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u WAZ A M y z E EEE czalna, jesli zag ma to by¢ gremium decyzyjne i pewne wspdiplacenia i szybkie oddtuzenie orazlogiczne i grun-
sprawy ma przegtosowywac wiekszoscia glosow, to jest townie przemyslane komasacje jednostek, oczywiscie

tzw. okragly st6t moze spetni¢ swoje zadanie, jesli to wtedy mosiel spotke,mia wysoce niefortunny. Zwlasz- bez wielotysiecznych zwolnien personelu.
jego efelctem bedzie zalatwienie chociazby jednejwaz- €23 gdyby miato to by¢ tylko puszczenie zwigzkowo-sa-  Te moje niewesole wiosenne przemyslenia zakonczy¢

nej sprawy, jak np. usankcjonowanie mozliwosci wspét- morzadowej pary w gwizdek. chce vx.zia-dompéciq 1Zejszego kalibru.

placenia przez pacjenta. Co prawda, nie byt to sensu Tymczasem szpitalnictwo Dolnego Slaska umiera. Qtéz ujawnit sie autor Qiszqcy na ostatniej stronie na-
stricto okragly stél, lecz sala z akcentujacymi swoja Urmfal.'a sm_1erc1q natur_a]nq z braku gogymenla, trapio- szej gazety po-d pseudommem dr Jozef — emeryt. Jest
obecnos¢ w pierwszych rzedach, w éwietle kamer, 1€ roZnymi choroparm oraz ze starqsm. : nim dr Wlodzimierz Bednorz, ktory wydatl swoje dru-
notablami i bezimiennym thumem w dalszych rzedach, 1.\I1er<_am9ntowame od wielu lat pomieszczen wwiekszo-  kowane od lat felietony — smakowite perelki - w postaci
ale by¢ moze zapowiadana praca w podgrupach odbe- $ci szr.ntah, Z Wyek§ploatqwz§nyrn sprzetem i aparaturq: z przep.ysznej. }{Siazki 'pod. tytulem ,Kolorowe tabletki” z
dze sie przy okraglych dostownie i w przenosni pod- chronicznym brakiem pieniedzy na wszystko, na leki i dowcipnymi 1lustrac.]arr.u Tadeusza Sawy-Borystawskie-
stolikach z réwnoprawnym uczestnictwem wszystkich pozywienie dla pacjentéw i pensje dla personelu, dopro- go. Zachecam do zaZycia tych tabletek. Ja tez z nich sko-
zainteresowanych. wadgzito lecznictwo zamkniete do stanu agonalnego. rzystam, zgodnie z zaleceniem autora w dedykacji: Rp.
Nieznany jest mi tez klucz zaproszenia przez Mini- 2x dziennie, bo w czasie $wiat nie mialem czasu, a przede

stra przedstawicieli ponad 90 podmiotéw zwiazanych u WA z A M Z E mng dtugi majowy weekend. Dawno minione $wieta
z ochrong zdrowia i dziwi mnie brak parytetu, bowiem y & EEN przypomina juz tylko sto;aca na b1urkuv na ktérym
jedna osoba reprezentowala zaréwno ponad 100-ty-

pisze te stowa, do-
sieczng organizacje jak i stowarzyszenie czy forum  Uratowac sytuacje moze juz tylko doplyw dodatkowych rodna wielkanoc-
zrzeszajace kilkanascie osob.

pieniedzy poza Narodowym Funduszem, ktéry nieste- na pisanka z bazia-
Bylo tez liczne grono oséb reprezentujacych jedy- ty, nadal - mimo zmiany szyldu - nie jest w stanie zapla- mi i napisem ,Pre-

takiego parytetu, a wlasciwie jego braku, jest' dopusz- A wiec pozostaje postulowana od dawna mozliwos$¢

a
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nie swoja osobe. Jedli zgromadzenie okraglego stotu ci¢ za ustugi medyczne wedtlug rzeczywistych kosztéw zesowi DIL - sto- . Andrzej
ma by¢ tylko sondazem opinii i pomystéw, to formuta 1 potrzeb. matolodzy”. Wojnar

Kancelaria Prezydenta Kancelaria Prezydenta
Rzeczypospolitej Polskiej Rzeczypospolitej Polskiej

dyrektor 00-902 Warszawa, ul. Wiejska 10
Biura do spraw Spotecznych, Biuro Listow i Opinii Obywatelskich
Kultury i Wspéipracy z Organizacjami Pozarzadowymi
Iwona Burszta-Kubiak

Warszawa, 3 kwietnia 2003 r. Warszawa, 8 kwietnia 2003 r.

Przewodniczacy
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
Pan Andrzej Wojnar

Pan Andrzej Wojnar
Przewodniczacy
Dolnosliaskiej Izby Lekarskiej

Szanowny Panie

Potwierdzamy wptyw listu Dolno$lgskiej Izby Lekarskiej z dnia 12
lutego 2003 roku, adresowanego do Prezydenta Rzeczypospolitej Pol-
skiej Aleksandra Kwasniewskiego, a przekazanego do Biura Listow i
Opinii Obywatelskich w celu udzielenia odpowiedzi.

Uprzejmie informujemy, ze przedstawione uwagi, postulaty i problemy doty-
czgce stanu dolnoslgskiej stuzby zdrowia zostaty przekazane prezydenckim eks-
pertom i byty przedmiotem analizy. Pragniemy podkresli€, ze uprawnienia prezy- |
denta RP s3 Scisle okreslone w Konstytugji i ustawach. Prezydent RP podejmu-
je dziatania wytgcznie w ramach przystugujgcych mu kompetencji. Uprzejmie
informujemy, Ze obowigzujgce przepisy prawa nie przewidujg mozliwosci oglo-
szenia stanu kleski lub stanu nadzwyczajnego w przedstawionym przypadku.

Jednoczesnie pragniemy zapewni¢, ze Prezydent Aleksander Kwasniew-
ski zdaje sobie sprawe z trudnej sytuacji stuzby zdrowia, szczegblnie na
Dolnym Slasku. Dlatego doradcy Pana Prezydenta wspotpracujg z przed-
stawicielami rzadu, parlamentu i innych instytucji nad wypracowaniem
skutecznych rozwigzan.

Nalezy jednakze podkreslic, ze gtgboka i systemowa restrukturyzacja

Szanowny Panie!

W odpowiedzi na list otwarty dolno$laskiego sSrodowiska lekarskiego z prosba o ogtoszenie przez Prezydenta
Rzeczypospolitej Polskiej stanu kleski lub stanu nadzwyczajnego w jednostkach stuzby zdrowia na Dolnym
Slasku informuje, ze brak Jjest podstaw prawnych do zastosowania takich krokow.

Niemozliwe jest rowniez skierowanie publicznych pieniedzy tylko na Dolny Slask, przy braku propozycji dia
szpitali, kt6re przeszly trudna restrukturyzacje i nie sa obecnie zadtuzone. Proby przekazania Srodkéw finanso-
wych na region Dolnego Slaska po wejsciu w zycie ustawy o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Fundu-
szu Zdrowia wigzg sie z koniecznoscig odbioru pienigdzy innym osrodkom co, jak tatwo ocenié, wywota fale
niezadowolenia spotecznego w innych regionach.

Prezydent RP ze swojej strony podejmowat juz préby tagodzenia napie¢ w tym regionie, m.in. czynigc Minister
Labude odpowiedzialng za pomoc w rozwigzaniu trudnej sytuacji pracownikéw Szpitala im. L. Rydygiera. Obec-
no$¢ Minister Barbary Labudy i udziat w negocjacjach na Dolnym Slasku doprowadzity do nawiazania dialogu
pomiedzy wszystkimi zainteresowanymi stronami.

W zgodnej opinii Konsultantéow Prezydenta RP ds. Reformy Ochrony Zdrowia, jedynie gteboka i systemowa

restrukturyzacja szpitali na Dolnym Slgsku, realizowana przy udziale Ministra Zdrowia, wtadz administracyjnych
i samorzadowych wszystkich szczebli oraz Akademii Medycznej we Wroctawiu moze przynies¢ efekty. Poprzedni
Minister Zdrowia Marek Balicki rozpoczat rozmowy w tym regionie i obiecat petne wsparcie dla inicjatyw napraw-
czych. Nowy Minister Zdrowia bedzie kontynuowat prace rozpoczete przez swojego poprzednika. Rysuje sie
wiec szansa na przeprowadzenie dziatai naprawczych, ktére powinny mie¢ charakter systemowy i dadzg mozli-
wos¢ dla korzystania ze Srodkéw Unii Europejskiej na stworzenie nowoczesnego, sprawnie zarzgdzanego syste-

szpitali na Dolnym Slgsku wymaga efektywnego wspétdziatania zarowno
Ministerstwa Zdrowia, jak i wtadz administracyjnych i samorzgdowych
wszystkich szczebli oraz Akademii Medyczne;j.

