnicowego Wydziatu Zdrowia, dyrektora
Miejskiego Szpitala Zakaznego we Wroctawiu. Po likwidacji placéw-
ki dyrektor Wojewodzkiego Szpitala Chordb Infekcyjnych. Od 1996
roku przebywa na emeryturze.

D.L.: Po przejsciu szefa na emeryture musial sie pan mierzy¢
z wieloma problemami, ktére dla nielekarza mogly wydawa¢é
sie trudne.

J.J.: Tak, ale najpierw byt konkurs. Szef dat wrecz polecenie ztozenia
dokumentoéw. Zastanawiatem sie, czy nikt nie chce podjac sie zarza-
dzania matym szpitalikiem zakaznym. Bytem w btedzie. Do konkursu
przystapito 7 kandydatéw. Dzis z perspektywy czasu jestem dumny,
ze to ja, inzynier geodeta, wygratem. Nie myslatem jednak, ze rozpo-
czete wéwczas zarzadzanie placdwka medyczng potrwa do emery-
tury (Smiech). Prawda jest tez fakt, ze geodeta na czele lekarzy spe-
cjalistéw, profesorow medycyny moze wygladac dziwnie. Cho¢ byto
to zwierzchnictwo tylko organizacyjne, to mogto rodzi¢ problemy.
Wazne byto jednak aby rozmawia¢, szuka¢ kompromiséw, dazy¢ do
wspolnego celu. Réznicy zdan nie brakowato, ale najczesciej udawa-
to sie porozumiec. Dzi$ wszystkich wspétpracownikéw i nieraz, wy-
dawatoby sie, oponentéw zachowuje we wdziecznej pamieci. | licze
na to samo (Smiech). »
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Pierwsze lata mojej pracy to tez ciggta nauka. Najpierw trzy lata
pod okiem doswiadczonego dyrektora. Ten okres dat mi solidne
podstawy do zarzadzania. Potem byly studia podyplomowe w Szko-
le Gtéwnej Handlowej, Akademii Medycznej i Ekonomicznej we Wro-
ctawiu. Nie wspomne juz o odbytych licznych kursach organizowa-
nych przez prestizowe uczelnie w kraju.

D.L.: Rok 1998, nowy dyrektor naczelny, zmiana lokalizacji.
Scheda po sowietach wymagata remontu, ale dawata szanse
na rozwaj.

J.J.: Budynki byty w optakanym stanie.,Sojusznicy” zniszczyli wszyst-
ko, co mogli, reszte wywiezli. Pozostaty jednak budynki pamietajace
niemieckich lokatoréw - zotnierzy Wehrmachtu. Byt potencjat, moz-
na byto podejmowac remonty i poszerza¢ oferte. No i oczywiscie te-
ren, najwieksza warto$¢ catego zatozenia. Mozna byto snu¢ marzenia
o rozbudowie - dzi§ widzimy, ze to, co wéwczas byto w sferze ma-
rzen, pdzniej sie zmaterializowato.

Musze tu jednak jeszcze wspomniec ze wzruszeniem sam moment
przeprowadzki z ulicy Piwnej na Koszarowa. Dzi$ pewnie bytoby
to niemozliwe, wtedy przeprowadzka byta pospolitym ruszeniem
wszystkich pracownikéw, ktérzy nawet przewozili niektére sprzety
swoimi prywatnymi samochodami osobowymi.

D.L.: Dyrektor sie sprawdzit, wtadze rozpoczely fuzje poszcze-
golnych szpitali...

J.J.: Nie wiem czy sie sprawdzit (Smiech), ale rzeczywiscie zaczeto
powierza¢ mi kolejne placéwki. Najpierw na zasadzie oddziatéw za-
miejscowych, potem wchodzity w sktad mojego szpitala. Nie byto to
fatwe, rano kilka godzin w szpitalu im. Rydygiera, potem szybko na
Koszarowa. Tak byto z kolejnymi placéwkami: szpitalem im. Babin-
skiego, im. Korczaka, ktéry jeszcze wezesniej wchtonat ZOZ dla Matki
i Dziecka przy Krakowskiej. Drugim dyrektorem w podobnej sytuacji
byt dr Marek Nikiel, ktéry poza szpitalem im. Marciniaka zarzadzat
szpitalem kolejowym i szpitalem im. Falkiewicza na wroctawskim
Brochowie. Naprawde sie dziato !!!

D.L.: Dzisiaj szpital im. J. Gromkowskiego jest wielospecjali-
styczng placowka z 550 t6zkami. To naprawde robi wrazenie.
J.J.: Tak, w swoich strukturach szpital posiada 10 oddziatéw dla
dorostych, 8 pediatrycznych, 21 poradni, a przede wszystkim po-
siadamy wysoko wykwalifikowany zespét lekarzy, pielegniarek,
rehabilitantéw, technikéw réznych specjalnosci, oraz bardzo waz-
ny personel pomocniczy. To ogromna warto$¢ tej placéwki. Po-
mieszczenia i sprzet sg bardzo istotne, ale najwazniejszy jest w tym
wszystkim cztowiek.

D.L.: Zyjemy w czasach wielkiego rozwoju biotechnologii, tech-
niki. Wymagaja one od nas cigglego rozwoju, unowoczesniania
placéowki. Kto sie nie rozwija ten sie cofa.

J.J.: Oczywiscie, zawsze staralisSmy sie iS¢ z postepem, doposazyc
szpital w najnowoczesniejszy sprzet tak, aby da¢ naszym specjali-
stom narzedzia do diagnostyki i terapii na Swiatowym poziomie. Tak
powstato obok oddziatéw 9 wysoko specjalistycznych pracowni la-
boratoryjnych, 4 pracownie diagnostyki obrazowej. Bez nich nie ma
juz nowoczesnego szpitala.

D.L.: Doskonale wiemy, ze rozwéj wymaga pieniedzy, duzych
pieniedzy. Jak je pan zdobywat?

J.J.: Bez nich nie ma nowoczesnego wyposazenia, inwestycji. Stara-
tem sie pozyskiwac pienigdze od wszystkich, ktérzy chcieli nam co$
dac ($miech). A tak powaznie: gtéwnym inwestorem byt organ zato-
zycielski - Urzad Marszatkowski, ale byty fundacje, stowarzyszenia.
Najbardziej jestem jednak dumny, ze doktadalismy swoje ciezko wy-
pracowane pienigdze - zyski szpitala. Ze szczeg6lng wdziecznoscia
wspominam panig prezydentowg Anne Dutkiewicz. Po wielu organi-
zowanych balach wspierata nas solidnym zastrzykiem finansowym.

D.L.: Nie jest tajemnica, ze chodzily stuchy o potaczeniu szpi-
tala przy Koszarowej ze szpitalem przy Kamienskiego lub od-
wrotnie...

J.J.: Tak, rzeczywiscie pojawiaty sie takie gtosy, ale bytem ostatni,
ktéry chciatby ich stucha¢. Miatem dos¢ pracy. Wtadze, ku mojej
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P> DYREKTOR JANUSZ JERZAK

zostat wielokrotnie wyrézniony odznaczeniami pafistwowymi, resortowymi i regio-
nalnymi, miedzy innymi: Ztotym, Krzyzem Zastugi, brazowym i srebrnym Medalem
Zastuzony dla Dolnego Slaska, Medalem Zastuzony dla Wroctawia, dwukrotnie odzna-
ka Zastuzony dla Ochrony Zdrowia.

radosci, nie podjety jednak decyzji o potaczeniu. Dobrze nam sie
wspotpracowato z dyrektorem Wojciechem Witkiewiczem, a szpitale
pozostaty odrebnymi bytami. Jakie beda dalsze losy placéwek, nie
wiem. Czas pokaze, niedtugo wybory.

D.L.: Ptynnie przeszliSmy do polityki. Podczas pana dyrektor-
skiej kadencji 11 razy zmieniat sie¢ rzad, 16 razy minister zdro-
wia, 8 razy marszatek wojewodztwa. Doskonale sie pan odnaj-
dywat w zmieniajacych sie realiach. Jak to sie robi?

J.J.: Odpowiem stowami Wojciecha Mtynarskiego ,rébmy swoje”
Prowadzitem szpital, staratem sie go rozwija¢, dbatem o personel.
Unikatem wielkiej polityki. Jezeli bytem oceniany, to z pewnoscia
przez pryzmat szpitala i jego kondycji. Byta ona dobra, a zatem mo-
gtem spokojnie pracowac az do emerytury.

D.L.: Ostatnie dwa lata uplynely pod znakiem pandemii CO-
VID-19. To najwiekszy szpital zakazny w regionie. Jak pan wspo-
mina pierwsze dni pandemii, pierwszego zakazonego pacjenta,
ktory trafit 4 marca 2020? Bat sie pan?

J.J.: Zaczne od konica - batem sie. Wszyscy sie bali. Nie wiedzieliémy,
jak zachowa sie wirus, kiedy bedzie lek, szczepionka, jakie powsta-
ng mutacje. Media donosity o zamknietych oddziatach, masowych
zwolnieniach lekarskich pracownikéw. Wyobraza pan sobie, ze nie
funkcjonuje jedyny szpital zakazny podczas pandemii?

Pracownicy staneli na wysokosci zadania. Pomimo niepewnosci
codziennie stawali do walki z niewidzialnym zabdjca. Z jednej stro-
ny otrzymywali wyrazy wsparcia i podziwu, z drugiej za$ szykany.
Pacjenci wymagali specjalnej troski, nie tylko tej medycznej, ale po
prostu potrzebowali zwyktej otuchy i ciepta. Zdarzato sig, ze odcho-
dzili z dala od najblizszych, w samotnosci. To byt najtrudniejszy czas
w mojej ponad 25-letniej karierze dyrektora.

MusieliSmy wprowadzi¢ konieczne zmiany, reorganizowac pra-
ce. Szpital stat sie placdwka jednoimienna. Na poczatku brakowato
wszystkiego. Materialy ochrony osobistej zuzywaty sie w zastrasza-
jacym tempie. Kto$ powiedziat, ze w Gdansku mozna kupi¢ maski,
natychmiast ruszat samochéd do Gdariska. Udato sie! Mamy kilka dni
zabezpieczone itd. To temat nie tylko na wywiad, ale na cafa ksiazke.

D.L.: Czego nauczyta pana pandemia jako dyrektora szpitala?
J.J.: Przede wszystkim podejmowania jeszcze szybszych decyzji, re-
agowania na zmieniajaca sie z godziny na godzine sytuacje. Musia-
tem zachowac daleko idacy spokéj, pokaza¢, ze wszystko co robimy
jest przemyslane i w najlepszym porzadku. Gdyby personel poczut
lek ze strony zarzadzajacych szpitalem, nic dobrego by z tego nie
wyszto. Podobnie opanowanie nalezato pokazywa¢ w mediach.
Z opiniotwoérczego osrodka musiat is¢ dobry przekaz. Media byty
praktycznie non stop. Szukaty po trosze sensacji, a my musielismy
to tonowac.



D.L.: Poza praca w szpitalu znajdowat pan czas na rézne inne
aktywnosci. STOMOZ, Konsorcjum Dyrektoréow Wroctawskich
Szpitali, ktoremu przewodniczyt pan 18 lat. Jak pan na to znaj-
dowat czas?

J.J.: Robitem to, co lubitem. Pewnie dlatego sprawiato mi to tyle ra-
dosci i nie dawato poczucia zmeczenia. Poza tym gremia, o ktérych
pan wspomina, byty doskonatym forum wymiany doswiadczen. Od-
osobniony dyrektor zrobitby niewiele, w grupie sita (§miech), musie-
li sie z nami liczy¢ (Smiech). A tak zupetnie powaznie, staralismy sie
wspomagac decydentéw opiniujac ustawy, bo kto jak nie my najlepiej
wiedziat, co dla placéwki jest dobre, a co moze ja uwstecznia¢. Wspie-
raliSmy sie nawzajem, taka ,dyrektorska wspdlnota” dodawata sity.

D.L.: Czy jest co$ czego pan zaluje, o czym wolatby pan zapo-
mnie¢, o sukcesach rozmawialiSmy. A porazki?

J.J.: Praca dyrektora wymagata ode mnie dokonywania wielu wy-
boréw. Z perspektywy lat wiem, ze dzisiaj moze wybratbym inaczej.
Staratem sie jednak, aby podjete decyzje, dokonane wybory stuzyty
sprawie. Dla mnie tg sprawa przez ponad 25 lat byt szpital. Nie po-
petnia btedéw tylko ten, ktéry nic nie robi, podobnie z porazkami,
gdy kto$ moéwi, ze wszystko mu sie w zyciu udato, pozbawiony jest
samokrytyki i wlasciwego osadu. Porazki sa wszedzie, wazne jest
jednak, aby wyciagga¢ z nich nauke na przysztos¢, a wtedy mozna
powiedzie¢, ze trudnosci, problemy a nawet porazki nas czegos na-
uczyty. Stajemy sie bardziej doswiadczeni, silniejsi.

D.L.: Odszedt pan ze stanowiska z wtasnej woli. Trudno podej-
muje sie taka decyzje?

J.J.: Trzeba wiedzie¢ kiedy odejs¢. Zrobitem miejsce mtodszym. De-
cyzja nie jest fatwa, tym bardziej kiedy praca jest jednoczes$nie pasja.
Na pewno pozostanie pustka, bedzie czegos brakowac. Bede musiat
te dziure w sercu zapetnic (Smiech).

D.L.: Czy gdyby dzisiaj stat pan przed wyborem drogi zawodo-
wej. Wybratby pan tak samo?

J.J.: Majac te wiedze, ktérg mam dzisiaj, skornczytbym studia ekono-
miczne i szukat jakiegos matego szpitala do poprowadzenia, a gdyby
z czasem stat sie duzym preznym osrodkiem, to bytoby swietnie. Tak,
wybratbym taka sama Sciezke kariery.

D.L.: Méwi pan o pasji. O szpitalu zas nadal méwi pan i pewnie
mysli w czasie terazniejszym. Rozbudujemy, otworzymy...

J.J.: Nawet nie zwrdcitem na to uwagi, ale ma pan racje. Méwiac
o szpitalu méwie moj. Bo jest mdj i tak juz zostanie, niezaleznie, kto
nim bedzie kierowal. Mam nadzieje, ze bedzie mi dane zobaczy¢
jego dalszy rozwdj.

D.L.: Znam pana aktywno$¢ na polu zawodowym i spotecznym.
Tacy ludzie nie przestaja by¢ aktywni z dnia na dzien. Co dalej?
Gdzie bedzie sie pan realizowal?

J.J.: Mam kilka pomystéw. Nie zamierzam rezygnowac z pracy na
rzecz Stowarzyszenia Menadzeréw Opieki Zdrowotnej. Nie bede za-
rzadzat, ale moge doradza¢, opiniowad. Chetnie bede dzielit sie do-
Swiadczeniem z tymi, ktorzy o to poprosza. Jestem dumnym dziad-
kiem, moze wiecej czasu bede miat dla wnuka Kubusia. Poza tym
mam domek poza miastem, ktéry ucierpiat przez moje wieloletnie
dyrektorowanie - wymaga remontéw. Teraz bedzie czas nadrobi¢
powstate zalegtosci. Naprawde nie bede sie nudzit.

D.L.: Co powiedziatby pan swoim nastepcom?

J.J.: Przede wszystkim zycze im sukceséw w zarzadzaniu ta placéw-
ka. Zostawitem ja w dobrej kondycji. Jest doskonaty personel, nowo-
czesne wyposazenie, placéwka nie ma dtugéw. Jestem pewien, ze
nadal bedzie preznie sie rozwijac.

Podczas naszej rozmowy w Urzedzie Marszatkowskim odbywa sie
konkurs. Zobaczymy, kto wygra, za 2-3 godziny poznamy juz nowe-
go dyrektora. Niezaleznie kto nim bedzie, zycze mu powodzenia. Ja
mam oczywiscie swojego faworyta, ktory posiada kilkunastoletnie
doswiadczenie w zarzadzaniu szpitalami i w mojej ocenie bytby
doskonatym dyrektorem placowki gwarantujac jej dalszy rozwdj.
Jednak to nie ja wybieram. Rada? Stawia¢ na doswiadczony, spraw-
dzony personel, umozliwia¢ rozwéj mtodej kadrze: lekarzom, pieleg-
niarkom, fizjoterapeutom. Ich kompetencje sa najwiekszym majat-
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kiem kazdej tego typu placéwki.

D.L.: Panie dyrektorze dziekujac za rozmowe zycze przede wszyst-
kim zdrowia, ale takze satysfakcji i radosci z aktywnosci, na ktére nie
byto dotychczas czasu. m

. P> drDariusz Lewera
Polskie Towarzystwo Historii Nauk Medycznych
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Nowatorska terapia

CAR-T dostepna
dla chorych na chioniaki

rozmawia Maciej Sas

Pacjenci z nawracajagcym lub opornym na leczenie chtoniakiem rozlanym z duzych komoérek B od kilku ty-
godni maja dostep do refundowanej nowatorskiej terapii CAR-T. Takg mozliwos¢ oferuje m.in. Uniwersytec-
ki Szpital Kliniczny we Wroctawiu. Jak wyglada kwalifikacja pacjentéw? Jak duze sg szanse na wyleczenie?
W jakich innych przypadkach ta metoda terapeutyczna moze znalez¢ zastosowanie? O tym wszystkim mowi
prof. dr hab. n. med. Anna Czyz z Katedry i Kliniki Hematologii, Nowotwordéw Krwi i Transplantacji Szpiku
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu. Rozmawia z nig Maciej Sas.

Maciej Sas: Po chorych na ostra biataczke limfoblastycz-
na B-komoérkowa kolejna grupa cierpiagcych na nowo-
twory bedzie mogta skorzystac z terapii CAR-T. Chodzi
o chloniaka rozlanego z duzych komoérek B. Z jakiego
powodu akurat w tym przypadku ta terapia ma by¢ re-
fundowana? O ile pamietam, wskazan do takiej nowo-
czesnej terapii jest wiecej.

Anna Czyz: W Europie dostepne sg dwa komercyjne produk-
ty zarejestrowane w dwéch gtéwnych wskazaniach, a wiec
w ostrej biataczce limfoblastycznej B-komorkowej (jeden
z nich) i w agresywnym chtoniaku rozlanym z duzych komé-
rek B (oba). Przy czym najwieksza grupe pacjentéw stanowig
chorzy na chtoniaka rozlanego z duzych komoérek B. Na ko-
morkach obu rodzajéw tych nowotwordw znajduje sie anty-
gen CD19, molekuta wobec ktérej limfocyty zmodyfikowane
genetycznie wyposazone s3 w odpowiedni chimeryczny
receptor antygenowy, ktéry pozwala im rozpozna¢ komérki
nowotworu. Takie zmodyfikowane komérki nazywane sa lim-
focytami CAR-T. Te komercyjnie dostepne po zwigzaniu sie
z antygenem CD19 skutecznie niszczg komérki tych dwéch
rodzajow nowotworow — ostrej biataczki limfoblastycznej B-
-komoérkowej i chtoniakédw agresywnych B-komoérkowych, co
wykazano w badaniach rejestracyjnych komercyjnych tej te-
rapii. Dotychczas komercyjnie dostepne limfocyty CAR-T re-
fundowane byty w Polsce tylko dla dzieci i mtodych dorostych
(do 25. roku zycia) chorych na ostrg biataczke limfoblastycz-
na. Ograniczenia wiekowe zwigzane byty ze wskazaniami
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rejestracyjnymi komercyjnej terapii CAR-T. Natomiast w przy-
padku chtoniakéw wskazania obejmuja réwniez dorostych
chorych, bez ograniczenn wiekowych. Warto zaznaczy¢, ze
u dorostych czesto$¢ wystepowania chtoniakéw B-komoérko-
wych jest znacznie wyzsza niz ostrej biataczki limfoblastycz-
nej B-komérkowe;j.

M.S.: Kto i w jakich warunkach bedzie maégt skorzystac
z tej formy terapii? Bo s3 pewne ograniczenia i pewne
wskazania zwigzane z tym, u ktérych chorych mozna to
bedzie zastosowac.

A.C.: W przypadku chtoniaka rozlanego z duzych komoérek
B, terapie bedzie mozna zastosowa¢ u chorych z niepowo-
dzeniem przynajmniej dwdch wczesniejszych linii leczenia.
To oznacza, ze komorki CAR-T stosowane bedg w postaciach
opornych i nawrotowych chtoniaka u chorych, u ktérych nie
uzyskano odpowiedzi na przynajmniej jedng linie leczenia
ratunkowego. Leczeniem ratunkowym nazywamy chemio-
terapie lub immunochemioterapie, ktéra stosuje sie u tych
pacjentéw, ktorzy nie odpowiedzieli na terapie pierwszej linii
lub u ktdérych wystapita wznowa choroby po wczesniejszym
skutecznym leczeniu. W tej grupie rozwazana bedzie terapia
CAR-T, do ktérej kwalifikowane beda osoby bez ciezkich cho-
réb wspotistniejacych.

M.S.: Wspomniata pani, ze wiecej osdb ze wskazaniem do
takiego leczenia jest wsréd dorostych. Jak wiele w ciagu
roku takich chorych pojawia sie w panstwa klinice, a ile
w calej Polsce?

Zrédto grafiki: www. pixabay.com/photos/red-blood-cells-gae3764563/allinonemovie



A.C.: Mysle, ze w kazdym z duzych osrodkéw hematologicz-
nych, ktérych jest kilkanascie w kraju, takich chorych bedzie
od kilku do kilkunastu rocznie. Méwimy wiec o stosunkowo
licznej populacji chorych w Polsce, ktérzy moga odnies¢ ko-
rzysc z tej niezwykle innowacyjnej terapii.

M.S.: W ich przypadku (cho¢ zabrzmi to kiepsko) bedzie
to terapia ostatniej szansy?

A.C.: Z jednej strony tak, dlatego ze rzeczywiscie beda tacy
chorzy, ktérzy sa leczeni od dawna, wykazujg opornos¢ na le-
czenie lub maja kolejne nawroty chtoniaka, i u ktérych wyczer-
pano wszelkie mozliwosci leczenia standardowego. Z drugiej
strony z terapii CAR-T beda mogli skorzysta¢ chorzy z nie-
dawno rozpoznanym chtoniakiem B-komérkowym, u ktérych
stwierdza sie pierwotng opornos¢ na leczenie lub u ktérych
doszto do pierwszego nawrotu choroby i nie uzyskano odpo-
wiedzi na leczenie ratunkowe. W przypadku braku dostepu
do terapii CAR-T zastosowalibysmy kolejne linie standardo-
wego leczenia ratunkowego, dazac do przeprowadzenia
transplantacji autologicznych komérek krwiotwdrczych, cho¢
wiadomo Ze szanse na powodzenie tej strategii leczenia nie
sa duze w opisanej sytuacji klinicznej - zdecydowanie mniej-
sze niz szanse na powodzenie terapii CAR-T. Nalezy réwniez
podkresli¢, ze kolejne linie standardowego leczenia narazaja
chorego na skumulowang toksycznos¢ chemioterapii. Ma to
duze znaczenie w grupie starszych pacjentéw ze wspotist-
niejacymi chorobami, u ktérych zastosowanie kolejnych linii
intensywnej chemioterapii moze by¢ trudne lub niemozliwe.
Poza tym nawet u mtodych chorych, u ktérych zastosujemy
kilka takich intensywnych linii leczenia, w pewnym momen-
cie wyczerpuja sie mozliwosci adaptacyjne organizmu i chory
zaczyna coraz gorzej tolerowac kazdy kolejny cykl chemio-
terapii. Mozliwos¢ zastosowania terapii CAR-T na wzglednie
wczesnym etapie leczenia pozwoli zatem uniknac toksyczno-
$ci zwigzanej z intensywng chemioterapia, ktdrej szanse po-
wodzenia i tak sg niewielkie. Ta nowatorska metoda wyraznie
zwieksza te szanse.

M.S.: O ile pamietam, w terapii CAR-T jest 40-50 procent
szans na wyleczenie?

A.C.: Tak, umozliwia wyleczenie niemal potowy chorych na
postacie oporne i nawrotowe agresywnych chtoniakéw B-
-komérkowych. Bez tej terapii w grupie chorych z obecno-
$cig niekorzystnych czynnikédw prognostycznych szanse na
wyleczenie za pomocg standardowej immunochemioterapii
i transplantacji autologicznych krwiotwoérczych komorek ma-
cierzystych, nie przekraczajg 20 procent. Ta réznica decyduje
o przetomowym charakterze terapii CAR-T.

M.S.: Od kiedy w panstwa klinice chorzy beda mogli mie¢
podawane tego typu komorki?

A.C.: Bardzo ostroznie liczymy, ze jeszcze w tym roku, ale wy-
daje sie coraz bardziej realne, Ze juz wczesng jesienig zasto-
sujemy terapie CAR-T u pierwszych chorych w naszej klinice.

M.S.: Od czego to zalezy?

A.C.: Od proceséow administracyjnych, czyli od postepu
procesu certyfikacji osrodka i podpisywania odpowiednich
umow. Kazdy osrodek stosujacy terapie CAR-T musi wczesniej
pobrac¢ wtasne, czyli autologiczne limfocyty chorego, ktére
zostajg nastepnie poddane modyfikacji genetycznej przez
producenta. Certyfikacja osrodka potwierdza, ze wszystkie
procedury zwigzane z pobieraniem wiasnych limfocytéw
chorego, a nastepnie z podawaniem zmodyfikowanych ge-
netycznie komodrek sa zgodne z wymogami producenta. Po
wtére musi miec tez umowe z nim, poniewaz terapia CAR-T to

bardzo skomplikowany logistycznie proces: musimy pobrac
komorki od chorego, kurier w odpowiednich warunkach musi
je odebrac i przetransportowac, nastepnie gotowy produkt
CAR-T musi trafi¢ ponownie do nas, a my musimy go w od-
powiednich warunkach poda¢ choremu. Jak wida¢, to dtuga
droga, w czasie ktérej wykonywanych jest wiele wysoce spe-
cjalistycznych czynnosci, stad niezbedna jest odpowiednia
umowa miedzy producentem komoérek CAR-T a osrodkiem,
ktory je podaje. Musimy zatem mie¢ pewnos¢, ze nasze me-
tody pobierania limfocytéw, ich zamrazania, transportowania
i rozmrazania odpowiadajag wymaganiom producentéw. To
trwa, bo sam tylko obieg dokumentacji jest juz czasochtonny.

M.S.: Zanim wiec panstwo podacie preparat u siebie, co
bedzie sie dzialo z pacjentami, ktérzy trafig do was i spet-
nig odpowiednie kryteria?

A.C.: Jedli w ciagu najblizszych miesiecy zakwalifikujemy
wstepnie chorego do terapii CAR-T, skierujemy go do osrod-
ka, ktéry juz w tej chwili ma podpisana umowe z producen-
tami. Zwykle wybiera sie taki, ktéry jest najblizszy miejscu
zamieszkania pacjenta lub z innego powodu jest przez niego
preferowany.

M.S.: Wiem, ze w ramach grantu panstwo sami sie przy-
gotowuja do produkcji komérek CAR-T. Na jakim etapie
jest ten proces?

A.C.: To, o czym pan wspomniat, realizujemy w ramach pro-
jektu badawczego, na ktéry otrzymalisSmy grant Agencji Ba-
dan Medycznych (ABM). Dla jasnosci powiem, ze wyrézniamy
produkty CAR-T o udokumentowanej skutecznosci klinicznej,
a wiec innymi stowy produkty juz zarejestrowane, inaczej
nazywane komercyjnymi, wytwarzane jako lek przez firmy
farmaceutyczne oraz produkty CAR-T badane. Jak wspomnia-
tam, w Polsce i w Europie dostepne sg dwa zarejestrowane
produkty dla chorych na chtoniaki. Natomiast réwnolegle na
catym Swiecie i w Europie trwajg badania nad kolejnymi tera-
piami CAR-T, ktére stosowane sg w ramach kontrolowanych
badan klinicznych lub w formule tzw. wyjatku szpitalnego.
W Polsce ABM przyznata dotychczas trzy granty na realizacje
badan klinicznych, ktérych celem jest podanie chorym komé-
rek CAR-T wyprodukowanych w naszym kraju. Jednym z be-
neficjentéw jest nasz Uniwersytet Medyczny im. Piastéow Sla-
skich we Wroctawiu. Realizacja takiego projektu badawczego
to dtugi proces. Konieczne jest przygotowanie zaplecza wy-
tworczo-laboratoryjnego przeznaczonego do wytwarzania
ATIMP (komorek CAR-T przeznaczonych do zastosowania
w badaniach klinicznych u ludzi), odpowiednie wyszkolenie
klinicystéw, biotechnologoéw, analitykéw medycznych i ko-
ordynatoréw badania klinicznego. Kazdy juz realizuje swoje
zadania, czyli przygotowujemy sie do produkgji, regulujac
sprawy formalne, dostosowujgc do odpowiednich przepi-
séw miejsce ich wytwarzania, przeprowadzajac standaryza-
cje i walidacje proceséw produkcyjnych, szkolac klinicystow,
pielegniarki i koordynatoréw w zakresie tej terapii. Zwiencze-
niem tych dziatan bedzie podanie ,uniwersyteckich” komérek
CAR-T pierwszemu choremu. Mamy nadzieje, ze najpdzniej
na poczatku przysztego roku uda nam sie poda¢ pierwszemu
choremu komérki CAR-T wyprodukowane w Polsce w ramach
badania klinicznego finansowanego przez ABM.

M.S.: Mozna wnioskowa¢, ze bedzie to podanie w przy-
padkach, ktdre rézniq sie nieco od tych dwéch, w ktérych
terapia jest refundowana w tej chwili?

A.C.: Tak, w ramach naszego grantu przewidujemy mozliwos¢
podania takich komdrek na wczesniejszym etapie leczenia, »
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niz jest to mozliwe w przypadku produktéw zarejestrowa-
nych. Dla potrzeb naszego badania klinicznego zdefiniowa-
lismy grupe chorych z obecnoscig niekorzystnych czynnikéw
prognostycznych, u ktérych prawdopodobienstwo uzyskania
trwatego efektu leczenia standardowego jest bardzo niskie.
Chcemy podac¢ produkt tym chorym na wczesnym etapie le-
czenia ratunkowego.

M.S.: llu os6b dotyczy ten projekt?

A.C.: W ramach realizacji badania zwigzanego z produkcja
komérek CAR-T zamierzamy leczy¢ 30 oséb, w tym dorostych
chorych na chtoniaki i dzieci z ostra biataczkg limfoblastyczna.

M.S.: Skoro méwimy o innych wskazaniach niz te, o kt6-
rych pani powiedziata, to w jakich innych przypadkach
moze zostac uzyta?

