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czv zvcie 1
CHEOPCA MOZNA
BYLO URATOWAG?

Uprzejmie prosimy o szybkie
i rzetelne poinformowanie nas
o zmianach nazw ulic, przy
ktérych Paristwo mieszkacie,
a takze o zmianach adreséw
w ostatnim roku. Te bardzo
wazne dla nas informacje sa
konieczne, zeby prawidiowo
adresowa¢ wysylke Biulety-
néw i zeby Biuletyn docierat
do Panstwa szybko i bez
przeszkdéd.
Prosimy takze o informacje
czy przesytaé matzeristwom
lekarskim dwa czy jeden
egzemplarz Biuletynu.
Z goéry dziekujemy i przepra-
szamy za klopot.
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DOM LEKARZA

Wiodzimierz Bednorz

P

cegielki.

Po rozwiazaniu Izb Lekarskich w 1952 roku, w momencie odwilzy politycznej, lekarze
Dolnego Slaska utworzyli najpierw Stowarzyszenic Intelektualne Lekarzy, a nastgpnie
Stowarzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich. Intencjy zafozycieli byta obrona Srodowiska
przed samowolg wtadzy — ekonomiczng i polityczno-etyczng. Zapisano takze w statucie
szeroko pojeta dziatalnos$¢ socjalng i Klubowa. Zaczeto sig (o nie podoba¢ 6wczesnym
wladzom, odwilZ stopniowo mijata, w 1964 r. rozwiazano Stowarzyszenic i odebrano
mu jego wasnos¢ — Dom Lekarza (obecny adres ul. Kazimierza Wielkiego 45).

rawie wszyscy lekarze naszej Izby maja Dom Lekarza. Kilkudziesigciu lekarzy
budowato go wiasnymi rgkami, wiclu innych wspomagato ich zakupujac

ciqg dalszy na str. 2

ZAWIESZONE
KONKURSY

marcu br. ukazato si¢ w
W Dzienniku Ustaw Nr 22/92

nowe rozporzadzenic Ministra
Zdrowia i Opieki Spofecznej w sprawic
rodzaju  stanowisk ~w  publicznych
zaktadach opicki zdrowotnej, ktdrych
obsada nastgpuje w drodze konkursu.
Rozporzadzenie nie byto konsultowane
przez Naczelng Radg Lekarskg. W

odniesiecniu  do  wyboru  ordynatora
rozporzadzenic to  odbierato  izbom
lekarskim prawo do organizowania

konkurséw i wprowadzato dodatkowo do

sktadu komisji przedstawicielke
Okrggowej Izby Piclggniarskiej. Przy
wcale obecnie nierzadkich przypadkach,
gdy dyrektorem ZOZ-u nie jest lekarz,
powstawaly sytuacje, ze o wyborze
ordynatora decydowata komisja, w ktorej
sktadzic wigkszosci nie stanowili lekarze.
Policzmy: 4 przedstawicieli Zw. Zaw. (a
bywa i wigcej), 1 pielegniarka, 1 dyrektor
— 10 6 0séb; po przeciwnej stronie: 1
przewodniczacy, 2 ordynatoréw, 1 —Tow.
Naukowe, 1 przedstawiciel nadzoru

specjalistycznego. T
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DOM LEKARZA

dokoriczenie ze str. 1

Nowym ,,uzytkownikiem’’ zostalo OPZZ,
a  nastepnie  Federacja Zwigzkéw
Zawodowych Pracownikéw = Ochrony
Zdrowia. Po roku 1989 mozliwe stafo si¢
odzyskanie tego domu po uprzednim
reaktywowaniu  SLD. Ogromng rolg
odegraty tu dokumenty przechowywanc z
calym pietyzmem przez dr. Stefana
Teodorowicza i determinacja calego
Zarzadu. Od poczatku istnienia Izby
Lekarskiej jej wiadze, a szczegdlnie
kol.kol. Wiadystaw Sidorowicz i Ryszard
Maj, wspomagali u wojewody i wiadz
miasta starania o przywrdcenie lekarzom

takze obecny Przewodniczgey Rady DIL,
kol. Wiodzimierz Bednorz, przyczyniajgc
si¢ w istotny sposdb do wygrania (na razic
czgSciowego) w zakresic praw wlasnosci
rozprawy sadowej z Fed. Zw. Zaw. Prac.
Ochr. Zdr. W dniu 5 sierpnia br. nastypifo
diugo oczeckiwane przekazanic Stowarzy-
szeniu tej nieruchomosci. Wiasciwic na-
lezaloby si¢ z tego wszystkiego cieszyd,
gdyby nie dalszy rozwdj wypadkéw...
Wszyscy lekarze dolnoslascy nalezy
obecnie do Izby Lekarskiej i placy skladki
— takze ci, ktérzy budowali ten dom. Sa
oni moze nie faktycznymi, ale moralnymi
spadkobiercami  dawnego  Stowarzy-
szenia. Majg wobec tego prawo do
uzytkowania go. Statut Stowarzyszenia
byl pisany w czasach, gdy dzialalno$é
Izby byta zakazana i obecnic pokrywa si¢
catkowicie z celami DIL-u.
spotkaniach z Zarzadem SLD Prezydium
naszej Izby przedstawito konkretne
propozycje wspéipracy, proponujgc m.in.
wspdlne uzytkowanic Domu Lekarza
micszczacego si¢ w budynku przy ul.
Kazimierza Wiclkiego 45 (budynck przy
ul.  Kazimierza Wiclkiego 43  jest
administrowany nadal przez Federacjg),
przy czym Izba zatrudnialaby pracow-
nikéw, dbata o kosztowne remonty
budynku (dach, zagrzybiate Sciany, itp.).
Izba zobowigzala si¢ takze wyposazyd
Klub Lekarza i utrzymaé kilka tanich
pokoi goscinnych dla lekarzy specja-
lizujacych sig. Stowarzyszenic Lekarzy
Dolnoslaskich  wedtug tego projektu
zachowaloby wiasnosé notarialng tego
obicktu, jego czlonkowic stanowiliby
potowe Rady Klubu. SLD miatoby mic¢
takze udzial w ewentualnych zyskach z
dzialalnosci gospodarczej (kawiarnia). Na
dzialalno$¢ statutowag SLD deklarowano
przeznaczy¢  corocznie  kilkadziesigt
milionéw zlotych. Podkreslano w pismic,
ze Izba nic ma intencji likwidacji
Stowarzyszenia. Chciclismy tylko $cistej
wspélpracy na zasadach jasno okresla-
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tego domu. Kontynuowat te wysitki Izby '

Po wieclu

nych finansowo-prawnic. Bez tego trudno
bowiem inwestowaé sumy rz¢du kilkuset
milionéw ztotych.

Z przykroscig musz¢ powicdzic, zc
Zarzad SLD odrzucit naszyg oferte
24.03.1991 r. Wydawato si¢, ze pewnym
wyjsciem z impasu bgdzie unia personalna
— po tym jak Zjazd Declegatow DIL
dokonal zmiany na stanowisku Prze-
wodniczgeego. Zarzad Stowarzyszenia
uczynil mnie takze swoim prezesem. Stato
si¢ jednak inaczej. W sicrpniu br. po
uprawomocnieniu si¢ wyroku sgdowego i
przejeciu od Federacji ,,swojej’” czesci
Domu Leckarza okazato si¢, ze kto§
roztoczyl przed Zarzadem SLD miraz
wielkich zyskéw z posiadania kamicnicy
w centrum miasta. Miraz zyskow z

‘prowadzenia ckskluzywnego, czteropoko-

jowego (sic!) hotelu dla bogatych lekarzy.
Wizj¢ klubu, w ktérym lekarze — clita
finansowa  spofeczenstwa -~ —  bedy
zostawia¢ swoje pienigdze. Zarzyd Stowa-
rzyszenia Lekarzy Dolnoslyskich nic
zgodzil si¢ na wynajecic niezbgdnego do
celow biurowych DIL drugicgo pigtri.
Zaproponowano nam jedynie wynajecic
czterech zdewastowanych pokoi, za sumg
przekraczajycy czynsz oplacany obecnie
w budyiku przy ul. Muatejki 6, gdzie
dysponujemy  kilkakrotnie  wigkszy
powicrzchnig. Petnomocnik SLD, mec.
Andrzej Kisza zerwaf rozmowy z radcami
prawnymi Izby na temat wypracowania
kilku wariantéw  uméw  dotyczycych
finansowania Klubu i Domu Lekarza.
Wyglada to wige tak, ze kilkudziesigciu
,stowarzyszonych  lekarzy  dolnoslys-
kich’> ma Dom Lekarza i nic chee go
dzieli¢ z o$§mioma tysigcami dolnoslys-
kich kolegdw, wynajdujyc rézne kruczki
prawne. W tej sytuacji Prezydium DIL nie
mogto kontynuowa¢ dalszych rozmdéw ze
Stowarzyszeniem, zas$ nizej podpisany
ztozyl dymisje z funkcji Prezesa SLD.
Naszym zdaniem, tymczasowy Zarzad
Stowarzyszenia postawit si¢ niestety poza
Srodowiskiem. Nie wykazano odrobiny
dobrej woli w negocjacjach, wreez prze-
ciwnie: kol. Teodorowicz i mec. Kisza
czynili wszystko, aby nic dopusci¢ do
tego, by ten dom owiany legendy petnif
rolg integrujycy lekarzy.

Wiodzimicrz Bednorz

P.S.

Chetnic wystuchamy gtoséw kolezanck i
kolegdw na ten temal — prosimy o listy.
Wszystkich  czlonkéw  SLD uczestni-
czgcych w réznej formie w budowic
Domu Lekarza zapraszamy na spotkanie
w dniu 15 pazdziernika o godz. 18.00
(sala DIL, ul. Matejki 6).

O ZEBRANIACH
UWAG KILKA

(zamiast  streszczenia — protokotow  z
posiedzen Prezydium @ Rady DIL, ktore nie
odbywaty si¢ podczas wakacyjnej przerwy).

Jak wykazujy badania sondazowe, ktdre tak

bardzo lubiy robi¢ socjolodzy, ludzie
chetnie uczestniczy w naradach
odbywajyeych si¢ regularnie, a z wielky
niecheciy  w zwolywanych nagle,
niespodziewanych. Lubiy by¢ o naradach
zawiadamiani, lubig tez znaé ich tematyke,
zeby moce przygotowad si¢ do dyskusji.
Organizatorzy zebrania powinni pamigtaé o
tym, z¢ nic moze by¢ ono gléwnym
punktem dnia.

Podezas narady, w kidrej uczestniczy
wigeej niz dwadziescia osob, powinno sig¢
tylko udzicla¢ informacji. Nie nalezy
wdawad si¢ w dyskusje, ktdre mogg trwad
bez koica 1 nie doprowadzy do niczego.
Jesli chodzi o rozwigzanic  jakiego$
problemu, nalezy zorganizowac spotkanic
tylko z paroma, zainteresowanymi osobami.
Uktadajge plan spotkania nalezy pamigtaé,
ze nie powinno ono trwaé diuzej niz pétlore;j
godziny, bo na tyle zdolna jest do
koncentracji wigkszo$¢ ludzi. W diuzszych
zebraniach niczbedne sg wige 15-minutowe
przerwy. I — o ile to mozliwe — nalezy
wylgezyd telefon.

Wazne jest micjsce  spotkania,  bo
otoczenie, oSwictlenic i wentylacja majgy
istotny wplyw  na samopoczucie.
Pomicszezenie  petne  pustych  krzeset
wyglgda tak samo  przygnebiajgeo, jak
zatfoczone.

Generalnie jednak powinna obowigzywad
zasada: juk najmnicj zebran!

(Wg porad W.Langa, profesora University
of Houston)

‘

oprac. Z.G.

Sprostowanie.

W poprzednim numerze Biuletynu
podano w sprawozdaniu z posiedzen
Prezydium Rudy DIL bfg¢dnic nazwg
komisji, ktdrej przewodniczgeym zostad
dr Ryszard Maj. Prawidtowa nazwa
winna brzmie¢: Komisja d/fs Wyda-
wania Prawa Wykonywania Zawodu
(chodzi tu o tych kolegdw, kidrzy micli
przerwe w pracy zawodowej).

Redakeja

Sprostowanie.
Przepraszamy za  bledne  podanie
nazwiska lekarza w tytule artykutu w
poprzednim  numerze.  Prawidtowo
nazwisko winno brzmieé¢: SOBTZICK
JURGEN.

Redakcja

WRZESIEN 1992
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ZAWIESZONE
KONKURSY

dokoriczenie ze str. |

Na to nie moze zgodzié¢ si¢ zadna
korporacja lekarska. Wedlug ekspertyz
prawnych wykonanych na zamdéwicnic
NRL, ustawa o zwigzkach zawodowych
niec daje zwigzkom prawa do
uczestniczenia w wyborze ordynatora.
Kodeks Etyki wyklucza takze dyskusj¢ o
merytorycznych zaletach lub wadach
kandydatéw — lekarzy w obecnosci ich
przysztych  podwladnych, z grona
$redniego i nizszego personelu. Tak wigc
zdecydowano si¢ na ogloszenie protestu i
nie uczestniczenie w konkursach na
ordynator6w przeprowadzanych wedlug
tego rozporzadzenia. Nic widzimy takze
sensu  konkurséw  na  stanowisko
piclegniarki oddzialowej, gdzic ordynator
nic ma glosu decydujacego. Czy mozna
sobic  wyobrazi¢  oddzial,  gdzic
piclegniarki i
szacunkiem dla obu tych grup) wybiorg
pielegniarke oddzialowa wbrew
ordynatorowi? Moze intencjy autora tego
rozporzadzenia byta wizja oddzialéw
szpitalnych bez lekarzy?

Rozmowy z Ministrem nic daty dotyd
cfektu.  Szczegdlnie  nieprzejednane
stanowisko przejawia Dyrcktor Generalny
- MZiOS - mgr prawa, Anna
Grzymisfawska. Ministrowic zmieniajg
si¢ co kilka miesigcy, a Pani Dyrcektor trwa
jak anty-lekarska opoka.

Trzeba si¢ jednak zdecydowaé — czy o
poziomie fachowym oddzialu i szpitala
decydujy lekarze, czy zwigzki zawodowe i
personel sredni? Nasuwa si¢ nicodparcie
stare przyslowie regulujace zasady
zazywania tabaki.