Dodatkowo pragniemy wskazac, ze art. 36 ustawy o powszechnym ubez-
pieczeniu zdrowotnym w Narodowym Funduszu Zdrowia stanowi, ze NFZ
jest panstwowa jednostka organizacyjng. Oznacza to, ze komornik bedzie

mogt odtad zajmowaé nie catosé, a jedynie okreSlong wartosé kontraktu.
Z powazaniem

Wicedyrektor Biura

Grazyna Wereszczyniska |

mu opieki zdrowotnej na Dolnym Slasku.
Z wyrazami szacunku
Iwona Burszta-Kubiak

~ UCHWALY
DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIEJ
Z DNIA 20 MARCA 2003 ROKU

Na podstawie art. 25 ustawy z dnia 17.05.89 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.) uchwala si¢, co nastepuje:

_ STANOWISKO
DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIE
Z DNIA 17 KWIETNIA 2003 ROKU

Po zapoznaniu si¢ z programem restrukturyzacji szpitalnictwa Dol-
nego Slaska, przekazanym przez Urzad Marszalkowski dnia 14.04.2003

Nowi doktorzy

Uchwala Rady Wydziatu Lekarskiego
Ksztalcenia Podyplomowego 11 kwietnia
2003 r. stopieni naukowy doktora nauk me-
dycznych w zakresie medycyny uzyskali:

lek. Dorota Boc¢ko

NR 32 1., Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroclawiu, jako reprezentant kor- e
poracji zawodowej lekarzy, uwaza kierunek konsolidacji za stuszny, a lek. Pawel Jozkow
Dolnoslaska Rada Lekarska we V§Vr})c1awiu odwoluje lek. stom. Bole- u.W1 nzhgll¢Menie e e =, Agals Roameczoui
5 . T

lek. Renata Tabola

stawa Simona z funkcji przewodniczacego zespotu negocjacyjnego DIL Wid.zimy jednakze wiele elementéw niekorzystnych, takich jak:
1. brak merytorycznej oceny programu przez konsultantéw woje-

ds. stomatologii z DRKCh.
NR 33 wodzkich oraz oceny czynnikéw demograficznych, epidemiologicz-
1 nych i potrzeb zdrowotnych,

§ L ¢
Dolnoélaska Rada Lekarska we Wroclawiu powoluje lek. stom. Ma- Spianonin s im0 dwitn bsSpconie) pracpspoecaph eksper

: téw opiniujacych) 1.800 oséb d Ini raz brak podania struk-
rie Kietbowicz na przewodniczaca zespotu negocjacyjnego DIL ds. sto- tur‘vYOZI;WI;OCJI?)\zgj t)ej ]jczb;r),s Sk g

Prodziekan ds. Ogéinych

i Studenckich

dr hab. Krzysztof Grabowski
Dprofesor nadzwyczajny

matologii z DRKCh. 3. brak realnego zabezpieczenia programéw ostonowych dla zwal- 5
NR 39A nianych, Prypominamy!
1 4. brak wkomponowania wszy_stk@ch juz istniejacych 19_kalnych pla- = =
Dolnoélaska Rada Lekarska we§Wroc}awiu powoluje do Rady Spo- | 0OW naprawczych organéw zatozycielskich oraz dyrekeji szpitali, SRdne S staty
lecznej Wojewé6dzkiego Oddziatu Narodowego Funduszu Zdrowia dr. 5. niepodanie przekonujgcych korzysci, w tym ekonomicznych, konta DIL

wynikajacych z proponowanych rozwigzan.
Dolnoslaska Rada Lekarska dystansuje sie wiec w stosunku do tego
NR 39B planu i sprzeciwia jego realizacji.
§1 Jeste$my, w razie uzasadnionej konieczno$ci, za rozsadnymi prze-
Dolnoélaska Rada Lekarska we Wroclawiu postanowita skierowaé niesieniami lekarzy, a nie rozwigzywaniem uméw o prace.
do wtadz panistwowych wniosek w celu uhonorowania dr. Romana Haj- | glbalfille wyrazi nigdy zgody na wyrzucanie ze szpitali lekarzy whrew
zika odznaczeniem panstwowym. ich woll.
. P §2 Przewodniczacy Dolnosélaskiej Rady Lekarskiej
Uchwaly wchodza w zycie z dniem podjecia. dr n. med. Andrzej Wojnar

Pawta Wréblewskiego. Konto Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej (sktadki)
BGZ O/Wroctaw
20302081-9537-2705-1100
Konto Lekarskiej Kasy
Pomocy Kolezeriskiej
BGZ O/Wroctaw
20302081-83928-2704-10
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OSWIADCZENIE
PREZYDIUM DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIEJ
Z DNIA 3 KWIETNIA 2003 ROKU

Prezydium DRL we Wroclawiu w zwigzku z tworzeniem przez Urzad Marszatkow-
ski planu restrukturyzacji lecznictwa zamknietego Dolnego Slqska i opiniowaniem
jego przez spolecznych ekspertéw powolanych przez Pana Marszatka stwierdza, ze
samorzad zawodowy lekarzy zainteresowany jest gléwnie zabezpieczeniem popula-
cji regionu w ushugi lekarskie, warunkami ich $wiadczenia, ich jakoscig oraz miejsca-
mi pracy dla lekarzy.

Uwazamy, Ze restrukturyzacja szpitali powinna polega¢ na komasacji, konsolidacji
i przeprofilowaniu zaréwno oddziatéw, jak i calych szpitali, a takze ewentualnej rezy-
gnacji ze zbednej bazy 167kowej i przesunieciu czeéci ustug wraz z personelem me-
dycznym do specjalistyki ambulatoryjne;.

W koricowej fazie winno doj$¢ do sprzedazy lub dzierzawy zbednego majatku, prywa-
tyzacji specjalistyki ambulatoryjnej lub niektérych dziedzin diagnostyczno-leczniczych.
Nalezy przeanalizowa¢ zmiane form wtasnosci poprzez przeksztalcenie samodzielnych
publicznych zaklad6éw opieki zdrowotnej w spétki prawa handlowego. Na terenie Wrocta-
wia nalezy rozpatrzy¢ réwniez utworzenie bezkosztowe de novo 40046zkowego szpitala
miejskiego. Oczywiscie, caly program restrukturyzacji szpitali Dolnego Slaska winien
by¢ skonsultowany z konsultantami wojew6dzkimi pod wzgledem merytorycznym oraz
z organami zatoZycielskimi, majac na uwadze juz istniejace plany naprawcze, oméwione
z lokalnymi $rodowiskami medycznymi. Kazdy szpital podlegajacy restrukturyzacji wi-
nien by¢ rozpatrzony z uwzglednieniem wszystkich kryteriéw wymienionych w piSmie
DIL do Pana Marszatka Janusza Pezdy z dnia 13.03.2003 r.

Kryteria te zostaly poparte przez Prorektora AM prof. dr hab. Ryszarda Andrzeja-
ka, a nastepnie przez wiceministra zdrowia Wiktora Mastowskiego.

W wyniku reorganizacji lekarze w szpitalach:

- albo pozostajg na swych dotychczasowych miejscach pracy,

- albo s3 przenoszeni wraz z ustugami do innych oddziatéw czy innych szpitali,

- albo s3 przenoszeni z przeprofilowaniem (ap. do specjalistyki ambulatoryjnej lub
na lekarzy pierwszego kontaktu),

-albo przechodza do sektora prywatnego (do niepublicznych zaktadéw opieki zdro-
wotnej badZ indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich); w tym drugim
przypadku z gwarancja organu zatozycielskiego poreczenia odpowiedniego kredytu
na nowa dzialalno$¢,

- albo cze$¢ lekarzy, jesli chee i spelnia warunki, przechodzi na emeryture,

- albo w pojedynczych przypadkach lekarze moga byé¢, za ich zgoda, po uzyskaniu
odpowiedniej odprawy zwolnieni bez gwarancji dalszej pracy.

Innych mozliwosci nie widzimy. Izba nie zgadza sie na wyrzucenie z pracy ani jed-
nego lekarza bez jego zgody. Izba Lekarska popiera Izbe Pielegniarek i Potoznych w
jej dziataniach — nasze Kolezanki w zawodzie.

Jeste$my wiec za takim planem restrukturyzacji szpitalnictwa dolnoslaskiego, kto-
ry realizuje wszystkie warunki wymienione w tym o$wiadczeniu.

Przewodniczacy Dolno$laskiej Izby Lekarskiej
dr n. med. Andrzej Wojnar

Z orzecznictwa sadéw lekarskich “\@g[
Uczymy sie na biedach

Lekarz POZ w latach 1999-2000 wystawit dla
nieuprawnionych pacjentéw recepty na bezplat-
ne leki i parafarmaceutyki czym narazit kase cho-
rych na bezzasadne koszty. Recepty ww. pana
Doktora byly nieczytelne w zakresie danych oso-
bowych i adreséw pacjentéw, nadto pan Doktor
nie odnotowat zaordynowanych lekéw w doku-
mentacjach medycznych.

Recepty na bezplatne leki mozna wypisac in-
walidom wojennym i ich wspétmalzonkom po-
zostajacym na ich wylacznym utrzymaniu badz
wdowom lub wdowcom po poleglych zohierzach
i zmarlych inwalidach wojennych uprawnionych
do renty rodzinnej.

Osoby uprawnione do bezplatnego zaopatrze-
nia w leki s3 zobowiazane okaza¢ lekarzowi wy-
stawiajagcemu recepte dokument potwierdzajacy
przystugujace uprawnienia. Lekarz dokonuje na
recepcie adnotacji uzupekiajacej ,JWB”, obok
ktérej umieszcza swoj podpis i pieczatke, nieza-
leznie od podpisu i odcisku pieczatki na dole re-
cepty, czym potwierdza uprawnienie osoby do le-
kéw bezplatnych.

W toku rozprawy zarzut nieprawidlowego wy-
stawiania recept zostal potwierdzony, natomiast
Sad Lekarski oddalit zarzut wystawiania recept
na leki bezplatne dla os6b nieuprawnionych.

Np. pacjent J.R. przedkladat lekarzowi ksia-
zeczke inwalidy wojennego wystawiong na Zone,
w ktérej na stronie nr 4 byt wpisany jako czto-
nek rodziny uprawnionej do $wiadczen leczni-
czych. Wpis byt potwierdzony podpisem i pie-

czeciag ZUS. W mysl obowiazujacych przepiséw -

ksiazka inwalidy wojennego jestjedynym doku-
mentem stwierdzajacym posiadane uprawnie-
nia.

Okazuije sie, ze lekarz jest zobowiazany zada¢
potwierdzenia pisemnego od cztonkéw rodziny,
ze sa nadal na wytacznym utrzymaniu uprawnio-
nego inwalidy i nie pobieraja dodatkowego wy-

e

nagrodzenia z tytulu zatrudnienia, emerytur czy
tez rent z tytutu niezdolnoéci do pracy.