A.C.: Po pierwsze, jesli chodzi o same nowotwory ukfadu
chtonnego pochodzace z limfocytéw B, to te produkty sa
stosowane coraz szerzej w wielu réznych typach chtoniakéw,
na przykfad tzw. indolentnych, o niskim stopniu agresywno-
$ci. Juz w tej chwili ma miejsce proces rejestracyjny jednego
z produktéw komercyjnych w chtoniaku grudkowym. Po dru-
gie, trwajg badania nad udoskonaleniem komérek CAR-T, na
przyktad na drodze takiej modyfikacji ich receptora, by rozpo-
znawaty nie tylko te jedng molekute, a wiec czasteczke CD19,
ale dwa rézne rodzaje antygenéw na jednej komorce nowo-
tworowej, co zwiekszy skutecznos¢ ataku immunologiczne-
go komorki efektorowej, a wiec zmodyfikowanego genetycz-
nie limfocyta T.

M.S.: Chodzi o precyzyjniejsze zaadresowanie terapii?
A.C.: Wihasnie tak - o to, by precyzyjniej skierowac silny atak
CAR-T wobec komérek nowotworowych. Z drugiej strony
trwaja liczne badania nad udoskonaleniem biologii limfocy-
tow CAR-T, czyli poddaje sie je réznego typu modyfikacjom
genetycznym, ktére spowodujg, ze beda sie intensywnej na-
mnazaty i dtuzej krazyty w krwi chorego, a wiec beda dtuzej
i skuteczniej zwalczaty nowotwor. Probuje sie tez taczyc te
terapie z innymi lekami immunomodulujacymi, ktére beda
zwieksza¢ aktywnos¢ komérek CAR-T. | wreszcie - podob-
nie jak w naszym grancie - probuje sie stosowa¢ komorki
CAR-T na wczesdniejszych etapach leczenia niz jest to moz-
liwe w przypadkéw produktéw zarejestrowanych. Aktual-
nie najbardziej obiecujagcym kierunkiem rozwoju onkologii,
a zwiaszcza hematoonkologii, jest préba zastgpienia che-
mioterapii immunoterapiag, a wiec stosowanie tzw. leczenia
wolnego od chemioterapii. Komoérki CAR-T wpisujq sie w ten
kierunek badan. Choc cechuje je pewien stopien specyficznej
toksycznosci, jest to jednak zupetnie inny rodzaj toksyczno-
$ci niz w przypadku chemioterapii, w znakomitej wiekszosci
przypadkoéw catkowicie odwracalny. Zastgpienie chemiote-
rapii immunoterapia na wczesniejszych etapach leczenia po
pierwsze pozwoli na wyleczenie pacjentdw z nowotworami
opornymi na chemioterapie. Po drugie zas pozwoli uniknac
wielu niekorzystnych wczesnych i odlegtych dziatar niepoza-
danych cytostatykow.

M.S.: W ramach puenty zostaje watek kluczowy - pie-
nigdze. Terapia CAR-T - jak zawsze w przypadku nowych
technologii - jest droga. Per saldo, jezeli chodzi o pienia-
dze znajdujace sie w systemie, to bedzie mialo szanse sie
bilansowac¢?

A.C.: Niewatpliwie nie tylko w Polsce, ale na catym swiecie
na razie jest to leczenie wysoce innowacyjne, a w zwigzku
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z tym niezwykle drogie. Jednym z kierunkéw obnizania kosz-
tow jest préba produkdji ,uniwersyteckich” komoérek CAR-T.
Chodzi o to, by osrodki akademickie w ramach leczenia swo-
ich chorych produkowaty samodzielnie lub we wspdtpracy
z firmami biotechnologicznymi takie komoérki. Wypracowanie
takiej formuty produkcji w kraju, to jest jeden z kierunkéw ob-
nizenia kosztéw ich stosowania. Drugim jest automatyzacja
produkgji. Firmy farmaceutyczne, ktére zajmujg sie wytwa-
rzaniem tych lekéw pracujg nad automatyzacja procesu pro-
dukcyjnego oraz nad usprawnieniem i uproszczeniem trans-
portu. To wszystko prawdopodobnie spowoduje obnizenie
kosztow tej terapii w przysztosci. Poza tym im szerzej jest
stosowana terapia, tym nizszy staje sie jej koszt jednostkowy.
To daje nadzieje, ze w ciggu najblizszych czterech-pieciu lat
koszty tej terapii spadna. Teraz jednak jest to droga metoda
terapeutyczna - jednostkowo w Polsce kosztuje powyzej mi-
liona ztotych.

M.S.: Jesli jednak spojrzymy przy okazji na koszty spo-
teczne leczenia cztowieka, to sprawa wyglada nieco
inaczej...

A.C.: Nalezy pamieta¢, ze jezeli w wyniku terapii CAR-T doj-
dzie do wyleczenia chorego (@ mamy podstawy sadzi¢, ze
dotyczy to niemal potowy pacjentéw), to nie bedzie koniecz-
nosci stosowania u niego kolejnych linii chemioterapii i trans-
plantacji autologicznych komoérek krwiotwérczych. W ten
sposob unikniemy réwniez powiktan zwigzanych z kolejny-
mi liniami terapii. Zatem na pewno koszty leczenia chorych,
ktérzy odpowiedza na terapie CAR-T, zostang w konsekwen-
¢ji ograniczone o koszty kolejnych linii terapii standardowej
i autotransplantacji. Dzisiaj trudno doktadnie oszacowac bi-
lans ekonomiczny wprowadzenia takich zmian w strategii te-
rapeutycznej. Na razie ten bilans nie moze by¢ korzystny dla
ptatnika, ale docelowo (przy obnizeniu ceny wytworzenia ko-
morek CAR-T) moze sie okazag, ze globalnie koszty nie beda
rosty i zastgpienie chemioterapii tg innowacyjna, zaawan-
sowang technologicznie terapig, bedzie korzystne réwniez
w kontekscie aspektéw finansowych. m

P> PROF. DR HAB. N. MED. ANNA (ZVZ

Fot. USK Wroctaw



Zrédto grafiki: https://www.facebook.com/josetorresofficial/photos/a.383056205102199/1958532797554524

Zrédto grafiki: www.pixabay.com/photos/ running-1609995

KOMUNIKATY

MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY W BIEGU GORSKIM

7 sierpnia 2022 r. w Ludwikowicach Ktodzkich w Gérach Sowich odbedzie sie szdsta edycja Mistrzostw Polski
Lekarzy w Biegu Gorskim w ramach legendarnego Biegu na Wielka Sowe. Zawodnicy beda mieli do pokonania

10 km pod goére.

Gory Sowie to niewielkie pasmo gérskie w Sudetach Srodkowych, w wojewédztwie dolnoslgskim. Najwyzszym
szczytem jest Wielka Sowa. Okolica jest petna atrakcji i tajemniczych historii. Uczestnikow czekajg wspaniate wi-

doki i niezapomniane wrazenia.
Zapraszamy

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

Koncer
Jose Torresa

Sekcja Taneczna Klubu Lekarza zaprasza na kon-
cert Jose Torresa. Koncert odbedzie sie 17 wrze-
$nia 2022 r. o godz. 19 w restauracji ,Golden
Records Club” w budynku Dolnoslaskiej 1zby
Lekarskiej przy ul. Kazimierza Wielkiego 43.

Wstep jest sponsorowany przez wiceprezes DIL
dr Bozene Kaniak.

Podziekowania

Sktadamy serdeczne podzickowania zespotowi Oddziatu
Okulistycznego Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ
w Zgorzelcu za leczenie, wielkg troskliwos¢ oraz profesjona-
lizm, jakie okazano mojemu Ojcu Andrzejowi Pilakowi.
lek. med. Anna i dr n. med. Piotr Rogalscy
QOO
Panu dr. n. med. Krzysztofowi Nowakowi, kierownikowi
Pracowni Elektrofizjologii Centrum Chordéb Serca, wszyst-
kim lekarzom, Paniom Pielegniarkom, pomocniczemu
personelowi medycznemu Oddziatu Klinicznego Kardio-
logii (ICHS) Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Jana
Mikulicza-Radeckiego we Wroctawiu sktadam serdeczne po-
dziekowania za leczenie i wielka zyczliwosc.
dr n. med. Marta Pilak
QOO
Lekarzom i Personelowi Medycznemu Oddziatu Intensyw-
nej Opieki - Specjalistycznego Centrum Medycznego im.
Jana Pawta Il w Polanicy Zdroju serdeczne podziekowania
za troskliwg i profesjonalng opieke udzielang do ostatnich
chwil zycia pacjentowi Kazimierzowi Nowickiemu
sktada wdzieczna rodzina

Zrédto grafiki: www.pixabay.com/photos/flowers-1335636/callumramsay
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Dawne patace: Selderéw i hrabiny Fryderyki von Proskau. Obecnie wtasno$¢ Dol-
noslaskiej Izby Lekarskiej

Zdjecia Tomasz Bielecki

s — 23czerwca 2022 roku o godzinie 15.00 przy ulicy Kazimierza
iewa flaga DIL Wielkiego 43 zostata oficjalnie wmurowana kapsuta czasu
upamietniajaca kolejna inwestycje Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej.
Zakupiony w 2017 roku patac hrabiny Fryderyki von Proskau
w latach 2018-2022 zostat rozbudowany, potaczony z dotychcza-
sowg siedziba DIL przy ulicy Kazimierza Wielkiego 45 i dostosowa-
ny do potrzeb lekarskiego samorzadu. Swoje miejsce w nowym
obiekcie znalazt Okregowy Sad Lekarski, archiwum oraz wydaw-
nictwo Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej, redakcja gazety ,Medium”
oraz autorska restauracja ,Golden Records Club’, ktéra z pewno-
$cig przyciagnie w to miejsce nie tylko lekarzy.
Pawet Wréblewski

Fot. zarchiwum PW.

Ojcowie sukcesu przy Kapsule Czasu: najdtuzej urzedujacy prezesi — Who-
dzimierz Bednorz, pierwszy, ktory rozpoczat przed laty proby pozyskania
zabytkowych budynkéw, Andrzej Wojnar, ktory skutecznie przejat w 2007
roku dawny patac Selderéw, Pawet Wréblewski, ktory zrealizowat projekt
jego odbudowy, a nastepnie doprowadzit do zakupu patacu hrabiny Fry-
deryki von Proskau w roku 2017 i wiceprezes Piotr Knast, odpowiedzialny

; WO - ' Prezes Pawet Wréblewski i dr Piotr Knast uroczyscie umieszczajg Kapsute Czasu
za remont i modernizacje tego ostatniego obiektu.

w $cianie lokalu,Golden Records Club”.
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,
ienica odzyskata dawng swietnosc

Dr Piotr Knast zamyka Kaspute Czasu.

Wmurowanga kapsute przykrywa pamiatkowa tablica - ztota ptyta.

Gos¢ spotkania biskup Jacek Kicinski poswiecit nowy obiekt Dolno$laskiej 1zby Dr Piotr Knast ze Ztota Kielnig w reku
Lekarskiej.
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a Samoa przyleciatem z Auckland w Nowej Zelandii,

‘ \ ‘ gdzie spedzitem czas bardzo intensywnie na kilku-

dniowym zwiedzaniu. Mieszkancy Samoa styng ze

swojej sporej postury, co przektada sie tez na miejsce w samo-

locie. Na szczescie los oszczedzit mi obecnosci takich sasiadow

o rozmiarach XXL. Na lotnisku docelowym - jeszcze przed kon-

trolg paszportowa — witat muzyka wszystkich pasazeréw wie-

czornego lotu tréjosobowy zespot. W tym skocznym nastroju

wsiadtem do minibusu, ktéry jechat do Apii, stolicy Samoa od-
dalonej o jakas godzine jazdy.

Za oknami wolno sunacego pojazdu panowata catkiem inna
atmosfera niz w wysterylizowanej i uporzadkowanej do bélu No-
wej Zelandii. Nie brakowato tu kosciotéw czy doméw modlitw.
I cho¢ godzina byta dos¢ pézna, to wcigz widziato sie sporo ludzi
siedzacych w kolistych domach bez zewnetrznych scian. Tych
doméw byto catkiem duzo, niemal w kazdej mijanej wiosce.
Gdzies tam na swiezym powietrzu trwata jakas potancéwka.

Miatem zarezerwowany pokoj w hotelu Sheraton potozonym
w samym centrum stolicy. Budynek hotelu miat swoja tradycje.
Zwiazana byta z osoba Aggie Grey, ktdra swoj interes zaczeta
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od sprzedawania hamburgeréw i kawy stacjonujacym w latach
40. XX wieku zotnierzom amerykanskim. Miejsce stopniowo
zaczeto by¢ coraz czesciej odwiedzane, a sama Aggie Grey po-
dobno miata przypomina¢ Krwawa Mary z powiesci Jamesa
Mitchenera ,Opowiesci Potudniowego Pacyfiku', cho¢ autor,
ktéry bywat w jej hotelu, stanowczo temu zaprzeczat.

Tytutem wstepu nalezy sie czytelnikowi gars¢ informacgji
0 Samoa, wczesniej znanym jako Samoa Zachodnie. Na wy-
spie Upolu (1125 km?), na ktérej wyladowatem, mieszka okoto
143 tysiecy osob. Sasiaduje z nig wieksza, ale stabiej zalud-
niona wyspa Savai'i (1700 km?) ze swymi 43 tysigcami miesz-
kancéw. Do panstwa Samoa nalezg jeszcze mniejsze wysepki
jak Manono, Apolima i Namu'a. Kraj w tym ksztatcie uzyskat
niepodlegtos¢ w styczniu 1962 roku po ogtoszeniu wynikow
referendum. Przedtem ta czes¢ swiata pozostawata pod za-
rzagdem Nowej Zelandii. To byto pierwsze niepodlegte pan-
stwo w tej czesci Pacyfiku. Na mapach widniato wpierw jako
Zachodnie Samoa, aby w 1997 roku zmieni¢ nazwe na Samoa
pomimo goracych protestéw ze strony swego wschodniego
sgsiada amerykanskiego Samoa.

Fot. z archiwum autora



Panstwo, jak na warunki Oceanii, jest do$¢ ludne, liczy sobie
nieco mniej niz 200 tysiecy oséb, z ktérych jedna piagta miesz-
ka w stolicy Apia, zas ponad 2/3 na wyspie Upolu. Ponad 90%
mieszkancéw stanowig rdzenni mieszkaricy Samoa, stad sg oni
uwazani za druga pod wzgledem liczebnosci grupe etniczng
sposrod Polinezyjczykédw po Maorysach z Nowej Zelandii. Po-
dobnie jak Maorysi, ktérzy przed meczem w rugby tancza swoj
taniec haka, gracze z Samoa nie pozostaja gorsi i wykonuja
swoj - siva tau.

Prognozy pogody zapowiadaty sie znacznie grozniej niz to
co widziatem za oknem. Miato padac¢, ale péki co swiecito ston-
ce, za$ temperatura o godzinie dziewiatej podchodzita juz do
30 stopni Celsjusza. Tradycyjnie w sali $niadan przygrywato
nam na poprawe apetytu kilku gitarzystéw. W repertuarze mie-
li melodie do$¢ uniwersalne zaréwno dla Hawajéw czy Samoa.
Z konsumpcja musiatem sie pospieszy¢, bo zapowiadato sig, iz
jesli cokolwiek jest tu jeszcze interesujacego do zobaczenia, to
moze by¢ zamkniete w samo potudnie.

Na Samoa znacznie powazniej podchodzi sie do niedzieli niz
np. w Polsce. Z przeczytanych relacji oséb, ktdre tu kiedys byty,
wynikato, ze w niedziele jakikolwiek ruch tu zamiera. Miatem
tylko nadzieje, ze moze takséwkarze dadza sie namoéwic na
prace w dzien Swiateczny.

Mdj hotel w Apii byt potozony tuz przy brzegu zatoki. Po
jednej stronie znajdowat sie port, zas z drugiej rysowata sie
sylwetka sporej wielkosci kosciota. Naprzeciwko niego miata
sie znajdowac informacja turystyczna, gdzie tez zamierzatem
zasiegnac jezyka. Im blizej katedry, tym wiecej napotykatem
mezczyzn - zwykle pétnagich — w tradycyjnej dtugiej sukni,
nieraz niosacych ze soba wiosto. Wszyscy ttoczyli sie przy wyj-
$ciu z katedry. Czyzby to miato by¢ jakie$ swieto? Tak i nie. Od-
powiedziat mi na to kto$ z czekajacych przy wejsciu do biura
informacji turystycznej. To byta msza pogrzebowa jakiegos bar-
dzo znanego cztowieka w miescie.

W punkcie informacji turystycznej przylegajacej do tzw. tra-
dycyjnej wioski samoanskiej nie mieli dla mnie zbyt wielu cie-
kawych propozycji. Owszem mozna byto zwiedzi¢ wioske ale
tylko rano i od wtorku do czwartku, a wycieczka objazdowa po
wyspie juz odjechata. Cena tez byta dos¢ zabdjcza, bo gdzie$
tak okoto 450 tala czyli okoto 200 dolaréw amerykanskich.
Mina mi nieco zrzedta i grzecznie podziekowatem. Ale tuz obok
pojawito sie kilku mezczyzn.

~Chcesz pojecha¢ do domu Stevensona. Nie ma sprawy. Za-
wioze cie tam za 10 tala".

Tak zaczeta sie moja blizsza znajomos¢ z Charliem. Kiedys,
gdy byt mtodszy, zwiedzit kawat swiata, byt tez w Europie w ra-
mach wystepdw grupy prezentujacej tance i muzyke zaréwno
z Samoa jak i innych wysp Polinezji. Charlie grat na perkusji, ale
przed kilkoma laty osiadt na wyspie, przybrat na wadze, dorobit
sie dzieci oraz swojej taksowki. RozpoczeliSmy owocne nego-
cjacje i okazalo sie, iz jest tu troche do zobaczenia, zas Charlie
bedzie mi w tym bardzo pomocny.

Jedna z drég przecinajacych z pétnocy na potudnie wyspe
Upolu jest tzw. Cross Island Road. T droga po trzech kilome-
trach zjechalismy w bok, aby posréd szpaleru kwiatéw wjechad
na olbrzymia polane. Przed ponad 130 laty znalazt tu swoje
schronienie i wtasnga przystan niestrudzony wedrowiec i pisarz
rodem ze Szkocji, Robert Luis Stevenson.

R.L. Stevenson byt juz znanym pisarzem, kiedy w czerwcu
1888 r. wynajat ze swoja zona, Fanny Van de Grift Osbourne
jacht, ktérym wyptyneli z San Francisco. Stevenson miat na-
dzieje na podreperowanie zdrowia jak i zwyczajnie pragnat od-
mieni¢ swoje zycie, znalez¢ nowe motywy swych opowiadan.

Odwiedzili Hawaje, gdzie zaprzyjaznili sie z krélem Kalakua,
przyptyneli na Wyspy Gilberta, Tahiti, Nowa Zelandie i wyspy
Samoa. Swoje przezycia opisat w,In the south seas", wydanych
juz posmiertnie. Ostatecznie po 2 latach ptywania po oceanie
postanowit spocza¢ gdzie$ na dtuzej. W 1890 roku kupit kawat
ziemi na Samoa w okolicy miasta Apia (1,6 km?) i tam zbudowat
swoja rezydencje w wiosce Vailima, gdzie zamieszkat z zona.

Jego wybdr okolicy Apii nie byt przypadkowy. To nie byta
jeszcze era internetu, a Stevenson utrzymywat sie z pisania.
Stad nie mégt zaszy¢ sie gdzies, skad nie mogtby regularnie
przesytac swoich artykutéw do gazet czy tekstu kolejnej ksiaz-
ki. Na Samoa ptywaty za$ regularnie statki. Juz wczesniej na-
pisat najbardziej znane opowiadania jak ,Porwany za mtodu’,
Myspe Skarbow” czy ,Doktor Jekyll and Mr Hyde", ale w tym
domu nie ustawat w pisaniu i powstaty tam m.in ,Listy z Va-
ilima". Zyskat sympatie tubylcéw, szczegdlnie gdy wstawit sie
za uwiezionymi po sttumionym buncie wodza Mataafa i jego
zwolennikéw w lipcu 1893 roku; nazwali go Tusitale czyli ,mé-
wigcy opowiesci". Zachowaly sie zdjecia z urodzin Tusitale we
wrzesniu 1893 roku, gdy goscit wielu wodzéw w swoim domu;
nie miaty wtedy konca Spiewy i tarice, a znalazla sie tez okazja
do wypicia tradycyjnej czarki kavy (nie myli¢ z kawa). W nastep-
nym roku w podziekowaniu i niejako jako prezent urodzinowy
mieszkancy wyspy oddali do uzytku droge do jego domu, kt6-
ra nazwali ,Droga Kochajacych Serc". W dwa miesigce pozniej
Stevenson, przy otwieraniu butelki wina doznat porazenia mé-
zgowego i niedtugo potem zmart. W nocy, przy pochodniach,
krajowcy wniedli jego ciato na szczyt Mount Vaea goérujacym
nad jego domem, gdzie zostat pochowany. Stad na wieczne
czasy miat on, jak i wszyscy odwiedzajacy jego gréb, widok na
potozong w dole Apie i wrzynajaca sie zatoke.

Zona, ktérg mieszkafncy Samoa nazwali Aolele, czyli ,lataja-
ca chmura’, opuscita wyspe i przeniosta sie do Kalifornii, gdzie
zmarta w 20 lat pdzniej. W rok po jej Smierci, corka przeniosta
prochy matki na wyspe i ztozyta je obok grobu Roberta na Mo-
unt Vaea. Na tablicy z brazu wyryto jej imie Aolele obok nazwi-
ska meza. Wystarczy wejs¢ w Sciane zieleni tuz przy domu, aby
zauwazyc strzatke z napisem ,Grob Stevensona”. Ale te 30 czy
45 minut wspinania sie na wierzchotek géry w samo potudnie
byto dla mnie zbyt duzym wyzwaniem. Najlepiej podejmowac
sie wspinaczki skoro $wit, aby zdazy¢ jeszcze przed skwarem.
Znacznie przyjemniej byto w przestronnych wnetrzach drew-
nianego, pietrowego domu, gdzie stare fotografie pokazywaty
zatrzymane w kadrze sceny z zycia Stevensonow. Wsrod ekspo-
natéw znalazty sie instrumenty muzyczne.

W muzeum nie przedstawiono plejady innych podréznikéw
odwiedzajacych Samoawtym okresie.Niemniejte strony odwie-
dzit cztowiek, ktéry pdzniej wielce sie przyczynit do poznania »
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Mikronezji. Byt nim Jan Kubary, ktéry miat dos¢ niejasng prze-
szto$¢ z okresu powstania styczniowego i prébowat odnalez¢
sie gdzie$ z dala od Europy. Samoa byfa pierwsza wyspa, do
ktorej doptynat po ponad 5 miesigcach podrézy morskiej
z Hamburga w pazdzierniku 1869 roku. Miat za zadanie zbierac
eksponaty dla Muzeum Historii Naturalnej. Kubary przybit do
portu w Apii, skad po pewnym czasie przenidst sie na sasiednia
wyspe Savai'i. Po kilku miesigcach przestat mie¢ ztudzenia, iz
dla tubylcéw zycie jest rajem. Napisal w tym czasie do war-
szawskiego ,Wedrowca": W spokojnych, palmami pokrytych sio-
tach krajowcoéw usadowili sie misjonarze, by ich nauczac, a w slad
za nimi zbiegi z Botany-Bay i Norfolk, by ich demoralizowac. Od
roku 1830 datuje sie caty szereg usitowan, by Samoariczykéw cy-
wilizowad, w rzeczywistosci zas tu sie poczyna najazd gniotqcy
zepsuciem i demoralizacjq te tak btogq przedtem kraine (...) ka-
rykatura cywilizacji. Pézniej jeszcze odwiedzit FidzZi i Tonga, aby
osigs¢ na Wyspach Marshalla. Ale archetyp raju mocno utkwit
w Europejczykach, szczegdélnie gdy wykonane zdjecia ukazy-
waty ubrane i na p6t rozebrane mieszkanki Samoa na tle tropi-
kalnej roslinnosci i niejako wabity potencjalnych przybyszow.
Dziesiatki zdje¢ wykonanych w tych czasach byty prezentowa-
ne w jednym z pokoi dawnej siedziby Stevensona

Na rozlegtej murawie nie ustawaty pokrzykiwania biegaja-
cych za jajowatg pitka chtopakéw z jakichs amatorskich druzyn
gry w rugby. Ten sport jest niemal powszechny nie tylko na
Samoa, ale wszedzie na wyspach Pacyfiku gdzie dotarli Angli-
cy. Dla kogos wychowanego na futbolu zasady wydaja sie dzi-
waczne, ale tutaj to niemal podstawowa wiedza.

Na Samoa tych biegajacych za pitka jest jakies piec tysiecy
senioréw i dwa razy wiecej mtodzikdw, co stanowi jedng dzie-
sigtg mieszkancow. W tej czesci Swiata sg od nich jeszcze lepsze
druzyny takie jak w Australii, Nowej Zelandii czy Fidzi. Na mu-
rawie grali nie tylko chtopcy, ale réwniez i dziewczyny.
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Wizyta w tym domu rozpalita tylko moja ciekawosc¢ by zoba-
czyc jeszcze czo$ wiecej. Charlie byt chetny do jazdy i uszczknie-
cia jeszcze moich funduszy, wiec ruszylismy drogg w kierunku
wnetrza wyspy. Pare kilometréw dalej znajdowat sie kosciot ka-
tolicki pod wezwaniem Trzech Serc. Usytuowany byt na ptaskim
w tym miejscu zboczu z pieknym widokiem na zatoke. Budynek
byt bardzo przewiewny, bo niemal pozbawiony scian bocznych.
Wentylacja przeto byfa naturalna, ale pewnie wymagato to cze-
stego sprzatania. Do $rodka juz nie wchodzitem, bo wtasnie sie
tam odbywaty generalne porzadki, a ponadto wszystko byto wi-
da¢, kiedy obszedtem kosciot ze wszystkich stron.

Celem naszej drogi w tym dniu byt punkt widokowy na jeden
z najwiekszych wodospaddw na wyspie, w samym centrum wy-
spy. Nazwa jego tatwo wpadata w ucho. Trzeba byto tylko zapa-
mietac ile razy trzeba powtdrzy¢ prosta gtoske ,pa’, a mianowicie
Wodospad Papapapaitai, zwany tez w skrécie Tiavi Falls. Spada on
w dét jakie$ sto metrow, wsrdd gestej tropikalnej roslinnosci.

Wczesnym popotudniem wrécitem do hotelu, umdwitem
sie z Charlie na niedzielne przedpotudnie i zaczatem zastana-
wiac sie, co tu moze byc jeszcze ciekawego do robienia. Bytem
w stolicy, a do tego byto to sobotnie popotudnie. Zaczatem
sie pyta¢ o wystepy tancerzy polinezyjskich. Okazato sie, ze
w tym dniu co$ takiego miato sie odby¢ na terenie luksusowe-
go osrodka Taumeasina Island Resort. Byto to jakies pottora ki-
lometra od mojego hotelu. Przez telefon nie udato mi sie tam
niczego zatatwi¢, wiec w ramach zwiedzania miasta wybratem
sie wzdtuz ruchliwej drogi na piechote. Daleko nie doszedtem.
Zaczeta sie zapowiadana, ale wcale nie upragniona, tropikalna
ulewa. Przerwatem swoja pieszg wedréwke, za kilka tala wzia-
tem taksowke i trafitem pod dach hotelu, ktéry ceng przebijat
mojego Sheratona, a nadejscie Halloween zapowiadaty maski
i dynie straszace w catym hotelu. Umoéwitem sie, Zze znajdzie sie
tam dla mnie miejsce, ale juz bez kolacji, tylko show.



W ostatnich 10 latach na Samoa zaszty niemal rewolucyjne
zmiany. Najpierw 7 wrze$nia 2009 roku zmieniono ruch na pra-
wostronny. Nietatwy to byt zabieg. Do tej pory auta sprowadza-
no gtéwnie ze Stanéw Zjednoczonych, a ponadto trzeba byto
obréci¢ wszystkie znaki drogowe wedtug nowej orientacji, zas
piesi przy przechodzeniu przez jezdnie musieli przywykna¢,
gdzie maja wpierw spojrze¢. Z drugiej strony Samoa stato sie
pierwszym panstwem w dwudziestym pierwszym wieku, ktore
zmienit kierunek ruchu dostosowujac sie do panstw w tej cze-
$ci potudniowego Pacyfiku.

Jakby nie koniec tych eksperymentéw to w dwa lata pozniej
czekaty Samoanczykéw kolejne zmiany. Kiedy potozyli sie spac
29 grudnia 2011 roku, obudzili sie juz 31 grudnia 2011 roku,
w ten sposdb przechodzac na zachéd przez Miedzynarodowa
Linie Daty. Dzien wcze$niej w Samoa byto 21 godzin pdzniej niz
w Sydney, za$ dzien pdzniej byly to juz 3 godziny wczesniej niz
w Sydney. Takie czary mary.

Obie te decyzje miaty przynies¢ korzys¢ dla Samoa w utrzyma-
niu blizszych zwigzkéw z takimi krajami jak Australia czy Nowa
Zelandia. Catkiem niedaleko na wschéd znajduje sie Samoa
Amerykanskie, gdzie jest inna data i inaczej jezdzi sie drogami.
Co warto wiedzie¢, to na Samoa ludzie swietujg sylwestra jako
pierwsi, godzine pézniej dzieje sie to w Auckland, dwie godziny
po Apii dopiero na Fidzi, a trzy godziny potem w Sydney.

Troche pochodzitem po stolicy, gdzie w sobotnie popotu-
dnie niemal wszystkie sklepy byly pozamykane, dziatata jeszcze
jakas pizzeria, ale w okragtym budynku w poblizu portu roz-
brzmiewaty jakie$ dzwieki. Ja tez miatem swoje plany spedze-
nia wieczoru w Taumeasina Island Resort. Jakie$ p6t godziny po
zachodzie stonca zajatem strategiczng pozycje w pierwszym
rzedzie. Niedtugo potem na scene weszli tancerze. Byli - zgod-
nie z tradycja panujaca na Samoa - wytatuowani gtéwnie na
udach i w okolicach posladkéw. Rytmy i figury taneczne nie-
wiele roznity sie od tych spotykanych przeze mnie w Nowej Ze-
landii czy na Hawajach. Ale nie byto czemu sie dziwi¢. Wszystko
to przeciez Polinezja, a Samoa stanowi jej niemal geograficzne
i kulturowe centrum. Nie obyto sie bez typowego dla Samoa
tanca fiafia, gdzie najwazniejsi sg bebniarze wybijajacy rytm
i $Spiewajacy piesni zwykle w pozycji siedzace;.

