1. Powinno sie ustali¢ odplatnosci za dach
nad lowa, zmiany poscieli i bielizny szpital-
ej, sprzatanie sal chorych, calodobowe Wyzy-
ienie. Wysokos¢ stawki winna by¢ przyjeta
nha $rednim poziomie ustugi hotelowej i re-
stauracyjnej. Powyzsze §$wiadczenia szpitalne
sg ustugami typowo hotelo_wo-restauracyjnymi
i tak powinny by¢ traktowane. Natomiast nie
powinny wchodzi¢ w zakres bezplatnych $wiad-
czenn stuzby zdrowia. Dotychczasowa sytuacja
powoduje nadmierne wylkorzystywanie bazy
szpitalnej jako przytutku dla niechcianych, cze-
sto starych czlonkéw najblizszej rodziny, do
opieki nad ktérymi nikt sie nie poczuwa.

ak uzdrowic
stuzbe zdrowia?

2. Nalezy wprowadzi¢ odplatnosé¢ za leki,
bodawane w szpitalu, na identycznych zasa-
lach jak w leczeniu ambulatoryjnym. W chwi-
i obecnej leki w lecznictwie zamknietym sg
bezplatne dla wszystkich.

3. Proponuje rejestrowaé¢ centralnie wydane
eki, w skali miast wojewoddzkich, opierajac sig
a sieci komputerowej, co zapobiegnie spekula-
ji nimi i narkomanii lekowej. Nie sg to wydatki
juze, a docelowo, na pewno wysoce opiacalne.

4. Sugeruje wprowadzi¢ ksigzeczke zdrowia,
a wzor resortu Wojska Polskiego, z bez-
wzglednym obowigzkiem rejestracji w niej
wszystkich wykrytych schorzen i ordynowa-
ych lekéw. Ulatwi to znacznie wszelkg dia-
snostyke i leczenie chorego, jak réwniez zapo-
biegnie czestym paradoksom, gdzie ten sam
hory, komisji ds. inwalidztwa dostarcza sto-
sy zaswiadczen i opinii o zlym stanie zdrowia,
2 w dzien pézniej przy ubezpieczeniach w PZU
daje catkowicie zdrowego.

5. Trzeba powtérnie i powszechnie rozpa-
rze¢ zasadno$ci przyznania rent inwalidzkich i
zasadnosci kwalifikacji do grup. Szczeg6lnie
ydaje mi sie niepotrzebne istnienie grupy III,
do ktérej trafiajg osoby mogace z powodze-
niem wykonywaé¢ nawet $rednio ciezka prace
fizyczna. W dotychczasowym ukladzie znamien-
na wiekszos¢ tych ,.chorych” wykorzystujac
wszelkie dobrodziejstwa renty, dorabia oficjal-
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Wydzial Zdrowia we Wroclawiu wy-
asygnowal kwote 15500000 zi na zakup
wyposazenia siedziby DIL.

Urzad Wojewoddzki przekazal Izbie
nieodplatnie 2 maszyny do pisania, za$
dyrektor ZOZ Srodmiescie zobowiazal
sie w ramach swoich §rodkéw pomalo-
waé pomieszezenia IIIp domu przy ul
Matejki 6.

—
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pozycji w spoleczenstwie.

Whbrew temu nostalgicznemu nastrojowi po-
zostaje opinia spoleczenstwa, ktoére pozornie
dyskontujgc pozycje lekarza, podswiadomie ce-
ni sobie uczniéw Hipokratesa, co dobitnie przed
dwosna laty potwierdzila ankieta ,Polityki”,
dotyczaca statusu poszczegdlnych grup zawodo-
wych, w ktérej dominowali lekarze, pielegniarki
i nauczyciele. Takze ostatnie wybory do samo-
rzadu terytorialnego potwierdzily wysoka po-
zycje $rodowiska medycznego. Jest to zatem
iskierka, ktéra powinna doda¢ nam otuchy w
powodzenie przewidywanych zmian.

Obdarzeni spolecznym szacunkiem i zaufa-
niem musimy posprzata¢ w swoim domu. ,Lu-

dowa” demokracja pozostawila nam wiekszo$é

probleméw, a takze struktur w formie pira-
midy ustawionej wierzchotkiem do bazy. Te
figure prébujemy teraz obréci¢ dokitadnie o
180°, co w ochronie zdrowia jest o tyle ko-
nieczne, ile karkotomne. Jezeli przyjmiemy, ze
szezytem piramidy jest pojedynczy lekarz,
przekrojem $rodkowym grupa pielggniarek i
fachowego personelu medycznego, a podsta-
wa obsluga biurokratyczno-techniczna, przy
zalozeniu, ze nie podmiot, lecz przedmiot —

Uplynat rok od ustawowego reaktywowania izb lekarskich. Byl to
czas wielkich nadziei, ogromnej pracy garstki lekarzy, ale takze czas
zwatpienia dla wielu z nas. Skomplikowana sytuacja polityczna i gospo-
darcza kraju spowodowala, iz apatia §rodowisk lekarskich zaczeta domi-
nowaé nad duchem proponowanych zmian. Gdzie§ zgubila sie idea re-
formy ochrony zdrowia. Lekarze zaczeli postrzega¢ izbe poprzez pryzmat
instytucji restrykcyjnej, niewladnej do dokonania podstawowego dezy-
deratu — uzdrowienia polskiego lekarza i przywrdécenia mu naleznej

chory, stanowi drugi szczyt piramidy naszej
troski, to stwarzamy wreszcie ludzki wymiar
staran o zdrowie naszych wspoéibraci. I wresz-
cie nastepna prawidlowos¢ — jedynymi part-
nerami w dialogu obu piramid sg ich szczyty.
Ta ostatnia relacja, to rzecz niepojeta, niestety,
dla wielu $rodowisk medycznych.

Mamy zatem problem, ktéremu poswigcony
jest niniejszy felieton — lekarze i pielegniarki.
Daruje Panstwu i sobie przypomnienie usta-
wowych uprawnien lekarza. Ot6z, nagminie,
pielegniarki roszcza sobie cze$¢ tych praw na
zasadzie kaduka. Geneza zjawiska wynika z
rutynowych czynno$ci, nie wymagajacych wie-
dzy, ani procesu myslowego. Nie bez winy s3g
tu sami lekarze, ale to odrebny prioblem. Z
trudem tworzgca sie izba pielegniarska winna
przypomnie¢ zakres praw i obowigzkéw swo-
im czlonkom.

(Ostatnie miesigce wzmogty konflikt miedzy
lekarzami a pielegniarkami. Roszczenia tych
ostatnich przyjely forme konfliktu zastepczego.
Ot6z grupa pielegniarek w IN. wniosla skargg
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Czy sie utrzymamy?

Ze sprawozdania skarbnika DIL wy-
nika, ze stan konta biezagcego wynosi
(dnia 6.06.1990): 64 645 000 z1.

Dochody ze skladek czlonkéw ok.
50 000 000 zt miesieczniel.

Przyblizone wydatki (dotychczasowych
uzytkownikéw): ma utrzymanie siedziby
izby przy ul. Matejki:

1. ogrzewanie, zaopatrzenie w prad i
wode ok. 5000000 zi,

2. czynsz (liczona najtansza powierzch-
nia uzytkowa) lok. 2000000 zi,

3. sprzatanie, konserwacja i
wydatki biezgce: ok. 2000000 zi,

4, utrzymanie biura (kierownik, sekre-

inne

tariat, radcy prawni i inni pracownicy):
ok. 6000000 zi.

Czyni to przyblizong sume ok. 15 mlin
zt miesiecznie. Zgodnie z uchwalg Rady
50 proc. z 50 000 000 zt moze powrdéci¢ do
ko6t, wobec czego pozastanie 25000000 zi.
Z pelej skladki cztonkéw (zgodnie =z
uchwalg NRL) odprowadza sie 20 proc.
do NRL, tj. 10000000 zi.

Wynika z tego, ze dochody pokryja
(w przyblizeniu) tylko utrzymanie sie-
dziby.

Skad wzigé pienigdze na inne potrze-
by przewidziane przez preliminarz bud-
zetowy? A zwlaszcza na adaptacje i1 za-
kup mebli siedziby?

Z. Plamieniak

SR
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nie w zawodzie, ktérego ,nie mogla wykony-
waé” przed jej przyznaniem. Cicudownie uzdro-
wieni po przyznaniu im III grupy kosztuja nas
jako spoteczenstwo pracujgce bardzo wiele.

6. Podobnie jak wprowadzenie zasady od-
platnosci za kazda jednostke leku, proponuje
wprowadzenie zasady pewnej odplatnoSci za
kazdg wizyte, zabieg i konsultacje lekarsks,
zroznicowanej zaleznie od stopnia fachowosci
lekarza. Nie musi to by¢ koszt faktyczny, ale
musi by¢é znaczacy.

7. Z pkt. 6 wigze sie nastepna koniecznos¢
wprowadzenia pewnej bdplatnosci za badania
kosztowne i wysokospecjalistyczne oraz sym-
bolicznej za badania podstawowe, na zasadach
jak w punkcie poprzednim. Koszty obstugi cho-
rego i aparatury rosng niemal wykladniczo,
rosng w tym zakresie réwniez zadania chorych.