Lekarz musi o tym pamietaé, mimo Ze nie ma
uprawnien do zadania innych informacji (ochrona
danych osobowych), niz zawarte w ksigzce inwa-
lidy wojennego.

A co na to ZUS?

... »W zwiazku z nowelizacja art. 44 ust. 2 ustawy
0 PUZ, ZUS nie weryfikowat dokonanych wpiséw
w ksigzkach na okoliczno$é uprawnionych czton-
kéw rodziny, gdyz nie posiada informacji na temat
pozostawania tych matzonkéw na wytacznym utrzy-
maniu inwalidy w momencie realizacji przez te oso-
by uprawnien do bezplatnych lekéw, ani tez nie ma
Zadnych mozliwo$ci weryfikowania tych uprawnier,
jak tez nie jest do tej weryfikacji uprawniony czy
zobowiazany w $wietle przepiséw prawnych”.

W swietle powyzszej argumentacji Okregowy
Sad Lekarski Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej uznat
lekarza za winnego wystawiania recept w spos6h
nieczytelny oraz nieodnotowania w dokumentacji
medycznej wigkszo$ci zaordynowanych i bezptat-
nych lekéw.

Okregowy Sad Lekarski uznal, ze stanowilo to
przewiniénie zawodowe, za kt6re obwiniony lekarz
zostal ukarany upomnieniem.

Zdaniem Sadu Lekarskiego, za niedopatrzenia
ustawodawcy nie moze ponosi¢ odpowiedzialnoéci
lekarz. Z tego powodu sad odstapit od zarzutu Wy-
dawania przez lekarza recept na bezplatne leki dla
nieuprawnionych pacjentéw, ale - aby kazdy lekarz
wypisujacy bezplatne leki nie byl narazony na ja-
kiekolwiek posadzenia i nieprzyjemnosci w razie
kontroli winien - wypisujac bezplatne lekarstwa
wspétmatzonkom lub innym cztonkom rodziny in-
walidy wojennego - wzia¢ pisemne o$wiadczenie,
Ze nie ma on zadnych dodatkowych dochodéw,
mimo Ze jest wpisany jako pozostajacy na wylacz-
nym utrzymaniu, w ksigzce inwalidy wojennego.

WM. W.

Twéj pacjent wymaga profesjonalizmu

3 e

@ atdec

Wieloletnie doswiadczenie w produkei

sprzetu medycznego to gwarancja niezawodnosci
i dlugowiecznosci. Prosta obstuga i precyzja
w kazdym szczegéle.

Salon firmowy: 58-100 Swidnica, ul. Watbrzyska 15, tel./fax 074/ 852 07 78,8520 07 78, 856 82 88

MELAG

50 lat doswiadczenia w sterylizacji parowei.
Projekiuje i tworzy autoklawy znane na calym swiecie.
Zapewnia produktom naijlepsze rozwigzania

techniczne i jakosciowe.

Profesjonalny Sprzet Medyczny. Wyposazamy kompleksowo gabinety stomatologiczne' i lekarskie.
Oferujemy Unity stomatologiczne, autoklawy parowe,
Dogodne formy ptatnosci - Leasing, raty,
Bezptatny dowéz do klienta,montaz.

e-mail: znamil@znamil.pl, hitp://znamil.pl

aparaty RTG, aparaty EKG, drobny sprzet medyczny, meble.
atrakcyjne rabaty! Zapewniamy serwis gwarancyjny i pogwarancyjny.

Wspel

Elektokardiogary serii AsCARD
zestawy do badarn wysitkowych Cardio TEST
zestawy rehabilitacji kardiologicznej AsTER
holtery ekg HolCARD

kardiomonitory MoniCARD

spirometr SpiroMAX
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LEKARZ DOLNOSLASKI

Jan Adamus

‘Wspélnota Europejska poczatkowo
nie okre$lata wyraznie celéw i zadan
swojej polityki w dziedzinie ochrony
zdrowia. Regulacje prawne ochrony
zdrowia stanowily tylko fragmenty po-
szczegélnych traktatéw, porozumien
i dyrektyw. I tak, utworzona w roku
1951 Europejska Wspélnota Wegla i
Stali ustalata miedzy innymi warunki
bhp oraz zasad dziatalnosci w zakre-
sie medycyny pracy.

Uznajac prawo do ochrony zdro-
wia, pomocy spolecznej i medycz-
nej, Europejska Wspolnota Gospo-
darcza powolana w roku 1957, wy-
znaczala ogdlne zalecenia z zakre-
su-polityki spotecznej i wspélpracy
na rzecz ochrony zdrowia, ochrony
$rodowiska i konsumentéw.

Traktat o Europejskiej Wspélno-
cie Energii Atomowej z tego same-
go roku zawieral réwniez okreslo-
ne zalecenia, jak ustalenie norm
bezpieczenistwa i ochrony przed
promieniowaniem radioaktywnym.

Dopiero w traktacie o Unii Euro-
pejskiej, podpisanym przez kraje
czlonkowskie w roku 1992 w Ma-
astricht, zobowiazuje sie kraje czton-
kowskie do prowadzenia dziatalno-
4ci na rzecz zapewnienia wysokie-
go poziomu ochrony zdrowia, co
zostalo zdefiniowane jako odrebnai
samodzielna dziedzina polityki eu-
ropejskiej.

W tytule X art. 129 méwi sie o
koniecznoéci uwzgledniania proble-
matyki ochrony zdrowia w ogélnej
dzialalnoéci krajéw cztonkowskich,
co ma stuzy¢ utrzymaniu i poprawie
stanu zdrowia. Dalej méwi sie o za-
pobieganiu gléwnym i rozpowszech-
nionym chorobom spolecznym i za-
kaznym, wlaczajac w to problem
naduzywania lekéw i uzaleznien od
narkotykow. Zaleca si¢ promowanie
programéw badawczych, zmierzaja-
cych do wykrywania drég szerzenia
sie chordb i wychowania zdrowot-
nego obywateli.

Réwniez Traktat Amsterdamski z
roku 1997 stanowi, Zze wysoki po-
ziom ochrony zdrowia winien by¢
zagwarantowany we wszystkich
dzialaniach krajéw Unii, winien sta-
nowi¢ nieodtaczna czes¢ aktywnosci
og6lnozawodowej. Dzialania panstw
czlonkowskich w zakresie zdrowia
publicznego zmierzajace do jego
ochrony i wzmacniania oraz organi-
zowanie stuzby zdrowia i opieki
medycznej — winny by¢ realizowa-
ne przy pelnej autonomii, niezalez-
nie od praw i regulacji ze strony Unii
Europejskiej, uwzgledniajac sytu-
acje zdrowotna, nawyki, tradycje i
obyczaje w tych panstwach.

Natomiast wspélne ustalenia Unii
dla krajéw cztonkowskich odnosza
sie do ochrony i ograniczen dotycza-
cych wykorzystywania dla celéw
medycznych ludzkich organ6w, krwi
i preparatéw krwiopochodnych, a
takze do produktéw farmaceutycz-
nych, narkotyk6w, ochrony zdrowia
konsument6w, ochrony $rodowiska,
do urzadzen i aparatury medycznej
oraz materialéw diagnostycznych.

Dopiero w ostatnich latach — w
zwiazku ze zmianami demograficz-
nymi, wzrostem kosztéw leczenia i
rozpoczeta migracja pacjentéw —
postanowiono przystapi¢ do prac
nad opracowaniem ogélnej strategii
i regulacjami prawnymi w zakresie
ochrony zdrowia.

W pazdzierniku 2002 r. miato
miejsce Europejskie Forum Polity-
ki Zdrowotnej, na ktérym wstepnie
oméwiono projekt dokumentu, ma-
jacego zawiera¢ kierunki polityki

-pra" Prezydlum i Hady IIIL :

Przedsw:ateczne posledzeme Dolnoslask:e] Rady Lekarskiej.

20 marca

Omdwiono aktualna sytuacje w
ochronie zdrowia na Dolnym Slasku.
Powotano kandydata do Rady Spo-
tecznej Wojewddzkiego Oddziatlu
Narodowego Funduszu Zdrowia.
Zostalnim dr Pawet Wroblewski.

Oddelegowano przedstawicieli
DIL do skladu komisji konkurso-
wych na stanowisko ordynatora.

Dokonano oceny XIX Zjazdu De-
legatéw DIL, kt6ry odbyt sie 1 mar-
ca. Zwrécono uwage na bardzo maty

aktywno$¢ delegatéw i mala llos¢ pod-
jetych uchwat.

Czlonkowie Rady podjeli uchwate w
sprawie odwotania lek. stom. Bolesta-
wa Simona z funkcji przewodniczace-
go zespolu negocjacyjnego Dolnosla-
skiej Izby Lekarskiej ds. stomatologii
z Dolnoélasks Regionalna Kasa Cho-
rychi powolali na te funkcje lek. stom.
Marie Kiethowicz.

Przedstawiciele delegatur DIL omé-
wili sprawy zwigzane m.in. z sytuacja
w ochronie zdrowia na swoim terenie.

socjalnej i zdrowotnej Wspdlnoty
Europejskiej.

W opracowaniu Programu Zdrowia
Publicznego Wspélnoty Europejskiej
na lata 2003-2008 biora udziat przed-
stawiciele Dyrektoriatu Generalnego
Komisji Europejskiej, dyrektoriatow
do spraw prawa i rynku wewnetrzne-
go, zatrudnienia, zdrowia i ochrony
konsumentéw. Ostateczny projekt
tego dokumentu ma by¢ przedstawio-
ny w czerwcu br. Ma on nada¢ wy-
Zszy priorytet problematyce ochrony
zdrowia w ogélnej polityce Unii Eu-
ropejskiej i stanowi¢ odpowiedni za-
pis w nowym traktacie europejskim
lub wkarcie podstawowych praw oby-
wateli Unii. Projekt ma zawiera¢ za-
pewnienie podstawowego prawa do
réwnego dostepu do opieki zdrowot-
nej, a wiec profilaktyki choréb, dia-

Obecnie Polska jest jedynym krajem wéréd §
o]

wskaznikdéw, zagrozen zdrowot-
nych, a takze okre$lenie czynnik6w
wplywajacych na zdrowie oraz spo-
sob6w jego promowania.