Stopniowo rytmy stawaly sie coraz szybsze i ruchy coraz szyb-
sze, az na twarzach tancerzy zaczely sie pojawia¢ wpierw kro-
pelki, potem krople, az po kilku energetycznych taricach niemal
strumienie oblewajgcego ich potu. Stad nie bylo sie co dziwi¢, iz
po pewnym czasie juz przestali tak energetyzujaco plasac i za-
prosili widownie do wspdlnej zabawy. Wpierw padty sakramen-
talne pytania skad jesteSmy? Bytem chyba jedynym Europejczy-
kiem wsrod widowni. Na pytanie kto tu jest z Australii czy Nowej
Zelandii podnidst sie las rak; kto$ jeszcze pochwalit sie, ze jest
z Chin inny, Ze z Korei. Nie byto za to ani jednego Amerykanina.
Impreza juz sie niemal zakonczyta, ale bynajmniej nikt sie jeszcze
nie rozchodzit. Zapowiadano tylko, ze niedtugo miata nastgpic
transmisja meczu rugby narodowej druzyny Samoa. Ale wpierw
caly ttum widzéw przeszedt te kilkanascie metréw dalej na pla-
ze. Tam zaczefa sie najbardziej ekscytujaca czes¢ tego wieczoru.
Taniec ognia. W budynku hotelu takie plasy mogly sie pewnie
skonczy¢ jakims pozarem, a tutaj na Swiezym powietrzu brzmia-
to dos¢ autentycznie. Taniec wywodzit sie od tradycyjnego tarca
noza wykonywanego juz setki lat na Samoa, w ktérym wojow-
nicy udowadniali swoja site i mozliwosci. Pod koniec lat 40. XX
wieku jeden z tancerzy, Uluao Wetuli, owinat sie dookota pasa
kilkoma recznikami, maczete umoczyt w benzynie i podpalit ja.
| tak zaczat sie taniec z ogniem, zas tworca tego tarica zostat na-
zwany Freddie Wetuli na cze$¢ Freda Astaira.

Dwa dni pdzniej przeniostem sie na wyspe Fidzi. O tym mozna
przeczyta¢ w odrebnym opowiadaniu z tej oceanicznej podrézy,
zamieszczonym w ksigzce ,Podréze w cieniu Eskulapa”. m

< AN
Piotr Wiland, kierownik Katedry i Kliniki Reumatologii i Choréb Wewnetrznych Uni-
wersytetu Medycznego we Wroctawiu

Zamitowanie do podrézy czy tez ped do poznawania $wiata jest bliskie memu sercu
od lat 70. zesztego wieku. Wpierw byt to autostop po Polsce, pdzniej wojaze po kra-
jach europejskich réznymi $rodkami komunikagji, a nastepnie rozpoczatem ,fruwac”
na inne kontynenty.

Wrazenia z wyjazdéw publikowatem na famach ,Medium” oraz w ramach relacji
podrdzniczych w serii corocznych ksigzek ,Przez Swiat” bedacych inicjatywa Ogdlno-
polskich Spotkar Obiezyswiatow, Trampdw i Turystow (0SOTT). Podréze odbywam
niekiedy samotnie, czasem w towarzystwie catej mojej rodziny, niekiedy z jednym
zsynow lub z zong, Grazyna.

Niektdre z podrézy staty sie kanwa do wydanej przeze mnie w marcu 2020 roku
ksiazki pt.,,Podréze w cieniu Eskulapa”. t3cze w niej swoje trzy najwieksze zamitowa-
nia: podrdze, medycyne i historie. O tej inicjatywie wydawniczej mozna si¢ dowiedziec
na moim blogu http://piotrwiland.pl/ksiazka/ czy przegladnac ja w Ksiegarni Podréz-
nika we Wroctawiu przy ul. Wita Stwosza 19/20 (sklep@ksiegarnia-podroznika.pl).

Na tym blogu opowiadam réwniez o swoich innych podrézach. Trzeba tylko klik-
na¢ na strong www.piotrwiland.pl. 0 moich podrézach i ksigzce mozna tez postuchac
podczas Radia Wroctaw Kultura.

Przedstawiane w tym numerze ,Medium” dwie relacje s fragmentem 7. rozdziatu
,Podrézy w cieniu Eskulapa”z wyspy Fidzi oraz niepublikowanej w tej ksiazce opowie-
$ci z podrdzy po wyspie Samoa odbytej jesienia 2017 roku.
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PODROZE

Tekst Piotr Wiland

Na FidZitkd¥a byngjmi

nie jest kawa

dy storca w tej czesci $wiata. Wczesnie rano wody Oceanu

Spokojnego byty godne tej nazwy i zachowywaty niemal
absolutny bezruch. Niedaleko od brzegu po subtelnie pomarsz-
czonej tafli wody przeslizgiwat sie na desce amator wczesnego
wstawania. Wskoczytem na chwile do basenu tuz przy brzegu
oceanu, ale przyjemnos¢ trwata niedtugo. Zblizat sie czas odlotu
z Samoa na Fidzi, czas na zmiane Polinezji na Melanezje.

P acyficzne poranki potrafig by¢ réwnie wspaniate jak zacho-

Bula, bula

FidzZi jest paristwem skfadajagcym sie z ponad 300 wysp, nie li-
czac tysiecy innych matych wysepek. Miedzynarodowe lotni-
sko znajduje sie na najwiekszej wyspie Viti Levu. Miatem tam
dotrze¢ samolotem ATR-72. Ten typ samolotu juz znatem z od-
legtej przesztosci, gdyz kursowaty one pomiedzy Warszawg
i Wroctawiem. Juz przy starcie i osigganiu wysokosci przeloto-
wej poczutem znajome mi spore wibracje i to telepanie miato
mi towarzyszy¢ przez nastepne 3 godziny.

W samolocie byto duzo wolnych miejsc. Usiadtem w fotelu
przy oknie i wciggneta mnie bez reszty obserwacja tego, co na
gorze i na dole. Wpierw lecielismy wzdtuz gorzystej i zachmu-
rzonej wyspy Sawai, a dalej juz wida¢ byto po horyzont jedno-
stajny bezmiar oceanu. Prawdziwy spektakl zaczat sie niecaty
godzine przed ladowaniem na Fidzi. Monotonny btekit wod
oceanu zaczat sie zmienia¢. Wida¢ byto mniejsze i wieksze wy-
sepki z mata zielong kropka, czasem i z duza plama zieleni oto-
czonej rabkiem zéttawego piasku. Wokét nich panowat jasny
btekit ptytkich wod przybrzeznej rafy koralowej przybierajacej
nieraz spore rozmiary. Tam gdzie konczyta sie rafa koralowa wi-
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dac bylto biaty pierscien fal rozbijajacych sie o nia. Wiele traci
ten, kto przybywa na wyspe po zachodzie stonca.

W ojczyznie rugby, jak okreslaja te ziemie jej mieszkancy, po-
witano mnie stowem bula, bula, czyli po polsku: hej, witajcie,
czes¢. Ale chcac wypowiedzie¢ to stowo powinnismy jeszcze
dodac z przodu zgtoske ,m” czyli mbula. Jezyk, ktérym porozu-
miewaja sie tubylcy, nalezy do wielkiej grupy jezykéw austro-
nezyjskich rozpowszechnionej na olbrzymich obszarach wysp
rozciggajacych sie od Madagaskaru az do Wyspy Wielkanoc-
nej. Na wyspach Fidzi mieszka réwniez spora grupa Hinduséw
sprowadzonych do pracy na plantacjach przez Anglikéw. Ich
jezyk z kolei jest amalgamatem réznych jezykéw uzywanych
w Indiach. Ale co najwazniejsze, to jezyk angielski jest jezykiem
oficjalnym. Uczg sie go dzieci w szkofach, uzywany jest w biz-
nesie, a przede wszystkim przez osoby, ktdre w jakis sposob sg
zwigzane z ruchem turystycznym.

Czym jest kava dla mieszkancow Fidzi

Rézne mieli skojarzenia moi rozméwcy w Polsce, gdy wspomi-
natem im o kavie z Pacyfiku. Najczesciej rozumieli to jako mata,
czarng; byli tez i tacy co mysleli o hiszpanskim winie musujagcym
cava. Warto wiec opowiedzie¢ cos wiecej o kavie, ktéra jest na-
pojem przygotowywanym z korzeni pieprzu metystynowego,
rosliny nalezacej do rodziny pieprzowatych (Piperaceae). Termin
kava odnosi sie tez do tej rosliny. Napdj ma miec dziatanie re-
laksujace i jego spozywanie ma charakter obrzedu juz od tysie-
cy lat. Mozna okresli¢ picie kavy jak ceremonie fajki pokoju na
wyspach Potudniowego Pacyfiku. Roslina pochodzi z Jawy, skad
okrezng drogg przez Indie trafita do tej czesci Swiata. Liscie kavy



maja ksztatt serca. Najbogatsze zbiory i najwiecej kavy uprawia
sie na Fidzi i wyspach Vanuatu. Roslina jest uprawiana rowniez
na Hawajach, w tym odmiana tej rosliny, ktérej todygi sa niemal
czarne. Na FidzZi jest znana réwniez pod nazwg yaqona.

Rozréznia sie podgatunki okreslane jako tzw. ,szlachetne”
(noble) i postacie ,nieszlachetne”. Wsréd tych ostatnich jest
m.in. odmiana zwana tudei czyli two-day. Ten tudei swa nazwe
mégt otrzymac od uczucia kaca, ktéry pewnie tak dtugo sie cia-
gnie po spozyciu wyciggu z korzeni tej odmiany kavy. Na Fidzi
czy na Hawajach nie uprawia sie tych nieszlachetnych odmian,
w odrdznieniu od wysp Vanuatu.

Istniejg pewne réznice co do sposobu sporzadzania i pi-
cia tego napoju. Na wyspach Vanuatu jest przyjete, iz jest on
przygotowywany ze $wiezych korzeni pieprzu i podawany jako
napdj o duzym stezeniu. Ponadto czesto te swieze korzenie
sg obierane i nastepnie zute i nasaczane $lina. Brzmi to dos¢
odstreczajaco jak na nasze wyobrazenia. Panuja rézne opinie
czy zucie korzeni jest domeng mtodych dziewczat, czy raczej
miodych mezczyzn. Na innych wyspach, w tym réwniez na Fi-
dzi, napdj przygotowuje sie z suszonych korzeni pieprzu me-
tystynowego i napdj taki nosi nazwe grog. Pije sie go z czarek
wykonanych ze skorupki orzecha kokosowego zwanego bilo.
Na Fidzi korzen jest mielony i przynajmniej mozna by¢ pew-
nym, iz spozywajac taka kave w towarzystwie dzielimy sie jedy-
nie wspdlng skorupka. Zmielony korzen jest mieszany z woda
w specjalnych naczyniach, po czym pozostawiany na jakis czas.
Potem ptyn jest filtrowany i rozlewany do miseczek. Powinno
sie go spozywac niemal natychmiast, gdyz trzymany diuzej tra-
ci swoj smak.

Na Fidzi napoj jest znacznie bardziej rozciericzony niz na
Vanuatu. Stad tez czarka kavy na Vanuatu jest znacznie moc-
niejsza niz ta wypita na Fidzi. Zwykle osoby uczestniczace
w ceremonii picia kavy wypijaja od jednej do czterech skoru-
pek kokosa, a jedna skorupka ma pojemnos¢ od 250 do 500
mililitrow ptynu. W dawnych czasach picie kavy byto domena
mezczyzn podczas swoich spotkan, ale obecnie ceremonia nie-
kiedy bywa koedukacyjna.

Kava ma odwrotne dziatanie niz kawa. Uspokaja, utatwia sen,
a przede wszystkim relaksuje. Chociaz w jezyku polskim stowa
kawa i kava sa niemal nie do odréznienia, to miedzy napojami
istniejg zasadnicze réznice. Filizanka wypitej kawy zawierajacej
kofeine ma dziatanie stymulujace i zwieksza sprawnos¢ my-
$lenia. Natomiast zimny wyciag z pieprzu metystynowego ma
miec tylko niewielkie dziatanie psychoaktywne; dominuje dzia-
tanie relaksujace wywotujac stan pewnej beztroski. Wspomne
tu o smaku, ktory dla pacyficznego napoju jest okreslany jako
mdtawy, gorzki. Kawe kojarzymy za$ z jej aromatem i smakiem,
ktory budzi nas do zycia o poranku. W niektérych kregach kul-
turowych przyjeto sie, iz kave pije sie podczas wieczornych spo-
tkan, zwykle na czczo, aby bardziej zwiekszy¢ moc jej dziata-
nia. Dlatego na Fidzi wypada zapytac o wtasciwa pore na kava
time niz na coffee time

Podkresla sieg, iz kava nie daje efektu uzaleznienia. Jest wiec
idealna dla modnego stylu zycia jakim jest obecnie tzw. slow
life. Méwiac obrazowo, leniwego trybu zycia typowego nie tyl-
ko dla krajéw, gdzie wysoka temperatura zwalnia nasza aktyw-
no$¢ do niezbednego minimum.

Pierwszym Europejczykiem, ktory opisat w 1777 r. zardw-
no rosline jak i ceremonie picia kavy byt Johan Georg Fraser,
uczestnik wyprawy kapitana Jamesa Cooka. W opisie z podro-
zy odnotowat, ze kiedy niektérzy cztonkowie zatogi wypili ten
napoj, zaczeli sie czu¢ jak po alkoholu czy opium. Kiedy przy-
byli tu misjonarze odradzali picie kavy. Miat by¢ to bowiem

przywilej zarezerwowany dla naczelnikdéw wioski i kaptanéw,
ktérzy mogli sie w ten sposéb komunikowac¢ z duchami. Wraz
z cywilizacjg zachodnia rozpowszechnito sie natomiast nad-
uzywanie alkoholu. Jednak tradycja picia kavy nie wygasta,
a od konca XIX wieku zaczefa sie bardziej demokratyzowac
i upowszechniaé... m

Piotr WILAND

ER v E I.H!..- =

Fragment rozdziatu 7. ksigzki Piotra Wilanda Podréze w cieniu
Eskulapa, Wydawnictwo Termedia, Poznan 2020.

Wiecej o ksigzce na stronie http://piotrwiland.pl/

Mozna ja znalez¢ we Wroctawiu w Ksiegarni Podréznika przy
ul. Wita Stwosza 19/20.

Adres internetowy: sklep@ksiegarnia-podroznika.pl.

lub zamoéwic
https://ksiegarnia-podroznika.pl/product-pol-52017-Podroze-
-w-cieniu-Eskulapa.html?query_id=1
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Tekst Dariusz Delikat

Analiza transakcyjna w relacji lekarz - pacjent cz. |l

W czesci pierwszej publikacji poswieconej analizie transakcyjnej przedstawitem Panstwu jej podstawowe
w odniesieniu do komunikacji pomiedzy stronami i pozegnatem sie stowami: ,W kolejnym artykule, ktory be-
dzie poswiecony analizie transakcyjnej zajmiemy sie jej praktycznymi aspektami. Uzywajac narzedzi AT pod-
damy analizie rézne trudne sytuacje z naszych lekarskich gabinetow”. Stowo sie rzekto - za chwile znajdziemy
sie w lekarskich gabinetach. Ale wczesniej krétkie przypomnienie najwazniejszych kwestii.

Wg twoércdw analizy transakcyjnej ludzie porozumiewaja sie ze sobg
uzywajac komunikatéw pochodzacych z trzech pozioméw nazwa-
nych stanami ego lub stanami Ja. Wyrézniamy trzy stany Ja: stan
Rodzica, Dorostego i Dziecka. Rodzic to zbiér wartosci, sadéw, opinii
przejetych od naszych rodzicéw i oséb dla nas znaczacych (utrwalony
w pamieci zestaw informacji: co, kiedy, jak powinienem robi¢). Ja ro-
dzicielskie ma 2 warianty:

« krytyczne Ja rodzicielskie (ocenia moralizuje, krytykuje, nakazuje,

kontroluje...) i

« wspierajace Ja rodzicielskie (okazuje zrozumienie, wspiera, poma-
ga, pociesza...).

Ja Dziecko to sfera emocji i popedoéw (zabawa, przyjemnosci, twér-
czos¢).

W stanie Ja Dziecko takze wyrézniamy kilka typow:

Dziecko spontaniczne wyraza potrzeby i uczucia bez zadnego skre-
powania z pragnieniem ich natychmiastowego spetnienia. Dziecko
przystosowane charakteryzuje generalne przestrzeganie norm, za-
kazéw i nakazoéw, ale takze takie dopasowywanie sie do okolicznosci,
aby mozliwe byto realizowanie swoich celéw i zaspokajanie potrzeb.

Dziecko zbuntowane to odmowa wspdtpracy, niezdyscyplinowa-
nie, bunt, agresja, zachowania prowokacyjne. | wreszcie Dziecko pod-
porzadkowane, ktére cechuje ulegtos¢, przestrzeganie norm i zasad,
obnizanie znaczenia wtasnych potrzeb, trudnosci w wyrazaniu wta-
snych pogladéw i oczekiwan.

W dalszych rozwazaniach bedziemy brali pod uwage tylko dwa
warianty: Dziecko spontaniczne (jego odmiang jest Dziecko zbunto-
wane) i Dziecko podporzadkowane (przystosowane jest jego tagod-
niejsza wersja).

Stan Dorostego to obiektywny oglad sytuacji, odwotuje sie gtéw-
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nie do faktéw i racjonalnej analizy, ma $wiadomos$¢ wtasnych potrzeb,
mozliwosci i istniejacych ograniczen - takze tych, ktére wynikaja z ist-
niejacych zasad, norm i powinnosci.

Podstawowa jednostka wymiany informacji jest transakcja. To kaz-
da wymiana stéw i gestow pomiedzy stronami. Wyrézniamy kilka jej
typow.

Transakcja réwnolegta ma miejsce gdy odpowiedz na komunikat
ptynacy z danego stanu Ja nadawcy pochodzi z oczekiwanego przez
niego stanu Ja odbiorcy. Ma to miejsce np. wtedy gdy z poziomu Do-
rostego moéwie do Dorostego i od Dorostego otrzymuje odpowiedz.
Taka wymiana pomiedzy tymi samymi stanami to transakcja réwno-
legta symetryczna. Jedli zas z poziomu Rodzica méwie do Dziecka
i otrzymuje odpowiedz Dziecka do Rodzica to jest to transakcja réw-
nolegta komplementarna. Rodzic i Dziecko sa wobec siebie naturalnie
komplementarne — przekaz z danego stanu sprzyja wystapieniu u roz-
méwecy stanu drugiego. Transakcje réwnolegte sprzyjaja komunikacji,
ktéra moze trwac tak dtugo, jak dtugo sg zachowane jej warunki.

Transakcja skrzyzowana wystepuje wéwczas, gdy co najmniej jed-
na osoba znajduje sie w stanie Ja, ktéry nie byt oczekiwany przez
interlokutora. Albo innymi stowy reakcja nie pochodzi od tego sta-
nu Ja, do ktérego byt skierowany bodziec. Sytuacja ma miejsce np.
wtedy gdy z poziomu Dorostego informuje pacjenta o koniecznosci
przesuniecia terminu badania z powodu awarii sytemu, a w odpo-
wiedzi stysze rodzicielskie stfowa:,Zawsze to samo, chyba zrezygnuje
z panistwa ustug...”

Skrzyzowanie transakcji powoduje zaburzenie lub przerwanie ko-
munikacji. Jej ponowne nawigzanie zazwyczaj nastepuje , kiedy osoby
zaczna postugiwac sie na nowo transakcjami réwnolegtymi.

Szczegdlnym rodzajem transakcji sa transakcje ukryte, maja miejsce,



gdy uruchamiaja sie wiecej niz dwa stany Ja jednoczesnie. Praktycznie

ma to miejsce wtedy, gdy przekaz niejawny jest ukryty za spotecznie

akceptowang forma. Podczas rozmowy zazwyczaj mamy wrazenie, ze
pod wypowiedziami naszego rozméwcy kryje sie cos jeszcze.

Zeby nie przypisywa¢ innym zbyt pochopnie zlych intencji warto
miec¢ swiadomos¢, ze nasze sktonnosci do wchodzenia w okreslony
stan Ja zwigzane sg z naszymi pozycjami/postawami zyciowymi. Te
za$ uksztattowaly doswiadczenia z naszymi bliskimi i innymi wazny-
mi dla nas osobami. Postawa asertywna (ja jestem ,ok”- ty jestes, ok”)
sprzyja wchodzeniu w stan Dorostego, Rodzica wspierajacego, agre-
sywna (ja jestem ,ok”- ty nie jestes,ok”) Rodzica krytycznego, a takze
Dziecka spontanicznego (czesto jest to Dziecko zbuntowane), bierna/
ulegta (ja nie jestem ,ok” - ty jeste$ ,ok” - Dziecka podporzadkowa-
nego a manipulacyjna (ja nie jestem ,0k” - ty nie jestes ,ok”) Dziecka
przystosowanego, zbuntowanego, Rodzica krytycznego.

W pierwszym artykule poswieconym AT pojawito sie zadanie dla
czytelnikéw. Przedstawitem Panstwu kilka wypowiedzi szefa w reakgji
na zachowania pracownika, a Panstwo mieli odgadna¢, z ktérego sta-
nu Ja pochodza. Oto prawidtowe odpowiedzi:

1. W naszej firmie praca rozpoczyna sie o 8 rano i dotyczy to takze Pana.
Odpowiedz nie jest jednoznaczna - wszystko bedzie zalezato od
akcentow niewerbalnych. Jesli wypowiedz szefa bedzie spokojna,
rzeczowa bez podkreslania zadnego z jej elementéw, bedzie to wy-
powiedz z poziomu Dorostego, jesli pojawia sie akcenty pokazuja-
ce kto tu rzadzi, lub majace symptomy oceny ,...dotyczy to takze
Pana!” bedzie to raczej wypowiedz rodzica krytycznego

2. Jest Pan niepowazny, jak mozna tak lekcewazy¢ swojq prace.

Wyrazna negatywna ocena osoby a nie jej zachowania - tak czesto

postepuje Rodzic krytyczny

3. Co sie z Panem dzieje, z jakiego powodu Pan sie spéznia?

Podobnie jak w punkcie 1 wszystko bedzie zalezato od akcentéw

niewerbalnych mozliwe sa wypowiedzi z poziomu Rodzica krytycz-

nego lub Dorostego

4. Martwie sie, Ze ma Pan jakies kfopoty. Czy moge Panu w czyms poméc?
Moze woli Pan przychodzic¢ na 97
To zasadniczo komunikat Rodzica wspierajacego. Cho¢ koniec wy-
powiedzi to niemal Dziecko podporzadkowane.

5. Jest 8.20. SpozZnit sie Pan 20 minut. Nastepnym razem prosze o telefon
zinformacjq, Ze bedzie Pan sp6zniony.

Dorosty
6. Przepraszam, Ze musze to powiedzie¢, ale za czesto sie Pan spdéznia.

Akcent na drugiej czesci wypowiedzi daje komunikat Dorostego

(ocena zachowania nie osoby), akcent na cz. pierwszej Dziecko pod-

porzadkowane

7. Do cholery, prosze sie nie spézniac!

Dziecko spontaniczne lub Rodzic krytyczny

Jak wida¢, zawartos¢ merytoryczna wypowiedzi to tylko czes¢ pltyna-
cych od rozméwcy informacji. Kwestie niewerbalne (nasze zachowania,
grymasy, akcentacje) czesto ukazuja nasze intencje i zdradzaja stany,
z ktérych prowadzimy komunikacje. Warto pamietac o ich wadze i spra-
wowac nad nimi kontrole poniewaz spéjnos¢ werbalno — niewerbalna
jest jednym z najwazniejszych elementéw udanej komunikacji.

A teraz zagladnijmy do naszych lekarskich gabinetéw.

Ponizej przeczytacie Panstwo opisy réznych zyciowych lekarskich
sytuacji. Pierwszg z nich przeanalizuje wykorzystujac narzedzia anali-
zy transakcyjnej. Analiza kolejnych scenek jest zadaniem dla Parstwa.
Zapraszam do wejécia w role psychologa w wolnych wakacyjnych
chwilach. W kolejnym numerze ,Medium” znajdziecie Paristwo moje
interpretacje. Zadanie polega na ustaleniu stanéw Ja z jakich po-
chodza poszczegdlne komunikaty, ustaleniu rodzaju transakgcji oraz
przedstawieniu wypowiedzi alternatywnych dla tych, ktére Paristwa
zdaniem byty powodem zaburzer komunikacji.

Scenka 1

Do gabinetu lekarza ( ktéry nie przyjmuje pacjentéw z powodu awarii
systemu komputerowego), poprzedzajac wejscie gtosSnym pukaniem
w drzwi, wkracza zdenerwowany pacjent.

P.:To jest niedopuszczalne, siedze pod gabinetem juz od 20 min. Kiedy

wreszcie bede przyjety? Rodzic krytyczny

L.: Po pierwsze : Dzien dobry a po drugie - przeciez widzi pan, ze pra-
cuje. Rodzic krytyczny

Transakcja rownolegta symetryczna

L.: Prosze cierpliwie czeka¢, mamy awarie systemu, za chwile Pana
przyjme. Dorosty

P.: Za chwile - jaka chwile? Bardzo sie $piesze do pracy. Rodzic kry-
tyczny

Transakcja skrzyzowana

L.: Jesli sie Pan spieszy do pracy, to po co pan przyszedt do lekarza?
Dziecko spontaniczne

P.:No wie Pan? Chyba Pan nie wie, kim jestem? Dziecko spontaniczne
Transakcja symetryczna

L.: Prosze przejs¢ do poczekalni i spokojnie czekad. Za chwile wszystko
bedzie dziatato i pana poprosze. Dorosty

P.: Ja tego tak nie zostawie — zaraz napisze na pana skarge. Rodzic kry-
tyczny

Transakcja skrzyzowana

L.: Bardzo prosze. Do widzenia Dziecko spontaniczne

Wersja alternatywna

P:To jest niedopuszczalne, siedze pod gabinetem juz od 20 min. Kiedy
wreszcie bede przyjety? Rodzic krytyczny

L.: Dzien dobry, rzeczywiscie z powodu awarii systemu mamy opéz-
nienie. Prosze nam wybaczy¢. Za chwile Pana przyjme. Dorosty
Transakcja skrzyzowana W tym wypadku ,krzyzéwka” jest sposo-
bem ucieczki od transakcji symetrycznej komplementarnej Rodzic -
Dziecko podporzadkowane lub symetrycznej (R-R)

P.: Za chwile - jaka chwile? Bardzo sie $piesze do pracy. Rodzic kry-
tyczny

L.: Rozumiem, ze jest pan zniecierpliwiony. Nie potrafie niestety okre-
$li¢ czasu oczekiwania. Prosze czekac. Dorosty

Transakcja skrzyzowana Powtarzany komunikat z poziomu Doroste-
go jest sposobem wymuszenia przejscia komunikacji na poziom D - D
P.: Ok, w takim razie przetoze wizyte na inny termin. Dorosty

L.: Prosze zgtosi¢ zmiane w recepcji. Dziekuje za zrozumienie. Dorosty
Transakcja rownolegla symetryczna (Uf! Udato sie)

Scenka 2

Do lekarza internisty zgtosit sie¢ mtody mezczyzna, twierdzac, ze boli
go gardto.

L.: Prosze sie ubrad. To tylko sucha $luzéwka gardta. Nic powaznego
sie nie dzieje.

P.: O, to dobrze balem sie, Ze to angina.

L.: Prosze - tu sg zalecenia. Gdyby dolegliwosci nie ustepowaty lub na-
silaty sie zapraszam na ponownga konsultacje.

P.: Moge wraca¢ do pracy?

L.: Tak, moze pan pracowac.

P.: A moze Pan doktor wysle mnie na zwolnienie? Teraz mam w pracy
urwanie gtowy, a na dodatek zapowiedziat swoéj przyjazd szef — nie
bardzo czuje sie na sitach.

L.: Nie widze wskazan do zwolnienia.

P.: To, chociaz na dzisiaj i jutro — po weekendzie beda jak nowonaro-
dzony.

L.: No dobrze...

Wersja alternatywna

Scenka 3

Lekarz: Witam. Co pana sprowadza panie Kowalski?

Pacjent: Wszystko jest w porzadku, czuje sie dobrze. A dzisiaj jestem
bo cos kiedys panu obiecatem. Pamigta pan doktor nasza rozmowe »
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o nalewkach? Méwitem, Zze przyniose na sprébowanie. Oto one. Ta
z aronii, a ta z pigwy.

L.: To bardzo mite z pana strony, bardzo panu dziekuje.

P: A tak przy okazji czy mégtby pan wypisaé¢ mojej mamie recepte na
..... Lek przepisany na recepcie jest na ryczatt.

L.:? No dobrze.

Wersja alternatywna

Scenka 4

Do lekarza laryngologa przyszta matka z dzieckiem. Antos$ jest bar-
dzo ruchliwy i niezdyscyplinowany. Nie chce wykonywad polecen,
nie otwiera buzi, stuka w biurko. Gdy ze stolika z narzedziami zabrat
wziernik nosowy, zirytowany lekarz zareagowat:

L.: Antek — prosze mi to zaraz oddac.

Na co odezwata sie matka dziecka (MD): Dlaczego pan tak krzyczy,
przeciez dziecko nie robi nic ztego.

W tym momencie Antos$ bierze pieczatke lekarza i przybija ja na blacie
biurka.

L.: Oddaj to wstretny fobuzie

MD.: Co pan powiedziat? Ja tego tak nie zostawie. Anto$ choc tu, wy-
chodzimy. Zaraz o wszystkim napisze w internecie.

L.: Niech pani pisze co sie pani podoba. Do widzenia.

Wersja alternatywna

Scenka 5

Gabinet lekarza pediatry.

Lekarz po zbadaniu dziecka i ocenie wynikéw zaleconych wczesniej
badan.

L.: Z przeprowadzonych badan wynika, ze przyczyna dolegliwosci Zosi
jest.... 1 najlepszym wyjsciem bedzie zastosowanie terapii lekiem X.
Matka Zosi (MZ): Jakim lekiem? Pierwsze stysze. Juz sama nazwa brzmi
jakos$ groznie. Mysle, Ze to raczej kiepski pomyst...Znajomych cérka
tez miata podobne dolegliwosci i wystarczyto leczenie naturalne.
Moze lepiej zrobi¢ tak jak oni?

L.: Prosze Pani, musze chyba przypomniec¢ kto tu jest lekarzem. Za-
pewniam, ze znam sie na rzeczy. Najlepszym wyjsciem bedzie zasto-
sowanie terapii X. Nie interesuje mnie przypadek parstwa znajomych,
styszatem juz wiele dziwnych historii. Mojg opinie opieram na swojej
fachowej wiedzy i wynikach konkretnych badan dziecka. Dlatego za-
pewniam, ze terapia lekiem X jest najlepszym wyjsciem w obecnej
sytuacji.

MZ.: Panie doktorze, moze pan uwazac sie za wielkiego fachowca, ale
méwimy tu o moim dziecku. Musze mie¢ absolutng pewnos¢, ze do-
staje najlepsza mozliwg i bezpieczng pomoc. Panskie stowa $rednio
mnie do tego przekonuja... mysle, ze bedzie lepiej jak udam sie z tym
do kogos innego.