8. Niezbedna jest réwniez pelna odplatniosc
za skutki wypadkéw spowodowanych w stanie
nietrzeZzwym, o charakterze chuliganskim lub
kryminalnym i to zaréwno za skutki doraZne,
jak i za dalsza obstuge poszkodowanego.

9. Konieczne jest wprowadzenie zasady pel-
ne] odplatnosci za zaangazowanie personelu le-
karskiego i MSW za stany samookaleczenia, u-
silowania samobdjstwa, upojenia alkoholowego,
narkomanii itd.

10. Nalezy wprowadzi¢ odplatnos¢ za wszel-
kie czynnos$ci lekarza o charakterze administra-
cyjno-orzeczniczym, jak np.: wydanie orzeczenia
o stanie zdrowia, recepte, karte informacyjng,
druk L-4.

11. Jezeli wprowadzona jest zasada likwida-
cji przywileju do bezptatnych lekéw dla pra-
cownikéw stuzby zdrowia (jedyny ich przywi-
lej), MSW, wojska itd. to nalezy zlikwidowa¢
konsekwentnie wszelkie inne przywileje re-
sortowe.

12. Nalezy bezwzglednie ograniczy¢ refun-
dacje za leczenie przedstawicieli nigdy nie pra-

WSPOMNIENIE POSMIERTNE

cujgcego lumpenproletariatu przez instytucje
opieki spotecznej. Poza kosztami spolecznymi
system dotychczasowy rodzi optacalnos¢ pozo-
stawania czlonkiem marginesu spotecznego.
13. Przewoéz karetkg PR winien byé bez-
platny wylgcznie dla obloznie chorych, bez
wzgledu na status emerytalny.
14. Nalezy zlikwidowa¢ nazwe stuzba zdro-
wia oraz adres domowy lekarza na pieczatce.
15. Bezwzglednie podnies¢ zarobki pracow-
nikéw lecznictwa powyzej S$redniej krajowej.
16. Zapewni¢ opieke prawng pooczynan le-
karza przed osobami roszczeniowymi i psycho-
patami oraz opieke MSW w przypadkach inter-
wencji lekarskich w $rodowiskach zagrozenia.

Jak uzdrowié
shuzbe
zdrowia?

17. Poprawié organizacje lecznictwa poprzez
udroznienie  nieczynnych kanaléw przerostej
administracji, odcigzenie lekarza od prac admi-
nistracyjno-biurowych jak np.: pisanie na ma-
szynie, zamawianie lekow, sprzetu, wypisywa-
nie drukoéw, zamawianie karetek, priowadzenia
archiwum oddzialowego itd.

18. Ze wzgledu na ciaggla prace w najwyz-
szym stressie i pelnej dyspozycyjnosci, nie raz
przez 32—80 godzin bez przerwy, z obligato-
ryjnym obowigzkiem dyzuréw, co daje okoto
300 godzin pracy miesiecznie, proponuje s$kro-
cenie dnia pracy do 6 godzin dziennie loraz
zwiekszenie wymiaru urlopu platnego do 60
dni roboczych w dwéch czesciach — wiosenno-
-letniej i jesienno-zimowej.

19. Poprawy dostepnosci do sanatoriow dla
bialego personelu utrudnionej za poprzednich

rzadow oraz poprawe stanu resortowej bazy
wypoczynkowej, obecnie skandalicznej.

20. Ustalenie zakresu obowigzkéw na kaz-
dym stanowisku i stosunkéw podleglosci. Nie-
dopuszczalne jest istnienie w resorcie izolujg-
cego sie az do najwyzszych pieter pionu pie-
legniarskiego.

21. Ustali¢ nalezy $cisle grupy schorzen wy-
magajgcych - hospitalizacji na poszczegélnych
oddziatach specjalistycznych. Niedopuszczalnym,
a powszechnym faktem jest hospitalizacja cho-
rych z wudarem podpajeczym na oddziatach
wewnetrznych, za$ oddzialy mneurologiczny i
neurochirurgiczny caly ciezar diagnostyki i le-
czenia spychajg na interne, podobnie ostre za-
palenia trzustki, zoéitaczki mechaniczne, riozpa-
dajgce sie ropne zmiany skérne, nowotwory
narzgdéw rodnych, przypadki wodonercza, za-
tory naczyn obwodowych itd. sa permanentnie
odsylane przez o$rodki specjalizowane na od-
dzialy wewnetrzne. Efektem tego jest brak mo-
zliwosci doktadnej diagnostyki i leczenia scho-
rzen stricte internistycznych.

22. Niedopuszczalnym faktem jest obcigzenie
lekarzy cigglymi i bezsensownymi ¢wiczeniami
wojskowymi oraz badaniem poborowych. Re-
sort wojska powinien mie¢ w tym celu wy-
kwalifikowang i wyszkolong przez siebie kadre
z WAM.

23. Niezbedne jest zwiekszenie nakladéw na
zabezpieczenie personelu przéd. niebezpieczny-
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Prezydium DIL poparlo kandydature
dr. K. Sroczynskiego, dofychczasowego
dyrektora ZOZ — Krzyki, na stanowisko
lekarza wojewédzkiego we Wroclawiu.
Do sekretariatu wplynelo pismo wojewo-
dy wroclawskiego okreSlajace termin roz-
wigzania konkursu na stanowisko leka-
rza wojewoddzkiego do konca sierpnia
1990 r.

Buduje, adaptuje i dyrektoruje po-
wiatowej sluibie zdrowia. Po przejsSciu

Dr JOZEF KEOSOWSKI
ur. 9111913 —zm. 121111990 r.

Dyplom lekarski wraz ze stopniem
oficerskim dostal podchorazy zawodowy
— sgdeczanin Jozef Klosowski tuz przed
wyruszeniem na wojne 1939 roku. Kam-
pani¢ wojenng przechodzi we frontowych
jednostkach sanitarnych, a koficzy w
Armii Kleeberga.

Dwukrotnie ucieka 2z niewoli, raz z
niemieckiej, drugi z radzieckiej i juz je-
sienia 1939 roku, pracujac w Szpitala
Ujazdowskim w Warszawie, wiacza sie do
podziemnej pracy ZWZ, pdzniej AK ja-
ko Doktor ,ROLA”, Juz woéweczas szkoli
miedzy innymi personel sanitarny —
pielegniarki — ktore zdaja podzZniej naj-
cieiszy egzamin zyciowy w Powstaniu
Warszawskim. Powstanie Warszawskie
przechodzi porucznik ,ROLA” w Batalio-

nie Boficzy pracujac w tych bardze trud-

nych punktach sanitarnych powstancze-
go frontu. Przechodzi ewakuacje rannych
kanalami ze Starowki do Srédmiescia.

Biuletyn str. 2

Po zakonczeniu powstania znowu zbie-
ga z transportu jenieckiego. Zmobilizo-
wany do WP jako lekarz pulkowy kon-
czy kampani¢ wojenng w Boleslawcu
Slaskim.

Z wojska zostaje zwolniony w 1947
roku z powodu swej akowskiej prze-
szloSci.

Od 1946 roku organizuje polska stuz-
be zdrowia w Boleslawcu, poczatkowo
otwarta, pdzniej takze szpitalng i sukce-
sywnie, jako pierwszy dyrekfor otwiera
szpital powiatowy, a nastepnie drugi re-
jonowy w Nowogrodzcu; rozwija pomoc

specjalistycznag — otwarta i zamknieta.

Bedac ftyzjatra i radiologiem zaklada
i prowadzi Oddzial Gruzlicy Pluc i Po-
radni¢ Przeciwgruzlicza.

Przez trzy dziesieciolecia szkoli mto-
dych pulmonologéw, personel pielegniar-
ski i pomocniczy.

na emeryture nadal pracuje w swoich
plucno-rentgenowskich specjalnosciach.

Jeszcze na wiosne 1989 roku bierze u-
dzial w slynnym , Odnowieniu Dyplomu”
na Zamku Krolewskim w Warszawie w
swoje piecdziesieciolecie i pieédziesieciole-
cie wybuchu wojny, a byl juz wtedy
ciezko chory.

Wysoko Go wyroznily podziemne wia-
dze londynskie i krajowe odznaczajac:
Krzyzem Virtuti Militari, Krzyzem Wa-
lecznych, odznaczeniami powstafnczymi,
Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodze-

_nia Polski i wieloma innymi.

Boleslawiec pozegnal Go jako swego

_kochanego i szanowanego lekarza, jako

organizatora opieki zdrowotnej w skali’
dawnego powiatu, jako szacownego oby-
watela miasta i jako zZolnierza — co
znalazlo 'swéj wyraz w udziale kompanii
WP i salwie honorowej.