Reasumujac, Unia Europejska
pozostawia catkowita autonomie
krajom czlonkowskim w organizo-
waniu opieki zdrowotnej. Na popra-
we systemu opieki zdrowotnej w
Polsce bedzie mozna liczy¢ w przy-
szlosci, jezeli w oparciu o odpowied-
nie zapisy wspomnianego wyzej do-
kumentu zostang wydane dyrekty-
wy lub dojdzie do zmiany polityki
naszego rzadu i odpowiednich de-
cydentow.

Dolnoslaska Izba Lekarska nie ma
mozliwoéci realnego dziatania w za-
kresie dostosowania polskiego sys-
temu ochrony zdrowia do wymagan
Unii Europejskiej. W $wietle obo-

obecnych czionkéw UE, gdzie praktycznie miodzi

i

z powodu ograniczen wprowadzonych przez
niekompetentne wiladze administracyjne, co ;
godzi w interesy kazdego lekarza. Bez posiadania #
wyzszych kwalifikacji zawodowych polski lekarz
nie bedzie miat szans zatrudnienia w krajach

lekarze nie majq szans na podjecie specjalizacji %
E
i

unijnych na samodzielnym stanowisku. (...)
Spowoduje to masowy odplyw miodych lekarzy

do krajéw unijnych, gdzie zdobycie specjalizacji
moze okazaé S|e zdecydowame Iatwszze.

gnostykl terapii i rehablhtaql oraz
prawo do wysokiego poziomu $wiad-
czen zdrowotnych, zgodnego z aktu-
alna wiedza medyczna, co ma elimi-
nowa¢ nieréwno$¢ dostepu, a wiec
podziatu na medycyne dla biednych i
bogatych. Rdwnoczesnie ma zawiera¢
projekt realizacji idei solidaryzmu
spolecznego w warunkach europej-
skiego obszaru ekonomicznego oraz
sposoby odpowiedniego finansowania
opieki zdrowotnej, gwarantujace réw-
ny standard ustug medycznych.
Program przewiduje réwniez fi-
nansowanie przedsiewziec oceniaja-
cych funkcjonujace systemy ochro-
ny zdrowia w krajach Unii Europej-
skiej na podstawie edpowiednich

Postanow10no sklerowaé do w]adzpaﬂ-
stwowych wniosek w celu uhonorowa-
nia dr. Romana Hajzika odznaczeniem
panstwowym, ktére wreczone zostanie
Mu na krajowym zjezdzie lekarzy w
Toruniu. Przyznano zapomogi.

Dr Katarzyna Bojarowska zdata re-
lacje z posiedzenia Komisji Ksztalce-
nia DIL, ktére odbylo sie 12 marca br.
Odczytano wyrok Sadu Lekarskiego w
sprawie kary upomnienia dla lekarza
za postawienie blednej diagnozy.

Podjeto uchwaly dotyczace praw
wykonywania zawodu oraz indywidu-
alnych praktyk lekarskich.

Przeczytano biezaca korespondencje.

27 marca

Czlonkowie Rady omé6wili przepro-

wadzong akcje strajkowa w placow-
kach ochrony zdrowia na terenie Dol-
nego Slaska, ktéra odbyta sie 25 mar-
ca 2003 roku. Podkreslono, ze o$rod-
ki najbardziej optujace za strajkiem
nie strajkowaly w ogéle. 27 marca br.
odbedzie sie ponowne spotkanie Ko-
mitetu Strajkowego, na ktérym do-
konana zostanie ocena akcji protesta-
cyjnej po trzech i pél miesiacu jej
trwania.

;!d‘
—d

quzu]qcych aktow prawnych i poli-
tyki rzadu, obu izb parlamentarnych
i reszty decydentéw — samorzad le-
karski jest kompletnie odsuwany od
wplywu na polityke zdrowotna pan-
stwa, ktora zreszta od pewnego cza-
su jest nieskoordynowana, realizo-
wana przez mato kompetentnych
politykéw i urzednikéw. Lekarzom
pozostawiono mozliwo$¢ wyrazania
opinii, ktére w zdecydowanej wiek-
szo$ci nie s3 przez decydentéw bra-
ne pod uwage.

Natomiast ogdlne programy unij-
ne, jak np. zwalczanie natogu palenia
tytoniu, profilaktyki chor6b nowo-
tworowych, bezpiecznego stosowa-

i 250 oAty

Dr Andrze1 Womar pomformowa], 7e
o0 uczestniczyt w wiecu w Paristwowym
Sepitalu Klinicznym. Wzywat tam m.in.
do respektowania uchwaly Prezydium
DRL méwigcej o poparciu przez Izbe Le-
karska protestu, ktéra jednakze pozosta-
wialekarzom forme i zakres dziatania. Dr
Andrzej Wojnar zdat relacje z przebiegu
Zjazdu Dolnoélaskiej Izby Aptekarskiej.

Dr Teresa Bujko poruszyta sprawe
zorganizowania I Ogélnopolskiego Fo-
rum dlalekarzy prywatnie praktykuja-
cych na temat prawnych form wykony-
wania zawodu lekarza w ramach indy-
widualnej praktyki lekarskiej, specjali-
stycznej praktyki lekarskiej i grupowej
praktyki lekarskiej oraz w ramach
NZOZ. Kaidy z czdonkéw Prezydium
zapoznal sie z propozycja programu
Forum. Ustalono, ze dr Teresa Bujko
za miesiac przedstawi ostateczny pro-
gram Forum. Wowczas bedzie mozna
dyskutowaé na temat jego organizacji.

Dr Artur Kwasniewski zdat relacje ze
spotkania zespolu negocjacyjnego ds.
lecznictwa zamknietego, ktére odbylo
sie w NFZ.

W zwigzku z licznymi wystapieniami
lekarzy kierowanymi do DIL w sprawie

nia antybiotykéw i inne, sa juz obec-
nie w naszym kraju realizowane.

Traktat ustanawiajacy Europejska
Wspélnote Gospodarcza przyjat
jako zasade szczegdlna ochrone
swob6d podstawowych, tj. wolnego
przeplywu obywateli, kapitatow i
ushug pomiedzy krajami cztonkow-
skimi Wspdlnoty.

Zgodnie z Traktatem zakazane
jest stosowanie jakichkolwiek prze-
szkéd i dyskryminacji w tym zakre-
sie. Obywatele krajéw Unii Europej-
skiej majg wiec prawo do podejmo-
wania pracy i zamieszkania w innym
kraju cztonkowskim.

Dyrektywy Rady Wspdlnot Euro-
pejskich z czerwca 1975 roku (75/
362i75/363) zawieraja postanowie-
nia dotyczace prawa swobody zakta-
dania przedsiebiorstw i $wiadczenia
ustug, w tym dziatalnosci lekarzy.

W kwietniu 1993 r. przyjeto jed-
nolita Dyrektywe Rady Europy 93/
16/EWG w celu utatwienia swobod-
nego przeptywu lekarzy oraz wza-
jemnego uznawania ich dyploméw,
$wiadectw i innych formalnych po-
$wiadczen umiejetnosci lekarskich.

W zwiazku z przewidywanym po-
szerzeniem Unii, w czasie obrad
Rady Europy w marcu 2001 r. w
Sztokholmie zobowigzano Komisje
Europejska do opracowania jedno-
litych przepiséw, dotyczacych uzna-
wania kwalifikacji i okresu studiow,
majacych ulatwi¢ i uprosci¢ te pro-
cedury.

Powotana grupa robocza, ktérej z
ramienia Parlamentu Europejskiego
przewodniczy Wloch S. Zappala,
rozpoczela 1 czerwca 2001 r. szero-
kie konsultacje celem przygotowa-
nia nowej dyrektywy Parlamentu Eu-
ropejskiego i Rady o uznawaniu kwa-
lifikacji zawodowych. 7.03.2002 r.
przedstawila jej projekt, ktéry wy-
wotal burzliwa dyskusje i wrecz
sprzeciwy ze strony niektérych par-
lamentarzystow i zainteresowanych
$rodowisk, zwlaszcza medycznych.
Kontrowersje budzi zapis o mozli-
wosci $wiadczenia ustug medycz--
nych przez okres 16 tygodni bez:
konieczno$ci rejestracji w kraju

potwierdzenia informacji dotyczacej,
iz sposéb oglaszania sie lekarzy, kt6-
rzy podpisali umowy z NFZ, w posta-
ci tablicy informacyjnej o okreslonych
przez NFZ wymiarach, ma jedynie
charakter zalecenia i nie jest obligato-
ryjny, postanowiono wystosowac pi-
smo do dyrektora NFZ.

Dr Pawet Wr6blewski przedstawit
sprawy dotyczace probleméw finan-
sowych. Odczytano biezaca korespon-
dendje.

Dr J6zef Lula zaapelowat, aby w
terminie przekazywac artykuly do
kazdego biezacego numeru ,Me-
dium”.

Dr Barbara BruziewiczMiktaszew-
ska poinformowata o Europejskiej
KonferencjiIzb Lekarsko-Dentystycz
nych, ktéra ma sie odby¢ 11 kwietnia
w Paryzu.