L.: Bardzo prosze.

Wersja alternatywna
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Scenka 6

Pan Nowak, kierownik sprzedazy w duzym przedsiebiorstwie handlo-
wym, od 4 miesiecy nie moze uwolni¢ sie od nawracajacych infekcji
gornych drég oddechowych i kaszlu. Przeszedt trzy kuracje antybio-
tykowe. Od kilku dni ponowne nasilenie dolegliwosci. W badaniu fizy-
kalnym poza cechami infekgji liczne afty w jamie ustne;j.

L. (po zbadaniu pacjenta): Panie Nowak widzimy sie po raz kolejny.
Dwa tygodnie temu zapisatem Panu antybiotyk.

Pacjent (P): Tak, tak, skoriczytem go bra¢ w zesztym tygodniu.

L.: Stosowat go Pan tak, jak zalecatem? Przebywat Pan w domu?

P.: Antybiotyk stosowatem, ale w domu zosta¢ nie mogtem. Musiatem
zatatwic w pracy kilka waznych spraw.

L.: Hmm? Pan czesto podrézuje, prawda?

P.: Tak, rzeczywiscie.

L.: Aw podrdzy, poza domem cztowiek jest samotny, potrzebuje towa-
rzystwa. Moze miat Pan jakie$ ryzykowne spotkanie?

P.: Co tez Pan sugeruje?

L.: Nie sugeruje. Chciatem tylko zapyta¢, czy nie miat Pan jakiego$ po-
dejrzanego kontaktu intymnego.

P.: No wie Pan, jestem Zonaty, odpowiedzialny. | co to ma wspélnego
z moim zdrowiem?

L.: Istniejg choroby obnizajace odpornos¢, ktére moga wynikac z ryzy-
kownych kontaktow. Czasami warto brac je takze pod uwage.

P.: To mnie nie dotyczy.

L.: Rozumiem, nie chciatem Pana urazic.

Wersja alternatywna

Podsumowanie:
Poniewaz strony dialogu moga wypowiadac sie z réznych pozioméw
Ja mozliwosci transakcji i wzajemnych interakgji jest wiele.

Pamietajmy jednak, ze najbardziej wartosciowe dla stron z punktu
widzenia efektywnosci kontaktu oraz budowania zdrowych dtugofa-
lowych relacji sa transakcje rownolegte symetryczne pomiedzy stana-
mi Ja Dorosty. Nie bojmy sie jednak (co prawda raczej poza miejscem
pracy) cieszy¢ transakcjami symetrycznymi na poziomie Dziecko-
-Dziecko (zarty, humor, zabawa) czy Rodzic - Rodzic (wspdlne narze-
kanie na otaczajacy nas swiat ) dla zdrowia psychicznego one takze s
nam potrzebne. Powodem braku porozumienia i konfliktédw sg trans-
akcje skrzyzowane. Ale nie zawsze warto ich unikac .

Gdy ktos prébuje cos na tobie wymusi¢, zdominowac cie lub pod-
porzadkowac inicjujac transakcje komplementarne Rodzic - Dziecko -
krzyzuj transakcje i odpowiadaj z poziomu dorostego, raz drugi, trzeci
az zacznie z toba rozmawiac jak partner. m
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Slascy badacze dziejow medycyny
spotkali sie we Wroctawiu

dniach 17-19 czerwca biezacego roku naszg Izbe zdomi-

nowali historycy medycyny. Okazjg byta wizyta przed-
stawicieli Osrodka Dokumentacji Historycznej Slaskiej Izby Le-
karskiej, ktérej przewodniczyt dr hab. Krzysztof Siemianowicz.
W imieniu prezesa DIL uczestnikéw spotkania powitata wice-
prezes dr Bozena Kaniak. Po czesci oficjalnej odbyla sie sesja
naukowa, ktoérej przewodniczyli dr hab. Barbara Bruziewicz-
-Mikfaszewska i wspomniany juz wczes$niej dr hab. Krzysztof
Siemianowicz. Badacze dziejéw medycyny prébowali szukac
wspolnej historii. Po filmie prezentujagcym dziatalnos¢ Dolno-
Slaskiej Izby Lekarskiej autorstwa red. Stanistawa Wolnego pt.
Rodowdd nastapity wyktady. Pierwszy pt. Wiktor Bross, wspol-
na historia wygtosit dr Ryszard Wasik. Przyblizyt sylwetke chi-
rurga, uczonego, ktéry przez lata zamieszkiwat w Katowicach,
a pracowat w ,mikuliczowskiej” klinice we Wroctawiu. ,Wiktor
Bross byt,nasz i wasz” konkludowat autor. Wykfad o prof. Wik-
torze Brossie wywotat fale wzruszajacych wspomnien i zabaw-
nych anegdot, ktére barwnie opowiedziat dr hab. Krzysztof
Wronecki. Jestem ,wnukiem” prof. W. Brossa podsumowat na
koniec i tak juz zostato do konca trzydniowego spotkania.

W swiat przedwojennej medycyny przenidst zebranych Da-
riusz Lewera opowiadajacy o wybitnych uczonych Uniwersytetu
Fryderyka Wilhelma. Podkreslat slaskie korzenie lekarzy, ktérzy
poprzez swoje pionierskie metody leczenia, odkrycia i wreszcie
nazwy eponimiczne przeszli do historii $wiatowej medycyny.
Dzisiaj s3 wspominani we wszystkich szerokosciach geograficz-
nych. Pierwsza sesje naukowa zamknat dr Mieczystaw Dziedzic
wspominajac prof. Rudolfa Weigla. Cho¢ uczony nie miat specjal-
nych wiezéw z Wroctawiem, po wojnie jego uczniowie tworzyli
podwaliny pod nowo powstajaca nauke akademicka w odzyska-
nym Wroctawiu. Wielu z nich tylko dlatego przezyto wojne, ze
zostali pracownikami laboratorium profesora Rudolfa Weigla.

Drugi dzieh goscie spedzili zwiedzajac wystawe zatytuto-
wana , 1000 lat Wroctawia” w Muzeum Miejskim” Przez wie-
ki naszego miasta przeprowadzita zwiedzajacych niezwykle
kompetentna kustosz. W Ratuszu po Galerii Stawnych Wro-
ctawian oprowadzat dr hab. Krzysztof Wronecki. Gtéwny na-
cisk potozyt na sylwetki medykéw, ktérzy sg licznie reprezen-
towani w tym miejscu, jak choc¢by Albert Neisser, odkrywca
dwoinki rzezgczki, Jan Mikulicz-Radecki — wroctawski chirurg
wszech czaséw, Ludwig Guttmann — twdrca ruchu paraolim-
pijskiego oraz powojenni wroctawscy uczeni jak Ludwik
Hirszfeld czy Wiktor Bross.

Sobotnie popotudnie goscie spedzili w Auli Leopoldynskiej,
do ktérej zaprosit prof. Edward Biatek. Barokowa sala w gtéw-
nym gmachu Uniwersytetu Wroctawskiego, oddana niedawno
po remoncie i pracach konserwatorskich, zrobita na zwiedzaja-
cych duze wrazenie.

Podczas kolejnej sesji dr Jan Rauch przyblizyt sylwetke prof.
Zdzistawa Steusinga, ktéry w powojennym Wroctawiu tworzyt
podstawy nauki higieny. Natomiast dr Stanistaw Mysiak wspo-
mniat wybitnego chirurga-stomatologa, twérce nowych metod
operacyjnych i narzedzi stomatologicznych prof. Alfreda Meis-
snera, ktéry studiujac we Wroctawiu byt uczniem Carla Partscha.

Kolejne dni konczyly sie roboczymi spotkaniami, wymiang
pogladéw. Ze strony DIL uczestniczyly w nich sekretarz DIL
dr Matgorzata Niemiec oraz mgr Maria Danuta Jarosz — dyrek-
torka Biura DIL, ktéra sprawy organizacyjne zwigzane z funk-
cjonowaniem Osrodka Pamieci w strukturach Izby omawiata ze
swojg odpowiedniczka z Katowic p. Renata Wronska.

W spotkaniu uczestniczyt dr Krzysztof Kopocinski ze 105
Szpitala Wojskowego w Zarach, ktéry reprezentowat Wojsko-
wa Izbe Lekarska. Pan dr Kopocinski jest uznanym autorytetem
w dziedzinie historii wojskowej stuzby zdrowia. »
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Spotkanie zostato uznane za bardzo konstruk-
tywne przez wszystkich uczestnikéw, kolejne od-
bedzie sie we wrzesniu podczas krajowego zjazdu
komisji historycznych okregowych izb lekarskich
w Zielonej Gérze, na ktéry juz przygotowujemy
wystapienia. Jak wszystkie tego typu spotkania
poprzedzone byty wieloetapowymi ustaleniami
technicznymi, programowymi i organizacyjnymi.
W tym miejscu stowa uznania nalezg sie pani Ka-
tarzynie Fulbiszewskiej ze Slaskiej Izby Lekarskiej,

panu Jackowi Bondyrze, pracownikowi Biura DIL delegowanemu do obstu-
gi Osrodka Pamieci i Dokumentacji Historycznej oraz pani Marcie Wawrzy-
niak, ktéra wspierata organizacje wydarzenia. m

Dariusz Lewera
Polskie Towarzystwo Historii Nauk Medycznych

Lekarz dentysta z Rybnika Ewa Paszek opowiedziata o Korporacji Gér-
noslaskich Akademikow Medykdéw Silesia Superior, wspominajac ojca
dr. Leona Glogowskiego ilustrujac przedwojennymi zdjeciami z rodzin-
nego albumu z Breslau.

Dr hab. Barbara Bruziewicz-Mikfaszewska i dr hab. Krzysztof
Siemianowicz, przewodniczacy Rady Programowej Osrodka
Badan Historycznych Slaskiej Izby Lekarskiej

Ach co to byta za premieral!

czerwca w,Golden Records Club” we Wroctawiu odbyta sie

5 uroczysta premiera ,Laurowego peanu" — najnowszej ksigz-
ki pisarki, a zarazem lekarki Natalii Zdebik vel Julii Gambrot.

Ksigzka jest kontynuacja cyklu zapoczatkowanego przez

Rbzany eter", a nastepnie , Liliowe opium".

Autorka pokrétce zdradzita kulisy powstania ksigzki, ktérej
akcja rozgrywa sie na Sylcie. Pisarka miata okazje mieszkac na
tej dalekiej pétnocnej wyspie przez kilka miesiecy, co zadziata-

to inspirujaco na jej twdrczosé.

Zadbano réwniez o wtasciwa oprawe muzyczna wydarzenia.
Rafat Wawrzen zabrat publiczno$¢ w podréz w czasie i zaspie-
wat znane szlagiery z lat 30., takie jak ,,Nie kocha¢ w taka noc",
Mitos¢ ci wszystko wybaczy", czy tez , Ta ostatnia niedziela"

Na deser podano tort w ksztatcie ksigzki o smaku dzikiej rézy,

Dr Bozena Kaniak wiceprezes DIL (z lewej), lek. Rafat Sottysek, wiceprezes ORL w Katowicach
i dr hab. Barbara Bruziewicz-Miktaszewska, przewodniczaca Osrodka Pamieci i Dokumentacji
Historycznej DIL

.
Autorka z czytelnikami

co takze byto fryzyjskim akcentem, bo wyspe Sylt obficie pora-

staja krzewy Rosa canina.

Schytek lat dwudziestych ubiegtego stulecia. Doktor Laura

Natalia Zdebik od lat dzieli mitos¢ do medycyny z pasjg pi- Kader, ktérej matzenstwo przezywa kryzys, niespodziewa-
sania. Jak zapewnia, pomimo sukcesow literackich, nigdy nie nie otrzymuje w spadku wiekowa rezydencje potozong na
zamierza porzuci¢ okulistyki dla pisarstwa. W planach ma tez ~ wyspie Sylt. Postanawia wykorzysta¢ szanse od losu. Pakuje

inne powiesci.

»Laurowy pean”

dotychczasowe zycie do walizek i wraz z dwiema cérkami wy-
rusza do pétnocnej Fryzji, by tam szukaé szczescia. I... Jakie
tajemnice kryje ten niespodziewany spadek, dowiecie sie po

Mito$¢, medycyna i dar od losu, ktéry okazuje sie przeklen- przeczytaniu ksigzki. m

stwem...
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dwuletnim opéznieniem spowodowanym pandemia CO-

VID-19 wreszcie udato nam sie zorganizowac zjazd absol-
wentéw Wydziatu Stomatologicznego Akademii Medycznej we
Wroctawiu rocznik 1985.

Spotkanie odbyto sie w dniach 20-22 maja 2022 r. w Karpa-
czu, w pieknie potozonym Hotelu Tarasy Wang naprzeciw Swia-
tyni Wang.

Spotkanie rozpoczeto sie w pigtek 20 maja, a trwajace do
pbéznej nocy rozmowy i wspomnienia czaséw studenckich przy
grillui beczce piwa nie byly przeszkoda dla najbardziej wytrwa-
tych aby nastepnego dnia wyjs¢ w gdry i odwiedzi¢ schronisko
Samotnia.

IV Lekarski Dzien Dziecka

5 czerwca dzieci lekarzy i lekarzy dentystéw — cztonkow
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej wziety udziat w IV Lekar-
skim Dniu Dziecka Komisji Mtodych Lekarzy DIL. Cie- |
szaca sie ogromnym zainteresowaniem zabawa odbyta
sie w sali,Fioletowa Sowa". Na zgromadzonych w trzech =
turach uczestnikow czekaty wyjatkowe atrakcje. Byty
tance, zajecia plastyczne, malowanie buzi... oraz drob-
ny poczestunek. Rodzice znalezli chwile na integracje I
przy kawie. Cieszymy sie bardzo, ze tradycja Lekarskich
Dni Dziecka wrécita po przerwie zwigzanej z pandemiag
i po raz kolejny mielismy okazje spotkac sie w tak sym-
patycznej i mitej atmosferze. m

Katarzyna Jungiewicz-Janusz
Komisja Mtodych Lekarzy DIL

g

II 4;2

W sobote odbyt sie uroczysty bankiet z taricami i wyswietla-
nymi zdjeciami przypominajacymi wszystkim jak wygladali-
$my 37 lat temu.

Dziekujemy wszystkim absolwentom naszego rocznika, kto-
rzy mieli ochote i czas na to aby sie ponownie spotkac i stwo-
rzy¢ wspaniata atmosfere tego zjazdu.

Specjalne podziekowania dla pani Patrycji Malec z DIL za wy-
sitek wtozony w organizacje naszego zjazdu oraz dla gospoda-
rzy Hotelu Tarasy Wang za zyczliwos¢ i wszelkie udogodnienia.

Zapraszamy na kolejne spotkanie z okazji 40 lecia ukoncze-
nia studidow juz za 3 lata. m

—

l I |
Fot. z archiwum autoréw
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Waldemar Jaroszewicz, Aneta Lojewska
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140. rocznica
urodzin

Profesora Antoniego
Cieszynskiego

maja 2022 r. w Olesnicy uczczono pa-
3 mie¢ Profesora Antoniego Cieszynskie-
go - wybitnego lekarza i uczonego, pioniera
wspotczesnej stomatologii polskiej i wspot-
tworce stomatologii $wiatowej.

Pamiec¢ o Profesorze Cieszynskim pielegnuje
sie w Olesnicy od wielu lat. W tym roku, w 140.
rocznice urodzin Profesora, odbyta sie pod-
niosta uroczysto$¢ z udziatem przedstawicieli
Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej, Polskiego Towa-
rzystwa Stomatologicznego, olesnickich sto-
matologow, wladz wojewddzkich i lokalnych
oraz nauczycieli i uczniéw oles$nickich szkét.
Uroczystos¢ odbyta sie przy pomniku prof.
Cieszynskiego, przy ktérym warte honorowa
petnili olesniccy harcerze.

Na uroczystos$¢ przybyli: lek. stom. Alicja
Marczyk-Felba — wiceprezes Dolno$laskiej Izby
Lekarskiej i przewodniczaca Komisji Stomato-
logicznej DIL, dr hab. n. med. Barbara Bruzie-
wicz-Miktaszewska — przewodniczgca Osrodka
Pamieci i Dokumentacji Historycznej DIL, lek.
stom. Jan Kiryk z Dolnodlaskiego Oddziatu
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego.
Olesnickich stomatologéw reprezentowali Ja-
cek Wojtkowicz i Wanda Zaréwna, a wojewode
dolnoslaskiego p. Damian Mrozek. Obecni byli
takze cztonkowie rodziny prof. Cieszynskiego
- wnuk Jakub Cieszynski i prawnuczka Marty-
na Cieszynska.

Uczestnikdw uroczystosci przywitat bur-
mistrz Olesnicy Jan Brons. Posta¢ prof. Anto-
niego Cieszynskiego przypomniata uczennica
Szkoty Podstawowej nr 4 Zuzanna Kubacka.
Powiedziata m.in.: Dzis jest dzien, w ktdrym
wspominamy nie tylko pioniera polskiej stoma-
tologii, ale takze wspaniatego cztowieka, wiel-
kiego patriote i olesniczanina. Ten niezwykty
cztowiek dokonat wielu odkry¢, a Jego wiedza,
talent i zastugi zostaty docenione na catym swie-
cie. Nalezy takze pamietac o Jego patriotyzmie,
ktéry manifestowat cate zycie...

Gtos zabraty réwniez wiceprezes DIL lek.
stom. Alicja Marczyk-Felba oraz dr hab. n. med.
Barbara Bruziewicz-Miktaszewska. W swoich
wystapieniach wyrazity wielkie uznanie dla
wiadz miastaimieszkarncéw Olesnicy za pieleg-
nowanie pamieci o prof. Cieszyriskim.

Na zakonczenie uroczystosci przedstawicie-
le wtadz, instytucji i organizacji ztozyli pod po- ; :
mnikiem wience i kwiaty. m Kwiaty sktada wnuk Profesora Jakub Cieszynski, za nim Martyna Cieszynska - prawnuczka

Leszek Mulka  Profesora.
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,Pracuj tak, jakbys zy¢ miat wieki. Zyj tak, jakbys umrzec¢ miat za chwile”.
(por. M. Michatowicz -, Patofizjologia i klinika poszczegdlnych

okresow wieku dzieciecego’, Warszawa 1950r.)

Lekarze polscy w Gross-Rosen

2 maja 2022 r., na terenie Muzeum Gross-Rosen w Rogoz-

nicy, odbyta sie uroczystos¢ odstoniecia tablicy upamiet-
niajacej lekarzy — wiezniéw niemieckiego obozu koncentracyj-
nego istniejagcego tu w latach 1940-1945.

W efekcie wspotpracy Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej, UM we
Wroctawiu im. Piastéw Slaskich oraz SPZOZ w Swidnicy z Dy-
rekcjg Muzeum Gross-Rosen, powstata w 2021 r. tablica upa-
mietniajgca osoby wiezione w obozie, ktére ratowaty zycie
wspotosadzonym wiezniom.

Istotny udziat w sukcesie obecnego przedsiewziecia — odsto-
niecia tablicy upamietniajacej wiezionych lekarzy KL Gross-Ro-
sen - nalezy przypisa¢ Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej i dr n. med.
Ewie Kilar inicjujacej i organizujacej wspdtprace z muzeum.

Wykonanie tablicy objete zostato patronatem Dolnosla-
skiej I1zby Lekarskiej przez Komisje Historyczng, a obecnie
Osrodek Pamieci i Dokumentacji Historycznej DIL we Wro-
ctawiu, ktéremu przewodniczy dr hab. n. med. Barbara Bru-
ziewicz-Miktaszewska.

Wiele zycioryséw zawodowych lekarzy — wczesniej wieznidw
obozéw koncentracyjnych, to nie tylko praca, ale ogrom do-
$wiadczonych sytuacji granicznych, w tym takze ,ran, ktére zo-
staty pokryte blizng".

Taka historie, profesora Stanistawa Potoczka, wieznia z obozo-
wym numerem 89295 w Gross-Rosen, pdzniej pracownika na-
ukowego Akademii Medycznej we Wroctawiu przedstawita prof.
dr hab. Marzena Dominiak — prorektor ds. strategii rozwoju UM
we Wroctawiu w oparciu u dokumentacje UM we Wroctawiu.

O losach dr. Henryka Osinskiego - twércy swidnickiego nad-
zoru sanitarnego i wieloletniego dyrektora Stacji Sanitarno-
-Epidemiologicznej w Swidnicy, méwita Alicja Synowska z Za-
rzadu Powiatu Swidnickiego.

Informacje na temat dr. Andrzeja Reszczynskiego, specjalisty
w dziedzinie ginekologii i potoznictwa, wynalazcy i nauczycie-
la wielu pokolen wroctawskich lekarzy, przedstawita prof. Anna
Wiela-Hojenska, ktorg kilka dni przed uroczystoscig przekazat
prof. dr hab. n. med. Jan Kornafel, podczas spotkania Komisji
Bioetycznej we Wroctawiu.

W sobotniej uroczystosci wzieli udziat przedstawiciele wtadz
panstwowych, samorzagdowych oraz $wiat medyczny, w tym
wiadze Uniwersytetu Medycznego im. Piastéw Slaskich we
Wroctawiu: prof. dr hab. Marzena Dominiak — prorektor ds.
strategii rozwoju UM we Wroctawiu, prof. dr hab. Piotr Dziegiel
— prorektor ds. nauki UM we Wroctawiu, prof. dr hab. Andrzej
Hendrich — dziekan Wydziatu Lekarskiego UM we Wroctawiu,
prof. dr hab. n. med. Anna Wiela-Hojenska - kierownik Katedry
i Zaktadu Farmakologii Klinicznej UM we Wroctawiu, dr hab. Ja-
rostaw Baranski — kierownik Studium Nauk Humanistycznych
i Spotecznych UM we Wroctawiu.

Dolnoslgska Izbe Lekarska reprezentowat dr Leszek Patka.

Uczestnicy uroczystosci mieli mozliwos¢ wzigé udziat w ses;ji

wyktadowej obejmujacej:

« prezentacje kustosza Muzeum Gross-Rosen pani Renaty Pa-
luch dotyczaca loséw lekarzy w KL Gross-Rosen,

« wystapienie profesora Jarostawa Baranskiego - ,Pamiec

i wojna”

« wystgpienie pani Agnieszki Dobkiewicz - ,0 Panu Mostowi-
czu”

- przedstawienie za zgoda autora Tomasza Bonka fragmentu
ksigzki ,Demony smierci” opisujacego zycie lekarzy w obozie
koncentracyjnym (wydanie ksigzki planowane byto na czer-
wiec 2022) przez dr. Feliksa Btaszczyka.

Zaproszeni goscie otrzymali ksigzki Agnieszki Dobkiewicz
- dziennikarki, autorki publikacji: ,Mata Norymberga. Historie
katéw z Gross-Rosen”i,Dziewczyny z Gross-Rosen.

Lekarzami wiezionymi w Gross-Rosen byli miedzy innymi: dr
Stanistaw Konopka, Jan Nowak, Romuald Sztaba, Antoni Mianow-
ski, Tadeusz Kosibowicz, Witold Kopczynski, Wtodzimierz Doktor,
Ludwik Fischer, Mieczystaw Michatowicz i Kornel Gibinski.

Historia Il wojny swiatowej spotyka sie z dniem dzisiejszym,
gdy od 24 lutego 2022 r. Rosja prowadzi wojne w Ukrainie, do-
konujac morddéw tuz za polska granica. m

Ewa Kilar
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Kwiaty pod pomnikiem poswieconym pamieci ofiar obozu w Gross-Rosen skfa-
daja: dyr. naczelny szpitala ,Latawiec” w Swidnicy Grzegorz Kloc, senator RP
Dorota Czudowska (z lewej) i Krystyna Michalak, szefowa Kota DIL w Swidnicy.
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Digitalizacja w ochronie zdrowia

ostatnich dniach kwietnia w Naczelnej Niemieckiej Izbie
Lekarskiej w Berlinie odbyto sie czwarte spotkanie w ra-
mach wymiany doswiadczen ,Digitalizacja w ochronie zdro-

wia'.

Do udziatu w tym spotkaniu zostat zaproszony przedstawiciel
naszej lzby Lekarskiej — inz. Maciej Koziejko.

Szefowie okregowych niemieckich izb lekarskich oraz specjali-
$ci z catych Niemiec debatowali o cyfryzacji w Niemczech.

Maciej Koziejko przedstawit stan cyfryzacji w Polsce i zrefero-
wat jak zostato to zorganizowane na poziomie centralnym —
Ministerstwa Zdrowia i innych jednostek takich jak Centrum
E-Zdrowie

Strona niemiecka byta zaskoczona postepem prac i ich za-
awansowaniem w Polsce. Duzym zaskoczeniem byt fakt, ze
w Polsce narzucono odgoérnie forme komunikacji i certyfikacji —
nie dajac pola do zadnej (ewentualnie moze skromnej) dyskusji
stronom zainteresowanym tj.: Srodowisku lekarskiemu, izbom
lekarskim, producentom oprogramowania.

W Niemczech wszystko dyskutuje sie na poziomie Krajow
Zwiazkowych (Landéw), a na poziomie centralnym podejmo-
wane sa préby ujednolicenia systemu. Wszystko jest doktadnie
omawiane, testowane i dyskutowane zanim trafi do przestrzeni
publiczne;j.

Istotnym elementem systemu jest proces certyfikacji, podpi-
sywania elektronicznych dokumentéw - i tutaj zaskoczeniem
dla naszych sagsiadéw byto zastosowanie w Polsce Profilu Za-
ufanego - bezptatnego narzedzia, opartego na oprogramo-

Fot. z archiwum M.K.

waniu, a nie na urzadzeniach (czytniki kart), fatwo dostepnego
dla wszystkich i na kilka sposobéw (autoryzacja w urzedach,
logowanie bankiem, e-dowdd). Taki mechanizm nie istnieje
w Niemczech — wiec caly proces autoryzacji i autentyfikacji le-
karza jest duzo bardziej skomplikowany.

Odczucia niemieckich gospodarzy spotkania dos$¢ wy-
mownie obrazuje cytat z podziekowania jaki otrzymat inz.
Maciej Koziejko od Naczelnej Niemieckiej Izby Lekarskiej
(Bundesarztekammer).

,Bardzo interesujgce byto dla nas sprawdzenie, jak lepsze
i szybsze wyniki w zakresie cyfryzacji opieki zdrowotnej moz-
na osiggna¢ w waszym kraju, stosujac inne podejscie i warunki
ramowe.

Pana prezentacja dobitnie pokazata, jak przydatne i wazne
jest spojrzenie na dany temat poza granice naszego kraju”. m

Redakcja

P> MACIEJ KOZIEJKO

{ Inz. informatyk, inspektor ochrony danych,
programista, od 1999 roku zwigzany z infor-
matyka w medycynie. Autor informatyzagji
licznych placéwek medycznych oraz innych
| firmiinstytucji

Walne zebranie SLD i WMW

28maja 2022 r. odbyto sie
X1l Walne Zebranie Stowa-

rzyszenia Lekarzy Dolnoslaskich
i Wychowankéw Medycyny Wro-
ctawskiej, na ktérym wybrano
nowy Zarzad.

Prezesem Zarzadu zostat prof.
Krzysztof Moron, zastepca — dr Ro-
man Badowski, sekretarzem lek.
Matgorzata Niemiec, skarbnikiem
- lek. Krystyna Szpakowicz-Jarek.

Whnioskowano o powrét do po-
przedniej nazwy - Stowarzyszenie
Lekarzy Dolnoslaskich. Wniosek
zostat przyjety przez aklamacje.

Nowemu Zarzadowi zyczymy
owochej pracy.

Barbara
Bruziewicz-Miktaszewska

Na zdjeciu od lewej: prof. Krzysztof Moron, lek. Krystyna Szpakowicz-Jarek, dr Roman Badowski i lek. Matgo-

rzata Niemiec
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Pierwsze Regaty Zeglarzy Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

¥
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dniach 10-12 czerwca na Jeziorze Wieleriskim odbyty

sie pierwsze Regaty Zeglarskie, organizowane przez
Dolnoslaska Izbe Lekarska. Zawody, juz podczas pierwszej
edyciji, przyciaggnety osiem trzyosobowych zatég, gotowych
sprawdzi¢ sie w sportowej rywalizacji.

Nastepnego dnia po inauguracyjnej kolacji, na uczestni-
kéw czekato piec biegéw na jachtach klasy Omega. Warunki
pogodowe nie oszczedzity zeglarzy, a zwyciestwo czekato na
tych, ktérzy umieli skutecznie dostosowac sie do zmiennego
wiatru, zarowno w sile jak i kierunku. Cafa flota wykazata sie
znakomitymi umiejetnosciami przez co z poczatku trudno
wskazac byto faworytédw. Zacieta walka o pierwsze miejsce
toczyta sie do samego konca, jednak honorowa reprezenta-
cja przysztych lekarzy z Klubu Zeglarskiego przy Uniwersyte-
cie Medycznym im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu, musiata
uzna¢ wyzszos¢ bardziej doswiadczonych kolegéw, ktorzy
zwyciestwem w ostatnim biegu zapewnili sobie puchar.

Po dniu petnym wrazen nadszedt czas na podsumowanie
regat i wspolng biesiade przy ognisku, co od zawsze cemen-
towato zeglarskie wiezi.