Olgierd Niewodniczanski
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do PTL i izby lekarskiej o lobraze stanu pie-
legniarskiego poprzez eksponowanie na balu
lekarza (sic!) nagiego ciala kobiecego, ozdo-
bionego jedynie czepkiem pielegniarskim. Kon-
flikt zaostrza sie wok6l niezrozumialej przez
pielegniarki subtelnej réznicy pomiedzy ,stu-
zebnym” a ,stuzalczym” charakterem ich pra-
cy. Niekompetencja i bezkarno$¢ pielegniarek
doprowadzity do sytuacji, w ktérych ,siostry”
odmawiaja wykonania zleconych wstrzyknig¢
domieéniowych penicyliny, poprzez ,uswiada-
mianie” pacjenta o niebezpieczenstwie wysta-
pienia zespolu Hoigne’a. Nagminne sg bledy w
wykonywaniu prob uczuleniowych. Nie dos¢ te-
go — pielegniarki probuja decydowa¢ o za-
robkach lekarzy, co miato miejsce ostatnio we
wroctawskich klinikach. Proponowane przez
nie praktycznie zrownanie wynagrodzen leka-
rzy i pielegniarek jest jawna herezjg. Stanowi-
sko delegatow na Okregowy Zjazd Lekarzy
jest jednoznaczne. Izba bedzie dazy¢ do takiej
relacji wynagradzania pracownikéw ochrony
zdrowia: lekarze — pielegniarki — personel po-
mocniczy, jak 5:3:1. Mnozenie dalszych przy-
kiladow byloby nudne.

Jako antidotum pozwole sobie przedstawi¢
wlasne stanowisko wobec personelu Sredniego.
Zgadzam sie z twierdzeniem, ze lekarz bez
pielegniarki nie losiggnie czesto sukcesu tera-
peutycznego. Tyle, ze lekarz potrafi przejac
funkcje pielegniarki, relacja odwrotna jest
niemozliwa. A wiec mamy jasno okreslong
role pielegniarki. Juz sama nazwa zawodowa
tej grupy medycznej wskazuje zakres czyn-
nosci. I oto zapraszam do dyskretnych odwie-
dzin szpitalnych oddzialow. W kazdej dyzurce
pielegniarek dobre sambopoczucie. Zlecenia(!)
wykonane. Chorzy zdani na samopomoc. Gdziez
owa pielegnacja chorego? To pole do popisu dla
zakonnic.
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Jak uzdrowic
stuzbe zdrowia?

mi schorzeniami zakaznymi, jak AIDS, hepati-
tis itd.,, przed promieniowaniem elektromagne-
tycznym i toksycznymi lekami.

24. Bezwzglednie konieczne jest zaopatrzenie
szpitali i aptek w pelny asortyment lekow.
Permanentny brak lekow, niecigglosé dostaw,
zmiany nazw handlowych powodujg zamet,
brak efektéow leczniczych i w konsekwencji
ogromne dorazne i odlegle koszty ekonomicz-
ne i spoleczne takiego leczenia.

Nalezy bezwzglednie i bez opodZnien wdro-
zy¢ postepowanie w celu ustalenia szczegdlo-
wych kosztow funkcjonowania opieki zdrowot-
nej zgodnie z zaleceniami zespolu ekspertow
z lutego br. Jest to podstawowy element po-
zwalajagcy na wprowadzenie zdrowych zasad
ekonomicznych funkcjonowania lecznictwa. Na-
lezy réwniez jak najszybciej doprowadzi¢ do
implementacji modelu kanadyjskiego lub holen-
derskiego w kraju, po przeprowadzeniu eks-
perymentu w mikroskali. Zgodnie z zalecenia-
mi ekspertow nalezy juz zmieni¢ system finan-
sowania opieki zdrowotnej; podnie$¢ udziat do-

Nie chcialbym byé posadzony o generalizo-
wanie problemu. Juz widze obruszone panie i
pandéw. Szacunek dla zawodu pielegniarki prze-
jawiam cho¢by w formie szczegoélnej troski o
swoje pacjentki-pielegniarki. I jezeli ktoérej-
kolwiek uchybilem — prosze o rzut kamie-
niem. Natomiast bede konsekwentnie egzek-
wowa¢é¢ deontologiczng odpowiedzialno$¢ zawo-
dowg pielegniarek, takze w zakresie wiedzy.
Obowigzujgcy  komunistyczny ,Zbiér zasad
etyczno-deontologicznych  polskiego lekarza”
wyraznie w zasadzie 47 przedstawil problem-
,Kierownicza rola lekarza naklada na niego
obowigzek podnoszenia kwalifikacji zawodo-
wych i poziomu etycznego wspoéipracujacych z
nim pracownikow stuzby zdrowia. Oprocz
wspoéldziatania w pracy zawodowe]j lekarz po-
winien w miare mozliwosci udziela¢ przedsta-
wicielom innych zawodéw medycznych po-
mocy i rady w sprawach organizacyjno-zawo-
dowych i ksztalcenia zawodowego”. A oto w
jaki sposOb traktuje probiem Kodeks Cywilny:
,Przy praktyce wykonywanej w ramach
uspbtecznionego lecznictwa lekarz od-
powiada cywilnie lgcznie z personelem pomoc-
niczym jedynie wowczas, gdy zachodzg prze-
stanki art. 441 k.c.” (,Cywilna odpowiedzial-
nos¢ lekarza”, Mieczystaw Sosniak, Wydaw-
nictwo Prawnicze, Warszawa 1989, wydanie
trzecie). Nasze orzecznictwo uznawato solidar-
na odpowiedzialnosé¢ lekarzy i personelu po-
mocniczego. Nalezy przy tym pamiegtac, ze
wspblne dziatanie nie prowadzi bynajmnie]j
automatycznie do wspélnej odpowiedzialno$ci.
Oczywiscie, na lekarzu cigzy wieksza odpowie-
dzialno$é, niz np. na pielggniarce.

A wiec ,medice cura te ipsum”,
pielegniarki — na swoje miejsca.
czeka. Chorzy tez.

lekarze i
Piramida

Jerzy Piekarski

tacji do 9—11 proc. budzetu narodowego, fun-
dusze musza staé sie rzeczywista wlasnoscig
ministra zdrowia, a nie ministra finanséw.

W. Kowalewski
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Penicillina krystaliczna (amp.

a 1000000 jedn.) 3400 zt
Ampicilina (1 amp.) 2000 zi
Gentamycyna (1 amp. a 80 mg) 12 000 zi
Netromycyna (1 amp.) 7300 z}
Claforan (1 amp. a 1 g) 10 000 zt

Ceny niektorych lekow
dostepnych w Polsce (100 ©/,)

Biocefal (1 amp. a 1 g) 78 000 zi
Carbenicilina (1 amp.) 5000 zt
Furazolidon (sir) 2000 zi
Ercefuryl (sir) 20 000 zi
Sulfoguanidyna (20 tabl.) 1200 zt
Visolvit (op.) 5500 zt
Multivitamina (50 tabl.) 2300 zi
Vit. C (50 tabl. a 0,1) 2000 zi

Lakcid (amp.) 500 zt

Nystatyna (16 tabl.) 5000 zt
Isoprinosina (50 tabl.) 565 000 zt
Sandoglobulina (1 g) 135 000 zl
Albuminy 20 proc. (50 ml) 120 000 zt
Glukoza 5 proc. (500 ml) 3000 zt

Dolnoélgska Izba Lekarska z siedzibg
we Wroctawiu uprzejmie informuje o
mozliwosci zamieszczania w naszym  Biu-

letynie Lekarskim informacji dotycza-
cych:
@ lekow

® przetworéow galenowych
® preparatéw ziolowych

ZAPRASZAMY

@® aparatury medycznej

sprzetu ortopedycznego, rehabili-
tacyjnego

srodkéw opatrunkowych
komputeréw

konkursé6w na ordynatoréw, dy-
rektoréw szpitali i wszelkich in-
nych zwigzanych z lecznictwem.

Biuletyn w zalozeniu ma by¢ mie-
siecznikiem, a jego adresatem jest okotlo
8 000 lekarzy z wojewodztw:

— jeleniogérskiego

— legnickiego

— walbrzyskiego

— wroclawskiego

Aktualny cennik:

ogloszenia drobne — 2000 1zl za
stowo,

ogloszenia duze — 4000 zi za cm?2.
Zastrzegamy sobie prawo zmiany

cen.

Konto Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
Bank Gospodarki Zywnosciowej,
Wroclaw, nr 89-30 22-9537-132-1

"
i

Sprawozdanie finansowe
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
na dzien 18 czerwca 1990

Stan konta bankowego

1. Konto oprocentowane 150 000 000
2. Konto biezgce 82 538 028
Ogo6lem $rodki finansowe: 232 538 028
Wptywy skladek czlonkowskich od
1.01.90—18.06.90 wynoszg 281 907 028
Wplywy skladek czionkowskich
od 1.01.90—18.06.90 wynoszg 281 907 028
Wplywy dodatkowe:
1. Komitet Organizacyjny Izby

Lekarskiej 396 200
2. Polskie Towarzystwo Lekarskie

Lubin 875 590
3. dr Robert Szwed (dar), Lubin 4000
4, dr Zofia Pruszynska (dar) 100 000
5. Wplywy z Biuletynu 1 000 900
6. Oprocentowanie bankowe konta

biezgcego za I kwartal 1990 3 261 000
Ogé6lem wplywy dodatkowe wynosza: 5637690
Wydatki:
1. Naczelna Rada Lekarska 34 200 000
2. Komitet Obywatelski Wroctaw 3 888 000
3. Zakup lekdéw dla Litwy 4 543 600
4, Dzialalno$é Izby Lekarskiej 6 980 519
5. Zapomogi 1 000 000~
6. Koszty przejazdéw 3 814 560
7. Koszty positkow 1125 735
Ogoélem wydatki wynoszg: 55 552 414

Stan pogotowia kasowego na realizacje

biezgcych wydatkéw wynosi: 2 158 406

Biuletyn str.