Reasumujgc: zaden samorzyd lekarski
nic zgodzi si¢ na konkursy ordynatorskic
w takim skladzie. Jest to niemozliwe. Stad
uchwata Naczelnej Rady Lekarskiej o
kontynuowaniu  protestu.  Rozumiem
rozgoryczenie kolegéw czckajyacych na
ordynatury. Ale w imi¢ naszcj zawodowej
solidarno$ci muszy jeszcze poczekad.
Nowy Minister, dr Wojtyta o§wiadczyl, ze
popicra nasze stanowisko i jest gotowy do
podjecia rozméw. Whbrew nicktérym
glosom nie jest to walka o wiadzg z bardzo
silnym lobby zwigzkowym w stuzbic
zdrowia. Jest to w istocie walka o to, aby
chorzy w szpitalach byli leczeni przez
kompetentnych  fachowych  lekarzy.
Fachowe leczenie to lepsza praca szpitala,
to — migdzy innymi — krétszy pobyt
chorego na oddziale, szybszy powrdt do
zdrowia.

Wtodzimierz Bednorz
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zwigzkowcy (z calym

PROTOKOL
ze spotkania Zespotu d/s Praktyk Prywatnych
NIL

w dniu 13 czerwcea 1992 1.

1. Zespot uzgodnif swoje stanowisko w kwestii
licencji 1 certyfikatéw wydawanych Iekarzom
prowadzacym samodzielng praktyke lekarska.
Zgodnie z rodzialem 4 projecktowanej ustawy o
zawodzie lekarza ,,praktyki prywatne’’, Iekarze
mogq praktykowaé samodziclnic po odbyciu
stazu podyplomowego i 2 letniej praktyki pod
okiem licencjonowanego lekarza (dotyczy
réwnicz jednoosobowej obsady placéwek
dziatajacych w ramach publicznych zakladéw
opieki zdrowotnej).

Uwazamy réwniez, ze dla podniesienia
prestizu zawodowego lekarzy i zapewnicnia
wysokiego poziomu $wiadczeid medycznych
niezbedne jest, aby Izby Lekarskie wydawaly
tzw. certyfikaty. W tym celu nalezatoby
wprowadzi¢ odpowiedni zapis do ustawy o
lekarskich. Certyfikat bytby
dobrowolny, a mogliby si¢ o niego ubicgaé
lekarze praktykujacy prywatnie, jak réwnicz w
publicznych zaktadach opicki  zdrowotnej
dysponujacy:

— wysokim standardem pomicszezei,

— wysokim standardem wyposazenia technicz-
nego,

— legitymujacy si¢ odpowiednim przygoto-
waniem do postugiwania si¢ specjalistyczng
aparaturg medyczng USG, RTG, itp.

Certyfikat powinien by¢ zréznicowany dla
praktyki podstawowej i specjalistycznej.
Okre$lalby on réwnicz uprawnicnia szKole-
niowe w zakresie stazu, praktyki przed-
licencyjnej i specjalizacji. Wiréd propozycji
znajduje sig odplatnos$é za certyfikat, mozli-
wos$¢ ograniczenia ilosci, czasu  waznosci
certyfikatu.

2. Dr Grabe zreferowal przebieg prac nad
cennikiem punktowym. Daleko zaawansowane
sq prace nad cennikiem stomatologicznym.
Wobec calkowitej biernosci lekarzy z innych
dziedzin medycyny ich cenniki sy ciagle w sta-
dium poczatkowym. Stad nicustanny apel o
wigczenie si¢ do prac i prosba o konkretne
wnioski i opinie.

3. Zespot d/s Prywatnych Praktyk zwraca sig z
prosba o nadsylanie propozycji temaléw
szkolen dla Iekarzy. Istnicje potrzeba stworze-
nia takiego zbioru w kazdej Izbic i opracowanic
form tych szkolei. Celowym wydaje sig
nawigzanie wspélpracy z firmami produku-
jacymi sprz¢t medyczny i leki.

4. W zwigzku z licznymi wgtpliwosciami
przypominamy, ze czlonkowic Zespotow d/s
Praktyk: Prywatnych sy upowaznicni  do
wystgpowania w imieniu lekarzy w rozmowach
z izbami skarbowymi - na terenic swojego
dziatania. W najblizszym czasic  Zespot
rozpocznic rozmowy w Ministerstwic Finan-
s6w na temal wysokosci wymiaru  karty
podatkowej na rok 1993.

Przewodniczacy Zespotu
dls Praktyk Prywatnych i Prywatyzacji N11
lek. stom. Janusz Swigcicki

uprzejmie informuje

w naszym Biuletynie
Lekarskim informacji
dotyczgcych:

lekow

przetworow galenowych

preparatow ziotowych

aparatury medycznej
sprzetu ontopedycznego,

rehabilitacyjnego
srodkow opatrminkowych
komputerow
konkursow na ordynatoréw,

innych zwigzanych
z lecznictwent

Biuletyn w swoim zalozeniu j

skicgo.

AKktualny cennik

ogloszenia drobne — 6000
za sfowo, ogtoszenia duze

netrznych oktadki, 18 000
za 1 cm? — w dwu kolorach
oktadce zewnetrznej.

Zastrzegamy sobic prawo zmiany ¢

optaca¢  bezposrednio
Dolnoslyskiej Izby Lekarskiej

poczty -z zalyczonym

miejsca usytuowania
stosownie do  zyczenia klienta)

we Wroctawiu:
BGZ Wroctaw 893022-9537-132-1

‘ML
Dolnoslyska Izba Lekarska
z siedzibg we Wroctawiu

o mozliwosci zamieszczenia

dyrektorow szpitali i wszelkich

micsi¢gcznikiem, a jego adresatem
jest okoto 8000 lekarzy z woje-
wodztw: jeleniogorskiego, legnic-
kicgo, walbrzyskicgo, wroctaw-

10 000 zt za 1 cm? — w jednym
kolorze wewngtrz numeru,
15000 zt za 1 cm?® — w dwu
kolorach na stronach wew-

Teksty ogloszei mozna skladaé i
w  biurze

Wroctawiu, ul. Matejki 6 lub przesyla¢
dowodem
przelania zapfaty za druk (w wysokosci
odpowiednicj do wiclkosdci, rodzaju i
w.  pi$mie,

konto Dolnoslyskiej Izby Lekarskicj

N

est

zt

zt
na

Cn.

we

na

N\

Y,

*
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PROPAGANDA
AGRESYWNA

W trakcie obrad Naczelnej Rady
Lekarskiej 11 — 12 IX 92 rozwazano
formy protestu Izby wobec postgpujgcej
pauperyzacji nowego zawodu, opéZnieil
reformy systemowej stuzby zdrowia i
trudnosci w dialogu z ministrem zdrowia.
Dyskusja dowiodfa, ze wiclu lekarzy,
wobec ostatnich strajkéw w kraju nie
widzi mozliwosci czynnego protestu.
Kazda z jego proponowanych form bedzic
uderzala w pacjenta. Zdecydowano si¢ na
rozwijanic protestu propagandowego.

Aby bsiqgnqé ten cel nalezy powolac
pilnic rzecznika prasowego Naczelnej
Rady Lekarskiej (patrz: Uchwata Kon-
wentu Przewodniczacych), ktérym powi-
nien by¢ dziennikarz. W planic byloby
organizowanie cyklicznych konferencji
prasowych w sicdzibic Interpressu, zapra-
szanic dziennikarzy na nicktére posie-
dzenia, stymulowanic powstawania arty-
kuldéw popierajacych stanowisko Izby,
opracowanic propagandowego szturmu na
$rodki masowego przeckazu. Do tej pory
brak bowiem agresywnej propagandy
Naczelnej Izby. Ograniczamy si¢ jedynie
do  obrony Uchwal  bydZ
Kodeksu.

W ramach przewidywancgo prolestu

naszych

nalezy, wykorzystujyc réznego rodzaju
mass-media, naglosni¢ nasze stanowisko
w wiclu bolesnych dla nas sprawach,
podkreslajac to, Ze z powodu §wiadomej,
obywatelskicj postawy i wicrnosci
Kodeksowi Etyki nie podejmujemy akeji
czynnej.

dziatalnosci
propagandowej winno by¢ szeroko pojete
propagowanie zdrowia — tu mozna by

Kolejnym  elementem

wlqczyc¢ si¢ takze w sponsorowanic (wraz
z innymi firmami np. ubezpicczeniowymi)
programéw telewizyjnych, ale takze
bicgdw, konkurséw, wystaw plastycznych
itp. Do tej pory Srodowisko Iekarskic nic
widzi zadnych propagandowych dziatai
Prezydium NRL i przez to nic wic nawet,

ile dobrego udalo si¢ osiggnaé.

Wiodzimicerz Bednorz

SLUZBA

ZDROWIA

PRZED

REFORMA

W jednej z prywatnych klinik
warszawskich pracuje si¢ przy uzyciu
aparatury produkeji izraclskicej, Thermex
I, ktora kosztuje 230 tys. dolaréw
(jeszeze trzy miesigee temu w Europie
Zachodniej pracowato zaledwic 140 ta-
kich urzgdzei). Thermex II pozwala na
nicchirurgiczny  zabicg  zastgpujycy
operacjg przeros$nigltego gruczofu prostaty.
Mimo wysokicj ceny takicgo zabicgu — 7
min zt. — chetnych jest tak wiclu, zc
inwestorzy liczy na zwrot Kosztdw aparatu
juz po roku jego pracy. Drugi w Polsce
Thermex. II zainstalowany jest w szpitalu
kolejowym w Migdzylesiu, ale szpitala
nic sta¢ na pefne jego wykorzystanic —
kazdorazowy zabicg wymaga 70 dolardw
na zakup clektrod i cewnikéw. Coz,
panstwowy szpital tym si¢ rézni od
prywatncgo, ze najwigksze oszezednosci
osiaga, kiedy nic pracuje.

Rok temu cksperei Banku Swiatowego
postawili  polskicj  stuzbic  zdrowia
diagnoze: ,,niska sprawnosé systemu’™ Z
tego  systemu picrwsi  wypisali - si¢
stomatolodzy. Nastepni to ginckolodzy,
chirurdzy i pediatrzy. Coraz bardzicj na
rynku odptatnych ustug medycznych
widoczne sy specjalnodel wymagajgee
urzadzei technicznych: USG, rtg, cky,
nawet tomografia komputerowa. Powazny
kapital uznat, ze optaci si¢ inwestowaé w
medycyng — w najnowszy  technike,
najlepsze materiaty, nowoczesng terapie.
Ministerstwo Zdrowia nie potrali powie-
dzie¢, ile jest w Polsce prywatnych
szpitali czy przychodni. W statystyce
GUS widnicje ich 15, ale GUS tez nic ma
doktadnych danych. Poniewaz Minis-
terstwo spoznito si¢ z aktami wykonaw-
czymi do ustawy o zakfadach opicki
zdrowotnej, nicktdre wojewddzkic wy-
dzialy  zdrowia rejestrujy  prywatne
placowki, inne odmawiajy rejestracji i
zupetnic nic wiadomo, ile ich naprawde
dziata. W mysl Ustawy o Zuki. Opicki
Zdrowotnej rejestracji wymagajy zaktady
zatrudniajyee wigeej niz | lekarza.

Prywatne lecznictwo rozwija si¢ im
bardzicj upada painstwowy system opieki
zdrowolnej.  Ale prywatne lecznictwo
moze istnicé tylko do granic wyltrzy-
matosci finansowej pacjentow, a to nigdy
nic  bedzic dotyczyto cafego  spofe-
czenstwa, Nic jest to mozliwe nawet w
najbogatszych krajach.

Problem kosztow dotyczy tez ubez-
picczen. Idea komercyjnych ubezpicczeii
opiera si¢ na zatozeniu, ze sktadke placi
wiclu, a chorujy tylko nicktorzy. Im mnicj
ubezpicczonych choruje, tym lepsza
kondycja finansowa firmy. Pienigdze na
leczenie pochodzy ze skladek i musi ich
wystarczaé ez na Koszty obstugi i zysk
firmy. Tymczasem pierwsi  klienci
potraktowali ofertg jednorazowo, wyko-
rzystali maksymalng kwotg 1 z ubez-
picczenia zrezygnowali. Jest to najkrétsza
droga do  bankructwa  [irmy ubecz-
picczeniowe;.

Jesli chodzi o ZUS to 90% spote-
creiistwa, trzy czwarte lekarzy i nawet
nicktdrzy dyrektorzy ZOZ sy przekonani,
z¢ sktadki ubezpicczeniowe, ptacone
przez  zaktady pracy na ZUS, sy
przekazywane na leczenic ubezpicczo-
nych, a tymczasem te  picnigdze
wydawane sy wyfgeznic  na  renty,
cmerytury i zasitki. Utrzymanie szpitali i
przychodni pokrywa budzet paistwa lub
gminy. Obowigzkowych ubezpicezeii
zdrowotnych na razie nic ma. Za to koszty
leczenia rosng 1 paistwo nic zapewnia juz
wszystkim bezptatnej opicki zdrowoltnej,
chod jest do tego ustawowo zobowigzane.

Czekajy nas zmiany organizacyjne w
powszechnym systemic ochrony zdrowia,
powszechne ubezpicezenia zdrowoltne i
okreslony  zakres  naleznych  ustug
medycznych. Ale nikt nie wie, kiedy to
nastypi i narazice jest jak powyzej opisano.