Tak oto pierwsze Regaty Zeglarzy Dolnoslaskiej Izby Lekar-
skiej — dzieki determinacji organizatoréw, a w szczegdlnosci
mtodego lekarza stazysty Filipa Inglota i pomocy sponsoréw:
firmy Impuls Leasing oraz Medelight - z przytupem rozpoczy-
naja cykl zeglarskich wydarzen Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. m

]
s | 15

+ KOMPLEKSOWA OFERTA FINANSOWANIA
finansujemy samochody osobowe
i ciezarowe, urzadzenia oraz sprzet
medyczny, a takze wyposazenie gabinetéw
w wybranej przez Ciebie formie finansowania

Piotr Brzozowski

(leasing operacyjny, leasing finansowy,

STERNIK Zatogant nr 1 Zatogant nr 2 Zatogant nr 3 pozyczka).
| Michat Gronek Maciej Marcin - 2 =
Rabczyniski Madziarski « BARDZO WYSOKA JAKOSC USLUG
Il | Michat Patelski | Maciej Jozefiak | Piotr Chil - 95% naszych Klientow ocenia wspodtprace
Julian taw- ] ] z nami bardzo dobrze i dobrze.
1l . Karol Koztowski | Jan Sieczek -
rynowicz
. Katarzyna Mariusz Agata ,
IV | Michat Inglot Niemc)zlyk Czarnecki M?a’ryszczak Reaaly )( Eli{;f:z entowi
V | Michat Zygadto |Barbara Zygadto | Jakub Nowicki |- il
Vi |Filip Inglot gzz;‘;/';ika Kamila Strug |- Zapraszamy do wspotpracy:
Vil Aleksandra Aleksandra Ewelina Rycerz |- @ 728 827 724, janusz_.brzyszcza_n@impuls-leasing.pl
Niemczyk Piestrak www.impuls-leasing.pl
VIIl | Marcin Penno Maksim Bogusz | Michat Jasinski |-
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NASI STOMATOLODZY

KOMISJA STOMATOLOGICZNA
— poczatek IX kadenc;i
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Stomatologicznej IX kadencji, w systemie hybrydo-

wym, w ktérym uczestniczyto 27 oséb, w tym 5 zdal-
nie. Po powitaniu wszystkich przewodniczaca komisji przed-
stawita program spotkania, ktérego pierwszym punktem byta
wzajemna autoprezentacja obecnych w celu blizszego pozna-
nia sie, gdyz w naszym gronie s zaréwno osoby z wieloletnim
stazem pracy samorzadowej, jak i nowi cztonkowie. Kolejnym
mitym akcentem naszego spotkania byfa informacja o odzna-
czeniu medalem Meritus Pro Medicis naszego kolegi dr. Piotra
Laski. Nalezy zaznaczy¢, ze odznaczenie to przyznawane jest
lekarzom oraz innym osobom szczegdlnie zastuzonym dla $ro-
dowiska samorzadu lekarskiego i zostato ustanowione uchwa-
fa Naczelnej Rady Lekarskiej. Uhonorowany kolega przyjat od
zebranych gratulacje i serdeczne zyczenia wraz z bukietem
kwiatéw i podzielit sie z nami wspomnieniami z wieloletniej
pracy w samorzadzie lekarskim. Lekarzami stomatologami
z Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej, ktdérzy wczesniej otrzymali to
zaszczytne wyrdznienie sg Teresa Bujko (w 2010 roku) i Ryszard
Rzeszutko (2013). Nastepnie prowadzaca spotkanie przekazata
zebranym dane statystyczne dotyczace ilosci lekarzy denty-
stéw zrzeszonych w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej. Liczba leka-
rzy dentystéw ogdtem wynosi 3866, podziat na delegatury to:

1 8 maja 2022 odbyto sie pierwsze posiedzenie Komisji
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Jelenia Géra - 299, Legnica - 351, Watbrzych - 493, Wroctaw
- 2723. Omoéwiono réwniez zadania, ktére bedg realizowane
w czasie tej kadencji przez Komisje Stomatologiczng, a wynika-
jace z Ustawy o Izbach Lekarskich. Te zadania to miedzy innymi
integrowanie $rodowiska lekarskiego, prowadzenie lub udziat
w organizowaniu doskonalenia zawodowego lekarzy denty-
stow, opiniowanie i wnioskowanie w sprawach ksztatcenia
przed- i podyplomowego lekarzy dentystéw, wspdtpraca z to-
warzystwami naukowymi, uczelniami, instytutami, wspétdzia-
fanie z organami administracji publicznej oraz innymi organi-
zacjami w sprawach dotyczacych ochrony zdrowia i warunkéw
wykonywania zawodu lekarza dentysty. W kolejnym punkcie
programu oméwiono obowigzujacy regulamin Komisji Stoma-
tologicznej DRL i w wyniku dyskusji i glosowania zaakcepto-
wano dotychczasowg jego tres¢. Zgodnie z tym regulaminem
dokonano wyboru kolezanki Matgorzaty Nakraszewicz na
funkcje wiceprzewodniczacej i kolezanki Krystyny Berdzik na
funkcje sekretarza Komisji Stomatologicznej okreslajac zakres
ich zadan. Nad prawidtowoscig procedur gtosowania czuwa-
fa mec. Beata Kozyra-tukasiak, koordynator Zespotu Radcéw
Prawnych DIL. Regulamin wymaga takze powotania Prezydium
Komisji, ale z przyczyn formalnych ten punt przetozono na
nastepne posiedzenie komisji. W wyniku dyskusji zatwierdzo-



no terminy spotkan Komisji Stomatologicznej DRL do konca
2022 roku i sg to nastepujace daty: 28 wrzesnia, 16 listopada,
14 grudnia. Ustalono, Ze posiedzenia komisji beda sie odbywa-
ty sie w $rody o godzinie 10.00 z zachowaniem formy hybrydo-
wej, przy zachecie do obecnosci w siedzibie DIL.

Priorytetowym kierunkiem dziatania komisji bedzie organi-
zacja szkolen i w tym celu powotano zespot, ktérego przewod-
niczaca zostata wybrana dr Krystyna Berdzik, doswiadczona od
wielu lat w organizacji szkolen stomatologicznych, a wspoma-
gac ja beda (w kolejnosci alfabetycznej): Barbara Dyrcz-Giers,
Wojciech Florjanski, Marcin Lubczynski, Marzena Kufel, Amade-
usz Kuzniarski, Hanna Malinowska, Alicja Marczyk-Felba, Mat-
gorzata Nakraszewicz i Jan Nienartowicz. Réwnie istotnym kie-
runkiem dziatan bedzie monitorowanie przepiséw kreowanych
przez Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz Zdrowia i inne
organy decydujace o wykonywaniu zawodu lekarza stomatolo-
ga, co bedzie realizowane w zespole, ktérego przewodniczaca
zastata dr Matgorzata Nakraszewicz, a cztonkami — Amadeusz
KuZniarski, Piotr Laska i Barbara Polek. Inne formy aktywnosci
komisji to dziatania rekreacyjne na rzecz srodowiska stomato-
logéw, np. pobyty wyjazdowe w interesujgcych miejscach na
terenie dziatalnosci poszczegdlnych delegatur DIL, spotkania
w nowo powstatej restauracji w DIL jako centrum inspirujacych
pomystéw. Ponadto aktywnos$¢ we wszystkich formach propa-
gowania zdrowia jamy ustnej jak podtrzymanie wieloletniej
wspotpracy z Wydziatem Zdrowia Urzedu m. Wroctawia czy
uczestnictwo w réznorodnych programach profilaktycznych.
Od paru lat 9 marca obchodzony jest Swiatowy Dzier Zdrowia
Jamy Ustnej, co jest okazjg do zwrécenia uwagi na problemy
stomatologiczne Polakéw i zachety do dbania o prawidtowe
nawyki higieny jamy ustnej. Komisja planuje aktywne uczest-
nictwo w tym wydarzeniu.

W koncowej czesci spotkania osoby uczestniczace w XV Krajo-
wym Zjezdzie Lekarzy podzielity sie uwagami z jego przebiegu.

Ze wzgledu na sytuacje za nasza wschodnia granica i naptyw
lekarzy stomatologéw z Ukrainy informuje, ze przepisy doty-
czace zasad zatrudniania tych lekarzy s doktadnie omoéwione
na stronie internetowej DIL. Na stronie internetowej Minister-
stwa Zdrowia opublikowano komunikat ws. uproszczonego
dostepu do wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty
(https://www.gov.pl/web/zdrowie/uproszczony-dostep-do-
wykonywania-zawodu-lekarza-i-lekarza-dentysty). Wnioski nale-
zy wystac poczta na adres: Ministerstwo Zdrowia Departament
Rozwoju Kadr Medycznych, ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa
lub ztozy¢ osobiscie w Biurze Podawczym Ministerstwa albo
Konsulatu Rzeczypospolitej Polskiej. W razie pytann mozna
dzwoni¢ do Departamentu Rozwoju Kadr Medycznych Mini-
sterstwa Zdrowia lub napisa¢ wiadomosc - tel. (22) 63-49-858,
e-mail: dep-rkm@mz.gov.pl.

b
Priorytetowym kierunkiem dziatania
komisji bedzie organizacja szkolen
i w tym celu powotano zespdf, ktore-
go przewodniczqgcq zostata wybrana
dr Krystyna Berdzik, doswiadczona od
wielu lat w organizacji szkolen stoma-
tologicznych.
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b
Od paru lat 9 marca obchodzony
jest Swiatowy Dzier Zdrowia Jamy
Ustnej, co jest okazjg do zwrdcenia
uwagi na problemy stomatologiczne
Polakéw i zachety do dbania o pra-
widtowe nawyki higieny jamy ustnej.
Komisja planuje aktywne uczestnic-
two w tym wydarzeniu.

¢

Dziekuje wszystkim, ktérzy wyrazili che¢ pracy w komi-
sji i zapraszam inne osoby, ktére réwniez chciatyby z nami
wspotpracowad.

P Alicja Marczyk-Felba
Przewodniczaca Komisji Stomatologicznej

udziat w wyborach.

Wybory zarzadu Kota Stomatologicznego w Lubinie

27 maja 2022 r. w Lubinie odbyty sie wybory zarzadu Kota Stomatologicznego. Przewod-
niczaca na kolejng kadencje zostata wybrana kolezanka Violetta Duzy, cztonkami zarzadu
zostaty kolezanki Mirostawa Kocot i Julita Szwed. Dziekujemy Kolezankom i Kolegom za

Violetta Duzy
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PRAWO | MEDYCYNA

Tekst Agata Wnukiewicz-Koztowska

ZGODA NA
INTERWENCJE
MEDYCZNA

— ASPEKTY PRAKTYCZNE

1.Zakres podmiotowy informacji i zgody
Zgodnie z przepisami, informacja warunkujaca uzyskanie
swiadomej zgody, musi by¢ udzielona pacjentowi w odpo-
wiednim zakresie podmiotowym. Podobnie jest ze zgoda.
Pelny zakres informacji lekarz ma obowiazek przeka-
zac¢ pelnoletniemu pacjentowi oraz pacjentowi, ktory
ukonczyt 16 rok zycia (prawo do wiedzy). Udzielenie
informacji innej osobie uzaleznione jest od zgody pa-
cjenta. Pacjent moze zwolni¢ lekarza z obowigzku informa-
cyjnego (prawo do niewiedzy). Lekarz moze samodzielnie
ograniczy¢ zakres informacji, pod warunkiem wystgpienia
3 przestanek jednoczesnie: niepomyslnego rokowania dla
pacjenta, przekonania lekarza, ze przemawia za tym dobro
chorego oraz petnego poinformowania przedstawiciela
ustawowego pacjenta lub osoby przez niego upowaznio-
nej. Prawo lekarza do ograniczenia informacji moze by¢
przetamane w kazdych okolicznosciach przez pacjenta.

W niektérych sytuacjach zamiast pacjentowi lekarz
udziela informacji osobie bliskiej. Dzieje sie tak, jesli
pacjent nie ukonczyt jeszcze 16 roku zycia lub jest nie-
przytomny badz niezdolny do zrozumienia znaczenia
informacji. Przy czym réwnoczesnie ustawodawca na-
ktada na lekarza obowiazek udzielenia informacji w za-
kresie i formie potrzebnej do prawidtowego przebiegu
procesu diagnostycznego lub terapeutycznego osobie
ponizej 16 roku zycia. W praktyce zatem w przypad-
ku pacjenta matoletniego, ktory nie ukonczyt 16 roku
zycia, lekarz musi poinformowac zaréwno jego przed-
stawiciela ustawowego jak i osobe bliska i wreszcie
samego pacjenta (tego ostatniego w ograniczonym
zakresie, wedlug wlasnej oceny poziomu percepcji
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zainteresowanego). Pojecie osoby bliskiej zostato zdefi-
niowane w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta (upp) i oznacza ,matzonka, krewnego do drugie-
go stopnia lub powinowatego do drugiego stopnia w linii
prostej, przedstawiciela ustawowego, osobe pozostajaca
we wspolnym pozyciu lub osobe wskazang przez pacjenta”
(art. 3 ust. 1 pkt 2). Krewnymi do drugiego stopnia sa: oj-
ciec, matka, syn, cérka, macocha, ojczym, pasierb, pasierbi-
ca (linia prosta pierwszego stopnia), dziadek, babcia, wnuk,
wnuczka (linia prosta drugiego stopnia), brat, siostra (linia
boczna drugiego stopnia). Powinowatymi w linii prostej sa:
tes¢, tesciowa, zie¢, synowa (linia prosta pierwszego stop-
nia). Drugi stopien powinowactwa w linii prostej nie wyste-
puje. Przedstawicielem ustawowym jest rodzic — matka lub
ojciec matoletniego i kazde z nich moze dziata¢ w imieniu
dziecka samodzielnie. Jest nim réwniez osoba reprezentu-
jaca pacjenta ubezwiasnowolnionego catkowicie. Osoba
pozostajaca we wspdlnym pozyciu jest partner albo part-
nerka pacjenta. Osobg wskazang przez pacjenta jest kaz-
da osoba zidentyfikowana jako taka w dokumentacji me-
dycznej lub wskazana przez pacjenta ustnie. Zakres zatem
0s6b upowaznionych do uzyskania informacji o pacjencie
matoletnim ponizej 16 roku zycia, nieprzytomnym lub nie-
zdolnym do zrozumienia znaczenia informacji (np. z powo-
du zespotu otepiennego, choréb neurodegeneracyjnych,
zaburzen Swiadomosci, dziatania srodkéw odurzajacych,
psychoaktywnych, alkoholu) pozostaje szeroki, czego le-
karz powinien by¢ swiadomy i o czym musi pamietaé. Nie
jest natomiast sprawa lekarza dochodzenie prawdziwosci
o$wiadczen o przynaleznosci do kregu oséb bliskich. Lekarz
polega w tej kwestii na dokumentach potwierdzajacych


pixabay.com/pl/illustrations/lista
pixabay.com/pl/photos/pusty
pixabay.com/pl/photos/pusty

s ¥

tozsamos¢ osoby zainteresowanej, wpisach w dokumen-
tacji medycznej w zakresie upowaznienia do uzyskiwania
informacji o pacjencie lub deklaracji petenta o posiadanym
przez niego statusie osoby bliskiej. Wewnetrznymi regula-
minami podmiotu leczniczego nie powinno sie ograniczac
dostepu do informacji o pacjencie. Takie dziatanie zaprze-
czatoby przepisom ustawy.

2.Forma i rodzaje zgody

Kazda interwencja medyczna wymaga uzyskania od pa-
cjenta Swiadomej zgody. Co do zasady zgoda moze by¢
wyrazona ustnie albo nawet przez kazde zachowanie
wyraznie manifestujace akceptacje zaproponowanej
metody leczenia. Tylko w przypadku zabiegu operacyj-
nego lub diagnostyki stwarzajacej podwyzszone ryzy-
ko dla pacjenta (np. kolonoskopia, gastroskopia, kol-
poskopia, MR z kontrastem, TK z kontrastem, biopsja,
koronarografia, elektrowstrzasy, naktucie szpiku kost-
nego), ustawodawca wymaga zgody w formie pisemnej
a i wtym przypadku jedynie dla celé6w dowodowych.

Znakomita wiekszos¢ czynnosci medycznych, takich
jak np. wykonanie iniekgcji, pobranie krwi, oczyszcze-
nie zeba ze zmian prochnicowych i wypeknienie ubyt-
ku, badanie palpacyjne, badanie usg, badanie ste-
toskopem, moze by¢ wykonana po uzyskaniu zgody
ustnej lub dorozumianej (wynikajacej z zachowania
pacjenta - siada na fotel dentystyczny/ginekologicz-
ny, otwiera usta, podaje reke, odstania czesc ciata, kto-
ra ma by¢ zbadana). Jednak, o czym w praktyce czesto
sie nie pamieta, zgoda zawsze musi mie¢ swiadomy cha-
rakter. Nalezy zatem poprzedzi¢ jg informacjg uzyskang
w toku rozmowy z lekarzem.

Prawo przewiduje zgode wilasna pacjenta, zgo-
de réwnolegla oraz zgode zastepcza. Zgoda wilasna
dotyczy peinoletniego sSwiadomego przytomnego
pacjenta o pelnej zdolnosci do czynnosci prawnych
(nieubezwlasnowolnionego). Zgoda réwnolegta ma
zastosowanie wobec pacjenta matoletniego powyzej
16 roku zycia. Nalezy ja rozumie¢ w ten sposob, ze
udzielana jest zaré6wno przez przedstawiciela usta-
wowego dziecka (ktorym najczesciej jest rodzic) jak
i przez samego pacjenta. W braku porozumienia tych
obu podmiotow, spor rozstrzyga sad opiekunczy. Zgo-
da zastepcza stosowana jest wobec matoletnich po-
nizej 16 roku zycia oraz wobec oséb niezdolnych do
Swiadomego wyrazenia zgody, przy czym zasadniczo
wyraza ja przedstawiciel ustawowy (rodzic, opiekun),
chyba ze pacjent nie ma takiego przedstawiciela lub
nie jest mozliwe porozumienie z nim. Wtedy wymaga-
ne jest zezwolenie sagdu opiekunczego.

Poniewaz jednak prawo medyczne nakazuje szacunek
dla autonomii pacjenta, nalezy zdawac sobie sprawe, ze pa-
cjent powinien by¢ jak najmocniej zaangazowany w proces
leczenia. Oznacza to, ze w przypadku osoby ubezwtasno-
wolnionej catkowicie, jezeli jest ona w stanie z rozeznaniem
wypowiedzie¢ opinie w sprawie badania, konieczne jest
réwniez uzyskanie jej zgody. Przy czym chodzi tu wytacznie
o badanie, a nie o inne czynnosci medyczne. Oceny kom-
petencji do rozeznania dokonuje lekarz na podstawie wie-
dzy, umiejetnosci i doswiadczenia. Zgode na samo badanie
matoletniego lub osoby niezdolnej do swiadomego wyra-

zenia zgody, moze wyrazi¢ opiekun faktyczny, czyli ,osoba
sprawujaca, bez obowiagzku ustawowego, stata opieke nad
pacjentem, ktéry ze wzgledu na wiek, stan zdrowia albo
stan psychiczny takiej opieki wymaga”. Ta formutka nie jest
tatwa do zinterpretowania w praktyce. Nawigzanie do obo-
wiagzku ustawowego wyklucza z kategorii opiekuna faktycz-
nego matzonka chorego, jego rodzica, rodzica zastepczego,
opiekuna prawnego, kuratora, wychowawce domu dziecka
(L. Bosek (red.), Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku praw
pacjenta. Komentarz, Warszawa 2020, s. 27-30). Stad opie-
kunem faktycznym bedzie np. osoba zatrudniona przez
pacjenta lub jego bliskich do sprawowania opieki nad cho-
rym, sasiad stale dogladajacy chorego, przyjaciel opiekuja-
cy sie pacjentem.

3.Praktyka
Praktyka pokazuje, ze niedopetnienie prawnych obowigz-
kow lekarza moze mie¢ wobec niego negatywne konse-
kwencje. Dlatego warto zadba¢ o prawidtowe informo-
wanie pacjenta lub upowaznionych do tego innych oséb,
a takze o uzyskanie zgody, zgodnie z wymogami przewi-
dzianymi prawem. Ponizej przeglad wybranych sytuacji,
w ktérych doszto do nieprawidtowosci. Majg one stuzy¢
zilustrowaniu problematyki i uswiadomieniu lekarzowi
najczestszych btedéw lub brakéw w procesie uzyskiwania
$wiadomej zgody na czynnosci medyczne.

Kazus stomatologiczny (wyrok Sgdu Okregowego w Po-
znaniu z dnia 12 wrze$nia 2018 r. sygn. akt XIV C 400/17)

Podczas leczenia endodontycznego pacjentka nie zostata
poinformowana o ryzyku utamania narzedzia i jego pozo-
stawienia w kanale zebowym jak réwniez o mozliwych dal-
szych negatywnych konsekwencjach leczenia kanatowego.
Pozostatosci narzedzia nie dato sie usuna¢ i konieczne byto
ekstrahowanie zeba. Z uwagi na wykonywany zawéd logo-
pedy, pacjentka zmuszona zostata do wstawienia implantu
w miejsce wyrwanego zeba. Lekarz nie wykonat kontrol-
nego zdjecia rtg po zakonczeniu zabiegu. Pacjentka nie
udzielita tez zgody na zabieg w formie pisemnej. Pacjentka
domagata sie przed sagdem cywilnym zaréwno odszkodo-
wania (na pokrycie kosztéw leczenia implantologicznego)
jak i zados¢uczynienia (za naruszenie prawa do informacji
oraz Swiadomej zgody). Korzystnie dla lekarza sad orzekt,
ze nie dowiedziono zwigzku przyczynowo-skutkowego
miedzy dziataniem lekarza a szkodg w postaci utraty zeba
i koniecznosciag dalszego kosztownego leczenia. Powikfanie
w postaci ztamania narzedzia i pozostawienia go w kanale
zebowym mogto sie wydarzy¢ niezaleznie od wiedzy i sta-
rannosci lekarza. Natomiast w kwestii zados¢uczynienia
sad uwzglednit zadanie pacjentki ze wzgledu na to, ze brak
informacji o przebiegu leczenia, a zwtaszcza potencjalnych
powiktaniach, ,nalezy ocenic jako co najmniej razqce niedbal-
stwo. Naruszenie dotkneto godnosci, prywatnosci i autonomii
powddki, czyli jednych z najwazniejszych débr osobistych kaz-
dego cztowieka". Ponadto sad stwierdzit, ze ,poczucie krzyw-
dy wynikafo z tego, ze zostaty pogwatcone jej prawa, zostata
potraktowana przedmiotowo, paternalistycznie a to zawsze
wiqze sie z silnymi negatywnymi emocjami. Poczucie krzywdy
z pewnosciq potegowat fakt, Ze naruszenie nastqgpito ze strony
dentystki, ktorq darzyta duzym zaufaniem, skoro od dziecini-
stwa stale leczyta sie u niej. Poza tym, kiedy doszto do powikta-
nia, o ktérym nie zostata poinformowana, byta nieprzyjemnie »
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zaskoczona i nieprzygotowana na taki rozwdj wypadkdw”.
Zasadzona kwota zadosc¢uczynienia wyniosta 3500 zt. Do
tego doszly koszty procesowe poniesione przez pacjentke
a zasadzone lekarzowi (ok. 700 zt) oraz obowigzek pisem-
nego przeproszenia pacjentki w formie ,przestania na adres
powddki w terminie 14 dni od uprawomocnienia sie wyroku
wtasnorecznie podpisanego oswiadczenia o tresci: ‘Przepra-
szam Paniq K. B. za niedochowanie obowiqzku informacyjne-
go przy udzielaniu jej Swiadczert medycznych w marcu 2013 r.”
Zarébwno samego sporu przed sadem jak i koniecznosci
rekompensaty finansowej mozna byto w prosty sposéb
unikng¢, rzetelnie informujac pacjentke o celu, naturze
i mozliwych niepowodzeniach leczenia kanatowego. Tylko
tyle i az tyle. Jesli chodzi o kwestie zgody, pacjentka przy-
znata, ze mimo ewentualnej wiedzy o mogacych powstac
powiktaniach i tak zaaprobowataby leczenie. Pozostaje do
wyjasnienia jej forma. Wszystko zalezy od kwalifikacji zabie-
gu. Jezeli miesci sie on w kategorii ,zabiegu operacyjnego
lub metody leczenia stwarzajacej podwyzszone ryzyko dla
pacjenta’, wymagana jest forma pisemna zgody, cho¢ usta-
wodawca nadaje jej jedynie cel dowodowy. Oznacza to, ze
brak formy pisemnej sam w sobie nie niweluje ewentu-
alnej zgody wyrazonej w formie ustnej, ale utrudnia po-
stepowanie dowodowe ze strony lekarza. Stad wniosek,
ze korzystniejszy jest dla lekarza wariant pisemny.
Kazus ginekologiczny (wyrok Sadu Apelacyjnego w Po-
znaniu z dnia 19 lutego 2019 r. sygn. akt V ACa 119/18)
Pacjentka zostata w pozwanym szpitalu poddana zabie-
gowi tyzeczkowania macicy, podczas ktérego doszto do
powiktan, skutkujgcych koniecznoscig usuniecia narzagdéw
rodnych. Zdaniem pacjentki, nie zostata ona poinformowa-
na o istniejacych ryzykach zwigzanych z tym zabiegiem, nie
udzielono jej tez informacji na temat mozliwych komplika-
¢ji pooperacyjnych i, wreszcie, nie odebrano od niej zgody
na zabieg. W postepowaniu, na podstawie dokumentacji
medycznej oraz zeznan uczestnikdw procesu ustalono, ze
pacjentce zatozono karte informacyjna, ktérej wypetnienie
zlecono lekarzowi stazyscie. Do karty dofagczono gotowy
formularz zgody na wykonanie zabiegu, zgodny z reko-
mendacjami Towarzystwa Ginekologicznego. W formularzu
tym (nawet w pierwszym punkcie) zawarta byta informacja
o tym, ze zabieg moze wigzac sie z perforacja $ciany maci-
cy i koniecznoscia jej usuniecia. Pacjentce jednak nie wyja-
$niono ustnie, na czym bedzie polegat zabieg, jakie istniejg
ryzyka z nim zwigzane i w jakim zakresie istnieje mozliwos¢
pojawienia sie u niej powiktan pooperacyjnych. Lekarze ze-
znali, ze w pozwanym szpitalu przyjeta praktyka jest, iz to
stazysta przygotowuje wstepng dokumentacje lekarska i,
w miare mozliwosci, udziela pacjentom wymaganych infor-
macji o planowanych zabiegach. W wiekszosci przypadkéw
stazysta nie ma jednak petnej wiedzy na temat poszcze-
golnych zabiegéw medycznych (co byto juz podkresione
w pierwszej czesci artykutu opublikowanego w poprzed-
nim numerze ,Medium”), dlatego tez zaleca sie pacjentom
konsultacje ze specjalista. Powddka domagata sie takiej
konsultacji. Zapewniono jg, iz niezwtocznie skontaktuje sie
z nig lekarz. Dopiero po takim spotkaniu zamierzata podpi-
sac¢ zgode na zabieg. Ostatecznie do konsultacji lekarskiej
nie doszto, pacjentka nie podpisata zgody na zabieg (nikt
tego nie dopilnowat), jednak poddata sie tyzeczkowaniu
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macicy. Pozostawata bowiem w przekonaniu, ze jest to ru-
tynowy zabieg, niejako ,kosmetyczny’, po ktérym tego sa-
mego dnia zostanie wypisana do domu - jak zapewniat ja
lekarz sporzadzajacy skierowanie do szpitala. Sad ocenit tak
wyrazong zgode dorozumiang jako wadliwg, nieswiadoma
i niepetna. Nie obejmowata bowiem wiedzy pacjentkina te-
mat wszystkich konsekwencji planowanego zabiegu.

W przywotanym kazusie ,niestety” doszto do powiktania
w postaci perforacji $ciany macicy, co spowodowato ko-
niecznosc jej usuniecia. Operator, po uprzedniej konsultacji
zinnym lekarzem, podjat decyzje o przeprowadzeniu lapa-
rotomii. Po otwarciu jamy otrzewnowej stwierdzono maci-
ce zmieniong miesniakowo, z perforacjg o Srednicy 3 mm
w okolicy lewego rogu. Zdecydowano zatem o jej usu-
nieciu wraz z przydatkami. Przed operacjg przygotowano
druk zgody na przeprowadzenie interwencji chirurgicznej,
oswiadczenia tego nie podpisafa jednak powddka z uwagi
na pozostawanie w narkozie.

Wobec pacjentki doszto do naruszenia jej prawa do in-
formacji oraz prawa do wyrazenia $wiadomej zgody. Sad
wyraznie zaznaczyl, ze chora ,nie podpisata formularza, do-
tyczacego swiadomej zgody na zabieg tyzeczkowania ma-
cicy, jak réwniez na operacje usuniecia narzadéw rodnych
droga brzuszna” Nie zostata zatem zachowana wymagana
w przypadku zabiegu operacyjnego forma pisemna zgody.
To, jak juz wiadomo, nie niwelowatoby jeszcze samego fak-
tu udzielenia aprobaty, chociaz wymagatoby dowiedzenia
go. Ze stanu faktycznego jasno jednak wynika, ze pacjentka
nie byta prawidtowo poinformowana na temat przeprowa-
dzonej wobec niej interwencji (brak rozmowy ze specjalista
przy ograniczonym przedstawieniu faktdw przez stazyste).
Zatem nie zostat spetniony obowigzek nalezytego poinfor-
mowania pacjentki oraz uzyskania jej Swiadomej zgody.

Sytuacje dodatkowo skomplikowata préba wytworzenia
brakujacej dokumentacji przez lekarzy, ktéra w takich oko-
licznosciach, jest najmniej rozsagdnym zachowaniem, naraza-
jacym dodatkowo na odpowiedzialno$¢ karng za fatszerstwo.
Podpisy, znajdujace sie na rewersach dwdch egzemplarzy
informacji dla pacjentki (zaréwno o zabiegu tyzeczkowania
macicy jaki i jej usuniecia), sporzadzonych 11 sierpnia 2011 .
przez lekarzy nie byty autentycznymi podpisami pacjentki,
nie zostaty one wtasnorecznie nakre$lone przez te osobe, co
wykazat biegty powotany w tej sprawie.

W stosunku do drugiego zabiegu (usuniecie narzaddéw
rodnych) powddka nie ztozyta jakiegokolwiek o$wiadcze-
nia, nie miata w ogoéle swiadomosci, ze moze zosta¢ podda-
na takiej operacji. Co prawda lekarze prébowali przekonac
sad, ze podczas operacji wybudzili pacjentke, poinformo-
wali ja o koniecznosci poszerzenia zakresu zabiegu i uzyska-
li jej podpis pod formularzem zgody, jednak dokumentacja
anestezjologiczna oraz opinia biegtego z zakresu pisma,
bez Zzadnych watpliwosci wykazaty, ze ,na dokumencie,
obejmujgcym zgode na zabieg tyZeczkowania macicy jest po-
nadto widoczne podobieristwo do autentycznych podpiséw
M. P, ktére sq wynikiem wykonania tego podpisu technikq od-
wzorowania". Zatem, poza naruszeniem prawa pacjentki do
uzyskania informacji i na tej podstawie udzielenia swiado-
mej zgody na leczenie, lekarze dopuscili sie jeszcze sfatszo-
wania dokumentacji medycznej. Warto zatem podkresli¢,
podpowiadajgc schemat dziatan na przysztos¢, ze uzyska-
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nie w tym przypadku zgody na operacje histerektomii nie
bytoby jednak konieczne, gdyby przed przystapieniem do
tyzeczkowania macicy pacjentke pouczono o mozliwych
powikfaniach i ewentualnej koniecznosci podjecia powaz-
niejszej interwencji chirurgicznej. Zaniedbania kosztowa-
ty podmiot leczniczy 50 tysiecy ztotych (przy pierwotnej
kwocie zadanej przez pacjentke w wysokosci 150 tysiecy).
Trzeba zatem pamieta¢, ze zgodnie z ustalona od lat li-
nia orzeczniczy ,niedopetnienie obowigzku udzielenia
informacji prowadzi do niewaznosci wyrazonej przez pa-
¢jenta zgody, a tym samym dziatania lekarza pozostajq
bezprawne. Brak swiadomej zgody pacjenta nadaje bo-
wiem zachowaniu lekarza cechy czynu niedozwolonego,
co uzasadnia odpowiedzialnos¢ zaktadu opieki zdrowot-
nej - nawet wowczas, gdy zabieg byt wykonany zgodnie
zzasadami sztuki medycznej".