NASZ PROGRAM
REDAKCYJNY

1. ,,Biuletyn” jest organem pra-
sowym Dolnoslaskiej Izby Lekar-
skiej, ktora zrzesza okolo oSmiu ty-
siecy lekarzy, w zwigzku z powyi-
szym ma uprawnienia do uzywania
jej godta, ktore ustala statut.

2. W pierwszej kolejnosci zobo-
wiazany jest do:

a) informowania czytelnikéw (nie
tylko lekarzy) o pracach i wynikach
dzialalnosci Prezydium, Rady oraz
Zjazdu Delegatow,

b) zamieszczania
zebran tych organéw,

¢) publikowania sprawozdah ko-
misji problemowych, delegatur, kot
oraz lekarzy niezrzeszonych w tych
organizacjach, o ich dzialalnoSci,
zwlaszcza na rzecz Izby,

d) oglaszania krétkich komunika-
tow o osiggnieciach wspoélczesnej
medycyny (z podaniem piSmien-
nictwa),

e) wprowadzania prawidlowego
jezyka greckiego, lacinskiego, angiel-
skiego, a zwlaszcza polskiego do ter-
minologii uzywanej w dokumentacji
lekarskiej.

3. ,Biuletyn” nie podlega zadnej
cenzurze, wobec czego zgloszony do
redakcji artykul, recenzja, list i in.
moga byé zamieszczone (W miare
pojemnosci pisma) niezaleznie od po-
gladéw autora i redakcji.

4. Artykuly o tendencjach agi-
tacji politycznych nie beda publiko-
wane (Izba Lekarska nie jest orga-
nizacja polityczna ani zwiazkowa).

5. Bezplatnie zamierzamy umie-
szczaé ogloszenia o posiedzeniach
towarzystw lekarskich, sympozjach,
zjazdach oraz kongresach.

6. Firmy farmaceutyczne oraz
inne produkujace sprzet medyczny
i laboratoryjny moga zglasza¢ swoje
oferty reklamowe do naszego czaso-
pisma za odpowiednia oplata.

protokolow z

Z. Plamieniak

Zarzad Kola PTL w Lubinie na posie-
dzeniu w dniu 16.03.1990 podjat decyzje
o przekazaniu Dolno$laskiej Izbie Lekar-
skiej kwoty 875590 z! zebranej przez
uczestniczki konkursu Miss Balu Lekarza
1990. Zostala nia p. Elzbieta WACLA-
WEK, lat 30, szatynka, mezZatka, pieleg-
niarka I Oddzialu Chirurgicznego Szpi-
tala im. Jonstona. Wymiaréw Miss nie-
stety nie otrzymaliSmy.

Biuletyn str. 4
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Forum Zdrowia jest doradczym organem
funkcjonujacym przy Senacie, skupiajagcym par-
lamentariuszy z OKP, przedstawicieli minister-
stwa, KKK Stuzby Zdrowia NSZZ ,Solidar-
nos$é” i Izby Lekarskiej.

Wiceminister Mierzewski przedstawit stan
zaawansowania prac nad reformg. Opinia pu-
bliczna powinna by¢ uprzedzona, ze przeksztal-
cenia strukturalne sa procesem dlugofalowym;
posiadajac program zaakceptowany spotecznie,

zatwierdzony przez Parlament i Rzad — stop-
niowo przejdzie sie do systemu, w ktérym na-
stapi:

a) zmiana zasad finansowania

b) zmiana struktur (centralna pozycja leka-
rza domowego jako realizatora umowy ubez-
pieczeniowej)

WIECE) |

zakres

c) system ubezpieczen, precyzujacy
swiadczen bbjetych finansowaniem.

Opisywany proces przeksztalcen ma by¢
wsparty pozyczkami banku $wiatowego, bar-
dzo pozytywnie opiniujgcego tempo przygoto-
wania projektu reformy. Decyzja w tej sprawie
zapadnie w przeciggu 2 tygodni.

Korzystajage z kredytow do konca biezacego
roku wprowadzi sie¢ system ewidencji kosztow.
Istnieje tu bariera zewnetrzna — w kraju brak
jest systemu ksiegowania podobnego do mo-
delu zachodnioeuropejskiego.

Do dnia 31.08.90 Komitet Fkonomiczny Ra-
dy Ministréw ma odby¢ sesje poSwigcona och-
ronie zdrowia, co otwiera mozliwosci zdecydo-
wanego przyspieszenia miedzyresortowych uz-
godnien.

W najblizszych miesigcach zostanie urucho-
miona w Krakowie Szkola Zdrowia z Wydzia-
ltem Ekonomii Zdrowia oraz we wspoéipracy
z Francja, Szkola Zarzadzania Zdrowotnego.
Podzielane jest powszechnie przekonanie o ko-
niecznosci wymiany kadr kierowniczych.

24 maja 1990 dokonano uroczysftego wre-
czenia decyzji wladz miasta o przejeciu
czeSei bylej - siedziby PZPR przy ul
J. Matejki przez Dolnoslaska Izbe Lekar-
ska. Obiekt obejmuje dwa pietra z oSmio-
ma gabinetami i sala konferencyjna oraz
przybudéwke, w ktoérej miesci si¢ sala
audiowizualna oraz konferencyjna z 250
fotelami, a takie pomieszczenie mogace
shuzyé jako klub. Prezydium Rady DIL
jednoglosnie zdecydowalo, aby zazadac
od dyrekeji Klubu Pracownika Shuzby
Zdrowia (ul. Kazimierza Wielkiego 45)
zdjecia tamtejszego szyldu ,Klub Leka-
rza” oraz powolaé zespél oséb do orga-
nizacji pracy i programu dzialalnoici bu-
dynku przy ul. Matejki 6.

T

Resort zdaje sobie sprawe z faktu, ze te
dzialania w niewielkim stopniu moga by¢ do-
strzegane  spotecznie, ze pracownicy stuzby
zdrowia moga zyé w poczuciu bezruchu. Dla-
tego podejmie sie¢ dorazny program, w kto-
rym planuje sie obsade w drodze konkursow
stanowisk lekarzy wojewoédzkich 1 wymiang
kadr w. Ministerstwie Zdrowia, co zwiekszy od-
setek ludzi zaangazowanych w reforme. Dla

zwiekszenia efektywnosci gospodarowania usi-
luje sie uzyskaé zgode Ministerstwa Finansoéw
zezwalajaca pozostawienie zaoszczedzonych
srodkow do dyspozycji jednostek dobrze gos-
podarujacych. W najblizszym czasie planuje siz

Prosimy o zglaszanie sie kandydatéw
na bezplatne wyjazdy szkoleniowe do
Francji i Anglii. Szkolenie dotyczyé be-
dzie organizacji pracy w sluizbie zdrowia.

powolanie grupy do dziatan doraznych likwi-
dujacej patologie organizacji stuzby zdrowia.
Zostang tez powolani pelnomocnicy do spraw
reformy (okolo 15). Nalezy réwniez szukal

IGJATYWY

wyjécia z impasu w jakim znalazl sig system
dystrybucji lekow. Deficyt budzetowy sigga tu
juz biliona zlotych. Resort jest tez zmuszony
podja¢ dziatania chronigce pion wykonawczy —
zlikwidowanie wydzialow zdrowia w 10 woje-
woédztwach moze pogorszy¢é warunki funkcjo-
nowania stuzby zdrowia na tych terenach.

Zmiany na rynku pracy pozwalajg ponow-
nie rozwazy¢ kwestie prawa do kilkudniowych
zwolnien bez orzeczenia lekarskiego. Mozna tez
domagaé¢ sie przetargu na realizacje inwestycji
w resorcie zdrowia do tej pory realizowanych
z pominieciem zasad rachunku gospodarczego
i zdrowego rozsgdku.

Pilne jest objecie ochrong prawng pracow-
nikéow stuzby zdrowia.

Dyskusja uzmystowila, ze pomiedzy naszy-
mi ludimi w ministerstwie odpowiedzialnymi
za reforme a parlamentariuszami i KKK Stuzby
Zdrowia zachodzg znaczne rozbieznosci w ocze-
kiwaniach. Parlamentariusze twierdza, ze ich
mozliwoéci w niewielkim stopniu sga wykorzy-
stywane, a z racji swych legislacyjnych mozli-
woséci mogliby zdecydowanie przyspieszy¢ pow-
stanie takich aktéw prawnych jak ustawa o
ubezpieczeniach zdrowotnych, ochrong pozycji
pionu zdrowotnego w nowej administracji pan-
stwowej itp.

Natomiast KKK Stuzby Zdrowia NSZZ ,So-
lidarno$¢” (Alina Pienkowska) uznaje istnie-
jaca sytuacje jako groina, zapowiadajaca kon-
flikt spolteczny. Cho¢ nasi przedstawiciele sa
aktywni i dobrze przygotowali projekt reformy
to uwaza sie, ze resort jest pozbawiony inicja-
tywy. Szczegélnie niebezpieczny jest brak tej
inicjatywy w sprawach dotyczacych systemu
ubezpieczen spotecznych, gdyz moze to pociag-

‘ Dokoriczenie na str. 5

Dnia 18.06.90 przedstawiciele DIL (WL
Sidorowicz, R. Eopuch, A. Kowalisko)
wizytowali lekarzy wojewodzkich Jeleniej
Gory, Legnicy i Walbrzycha. Celem ich
rozméw bylo uzyskanie funduszy na po-
krycie wydatkéw zwiazanych z organizo-
waniem sie biura. Aktualnie w biurze
zatrudnione sa 4 osoby na pelnych eta-
tach oraz jedna osoba na polowie etatu
(platne przez Wydzial Zdrowia Urzedu
Wojewédzkiego we Wroclawiu).