Na podstawic artykufu Elzbicty
Cichockiej ,,Zdrowie w cenie”’,
Gazeta Wyboreza 7 27.08.92
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Barbara Swigtek

o powrocie z pracy, matka zastala
P swego 18-letniego syna kapiagcego
si¢ w lazience. Wyszla na 20 minut
do sklepu. Gdy wrécila — syn lezal w
przedpokoju na podtodze, wokél niego i na
muszli klozetowej widaé bylo wyraZne
§lady krwi. Syn opowiedzial jej, Zze po
wypuszczeniu wody z wanny, postawil na
jej dnie butelk¢ z szamponem, gdyz siedzac
‘ w pustej wannie, chcial umyé wlosy.
‘ Rozmyslil si¢ jednak i przy wychodzeniu z
wanny, gdy uniést jedng nogg, druga
poslizgnela si¢ i upadl posladkami na dno
wanny, trafiajac-odbytem na szyjke butelki.
Matka wezwala Pogotowie Ratunkowe
podajac, ze syn uszkodzil sobie ,kiszke
stolcowy”” i mial krwotok. Lekarz Pogo-
towia stwierdzil u chlopca , krwawienie
swiezg krwiag z odbytu po urazie’’ i
przewiézl go do szpitala. Lekarz dyzurny
Izby Przyjeé¢ odnotowal w wywiadzie
,.nadzianie’’ si¢ na butelk¢ i obfite krwa-
wienie z odbytu oraz stwierdzenic w ba-
daniu podbiegni¢cia krwawego z otarciem
naskérka w okolicy odbytu na prawym
posladku. Uznal, ze nie ma wskazai do
leczenia szpitalnego.
W nocy — jak pézniej wyjasniala matka —
syn czul si¢ Zle, nie mégl spaé, skarzyl si¢
na silne béle brzucha. Rano matka zawiozta
go do szpitala i dzigki znajomosciom (jej
siostra byla pielegniarky) zostal przyjety na
oddzial chirurgiczny celem obserwacji.
Wstepnie rozpoznano: stluczenie miednicy
(upadek na posladki). W wywiadzic nie
uwzgledniono dokladnego opisu zdarzenia,
w badaniu nie opisano zadnych zmian, w
tym zmian urazowych na posladku,
stwierdzanych w tym samym szpitalu
poprzedniego diia wieczorem. Obserwacja
szpitalna trwala 2 dni i na jej podstawie nie
stwierdzono  zadnych  niepokojacych
objawéw, w zwigzku z czym drugiego dnia
wieczorem przygotowano na rano trzeciego
dnia wypis ze szpitala. W nocy jednak
chiopiec oddal stolec z krwig, o czym rano
zawiadomil na wizycie lekarzy. Zrezygno-
wano z jego wypisu (skreslajac odpo-
wiednie, sporzadzone juz adnotacje w

lekarek zbadanie chlopca ,,per rectum’’.
Bylo to picrwsze takic badanic. Lekarka, a
nastepnie ordynator, stwierdzili ,,bolesny
opdr §luzéwki odbytnicy ha diugosci palca i
Slad krwi na palcu’’. Ordynator zlgcil dalsza
obserwacj¢. Przez caly ten dziei (trzeci

historii choroby) i ordynator zlecit jednej z

pobytu w szpitalu) nie odnotowano danych
o ogdlnym ‘stanie chlopca. W godzinach
wieczornych tego dnia wystypil u chlopca
krwotok z odbytnicy. Obecny w szpitalu
doswiadczony chirurg — emeryt. zbadal
chiopca, ktéry byl blady, spocony,

_pobudzony i wygladal na cigzko chorego. W

badaniu przez odbyt lekarz stwierdzil na
prawej bocznej Scianic  odbytnicy, w
odlegltosci okoto 7-8 ¢cm od odbytu otwdr —
dziurg di. okolo-1.5 em i podjyt decyzje
przeprowadzenia natychmiastowego zabie-
gu operacyjnego. Srédoperacyjnie potwier-
dzil poprzednic rozpoznanie, stwierdzil
takze rozlegly nacieck zapalny okolicy
zaotrzewnowej (tkanki ciemno-czerwono-
szare, rozmigkajigce), szezegdlnie po stronie
prawej oraz $lad metnego plynu w jamie
otrzewnej. Zeszyt rang, zdrenowal przes-
trzei zaotrzewnowy. Od tego momentu
leczenie chlopca bylo bardzo intensywne.
Stan jego jednak pogarszal si¢, narastaly
objawy zakazenia ogélnego i w drugiej
dobie po zabiegu operacyjnym chiopiec
zmarl. Na jego sckeji stwierdzono stan po
zabiegu operacyjnym —  zaopalrzenie

~ uszkodzoncj Sciany odbyinicy, drenaz jamy

otrzewnowej, rozlany ropowicg okolicy
okoloodbytniczej i przestrzeni zaotrzewno-
wej oraz septyczng Sledziong.

Matka chiopca wniosta zazalenic do
Prokuratury, uwazajyc, ze lekarze nie-
prawidiowo badali i leczyli syna, co w
konsekwencji - doprowadzito  do  jego
Smierci. Prokurator zlecit Zaktadowi Medy-
cyny Sadowej wydanic opinii, oceniajacej
prawidlowos¢ postgpowania lekarskicgo.
Zespol Opiniujacy przyjal m.in. w opinii, ze
tre§¢ wywiadu i obecno$¢ na  skdrze
posladka §ladéw urazu stwarzaly koniecz-
nos¢ przeprowadzenia  badania  przez
odbytnice juz w trakcic picrwszych badai
lekarskich (w Izbic Przyjec szpitala); nale-

-zalo takze wykona¢ rektoskopie. Badania te

— nie nalezgce przecicz do trudnych i
skomplikowanych - pozwolityby na

- postawienic wlasciwego rozpozZnania bez-

posrednio po urazie, co miatoby decydujyce
znaczenic 'w dalszym przebicgu stanu
pourazowego. Nie wykonanie takich badan

. w dniu urazu i przez nastgpne dwa dni

Zespol Opiniujgey uznal za blyd. lekarski.
Uznano takze, ze nicprawidtowe bylo
zaniechanic przeprowadzenia rektoskopii
po stwierdzeniu w trzecim dniu pobytu w
szpitalu bolesnego oporu w  Sluzéwee

72 Keene
=4 V- DY YNV EADOWEY

Czy zycie chiopca mozna bylo uratowac?

odbytnicy i obecnosci w niej krwi. Nie
wykluczono, ze — jak bronigc si¢ podali
lekarze — w trakcie pierwszego badania
,per rectum’’ otwér byl ,zamkniety’’
skrzepami krwi po krwawieniu w nocy.

Nie mozna jednak bylo — jak zyczy! sobie
tego Prokurator — ocenié dynamike rozwoju
zakazenia. ogdlnego tj. kiedy si¢ ono
zaczeto 1 dlaczego nie zostalo rozpoznane
wezesniej (o ile istnialo juz przed operacja).
Brak bylo bowiem dokladnych danych o
stanie ogdlnym chlopca, jego cigzki stan
opisal chirurg przed operacjy. Zasadniczy-
mi pytaniami bylfo: czy chtopca mozna bylo
uratowac? jakie skutki dla jego zdrowia i
zycia mialy popelniane przez lekarzy
bitedy? OdpowiedZ byla trudna, gdyz w
przypadkach uszkodzei odbytnicy istnieje
zawsze niebezpieczeistwo rozwoju zaka-
Zenia miejscowego i ogdlnego, a tym sa-
mym urazy takie stwarzajy powazne zagro-
zenie dla zdrowia 1 zycia, nawet przy
szybko postawionym prawidlowym rozpoz-
naniu i szybko wdrozonym prawidlowym
leczeniu. Nie ulega jednak watpliwosci, ze
im szybciej postawione zostanie rozpoz-
nanic i podjete leczenie, tym wigksze
szanse na uratowanie zdrowia i zycia. Tym
samym zawinione przez lekarzy opdZnienie
postawienia prawidlowego rozpoznania i
leczenia, co najmniej narazalo zdrowie i
zycie chiopca na bezposrednie niebezpie-
czenstwo (art. 160 k.k.). Moim zdaniem,
ewentualne oskarzeniec w tym przypadku
lekarzy o nicumyslne spowodowanie $mier-
ci (art. 152 k.k.) nie mogloby si¢ — wobec
charakteru stanu urazowego — utrzymac.

Nicprawidtowe postgpowanie lekarzy w
opisywanym przypadku_stanowiy ,,ksig-
zkowy’’ przyktad zawinionego bledu lekar-
skiego, a zatem takicgo, za popelnienie
ktérego lekarz moze stangé przed Sadem.
Bledem lekarskim jest bowiem . postgpo-
wanie niezgodne z ogdlnie przyjetymi
zasadami i dotyczy to dziatai zwyktych,
dostgpnych, a nic nadzwyczajnych lub
wprowadzanych dopiero  do  praktyki.

" Badanie ,,per rectum’’ jest prostym- i

mozliwym zawsze do wykonania, cho¢ - co
wynika z mojej praktyki — niezbyt chetnie

wykonywanym przez lekarzy. Zaniechanie

jednak takicgo badania, zwlaszeza przy
istnieniu do tego petnych wskazaii, bedzie
zawsze zawinionym bledem.
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Wroclaw, ZOZ Krzyki,
ul. Pretficza 22, tel. 61-30-31

zatrudni lekarza dentyste
z 2 stopniem specjalizaciji ortodoncja
i lekarza dentyste z 2 stopniem
specjalizacji protetyka.

Wroclaw, ZOZ Psie Pole,
ul. Bierutowska 59, tel. 25-31-59
zatrudni lekarza medycyny
2 stopnia, radiologia.

Specjalistyczny Szpital Zespolony,
Wroctaw, ul. Traugutta 116,
zatrudni lekarza medycyny
1-2 stopnia, radiologia.
Zapewnione mieszkanie ok. 60 m%

Urzad Miasta i Gminy w Swierzawie
zatrudni lekarzy o specjalnosciach:
pediatra, laryngolog, ogélny.

ZO0OZ Olesnica, ul. Kilinskiego 2,
tel. 14-90-81, wew. 248

ZATRUDNI LEKARZA MEDYCYNY
1 stopien ginekologia i lekarza medycyny
1 stopien pediatria.

Z0Z Milicz, ul. Ksiedza Waresiaka 7,
tel. kier. 0728, 40-589, 41-412

L. zatrudni w WOZ Barkowo matzeiistwo:
lekarz dentysta i lekarz medycyny 1
stopnia choréb wewngtrznych.
Zapewnione mieszkanie.

2. lek. med. radiolog i anestezjolog w
Miliczu.  Mieszkanic ~ zapewnione.
Wskazane malzeiistwo.

Prywatne Centrum Medyczne
»RUTMED”’
Kudowa Zdrdj, ul. 1 Maja 44a/b

zatrudni rehabilitanta

oraz lekarzy zainteresowanych
dodatkowq pracg w dziedzinic:
okulistyka, neurologia, laryngologia,
pediatria.
Wiadomos$é: dr J.Rutkowski,
tel. 661-689, po godz. 20.00

Z0OZ w Kamiennej Gorze
dysponuje miejscem pracy dla
lekarza internisty lub lekarza

medycyny ogdlne]

w Wiegjskim Osrodku Zdrowia w .
Miszkowicach, gmina Lubawka.
Mozliwe jest zatrudnienie malzenstwa
lekarskiego: lekarz medycyny + technik
analityk lub technik rtg.
Mieszkanie zapewnione, w osrodku
zdrowia, z garazem.

Dyrekcja ZOZ Wotéw
zatrudni w Wiejskim Osrodku Zdrowia
w KRZELOWIE

matzenstwo: lek.
stomatologa i lek. pediatre.

Micszkanic — pow. 90 m* z garazem w
ofrodku zdrowia.

Dyrektor Wojewddzkiego Szpitala
Neuwropsychiatrii w Krosnicach
woj. wroctawskie -

zatrudni od zaraz: lekarza z I lub
II° specjalizacji z zakresu psy-
chiatrii bgdZz lekarza po staiu
pragngcego specjalizowac sie w tym
zakresie. Ponadto zatrudni logo-
pede i psychologa.

Mile widziane matzeristbva lekarskie, le-
karza 1 logopedy bgdi lekarza i
psychologa.

Zapeywniamy mieszkania rodzinne w
nowym budownichwie czlero- i
trzypokojowe. Stotéwka  pracownicza,
zobek i przedszkole na miejscu.

Osoby chetne proszone sq o kontakt z
dyrektorem szpitala pod nr tel. Milicz
40-650 wew. 136 bqdz osobiscie.
Stacja  kolejowa Krosnice na
Wroctaw-Krotoszyn.

trasie

Medical Tribune

nowa gazeta lekarska

W czasic obrad Zjazdu Internistéw
Polskich w Opolu 18-19 wrzesnia br.
organizatorzy rozdawali picrwszy numecr
Medical Tribune - nowej na polskim
rynku migdzynarodowe;j gazety
Ickarskicj. Gazeta ta zostala zalozona
przez nowojorskicgo lckarza  Artura
Saclera w1959 roku. Jest miesigcz-
nikicm, Kktéry pragnic przedstawiac
lekarzom wicdzg o tych diagnostycznych
lub  leczniczych  metodach,  ktdre
sprawdzajy si¢ w praktyce. Jak pisze we
wstgpic naczelny redaktor wydania
niemicckiego  Klaus Niirnberger z
Wiesbaden gazeta ta chcialaby by¢
czasopismem, kiére bedzic w krétkich
cickawych artykutach przyblizac
naukowo niepodwazalne ale i cickawe
informacje. Swobodny styl ma pomdc
wiclu  lekarzom  w  przetamaniu
powsciggliwosei  do  czgsto  nudnej
literatury naukowej. W czterech krajach
curopejskich, w USA i Juponii pismo to
ma okofo pét miliona czytelnikow.

A oto kilka tytutéw: Hormony w
klimakterium, Czy lekarki leczy lepicj,
Przewlckte obturacyjne zapalenie oskrzeli
- leczy¢ antybiotykami czy nie?,
Dlaczego pomagajiy sposoby babcei? Jak
postgpowaé z chorymi we wstrzasie, Pru-
ritus ani - nieznosne swedzenie clegancko
pokonane, Kleszyczki naczyniowe ukryte
w brzuchu, Polski biznesman sprzedaje
nerki - rodakéw, Ogdrek  przyczyngy
Smierci.

Polsky wersje redaguje kolegium na
czele ktdrego stoi dr med. Jan Suchowiak.
Petnomocnikiem przedstawicielstwa [ir-
my na Polsk¢ jest Artur Howzan -
Warszawa, ul. Putawska 48, m. 10,
tel. 0-12 48 48 06. Prenumerata roczna za
12 numerdéw - 72000 zt (fgcznic z
przesytka).

albo

Zaklad Lecznictwa Otwartego w Bogatyni, woj. jeleniogdrskie

zatrudni w Wiejskim Osrodku Zdrowia w Dziatoszynie
matzenstwo lekarskie o specjalnosci:
- internista lub medycyna ogdlna, stomatolog

- internista lub medycyna ogdlna, pediatria

Zapewniamy mieszkanie rodzinne w WOZ i dobre warunki plfacowe.
Zainteresowanych prosimy o kontakt listowy lub telefoniczny.