3 kwietnia

W zwiazku z tworzeniem przez
urzad marszatkowski planu restruk-
turyzacji lecznictwa zamlmle;tego na
Dolnym Slasku i opiniowaniu go
przez spotecznych ekspertéw powo-
lanych przez marszalka, dr Andrzej
Wojnar zaproponowat projekt
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goszczacym, zmniejszenia liczby
wspélnie uznawanych specjalizacji
lekarskich z 52 do 17 i 2 dentystycz-
nych, likwidacja Komitetu ds. Ksztal-
cenia Medycznego, ktéry czuwatl
nad zapewnieniem wysokiego pozio-
mu jakosci ustug medycznych i Ko-
mitetu Wyzszych Urzednikéw ds.
Zdrowia Publicznego, réwniez nad-
zorujacego wprowadzanie zmian
postepu naukowego i technicznego
w medycynie. Utworzenie Komite-
tu Uznawania Kwalifikacji Zawodo-
wych (wspélnego dla wszystkich
zawoddw) nie gwarantuje odpowied-
niego poziomu kompetencji oraz
znajomosci specyfiki okreslonej
grupy zawodowej — zwlaszcza zawo-
déw medycznych. Uznaje sie, ze
obecnie obowiazujace przepisy le-
piej gwarantuja zatrudnianie lekarzy
o wysokich kwalifikacjach, co z ko-
lei zapewnia wysoka jako$¢ i utrzy-
manie wysokiego standardu ustug
medycznych w kraju goszczacym.
19.02.2003 r. na posiedzeniu Komi-
sji ds. Prawa i Rynku Wewnetrznego
przewodniczacy S. Zappala przedsta-
wit raport na temat roboczego doku-
mentu przygotowanego do pier wsze-
go czytania w Parlamencie Europej-
skim, zawierajacego system uznawa-
nia kwalifikacji zawodowych w kra-
jach Wspélnoty. Dokument w pewnej
czedci juz uwzglednia postulaty na-
szego $rodowiska, wypracowanego
przez Staly Komitet Lekarzy Europej-
skich, a jego ostateczne przyjecie i
wprowadzenie w Zycie poprzez pro-
cedury legislacyjne w krajach czlon-

kowskich powinno mie¢ miejsce

przed konicem 2005 roku.

Dyskusje i prace nad ostateczna
treScia dokumentu trwaja nadal.
Niezaleznie od ich przebiegu powin-
niSmy przygotowac sie do nadcho-
dzacej sytuacji prawnej w zakresie
wzajemnego uznawania dyploméw
i specjalizacji, a takze do nasilajacej
sie tendencji do migracji lekarzy w
ramach Wspoélnoty.

W zwiazku z ostatecznym zawar-
ciem umowy akcesyjnej w Atenach,
stoimy w obliczu zupelnie nowej
sytuacji zwigzanej z mozliwo$cia

o$wiadczenia Prezydium DRL w tej
sprawie. W wyniku dyskusji cztonko-
wie Prezydium jednomy#lnie je zaak-
ceptowali.

Przedstawiciele delegatur watbrzy-
skiej i jeleniogérskiej poinformowali
o spotkaniu przewodniczacych két 8
kwietnia br.

Dr Bolestaw Simon zdat relacje ze
spotkania Komisji Stomatologicznej
DIL ktére odbylo sie 2kwietnia br. Jego
tematem bylo sprawozdanie z posie-
dzenia zespotiinegocjacyjnego DILds.
Stomatologii oraz spotkanie z przewod-
niczacym Komisji Stomatologicznej
NRL dr Zbigniewem Zakiem. Poruszo-
ne zostaly problemy dotyczace $rodo-
wiska stomatolog6éw, m.in. szkolenia,
sprawa technikéw dentystycznych, au-
tonomii lekarzy stomatologéw.

Dr J6zef Lula przedstawit zebra-
nym propozycje zespotu ds. admi-
nistracji dotyczace zmian organiza-
cyjnych Biura DIL. Zostana one
przedstawione Radzie na najbliz-
szym posiedzeniu.

Wytypowano przedstawicieli DIL
na rozmowy kwalifikacyjne do spe-
cjalizacji podstawowych i szczegéto-

wolnego przemieszczania sie leka-
rzy — wzajemnym automatycznym
uznawaniu dyploméw i specjalizacii,
zgodnie z obowigzujaca obecnie
dyrektywa sektoralna. Uznawanie
dyploméw, nabytych kwalifikacji i
umiejetnosci bedzie tym bardziej
ulatwione, poniewaz grupa eksper-
téw Komisji Europejskiej TAIEX
uznala, ze system ksztalcenia leka-
rzy w Polsce jest poréwnywalny z
systemem ksztalcenia lekarzy w kra-
jach unijnych.

Nasi koledzy beda zaintereso-
wani podejmowaniem zatrudnie-
nia w krajach unijnych ze wzgle-
du na otrzymywane niskie zarob-
kiibezrobocie, ale takze ze wzgle-
du na mozliwo$¢ pracy w atrakcyj-
nych i dobrze wyposazonych w
nowoczesny sprzet medyczny za-
kladach leczniczych. Lekarze pol-
scy beda réwniez wykorzystywaé
mozliwo$ci zatrudnienia za grani-
ca i dalszego ksztalcenia celem
uzyskania kwalifikacji i tytuléw
lekarza specjalisty w oparciu o
szkoleniowy projekt ,Leonardo da
Vinci” poswiecony ksztalceniu po-
dyplomowemu. Obecnie Polska
jest jedynym krajem ws$réd obec-
nych cztonkéw UE, gdzie prak-
tycznie mlodzi lekarze nie maja
szans na podjecie specjalizacji, co
jest ograniczane przez niekompe-
tentne wladze administracyjne w
sposéb godzacy w interesy kazde-
go lekarza, poniewaz bez posiada-
nia wyzszych kwalifikacji zawodo-
wych polski lekarz nie bedzie miat
szans zatrudnienia w krajach unij-
nych na samodzielnym stanowi-
sku. Dotychczasowa polityka na-
szych wladz w tym zakresie spo-
woduje masowy odplyw mlodych
lekarzy do krajéw unijnych, gdzie
zdobycie specjalizacji moze oka-
za¢ sie zdecydowanie latwiejsze.
Jednak przemieszczanie sie pol-
skich lekarzy w pierwszych latach
po akcesji bedzie utrudnione ze
wzgledu na przyjecie 2-letniego (a
nawet 7-letniego) okresu przej-
sciowego, w czasie ktérego pra-
wo gwarantujace swobode prze-

wych, ktére odbeds sie w dniach 1
maja - 15 czerwca.

Delegowano dr Terese Bujko na
posiedzenie Komisji Stomatologicznej
Naczelnej Rady Lekarskiej, ktére od-
bedzie sie w dniach 9-10.05.2003 roku
W Zamosciu.

Odczytano pismo Komisji Legisla-
cyjnej DIL, ktéra po zapoznaniu sie z
projektem ustawy o sprawowaniu
przez samorzady zawodowe pieczy
nad nalezytym wykonywaniem zawo-
déw zaufania publicznego i 0 nadzorze
nad dziatalnoscia samorzadéw zawo-
dowych oraz o zmianie niektérych
ustaw odrzucila go w catosci. W oce-
nie Komisji jest to zbedny akt prawny,
gdyzpowyzsze kwestie zostaly juz ure-
gulowane w ustawach o poszczeg6l-
nych zawodach zaufania publicznego.
Projekt nie wnosi nic nowego, a usta-
wa stoi w sprzecznosci z ideg samo-
rzadnosci. Postanowiono skierowa¢
powyzsze uwagi na posiedzenie Rady.

17 kwietnia

Przeds$wiateczne posiedzenie Dolno-
$laskiej Rady Lekarskiej w pierwszej
czesci miato charakter uroczysty, zasw
czesci roboczej oméwiono najwazniej-

plywu nie bedzie miato zastosowa-
nia. Nie bedzie to dotyczylo po-
szczegolnych panstw, ktére podej-
ma jednostronne decyzje o na-
tychmiastowym otwarciu rynku
pracy od daty przystapienia Pol-
ski do UE.

Dolnos$laska Izba Lekarska, z
uwagi na zblizajaca sie nowa sy-
tuacje i przewidywany ruch mi-
gracyjny lekarzy polskich, podje-
la wiele inicjatyw w zakresie
wspélpracy z lekarskimi samorza-
dami krajéw unijnych. Od kilku lat
utrzymujemy kontakty z kolegami
z Saksonskiej Izby Lekarskiej, je-
steSmy wspolnymi organizatora-

W siedzibie Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
utworzyliSmy punkt informacyjny i pomocy dia
kolegéw zainteresowanych praca w Niemczech.
Dziatalno$¢ tego punktu zostanie w stosownym
czasie poszerzona na wszystkie kraje cztonkowskie,
a réwnoczesnie bedzie on stuzyt informacjami

i pomoca obywatelom Unii Europejskiej,

szerzona na wszystkie kraje
cztonkowskie, a réwnocze$nie
bedzie on stuzyl informacjami i
pomoca obywatelom Unii Euro-
pejskiej, zainteresowanym praca
w Polsce.

Okregowe Rady Lekarskie zgod-
nie z przepisami ustawy o zawo-
dzie lekarza i lekarza dentysty sa
uprawnione do wydawania prawa
wykonywania zawodu. W zwiazku
z tym bedzie zachodzila potrzeba
szkolenia odpowiednich pracowni-
kéw ORL w zakresie znajomosci
przepiséw legislacyjnych i techni-
ki procedur, dotyczacych wzajem-
nego uznawania kwalifikacji zawo-
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zainteresowanym praca w Polsce. =
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mi dorocznych sympozjéw pol-
sko-niemieckich, wymieniamy do-
$wiadczenia w zakresie organiza-
cji ubezpieczen zdrowotnych,
uczestniczymy w krajowych zjaz-
dach obu Izb a czlonkowie naszej
Izby korzystaja ze stazy szkole-
niowych w Saksonii.

Przygotowujac sie do nowej sy-
tuacji po akcesji DIL zorganizowa-
ta i czesciowo subsydiuje dla chet-
nych kolegéw-lekarzy nauke jezy-
kéw obcych (niemieckiego i ahgiel-
skiego). Juz obecnie uzyskujemy
informacje o wolnych miejscach
pracy w niemieckich landach
wschodnich, a takze pomoc ze stro-
ny koleg6w niemieckich w kontak-
tach z wtadzami administracyjnymi
i przyszlymi pracodawcami.