Czy Rada Miejska poradzi sobie sama?

Sprawozdanie z pierwszego spotkania z tzw.

Komisja Zdrowia nowo

wybranego samorzadu miejskiego we Wroctawiu

pierwsze posiedzenie komisji

ny i innych.

Na wstepie o$wiadczyl, ze zalezy mu na
uzyskaniu informacji o potrzebach stuzby zdro-
wia, sposobach i metodach dzialania komisji.
Poinformowal zebranych, ze zgodnie ze statu-
tem w sklad komisji moze wej$s¢ do 50 prioc.
czlonkéw nie bedgcych radnymi. Gremium za-
proszonych doradcow (ew. przysziych czlonkow
komisji) zainteresowanych rozwigzaniem pro-
bleméw stuzby zdrowia, zjawilo sie w pelnym
sktadzie, natomiast przedstawicieli Komisji
Zdrowia Rady Miejskiej bylo tylko pieciu (w
jej skiad wchodzi 9 osob).

W  trakcie kilkunastominutowej dyskusiji
radni stwierdzili, ze obecno$¢ przedstawicieli
instytucji stuzby zdrowia jest niepotrzebna i ze
dziatalnosé¢ komisji nie podlega zadnej [kon-
troli. W czasie tej dyskusji nikt z zaproszo-
nych gosci nie zabral wlosu. Wobec takiej po-
stawy komisji, bez porozumiewania sie miedzy
sobg, opusciliSmy sale obrad.

Jako przedstawiciel Izby Lekarskiej, chcia-
lem sie dowiedzie¢ o trybie wyboru, upraw-
nieniach 1 kompetencjach Komisji Zdrowia.

Prezydium DIL zadecydowalo poprzec
inicjatywe firmy ,Squibb” w sprawie
odbudowy palacyku w Korbielowicach z
przeznaczeniem na miedzynarodowy oSro-
dek kulturalno-naukowy. ,Squibb” jest
amerykanska firma farmaceutyczna, a
cheé odbudowy zrujnowanege w znacz-
nym stopniu palacyku zglesit jej wlasci-
ciel pan Watin.

Z podobnymi pytaniami zglosili sie rowniez
przedstawiciele pozostalych instytucji.

Z nieoficjalnych wypowiedzi dr. Bielawskie-
g0 dowiedzialem sie, ze komisja nie zna swoich
kompetencji i zadan oraz nie dysponuje zad-
nymi $rodkami finansowymi.

[Po opuszczeniu sali obrad, na korytarzu i na
ulicy, odbyla sie dlugotrwala i burzliwa dy-
skusja, w ktorej styszalem wypowiedzi w ro-
dzaju: ,W jakim celu powstala Rada i kto
powotywat jej komisje?”, ,,To mastepna struk-
tura biurokratyczna nie znajgca swoich upraw-
nienn ani zadan”, ,Nikt mie chce z mami wspot-
pracowaé”,

W taki oto sposdb, konstruktywna inicja-
tywa dr. Bielawskiege zostala zaprzepaszczona.

W zwigzku z powyzszym nasuwajg sie py-
tania:

1. Czy dopuszcza sie¢ do tajnosci posiedzen
w komisjach Rady Miejskiej?
~ 2. Czy prof. Miekisz, mgr Maszewski, dr
_vamer, ktorych kandydatury do Komisji Zdro-
Wia - popieraliSmy, nawiaza kontakt i
ponuja Izbie Lekarskiej wspolprace?

Zdzistaw Plamieniak

Zapro-

Radny — dr TADEUSZ BIELAWSKI, w dobrej wierze zaprosil na
(22.06.1990, godz. 15.30) przedstawicieli
znaczacych instytucji wroclawskiej stluzby zdrowia — Izby Lekarskiej,
ZOZ, zwigzkéw zawodowych, pielegniarek, farmaceutéw, Zakladu Higie-

Oswiadczenie

Przyjmujac wybdér do Rady Miejskiej
Wroclawia bylem przekonany, ze swojg stu-
zebng powinno$¢ moge wypelni¢ calkowicie
jedynie poprzez korelacje wspOlpracy ze
Srodowiskiem, z ktérego sie wywodze oraz
spoleczenstwem, dla ktoérego stuze. Dlatego
tez swoje czynnos$ci radnego rozpoczalem od
proby nawigzania kontaktu ze Srodowiskiem
Stuzby Zdrowia. Wystuchanie opinii i inten-
cji przedstawicieli $wiata medycznego po-
moglo by mi ustali¢ kierunek dalszych za-
mierzen, ktérych wynikiem mogtaby by
poprawa stanu zdrowia mieszkancow naszej
gminy.

Komisja Socjalna zwraca sie z prosba
do Kolegow o aktywne wlaczanie sie do
prac komisji. Zglaszaé sie¢ nalezy do
kierowniczki komisji — dr Teresy Bujko,
tel. 68-70-94, Zapraszamy do wspélpracy!

Moje zamiary zostaly juz na wstepie
udaremnione bez dania mi szansy na pre-
zentacje ich. Z ubolewaniem stwierdzam, ze
mimo osobistej przykrosci wyrzadzono wiel-
kg szkode $rodowisku Stuzby Zdrowia i czu-
jg, ze je obrazono. Wyrazilo sie¢ to brakiem
zwyczajnej goscinno$ci, ale tez pokory i
cierpliwosci do situchania jako postugi. W
tym miejscu czuje sie zobowigzany do ser-
decznych przeprosin jako zapraszajacy, co
niniejszym czynie i prosze o wyrozumialosc
cho¢ nie czuje sie winnym tego incydentu.

W zwiazku z przejeciem przez DIL sali
konferencyjnej zwracamy sie do towa-
rzystw lekarskich z proSba o nadsylanie
propozycji wykorzystania sali na zebra-
nia, zjazdy, kongresy z podaniem doklad-
nej daty i godziny. Odbywaé sie one
beda bezplatnie, natomiast beda odplatne
wystawy zorganizowane na terenie sali.

Mowie tak poniewaz do takiego, a nie in-
nego postepowania bylem upowazniony nie
tylko zwyczajowo, ale tez z mocy ustawy
o samorzgdzie terytorialnym (art. 23). Mam
nadziejg, ze ten trudny poczatek da w re-
zultacie dobro, na ktére oczekujg zdetermi-
nowani pracownicy resortu zdrowia i ich
podopieczni, bo Scistosci tego zwigzku nikt
chyba nie jest w stanie zaprzeczy¢.

Radny Tadeusz Bielawski

UL A T T T HE R

(E.C.F.M.G. Examination Review)

1. Jedynym czynnikiem infekeyjnym wy-
wierajgcym teratogenny wplyw na ptod ludzki
jest:
wirus roézyczki
wirus odry
wirus ospy wietrznej
wirus ospy prawdziwej.

. Po ostroznym usunieciu wszystkich zaje-
tych procesem chorobowym tkanek w przy-
padku gruzliczego zapalenia pochewki $ciegna,

Sprawdz
swoja wiedze

dobrze jest zastosowaé kurs
berkulostatycznego poniewaz:
a. nawet najdokladniejszy zabieg moze po-
zostawié chorg tkanke
b. wysoka jest czesto§é nawrotow
c. istnieja inne ogniska gruzlicze (np. w
plucach)
d. wszystkie mozliwoSci sa prawdziwe,
Uderzajacy wzrost stezenia sodu i chlor-
kow w pocie jest charakterystyczny dla:

po e

Do

leczenia antytu-

(%)

a. hyperplazji kory nadnerczy

b. pierwotnego aldoesteronizmu

c. mukowiscidozy

d. przewleklego =zapalenia pecherzyka zo}-

ciowego

4. ,Wisniowa plamka” jest zwykle zwig-
zana Z:

a. choroba Gauchera

b. choroba Tay-Sachsa

¢. Lupus erythematosus

d. bialaczka.

5. Dowodem na spadek rzutu sercowego
nie jest:

a. bél

b. dusznosé

c. obrzeki

d. sinica.

Odpowiedzi znajdziesz w numerze

Wiecej inicjatywy
Dokoficzenie ze str. 4

naé za sobg narzucenie go pracownikom sluzby
zdrowia bez dostatecznej lochrony ich intere-
sow. Nie konsultowano tez ze zwigzkiem usta-
wy o ubezpieczeniach zdrowotnych. Zle przed-
stawia sie sprawa sanatoriéw, ktorym resort
nie pomaga.

W ustawie kompetencyjnej nie uzyskano
specjalnej pozycji pionu zdrowotnego, co moze
zle wplywaé na realizacje zadan ochrony zdro-
wia. Niepoko6j zebranych budzil tez nowy uklad
samorzadowy, w ktéorym brak jest rozstrzyg-
nie¢ co do zakresu zaangazowania w sSprawy
zdrowia. Tym niezbedniejsze jest, by domagac
sie od Rzgdu utrzymania struktur odpowiedzial-
nych na zdrowie.