Adres: Zaktad Lecznictwa Otwartego w Bogatyni, ul. Warynskicgo 29
59-920 Bogatynia. Telelon 32-410 w Bogatyni
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CONVAFORT®

Sktad: Extractum Convallariae siccum titratum 0,65 j.g.

Postaé i opakowanie: drazetka — 30 szt.

Dziatanie i zastosowanie: Convafort wzmacnia sif¢ skurczu migsnia
sercowego i nieznacznie zmniejsza czestotliwosé skurcz6w. Ponadto preparat
dziafa nieznacznie spazmolitycznie na migsnie gladkie uktadu moczowego,
poprawia krazenie obwodowe, wzmaga wydalanie moczu, przeciwdziala
obrzgkom. Kardenolidy zawarte w preparacie dziafajy szybko i sfabo si¢
kumuluja. Convafort stosuje si¢ w uszkodzeniach serca spowodowanych przez
toksyny i drobnoustroje, w wyraznej niewydolnosci prawokomorowej, w sercu
plucnym, zaburzeniach rytmu, niewydolnosci naczyin wieiicowych, a takze w
przypadku nietolerancji kardenolidéw naparstnicy i strofantusa. Convafort z
powodzeniem mozna stosowaé u os6b w podeszlym wieku ciempiacych na
dolegliwosci spowodowane zmeczeniem serca (serce starcze): np. kofatanie
serca, niemiarowo$é, osfabienie skurczéw, skfonnosé do obrzek6w, przy ktérej
wykorzystywany jest giéwnie efekt moczopedny.

Dawkowanie: Zwykle 1-2 drazetek 3 razy dziennie, 15 min. przed jedzeniem.
W leczeniu skojarzonym ze strofantyng preparat mozna podawaé w odst¢pach
9 godz. przed i 8 godz. po injekcji. Drazetek nie nalezy rozgryzaé, poniewaz
pokryte sg warstwg zabezpieczajjcy przed dzialaniem soku Zofadkowego.
Producent: Wroctawskie Zaklady Zielarskie ,,Herbapol’’

NORMANOL®

Sktad: pektyna 30,0, maczka pszenna niskokaloryczna (otrgby pszenne) 20,0,
korzei rzewienia 5,0, korzeii lubczyka 5,0, wyciag suchy z karczochéw 15,0
Postaé i opakowanie: granulat — 100,0 g

Dziatanie i zastosowanie: Nommanol jest skutecznym lekiem ziofowym w
leczeniu zapar¢ i zaburzeii gospodarki lipidowej. Dziataniec Normanolu jest
wypadkowy dziatania jego czynnych farmakologicznie skladnikéw. Wyciag z
karczoch6éw obniza poziom cholesterolu oraz tréjglicerydéw w surowicy krwi.
Korzei lubczyka zwigksza nieznacznie wydzielanie soku zotadkowego i
wywiera dziatanie przeciwskurczowe na migsnie gladkie jelit, drég
moczowych i przewodéw zéiciowych, w wyniku czego przywricony zostaje
nomalny ruch jelit oraz prawidfowy proces fermentacji. Korzein rzewienia
zawiera antrazwiazki, kiére powodujy skurcze jelita grubego i dzialajy
przeczyszczajaco. Zwiazki te zwigkszajy réwniez wydzielanie wody i §luzu
hamujac réwnoczesnie wchlanianie wody z jelita grubego. Zawarte w
preparacie substancje pektynowe majy réwniez zdolno$é pochfaniania
znacznej ilosci wody. Blonnik zawarty w otrgbach zapobiega zaparciom, daje
poczucie sytosci oraz przyspiesza usuwanie strawionego pokarmmu.

Preparat stosuje si¢ w kurczowych cierpieniach jelita grubego, przewlekiych i
nawykowych zaparciach stolca, towarzyszacych chorobom pgcherzyka
z6iciowego i niektérym przewleklym chorobom zofgdka, w miazdzycy.
Dawkowanie: Przecigtnie 3 razy dziennie po 1 fyzce stotowej (0k. 9 g) po lub w
czasie positku. Dawka podtrzymujaca 1-2 fyzeczki od herbaty dziennie po
positku.

Producent: Wroclawskie Zaklady Zielarskie ,,Herbapol’’

WROCLAWSKIE ZAKLADY ZIELARSKIE

K SHHertapol,

oferuje:

SYROP MELISAL®

Sktad: Extractum fluidum ex: Herba Melissae, Herba Hyperici, Inf. Crataegi,
Inf. Tiliae, Radix Archangelicae, Anthodium Chamomillae 10,0,
Concentratum: Fr. Ribis rubrum 5,0, Aroma: Fr. Ribis rubrum 0,5,
Saccharosum 60,0

Postaé i opakowanie: syrop — 125,0 g

Dzialanie i zastosowanie: Zaburzenia ukfadu nerwowego u dzieci sj bardzo
réznorodne i coraz czgsciej powszechne. W ich leczeniu wazne znaczenie
majy leki uspokajajace, jednak w wypadkach dfuzszego przyjmowania bardzo
pomocne sq preparaty roslinne, ktére majg tagodne dziafanie i we wlasciwych
dawkach przyjmowane sq wystarczajgco skuteczne. Syrop Melisal wykazuje
dziatanie uspokajajgce, co wigze si¢ -z synergizmem poszczegélnych
zwigzkéw czynnych, gléwnic olejkéw eterycznych, flawonoidéw,
furokumaryn. Preparat powoduje hamowanie proceséw emocjonalnych w
osrodkowym ukladzie nerwowym, kiére objawia si¢ uspokojeniem w
nadmiemej pobudliwosci. Lek wywiera ogélnie korzystny wplyw na
samopoczucie, umozliwia fatwicjsze zasypianic i zapewnia spokojny sen u
dzieci.

Syrop Melisal stosuje si¢ przy bezsennosci,
nerwowym, w stanach ogélnego pobudzenia nerwowego, nerwicach
wegelatywnych, w zaburzeniach nerwowych rytmu serca, w lgkach nocnych i
zaburzeniach snu.

Dawkowanie: 2-4 razy dziennie po 1 tyzeczee od herbaty, a przy bezsennosci
podwdjna dawka przed snem.

Producent: Wroctawskie Zakfady Zielarskie ,,Ierbapol””

neurastenii, wyczerpaniu

CYNAREX®

Sklad: Extractum Cynarae siccum 0,25

Postaé i opakowanie: tabletka — 30 szt.

Dziatanie i zastosowanie: Polifenolokwasy zawarnte w wyciggu suchym z
zicla karczochéw obnizajy poziom nicktérych frakeji ttuszczowych w
surowicy krwi, a przede wszystkim tréjglicerydéw. Stwierdzono tez spadek
poziomu wolnych kwaséw tuszczowych, cholesterolu i beta- lipoproteidéw.
Cynarex jest jednym z nielicznych produkowanych w Polsce i skutecznym
lekiem o dziafaniu przeciwmiazdzycowym, obnizajgcym gléwnie poziom
cholesterolu oraz tréjglicerydéw w surowicy krwi. Jednoczesnie jest to lek o
dziataniu ochronnym na migzsz watroby i pobudzajycym jej pracg.
Dawkowanie: O ile Ickarz nie przepisze inaczej, lek najczesciej stosuje sig 3
razy dziennic po 1 tabletce.

Producent: Wroclawskic Zaklady Ziclarskie ;,Herbapol®’

WRZESIEN 1992

59-203 Wroctaw, ul. Ks. Witolda 56
el.: (0-71) 21-86-04, 21-86-82, telex: 0715239 herbapol pl.
fax (071) 21 8510
dziat handlowy: (0-71) 22-61-52
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W. Pan
Minister Zdrowia i Opieki Spofecznej
Dr Andrzej Wojtyta

SZANOWNY PANIE MINISTRZE

Pragng zwrécié uwage na potrzebe
Scislejszego ustalenia i rozdzielenia
kompetencji dotyczacych dopuszczenia
do obrotu preparatéw leczniczych mi¢dzy
Komisjy Lekéw a Gtéwnym Inspektora-
tem Sanitarnym. Sprawa ta byla poruszana
w ubieglym roku parokrotnie na
Posiedzeniach Prezydium Komisji Lek6w
w czasie mego udzialu w jego pracach, ale
nie zostala wtedy przez Kierownictwo
resortu prawidlowo ustawiona — zwlasz-
cza odnos$nie kontroli materiatéw informa-
cyjnych, przeznaczonych dla pacjentow.
W cfekcie obserwuje si¢ zalew rynku
krajowego preparatami typu ,,p61 — pla-
cebo’ drenujacymi nasze zasoby dewi-
zowe ogromnymi sumami. Nie ma na to
sposobu, jesli zakup takich specyfikéw
jest Swiadomym wyborem pacjenta. Ale
nie mozna dopuszczaé do tego, by ich
rcklama czy informacje na opakowaniach
i ulotkach wprowadzaly w btad chorych —
ama to miejsce u nas i to w narastajacych
rozmiarach.

By unikng¢ krytycznej oceny ckspertéw
Komisji Lekéw - odpowiednic  firmy
»przemycaja’’ na rynek tego typu prepa-
raty bocznymi kanalami, np. przez
Giéwny Inspektorat Sanitarny. Podaje
przyklad, ktory stal si¢ bezposrednim
motywem poruszenia tej sprawy.

Od kilku miesigcy wielu pacjentéw
konsultowanych przeze mnie w Woje-
wdédzkiej Poradni Kardiologicznej we
Wroctawiu zwracalo si¢ z prosbg o
przepisanie rzekomo doskonalego leku
przeciwcholesterolowego o nazwie CRP,
produkcji amerykaiiskiej firmy ,,U.S. Nu-
trition’” (?), nie wymienianej zreszty w
lekopisie U.S.A. Physicians Desk Refer-
ence. Lek jest drogi (ok. 180.000 zt koszt
kuracji miesigcznej), ale taidszy od innego
preparatu amerykanskiego o sprawdzo-
nym dzialaniu antylipenicznym, o nazwie
Mevacor (odp. ok. 600.000 zt). Sktad Icku
podany petitem na opakowaniu obejmuje
szereg sktadnikéw typu wiclowitamino-
wego, odzywczego, poprawiajaccgo
trawienie, oraz o dzialaniu istotnie anty-
lipenicznym, ale nie w zastosowanych
dawkach - prawie homeopatycznych
(niacyna, beta-sitosterol, olej rybi).
Powodzenie preparat ten zawdziecza
mi¢dzy innymi dobrze zredagowancj w

jezyku polskim ulotce, ilustrujgcej
szkodliwo§¢ hypercholesterolemii i po-
dajacej szczegblowe wytyczne odno$nic
diety przeciwcholesterolowej. Nagiowko-
wi ulotki pozornie nicwicle mozna
zarzucié, gdyz brzmi ,,CRP - kuracja
antycholesterolowa i profilaktyka miaz-
dzycy’’, ale w tekscie czytamy m.in.:
,,— tabletki CRP normalizujy krzepliwo$é
krwi, przeciwdziatajy miazdzycy, zawa-
fom serca i udarom mozgu’’ (podkres-
lenie moje); tabletki CRP przyjmowane
regularnie  zmnicjszajy  agresywnosé
cholesterolu...”” A zatem bezkrytyczny
pacjent (a nawet lekarz) jest skfonny
uzna¢ CRP za lek przeciwzawalowy i
przeciwinsultowy bez badania skiadu
lipidéw krwi i to w dodatku rzekomo
zalecany przez Narodowy Program
Profilaktyki Cholesterolowej Instytutu
Zywnosci i Zywicnia (vide emblemat tego
programu umicszczony w ulotee).

Istota podstgpu reklamowego polega na
tym, ze stosujyc przepisang w ulotce
kuracje nicktdrzy pacjenci istotnie mogy
obnizy¢ w pewnym stopniu  poziom
lipidéw we krwi, ale ten efekt bedy
zawdzigezaé nie preparatowi CRP, lecz
réwnoczesnic stosowanej diecie. Znako-
mita wigkszo$¢ skfadnikéw preparatu nie
ma bowiem nic wspdlnego z dziataniem
antylipemicznym, a te nicliczne, ktérym
mozna ‘to dziatanie przypisaé, w
zalecanych dawkach nic mogy wywieraé
wymiernego wplywu na metabolizm ciaf
ttuszczowych. Jego rzekome dziafanie
przeciwkrzepnigciowe jesl  wigeej niz
watpliwe. W ten sposdb nasz pacjent praci
miesigcznic 180.000 zt za efekt, ktéry bez
uzycia leku moze osiggng¢ climinujge z
pozywicnia potrawy (zw. miazdzycorodne
(a wigc oszezedzajae wydatki). Trzeba
przy tym zaznaczy¢, ze cfekt ten jest o
wiele za maly w przypadkach hyperlipi-
demii patologicznej, wymagajycej stoso-
wania preparatéw istotnic dziatajyeych,
dostepnych zreszty w naszym lekopisie.

WNIOSKI:

1) Preparaty lecznicze kwalilikowane
przez producenta jako odzywcze, ale
zawicrajgce  skfadniki  (m.in. niektére
witaminy) mogace dawaé  dziatanic
niepozadane, winny by¢ oceniane przez
ckspertow Komisji Lekdw.

2) Preparaty tylko o wilasciwosciach
odzywcezych lub tzw. wzmacniajyce nic
powinny w maleriafach informacyjnych
zawiera¢ wskazan z zakresu patologii o
duzym znaczeniu, dezinformujycych
pacjentow a nickiedy i lckarzy. W
przekonaniu o ich skutecznosci w tych
chorobach pacjent nic stosuje czgsto
terapii istotnie skutecznej, a dodatkowo
narazony jest na duze wydatki pienigzne.