4.Kilka uwag o Swiadomej zgodzie

w wybranych specjalnosciach
Powyzej przedstawione kazusy zostaty wybrane ze wzgledu
na to, ze statystycznie pacjenci najczesciej pozywaja sto-
matologéw, zwtaszcza zajmujacych sie implantologia, gi-
nekologéw - przede wszystkim zabiegowcéw, ortopeddw
czy chirurgdéw plastycznych (tym razem zabrakto miejsca na
konkretne przyktady). Oczywiscie jednak w pozostatych spe-
cjalnosciach kwestia swiadomej zgody ma réwnie istotne
znaczenie i tez moze powodowac perturbacje oraz pozwy.

| tak np. lekarze podstawowej opieki zdrowotnej powinni
koncentrowac sie na ttumaczeniu swoim pacjentom inte-
rakcji miedzy lekami i zwraca¢ uwage na niefrasobliwos¢
w ich ordynowaniu oraz przyjmowaniu. Swiadoma zgoda
na leczenie oznacza w tym przypadku wiedze po stronie
pacjenta leczacego sie u réznych specjalistow, réwniez na
temat taczenia i wykluczania niektérych lekow.

Ortopedzi narazeni sg na zarzuty pacjentéw zwigzane
z brakiem informacji ze strony lekarza o innych metodach
leczenia ich dolegliwosci. Chodzi zwtaszcza o alternatywe
miedzy terapia chirurgiczng i zachowawcza. Ponadto nie
powinni zapominac o informowaniu pacjentéw o czasie
i warunkach rekonwalescencji po urazach i zabiegach. Ten
pierwszy aspekt zwykle oznacza kilka tygodni wytaczenia
z czynnosci zawodowych, drugi zas taczy sie z koniecz-
noscia dziatan z zakresu fizjoterapii (czynne ¢wiczenie,
dodatkowe koszty, regularnos¢ i obowigzkowos¢ w pod-
dawaniu sie zabiegom). Bez kontynuacji terapii sama ope-
racja moze nie zakonczy¢ sie sukcesem czy efektem, jakie-
go pacjent sie spodziewa.

Anestezjolodzy z kolei czesto obcigzani sg przez chirur-
goéw dodatkowym obowigzkiem informowania pacjenta
o ryzyku i skutkach operacji. Ich zadaniem jest rozmowa
Z pacjentem na temat znieczulenia do zabiegu i uzyska-
nie zgody na swoje czynnosci. Nie powinni bra¢ na siebie
obowigzku rozmowy na temat zasadniczego problemu
medycznego pacjenta i wyreczaé operatora. W razie nie-
powodzenia w leczeniu moga by¢ narazeni na zarzut prze-
kroczenia swoich kompetencji. Nie moga natomiast lekce-
wazy¢ potrzeby rozmowy i wyjasnien wychodzacych poza
tre$¢ formularza zgody, co niestety zdarza sie w praktyce.
Pacjent, oddajac sie w rece anestezjologa, oczekuje poczu-
cia bezpieczenstwa. Jest to stuszne i uzasadnione zakresem
wiedzy, umiejetnosci i kompetencji lekarza tej specjalnosci.

Fot. z archiwum A.W.-K.

Chirurdzy plastyczni postrzegani sa przez pacjentéw jako
cudotworcy. Rolg lekarza jest uswiadomienie chorego, ze
jego interwencja ma oczywiscie przynies¢ skutek w postaci
korekty niedoskonatosci ciata, ale nie jest dziataniem ze 100
proc. gwarancja sukcesu, szczegdlnie wg czesto wyimagi-
nowanych oczekiwan pacjenta. W procedurze uzyskiwania
Swiadomej zgody chirurg plastyczny powinien wyraznie
zaznaczy¢ wszelkie ryzyka zwigzane z leczeniem, nawet
te rzadko wystepujace. Powinien tez zadbac o skuteczne
przekazanie pacjentowi komunikatu o tym, ze ostateczny
efekt zabiegu moze rézni¢ sie od pierwotnie zaktadanego
(indywidualne predyspozycje do gojenia, ryzyko bliznow-
cow, rozdzwiek miedzy zaleceniami co do pielegnacji po-
operacyjnej oraz trybu zycia).

5.Konkluzje

« Nie wolno leczy¢ bez uzyskania od pacjenta swiado-
mej zgody, poniewaz czynnos¢ medyczna wykonana
w takich okolicznosciach jest czynnosciq bezprawna
nawet wéwczas, gdy wykonana jest zgodnie z zasada-
mi wiedzy medycznej;

» Aby zgoda byta swiadoma trzeba pacjentowi udzieli¢
informacji potrzebnych do podjecia decyzji (jest to in-
tegralny element swiadomej zgody);

« Informacja powinna odnosi¢ sie zarowno do aktu-
alnego stanu zdrowia pacjenta, metod diagnostyki,
rozpoznania schorzenia, metod leczenia, mozliwych
do przewidzenia efektéw terapii lub odstgpienia od
leczenia jak i do wynikow leczenia, a takze rokowania
na przysztos¢;

« Zaden formularz zgody nie zastapi rozmowy z pa-
cjentem;

* Formularze zgody moga i powinny by¢ pomocne
w komunikacji z pacjentem, ale nie moga stanowi¢
ich ekwiwalentu;

« Skutkiem prawidtowo udzielonej informacji jest swia-
dome poddanie sie przez pacjenta leczeniu lub jego
odmowa, czyli zachowana zostaje autonomia pacjenta;

« Lekarz musi wypetnia¢ obowigzek informacyjny oraz
obowiazek uzyskania sSwiadomej zgody/odmowy.
Jego niezachowanie naraza lekarza/podmiot leczni-
czy (w zaleznosci od rodzaju zatrudnienia) na odpo-
wiedzialno$¢ prawna o charakterze cywilnym, kar-
nym i zawodowym;

« Warto pamietac¢ o prawidlowym prowadzeniu doku-
mentacji medycznej w kontekscie wypetnienia obo-
wiazku informacyjnego oraz zados¢uczynienia prawu
pacjenta do wyrazenia sSwiadomej zgody, wzglednie
odmowy leczenia. n

dr hab. Agata Wnukiewicz-Koztowska
kierownik Interdyscyplinarnej Pracowni Pra-
wa Medycznego i Bioetyki oraz Studiéw Po-
dyplomowych Prawa Medycznego i Bioetyki
na Wydziale Prawa, Administracji i Ekonomii
Uniwersytetu Wroctawskiego, cztonek Odwo-
tawczej Komisji Bioetycznej
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Mec. Beata Kozyra-tukasiak — radca prawny DIL

27 maja 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1130
obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2022 r. w spra-
wie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie opfat za czynnosci wykonywane przez organy Parnstwo-
wej Inspekgji Sanitarnej w ramach urzedowych kontroli zywnosci.

28 maja 2022 r. weszlo w zycie rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 13 maja 2022 r. w sprawie sposobu ustalania dodatkowe-
go wynagrodzenia os6b wchodzacych w sktad komisji lekarskich
orzekajacych o stopniu zdolnosci do stuzby wojskowej osob sta-
wiajacych sie do kwalifikacji wojskowej oraz pracownikéw sred-
niego personelu do spraw zdrowia wyznaczonych do powiatowych
komisji lekarskich, opublikowane w Dz. U.z 2022 r. poz. 1133

Dodatkowe wynagrodzenie dla os6b wchodzacych w sktad komisji
lekarskich orzekajacych o stopniu zdolnosci do stuzby wojskowej,
oblicza sie jako iloczyn kwoty ustalanej corocznie przez wojewoddw:

Wiecej na stronie:
www.dilnet.wroc.pl/
zaktadka PRAWO

- dla przewodniczacego komisji lekarskiej — nie mniejszej niz 400 zt
i nie wiekszej niz 899 zt oraz liczby posiedzen, ktérym przewodniczyt,

- dla lekarza - cztonka wojewddzkiej komisji lekarskiej — nie mniej-
szej niz 350 zti nie wiekszej niz 764 zt oraz liczby posiedzen, w kto-
rych uczestniczyt.

31 maja 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 27 maja 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie w spra-
wie choréb zakaznych powodujacych powstanie obowiazku ho-
spitalizacji, opublikowane w Dz. U. 2 2022 r. poz. 1141

Obowiagzkowej hospitalizacji podlegaja osoby zakazone lub cho-
re oraz podejrzane o zakazenie lub zachorowanie na ospe matpia.
Obowigzek kwarantanny lub nadzoru epidemiologicznego po-
wstaje w przypadku narazenia na ospe malpia lub pozostawania
w stycznosci ze zrédiem biologicznych czynnikéw chorobotwér-
czych ja wywotujacych.

Okres obowigzkowej kwarantanny wynosi 21 dni.

31 maja 2022 r. weszlo w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 27 maja 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie zgtaszania podejrzen i rozpoznan zakazen, choréb
zakaznych oraz zgondw z ich powodu, opublikowane w Dz. U.
z2022r. poz. 1142

Ospa matpia dodana zostata do wykazu zakazen i choréb zakaz-
nych, w przypadku ktérych podejrzenia lub rozpoznania zakazenia,
choroby zakaznej lub zgonu z ich powodu dokonuje sie zgtoszenia
kazdorazowo telefonicznie oraz potwierdza w postaci papierowej
lub elektroniczne;j.

‘ i
\ —
Zrédto grafiki: www.flickr.com/photos/27256428336_682f1baabd_h/weiss_paarz_photos
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31 maja 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 27 maja 2022 r. w sprawie ospy malpiej oraz zakazen wi-
rusem ospy malpiej, opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1143

Ospa matpia oraz zakazenia wirusem ospy matpiej zostaty objete przepi-
sami o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi.

31 maja 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 27 maja 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow i zakazow
w zwiazku z wystapieniem stanu zagrozenia epidemicznego,
opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1144

Dotychczasowy termin obowiazywania wskazanych ograniczen, naka-
z6w i zakazow (31 maja 2022 r.) zostat okreslony na 31 sierpnia 2022 r.

31 maja 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz.
1157 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 20 maja 2022 r.
w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia w sprawie specjalizacji lekarskich niezbednych do
wykonywania orzecznictwa w zakresie choréb zawodowych.

1 czerwca 2022 r. weszta w zycie ustawa z dnia 12 maja 2022 .
o Zespole Pomocy Humanitarno-Medycznej, opublikowana
w Dz. U.z 2022 . poz. 1095

Ustawa okredla zadania, zasady dziatania oraz organizacje Zespotu

Pomocy Humanitarno-Medycznej, dziatajacego przy Prezesie Rady

Ministréw. ZPHM zapewnia natychmiastowa i niezbedng pomoc

poza terytorium RP osobom znajdujacym sie w stanie nagtego zagro-

zenia zdrowotnego lub osobom, u ktérych w przypadku opdznienia
udzielenia wysokospecjalistycznej pomocy medycznej moze dojs¢
do stanu nagtego zagrozenia zdrowotnego, w tym prowadzi:

- akcje ratunkowo-ewakuacyjne obywateli RP bedacych ofiarami
wypadkoéw i innych zdarzen nagtych,

+ zabezpieczenie medyczne akcji zwigzanych z zapewnieniem po-
mocy obywatelom RP oraz cztonkom ich rodzin bedacych oby-
watelami innych panstw, w tym ewakuacji zagrozonych oséb do
miejsca bezpiecznego,

- prowadzi dziatania humanitarne poza terytorium RP w zwigzku

z wypetnianiem zobowiazan panstwa wynikajacych z przepiséw mie-

dzynarodowych lub umoéw miedzynarodowych, ktérych strong jest

RP, w tym udziela:

+ wsparcia innym panstwom w dziataniach ratunkowych podejmo-
wanych na ich terytorium,

« wsparcia humanitarnego,

- prowadzi akcje transportowo-medyczne zwigzane z zapewnie-
niem przewozu z terytorium innego panstwa lub na to terytorium.
Koszty realizacji powyzszych zadan sa pokrywane z budzetu pan-
stwa z czesci, ktorej dysponentem jest Szef Kancelarii Prezesa RM.
Cztonkami ZPHM moga by¢:

- lekarze, lekarze dentysci, ratownicy medyczni, pielegniarki, potoz-
ne oraz diagnosci laboratoryjni,

- osoby wykonujace zawody medyczne w rozumieniu przepisow
ustawy o dziatalnosci leczniczej, inne niz wymienione wyzej,

« ratownicy lub inne osoby niezbedne do realizowania zadar ZPHM,
posiadajace zaswiadczenie o ukoniczeniu kursu w zakresie kwalifi-
kowanej pierwszej pomocy.

Cztonek ZPHM:

« posiada wiedze i doswiadczenie w udzielaniu $wiadczen z zakresu
ratownictwa medycznego lub udzielania pomocy humanitarnej,

« posiada poswiadczenie bezpieczenstwa upowazniajace do doste-
pu do informacji niejawnych oznaczonych co najmniej klauzulg
»poufne”albo wyraza zgode na poddanie sie postepowaniu spraw-
dzajacemu prowadzonemu w celu ustalenia, czy osoba nim objeta
daje rekojmie zachowania tajemnicy, o ktérym mowa w ustawie
o ochronie informacji niejawnych,

- wykazuje gotowos$¢ do podjecia sie realizacji zadan ZPHM w do-
wolnym miejscu i czasie.
Ogtoszenie o naborze cztonkéw do ZPHM zamieszcza sie w Biuletynie
Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Kancelarii Prezesa RM.
Szef Kancelarii Prezesa RM zawiera z cztonkiem ZPHM umowe cy-
wilnoprawng, okreslajaca realizowane przez niego zadania.
Cztonek ZPHM zobowiazuje sie do realizowania zadan, a Szef Kan-
celarii Prezesa RM do zaptaty wynagrodzenia za ich realizacje.
Umowa jest zawierana na czas okreslony, nie krétszy niz 3 lata.

1 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz.
1164 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 10 maja 2022 r.
w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia w sprawie zapotrzebowan oraz wydawania z ap-
teki produktow leczniczych, srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych.

6 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz.
1194 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 29 kwietnia 2022 r.
w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego teleporady
w ramach podstawowej opieki zdrowotnej.

7 czerwca 2022 r. weszlo w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 3 czerwca 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej, opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1203

Zmiana dotyczy sposobu ustalenia przez Prezesa Funduszu wspét-
czynnika korygujacego w przypadku umowy w rodzaju opieka psy-
chiatryczna i leczenie uzaleznien.

7 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 . poz.
1211 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 20 maja 2022 r.
w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mi-
nistra Zdrowia w sprawie wykazu lekow dla swiadczeniobiorcy
posiadajacego tytut ,Zastuzonego Honorowego Dawcy Krwi”
lub,, Zastuzonego Dawcy Przeszczepu”

8 czerwca 2022 r. weszlo w zycie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 2 czerwca 2022 r. w sprawie programu pilotazowe-
go w zakresie elektronicznej rejestracji centralnej na wybrane
Swiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu ambulatoryjnej opie-
ki specjalistycznej, opublikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1207

Celem programu pilotazowego jest ocena efektywnosci elektronicznej
rejestracji centralnej, w tym mozliwosci samodzielnego wyszukiwania
przez $wiadczeniobiorcéw dostepnych terminéw udzielania wybranych
Swiadczen i dokonywania przez nich zgtoszen, mechanizméw przydzie-
lania $wiadczeniobiorcom terminéw udzielenia swiadczenia, z uwzgled-
nieniem okreslonych przez nich kryteriéw dotyczacych terminu oraz
realizatoréw programu, u ktérych chcieliby uzyska¢ swiadczenie, a takze
udostepniania przez $wiadczeniodawcéw jednostce podlegtej ministro-
wi zdrowia wiasciwej w zakresie systeméw informacyjnych ochrony zdro-
wia harmonograméw przyje¢ dla zakreséw $wiadczen, ktérych dotyczy
program pilotazowy, oraz ich prowadzenia w systemie P1.
Program pilotazowy obejmuje swiadczenia ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej, z nastepujacych zakreséw:
« kardiologia,
+ rezonans magnetyczny,
« tomografia komputerowa.
Okres realizacji programu pilotazowego obejmuje:
« etap przygotowania i realizacji programu pilotazowego, ktéry trwa
od dnia wejscia w zycie rozporzadzenia do 30 listopada 2022 r.,
- etap ewaluacji programu pilotazowego, ktéry trwa od 1 grudnia
2022 r.do 31 grudnia 2022 r.»

45 M EDIUM
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Swiadczenia s3 wykonywane w ramach programu pilotazowego
przez swiadczeniodawce realizujacego swiadczenia opieki zdrowot-
nej opieki z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, ktéry
spetnia warunki okreslone w rozporzadzeniu.

Realizatorzy programu pilotazowego zostaja wytonieni w drodze
naboru przeprowadzanego przez ministra zdrowia.

Nabor jest prowadzony z uwzglednieniem kolejnosci zgtoszen oraz
Sredniej miesiecznej liczby swiadczen objetych programem, udziela-
nych przez $wiadczeniodawce w okresie od 1 kwietnia do 30 wrze-
$nia 2021 r. lub obszaru zapewniajgcego koncentracje realizatoréw
programu pilotazowego na terenie jednego wojewoddztwa.

9 czerwca 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 27 maja 2022 r. w sprawie wydawania zgody na uzyskanie
Swiadczen opieki zdrowotnej poza granicami kraju oraz pokrycie
kosztéw transportu, opublikowane w Dz. U. 22022 r. poz. 1209

9 czerwca 2022 r. zostalo opublikowane w Dz. U.z 2022 . poz.
1231 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 24 maja 2022 r.
w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mi-
nistra Zdrowia w sprawie kosztow, ktorych wysokos¢ nie jest
zalezna od parametrow wskazanych w art. 118 ust. 3 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych

9 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U.z 2022 r. poz.
1230 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 10 maja 2022 r.
w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia w sprawie wymagan, jakim powinna odpowiadac¢
woda na pltywalniach

9 czerwca 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Mini-
stra Zdrowia z dnia 7 czerwca 2022 r. w sprawie szczego-
towego zakresu oraz sposobu przekazywania danych do-
tyczacych oséb objetych ubezpieczeniem zdrowotnym
i platnikéw sktadek, oséb pobierajacych zasitki przyzna-
ne na podstawie przepisow o ubezpieczeniu chorobowym
lub wypadkowym, oséb ubiegajacych sie o przyznanie emery-
tury lub renty oraz pracownikéw korzystajacych z urlopu bez-
platnego, opublikowane w Dz. U. 22022 r. poz. 1221

11 czerwca 2022 r. wesztlo w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 16 maja 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie stosowania przymusu bezposredniego wobec osoby
z zaburzeniami psychicznymi, opublikowane w Dz. U. z 2022 r.
poz. 1135

W zatacznikach do rozporzadzenia zamieszczone zostaty wzory:

« karty zastosowania przymusu bezposredniego wobec osoby prze-
bywajacej w szpitalu psychiatrycznym, innym zaktadzie leczniczym
albo w jednostce organizacyjnej pomocy spotecznej,

« karty zastosowania przymusu bezposredniego wobec osoby, kto-
rej pomocy udziela zesp6t ratownictwa medycznego, albo w trak-
cie wykonywania czynnosci przewiezienia badanego do szpitala,

- oceny stanu fizycznego osoby z zaburzeniami psychicznymi unie-
ruchomionej lub izolowane;j.

20 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r.
poz. 1279 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 24 maja
2022 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia w sprawie warunkow pobierania
krwi od kandydatow na dawcow krwi i dawcow krwi

20 czerwca 2022 r. zostato opublikowane w Dz. U. z 2022 r.
poz. 1273 obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 28 kwiet-
nia 2022 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu roz-
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porzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wymagan Dobrej
Praktyki Wytwarzania

22 czerwca 2022 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 18 maja 2022 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie leczenia uzdrowiskowego oséb zatrudnionych
przy produkcji wyrobow zawierajgcych azbest, opubliko-
wane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1214

Skierowanie na leczenie uzdrowiskowe os6b zatrudnionych przy
produkcji wyrobéw zawierajgcych azbest, wystawia lekarz ubez-
pieczenia zdrowotnego.

Oddziat wojewddzki NFZ po otrzymaniu skierowania dokonuje
jego rejestraciji.

Po rejestracji skierowania lekarz specjalista w dziedzinie bal-
neologii i medycyny fizykalnej lub rehabilitacji medycznej, za-
trudniony w oddziale wojewddzkim NFZ, dokonuje weryfikaciji
skierowania pod wzgledem miejsca i rodzaju leczenia uzdrowi-
skowego.

Zatacznik do rozporzadzenia zawiera wzor skierowania na le-
czenie uzdrowiskowe (azbest).

1 lipca 2022 r. wchodzi w Zzycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 6 czerwca 2022 r. zmieniajace rozporzadze-
nie w sprawie rezerwy szczepionek oraz innych immuno-
logicznych produktow leczniczych, stosowanych w razie
wystapienia zagrozenia epidemicznego lub epidemii, opu-
blikowane w Dz. U. z 2022 r. poz. 1255

1 lipca 2022 r. wchodzi w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 17 czerwca 2022 r. zmieniajgce rozporza-
dzenie w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej, opublikowane w Dz. U.
z 2022 r. poz. 1293

W zatgczniku nr 1 do rozporzgdzenia dodaje sie czes¢ IVa okre-

$lajgca nastepujgce Swiadczenia medycznej diagnostyki labo-

ratoryjnej lub diagnostyki obrazowej i nieobrazowej, zwigzane

z realizacjg $wiadczen lekarza podstawowej opieki zdrowotne;j,

finansowane z dodatkowych srodkéw przeznaczonych na za-

pewnienie koordynacji opieki nad swiadczeniobiorca:

1.badania biochemiczne i immunochemiczne: ferrytyna, witami-
na B12, kwas foliowy, anty-CCP, CRP — szybki test ilosciowy
(dzieci do ukonczenia 6. roku zycia), przeciwciata anty-HCV,

2.badania katu — antygen H. pylori w kale,

3.badania mikrobiologiczne — Strep-test.

6 lipca 2022 r. wchodzi w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 3 czerwca 2022 r. zmieniajgce rozporzadze-
nie w sprawie szczegotowego zakresu danych zdarzenia
medycznego przetwarzanego w systemie informacji oraz
sposobu i terminéw przekazywania tych danych do Syste-
mu Informacji Medycznej, opublikowane w Dz. U. z 2022 r.
poz. 1296

W okresie 3 miesiecy od dnia wejscia w zycie niniejszego rozpo-
rzadzenia dane zdarzenia medycznego moga by¢ przekazywane
do SIM na dotychczasowych zasadach.

Do 30 wrzesnia 2022 r. ustugodawca przekazuje do SIM fakul-
tatywnie informacje o wyrobach medycznych zaimplantowanych
u ustugobiorcy, alergiach ustugobiorcy, potwierdzonym wyniku
grupy krwi ustugobiorcy oraz cigzy ustugobiorcy, o ile ustugo-
dawca uzyska je w zwigzku z udzielaniem $wiadczenia zdrowot-
nego lub realizacjg istotnej procedury medycznej. m



ZJAZDY ABSOLWENTOW AM WE WROCLAWIU .

JUBILEUSZOWY ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU STOMATOLOGICZNEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1972

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na uroczyste obchody z oka-
zji 50-lecia uzyskania absolutorium, ktére
odbeda sie w dniach 9 i 10 wrzesnia 2022 r.
we Wroctawiu.

Program zjazdu
9 wrzesnia 2022 r. (piagtek)
godz. 17.00 Ostréw Tumski w nowej
odstonie (spacer
z przewodnikiem)
Zbioérka pod pomnikiem
papieza sw. Jana XXIII
Kolacja w restauracji
~Rajskie Ogrody” (na terenie
Ostrowa Tumskiego)
10 wrzesnia 2022 r. (sobota)
Czes¢ oficjalna — Dolnoslaska
Izba Lekarska we Wroctawiu,
ul. Kazimierza Wielkiego 45,
50-077 Wroctaw (I pietro)
godz. 10.00 Sniadanie studenckie
godz. 11.00 Otwarcie zjazdu — Komitet
Organizacyjny
Koncert Chéru Medici
Cantantes Uniwersytetu
Medycznego,
Magdalena Wojtas
Przeméwienie okolicznosciowe
godz. 12. 00 Uroczyste wreczenie
dyploméw
godz. 12. 30 Wyktad okolicznosciowy
Wspodlne zdjecie pamiagtkowe
godz. 18.00 Uroczysta kolacja - hotel
»Scandic”, ul. Pitsudskiego
49-57, 50-032 Wroctaw

g0dz.19.00

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi:
piatek (zwiedzanie i kolacja)- 150 zt,

sobota (cze$¢ oficjalna + uroczysta kolacja)- 350 ,
osoba towarzyszaca na uroczystej kolacji - 200 zt,
czes¢ oficjalna (bez uroczystej kolacji)- 150 zt.

Whpfat prosimy dokonywac¢ na konto 66 1090
2590 0000 0001 3393 3014 do 31.07.2022 .
z dopiskiem ,Zjazd 1972". Kolezanki pro-
simy o podanie nazwiska obecnego oraz
z okresu studiéw.

Istnieje mozliwos$¢ rezerwacji noclegu w ho-
telu ,Scandic” po preferencyjnych cenach
pod numerem tel. 71 787 01 12 (prosimy
o podanie hasta ,rocznik 1972"). Ptatnos¢
za hotel indywidualna (nie jest wliczona
w cene zjazdu).

Za Komitet Organizacyjny
Elzbieta Wronecka, Jarostaw Smiatowski

JUBILEUSZOWY ZJAZD ABSOLWENTOW
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
WYDZIAL LEKARSKI
ROCZNIK 1972

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na uroczyste obchody z oka-
zji 50-lecia uzyskania absolutorium, ktére
odbedg sie w dniach 2-4 wrzesnia 2022 r.
we Wroctawiu.

Program zjazdu

2 wrzesnia 2022 r. (piatek)

godz. 19.00 Zwiedzanie z przewodnikiem
Afrykarium ZOO Wroctaw,
ul. Wréblewskiego 1-5,
51-618 Wroctaw

godz. 20.00 Grill w Restauracji
Przystanek ZOO Wroctaw

3 wrzesnia 2022 r. (sobota)
Czes¢ oficjalna - Collegium
Anatomicum
Zaktad Anatomii Prawidtowej,
ul. Chatubinskiego 6a, Wroctaw

godz. 11.00 Otwarcie zjazdu
Przemowienia gosci

godz. 11.30 Wystapienie Chéru Medici
Cantantes Uniwersytetu
Medycznego
Przemdwienie JM
Rektora UM i uroczyste
wreczenie dyplomoéw
Wyktad okolicznosciowy
Wspodlne zdjecie pamigtkowe

godz. 18.00 Uroczysta kolacja
(tradycyjnie bez os6b
towarzyszacych) - Park Hotel
Osrodek Szkolenia
Panstwowej Inspekgji Pracy
im. prof. Rosnera, ul. Mikotaja
Kopernika 5, 51-662 Wroctaw
(park Szczytnicki)

Opfata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi
od absolwenta:

Czes¢ oficjalna (sobota) — 100 zt ( bez Afry-
karium i uroczystej kolacji),

Afrykarium + grill (pigtek) — 150 zt,

Czes¢ oficjalna + uroczysta kolacja — 300 zt
(bez Afrykarium),

Catosciowa opfata — 450 zt (Afrykarium,
czes¢ oficjalna i uroczysta kolacja).

Whpfat prosimy dokonywac na konto 79 1020
5226 0000 6702 0564 8466 (odbiorca An-
drzej Dorobisz) do 31.05.2022r. z dopiskiem
»Zjazd 1972". Kolezanki prosimy o podanie
nazwiska obecnego oraz z okresu studiéw.

Istnieje  mozliwos¢ rezerwacji nocle-
gu w Park Hotel pod numerem telefonu
71371 03 00 lub pod adresem hotel@ospip.pl
(prosimy o podanie hasta ,Zjazd 1972").
Ptatnosc¢ za hotel indywidualna (nie jest wli-
czona w cene zjazdu).

Informacji udzielaja: Anna Metzger-Mazurkie-
wicz, 601 084 456, hankal9@poczta.onet.pl

Za Komitet Organizacyjny
Andrzej Dorobisz, Grazyna Ossowska
(Klabinska), Anna Metzger-Mazurkiewicz
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ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1974

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie kolezenskie ab-
solwentéw Wydziatu Lekarskiego Akademii
Medycznej we Wroctawiu, ktére odbedzie
sie w dniach 30 wrzesnia — 2 pazdziernika
2022 r. Miejscem spotkania bedzie osrodek
Vital & SPA Resort Szarotka w Zielencu.

Program zjazdu
30 wrzesnia 2022 r. (piatek)
od godz. 14.00  Zakwaterowanie

w osrodku

godz. 18.00-24.00 Grill
1 pazdziernika 2022 r. (sobota)
godz. 8.00-11.00 Sniadanie
godz. 10.15 Msza sw. — kosciot
Sw. Anny w Zielencu,
czas wolny, spacer
po Zielencu
Pamiatkowe zdjecie
grupowe przed
osrodkiem
Obiad, czas wolny
Pamigtkowe zdjecie
grupowe przed
osrodkiem
godz. 19.00-2.00 Bankiet

godz. 13.30

godz. 14.00
godz. 18.30

2 pazdziernika 2022 r. (niedziela)
godz. 8.00-11.00 Sniadanie i pozegnania

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi
od absolwenta/osoby towarzyszacej 600 zt.

Wptat prosimy dokonywaé¢ na konto:
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do
31.07.2022 r. z dopiskiem ,Zjazd 1974". Pa-
nie prosimy o podanie nazwiska obecnego
oraz z okresu studiow.

Do dyspozycji gosci pokoje 2-3-osobowe
— prosze o e-mailowe zgtaszanie nazwisk
Kolegéw i Kolezanek, z ktérymi chca byc¢
Panstwo zakwaterowani.

UWAGA! W osrodku zapewnione jest bez-
ptatne korzystanie z kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urzadzen fitness, jak
réwniez dostep do bezprzewodowego in-
ternetu oraz bezptatny parking.

Za Komitet Organizacyjny
Ryszard Fedyk, Danuta
Lewiecka, Wiktor Wolfson

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1982

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie kolezenskie
z okazji 40-lecia ukonczenia Wydziatu Le-
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karskiego Akademii Medycznej we Wrocta-
wiu, ktére odbedzie sie w dniach 7-8 paz-
dziernika 2022 r. we Wroctawiu.