W wyniku spotkania Forum, zainteresowa-
ne reforma stuzby zdrowia strony, uzyskaly
lepsze zrozumienie swych mozliwosci. Klarow-
niejsza jest pozycja resortu, Izby Lekarskiej,
zwigzku 1 parlamentu, ktorych wspéldziatanie
ciggle jeszcze niewykorzystuje mozliwosci po-
glebienia przeksztalceh i ich przyspieszania.

Wiadystaw Sidorowicz

Biuletyn str. 5



Errare
humanum
est?

Non tam praeclarum est scire Latine quam
turpe nescire (nie tak Swietng rzecza jest znaé
lacine, jak brzydka jej nie zna¢) — takg sen-
tencjg z Cycerona rozpoczyna Czestaw Jedra-
szko zbiér przystow zatytulowany ,Eacina na
codzien”. Jakze aktualna wydaje si¢ wspom-
niana sentencja, gdy stawiane od dawna zapy-
{anie, czy nalezy kontynuowaé¢ wieloletnig tra-
dycje uzywania jezyka lacinskiego jako jezyka
komunikacji wewnatrzérodowiskowe]j lekarzy,
wydaje sie napotyka¢ wciaz te sama, twier-
dzaca odpowiedz. Nie miejsce tu na uzasadnia-
nie tego pogladu — po prostu pozostaje fak-
tem, iz jezyk lacinski w terminologii medycznej
daje gwarancje niejakie]j skutecznosci coraz
szerzej przeciez rozwijanych kontaktow zawo-
dowych z zagranicznymi kolegami, ktérym jest
o tyle latwiej niz nam, o ile nastgpila asymi-
lacja przez ich jezyki macierzyste pierwotnie
lacinskich czy greckich terminéw. Dostrzezone
przez autora wyrazenia w rodzaju ,blok inter-
mitujacy”, ,chroniczny pielonefrit” czy ,pacjent
zdemencialy” (sic!) swa nienaturalnoscig do-
wodzg, poza pewng beztroskg ich tworcow,
malej tolerancji bezkrytycznie wprowadzanych
latynizméw przez jezyk ojczysty.

Wymagania jezykowe wobec studentow sztu-
ki hipokratejskiej, co mozna zauwazy¢, obnizaja
sie. Nalezy zatem spodziewac sie obnizenia ja-
ko$ci m.in. ,laciny rozpoznan”, mnie od rzeczy
wiec bedzie dokonaé¢ krotkiego przegladu pod-
staw tego jezyka w powigzaniu z najczestszymi
nieprawidlowosciami w jego uzyciu. Znaczne
klopoty lekarzom sprawia np. kompozycja
diagnoz, co wynika m.in. z pojawiania sig no-
wych okreslen, gléwnie angielskich i koniecz-
nosci (?)wstawiania ich w zwroty Iacinskie.
Stad biora sie zestawienia typu ,missed abora-
tion susp.”, ,status post cardiac arrest”, ,drai-
nage cavi peritonei” czy ,,shock hypovolemicus”,
zyskujace indygenat bardziej sila krotkiej, co
prawda, tradycii niz watpliwej poprawniosci.
By watpliwosé owa usuna¢, nalezaloby pisac:

STATUS POST CESSATIONEM (v. CESSIO-

NEM) CIRCULATIONIS
,status post nzk”;

(SUBITAM) a nie

Dokoficzenie na str. 7
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KONKURS

DIL oglasza konkurs na wspom-
nienia lekarzy poS§wiecone pracom
przed- i powojennych izb lekarskich.
Zdecydowana wigkszos¢ Kolegow
lekarzy nie ma zadnego wyobrazenia
o roli jaka Izba powinna pelni¢ w
ich zyciu zawodowym. Moze wspom-
nienia sprzed lat pomoga odnalezé
nam nasze miejsce w dzisiejszych
Izbach?

Termin nadsylania prac uplywa
z koncem grudnia 1990 r.

Biuletyn str. 6
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Na wstepie przewodniczagcy Rady przedsta-
wit projekt finansowania k6t DIL i zwigzany
z tym projekt uchwatly dotyczacy gospodarowa-
nia finansami Rady. W wyniku burzliwej dys-
kusji naniesiono poprawki do koncowej re-
dakeji projektu.

Przewodniczaca Komisji Rewizyjnej, dr H.
Marek, zaznaczyla, ze kazda decyzja finansowa
kola musi byé¢ akceptowana przez Rade DIL.

Nastepnie przyznano 1 miln ziotych na dzia-
lalno$é dla kola w Trzebnicy. Oddalono nato-
miast podobng prosbe delegatury walbrzyskie]
ze wzgledu na brak okre$lenia sposobu wylko-
rzystania tych pieniedzy.

jeleniogdrskiej Polfy, gdzie uzyskal zapewnie-
nie, z leki bedzie mozna kupi¢ po cenach
zbytu. Rada Pracownicza jest gotowa czesé le-
kow ofiarowaé za darmo.

Komisja Etyki i Ksztalcenia Medycznego —-
prof. Ziemski (przewodniczacy)
pienie od propozycji, by lekarze z terenu zgla-
szali zapotrzebowanie na wyklady szkoleniowe
(dr Grzywinska) — w ramach ksztalcenia po-
dyplomowego. Zaproponowal réwniez zastoso-
wanie jakiché sankcji w stosunku do o0sdb,
ktore zakladaja sprawe, a nastepnie nie zgla-
szajg sie na zaproszenie komisji celem zloze-
nia wyjasnien (,Czarna Ksiega”, albo np. ob-

DIL i komisje ohradowaly

W uzupehieniu dyskusji o finansach zapro-
ponowano, aby gospodarowanie finansowe od-
bywalo sie pod kontrola prawnika, a wszy-
stkie dokumenty finansowe powinna otrzymy-
wa¢ Komisja Finansowa DIL.

Nastepnie zatwierdzono 10 mln ziotych prze-
znaczonych do dyspozycji Komisji do Spraw
Wyboréow do Samorzgdéw — 6 min ztotych oraz
4 min ztotych dla Komitetu Obywatelskiego we
Wroclawiu.

Kolejno przedstawiono sprawe dofinansowa-
nia szkoleniowego wyjazdu czionkéw DIL do
Francji. A. Pawlak przedstawil krotko zasady
pobytu we Francji oraz przebieg szkolenia.

Zawnioskowano o to, by Rada zatwierdzila
dofinansowanie dla os6b bedacych w szczeg6l-
nie trudnej sytuacji materialnej, a biorgcych
udziat w tym wyjezdzie.

Sprawozdanie
z dzialalnosci Komisji Problemowych

Komisja Zdrowia Publicznego i Reformy —
A. Pawlak poinformowal o Informacyjnej Wer-
sji Reformy Systemu Opieki Zdrowotnej przy-
gotowanego na posiedzeniu DIL w dniu 4 ma-
ja 1990 r., a wydanego przez Centrum Organi-
zacji i Ekonomiki Ochrony Zdrowia. Zapro-
ponowano, aby czlonkowie Rady zapoznali sig
z trescia tego projektu i przediozyli ewentualne
uwagi do przekazania NRL. Barbara Bruzie-
wicz-Miklaszewska stwierdzila, ze projekt bar-
dzo marginalnie traktuje sprawy stomatologow.

Komisja Seocjalna — przedstawila dotych-
czasowq dzialalno$¢ komisji (aktualnie wyjas-
nienia wycieczki do Wloch organizowanej przez
Dzial Socjalny Sl. Zdrowia z ul Gepperta),
apeluje o aktywno$¢ ko6l w sprawach socjal-
nych na swoich szczeblach organizacyjnych.

Komisja Wspélpracy z Zagranica — kontak-
ty z zagranica jak na razie niewielkie. Kol.
Iwanowski poinformowal o zredagowaniu in-
formacji na temat DIL w jezykach obcych.

Komisja Finansowa Janina Kasprzak-
-Wojtowicz zlozyla sprawozdanie odnosnie do
skladek w wioj. wroctawskim (pozostale woje-
wodztwa maja dostarczy¢ informacje przez swo-
ich pelnomocnik6éw). Przedstawila projekt dzia-
lalnosci gospodarczej dla DIL opracowywany
obecnie przez J. Spikowskiego (produkcja gilz)
— celowos$é¢ takiej dzialalnosci zakwestionowal
R. Eopuch. Ustalono, ze kol. Spikowski przed-
stawi projekt, gdy bedzie juz mial konkretne
propozycje. Nastepnie J. Kasprzak-Wojtowicz
przedstawila swoja inicjatywe pomocy lekar-
skiej dla Litwy. Czlonkowie Rady jednogtos-
nie uchwalili przyznanie 10 mln zi na rzecz za-
kupu lekéw na pomoc dla Litwy. A. Pawlak
uzupeil, ze kontaktowal si¢ juz z dyrekcjag

cigzenie finansowe). W dyskusji Krystyna
Kochman wypowiedziala si¢ za polubownym
zalatwianiem spraw na forum kola.

Poprawka do regulaminéw konkursow —
A. Pawlak przedstawil rozporzadzenie Min.
Zdr. i Op. Spol. z dnia 6 kwietnia 1990 r.
(.) do komisji konkursowej typowane osoby
zatwierdzane sg przez Rade lub Prezydium w
okresie miedzy posiedzeniami Rady”.