Prof. Seweryn Lukasik

D
LIST OTWARTY
DO LEKARZY W POLSCE

nadestany przez Zarzqd Krajowy OZZL do
wiadomosci Okregowych Rad Lekarskich

Szanowne Kolezanki,
Szanowni Koledzy

Dnia 04 wrzesnia 1992  roku
Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Leka-
rzy przekazat Premicrowi RP pani Hannie
Suchockiej i Ministrowi Zdrowia i Opieki
Spotecznej panu Andrzejowi Wojtyle listy
zawierajyce zgdania zmiany systemu
ochrony zdrowia w naszym Kraju oraz
zmiany sposobu i wiclkosci wynagrodzeii
lekarzy. Tym samym Zwigzek nasz
rozpoczgl spér zbiorowy z Rzgdem RP —

-pracodawcy wszystkich lekarzy, zatrud-

nionych w paiistwowej stuzbie zdrowia.

Chcemy jednak z naciskiem oswiadezy¢,
zc naszym celem nic jest stworzenic
kolejnej ,,siatki ptac’ dla lekarzy, ale
doprowadzenie do zmiany mechanizméw
funkcjonowania polskicj stuzby zdrowia.
Domagamy si¢ szybkicgo wprowadzenia
nowego systemu opicki zdrowotnej w
Kraju. System ten powinien by¢ oparty o:
- stabilne finansowanic, niczalezne od

doraznych decyzji  politycznych  lub
urzedniczych; —  réwnouprawnienic

wszystkich placdwek medycznych, bez
wzgledu na rodzaj wiasnoscei i swobodna
konkurencja migdzy nimi; — wolny wybdr
lekarza; — pefne rozliczenie finansowe
migdzy Swiadczgeym ustuge a platnikiem.

Tylko taki system przywréci od-
powicdnig range naszemu zawodowi,
pozwoli na uzyskiwanic wynagrodzeii
odpowiadajgcych naszej wiedzy, zaanga-
zowaniu w pracy 1 umicjgtnosciom.
Bedziemy domaga¢ si¢ wprowadzenia
tych zmian tym bardzicj, Ze nic widzimy
inncgo  sposobu  na przezwycigzenie
glebokicgo kryzysu polskiej stuzby zdro-
wia i poglebiajgcego  sig - chaosu,
rodzycego zniechgeenic wsréd lekarzy i

Iek wsrdd pacjentow.

Zwracamy si¢ do wszystkich lekarzy o
czynne  wsparcic  nas w  naszych
dziataniach, tworzenie nowych Ogniw
Ogdlnopolskicgo Zwigzku Zawodowego
Lekarzy, a w razie zorganizowania przez
nas ogolnopolskicj akcji protestacyjnej —
o przylyezenie si¢ do nicj.

O wszcelkie informacje prosimy zwracaé
sig do  Zarzadu Krajowego OZZL,
ul. Ujejskicgo 75 - BYDGOSZCZ.
ZARZAD KRAJOWY OZZL

Przewodniczqgcy
Zarzqdu Krajowego OZZL
lek. Kizysztof Bukiel
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Do wiadomosci

Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej wptyngto
pismo Dyrektora Sp. z 0.0. ,, WZROK"’
o tresci:

Szklarska Por¢ba dn. 2.09.1992 1.

Ministerstwo Zdrowia
i Opicki Spoteczne;j

ul. Miodowa 15
00-923 WARSZAWA

Otrzymalem kopi¢ pisma znak KDU-L-

449/91 z dnia 3.06.1992 r. skierowanego
do Pani Ludmily Jakowlewnej Lautkiny,
informujacego o odmowie prawa wyko-
nywania zawodu lekarza przez wymie-
nionag na terenic Rzeczypospolite]
Polskie;j.

Nie jest mi znane pismo NRL/LC/1730/
92 Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 14 kwietnia 1992 r. stanowigce
podstawe do podjgcia przez Ministerstwo
Zdrowia i Opieki Spolecznej negatywnej
opinii w powyzszej sprawie.

Bylem jednakze jako przedstawicicl
Spétki WZROK uczestnikiem spotkania
w NRL w dniu 25.02.1992 r., gdzic
odbylo si¢ przestuchanic Pani Lautkiny.

Oprécz dwoch Pandéw lekarzy, z ktérych
zaden nic byl okulista, udziat w spotkaniu
wzigta przedstawicielka Dolnoslgskic]
Izby Lekarskiej, Pani Barbara Bruziewicz-
Miktaszewska (stomatolog), ktéra sku-
tecznie storpedowala wezesniejszy pozy-
tywng opini¢ DIL.

W tej sytuacji trudno bylo spodziewac sig
opinii pozytywne;j.

Uczestniczenie w posiedzeniu organu
wyzszej instancji osoby, ktéra brata udziat
w wydawaniu opinii w instancji nizszej,
jest pogwalceniem wszelkich regut
proceduralnych i z punktu widzenia prawa
jest niedopuszczalne.

Tego rodzaju tryb postgpowania nie
Swiadczy z pewnoscia dobrze o organach
samorzgdu lekarskiego. Gdyby w istocic
kicrowano si¢g dobrem pacjenta, podjgto
by dyskusj¢ merytoryczna i takze meryto-
ryczne powinno by¢ uzasadnienie opinii.

Przy okazji godzi si¢ przypomnieé o
dwéch obowigzujacych w Polsce aktach
prawa mig¢dzynarodowego.

1. Konwencja praska z 7.06.1972 1. (Dz.U.
Nr 5/75).

2. Konwencja genewska z 1958 r. o
dyskryminacji zawodowej (Dz.U. Nr 42/
61). ‘
Obydwa w/w akty prawne wigzg organa
paistwowe.

Jednocze$nie podkreslam, iz Pani
Ludmifa Lautkina niec zamierza podjaé
pracy w zadnym z zakladéw uspotecz-
nionej sluzby zdrowia, kiérych dotyczy
cytowane w pismic KDU-I-449/91 prze-
pisy. Na bazic odrgbnych urcgulowan
prawnych jest zatrudniona w Zakladzie
Mikrochirurgii Oka Spétki WZROK,
utworzonej za zgody Agencji d/s
Inwestycji Zagranicznych — zezwolenie nr
BT-III-LT/3101/91 — utworzonej przez
Modernbud SA w Zielonej Gérze i Insty-
tut Mikrochirurgii Oka w Nowosybirsku,
ktéry delegowal wymieniony do pracy w
swojej organizacji (po 50% udzialéw).

Nadmieniam jednoczesnie, iz Zaklad
Mikrochirurgii Oka w Szklarskicj Porgbie
Decyzja nr 2/92 wojewody jeleniogdr-
skicgo wpisany zostal do rejestru
nieuspotccznionych  zaktadéw  opicki
zdrowotnej jako spelniajgcy wszystkic
warunki Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991
(Dz.U. Nr 91 poz. 408) oraz Roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki
Spolecznej z dnia 13 stycznia 1992 r.
(Dz.U. Nr 9 poz. 37).

W dalszym ciggu podkreslam, iz jak to
przedstawialem w dotychezasowej kores-
pondencji z samorzgdem lekarskim, celem
powstania Spétki WZROK byta przede
wszystkim pomoc ludziom, ktérzy do-
tychezas szukali pomocy za granicy lub w
cksterytorialnych szpitalach wojsk ra-
dzieckich, a nie prowokowanic polskich
specjalistow.

Gotowi jestesmy do wspétpracy i meryto-
rycznej dyskusji z kazdym z okulistéw i
przedstawicicli samorzgdu lekarskicgo,
wszystkich zainteresowanych zapraszamy
do naszego Zakfadu Mikrochirurgii Oka w
Szklarskiej Porgbic.

Reasumujac  wnoszg o ponowne
rozpatrzenic  wniosku Pani  Ludmity
Eautkiny.

Z powazaniem
WZROK Sp. z 0.0.
DYREKTOR
mgrJozef Kostrzewski

0Od redakcji:

Dolnoslgska Rada Lekarska podtrzymuje
swojy decyzje o nieprzyznawaniu prawa
wykonywania zawodu na terenic DIL pani
Ludmile ELAUTKINIE, obywatelce Rosyj-
skiej Federacyjnej Republiki. Zdumicnie
nasze budzi fakt jej zatrudnienia ,,na bazie
odrebnych uregulowai prawnych’ (ja-
kich?) w Zaktadzic Mikrochirurgii Oka
Spotki ,,Wzrok’ w Szklarskiej Porgbie.
Czyzby w jej przypadku nic obowigzywat
Art. 3 Ustawy o zawodzie lekarza?
(5,-..Cudzoziemcowi, ktéry wykonywal
zawdd Ickarza za granicy na podstawic
tam obowigzujycych przepiséw lub
spefnia warunki okreslone w art. 2 pkt. 11i

2 Minister Zdrowia i Opieki spofecznej w
uzgodnieniu z Naczelng Rada Lekarska
moze zezwoli¢ na wykonywanie tego
zawodu oraz zatrudnienie w zaktadach
spotecznych stuzby zdrowia na zasadach
okreslonych w zezwoleniu... ”’) (podkr.
red.)

Pan mgr J6zef Kostrzewski mija si¢ z
prawdy stwierdzajac, Ze zostala wydana
jaka$ wczesnicjsza pozytywna opinia
DIL. Dr n. med. Barbara Bruziewicz-
Miktaszewska nie podejmowata decyzji
jednoosobowo, lecz byl to wynik
glosowania Zespotu d/s przyznawania
prawa wykonywania zawodu cudzoziem-
com Komisji Wspdlpracy z Zagranicy.
Zesp6l oparl si¢ na zdecydowanie nega-
tywnym stanowiska Konsulenta Krajo-
wego d/s Okulistyki, Pani Prof. dr habil.
Krystyny Pecoldowej oraz Przewodniczy-
cej ZG PTO Prof. dr habil. H.Zygulskicj-
Mach i Sckretarza Generalnego Prof. dr
habil. Hanny Nizankowskiej.

Dolno$lgska “Izba Lekarska bronige
intereséw polskich lekarzy oraz polskich
pacjentéw uwaza, ze nie ma podstaw do
zmiany stanowiska w tej sprawie.

=

Kudowa Zdréj, dn. 15.09.1992

Dr med. J6zel Jan Swirski
ul. Wezasowa 4
57-350 Kudowa Zdraj

Dolnoslgska Izba Lekarska
ul. Matejki 6
50-333 Wroctaw

Zgtaszam swoje uwagi do ,,Projektu
uchwaty regulujycej zasady oglaszania sig
lekarzy’” zamieszczonego w nr 7-8/92
,Biuletynu DIL”’.  Obecny chaos i
dowolnos¢ stosowania sposobéw i metod
a  nawet niedozwolonych chwytéw
reklamowych w walce konkurencyjnej
nakazuje uporzgdkowanie i nadanic
godnej formy takze i ogloszeniom a nawet
reklamie dziatalnosci lekarskiej indywidu-
alnej i zbiorowej zorganizowanej w
formic spdtek, centréw, spoétdzielni,
gabinetéw itp. Nie mogg tu obowigzywaé
rézne prawa dla dzialalnosci indywidu-
alnej 1 zbiorowej, bowiem chodzi tu o t¢
samy dziatalno$é lekarsky. Stad w czgsci
ogdlnej:
l. W akapicie dot. spétek nalezy tekst
sformufowa¢ tak, aby dotyczylo to
wszystkich form dziatalnosci zbiorowej a
stowo ,,pozadane jest’”  zastypi¢ ,,formy
zorganizowane  dziatalnosci  Iekarskiej
zobowigzane sg do stosowania si¢ do w/w
zasad”’. Nie mogg bowiem jedne formy
dziatalno$ci by¢ uprzywilcjowanymi w
stosunku do drugich.
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2. Nalezy dokfadnie przemyslec i sprecy-
zowad jakie informacje i komu DIL moze
przekazywaé, jak rozumiem za odplat-
noscia, o lekarzu bez jego wiedzy i zgody.
W realizacji tego punktu bowiem mogg
zaistnieé nie zamierzone niezrg¢cznosci
lub wrecz naduzycia. W kazdym razie
nastgpne naruszenie débr osobistych le-
karza.

Uwagi dot. przepis6w szczegélowych:

1. Ad. pkt 5a. Nie uwazam za uzasad-
nione, aby jako obowijzujace stosowane
byly jedynie czarne litery na bialym tle.
Zaw6d nasz zawsze byl spychany do
szarzyzny. Nie nalezy zatem narzucaé
koloru. Ma to by¢ tablica estetyczna,
jednak z mozliwoscia wykorzystania
nowoczesnych osiagni¢é reklamy (pod-
$wietlane, odblaskowe, kolory inne niz
czarny i bialy). Oczywiscie, ze bgdzie to
wyréznik a wigc reklama, jednak istotng
jest tu tres¢ a forma plastyczna wykonana
przez fachowcéw moze i nawet powinna
wychodzi¢ poza szarzyzng, byle nie byla
hatasliwa, prymitywna, bazarowa.

Tresé ma byé wywazona, zawieraé
dokfadne lecz zwig¢zle informacje, ma by¢
czytelna i zrozumiala o kolorystyce
dopuszczajacej inne barwy niz podane w
projekcie.

2. Ad. pkt 5c. Ten punkt nie jest konieczny
i nalezy go skreslié. Zawieszanie tablic
jest platne, zatem nie nalezy tu czyni¢
ograniczefi, byleby nie byly one
zamieszczane w lokalach gastronomicz-
nych, zakfadach rzemieslniczych, fryzjer-
skich, skladach opalu itp.

3. Ad. Se. Slusznym jest zamieszczanie
ogloszeii na terenie publicznych plac6wek
stuzby zdrowia, jednak miejsce, w ktérym
moga byé one zamieszczane nalezy
pozostawi¢ do dyspozycji ich kierownika.
Dozwolonymi powinny by¢ takze
poczekalnie gabinetéw prywatnych za
zgoda ich wlascicieli. Zupelnie nie
rozumiem powodu zakazu oglaszania si¢
w aptekach. Tam przychodzi wielu
chorych, ich rodzin i opiekunéw, ktérzy
takich informacji potrzebujg. Jest to miej-
sce ze wszech miar godne i skoro
wlasciciel lub kierownik apteki wyraza na
to zgodg, wprowadzanie zakazéw nie jest
tu wiasciwe. Miejscem ma dysponowac
wlasciciel.