W siedzibie Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej utworzyli$my punkt in-
formacyjny i pomocy dla kolegéw
zainteresowanych pracg w Niem-
czech. Dzialalnoé¢ tego punktu
zostanie w stosownym czasie po-

sze sprawy biezace i podieto uchwaly
finansowe. Na posiedzeniu Rady obec-
na byla prezes Dolnoglaskiej Izby Apte-
karskiej, ktéra przedstawila zebranym
m.in. obecna sytuacje dotyczaca wysta-
wiania recept. Zasygnalizowata tez, ze
od 1 kwietnia 2004 roku maja zosta¢
réwnieZ wprowadzone nowe recepty o
innych kodach paskowych.

Po zapoznaniu sie z programem re-
strukturyzacji szpitalnictwa Dolnego
Slqska, przekazanym przez urzad mar-
szalkowski 14 kwietnia 2003 roku,
Dolnos$laska Rada Lekarska podjela w
tej sprawie stanowisko.

Dr J6zef Lula przedstawit sprawoz-
danie z posiedzenia Naczelnej Rady
Lekarskiej. Spotkanie zdominowaly
dwa tematy: sprawa autonomii lekarzy
stomatolog6éw (zostala powotana komi-
sja ds. autonomii stomatologéw) oraz
spotkanie z prezesem Narodowego
Funduszu Zdrowia Aleksandrem Na-
umanem (trwaja prace nad ujednolice-
niem kontraktu).

Czlonkowie Rady zaakceptowali pro-
pozycje zespolu ds. kompleksowej ana-
lizy funkcjonowania obstugi admini-
stracyjnej DIL.
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dowych w zawodach medycznych.
Réwniez konieczne jest zapozna-
nie sie i wdrozenie takich syste-
mow informatycznych, jak np. EU-
RES - miedzynarodowy system wy-
miany informacji o miejscach pra-
cy w Unii Europejskiej, wprowa-
dzany nowy system SYSEX, zawie-
rajacy informacje o catoéci proce-
dur zwigzanych z uznawaniem
kwalifikacji, a takze systemy ENIC
i NARIC, dotyczace uznawania dy-
ploméw i kwalifikacji w zawodach
medycznych oraz informujace o
systemach edukacyjnych, ktére
funkcjonuja powszechnie w kra-
jach czlonkowskich.

W ostatnich latach w naszym
kraju trwaly prace nad dostosowa-
niem przepiséw ustawy o zawo-
dzie lekarza do przepiséw unij-
nych, a koricowe nowelizacje zo-
staly zatwierdzone w kwietniu br.

Podobna dziatalno$é prowadzi-
ty takze wszystkie zainteresowa-
ne resorty ministerialne na cze-

Dyskutowano na temat pracy Rzecz-
nika Odpowiedzialnoéci Zawodowej
DIL podsumowujac dyskusje stanowi-
skiem.

Przyznano zapomoge.

Dr Igor Checiriski, przewodniczacy
Komisji Rewizyjnej, przedstawit czton-
kom Rady wnioski ze sprawozdania fi-
nansowego za rok 2002 Dolnoslaskiej

Prezes Dolnoslgskiej Izby Aptekarskiej Joanna Pigtkowska.

W UNII EUROPEJSKIEJ

le z Ministerstwem Edukacji
Narodowej i Sportu, Minister-
stwem Zdrowia oraz samorzady
zawodowe, w tym Komisja Le-
gislacyjna Naczelnej Rady Le-
karskiej.

Oczywiscie, po przewidywa-
nym ukazaniu sie nowej dyrek-
tywy okresélajacej nowy system
uznawania kwalifikacji zawodo-
wych, zajdzie potrzeba ponow-
nych zmian legislacyjnych, a tak-
ze dostosowanie odpowiednich
struktur, procedur i technik ad-
ministracyjnych, w tym syste-
moéw informatycznych w Naczel-
nej i okregowych radach lekar-
skich, a takze w Ministerstwie
Zdrowia.

We wszystkich tych procesach
wdrozeniowych przewiduje sie
wspdlprace ze strona holender-
ska i Europejskim Instytutem
Administracji Publicznej w Ma-
astricht. Nalezy sie spodziewaé,
Ze przy tej pomocy nasze insty-
tucje beda dobrze przygotowane
do wypelniania zadan w zakresie
wzajemnego uznawania kwalifi-
kacji zawodowych we wspélpra-
cy z wszystkimi krajami czton-
kowskimi Unii Europejskiej.

W konteks$cie przyjecia Pol-
ski do UE polscy lekarze moga
liczy¢é na korzystne uregulowa-
nia czasu pracy (obecne prak-
tyki pracodawcéw przedtuzaja-
ce go o wiele godzin sa
sprzeczne z odpowiednia dy-
rektywa unijna), a takze na
uporzadkowanie programéw i
zasad uzyskiwania specjalizacji
(skrécenie do 3-4 lat), pod wa-
runkiem, Ze obecne zalecenia
Statego Komitetu Lekarzy Eu-
ropejskich zostang przeksztal-
cone w dyrektywy, co zmusi
polskie Ministerstwo Zdrowia
do zracjonalizowania obecnie
istniejacego systemu szkodliwe-
go dla mlodych lekarzy i réow-
nie szkodliwego w niedalekiej
przysztoéci dla naszego syste-
mu opieki zdrowotnej i jakoéci
$wiadczen medycznych.

Izby Lekarskiej (opinia z badania bie-
glego rewidenta).

Odczytano biezacy koresponden-
cie.

Delegowano przedstawicieli DIL
do skladu komisji konkursowych na
konkursy ordynatorskie.

Opracowala
Agnieszka Jamroziak
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Diaczego konsolidacja?

" Pawet L. Wréblewski

Moze dzi$ trudno w to uwierzyd¢,
ale juz na dtugo przed ,Wielka Re-
forma” snuto przerézne plany do-
tyczace ochrony zdrowia, a w
szczegolnosci dolnoslaskiego szpi-
talnictwa, zwane planami restruk-
turyzacyjnymi. Wtedy jednak sto-
wo to kojarzylo sie raczej z budo-
Wwaniem, a nie likwidacja. W tam-
tych czasach ,twérczego dobroby-
tu” czesto chore ambicje miejsco-
wych decydent6éw i notabli przera-
dzaly sie w realne inwestycje, za
ktére teraz przychodzi nam placi¢
frycowe. Oczywiscie, réwniez wte-
dy nikt nie przejmowat sie takimi
‘drobiazgami, jak zapotrzebowanie
na ustugi medyczne, dane epide-
miologiczne czy demograficzne.
Pisze ,réwniez”, bo tak jak i teraz,
w zaleznosci od potrzeb, dorabia-
no teorie do praktyki. Jest to zresz-
ta do$¢ typowe dziatanie w tradycji
wszelkich wiadz kolejnych RP, w
dziedzinach nie zwigzanych bezpo-
$rednio z gospodarka, w ktérych
rzeczywisto$¢ tworza tzw. wzgledy
spoteczno-polityczne, a nie nieza-
lezne bezposrednio od czynnika
ludzkiego elementy, jak na przy-
ktad prawa rynkowe. Ostatnio,
zdziwiony zwiekszajaca sie od lat
liczba odwotani od decyzji ZUS od-
bierajacych obywatelom naszego
kraju prawo do renty, zapytalem
kolegi lekarza orzecznika, dlacze-
go tak sie dzieje. Odpowiedzial mi
zrozbrajajaca szczero$cia, Ze za ko-
muny byto zalecenie wysyta¢ na
rente, kogo sie da, zeby nie bylo
bezrobocia, a teraz jest odwrotnie,
bo obecnie liczy sie przede wszyst-
kim kasa, a nie wzgledy spoteczne.

Doktadnie taka sama sytuacje
przezywamy obecnie w sferze
ochrony zdrowia, a szczeg6lnie w
lecznictwie zamknietym. Oto rza-
dzacy krajem stojacym na progu
kryzysu finans6w publicznych i
wejécia do Unii Europejskiej, kt6-
re trzeba oczywiécie sfinansowaé
dodatkowymi $rodkami, ktérych
nie ma, uznali, ze problemy spo-
feczne, w tym ochrony zdrowia,
nalezy odsunaé na dalszy plan i
zmniejszy¢ ich finansowanie z bu-
dzetu, a odpowiedzialno$¢ i wine za
ograniczenie dostepnosci do ustug
. medycznych zrzuci¢ na bezposred-
nio zainteresowanych problemem:
potencjalnych pacjentéw i pracow-
nikéw ochrony, zdrowia, ze wska-
zaniem na tych ostatnich. Jedna z
zastosowanych metod uzytecznych
do prowadzenia tej krucjaty, oprocz
odpowiednich manipulacji informa-
cja, nagonek medialnych, falszy-

wych badZ wyolbrzymianych oskar-
zen wobec pracownikow zwiaza-
nych ze stuzba zdrowia jest manipu-
lacja danymi statystycznymi. Nie
chce jednak marnowaé szpalty na
rozwijanie tego problemu. My$le, ze
kazdy, kto interesowat sie kolejny-
mi planami restrukturyzacyjnymi
kolejnych zarzadéw naszego woje-
wodztwa zorientowal sie, Ze nie kie-
rowaly sie one nie tylko Zadnymi
rzetelnymi danymi epidemiologicz-
nymi czy demograficznymi, ale na-
wet nie dysponowaly (a moze nie
chcialy dysponowac?) wiedza na te-
mat rzeczywistej iloécit6zek i specjal-
noéci oddziatéw podleglych im jed-
nostek lecznictwa zamknietego! Ich
zadaniem byla jedynie realizacja
wskaznikéw kierunkowych wymy-
$lonych w Warszawie, majacych na
celu dostosowanie podazy ustug me-
dycznych do plan6w finansowych ko-
lejnych rzadéw, bez wzgledu na rze-
czywisty popyt na te ustugi lokalnych
spotecznosci. Ponadto pamigtajmy,
ze prowadzona przez DRKCh polity-
ka kontraktacji ustug zdrowotnych
catkowicie zdeformowata rynek, a co
za tym idzie, takze statystyki.