Komisja Statutowa przewodniczacy: dr
Patka. Komisja odbyla swoje pierwsze posie-
dzenie w dniu 22 kwietnia 1990 r. W sprawie
godla DIL kol. A. Szczesny wystapilt w imie-
niu dr. Plamieniaka. Sprawa godla DIL jest
jak o$wiadczyl, bardzo pilna. Przedstawil trzy
propozycje godla — czitonkowie Rady upowaz-
nili Prezydium do podjecia decyzji na najbliz-
szym posiedzeniu.

E. Sudnik — zwroécila sie z ustng prosba
o pelne dofinansowanie wyjazdu do Francji
i dofinansowanie swojej akcji wyborczej. Zlo-
zyla podanie w sekretariacie DIL.  Pienigdze
zostang wyplacone na posiedzeniu Prezydium.

Krystyna Kochman — zlozyla wniosek, aby
zorganizowaé¢ zebranie wszystkich przewodni-
czacych ko6t DIL z Prezydium. Ponadto zapro-
ponowatla, aby Izba Lekarska zareagowala na
programy telewizyjne o lekach ratujgcych
zycie.

Nije ustalono terminu nastepnego Zjazdu
Delegatow — odlozono sprawe do nastepnego
posiedzenia Rady. '

SPRAWOZDANIE Z DZIALALNOSCI
KOMISJI SKARG I WNIOSKOW DIL

Komisja Skarg i Wnioskéw przy Dolno-
§laskiej Izbie Lekarskiej powstata stosunkowc
poézno. Potrzeba powiolania takiej komisji wy-
nikla z naplywania do Prezydium DIL ogrom-
nej iloéci pism ze skargami. Skarzg sig pacjen:
ci, lekarze a nawet lekarze wojewoédzcy. Inny:
mi nadawcami sg urzedy prokuratorskie a tak:
7e Panstwowa Inspekcja Handlowa. Prezydiun
DIIL. zajmujace si¢ gléwnie sprawami organiza:
eyjnymi nie moglo po$wieci¢ im w dostatecz
nej mierze swego cennego czasu. Powolan:
wiec komisje w skladzie:

1. Lech Czarnecki (Zgorzelec)
9. Krzysztof Kobylinski (Gryféow Slaski)
3. Robert Wiktor (Bolestawiec).

Wszyscy sa czlonkami Rady DIL. Dodatko

wo oddelegowano do komisji Tadeusza Kowal

Dokoficzenie mna Str. |
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Akcja WYPOCZYNEK

Komisja Socjalna NRL przekazuje PT
Kolegom oferty, dotyczace mozliwosci
spedzenia urlopow przez lekarzy i ich
rodziny.

1. Ogrodki szkoleniowe PCK.

Porozumienie w sprawie zarezerwowa-
nia pobytu nalezy nawigza¢ droga telefo-
niczng z wybranym oérodkiem, ze znacz-
nym wyprzedzeniem terminu urlopu. Od-
ptatnosc konkurencyjnie niska. W nie-
ktoérych osrodkach istnieje mozliwos¢ za-
kwaterowania z pelnym wyzywieniem.

9. Profilaktyczne Domy Zdrowia.

Turnusy l14-dniowe rozpoczynajg si¢ W
tych domach drugiego i siedemnastego
kazdego miesigca. Stawki oplat za pobyt
jednej osoby W turnusie ksztaltujg sie
obecnie w wysokosci od 300 do 400 tys.
z1. Nie mozna wykluczyt mozliwosei pod-
wyzszenia stawek. Wykupienie skierowan
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
winno nastgpi¢ jak najwczesniej przed
planowanym urlopem. Profilaktyczne Do-
my Wczasowe posiadaja okoto 280 miejsc
w miejscowosciach nadmorskich oraz
okols 500 w miejscowosciach gorskich.

WYKAZ OSRODKOW WCZASOWYCH
BEZPOSREDNIO PODLEGLYCH
MINISTERSTWU ZDROWIA 1 OPIEKI

SPOLECZNEJ

1. Profilaktyczny Dom Zdrowia w Juracie
ul. Wojska Polskiego 8, kod poczt. 84-141
tel. 74-12-74, kierownik — Zbigniew Lehr

9. Profilaktyczny Dom Zdrowia w Lebie

ul. Obroncéw Westerplatte 3, kod. poczl. -

84-360
tel. 61-292, kierownik — Danuta Kral -

3. Profilaktyczny Dom Zdrowia w Wisle
ul. Dziechcinka 9, kod- poczt. 43-460
tel. 27-57,: kierownik —: Stanistaw Miechura

4. Zespol Profilaktycznych Domoéw Zdrowia
w Zakopanem
ul. Chramcowki 15, kod poczt. 34-500
tel. centr. 20-01, dyr. Irena Starowicz

Osrodek Wczasowy W DZIWNOWKU, nale- _.
zgcy do Szezecinskiej Stoczni im. A. Warskiego

zawiadamia, ze dysponuje jeszcze wolnymi *
miejscami wypoczynkowymi: =
_ w sierpniu, II: polowa m-C3, 4-pokoje *

9-osobowe i 4 pokoje 3-osobowe,
__ we wrze$niu, I polowa m-ca, kazda ilos¢.
Koszt 2-tygodniowego pobytu ksztattuje sig
w wysokosci 750 tys. zh.

Skierowania nalezy kupowaé w trybie na-
tychmiastowym w Stoczni Szczecinskiej, Dzial

Socjalny, ul. Hutnicza 1, tel. 21-25-34.
Dokoficzenie ma str. 9
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WYKAZ OSRODKOW SZKOLENIA PCK

Ilosé

Lp. ‘Osrodek it Dysponent Rejon dzialania
miejsc
1 2 3 4 5
1 81-832 SOPOT 25 ZW PCK w GDANSKU Gdansk, Elblag,
ul. Mickiewicza 12 80-219 Olsztyn, Stupsk,
tel. 51-11-22 al. Zwyciestwa 27 Suwalki
Kierowni.k: tel. 31—14-85 41-04-93
megr inz. Krzysztof Sekretarz:
Polus Renata Kubiak
2 87-720 CIECHOCINEK 45 ZW PCK we WLOCLAWKU Wloclawek, Ciechanow,
ul. Swierczewskiego 11 87-800 Bydgoszcz, Bialystok,
tel. 34-27 ul. Zdunska 14 Lomza, Plock,
Kierownik: tel. 255-24 224-56 Ostroteka, Torun
Andrzej Bromirski Sekretarz:
megr EBucja Andrzejczyk
3 58-560 CIEPLICE 35 7ZW PCK w JELENIEJ Jelenia Gora,
ul. M. Fornalskiej 15 GORZE 58-500 Legnica, Walbrzych,
tel. 51-234 ul. PCK 12 Wroclaw
Kierownik: tel. 513-32 519-10
mgr Halina Ku$mierz Sekretarz:
Lidia Wisniewska
4 44-200 RYBNIK 40 7W PCK w KATOWICACH Katowice, Bielsko-
ul. Chrobrego 16 40-057 -Biala, Czestochowa,
tel. 25-639 ul. PCK 8 Kielce, Krakow
Kiero.wnj_k: tel. 512-013 512-012
Krystyna Pluta 512-011 516-662 sek.
Sekretarz:
Gabriel M. Kula
5 00-950 WARSZAWA 28 7ZG PCK w WARSZAWIE wg potrzeb kraju
“ul. Pigkna 24/62 T fel. 21-54-70
Kierownik: :
Barbara Paczynska
6 38-521 RYMANOW- 58 ZW PCK w KROSNIE Krosno, Chelm,
-ZDROJ 38-400 Nowy Sacz, Przemysl,
tel. 7 — PCK Rynek 2 Rzeszoéw, Tarnow,
Kierownik: tel. 236-18 223-65 Zamo$é, Tarnobrzeg
Kazimierz Materniak Sekretarz:
mgr Danuta Matelowska
7 13-110 STARGARD 38 ZW PCK w SZCZECINIE Szczecin, Gorzow
SZCZECINSKI 70-476 Koszalin, Pita
ul. 1 Maja 24 al. Wojska Polskiego 63
1el. 77-32-417 tel. 37-302 36-449
Kierownik: 34-665
Henryka Olejarz Sekretarz:
Regina Gomoika
8  63-400 OSTROW 30 ZW PCK w KALISZU Kalisz, Opole,
WIELKOPOLSKI 62-800 Sieradz
ul. PPR 20 ul. Dobrzecka 2
tel. 62-091 tel. 742-83
Kierownik: Sekretarz:
Maria M. Drygas Lech Mac¢kowiak
9 61-884 POZNAN 30 ZW PCK w POZNANIU Poznan, Konin,
ul. Rybaki 18a 61-884 Leszno, Zielona Gora
tel. 52-69-23 ul. Rybaki 18a
T tel, 525-115  523-930
Irena Polewacz 523-38
Sekretarz:
mgr Gabriel Krzyzak
10 95-100 ZGIERZ 30 ZW PCK w LODZI Lo6dz, Biala Podlaska,

ul. Putaskiego 54
tel. 16-20-06
Kierownik: vacat
oérodek w remoncie
(do konca IIT kw.)