4. Ad. pkt 6a. Uwazam, ze brak jest
powodéw zakazu umieszczania ogloszen
w  ramkach. Innym  wyréznikiem
optycznym moze by¢ np. emblemat lub
rodzaj herbu czy godia danej firmy
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prywatnej lub zbiorowej. Nie nalezy
zabraniaé ich publikowania. Zatem pkt 6a
nalezy skresli¢ lub $cisle sprecyzowa¢ ja-
kie wyrézniki optyczne uwazamy za
niegodne i powinny podlegaé zakazowi.
W kazdym razie nie moze to by¢ ramka
lub uznany emblemat.

5. Ad. pkt 6b. Nalezy tu dopisa¢ ,,lub
mylgcej informacji’’.

6. Ad. pkt 6c. Calkowita zgoda, iz nie
mozna w ogloszeniach uzywac obietnic i
innych okresled, ktére nazwalem juz
bazarowymi. Nie mozna jednak zakazaé
informacji o posiadanym sprzg¢cic tam,
gdzie lekarz potrafi si¢ nim postugiwac i
interpretowaé¢  wyniki w  przypadku
diagnostyki i jest przygotowany do
prowadzenia terapii. Skoro dla przykladu
kardiolog posiada aparat ckg, radiolog usg
a dermatolog laser, to nic ma powodu, aby
nie podal tego faktu w zwigztej formie do
wiadomosci, chociazby przez wymienic-
nie w szyldzie lub ogloszeniu. W
obecnym czasie jednak badanic usg stafo
si¢ atrakcyjnym i modnym, tak samo jak
leczenie laserem. Nie wszyscy jednak
koledzy, posiadacze tych urzgdzeq,
wyposazeni sy w dostateczng wiedzg,
podczas, gdy informacja o postugiwaniu
sie nim, sama si¢ roznosi. Zatem wymag:
to sprecyzowania, zanim projekt stanie si¢
uchwaly. Powstang prywatne szpitale, by-
najmniej nie o jednakowym standardzie i
mozliwosciach. Nie nalezy ograniczac
mozliwosci  zaprezentowania  swoich
mozliwosci przy zachowaniu rozsgdku,
On jeszcze w naszym zawodzie istnicje a
pewne ramy rzecz jasna nalezy okreslic.
7. Ad. pkt 7. Stusznym jest zakaz, jak
wezesniej dalem temu wyraz, ogloszen w
instytucjach handlowo-ustugowych, jed-
nak ogloszenie np. w ksigzce telefonicznej
podane w rzeczowej i godnej formic nie
stanowiloby  wykroczenia  przeciwko
kodeksowi etyki lekarskic;.

8. Ad. pkt 8. W uchwale nic mozna
uzywaé okreslen nic majgcych formy nie-
obowigzujycej w rodzaju ,,wskazane
jest’’. Zamiana za$ stowa ,,wskazane’” na
,,obowigzujgce’’ uznaé nalezy za nie-
stosowne, skoro przed trzema laty
zniesiona zostata cenzura. Pkt 8 zatem
bytby sprzeczny z obowigzujjcym
ustawodawstwem dot. cenzury. Punkt ten
nalezy wigc zdecydowanie skreslic.

Na marginesic przedstawionych przeze
mnie uwag: Na stronic 8 numeru
,,Biuletynu DIL’’ zamieszczajycego pro-
jekt uchwaly jest zamieszczone oglo-
szenie 0 powstaniu bardzo potrzebncj
placowki, majycej wicle do zdziatania,
ktéra nalezy ze wszech miar popicrac.
Prosze jednak zwrdci¢ uwage na [akl, iz
tre$é, co do ktérej niec mam zadnych
zastrzezef, nie moglaby si¢ ukaza¢, gdyby
projektowana uchwata weszta w zycie, a

~ to z nastgpujgcych powoddow:

ﬂ

1. Znajduje si¢ ono w ramce (pkt 6a).

2. Zawiera wyr6zniki, a wigc czynniki
reklamy handlowej

a) stowa ,,Pierwsze w Polsce”’

b) zawiera nazwisko profesora, ktéry
patronuje przedsigwzigciu z podaniem
Jego micjsca pracy, co jest reklamg nie dla
nazwiska (ono reklamy od dawna nie
potrzebuje), lecz dla powotanej placowki.
Sy to wige wykroczenia przeciwko pkt 6a.
3. Zawicra okre$lenia i informacje typowo
handlowe w stowach:

a) najskutcczniejsze,
metody leczenia

b) wysoko kwalifikowany personel

¢) mozliwy pelny sukces podczas 14
dniowego leczenia — co prawda zastrzega
sig, ze przy S$wiadomej wspéipracy
pacjenta, iecz okresla si¢ czas, co jest
sprzeczne z pktem 6¢. Nawiasem mowige
zawsze $§windoma wspétpraca pacjenta z
lekarzem poprawia, lecz (jednak) nie
gwarantuje skutku, w kazdym bez mata
schorzeniu.

4. Ogloszenie zawiera informacje co do
ceny (150.000,- z1) i nr konta bankowego,
co w przypadku wejscia w zycic obecnego
projektu réwnicz stanowitoby wykrocze-
nie przeciwko pktowi 6¢.

Zdaniecm moim, obecny projekt wymaga
jeszeze duzo pracy, przemyslen i szerokiej
konsultacji, réwniez z prawnikami, aby
nic powstal twér nie dopracowany i nie do
koica przemyslany, wymagajaycy szybkicj
nowelizacji i korekt, lub wrecz koniecz-
nosci zmiany w cafosci. Maja to by¢
zasady oglaszania sig, a nic ciasny gorsct.
Myslg, ze gdyby bylo mozliwym
opublikowanic tresci moich uwag na
tamach ,,Biuletynu DIL”’ wywigzataby si¢
dyskusja lub polemika, ktéra przyniostaby
nowy materiaf, przyczyniajacy si¢ do
nadania ostateccznej formy uchwaly o tak
bardzo waznym znaczeniu dla $wiata
lckarskicgo, ale takze i spoleczeiistwa,
ktéremu zawsze stuzylismy.

[ jeszeze jedna uwaga z marginesu
sprawy. Na stronie 10 tegoz ,,Biuletynu’’
znajduje si¢ drugic ogloszenie, co prawda
nic lekarskic, lecz takze zawicrajgce
daleko idgey reklame, nic wiemy z jakim
pokryciem w rzeczywistosci, w kazdym
razie majyce na celu zdobycic picnigdzy, i
nic sqdzg, Zeby matych, chociaz o nich w
ogloszeniu  brak wzmianki. Bfednym
jednak byloby mniemanic, ze kurs 100
godzinny bylby prowadzony bez pobrania
honorarium.

Przychodzy czasy, gdzic czgS¢ lekarzy,
cheye czy nie, nie znajdzie zatrudnienia w
zakfadach spofecznej sfuzby zdrowia, a
jedynym Zrédiem ich utrzymania bedzie
ich dziatalno$é prywatna. Nie byloby
sfusznym, aby tec osoby nic mogly
stosowaé godnej, lecz nic wstydZmy si¢
stowa, reklamy. Stfowo marketing weszlo
juz do potocznego jezyka. Wszyscy mogi

wyprébowane
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korzysta¢ w pelni i z przesady z tresci w
nim zawartych. My, zachowujayc zgod-
nos$¢ z kodeksem etyki zawodu, mamy
zosta¢ wylaczeni? Jezeli przepisy doty-
czace oglaszania si¢ bedy  zbyt
rygorystyczne, to beda powszechnie
famane i w koficu Izby Lekarskie stracg
kontrole.

W formulowaniu wigc wszelkich uchwat
o kapitalnym znaczeniu nalezy klasé
istotny i duzy nacisk na obowiazujacg nas
etyke, lecz nie wprowadzajmy regutl
zakonnych do zawodu, bowiem i bez
naszego udzialu jestesmy do dzi$ spy-
chani na margines, ktéremu nic si¢ nie
nalezy, natomiast od nas, wszystko, co
najlepsze w czlowieku, nie baczac jakie
koszly ponosimy my i nasze rodziny.
Spoleczeiistwo poprzez osrodki badania
opinii plasuje nas na pierwszym miejscu
popularnosci. Sg dwa podstawowe
powody tego wyréznienia. Pierwszy, to
mimo utyskiwan, nie jest tak bardzo Zle z
naszy ctyka, wyjawszy sprawy incyden-
talne. Drugim i chyba bardziej istotnym
jest fakt, ze jesteSmy i bedziemy zawsze
potrzebni. Bez nas nie moze funkcjono-
waé zadne spoleczeiistwo, natomiast to
samo spoleczeiistwo tak wysoko nas
oceniajgce, nie interesuje si¢ naszymi
sprawami bytowymi, chociaz sprawa ta
jest juz obecnic powszechnic znana.
Kazdy chece i wymaga, aby by¢ leczonym
przez lekarza posiadajacego najwyzsze
kwalifikacje, bo ,,swojego zdrowia nic
powierz¢ niedouczonemu’’.  Nikogo
jednak nic interesuje, w jakich warunkach
zdobywamy kwalifikacje, jakic koszty
materialne i zdrowotne ponosimy my
sami. Ile cierpig na tym nasze rodziny. To
sq juz wylacznie nasze sprawy. Coraz
cz¢sceiej natomiast podnosi si¢ publicznie
problemy brakéw w wyposazeniu pla-
cowek stuzby zdrowia, bo one sy
potrzebne wiasnie spoleczenstwu, takze
sy liczne obawy o wprowadzenie odptat-
nosci za ustugi medyczne, bo to tez
dotyczy tego samego spoleczeiistwa,
natomiast ptace w stuzbie zdrowia to juz
wylacznic nasz problem, a nie spofe-
czeiistwa, ktére tak bardzo nas wyrdznito
na liscie popularnosci. Zawdd nasz musi
zachowac godnos¢ w kazdych warunkach.
Nic nalezy jednak czyni¢ autodyskrymi-
nacji, a taki ma charakter tres¢ projektu
uchwaty, o ktérym pozwolilem sobic
powyzsze uwagi poczynié. Zdajmy sobic
sprawe z tego, iz kazde ogloszenic musi
zawiera¢ pewng wywazong (i to bardzo)
dawke nie tylko informacji, ale i reklamy.

Z wyrazami szacunku

Dr nauk med. Jézef Jan Swirski
SPECJALISTA MEDYCYNY FIZYKALNE] 1
BALNEOKLIMATYZACJ]I

INTERNISTA

=

Dot.: projektu uchwaty
regulujgcej zasady oglaszania sig
lekarzy.

Przepisy szczegdélowe sy absolutnie
zbedne. Swiadczg one o tym, ze
wymySslajacy je potraktowali lekarzy
niepowaznie. Jest to opinia moja, a takze
licznych kolegéw Iekarzy, kiérzy nie majg
sity odpisywaé na tak niedorzeczne
propozycje. Uwazamy, ze izby lekarskic
majg stuzy¢ obronic interesow lekarzy, ich
zawodu takze, za ich picnigdze, ktdre
placg. Izby nie mogg utrudniaé zycia
lekarzom. Osoby postronne $micjy sig z
tych przedszkolnych przepisow szcze-
goétowych.

Ad. 5a — $mieszne. Lekarz wie, co ma
robi¢. W komuniZmic byto na czarno.

Ad. 5b —Iekarz ma wyzsze wyksztalcenie
1 wie, co ma robic.

Ad. S5c — nie lezy w kompetencji izb. Jest
to sprawa wiadz lokalnych i lekarza, ktéry
prowadzi prywalne  przedsigbiorstwo
(gabinet) i oplaca podatki zwigzane ze
swojy prywatng dziafalnosciy.

Ad. 5d - catkowicie zbgdne. Lekarz to nie
dziccko i wie, co ma robic.

Ad. Sc — jest to wyraZne ograniczenic
swobody lekarza oraz bezpodstawne
ograniczenie dostgpu do informacji przez
pacjenta.

Ad. 6a — $mieszne. Brak komentarza.

Ad. 6b — czy lekarz naprawdg nic wie, co
ma robic?

Ad. 6¢ — czgsciowo stuszne — przeniesé do
przepiséw ogdlnych.

Ad. 7 = jest to bezpodstawne ograniczenic
dostepu pacjenta do informacji.

Ad. 8 — nadmiar opicki DIL. Podstawy do
kunktatorstwa.

Ad. 10 — padmiar bata za picnigdze le-
karza. Zwykle Ieckarz bezpodstawnic
oskarzany, niec ma obrony ze strony izb, a
kara¢ chcy wszyscy.

Podsumowujye, lekarz  czuje  sig
bezsilny wobec projektéw ukazujycych
si¢ w Biuletynic. Cztonck wiadz jednej z
izb stwierdzit, Ze nic wie, kto to magt
wymyslié. Catosé jest upokorzeniem i
cofa  wyksztatconych ludzi w  Swial
dziecinstwa i niedorzecznosci.

Zgadzam si¢ z przepisami ogélnymi.

Wajciech Kujawiniski
SPECJALISTA NEUROLOG
59-700 Bolestawiec

ul. Broniewskiego 43/1, tel, 8848
J.G.318

=4

Dolnoslyska Izba Lekarska
Wroctaw, ul. Matejki 6

Zwracam  si¢  z  serdecznym
podzigkowaniem za udzielong mi w
trudnym momencic Zyciowym pomoc
kolezeniskg 1 wsparcic  finansowe.
Fundusze uzyskane od Izby Lekarskiej
staly si¢ maty czg¢sciy kwoty niezbgdnej
do pokrycia kosztéw pobytu we Wtoszech
w terminie od maja do sierpnia 92 r.
Wyjazd ten byt trzecim z kolei (...) Bylato
jedyna rokujyca pozytywnie forma terapii.
(...) Dotacja ofiarowana przez Izby
Lekarskie byla waznym i pomocnym
gestem wobec rozmiaru kosztéw, ktore
musiatam poniesé wykorzystujac ofero-
wang mi szans¢ (...) Jestern pod stalg
kontroly stosowanej terapii tutaj, we
Wroctawiu oraz w osrodku wioskim. W
ciggu kilku miesigcy zamierzam wréci¢
do pracy, po zamknigciu 1 ctapu leczenia
podezas wizyty kontrolnej we Wioszech,
pod konice roku. Wszcelkic aktualne dane
zdajy si¢ potwierdzaé taky mozliwos¢ i
rokowa¢ bardzo pomyslnie (...)