Tak wiec pierwszym argumentem
przemawiajacym za odstapieniem
od likwidacji czegokolwiek na rzecz
konsolidacji jednostek szpitalnych
jest brak wiarygodnych opracowar
statystycznych, rzetelnie opisuja-
cych istniejaca baze podazows i re-

zeby utrzymaé poziom ustlug me-
dycznych na mozliwie najwyzszym
(czytaj: dajacym przynajmniej po-
czucie minimum bezpieczenistwa
zdrowotnego) poziomie, musimy
wygospodarowa¢ odpowiednie
$rodki z tych, ktére mamy obecnie.

Czynnikiem sprzyjajacym konso-
lidacji jest réwniez zastosowany
przez NFZ w roku biezacym system
budzetowania dzialalno$ci jednostek
szpitalnych, ktéry umozliwia precy-
zyjne okreslenie przychoddw, jakie
moga uzyskaé wszystkie szpitale,
ktérych organem zalozycielskim sa
poszczegolne jednostki samorzadu
terytorialnego. Umozliwia to doko-
nanie precyzyjnych obliczen, na ja-
kie zyski, a raczej oszczednosci,
mozna liczy¢ po wdrozeniu opraco-
wanych planéw restrukturyzacyj-
nych.

Reasumujac, podstawowymi cela-
mi przeksztalceni powinno by¢: ob-
nizenie kosztéw funkcjonowania
systemu lecznictwa zamknietego,
utrzymanie jakosci $wiadczonych
ustug medycznych na mozliwie naj-
WyZszym poziomie i, zwigzane bez-
posrednio z tym problemem, utrzy-
manie miejsc pracy personelu me-
dycznego.

Cato$¢ podejmowanych dziatan
musi obja¢ restrukturyzacje zadtu-
Zenia i przeksztatcenia strukturalno-
organizacyjne réwnoczesnie! Reali-
zacja tylko jednego z wymienionych

np. poprzez emisje obligacji samo-
rzadowych, czy sekurytyzacje. Row-
nolegle nalezy rozpoczad przeksztal-
cenia strukturalno-organizacyjne.
Ten proces z wielu wzgledéw wyma-
garozlozenia na etapy, a pierwszym
znich powinna by¢ wlasnie konsoli-
dacja strukturalna jednostek. Dopie-
ro po zakoriczeniu tego etapu, ktd-
ry umozliwi m.in. zinwentaryzowa-
nie rzeczywistych potrzeb i mozli-
woéci popytowo-podaZowych, moz-
na bedzie m6wié o restrukturyzacji
funkcjonalnej, czyli o przesunie-
ciach ustug (i, by¢ moze, personelu
medycznego) pomiedzy poszczegdl-
nymi jednostkami czy sektorami
(np. z lecznictwa zamknietego do
otwartego, z przeksztatcanych jed-
nostek publicznych do niepublicz-
nych itp.). Jednak tylko odwazna i
przemyslana konsolidacja da spo-
dziewane efekty. Nie ma zadnego
sensu laczenie jedynie dwdch jedno-
stek, do tego znacznie oddalonych
od siebie, chyba ze jedna z nich po-
siada rezerwy lokalowe i zarezerwo-
wano $rodki na ich-modernizacje w
celu przeniesienia drugiej na nowa
baze. W kazdym innym przypadku
nalezy traktowac takie dziatanie jako
kryptolikwidacje — po uzyskaniu
zgody na polaczenie nastapi szybka
proéba likwidacji jednej z jednostek
praktycznie w catoéci, ze wszystki-
mi konsekwencjami dla pracowni-
kéw i pacjentéw. Szanse powodze-
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Czynnikiem sprzyjajacym konsolidacji jest zastosowany
przez NFZ w roku biezagcym system budzetowania dziatalno-
éci jednostek szpitalnych, ktéry umozliwia precyzyjne okre-
élenie przychodéw, jakie moga uzyskaé wszystkie szpitale,
ktérych organem zalozycielskim sq poszczegodine jednostki
samorzadu terytorialnego.

alne zapotrzebowanie na ustugi
medyczne. Po prostu w tej sytuacji
kazde dziatanie redukujace istnieja-
ce zasoby jest bladzeniem po omac-
ku w stylu: dali malpie brzytwe. Zy-
cie i zdrowie ludzkie jest zbyt cen-
ne, aby eksperymentowaé na nim w
ten sposdb.

Argument drugi, sprzyjajacy kon-
solidacji, wynika z faktu, iz ilo§¢
$rodkéw finansowych przeznaczo-
nych na ochrone zdrowia jest zbyt
mata dla utrzymania bazy szpitalnej
w obecnym ksztalcie organizacyj-
nym — tzw. rezerwy proste zostaly
juz wykorzystane przez zarzadzaja-
cych w ciaggu ostatnich lat. Reduk-
cja kilku tysiecy t6zek i pracowni-
kéw za marszatka Krzysztofa Pred-
kiego nie przyniosla nic, poza nara-
staniem zadtuzen. Z przyczyn poda-
nych powyzej rowniez w najbliz-
szych latach nie nalezy spodziewac
sie istotnego zwiekszenia poziomu
finansowania. Obecnie rzadzaca
opcja polityczna nie podejmie dzia-
tan zmierzajacych do stworzenia
mechanizm6w samoregulacji w sfe-
rze rynku ustug zdrowotnych wpro-
wadzajagc elementy wspélodpowie-
dzialnos$ci za wlasne zdrowie, np.
poprzez wspolptacenie za wybrane
ustugi lub ich elementy. Tak wiec,

elementéw doprowadzi jedynie do
chwilowej poprawy w sektorze szpi-
talnictwa i nieco odsunie w czasie
katastrofe systemu. W chwili obec-
nej sugerowanie sie przy planowa-
niu przeksztalceni zadluzeniem po-
jedynczych jednostek szpitalnych
nie ma wiekszego sensu. Czynnikéw
tzw. niezaleznych, wplywajacych na
kondycje finansowg szpitali jest tak
wiele, Ze zrzucanie calej winy za zla
sytuacje na dyrektora placéwki i bte-
dy w zarzadzaniu jest srednio uza-
sadnione, a na personel medyczny
wrecz krzywdzace. Po prostu pracu-
jemy tak, jak nas nauczono, czyli jak
najlepiej i chwata za to nam i naszym
nauczycielom. Tak wiec problem za-
dluzenia musi by¢ rozwigzany sys-
temowo, a nie indywidualnie — bez
tego nie warto zabiera¢ sie do cze-
gokolwiek. Najprosciej zaczaé od
kompensaty zobowigzan pomiedzy
jednostkami ochrony zdrowia z wy-
korzystaniem rozliczeri w ramach
NFZ, np. poprzez uzgodnienie sald
i zmiane naleznosci i roszczen po-
miedzy jednostkami ochrony zdro-
wia na nalezno$ci i roszczenia jed-
nostek wobec Funduszu z opcja roz-
liczenia ratalnego. Nastepnie ko-
nieczna bedzie restrukturyzacja
pozostatego zadluzenia jednostek,

nia maja jedynie konsolidacje na
duza skale: aczenia strukturalno-
organizacyjne co najmniej kilku jed-
nostek, uzasadnione lokalizacyjnie
i funkcjonalnie. Ideatem dla takich
dziatan jest miasto Wroclaw, w kté-
rym istnieje mozliwo$¢ utworzenia
2 — 3 komplekséw szpitalnych. Poza
duzymi aglomeracjami mozna two-
rzy¢ ponadpowiatowe zespoly szpi-
talne, w ktérych funkcjonowaniu
partycypowalyby wszystkie biorace
udziat w konsolidacji organy zatozy-
cielskie. Przewidywane efekty takiej
restrukturyzacji to obnizenie kosz-
téw dzialalno$ci medycznej poprzez:
redukcje zatrudnienia personelu ob-
shugi i administracji (wspélna dyrek-
cjaiadministracja z pozostawieniem
w poszczegdlnych jednostkach jedy-
nie dyrektoréw ds. lecznictwa i pie-
legniarstwa, szczatkowych komérek
kadr, ksiegowych i rozliczen, latwiej-
sze i bardziej ekonomiczne gospo-
darowanie pracownikami obshugi),
negocjowanie lepszych warunkéw u
kontrahentéw (wieksza ilo$¢ ustug
to wieksze obroty, nizsze koszty jed-
nostkowe, nizsze ceny), lepsze wy-
korzystanie zaplecza technicznego
(wspdlne korzystanie po kosztach,
a nie wedlug cennikéw w ramach
rozliczen miedzy jednostkami, z