Program zjazdu
7 pazdziernika 2022 r. (piatek)
dla zainteresowanych —
ptatne dodatkowo 100 zt

godz. 19.00 Zwiedzanie z przewodnikiem
Afrykarium ZOO Wroctaw,
ul. Wréblewskiego 1-5,
51-618 Wroctaw

godz. 20.00 Kolacja w restauracji

,Laguna Bistro”
(w budynku Afrykarium)
8 pazdziernika 2022 . (sobota)
Czes¢ oficjalna -
Collegium Anatomicum,
Katedra i Zaktad
Anatomii Prawidtowej,
ul. Chatubinskiego 6a,
50-368 Wroctaw

godz. 10.00 Sniadanie studenckie

godz. 10.30 Wyktad okolicznosciowy
godz. 11.30  Grupowe zdjecie pamigtkowe
godz. 19.00 Bankiet — hotel ,Scandic”,

ul. Pitsudskiego 49-57,
50-032 Wroctaw

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi— 350 zt,
osoba towarzyszaca na bankiecie - 200 zt,
Afrykarium (ptatne dodatkowo) - 100 zk.

Wptat prosimy dokonywaé¢ na konto:
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do
31.07.2022 r. z dopiskiem ,Zjazd 1982". Kole-
zanki prosimy o podanie nazwiska obecne-
go oraz z okresu studiéw.

Istnieje  mozliwos¢ rezerwacji noclegu
w hotelu ,Scandic” po preferencyjnych ce-
nach pod numerem telefonu 71 787 01 12
(prosimy o podanie hasta ,rocznik 1982").
Ptatnosc za hotel indywidualna (nie jest wli-
czona w cene zjazdu).

Za Komitet Organizacyjny
Matgorzata Dmochowska-Perz,
Jolanta Zaleska

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1991

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie kolezenskie z oka-
zji 30-lecia ukonczenia Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej we Wroctawiu, ktore
odbedzie sie w dniach 23-25 wrzesnia 2022 .
Miejscem spotkania bedzie osrodek Vital &
SPA Resort Szarotka w Zielencu.

Program zjazdu
23 wrzesnia 2022 r. (piatek)
od godz. 14.00  Zakwaterowanie

w osrodku

godz. 18.00-24.00 Grill
24 wrzesnia 2022 r. (sobota)
godz. 8.00-11.00 Sniadanie
godz. 10.15 Msza $w. — kosciot
Sw. Anny w Zielencu,
czas wolny, spacer
po Zielericu
Pamigtkowe zdjecie gru-
powe przed osrodkiem
Obiad
Czas wolny
Pamiatkowe zdjecie gru-
powe przed osrodkiem
godz. 19.00-2.00 Bankiet
25 wrzesnia 2022 r. (niedziela)
godz. 8.00-11.00 S$niadanie i pozegnania

godz. 13.30
godz. 14.00

Godz. 18.30

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi
od absolwenta/osoby towarzyszacej 600 zt.

Wptat prosimy dokonywa¢ na konto:
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do
31.07.2022 r. z dopiskiem ,Zjazd 1991". Panie
prosimy o podanie nazwiska obecnego oraz
z okresu studiow.

Do dyspozycji gosci pokoje 2-3-osobowe
- prosze o e-mailowe zgtaszanie nazwisk
Kolegéw i Kolezanek, z ktérymi chca by¢
Panstwo zakwaterowani.

UWAGA! W osrodku zapewnione jest bez-
ptatne korzystanie z kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urzadzen fitness, jak
réwniez dostep do bezprzewodowego in-
ternetu oraz bezpfatny parking.

Za Komitet Organizacyjny
Piotr Dziegiel, Jarostaw Janc,
Jacek Szepietowski

ZJAZD ABSOLWENTOW
WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1997

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!
Zapraszamy na spotkanie kolezenskie z oka-
zji 25-lecia ukoriczenia Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej we Wroctawiu, ktore
odbedzie sie w dniach 16-18 wrzesnia 2022 .
Miejscem spotkania bedzie osrodek Vital &
SPA Resort Szarotka w Zielercu.

Program zjazdu
16 wrzesnia 2022 r. (piatek)
od godz.14.00 Zakwaterowanie
w osrodku
godz. 18.00-24.00 Grill
17 wrzesnia 2022 r. (sobota)
godz. 8.00-11.00 Sniadanie

godz. 10.15 Msza sw. — kosciot
sw. Anny w Zielencu,
czas wolny, spacer
po Zielericu
godz. 13.30 Pamigtkowe zdjecie gru-
powe przed osrodkiem
godz. 14.00 Obiad, czas wolny
godz. 18.30 Pamiatkowe zdjecie gru-

powe przed osrodkiem
godz. 19.00-2.00 Bankiet
18 wrzesnia 2022 r. (niedziela)
godz. 8.00-11.00 Sniadanie i pozegnania

Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi
od absolwenta/osoby towarzyszacej 600 zt.

Wptat prosimy dokonywac na konto:
66 1090 2590 0000 0001 3393 3014 do
31.07.2022 r. z dopiskiem ,Zjazd 1997". Pa-
nie prosimy o podanie nazwiska obecnego
oraz z okresu studiow.

Do dyspozycji gosci pokoje 2-3-osobowe
- prosze o e-mailowe zgtaszanie nazwisk
Kolegéw i Kolezanek, z ktérymi chca byc¢
Panstwo zakwaterowani.

UWAGA! W osrodku zapewnione jest bez-
ptatne korzystanie z kompleksu baseno-
wego, jacuzzi, saun, urzadzen fitness, jak
réwniez dostep do bezprzewodowego in-
ternetu oraz bezpfatny parking.

Za Komitet Organizacyjny
Izabella Debowska (Januszewska)

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

NOWI DOKTORZY

w dyscyplinie nauki medyczne otrzymali:
1. mgr Olga Anna Loska,

mgr Dominika Aniela Pluta,

lek. Ewa Kruszynska,

lek. stom. Katarzyna Calik,

lek. dent. Georgios Christopoulos,

VAW

Uchwata Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Uniwersytetu Medycz-
nego im. Piastow Slaskich we Wroctawiu 26 maja 2022 r. stopien
naukowy doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu

Uchwata Rady Dyscypliny Nauki Medyczne Uniwersytetu Medycz-
nego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu 26 maja 2022 r. stopien
naukowy doktora habilitowanego w dziedzinie nauk medycznych
i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne uzyskali:

1. dr Tomasz Wojciech Porazko,

2. drJacek Toporski.

6. lek. lga Skrzypczynska,
7. lek. Kacper Zielinski.
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Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu

zaprasza na kurs medyczny

RODO W PRAKTYKACH LEKARSKICH
- PODEJSCIE PRAKTYCZNE

ktory odbedzie sie 16 wrzesnia 2022 r. (piatek) w godz.
10.00-14.00
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej

przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.
Uczestnikowi kursu przystuguja 4 punkty edukacyjne.

Udziat w kursie jest dobrowolny i bezptatny.
Kurs ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslone;j
liczby uczestnikéw,ograniczonej jedynie wzgledami

techniczno-organizacyjnymi.

Kierownik naukowy kursu
dr hab. Andrzej Wojnar, prof. nadzw.

Wyktadowca
inz. Maciej Koziejko
inspektor ochrony danych osobowych, informatyk

Omawiane zagadnienia

1. Przepisy RODO - zastosowanie w praktykach lekarskich
2. Wewnetrzny audyt, czyli jak sprawdzi¢ samego siebie.
. Samodzielne wdrozenie dokumentacji - jak zrobi¢ to

z sensem.
. RODO, a cyfryzacja praktyki lekarskiej
. Praktyczne przykfady i porady
. Wzory dokumentéw

Dyskusja

w

N o »u b

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w kursie
proszone s o wstepne zgloszenie zamiaru uczestnictwa,
ktore nie ma charakteru wigzacego. Zgtoszenie pisemne

nalezy kierowa¢ do Komisji Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl lub
telefoniczne pod numerem (71) 79-88-068 lub (71) 79-88-081.

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny online

WEBINARIUM:
ANALIZA TRANSAKCYJNA W RELACJI
LEKARZ-PACJENT

ktéry odbedzie sie w nastepujacych terminach:
21 wrzeénia 2022 r. (Sroda) w godz. 9.00-12.00
19 pazdziernika 2022 r. (Sroda) w godz. 9.00-12.00
16 listopada 2022 r. (Sroda) w godz. 9.00-12.00
7 grudnia 2022 r. (Sroda) w godz. 9.00-12.00

Wyktadowca
lek. Dariusz Delikat, psycholog

Udziat w kursie jest dobrowolny i bezptatny
Ze wzgledow techniczno-organizacyjnych w kursie moze
uczestniczy¢ maksymalnie 30 oséb.
Uczestnikowi kursu przystuguja 3 punkty edukacyjne.

Omawiane zagadnienia
Komunikujac sie wchodzimy w interakcje spoteczne, polega-
jace na obustronnym wptywaniu na swoje zachowania. Zna-
jomos¢ mechanizméw interakcji pozwala na unikniecie wielu
ktopotéw i nieporozumien. Analiza transakcyjna skupiajac sie
na ocenie rownowagi dynamicznej pomiedzy trzema stanami
ego (dziecko, dorosty, rodzic) pozwala te mechanizmy fatwo

zrozumied. Jesdli wiec odczuwasz dyskomfort po rozmowie
z pacjentem, podczas ktérej ulegtes jego prosbie, cho¢ nie
chciates$ jej spetni¢, jesli czujesz, ze pod wypowiadanymi sto-
wami twojego rozméwcy moze kry¢ sie dodatkowe znaczenie,
jesli masz wrazenie, ze w zyciu ciggle robisz co$, co musisz lub
powinienes lub wciaz spetniasz czyjes oczekiwania, to szkole-
nie jest dla Ciebie.

Struktura osobowosci wg analizy transakcyjnej (AT):

. rodzaje stanéw ,ja” (stan ,ja” to spojny zbidr
uczu¢ i doswiadczen bezposrednio powigzanych
z odpowiadajacym im spéjnym zbiorem zachowan),

. pozycje zyciowe - rodzaje i charakterystyka,

. komunikacja interpersonalna w ujeciu AT - transakcje:
definicja, rodzaje, analiza,

- gry psychologiczne - rodzaje, analiza, sposoby
przetamywania,

- wykorzystywanie AT w wywieraniu wptywu na pacjenta
i w rozwigzywaniu sytuacji trudnych.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w szkoleniu
proszone s o zapisy wylacznie droga elektroniczna
na adres: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl (zapisac
na szkolenie moze sie tylko osoba zgtaszajaca).
Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

Kilka dni przed szkoleniem uczestnik otrzyma droga
elektroniczna link do szkolenia.

Certyfikat potwierdzajacy odbycie szkolenia zostanie
przestany droga elektroniczng, po weryfikacji
przez dziat informatyczny DIL logowania kazdego
zgloszonego wczesniej uczestnika.
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Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

ELEKTRONICZNA DOKUMENTACJA
MEDYCZNA (EDM)

ORAZ RAPORTOWANIE ZDARZEN
MEDYCZNYCH (ZM)

ktory odbedzie sie 7 pazdziernika 2022 r. (pigtek)
w godz. 10.00-14.00
w sali konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej
przy al. Matejki 6 we Wroctawiu.

Uczestnikowi kursu przystuguja 4 punkty edukacyjne.
Udziat w kursie jest dobrowolny i bezptatny.
Kurs ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej
liczby uczestnikow,
ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-
organizacyjnymi.

Kierownik naukowy kursu
dr hab. Andrzej Wojnar, prof. nadzw.

Wyktadowca
inz. Maciej Koziejko
inspektor ochrony danych osobowych

Omawiane zagadnienia
Podstawowe zagadnienia EDM i ZM
Aktualne przepisy, terminy i obowiazki
Rodzaje podpiséw elektronicznych
Cyfryzacja praktyki lekarskiej — praktyczne podejsicie
Oprogramowanie w praktykach lekarskich
Dyskusja

o 0 gD WY =

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w kursie
proszone sg o wstepne zgtoszenie zamiaru
uczestnictwa, ktore nie ma charakteru wigzacego.
Zgtoszenie pisemne nalezy kierowa¢ do Komisji
Ksztatcenia DRL:
e-mail: komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl
lub telefoniczne pod numerem (71) 79-88-068
lub (71) 79-88-081.

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

STANY NAGLE W GABINECIE LEKARSKIM
- POSTEPOWANIE PRAKTYCZNE

ktory odbedzie sie w nastepujacych terminach:

17 wrzesnia 2022 r. (sobota)
24 wrzesnia 2022 r. (sobota)

15 pazdziernika 2022 r. (sobota)

29 pazdziernika 2022 r. (sobota)
5 listopada 2022 r. (sobota)
19 listopada 2022 r. (sobota)

3 grudnia 2022 . (sobota)

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

Czas trwania kursu - 6 godzin,
w tym 4 godziny zajec praktycznych.
Uczestnikowi kursu przystuguje 6 punktow edukacyjnych.

Kierownik naukowy kursu
dr hab. Jacek Smereka, prof. nadzw.

Wykladowcy:
dr hab. Jacek Smereka, prof. nadzw.
lek. Marek Brodzki

Program kursu
CZESC SEMINARYJNA

1. Podstawy patofizjologii stanéw zagrozenia zycia u pacjentéw
w gabinecie lekarskim. Typowe stany nagtych zagrozen zycia
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 — 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:

omdlenie wazowagalne, niedocisnienie ortostatyczne,
zaburzenia oddechowe, hiperglikemia, napad padaczkowy,
anafilaksja, toksyczne dziatanie lekéw miejscowo
znieczulajacych.

5. Farmakologia lekéw stosowanych w stanach nagtych zagrozen
w gabinecie lekarskim — skfad i praktyczne zastosowanie lekéw
z zestawu przeciwwstrzasowego.

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,
ukfadanie w odpowiednich pozycjach, ocena uktadu 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 drog oddechowych - wentylacja
workiem samorozprezalnym, zakfadanie 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, domigsniowa, dozylna.

10. Zaktadanie dostepu dozylnego (wenflonu) — ¢wiczenia na
fantomie.

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 — 18 oséb.
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Komisja Ksztalcenia oraz Komisja Stomatologiczna
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej wraz z firma Pozytron -
Radiologia Medyczna zapraszaja na kurs radiologiczny
z zakresu:

OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA

online
dla lekarzy i lekarzy dentystow

17 wrzesnia 2022 r. (sobota), godz. 10.00 - online
Link do formularzu rejestracyjnego: https:/pozytron.
clickmeeting.com/orp-online-17-wrzesien-2022-r-
szkolenie-i-egzamin-ochrona-radiologiczna-pacjenta/regi-
ster?_gl=1*dIt44r*_ga*MTk1NjQ3MjU2Ni4xNjM10TI2Mjg2*
ga_K7H94QHX99*MTYINDQ5NTIzZMS410DkuMS4xNjUON-
TAOOTIxLjU5&_ga=2.58792109.1873994672.1654495231-
1956472566.16359262868& _gac=1.240788919.1652774821.
EAlalQobChMIr5XW_Ynm9OwIVTbTVChOUYQaAEAAYASA-
AEgKSCPD_BwWE

16 pazdziernika 2022 r. (niedziela), godz. 16.00 - online
Link do formularzu rejestracyjnego: https:/pozytron.click-
meeting.com/orp-online-16-pazdziernik-2022-r-szkolenie-
i-egzamin-ochrona-radiologiczna-pacjenta/register?_
gl=1*n09ud1*_ga*MTk1NjQ3MjU2Ni4xNjM10TI2Mjg2*
ga_K7H94QHX99*MTYTINDQ5NTIzMS410DkuMS4xNjUON-
TATMTIwLjUO&_ga=2.50573353.1873994672.1654495231-
1956472566.1635926286& _gac=1.16518914.1652774821.
EAlalQobChMIr5SXW_YnmOwIVTbTVChOUYQaAEAAYASA-
AEgKSCPD_BWwWE

18 listopada 2022 r. (pigtek), godz. 18.00 - online
Link do formularzu rejestracyjnego: https://pozytron.
clickmeeting.com/orp-online-18-listopad-2022-r-
szkolenie-i-egzamin-ochrona-radiologiczna-pacjenta/
register?_ga=2.58857389.1873994672.1654495231-
1956472566.1635926286& _gac=1.250948146.1652774821.
EAIalQobChMIr5XW_YnmOwlVTbTVChOUYQaAEAAYASA-
AEgKSCPD_BWE&_gl=1*rhudvl*_ga*MTk1NjQ3MjU2Ni4xN;j-
M10TI2Mjg2*_ga_K7H94QHX99*MTYINDQ5NTIzZMS410D-
kuMS4xNjUONTATMTUA4LjE2

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

Szkolenie zostanie przeprowadzone zgodnie z programem
okreslonym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 mar-
ca 2020 r. Ramowy program szkolenia w dziedzinie ochrony
radiologicznej pacjentaa okresla zatacznik nr 1 do ww. roz-
porzadzenia.

Koszt szkolenia dla cztonkéw DOLNOSLASKIEJ IZBY LEKARSKIEJ:
materiaty szkoleniowe + repetytorium* + koszt egzaminu
=390 zt

DRL cztonkom DIL pokrywa koszt w wysokosci 140 zi,
natomiast cztonek DIL optaca indywidualnie koszt w wy-
sokosci 250 zt.

Faktura za uczestnictwo w szkoleniu i egzaminie zostanie
wystawiona po odbytym szkoleniu i przestana na adres e-mail.
Koszt szkolenia dla 0séb niebedacych cztonkami DIL:

350 zt materiaty szkoleniowe + repetytorium*+140 zt koszt
egzaminu = 490 z}

*W dniu szkolenia i egzaminu odbeda sie dwugodzinne warsz-
taty podsumowujace.

Szkolenie online ma forme webinaru przygotowujacego do
egzaminu online. Szkolenie bedzie zakoriczone egzaminem
wewnetrznym online.

Szkolenie jest prowadzone drogg internetowg w formie
szkolenia na odlegtos¢, zgodnie z programem okreslonym
w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 marca 2020 r.
w sprawie szkolen z dziedziny ochrony radiologicznej pacjenta
(Dz.U.2020, poz. 390).

Zgodnie zart. 33n ust. 8 Ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. Pra-
wo atomowe osoby egzaminujace posiadajg wyzsze wyksztat-
cenie, wiedze i doswiadczenie zawodowe, zgodne z zakresem
prowadzonych szkolen, w szczegélnosci w dziedzinie ochrony
radiologicznej pacjenta, jak réwniez stosuje jednolity system
organizacji szkolenia i egzaminu.

Po ukonczeniu szkolenia uczestnik otrzyma zaswiadczenie
i uzyska 7 punktéw edukacyjnych zgodnie zRozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 6 pazdziernika 2004 r. Po zdanym
egzaminie uczestnicy otrzymajg certyfikat potwierdzajacy
zdanie egzaminu réwnowazne z przyznaniem 20 punktéw
szkoleniowych zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
zdnia 6 marca 2020 r. Uczestnicy otrzymaja zaswiadczenie oraz
certyfikat droga kurierska.

Dla cztonkéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej ilo§¢ miejsc
dofinansowanych przez DRL wynosi 100.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w szkoleniu pro-
szone sa o rejestracje na stronie: https://www.pozytron.pl/
lista-szkolen/5-ochrona-radiologiczna-pacjenta

W przypadku pytan prosze o kontakt telefoniczny lub mailowy:
DZIAL SZKOLEN:

tel.: + 48 505 440 173 lub +48 502 268 684

e-mail: szkolenia@pozytron.pl
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PLAN KURSU SPECJALIZACYJNEGO ,,PRAWO MEDYCZNE’, online (dwa terminy)

10 pazdziernika (poniedzialek) i 21 listopada (poniedziatek) 2022
Zasady wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty: pojecie zawodu lekarza/lekarza den-
tysty, standardy wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty (zgodnos$¢ z aktualng wiedzg
dr hab. n. prawnych L . L - g - .
L medyczng, zgodno$¢ z dostepnymi srodkami i metodami, obowiazek ustawicznego ksztatcenia,
8.00-10.15 Agata Wnukiewicz- L . . . . L " )
zgodnos¢ z zasadami etyki lekarskiej). Prawa i obowiazki lekarza/lekarza dentysty: informowanie
Koztowska ) A ) . o . - .
pacjenta, uzyskiwanie zgody na leczenie, obowigzek zachowania tajemnicy lekarskiej, lekarski
obowiazek udzielenia pomocy, odmowa leczenia, klauzula sumienia. Prawa i obowiazki pacjenta
10.15-10.30 PRZERWA
dr hab. n. prawnych Nabywanie i utrata kwalifikacji zawodowych, prawo wykonywania zawodu lekarza/lekarza den-
10.30-12.00 Agata Wnukiewicz- tysty. Zasady wypisywania recept na leki oraz zlecen na wyroby medyczne. Zasady prowadzenia
Koztowska eksperymentéw medycznych i badan klinicznych.
12.00-12.15 PRZERWA
Organizacja opieki zdrowotnej w Polsce i Unii Europejskiej, zasady sprawowania opieki zdrowot-
nej w $wietle Konstytucji RP. Zasady powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego (prawa i obo-
dr n. med. R ; . S A .
12.15-14.30 wigzki osoby ubezpieczonej, organizacja i zakres udzielania swiadczen zdrowotnych finansowa-
Katarzyna Poftyn-Zaradna . ) . . . R . .
nych ze srodkéw publicznych, dokumentacja zwigzana z udzielaniem swiadczen udzielanych ze
srodkéw publicznych)
11 pazdziernika (wtorek) i 22 listopada (wtorek) 2022
8.00-8.45 [drn. med. Pawet Wréblewski | Zadania i dziatanie samorzadu lekarskiego: zadania izb lekarskich
Wykonywanie dziatalnosci leczniczej: pojecie i zakres dziatalnosci leczniczej, podmioty lecznicze,
dr n. prawnych o - S
8.45-10.15 P prawne formy prowadzenia dziatalnosci leczniczej, praktyka zawodowa lekarza oraz lekarza den-
Ewa Wéjtowicz tysty
10.15-10.30 PRZERWA
) prof. dr hab. Dariusz _—
10.30-11.15 Patrzatek Problemy prawne przeszczepiania
11.15-12.00 | drn.med. Anna Oronska | Problemy prawne medycyny paliatywnej i standw terminalnych
12.00-12.15 PRZERWA
drn. med. Problemy prawne zwiazane z leczeniem choréb psychicznych, przeciwdziataniem i leczeniem
12.15-13.00 . . e
Monika Kantorska-Janiec | uzaleznien
Zadania i dziatanie samorzadu lekarskiego: postepowanie przed organami izb lekarskich (rzecz-
13.00-14.30 mgr Aleksandra Stebel nikiem odpowiedzialnosci zawodowej oraz sadem lekarskim). Prawa i obowiazki cztonkéw samo-
rzadu lekarskiego
12 pazdziernika (Sroda) i 23 listopada (sroda) 2022
dr hab. n. prawnych Prowadzenie i udostepnianie dokumentacji medycznej. Problemy prawne sztucznej prokreacji
8.00-11.00 Agata Wnukiewicz- oraz przerywania cigzy. Problemy prawne zabiegéw estetycznych. Problemy prawne zwigzane
Koztowska z zapobieganiem i leczeniem choréb zakaznych
dr n. prawnych - L . . .
11.00-12.30 Witold Jakimko Odpowiedzialnos¢ prawna lekarza: karna i cywilna
12.30-14.00 dr n. med. Jakub Trnka Stwierdzanie zgonu i ustalanie przyczyny zgonu
dr hab. n. prawnych
14.00-15.30 Agata Wnukiewicz- Test i zaliczenie kursu
Koztowska

Rekrutacja na kurs: lekarze posiadajacy EKS zgtaszajq sie poprzez SMK,

pozostali przez profil na stronie Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego (cmkp.edu.pl).

Grazyna

t obaszewska
50 lat na scenie

Wroctaw
Narodowe Forum Muzyki

27 wrzesnia
godz, 19.00

goscinnie:

Brodka

Pawet Domagata

Piotr Bukartyk

Stanistaw Soyka
ADRIA-ART PL

lipiec-sierpien 2022 MEDIU M 52



cmkp.edu.pl

s ¥

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 26 maja 2022 roku

NR 59/2022
w sprawie wpisu do rejestru podmiotéw wy-
konujqcych dziatalnos¢ leczniczq

NR 60/2022
w sprawie wykreslenia wpisu z rejestru podmiotow wy-
konujqcych dziatalnos¢ leczniczg z powodu Smierci

NR 61/2022
w sprawie udziatu lekarza w konsylium lekarskim
§1
Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu wyraza
zgode na udziat w konsylium lekarskim prof. Michaela Halaska,
kierownika Kliniki Ginekologii i Potoznictwa na Uniwersytecie

Karola w Pradze oraz dr. Joerga Neymeyera, specjalisty w dzie-
dzinie urologii i ginekologii, kierownika Oddziatu Urogineko-
logii w Szpitalu Charite w Berlinie. Konsylium odbedzie sie
w dniu 22 czerwca 2022 roku w ramach 5. Kongresu Polskie-
go Towarzystwa Uroginekologicznego. Podczas warsztatow
operacyjnych zostanie wykonana waginalna rekonstrukcja
dna macicy w znieczuleniu miejscowym oraz operacja pole-
gajaca na naprawie wiezadet krzyzowo-miedniczych, ktérych
potrzeba wynika z tego konsylium w Szpitalu sw. Jana Pawfa
Il Vratislavia Medica Sp. z 0.0. na zaproszenie dr. n. med. Paw-
ta Szymanowskiego prof. Krakowskiej Akademii im. Andrzeja
Frycza Modrzejewskiego, zatrudnionego w tym szpitalu, za
zgoda prezesa zarzagdu Anny Rogowskiej i wiceprezesa zarza-
du Edyty Karasek.

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 9 czerwca 2022 roku

NR 62/2022 §1

Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu wy-
raza zgode na przyznanie kwoty 25 000 zt celem zorganizo-
wania pikniku integracyjnego wraz z cateringiem dla lekarzy
i lekarzy dentystéw cztonkéw DIL oraz oséb zaproszonych w
Forcie Przygody na terenie dawnych poligonéw wojskowych
— Wroctaw Sottysowice w dniu 4 wrzesnia 2022 r. ze Srodkéw
Klubu Lekarza.

w sprawie wpisu do rejestru podmiotéw

wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczq

NR 63/2022

w sprawie organizacji pikniku

Pozostate uchwaty znajduja si¢ na stronie: bip.dilnet.wroc.pl

Il Piknik Lekarski

DLA CZEONKOW DIL WRAZ Z RODZINAMI

Miedzypokoleniowa integracja ma swoja kontynuacje.

Rada Klubu Lekarza DIL zaprasza lekarzy i lekarzy denty- ‘-h.,.

stow z rodzinami na Il Piknik Lekarski, ktéry odbedzie sie i

4 wrzesnia 2022 roku. n
2.00

. Tym razem spotykamy sie w Forcie Przygody na terenie
dawnych poligonéw wojskowych (ul. Redycka 77, 51-169
Wroctaw - Sottysowice). Piknik rozpocznie sie o godz. 12.00.

Przygotowalismy pakiet atrakcji zaréwno dla dorostych, s »
jaki dla dzieci. A wsréd nich m.in.: strzelnica paintballowa, reee.

strzelnica fuk, strzelnica wiatréwka, megabanki, malowa- * - o oo
nie twarzy, klocki max, dmuchane zamki. A do tego wiel- '
kie ognisko, muzyka i poczestunek. -

Wstep jest bezpfatny. Nie obowiazujq zapisy. Zapraszamy & LA
. zrodzinami! 4
W imieniu Rady Klubu Lekarza DIL

drn.m ed - Piotr Knast Zrédto grafiki: pI.freepik.com/photos/ﬂpoczynd(-gplu-zycia-korigpcjiJ 2ﬁ'677/jjeab .
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Kolezance dr Iwonie Sikorskiej-Pacutt
wyrazy wspolczucia
z powodu Smierci
Ojca
lek. dent. Janusza Sikorskiego

sktadajg
kolezanki i koledzy z I LO w Legnicy

Doktorowi Bartlomiejowi

Starnczykiewiczowi
prof. UM we Wroctawiu
wyrazy najglebszego wspélczucia
z powodu $mierci
Mamy

skladajg
kolezanki i koledzy z Katedry Psychiatrii UMW

Wyrazy zalu oraz wspélczucia

Pani Doktor Iwonie Sikorskiej-Pacutt
z powodu $mierci

Taty

oraz

Panu Doktorowi Grzegorzowi Pacuttowi
z powodu $mierci
Tescia
skladajg
przewodniczgcy i czlonkowie Okregowego Sqdu Lekarskiego
DIL,
a takze pracownicy Kancelarii OSL DIL,
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej DIL wraz
z zastgpcami oraz pracownikami Biura OROZ DIL

Z ogromnym smutkiem zawiadamiamy,
ze 20 czerwca 2022 roku zmarta

dr Maria Kusyk

specjalista choréb dzieci i choréb zakaznych
wieloletni ordynator
Oddziatu Obserwacyjno - Zakaznego SZOZ
Opieki nad Matkg i Dzieckiem
w Watbrzychu.

Wspanialy oddany dzieciom lekarz,
wychowawca wielu watbrzyskich pediatrow.

Czes¢ Jej Pamieci!
Kolezanki i koledzy
z Delegatury Watbrzyskiej DIL

Naszej drogiej Kolezance
dr Marii Cywiriskiej
wyrazy glebokiego wspotczucia
z powodu $mierci
Meza
sktadajg
kolezanki i koledzy rocznik 1966 AM we Wroctawiu
Kochana Marysiu, jestesmy z Tobg.

Romka bedzie bardzo brakowato na naszych spotkaniach.