(...) Chee wyrazi€¢ swaojy wdzigeznosé
wobec zrozumicnia i serdecznosci, ktére
byty reakejy na mdj problem w naszym
Srodowisku zawodowym. Bez wsparcia
finansowego i moralnego i pewnosci, ze
zachowuj¢ swoje miejsce, do ktorego
moge wrdci¢, byloby mi o wiele trudniej
przetrwac cigzkic momenty.
Serdecznie dzigkuje za zyczliwos¢ i
zrozumicnie.
Matgorzata Krzaklewska

Chcielibysmy poznac¢ opinie
naszych Czytelnikdw na temat
Biuletynu, dlatego zapraszamy
chetnych do wyrazenia jej w formie
ankiety, ktérg drukujemy ponizej.

ANKIETA

1. Czy lubisz Biuletyn?

tak/nie

jesli tak, to za co

2. Jakie informacje, zamieszczane
w Biuletynie, uwazasz za:
niezbedne

przydatne

niepotrzebne

3. Jakiego rodzaju artykuly chetnie
czytasz w Biuletynie

chetnie przeczytal(tala)bys?

4. Jakie masz zdanie na temat
sprawozdan z konferencji,
kongreséw, zjazdow
zamieszczanych w Biuletynie?

5. Od czego zaczynasz lekture
pisma?

6. Czego Ci w Biuletynie brakuje?

—
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W dniach 28-29 V 1993
odbedzie sie we Wroctawiu
Xl Sympozjum Nefrologii

Dzieciece;j.

PROGRAM
NAUKOWY
ZJAZDU:

1. Przewlekla
niewydolnosé
nerek u dzieci i
miodziezy.

2. Odlegte wyniki
leczenia choréb
ukiadu
moczowego.

3. Postepy w
dializoterapii i
transplantelogii.

Szczegdlowy oraz ramowy
program zostanie podany w
terminie pézniejszym.
Zapisy prosimy kierowa¢
pod adresem:

“Katedra i Klinika Nefrologii
Pediatrycznej
ul. Sktodowskiej-Curie 50/52
Wroctaw
tel. 22-26-61
do dnia 31 paZdziernika
1992 roku.

Przewodniczgca
Komitetu Organizacyjnego
prof. dr hab. Zuzanna Morawska

Oddzial Wroclawski Polskiego Towarzystwa
Lekarskiego
oraz
Wojewodzki Osrodek Doskonalenia Kadr Medycznych
we Wroclawiu
ZAPrASZAj) Na

POSIEDZENIE NAUKOWE

ktore odbedzic si¢ 21.X.1992 r. 0 godz. 13.00 w Zespole Opicki Zdrowotne;j
w Miliczu, Plac Warysiaka 7.

PROGRAM:

1. Rak sutka u kobiet przed menopauzg i w okresie po
menopauzie leczonych w Specjalistycznym Zespole
Onkologicznym w latach 1970-1986.

Zb.Obuszko, M.Pudeftko, W. Tupikowski,
A.Ziarkiewicz — Specjalistyczny Zespot Onkologiczny

2. Odlegfe skutki psychiczne przebytej choroby
nowolworowej na podstawie obserwacji chorych
kobiet leczonych w Specjalistycznym Zespole
Onkologicznym z powodu raka sutka.

M.Pudetko, Zb.Obuszko, K.Cisarz, W.Tupikowski,
Zb.Szmorgg — Specjalistyczny Zespodt Onkologiczny

3. Czynniki ryzyka wystepujace w leczeniu skojarzonym
(chirurgicznym, napromienianiem i chemioterapig)
nowotworow zfosliwych.

Zb.Obuszko, K.Cisarz, W.Tupikowski, M.Pudetko —
Specjalistyczny Zespot Onkologiczny

4. Wartosc badari USG w wykrywalnosci schorzen
sutka.
E.Nienartowicz, J.Malczewska — Katedra i Zakfad
Radiologii AM

Uwaga:

Uczestnictwo w posiedzeniu Towarzystwa jest czescig skladowg
szkolenia podyplomowego, zgodnie z programem Akademii Medycznej
we Wroclawiu oraz Osrodka Doskonalenia Kadr Medycznych we
Wrocatwiu. Udzial Lekarzy specjalizujacych sie jest obowigzkowy.

Przewodniczgcy
Oddziatu Wroct.Pol.Tow.Lekarskiego
Mieczystaw Ujec

Sekretarz
Oddziatu Wroct.Pol.Tow.Lek,
1.Gasiriska-Drozdowska

Oddzial Wroctawski Polskiego Towarzystwa Lekarskiego, ul. Dyrekcyjna 5/7 Wroclaw
Konto: PKO IV O/M Wroctaw 93549-10823-132

Przypominamy o oplaceniu zalegtych skiadek.
Uchwalg Zarzadu Giéwnego PTL roczna skiadka czlonkowska wynosi 120.000 zi
Roczna zwloka z oplaceniem skladek powoduje skreslenie z listy czlonkéw PTL.

—
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Jerzy Szkartat

ybér miejsca  nie byt
przypadkowy. Pobliska,
nadmorska micjscowosc
bedaca  dzielnicy  Hagi,
Scheveningen w dniach od 5 — 10 IX 1955
r. byla micjscem pierwszego Swiatowego

Kongresu  Anestezjologéw.  Polske
reprezentowato  woéwczas 2 lekarzy
(Micczystaw  Justyna i Stanisfaw

Pokrzywnicki). Anestezjologia dopicro
tworzyla si¢ jako specjalnosé, a Polskie
Towarzystwo Ancstezjologiczne zostato
zatwicerdzone dopicro w 1959 1.

W 10 Kongresic wzigto udzial 2600
uczestnikéw i 600 oséb towarzyszacych.
Grupa Polska liczyla 70 oséb — z Polski
oraz z zagranicy. Udzial w Kongresic w
wiclu wypadkach umozliwili przedstawi-
cicle rozmaitych firm, za co nalezy si¢ im
scrdeczne podzigkowanie, poniewaz wy-
sokie koszty uczestnictwa (1000 florenéw
holenderskich) przckraczaly mozliwosci
skromnych budzetéw stuzby zdrowia i
pobordéw lekarskich.

MicliSmy mozno$¢ zapoznaé si¢ z tym,
co si¢ dzicje we wspoélczesnej Swiatowej
anestezjologii, a to, przy obecnym
ograniczonym dostgpic do literatury
fachowej, ma bardzo duze znaczenie.

Zjazd poprzedzony byl dwudniowym

kursem  dotyczacym  réznorodnych
tematéw z  zakresu anestezjologii,
reanimacji i intensywnej  terapii,

prowadzonym przez specjalistéw w dancej
dziedzinie. Kazdego dnia odbywato si¢ 35
wykladéw w 5 salach. Uczestnicy musicli
wybrac poszczegdlne tematy,
otrzymywali wtedy specjalny bilet wstepu
o okreslonym kolorze umozliwiajacy
udzial w wykladzic. Pozwolifo to unikngé
wedrowania sfuchaczy z sali do sali w
czasic wykladdéw.

Tematyka Zjazdu obejmowata wszystkic
problemy anestezjologii, reanimacji i
intensywnej terapii. Sesje odbywaty si¢
jednoczesnie w13 salach, w 4
prowadzonec byly sesje plakatowe.

Organizowane byly mafe seminaria
poswigcone poszczegblnym problemom,
jak: nowe Srodki znieczulenia wzicwnego,
Srodki zwiotczajyee, catkowile znicczu-
lenic dozylne, problemy monitorowaniz,
problemy zwalczania bélu, postgpowanic
anestezjologiczne w nowych technikach
stosowanych w medycynic jak: zabicgi
laparoskopowe, badanic w tomografic
komputerowym, rezonans magnetyczny,
zabiegi z uzyciem lasera. Nic sposéb jest
wymieni¢  wszystkich  poruszanych
tematow,

Poziom referatéw byt réznorodny, od ta-
kich, ktore wnosity duzo nowych
informacji, do takich, ktére miaty na celu
zaznaczenic  swojej  obecnosci  na
kongresic. Dzigki réznorodnosci tematéw
miclismy ogdlng orientacje w tym, co sig¢
dzicje w Swiatowej anestezjologii.

Duze, przestronne sale.  Wspaniata
organizacja i system kontroli — wszystko
to sprawiato, zc wykluczono udziat
przypadkowych uczestnikéw. Olbrzymi
hall, pomicszczenie rekreacyjne, jadalnie,
duzy podziemny parking, sale wystawowe
stanowily zaplecze budynku. Kongresowi
towarzyszyla duza wystawa - sprzg¢tu,
nowych lekow, ksigzek. Znajac ich ceny
wicdziclisSmy, ze wigkszos¢ tego, co tam
si¢ znajduje, jest dla nas trudno dostgpna.

ZdaliSmy sobic sprawg z olbrzymicgo
postepu w medycynie. Trudno jest mawic
o znicczuleniu  bez  odpowicdnicgo
monitorowania pacjenta. Jest to obecnic
cgzekwowane nie tylko przez lckarzy,
lecz tez przez pacjentdw, adwokatdw,
zaktady ubezpicczeniowe. Ze wzgledu na
bardzo  wysokic  koszta  urzgdzeii
monitorujgcych nie grozi nam raczej ich
nadmiar i nicbezpicczenstwo, ze sprzgt
techniczny przystoni lekarzowi pacjenta —
czlowicka. Nowe Srodki i Ieki sy coraz
drozsze, co znacznic utrudnia ich do-
stepnosé, mimo ze wicle firm podkreslato
ich korzystny wplyw na srodowisko
ckologiczne.

X SWIATOWY KONGRES
ANESTEZJOLOGOW

Cytat z Hamleta ,,Kto$ musi czuwacé, aby kto§ mogt spac”’ byt hastem X Swiatowego
Kongresu Anestezjologéw, kiéry odbyt si¢ w Hadze od 12 — 19 czerwea 1992 1.

W czasic trwania Zjazdu odbyly sig¢
zebrania Swiatowej Federacji Towarzystw
Anestezjologicznych i Intensywnej Te-
rapii. Polskic -Towarzystwo Anestezjo-
logii i Intensywnej Terapii rezprezento-
waly cztery osoby (pp. Wolowicka,
Kibler, Krawczyk, Szkartat). Zebranie
poswigcone byto wybraniu  nowych
wiadz, przyj¢ciu nowych Towarzystw, co
wigzafo si¢ z podziatem Swiata (Litwa,
Eotwa, Estonia, Ukraina itp), trudnos-
ciami we wzajemnych kontaktach (Iran,
Irak), problemami szkolenia w krajach
biednych, gdzic mozna stosowaé jedynie
proste i prymitywne metody znieczulenia.
Kongres odbyl si¢ pod patronatem
krélowej Beatrix, ktdry reprezentowal w
czasic kongresu Jej Matzonek — ksigze
Bernhard.  Ceremonial  otwarcia = i
zamknigcia byl pozbawiony patosu i
przemdwicii panstwowo-patriotycznych.
Zabierali glos jedynic organizatorzy. Fakt
otwarcia Kongresu z pomocy prestigita-
tora stworzyt  atmosfer¢  uSmicchu i
swobody. Spotkania towarzyskie, gry,
zorganizowany bieg dla uczestnikéw na 4,
8, 12 km pozwalal na lepsze poznanie si¢
nic tylko od strony naukowe;.

Wiadze micjskic kazdemu  z
uczestnikéw przyznaly bilet bezplatnego
korzystania  ze  Srodkéw  komunikacji
micjskicj oraz pociggéw na terenie cafcej
Holandii. Miafo to bardzo duze znaczenie,
gdyz bardzo wicle osdb dojezdzato z
odlegtej micjscowosci do Hagi.

Wzajemna  wymiana  informacji i
poznanic si¢ jest koniecznym elementem
naszej drogi do Europy.

Nastgpny  XI  Swiatowy Kongres
Ancstezjologéw odbedzic si¢ 14 — 20
kwictnia 1996 r. w Sydney w Australii.

Trudniej tam bedzie dojechaé polskim
anestezjologom.
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§! gsg:mmnwv INFORMACJA

\ = DLA PRYWATNIE PRAKTYKUJACYCH
k = INFORMATYCZNY ginekologow, chirurgow, onkologdw,
"GABINET"” dermatologow i kosmetologow-plastykow:

* Usprawnienie

QQA

obstugi gabinetu

poliklinicznego SZYBKIE BADANIA
(przychodni) oraz HISTOPATOLOGICZNE
gracy e cara guzkow, wycinkow,

w prywatnym : : .
gabinecie. wyskrobin oraz biopsji

aspiracyjnej cienkoigtowej
* Prowadzenie cafej

dolfumen{acji wykonuje Prywatny Gabinet Lekarski Histopatologiczno-
Zwigzanej Dermatologiczny dr nauk med. Andrzej Wojnar, Wroctaw,
Z leczeniem ul. Sempotowskiej 52

pacjenta. TEL. 48-68-86

Biezace informacje i zamowienia:
SOFT-PROJEKT

51-615 WROCLAW

UL. PARKOWA 25, Proponujemy sprawdzone systemy

(L AR-2250 e 22D informatyczne do kompleksowej obstugi

aptek, hurtowni i prowadzenia
praktyki lekarskiej

W dniu 18 pazdziernika 1992 r. o
godzinic  17.00  odbg¢dzic = si¢
spotkanie lekarzy Senioréw w Galerii
Wojciechowskich, przy pl. Kosciusz-
ki, obok Desy.

Serdecznic Pafistwa zapraszamy

Przewodniczgca
Komisji Socjalnej DIL
dr Teresa Bujko

Sprzedam  unit  stomatologiczny
zachodni, tel. 67-00-93 /
Nowy rcktoskop tanio sprzedam, a/ SOFTWARE DESIGN TEAM
tel. 67-62-03

50-411 WROCLEAW, ul. SLOWACKIEGO 35 tel. 44-62-51 wew. 47, fax. 44-47-82

USG Sicmens sprzedam, tel. 68-71-92
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IPERTROFAN

MEPARTRYCYNA - Z GRUPY POLIENOW

Niehormonalny preparat skuteczny w
leczeniu lagodnego przerostu gruczotu
krokowego, stosowany od szeregu lat
w praktyce klinicznej w wielu krajach.
Blokuje na poziomie jelitowo-watrobowym
reabsorpcje cholestrolu i jego
metabolitow, a takze niektorych frakcji
estrogenow dajac w efekcie zmniejszenie
odkladania sie cholesterolu i epoxy-
cholesterolu w obrebie prostaty.
Zablokowanie wchianiania tych sterydow
jest istotne ze wzgledu na ich
stymulujacy wptyw na hiperplazje
komorek zrebu i nablonka gruczotu.