90-360

ul. Piotrkowska 236

tel. 36-11-22 36-12-84
36-14-64 36-13-87

Sekretarz:

Stanistaw Maciejewski

Radom, Lublin,
Piotrkéw Trybunalski,
Skierniewice, Siedlce,
Warszawa




Akcja WYPOCZYNEK

Dokoriczenie ze str. 8

Informujemy PT lekarzy i ich rodziny, kto-
rzy chcieliby spedzi¢é urlep w Myslenicach, ze
istnieje uzgodniona mozliwo$¢ wynajecia pokoi
noclegowych (bez wyzywienia) w Internacie
Zespolu Szkél Medycznych w Myslenicach.

Pokoje sa trzyosobowe, wygodne, kazdy z
nich posiada osobny balkon i wezel sanitarny
(we i prysznic). Internat posiada zaplecze re-
kreacyjne. Polozony jest w pieknej okolicy
u podnoéza gor, otoczony lasami, w poblizu
parku lesnego, rzeki Raby, kortéw tenisowych,
boisk, wyciggu krzeselkowego na goére Chelm.
Rzeka nadaje sie do kagpieli, a jej brzegi do
plazowania.

Bogate zaplecze gastronomiczne oraz tra-
dycja przyjmowania zamoéwien na obiady do-
mowe umozliwiajg wyzywienie wg wlasnego
uznania. Miasto Myslenice jest doskonalg bazg
wypadowa na wedrowki piesze, lezy bowiem na
skrzyzowaniu wielu szlakow turystycznych.
Potozone jest przy trasie Krakow—Zakopane,
posiada doskonale i czeste polgczenia autobu-
sowe, nowoczesny dworzec autobusowy.

Samo miasteczkio potozone w odleglosci ok.
15 min. od internatu warte jest zwiedzania.

Dyrekcja szkoly proponuje sprzedaz miejsc
z rozdzialem na trzy turnusy:

I. turnus od 1 VII—14 VII 1990 r.
II. turnus od 17 VII —30 VII 1990 r.
IIT. turnus od 2 VIIT— 15 VIII 1990 r.

Cena trzyosobowego pokoju wynosi 50 tys.
zt na dobe. Platno$¢ z goéry za caly turnus na
k-to: Bank Przemystowo-Handlowy, Oddzial
Myslenice, nr 323444-909-225.

Zgltoszenia nalezy sklada¢ telefonicznie lub
listownie, jak najszybciej, ze wzgledu na duze
zainteresowanie ofertg.

Telefon: 0-115 (kierunkowy) 208-20 w godz.
8—14, telefony awaryjne: 0-115 — 204-24 lub
0-115 — 205-88. g i

Adres: Zespol Szkél Medycznych, 34-400

MyS$lenice, ul. Zdrojowa 18.
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Jakie recepty?

W zwigzku z licznymi pytaniami
dotyczgcymi  wystawiania recept
przez lekarzy wykonujacych swoéj
zawod poza zakladami spolecznej
stuzby zdrowia — Wydzial Zdrowia
i Opieki Spolecznej Urzedu Woje-
wodzkiego we Wroctawiu uprzejmie
informuje:

1. Zgodnie z instrukcjag mini-
stra zdrowia i opieki spotecznej nr
7/76 z 15 czerwca 1976 roku (Dzien-
nik Urzedowy Ministra Zdrowia i
Opieki Spolecznej nr 14 z 1976 r.
oraz zmianami do instrukeji z dnia
21 czerwca 1989 roku:

— Lekarze wykonujgcy swoj za-
wod poza zakladami spotecznej stuz-
by zdrowia, wystawiajg pacjentom
recepty zgodnie z ich uprawnienia-
mi, na drukach recept wzoru M Z
POM 31

— Lekarze sg zobowigzani zabez-
pieczy¢ blankiety recept przed mo-
zliwoscig ich wykorzystania przez
osoby niepowotlane.

2. Dodatkowo tut. wydzial celem
ujednolicenia wystawiania ww. re-
cept poleca:

— blankiety recept opatrzy¢ na-
pisem: ,,praktyka prywatna’”,

— oprécz nazwiska 1 imienia
pacjenta umieszcza¢ czytelnie jego
adres,

— zakresli¢ odpowiednie upraw-
nienia pacjenta,

— opatrzy¢é recepte podpisem i
pieczatkyg z adresem oraz ewent. nu-
merem telefonu lekarza.

3. Tut. wydzial zobowigzuje le-
karzy do prowadzenia odpowiedniei
dokumentacji lekarskiej.

Gléwny Lekarz Wojewoédzki
lek. med. Jan Suszek

OGLOSZENIE

Recepty,  wizytowki oraz wszelkie druki dla
prywatnej praktyki lekarzy wykonuje na in-
dywidualne zamowienia Zaklad Poligraficzny
ANTIQUA, 51-112 Wroctaw, ul. Czeska 21b.
Informacje i zlecenia — korespondencyjnie.
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UCHWALA

LeNg N
Rady Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
w sprawie odplatnoSci za leki

Bardzo trudna sytuacja platnicza Pan-
stwa ponownie stawia sprawy przywile-
jow branzowych w centrum uwagi de-
cydentow. Opierajgc sie na przebrzmia-
tych zasadach funkcjonuje w Rzeczypo-
spolitej Polskiej ogromnie rozbudowany
system pozaplacowych $wiadczen, ostro
rozwarstwiajgcy pracobiorcow.

Opowiadajgc sie za likwidacjg wszel-
kich przywilejow, domagamy sie jednak
podjecia dyskusji politycznej w sprawie
calego systemu, a nie jednego jego frag-
mentu, jakim jest sprawa bezplatnych
lekow.

Oczekujemy na dyskusje dotyczaca
zasad likwidacji przywilejow, a nie na
projekty, ktére mogg byé dopiero wyni-
kiem takiej dyskusji.

Wroctaw, dnia 21 czerwca 1990 r.

Sktad
powstalej komisji kronikarskiej:

Leszek Palka (Wroclaw)

Danuta Jeruga (Wroclaw)

Maria Osos (Wroclaw)

Ludmila Mazurkiewicz (Wroclaw)
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Wojewddzki Osrodek
Doskonalenia

Kadr Medycznych
zaprasza

Zwracamy sie z uprzejmg prosbag do
wszystkich lekarzy o nadsylanie propo-
zycji dotyczgeych tematyki przysziych
szkolen, a takze o zglaszanie konkret-
nych wykladéow i kursow dla lekarzy,
stomatologéw i $redniej kadry medycz-
nej. W zgloszeniu nalezy uwzglednié:
instytucje, kierownika naukowego szko-
lenia, dziedzine i temat wiodgcy, termin
oraz informacje czy szkolenie zlecone
zostalo przez CMKP.

Zgloszenia nalezy nadsyla¢ do dnia
15.07.1990 na adres:

Wojewéddzki Osrodek Doskonalenia
Kadr Medycznych
ul. Dobrzyhska 21/23

50-403 Wrocltaw
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Budynek DIL. Od géry — to my
P. Golusik

Biuletyn str. 10

Fot.:

Upior nadal straszy

Zdjecie naszej siedziby DIL, budynku przy
ul. Matejki 6. Fotograt o malo nie zostal pobity
przez portiera-pracownika bylej PZPR za to,
ze skierowal swoj obiektyw na budynek bylego
Komitetu Dzielnicowego!

Pracownica DZBM podpisujgca akt przejecia
przez Izbe Lekarzy II i III pietra mruczala pod
nosem jakie§ dziwne partyjne zaklecia. Bedzie-
my chyba zmuszeni do udania sie¢ po pomoc
do sgsiadow! (Matejki 4, dom zakonu OO. Sal-
watorianow).

WB

Agitka na czyn spoleczny
: Sprostowanie

Opieranie wiadomo$ci na informacjach kole-
goéw. zblizonych nieco tylko do Rzgdu RP bywa
czasem bardzo zawodne. Min. Finans6w nie chce
jednak zrezygnowaé¢ z wigczenia platnosci za
dyzury do kwoty, od ktérej mamy placi¢ poda-
tek wyrownawczy. Urzednikom Ministerstwa
Finansow zyczymy duzo zdrowia w IV kwar-

tale! Dyzury w szpitalu i pogotowiu — jezeli
beda pelnione — to tylko w czynie spotecznym!
wB

Wydawca: Dolno$lgska Izba Lekarska,

ul. Matejki 6, 50-333 Wroclaw

Komitet redakcyjny: W. Bednorz, J. Bromirska — redaktor naczelny, J. Dumnicka,
A. Glowacki, J. Piekarski, Z. Plamieniak, B. Romanowicz — sekretarz redakeiji,

E. Zborowicki — redaktor techniczny.

Redakeja zastrzega sobie prawe skracania materialéw oraz zmian w tytulach.

hlllllllllﬂlllllllllllllllﬂlllllllllllll!lllﬂlIIIIIIIIIIIIIIIIIIlﬂllllllllllﬂllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIHIIIIIIIIIIIIIIIIIIIlllillllllllllllllllllﬂlllllllIIIIlIIIIIlIlIlIIIIIII

Sktad i druk: Zaklad Poligraficzny ANTIQUA, 51-112 Wroctaw, ul. Czeska 21 b — 53/90 — 4.000