Pani Doktor Iwonie Sikorskiej-Pacutt

oraz

Pani Doktor Matgorzacie Czupak
wyrazy glebokiego wspotczucia
z powodu smierci
Taty

sktadajg
kolezanki z Oddziatu Neonatologicznego
Regionalnego Centrum Zdrowia w Lubinie
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Zrédto grafiki: www.pixabay.photos/film-1392141/kalhh

Spacer ze Spacerujqcym z ksigzkami, Wydawnictwo Marginesy, 2022

Sa ludzie, dla ktérych ksiazki s odskocznig
od rzeczywistosci, milg forma spedzania
czasu. Dla jeszcze innych moga by¢ zbie-
rajaca kurz ozdobg mieszkania. Sa jednak
tacy, dla ktérych ksigzki to nie tylko opra-
wiona i ubrana w stowa historia, ale przede
wszystkim droga do bliskosci z drugim
cztowiekiem. Takie podejscie reprezentuje
Carl Kollhoff, ksiegarz z sercem na dtoni,
bohater przepieknej powiesci Carstena
Henna Spacerujqcy z ksigzkami.
Siedemdziesieciodwulatek to cztowiek
Z misja - wieczorami przemierza ulice
miasta, by roznosi¢ ksigzki klientom ksie-
garni, w twarzach ktérych dopatruje sie
znanych sobie ze $wiata literatury posta-
ci. Wszystko po to, azeby uciszy¢ gtosy
przyttaczajacej go samotnosci. Pewnego
dnia jego spokojne zycie zakiéca Scha-
scha, uparta i gadatliwa dziewczynka
w z6ttej kurtce, ktéra nie pytajac nikogo
o zdanie, postanawia przytaczy¢ sie do
Carla i towarzyszy¢ mu w wieczornych

W, ol

spacerujacy
z ksiazkami

Py L1y b ez Lol i e s b

e g b Vs eyt ki s e e g

B e
b Cinkamibn

Fot. oktadki: Wydawnictwo Marginesy

misjach. Cho¢ staruszek robi wszystko,
by dziecko zostawito go w spokoju, Scha-
scha wykazuje sie sprytem i nie tak tatwo
daje sie zby¢. Carl, znany ze swojej umie-
jetnosci dopasowania ksigzek do potrzeb
i oczekiwan klientéw, bedzie musiat zmie-
rzy¢ sie z nietypowym pomystem dziew-
czynki — dawania takich lektur, ktére nie
tyle dostarcza rozrywki, co beda w stanie
odmienic zycie czytajacych je ludzi.
Kameralna ksiegarnia, otulajacy zapach
ksigzek, uroczy staruszek i ona - tajemnicza
dziesieciolatka, ktéra postanawia wywrdcic
zycie Carla do géry nogami. Spacerujgcy
z ksigzkami to powies¢ inna niz wszystkie,
poruszajaca tematyke najwazniejszych
ludzkich wartosci. Petna czaru, otulajgca
cieptem, inspirujgca i skfaniajgca do reflek-
sji. Przypomina wizyte w przytulnej kawiar-
ni, z ktérej nie chce sie wychodzi¢... Mimo
prostej fabuty to jedna z tych ksigzek, ktére
powinien przeczytac¢ kazdy. A jesli juz to
zrobi, na pewno sie w niej zakocha! m

»Szalony swiat Louisa Waina” - biografia z kotami w tle, premiera 2021

Ekscentryczny, majacy problem ze znalezieniem statego zatrud-
nienia Louis Wain (Benedict Cumberbatch) to gtéwny zywiciel
rodziny, mieszkajacy pod jednym dachem z matka i piecioma sio-
strami. Jego los odmienia sie, gdy zakochuje sie w starszej o dzie-
sie¢ lat guwernantce Emily (w tej roli Claire Foy, znana m.in. z,The
Crown’, ,Petnia zycia”). Rysownik, wbrew wszystkiemu i wszyst-
kim, poslubia ukochana. Para, by unikna¢ nieprzyjemnych skut-
kéw mezaliansu, przeprowadza sie na obrzeza Londynu. Tam
wiedzie idylliczne zycie wraz z mruczkiem Peterem. Ich szczescie
nie trwa jednak diugo. Choroba Emily staje sie katalizatorem
rozwoju kariery Louisa. Mezczyzna znajduje ukojenie w sztuce,
tworzac serie niezwyktych obrazoéw, ktérych bohaterami sa koty.
Szkice zapewniajg Wainowi stawe, a w Anglii wybucha kocie sza-
lenstwo. Ale z czasem bohater bedzie musiat zmierzy¢ sie z dru-
g3, ciemniejsza strong swojego geniuszu...

»Szalony swiat Louisa Waina” gra na emocjach odbiorcéw wybit-
nie. Poczatkowa lekkosc¢ i komediowos$¢ z czasem ustepuja miejsca
dramaturgii wydarzen. Cato$¢ poteguja chwytajace za serce kadry
stylizowane na basniowe sceny. Cumberbatch i Foy na ekranie
tworzg duet doskonaty, przywracajac do zycia na ekranie postaci
historyczne.

Na pierwszy rzut oka wydawac sie moze, ze gtéwnym moty-
wem filmu sa koty. | rzeczywiscie, produkcja moze chwyci¢ za

serce niejednego wielbiciela tych mruczacych stworzen, ale tak
naprawde jest to pozycja dla kazdego, kto jest wrazliwy na piek-
no mitosci. Bo ,Szalony $wiat Louisa Waina” to opowie$¢ przede
wszystkim o mitosci: do drugiej osoby, do siebie samego, do
zwierzat, do sztuki i zycia. m

- T e

Kadr z filmu,,Szalony $wiat Louisa Waina” (2021) w rezyserii Willa Sharpe.
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Leczenie raka,, metoda” hr. Mattei. Kronika
Lekarska pisze co nastepuje:

»Z powodu bezczelnych napasci, jakich
dopuszczaja sie zwolennicy “metody” Mattei,
w Anglii zawiazat sie w roku przesztym specy-
alny Komitet w celu zbadania okrzyczanego
sposobu,leczenia raka bez noza” za pomoca
Lelektrycznosci” Mattei'ego. W sktad Komite-
tu weszli: dr. Polter, Lawson Tait, M. Macken-
zie, Hopkins i inni. Wybrano do obserwacyi 5
kobiet, ktérym Komitet z géry zapowiedziat,
Ze nie wierzy w moznos¢ wyleczenia metoda
Mattei'ego. Obserwacya ciggneta sie wiecej
niz rok. Leczenie prowadzili sami ,Mateisci’,
co tydzien chore ogladali cztonkowie Komi-
tetu i jeden lekarz z Cambridge. Wyleczenia
nie byto, guzy rozrastaty sie, jakby nieleczo-
ne. W jednym przypadku sami Mateisci przy-
znali, Zze stan pogorszyt sie. Koniec byt taki,
Ze Mateisci widzac, iz rzecz bierze zly obrét,
odstapili, pomimo nawotywan i protestéw
p. Steed, redaktora ,Reviev of Reviews’, go-
ragcego dotad zwolennika metody, a ktory
wreszcie przekonat sie, ze zgodnie z orzecze-
niem komissyi: metoda Mattei'ego jest zwy-
kig szarlatanerig. Pan Staed, chcac naprawi¢
swoje uprzednie bfedy, przesladuje teraz,
ile i gdzie moze Mattei'go i wykazuje calg
blage i oszukanstwo tego przedsiebiorstwa.
Wiecej takich ,nawréconych” redaktorow,
a mozeby udato sie ograniczy¢ wyzyskiwa-

nie fatwowiernej publiki niedowierzajacej
ostrzezeniom ptynacym ze strony lekarzy
i chemikéw (dr. Stokes, zaprzysiezony che-
mik londynski, nie mogt, oprécz wody, nic
wykry¢ w plynach elektrycznych Mattei'e-
go). Ale widocznie: ,mundus vult decipi”i to
w sposéb grubo mu uwtaczajacy, bo dowo-
dzacy, ze 6w ,mundus” majacy pretensye do
nalezenia do klas oswieconych, nie mysli,
nie zastanawia sie i nie ma pojecia o fizyce,
chemii i medycynie, ktéra z taka fatwoscig
krytykuje. Czyz bowiem nie wystawi sobie
kazdy ,testymonium paupertatis’, kto da sie
wzigs¢ na takie zalecenia wziete z reklamy
Mattei'ego: ,z elektrycznosci roslinnych naj-
czesciej uzywa sie: z6tta, biata i czerwona.
Nalezy unikac ich u chorych, cierpigcych na
angiotis (?), bicie serca, aneurysmat, drgawki,
za to mozna ich uzywac przy dnie, gosccu,
czes$ciowym paralizu. Jezeli trzeba pobudzi¢
nadwatlone sity i usuna¢ odurzenie, dosy¢
dotkna¢ sympatycznego nerwu - ulga na-
stapi natychmiast! Elektrycznosci uzywajg do
znieczulenia boélu i zatrzymania krwawienia!”
Czyz mozna sie dziwi¢, ze prosty ,mundus”
z Biskupic za podszeptem felczera Mendela
Kona i jemu podobnych wierzy, ze lekarze
rozszerzajg cholere i trujg chorych!”

»Nowiny Lekarskie” 1892,IV,506

excerpta selegit
Andrzej Kierzek

Czas .,

Czas to pojecie fizyczne? filozoficzne? W wy-
miarze domowym jest pojeciem wymiernym —
wiekszos¢ z nas ma dostep do zegarka. W wy-
miarze kosmicznym - mato wymierne, nie do
ogarniecia dla przecietnego mieszkanca ziemi.
A czas w wymiarze medycznym? Ciezko cho-
rym pacjentom, unieruchomionym w tézkach
dtuzy sie niemitosiernie, podobnie jak czekaja-
cym na diagnoze, istotny wynik badania labo-
ratoryjnego, wizyt e kogo$ bliskiego.

Odnosze wrazenie, ze czas w medycynie
obecnie znacznie przyspieszyt. Wszystko
ma odbywac sie szybciej — postugujemy sie
nowymi metodami diagnostycznymi i tera-
peutycznymi. Szybka diagnoza, efektowna
i efektywna terapia, zadowolony zdrowy pa-
cjent. Super. Niestety pacjenci nie sa wszyscy
podfaczeni do Googla, czasem trzeba pa-
cjenta poobserwowa¢, poczeka¢ na rozwdj
objawoéw, efekt terapii tez nie jest natychmia-
stowy. Badan diagnostycznych tez nie da sie
przeprowadzi¢ w kilka minut (jak to sie dzieje
w serialach medycznych). Wypis ze szpitala
nie konczy leczenia - konieczna jest kontrola
ambulatoryjna (w tym ewentualne badania
obrazowe i labolatoryjne).

Ostatnio pacjent - tuz przed formalnym
przyjeciem do szpitala spytat sie - panie dok-
torze kiedy wyjde?! Bo wie Pan, nie mam czasu
na chorowanie....

Dr Jozef emeryt

W pierwszy dzien czerwca Aula Leopoldynska go-
$cita znakomitych gosci. Nasza wspaniata noblistka
Olga Tokarczuk otrzymata doktorat honoris causa Uni-
wersytetu Wroctawskiego. Wielka gala, togi, gronostaje i skromna
Olga, ktora jest absolwentka psychologii Uniwersytetu Warszaw-
skiego. Warto zacytowac fragment przemowienia swiezo upie-
czonej dr honorowej: ,cierpiatam jednak na pewnga dolegliwos¢:
uporczywy, chroniczny i nawracajacy nadmiar wyobrazni, ktory
skutkowat nieustannym rozproszeniem. Najchetniej chodzitam
na nudne i zawite wyktady. Na nich wpadatam w cudowny stan,
kiedy to rozproszenie zmieniato sie w nieoczekiwane ciagi skoja-
rzen, strzepy narracji, obrazy i w koncu idee. Do tej pory uwazam,
ze nudny wykfad jest jedna z najbardziej inspirujacych technik
creative writing”. To wyznanie noblistki wzbudzito powszechna
wesotos¢. Warto przypomnie¢, ze przed kilkunastu dniami ukazata
sie pierwsza po otrzymaniu nagrody Nobla ksigzka Olgi Tokarczuk
pt.: .Empuzjon” noszaca podtytut horror przyrodoleczniczy. Akcja
dzieje sie na poczatku wieku dwudziestego w dzisiejszym Soko-
towsku, ktéry wtedy stynat z leczenia klimatycznego gruzlicy. Czy-
ta sie jg jednym tchem. Polecam goraco.

W Olesnicy odbyty sie uroczyste obchody 140 rocznicy urodzin
prof. Antoniego Cieszynskiego, ktéry zamordowany zostat przez
Niemcéw na Wzgdrzach Wuleckich we Lwowie 4 lipca 1941 roku.
Profesor urodzit sie wiasnie w Olesnicy, a burmistrz Jan Brons$ na
rondzie jego imienia odstonit pomnik profesora. W uroczystosci
wzieli udziat wnuk dr Jakub Cieszynski, ktéry jest ortopeda, pra-
wnuczka Martyna, ktéra jest stomatologiem. Warto przypomnie¢,
ze w czasie tragicznych wydarzen w roku 1941 zycie pdzniejsze-
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mu chirurgowi i profesorowi Tomaszowi Cieszynskiemu uratowa-
fa przytomnos$¢ umystu matki, ktéra powiedziata, ze ma on tylko
16 lat (miat 20) i Niemcy zostawili go w domu. Na uroczystosciach
w Olesnicy nasza Izbe reprezentowaty dr hab. Barbara Mikfaszew-
ska i dr Alicja Felba.

Pod koniec maja we Wroctawiu goscili cztonkowie Niemiecko-
-Polskiego Towarzystwa Uniwersytetu Wroctawskiego. Byto to
juz dwudzieste doroczne spotkanie i warto kilka stéw powiedzie¢
0 jego dziatalnosci. Skupia ono urodzonych we Wroctawiu jeszcze
przed zakonczeniem wojny niemieckich akademikéw i réwniez
polskich absolwentéw wroctawskich Uczelni. Jego zatozycielem,
wieloletnim prezesem a obecnie honorowym prezesem jest prof.
Norbert Heissig. Ten internista z Hamburga, urodzony we Wrocta-
wiu po przejsciu na emeryture poswiecit cate swoje zycie swemu
rodzinnemu miastu. Znalazt srodki na odnowienie portalu cesar-
skiego prowadzacego do wejscia do Auli Lepoldynskiej, odnowit
fresk na suficie Oratorium Marianum, ofiarowat piekng kolekcje
wroctawskich sreber do Muzeum Historycznego, ktére mozemy
oglada¢ w skarbcu wroctawskiego Ratusza. Ma wykupione miejsce
na wroctawskim cmentarzu przy ul. Bujwida, a wszystko to z mi-
fosci do swojej matej ojczyzny. Ufundowat tez nagrode naukowg
,Leopoldina”, ktéra w tym roku otrzymata dr Kamila Kowalczyk.
Niezwykle interesujacy wyktad akademicki pt. ,Historia i znacze-
nie wroctawskich Zydéw” wygtosit prof. Arno Herzig z Hamburga.
Wszystko to dziato sie w trakcie wyboréw na Uniwersytecie Wro-
cfawskim, ktéry ma nowego rektora. Zostat nim prof. Robert Olkie-
wicz, znany fizyk. Zyczymy mu sukceséw.

Wasz Bywalec
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CZAS NA RELAKS

Litery z p6l oznaczonych cyframi od 1 do 16 utworza rozwigzanie (hasto medyczne). Hasto prosimy przesta¢ na adres pocz-
towy lub e-mailowy: redakcja@dilnet.wroc.pl do 19 sierpnia 2022 r. z dopiskiem na kopercie lub w temacie wiadomosci elektro-
nicznej,Krzyzéwka - nr 7-8/2022"

Wsréd autoréw prawidtowych rozwigzan rozlosujemy trzy nagrody ksigzkowe (prosimy o podanie adresu do wysytki). Nazwiska
nagrodzonych zostang opublikowane w nr 9/2022 ,Medium’”, Zyczymy udanej zabawy!

KROLOWA W PORUA — W ] v I 4 \ 2am NAWYZSZY W |DROGOCENNY—w
DOKONYWA ! AZOT USCIOWE
e | P N e Rk Ll ROZGRKA MANEBE L
e NALEWKA A CZARNA e 19 [ o
ZAPONOCA | ZMUSHEN 7 DERENIA 1 KRACZE STRACIEA OBLICZE
T A A4 v v v PRIVJACIELA v
> W PlosEnce >
LIST BEZ
POSEANIEC TSl
L s, -
3 et 14 WARSZAWIE
PIANOWA
KEANSTWO, | W p
BLAGA 6 SNIEGOWA 15 1
ELANA
BECZKA NA v :
DAWNY PO, Wik P> OBWGDKA,
KAFTAN D> OBRAMOWA- P>
MESKI STOLIcA NIE
TURCI
v 01336 JRBEL MIASTO W $RODKOWYCH
ik p LRI | sz WEOSZECH, KLoc
8 TEATRALNE) IOWA- | R rosu W REGIONIE LAUM
.. FLEMING - ‘ POZYWKA v v v
LUDOWY | . MILCZA, vy oy, |AGTOR PO b Ll i ) HonowuL
UBIOR | “pusza | WITRPIENA JATOR FCHIE Y, PRZEDMIOTEM KULTU G HobOuL
KOBIECY | SPIEWA B B W STAROZYTNYM EGIPCIE OB 16 9
v v ART WYRA- v v BYE TAKI
Gt0S Y @Y APARAT ), BORYS
KOBIECY JES LEKCE- FOTOGRA- GODUNOW
WAZENIE FIGNY
Al v POTRAWA AUTOR v
WESIE POLSKICH P> POWIESC) P>
e MYSLWYCH 5 ,IMIE ROZY 7
BIALY MASTO, DO
PUDER DO | SN b KIOREGD KIR-,
PIELEGNAC) INISZCZENIA 1 SUIE PROM ZE 10
SKGRY SWINOUISTA
EDWARD...-
POLSK!
DOMEK DAWINY !
ocRoDowy > 13 M:(OUT&CZ > 9 L >

1 2 3 4 5 |6 7 @8 |9 0 1 j12 3 4 |15 |6

Rozwigzanie krzyzéwki z,Medium” 6/2022: ATAKSJA

Z grona Czytelnikow, ktérzy nadestali prawidtowe rozwiagzania, wylosowani zostali:

1. Magdalena Nowak z Wroctawia, 2. Piotr Szetelnicki z Wroctawia, 3. Piotr Szymczyk z Wroctawia.
Wylosowanym lekarzom-szaradzistom gratulujemy!

Nagrodami sa ksigzki, ktére przeslemy poczta.

000... PANI DOKTOR...
SAMOCHOD SIE POPSUL.2
) NIE PRIYJADE, ALE
SLUZE TELEPORA-/

il

NIE WIEM NA CO
A e
MI§IE ICH REKLA-
MA W TV...

Mirostaw

57 M EDIUM lipiec-sierpien 2022



BIURO DIL

pon. sr. pt. 8.00-15.30, wt. 8.00-16.30
czwartki w godz. 8.00-17.00
50-077 Wroctaw, ul. Kazimierza Wielkiego 45
e-mail: dil@dilnet.wroc.pl
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 Barbara Maciazek - specjalista, tel. 71 798 80 54
mgr Marta Wawrzyniak - specjalista
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 DIL/Wplaty i wyptaty
Agata Gajewska - starszy specjalista, tel. 71 798 80 65
mgr inz. Justyna Stomian - specjalista,
tel. 71 798 80 83
Komérka ptacowo-kadrowa
mgr Joanna Maniturzyk - 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,
mgr Matgorzata Kubarycz-Hoszowska - specjalista,
tel. 71 798 80 56,
mgr Agata Sobariska - starszy specjalista, tel. 71 798 80 82,
Paulina Mostek - specjalista, tel. 71 798 80 57,
mgr Joanna Zak - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 60,
mgr inz Dorota Flak - starszy specjalista,
tel. 71798 80 61,
Lekarska Kasa Pomocy Kolezenskiej
Ewa Swierska — specjalista, tel. 71 798 80 71
wtorek, $roda 8.00-14.00; czwartek 8.00-16.00
. Konto Kasy Pomocy Kolezerskiej
BGZ O/Wroctaw 64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Komisja Ksztatcenia Lekarzy i Lekarzy Dentystow
e-mail: komisja.ksztalcenia@dilnet.wroc.pl
mgr Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 81
Patrycja Malec - starszy specjalista, tel. 71 798 80 68
poniedziatek-piatek 8.00-15.00
Kursy do stazu podyplomowego
e-mail: staz@dilnet.wroc.pl
mgr Matgorzata Krupa-Maczka - starszy specjalista,
tel. 71798 80 81
Komisja Bioetyczna
JoannaWojtowicz - 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 Bielorska - kierownik, tel. 71 798 80 77,
Anna Pankiewicz - starszy referent, tel. 71 798 80 78,
Marzena Majcherkiewicz - starszy specjalista,
tel. 71 798 80 76,
Angelika Bebniarek, 71 798 80 75
Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Stebel - kierownik,
Patrycja Muszynska - specjalista, 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
inz. Grzegorz Olszanowski, tel. 71 798 80 85
Filie biura w delegaturach
Wroctaw
wiceprezes DRL ds. Delegatury Wroctawskiej
Bozena Kaniak, wtorek, 13.00-14.00
Jelenia Géra
Przewodniczaca Delegatury Jeleniogoérskiej
Barbara Polek, wtorek 10.00-11.30
Wojewodzki Szpital w Jeleniej Gérze
ul. Oginskiego 6, | pietro, pokdj 233
tel./fax 75 753 55 54,

Krystyna Kolado — obstuga biura
poniedziatek, wtorek, pigtek 10.00-14.00
$roda, 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
@ SP ZOZ Gminny O$rodek Zdrowia w Dziadowej Ktodzie (koto
Sycowa, powiat olesnicki) zatrudni lekarza pediatre lub lekarza
rodzinnego. Tel. 502 539 983; 62 785 17 12; 62 786 81 94.
@ NZOZ ZAWIDAWIE Il we Wroctawiu pilnie poszukuje lekarza
internisty, lekarza medycyny rodzinnej, lekarza pediatry - takze
w trakcie specjalizacji - do pracy w POZ. Wymiar godzin do
uzgodnienia. Forma zatrudnienia: umowa zlecenie/B2B. Stawka
w zaleznosci od doswiadczenia (od 120 zt/h netto). Placéwka
zapewniania laboratorium i gabinet zabiegowy. Kontakt tel.:
513 126 580, 502 146 008, e-mail: biuro@zaw?2.pl
@ Przychodnia w Ole$nicy zatrudni lekarzy specjalistow: kar-
diologa, neurologa, urologa. Kontakt telefoniczny: 601 984 310,
601 750 318.
@ GCM Trzebnica-Zdrdj Sp. z 0.0. w Trzebnicy zatrudni lekarza
do pracy w POZ (lekarza interniste, medycyny rodzinnej). Propo-
nujemy bardzo dobre warunki pracy i ptacy. Zapewniamy mitg
atmosfere i dogodne warunki lokalowe w nowej Przychodni
Rejonowo-Specjalistycznej. Zapraszamy do kontaktu e-ma-
il: sekretariat@gcm.trzebnica.pl oraz pod numerem telefonu:
7130845 82 lub 503 128 518.
@ Centrum Medyczne LAMED we Wroctawiu zatrudni lekarzy:
neurologa, laryngologa, okuliste, kardiologa, endokrynologa,
dermatologa, ortopede. Przychodnia wyposazona jest w emg,
octiangiooct,endoskopie laryngologiczng, usg orazdiagnostyke
kardiologiczna. Lekarze moga by¢ w trakcie specjalizacji. Kontakt:
509 023 492, kancelaria.koziol@gmail.com
@ Szpital Powiatowy im. A. Wolanczyka Sp. z 0.0. w Ztotoryi
zatrudni lekarza specjaliste w dziedzinie pediatrii oraz neonato-
logii. Mozliwe wszelkie formy zatrudnienia. Mile widziani lekarze
rezydenci zainteresowani petnieniem dyzuréw medycznych
w ramach umowy cywilnoprawnej. Osoby zainteresowane pro-
simy o przesytanie aplikacji na adres:jfydrych@szpitalzlotoryj.
pl Kontakt telefoniczny pod numerem: 76 87 79 535, 87 79 507.
@ Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Swidnicy
pilnie zatrudni lekarza specjaliste w dziedzinie otolaryngologii
w Oddziale Otolaryngologicznym. Wszelkie formy zatrudnie-
nia: SPZOZ w Swidnicy, ul. Le$na 27-29; 58-100 Swidnica, tel.:
605 222 112, 748 517 400.
@ Przychodnia Amicur we Wroctawiu zatrudni lekarzy specjali-
stéw lub w trakcie specjalizacji w dziedzinie: medycyna rodzinna,
pediatria, choroby wewnetrzne, psychiatria, stomatologia oraz
dermatologia. Osoby zainteresowane prosimy o kontakt telefonicz-
ny pod numerem: 713 221 744 lub mailowo: sekretariat@amicur.pl

@ Pogotowie Ratunkowe we Wroctawiu, ul. Zigbicka 34-38,
50-507 Wroctaw,

@ poszukuje lekarzy systemu do udzielania $wiadczen zdrowot-
nych w specjalistycznych Zespotach Ratownictwa Medycznego.
Forma zatrudnienia: umowa cywilnoprawna z praktyka lekarska
lub umowa o prace. Zainteresowanych lekarzy prosimy o kon-
taktowanie sie z Dziatem Kadr, Ptaci Szkolenia, tel.: 71 77 31 524,
7177 31 521, e-mail u.bednarczuk@pogotowie-ratunkowe.pl

ZATRUDNIE
LEKARZA DENTYSTE

@ NZOZ Oérodek Zdrowia w Miedzyborzu zatrudni lekarza sto-
matologa. Tel.: 627 869 770, 606 691 044.

SZUKAM PRACY

@ Dentystka z Ukrainy z 10 letnim stazem pracy poszukuje
pracy w okolicach Lubina, Legnicy lub Gtogowa (woj. dolno-
slaskie). Jestem samodzielnym stomatologiem ze specjalizacja
z ortodoncji. Zajmuje sie réwniez leczeniem zachowawczymi
oraz pedodoncja. Postuguje sie jezykiem polskim w stopniu
komunikatywnym. Posiadam wszelkie pozwolenia na prace
w Polsce. Tel.: 48 730 667 394.

INNE
@ Sprzedam nowoczesny dermatoskop w atrakcyjnej cenie,
praktycznie nieuzywany Heine Delta 30, tel.: 605 854 881.
@ Sprzedam wyposazenie gabinetu endoskopowego (gastro-i ko-
lonoskop, z myjnia i szafg, cystoskop) firmy Pentax, praktycznie
nieuzywany (tylko serwisowany). Tel.: 605 854 881.
@ Wynajme tanio gabinety lekarskie w centrum Watbrzycha.
Numer kontaktowy: 781 890 168.
@ Sprzedamy na dogodnych warunkach Praktyke Lekarzy Ro-
dzinnych Sp. p w Ziebicach w trakcie przeksztatcania na Spétke
z 0.0. Mamy ponad 3000 czynnych deklaracji. Sprzedajemy ze
wzgledu na wiek emerytalny. Mozemy jeszcze $wiadczy¢ prace:
lekarz rodzinny, internista, lekarz ogélny, pediatra. Kontakt:
606 835 509.
@ Wynajme lokal uzytkowy zaadaptowany na Poradnie Ustug
Medycznych o powierzchni 104.5m2 potozony w Trzebnicy,
przy ulicy Kosciuszki 4/2. Lokal posiada 2 niezalezne wejscia,
umozliwia prowadzenie réznego rodzaju ustug medycznych.
Lokal znajduje sie w poblizu Trzebnickiego Centrum Zdrowia.
Telefon kontaktowy: Elzbieta Obara 601 537 075, Andrzej Obara
724 035 585.

DILMED%

Sprawdz aktualne oferty pracy dla lekarzy we Wroctawiu i okolicach
na stronie www.dilmed.pl, tel.: 604 143 789.

GLOGOWSKI SZPITAL POWIATOWY
SP.Z 0.0. W GLOGOWIE
pilnie zatrudni

LEKARZY SPECJALISTOW W DZIEDZINIE:

- medycyny ratunkowej (i innej) do
pracy w SOR w Gtogowie z mozliwoscia
zamieszkania,

« pediatrii (O/Pediatryczny i O/
Neonatologiczny)

- ginekologii i potoznictwa,

« chirurgii ogodlnej,

« anestezjologii i intensywnej terapii

« internistéw

« lekarzy rodzinnych do pracy w POZ
w Glogowie

Zapewniamy:

- atrakcyjne warunki ptacowe,

- dowolna forma zatrudnienia,

« duze mozliwosci rozwoju zawodowego.

Posiadamy réwniez wolne miejsca na

szkolenie specjalizacyjne lekarzy w try-

bie rezydentury w kierunku:

« Oddziat Neurologii i Leczenia Udaréw
Moézgu,

- Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy,

« Oddgziat Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej,

+ Oddziat Chirurgii Ogélnej,

- Oddziat Anestezjologii i Intensywnej
Terapii.

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



www.dilmed.pl

Ciche kroki na schodach

Opowiesc lodowata

i klimatyczna jak islandzka
zima. Debiutujaca autorka
w niespotykany sposob
oddaje niesamowita,
klaustrofobiczna
atmosfere odosobnionego
islandzkiego miasteczka,
a powolne odkrywanie
prawdy wywoluje

u czytelnikow skrajne

| emocje i... famie im serca.
e e e ol Magrodzona w 2020 roku
powiest kryminalna.

Ich zlamane zycie

Jeili podobaly Ci sie
~Mate ktamstewka”, na
pewno zechcesz przeczy-
tac .Ich ztamane zycie”,
Oto wciggajaca i trzyma-
jaca w napieciu powiesc
dla fanéw Liane Moriarty
o zamoznej rodzinie

z przedmiesé, ktdrej sta-
rannie zbudowana fasada

Terminy dyzuréow

Prezes DRL Pawet Wréblewski
przyjmuje po uprzednim uzgodnieniu z sekretariatem,
tel. 71 798 80 52
Wiceprezes DRL Piotr Knast przyjmuje po uprzednim
uzgodnieniu z sekretariatem
Wiceprezes DRL ds. stomatologii Alicja Marczyk-Felba
przyjmuje po uprzednim umowieniu sie pod nr. tel. 71 798 80 88
Wiceprezes DRL ds. ksztatcenia Andrzej Wojnar, przyjmuje
po uprzednim uzgodnieniu z sekretariatem
Wiceprezes Delegatury Wroctawskiej Bozena Kaniak,
wtorek 13.00-14.00,

Sekretarz DRL Matgorzata Niemiec, czwartek 15.15-17.00
Skarbnik Janusz Wrébel, wtorek, czwartek 12.00-14.00
Przewodniczacy Komisji Etyki DRL
Jakub Trnka, czwartek 14.00-15.00
Pelnomocnik ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystow
Aleksander Btaszczyk, tel. 603 877 518
Delegatura Jelenia Gora
Wiceprezes Barbara Polek, wtorek 10.00-11.30
Delegatura Legnica
Wiceprezes Ryszard Kepa, wtorek 15.00-16.00
Delegatura Watbrzych
Wiceprezes Dorota Radziszewska, wtorek, 15.00-16.00
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Marek Kazmierczyk, sroda 13.00-15.00
Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Jan Spodzieja, czwartek 11.00-13.00
Dyzur RODO i ws. EDM
Od wrzesnia 2021 r. inz. Maciej Koziejko udziela porad
wytacznie droga elektroniczng, e-mail: iodo@dilnet.wroc.pl
Przynaleznos$¢ do Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej jest warunkiem
skorzystania z porady.

Podczas kontaktu prosimy o podanie numeru PWZ.
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Reklama

= elmedes.pl

Andrzej Bialek - unity i ich wyposazenie
Marcin Bialek - autoklawy i mikrosilniki - 601 05 88 19
Krzysztof Palczynski - radio-obrazowanie - 605 95 68 07

| Rafal Pielichaty - serwis -608 84 77 25
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