70% wynikow dobrych i bardzo dobrych w
ocenie lekarzy i chorych.

Wedtug najnowszych doniesien skutecznie
zmniejsza nasilenie objawow klinicznych
w zapaleniu gruczotu krokowego. Preparat
dobrze tolerowany w leczeniu
przewlektym.

DAWKOWANIE: 1 tabl. 3 x dziennie przez 30-90 dni
OPAKOWANIA: 30 tabl. po 50.000 j. mepartrycyny
PRODUCENT: SPA — Mediolan. Lek zarejastrowany w RP

DYSTRYBUTOR
MEDAGRO INTERNATIONAL LTD
05-551 LAZY k/ WARSZAWY
UL. PODLESNA 67
tel.56-10-20—(22)
fax. 56-10-23

Preparat jest osiagalny w:
Apteka, ul. Bulwar Ikara 10

Zwracamy si¢ z uprzejmy prosbg o
wypelnicnie ankiety, dotyczacej
prowadzonej przez Pania/Pana prywatnej
praktyki lekarskicj, w zwigzku z
tworzeniem rejestru praktyk prywatnych,
dziafajycych na terenie DIL

Data rodzenifa s ssiseasiivsssssasssvisaasss

Uczelnia, wydzial, rok ukoriczenia
SIIALOW, Lssvssssnsussassssssnssssssssomossmoveibrsimaanells

Tytul zZawodoWy ..ccevesiesssisssrsaresness
Nr prawa wykonywania zawodu ..............
StoPICA N AUKOWY svosssspsasiosnsafossorsons

Data rejestracji praktyki (wg zgloszenia w
Urz: Skarbh.) .o .oumsaesssaoinsiosaind s

Zakres dziatalnosci gabinetu

G OAZINY PIZYJECH ieve. fvevusonsatevansssshmsseninronsas

Rodzaj prywatnej praktyki (samodziclny
gabinet, spétka, inna forma) ...,

picczytka i podpis

Prosimy wszystkich, ktdrzy jeszcze tego
nie zrobili, o wypelnienie zamieszczoncj
w Biuletynie ankiety i przestanic jej na
adres Dolnoslgskiej Izby Lekarskicej. Jest
to konicczne do zweryfikowania wykazu
gabinctdw prywatnych.

Dolnoslyska Izba Lekarska
ul. Matejki 6
53-333 Wroctaw tel. 22-50-56 (57)

WRZESIEN 1992
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Dziekan Wydziatu Lekarskiego AM we Wroctawiu
oglasza

konkurs na obsadg stanowisk nauczycieli akademickich w nizej
wymienionych katedrach i klinikach.

L. Kat. i Z-d Higieny — 1 stan. adiunkta

2. Kat. i Z-d Ortodoncji — | stan. adiunkta

3. Kat. i Z-d Protetyki Stomatologicznej — 1 stan. adiunkta
4. Kat. i Z-d Stomatologii Zachowawczej — 1 stan. adiunkta
5. I Kat. i Klinika Potoznictwa — 1 stan. adiunkta

6. Il Kat. i Klinika Chirurgii — I stan. starszego wykfadowcy
7. Kat. i Z-d Fizjologii — 1 stan. starszego wyktadowcy

8. Kat. i Z-d Histologii i Embriologii — 1 stan. wyktadowcy

O stanowisko a diunkta mogy ubicgac si¢ osoby ze stopnicm naukowym
doktora lub doktora habilitowanego, ktére uzyskaly pozytywne oceny w zakresie
dziafalnosci dydaktycznej, naukowej i zawodowej w poprzednim okresie
zatrudnienia. Osoby ubicgajyce si¢ o zatrudnienie w jednostkach klinicznych winny
posiada¢ II stopicii specjalizacii.

O stanowisko starszego wyktadowcecy moze ubicgac si¢ osoba
posiadajgca co najmnicj stopicii naukowy doktora,

O stanowisko wy ktadowcy moze ubiegac sig osoba posiadajgca co najmniej
tytut naukowy Iekarza lub magistra.

Kandydaci zgtaszajycy si¢ do konkursu skfadajy nastgpujace dokumenty:
1. podanie

2. zyciorys z uwzglednieniem pracy naukowej i zawodowe;j

3. spis publikacji '

4. kwestionariusz osobowy + 1 zdjecic

5. odpis dyplomu lekarza

6. odpis dokumentu stwicrdzajacego posiadanic stopnia naukowego doktora lub
doktora habilitowanego

7. odpis zaswiadczenia o prawic wykonywania zawodu

8. odpis zaswiadczenia o specjalizacii ITo

9. zaswiadezenie o braku zastrzezei ze strony Okrggowej Izby Lekarskie;j
10. opinia o dotychczasowej pracy zawodowej

2K Mios) 13.00 - 15.00
ja Wspéipracy z Zagranica

tiesi . 13.00=15.00
na adres: Dziat Kadr Akademii Medycznej we Wroctawiu
ul. Pasteura I, kod 50-367 Wroctaw
w terminic do 16 pazdziernika 1992 roku.
Termin rozstrzygnigcia konkursu przewiduje sig¢ na dzien 16 grudnia 1992 .

13,30 - 15.00

, K 113.00-15.00
6. Komisja Placy i Warunk6éw Pracy . . - o .
bR Y b o U w agal Osoby zatrudnione na stanowisku nauczycieli akademickich w Akademii
' ’ e B Medycznej we Wroctawiu zwolnieni sy ze sktadania dokumentéw wymienionych w
p-kt 1-10.

Ao Szczegétowych informacji udzicla Dziat Kadr Akademii Medycznej tel. 22-65-22.

. s. Przyznawania Prawa Wykonywania Do wiadomodcis
 Zawodu Cudzozier . -
e - Tablica ogtoszen Rektoratu

- Tablica ogloszen Dzickanatu
- Dziat Kadr Akademii Medyeznej
- Biuletyn Dolnoslgskiej Izby Lekarskic;
~14.00 ~a
' DZIEKAN

Wydziatu Lekarskiego
. dr hab. Jan Kornaiel

Profesor Nadzwyczajny

13.00 - 14.00

WYDAWCA: DOLNOSLASKA IZBA LEKARSKA 53-333 Wroctaw, ul. Matejki 6, tel. 22-50-56, 22-50-57. Konto BGZ Wroctaw 8§93022-9537-132-1.
Komitet redakcyjny: W. Bednorz — redaktor naczelny, Z. Gebhard, J. Pickarski, A. Wojnar - z-ca red. nacz., T. Wilniewezyc - korekta. Zdjgeia: Pawet Golusik.
Redakcja zastrzega sobie prawo skracania materialow orz zmian w tytulach. Numer zamknigto 19.09.92 r,

Opracowanie graficzne i projekt winicty: Piotr Kawecki.

Sklad komuterowy: Orpha sp. z o.0., tel. 44-60-95,

Druk: Agencja Wydawnicza Apla.
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Dr Marii Gizyckiej serdeczne
wyrazy wspolczucia
z powodu

sSmierci Matki

skladajg kolezanki i koledzy
Z Kola Terenowego DIL
w Olesnicy

POZOSTANIE
W NASZEJ PAMIECI

Z zalem zawiadamiamy,
ze dn. 10.08.1992 r. zmart
w wieku 78 lat

| lek. Henryk Borejko.

[

|

\ Odszedt od nas pionier lekarzy

- | B Ziemi Zlotoryjskiej. W swojej

| wieloletniej pracy petnit funkcje

dyrektora szpitala, ordynatora
oddzialu wewnetrznego,

l kierownika przychodni rejonowe;j,

kierownika poradni

przeciwgruZliczej w Zlotoryi.

Czes¢ Jego pamieci!

Lekarze kola DIL w Zlotoryi
dyrekcja ZOZ w Zlotoryi

,Leczenie u mnie to przyjemnosc¢’’

W czasie wakacji wnuki zaprosity

ziadka do Legolandu. Pricz milionéw
klockow tworzgcych miniaturowe mias-
ta, budowle historyczne, kolorowe
pociqgi nadziemne, znajduje si¢ tam
osada zywcem przeniesiona z westermu —
typowe domki, szeryf, saloon. Na stupie
ogloszeniowym, obok podobizny poszu-
kiwanego pizez prawo bandyty, znajdo-
wata si¢ tablica ogloszeniowa stoma-
tologa. Wyrywat z¢by tuz obok, w
godzinach okreslonych. Podawat nawet
stawki: wynvanie zwykte — 20 centdw,
ze znieczuleniem mtotkiem — 30 centdw.
Znieczulenie  przy pomocy whisky
kosztowato juz catego dolara! Byla to
reklama, czy zwykte ogtoszenie?

Z pewnq niesmiatosciq, doktadnie
oprany (sprany) kolejnymi proszkami,
po zjedzeniu  pokarmdw dla  kotdw,
psow, szczurdw ip., uskrzydlony —
wiadomo czym — przystgpitem  do
pisania tego felictonu. Przez wiele lat
kupowato sie to — co bylo. Leczenie 1e3
byto, w pewnym sensie, przymusowe —
rejestratorki przychodniane, stojgc na
strazy socjalistycznej praworzqdnosci,
rejestrowaty pacjentéw zawsze do tego
samego lekarza.

Chcemy obecnie wszystko zmienic,
ruszy¢ = posad  biyly  dawnego
komunistycznego Swiata! Zareklamo-

wac swdj gabinet (pizeciez naprawde
mam najlepszy sprz¢t w miescie, latarke

kiyptonowq,  szpatutki  z  widkna
weglowego, stuchawki  hebanowe).
Bratem udziat w wielu kursach

szkoleniowych od San Francisco po
Wtadywostok, mam nawet zdjecie :z
pewnym politykiem. Jestem najlepszy w
miasteczku! Ludzie, pizeciez chodzicie
do innych lekarzy po pewng Smieré! To
przecies t¢epe konowaty! Znieczulam juz
nie whisky, ani mtotkiem, ale muzykq
heavy-metalowq i masazem erotycznym.
Dlaczego Izba Lekarska zabrania mi
umieszczenia tego wszystkiego na ta-
blicy? Moze dlatego, ze wymaga tego
szacunek dla innych lekarzy i dla
pacjentow, kidizy potrafiq sami ocenic
naszq prace? Moze nasz zawdd jest po
prostu inny niz pozostate, ogtaszajqgce
si¢ na stupach?

Nasze umiejetnosci i talent leczniczy
zostang  zweryfikowane przez stare |
nowe choroby i pizez ... czas.

Pokora — to stowo niespotykane w
reklamach.

drJozef — emeryt

Odcinek dla wplacajgcego Odcinek dla posiadacza rachunku Odcinek dla poczty

Na wszystkich czesciach blankietu
naleZy wpisac czytelnie kwotg (ilos¢
zamawianych egzemplarzy)

Cena jednego numeru
— 15 tys. zlotych
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KWARTALNIK DOLNOSLASKIE) 12BY LEKANSKIE) » NR 2/92 + CENA 15000 2k

Uprzejmic zawiadamiamy PT Kolezan-
ki i Kolegéw, ze ukazal si¢ juz drugi
numer kwartalnika ,,Sztuka i Medycyna”’
wydawancgo przez naszy Izbe. W nu-
merze znajdujy si¢ cickawe artykuly o
medycynie: Szyszynka — narzqd enigma-
tyczny (prof. Michat Karasck), Cierpienie
spastyczne jelita grubego (dr Leszek
Paradowski), Cickawe lckarskie spojrze-
nic na twdérczo§¢ Van Gogha (prof.
Bozenna Zawirska). Doc. dr Stawomir
Sidorowicz wlycza si¢ do dyskusji o przy-
sztym kszlalcie ustawy psychiatrycznej,
za$ doc. Krzysztof Wajtowicz, prawnik,
radzi  lekarzom jak tworzyé lobby
mcdyczne. W numerze znaleZé mozna
takze fotoreportaz mikroskopowy Alka
Figury, rozmowg¢ Ewy Cicciorko z sze-
fowy Pracowni Konserwacji w Muzeum
Narodowym we Wroctawiu pt. ,,Obrazy
chorujy jak ludzie”. Jak zwykle cickawy
jest dziat ,,Pasje lekarzy’’, w ktérym
profesor biologii Uniwersytetu Wroctaw-
skicgo pisze o swoim zmartym przyja-
ciclu, doc. dr Stanistawie Gruszce, opisu-
jac jego pasje fapania i kolekcjonowania
moltyli. Promujemy takze inng dziedzing
szluki — architekturg (Plomba jako dzieto),
leatr (A ry ciggle, bez przenwy grasz),
literaturg (Literatura przedtuzeniem dzia-
talnosci lekarskiej).

Oczywiscie na pierwszej stronic jest
dobry obraz — tym razem Krzysztofa
Zelechowskicgo.

Pismo mozna naby¢ w biurze DIL, w
galeriach sztuki we Wroctawiu, ksig¢gar-
niach — Centralnej (vis a vis Monopolu),
klubu MPiK, przy ul. Szczytnickicj, a
takze w Lublinie i Krakowie (na razie).

Jednak  tylko  prenumerata  moze
zapewni¢ syslematyczne otrzymywanic
pisma. Zapraszamy!

redaktor naczelny,
dr Wtodzimierz Bednorz

BIULETYN

ODCINEK DLA POCZTY ODCINEK DLA POSIADACZA RACHUNKU ODCINEK DLA WPLACAJACEGO
Zlotych Zlotych Zlotych
Stownie Stownie Stownie
zlotych zlotych zlotych
Whplacajacy Whptacajacy Whplacajacy
Adres Adres . Adres
Rach. DIL — Wroclaw Rach. DIL — Wroclaw Rach. DIL — Wroclaw
w BGZ O/Wroclaw w BGZ O/Wroclaw w BGZ O/Wroclaw
nr 22-9537-132-1 nr 22-9537-132-1 nr 22-9537-132-1
opfata zt oplata zi oplata zt
podpis podpis podpis
przyjmujacego przyjmujacego przyjmujacego
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