bazy diagnostycznej i technicznej),
latwiejsze negocjacje z wierzycie-
lami po kumulacji zadtuzenia (np.
stworzenie komorki ds. negocjacji
zadluzenia; mata kwota zadluzenia
— problem po stronie dluznika,
duza kwota - problem po stronie
wierzyciela). Dopiero po zakorcze-
niu tej fazy mozna przejs¢ do wstep-
nej fazy restrukturyzacji funkcjo-
nalnej, czyli inwentaryzacji $rod-
kéw trwalych, oceny infrastruktu-
ry technicznej i budowlanej pod ka-
tem przydatnosci do dalszego uzyt-
kowania dla celéw medycznych,
identyfikacji potrzeb zdrowotnych
populacii i zapotrzebowania na ushu-
gi medyczne rynku lokalnego. To
umozliwi utworzenie na wybranej
bazie (jednego lub kilku) wysoko-
specjalistycznych centréw diagno-
stycznych, obejmujacych wybrane
dziedziny z analityki laboratoryjnej
oraz diagnostyki wysokospecjali-
stycznej (fomografia komputerowa,
magnetyczny rezonans jadrowy,
medycyna nuklearna, angiografia
itp.) oraz leczniczych (inwazyjna
kardiologia, angiochirurgia, neuro-
chirurgia, kardiochirurgia itp.)
~umozliwiajacych optymalne wyko-
rzystanie sprzetu diagnostycznego
i terapeutycznego oraz specjali-
stycznych kadr medycznych w celu
obnizenia koszt6w wykonywanych
procedur. Etap nastepny to optyma-
lizacja wykorzystania bazy szpital-
nej poprzez konsolidacje oddziatow
jednoimiennych, przesuniecia od-
dzialéw w ramach odpowiadajacej
wymogom sanepidu bazy szpitalnej,
dostosowanie bazy 16zkowej do po-
trzeb rynku ustug medycznych, re-
zygnacja ze zbednej bazy 16zkowej
i przesuniecie czesci ustug z lecz-
nictwa zamknietego do specjalisty-
ki ambulatoryjnej (wraz z persone-
lem medycznym). Dopiero wtedy
mozliwe bedzie rozpoczecie dal-
szych dzialan optymalizacyjnych,
takich jak: sprzedaz lub dzierzawa
zbednego majatku, prywatyzacja
wybranych dziedzin medycznych
(np. prywatyzacja specjalistyki am-
bulatoryjnej lub, przy korzystnej ko-
niunkturze, niektérych dziedzin dia-
gnostyczno-leczniczych), prywaty-
zacja ustug, zmiana form wlasnosci
poprzez przeksztalcenia SPZOZ w
spotki prawa handlowego itp.
Wszystko to brzmi do$¢ strasz-
nie, ale wprowadzenie kazdej zmia-
ny budzi lek i obawy. Mamy jednak
tylko trzy drogi dziatania: kontesta-
cja wszystkiego w celu utrzymania
status quo, wojna podjazdowo-szar-
pana pomiedzy obecnymi organiza-
torami systemu a swiadczeniodaw-
cami i personelem medycznym lub
odwazne, nowatorskie, swiadome,
wspolne dziatanie, oparte na rzetel-
nej oraz szczerej wymianie informa-
¢ji i doswiadczen, pozbawione ko-
niunkturalnych podtekstéw nasta-
wionych na zysk bankietowo-bizne-
sowych ponadpartyjnych grup oli-
garchicznych. W moim przekona-
niu dwie pierwsze drogi doprowa-
dza do nieuchronnej kleski, trzecia
daje jaka$ szanse na dotrwanie dol-
noslaskiego szpitalnictwa do cza-
s6w, kiedy ktos rozsadny zajmie sie
w sposob kompetentny calym sys-
temem ochrony zdrowia w Polsce.
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pierwsze w historii polskiej medycyny egzaminy painstwowe z med

O koniecznosci szybkiego rozwoju
ratownictwa medycznego w Polsce nie
trzeba chyba nikogo przekonywac.
Dane statystyczne s3 alarmujace:

- standard czasu dotarcia ambulan-
su do chorego jest zdecydowanie za
dhugi, czesto przekracza 20 minut (Usta-
wa o Paristwowym Ratownictwie Me-
dycznym okreéla czas dotarcia do cho-
rego na 8 minut w aglomeracjach miej-
skich i 15 minut - poza aglomeracjami),

-1 41% ofiar wypadkéw leczenie szpi-
talne rozpoczyna sie po ponad 3 godzi-
nach,

- wskaznik umieralnoéci okolourazo-
wej wynosi w Polsce 17/100.000 miesz-
kaficéw, gdy w panistwach zachodnioeu-
ropejskich 6,/100.000,

- 62,4% zgonéw okotowypadkowych
nastepuje w okresie przedszpitalnym (w
panistwach Unii Europejskiej — 31%),

- urazy stanowig pierwsza przyczyne
zgonéw do 44 roku zycia,

- straty ekonomiczne z tytutu wypad-
kéw szacuje sie na 2,7% PKB (6 miliar-
déw dolaréw),

- okoto 38% zgon6éw spowodowanych
jest chorobami serca,

- tylko okoto 40% chorych z zawalem
serca ma w chwili obecnej szanse prze-
Zycia.!

Na tej podstawie mozna stwierdzi¢,
ze w Polsce nie byto dotychczas syste-
mu ratownictwa medycznego, ktéry
gwarantowatby udzielenie specjalistycz-
nej pomocy w przypadku ostrych zagro-
zen zycia i zdrowia.

W takiej sytuacji trudno przecenié
role dziata zmierzajacych do jej popra-
wy. Szanse na zmiane przyniosta Usta-
wa o Panstwowym Ratownictwie Me-
dycznym z dnia 25 lipca 2001 roku. Sto-
sownie do artykutu 30 ustawy: ,medycz-
ne dzialania ratownicze w jednostkach
systemu podejmuja: lekarz ratunkowy,
pielegniarka ratunkowa oraz ratownik
medyczny”. Jak z tego wynika, -pilna
potrzeba jest wyksztalcenie kadr me-
dycznych w tej dziedzinie.

Na przelomie marca i kwietnia tego
roku we Wroctawiu odbyly sie pierw-
sze w naszym Kraju egzaminy paristwo-
we z nowej specjalnosci lekarskiej -
medycyny ratunkowej.

Przypomnijmy, Zze medycyna ratun-
kowa zostata jedng ze specjalnosci le-
karskich w podstawowych dziedzinach
medycyny na podstawie Rozporzadze-
nia Ministra Zdrowia i Opieki Spolecz-
nej z dnia 25 marca 1999 r. w sprawie

W tym budynku przy ul. K. Bartla 5

4

- Zielone Swiatlo
dia ratownictwa medyczneqo

Na wroctawskiej AM powstat Zaktad Ratownictwa Medycznego. We Wroctawiu odbyly sig
ycyny ratunkowej.

specjalizacji lekarzy i lekarzy stomato-
logéw.

O tym, jak wielkie opéznienie ma
Polska w stosunku do krajéw zachod-
nioeuropejskch $wiadczy fakt, ze spe-
cjalizacje te ustanowiono w Wielkiej
Brytanii juz w roku 1973.

W naszym kraju okres trwania spe-
cjalizacji wynosi nie mniej niz 5 lat, a w
przypadku lekarzy posiadajacych odpo-
wiednia specjalizacje w dyscyplinie po-
krewnej (anestezjologia i intensywna
terapia, chirurgia dziecieca, chirurgia
0g6lna, choroby wewnetrzne, pediatria)
jest nie krétszy niz 3 lata.

Program specjalizacji zostat opraco-
wany na podstawie wytycznych: Euro-
pean Society for Emergency Medicine,
British Association for Accident and
Emergency Medicine, European Resu-
scitation Council oraz American Colle-
ge of Emergency Physicians. Celem
specjalizacji jest przygotowanie lekarzy
do podejmowania szybkich i wysoko-
specjalistycznych dziatan leczniczych w
sytuacjach naglego zagrozenia zdrowia
lub Zycia. Fakt powierzenia przeprowa-
dzenia egzaminu Wroclawiowi jest do-
wodem uznania zashig naszego regio-
nu w rozwoju tej miodej dyscypliny. Do
egzaminu przystapili lekarze z oérod-
kéw catej niemal Polski. Egzamin par:-
stwowy zdato 236 lekarzy. Zgodnie z za-
tozeniami Ustawy o Paristwowym Ra-
townictwie Medycznym $wiezo upiecze-
ni specjaliéci stanowi¢ beda kadre za-
trudniang wjednostkach systemu: Szpi-
talnych Oddziatach Ratunkowych
(SOR), zespotach ambulanséw ratunko-
wych. Z zacytowanych powyzej danych
jasno wynika, Ze potrzeby s3 ogromne.
Trudnoéci finansowe polskiej shizby
zdrowia s3 powszechnie znane. Moze
sceptykéw przekona fakt, ze malefika
Belgia (powierzchnia ponad 10-krotnie
mniejsza od Polski) ma 154 Szpitalne
Oddzialy Ratunkowe, w Stanach Zjed-
noczonych jest 4750 takich oddziatéw.

Zatozenia i planowane fundusze dla
rozwoju polskiego systemu ratownictwa
medycznego byly jeszcze kilka lat temu
optymistyczne. W latach 1999-2000 —
ze Srodk6éw programu Zintegrowanego
Ratownictwa Medycznego zakupiono
sprzet medyczny na wyposazenie szpi-
talnych oddzialéw ratunkowych za
sume blisko 91 min z}, ambulanse z wy-
posazeniem medycznym w ilosci 180
sztuk za sume 36 mln 4, specjalistycz-
ny sprzet facznosci do 55 Centréw Po-
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miesci sie m.in. Zakiad Ratownictwa Medycznego AM.
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wiadamiania Ratunkowego za 5,5 min
zk oraz sprzet medyczny dla $miglow-
céw Lotniczego Pogotowia Ratunkowe-
g0 za kwote 2 min zt w sumie na przy-
gotowanie podstaw funkcjonowania sys-
temu wydano w tych latach 134,5 min
zL. Planowane wydatki inwestycyjne na
lata 2001-2002 wynosily 147 min zt. Ta
kwota miata zagwarantowad wyposaze-
nie 116 Szpitalnych Oddzialéw Ratun-
kowych oraz 200 Centréw Powiadamia-
nia Ratunkowego oraz zakup i wyposa-
Zenie dalszych 180 ambulanséw ratun-
kowych. Na rok biezacy planowane
wydatki na doposazenie szpitalnych
oddzialéw ratunkowych to 11 min zt.
Planowane koszty funkcjonownia syste-
mu to 595 min z}.2

Optymistyczne zalozenia, ze w Pol-
sce uda sie stworzy¢ sieé liczaca okoto
200 Szpitalnych Oddziatéw Ratunko-
wych zostaly boleénie zredukowane.
Krajowy konsultant w dziedzinie medy-
cyny ratunkowej ocenia, ze aktualnie w
Polsce dziata okoto 70 takich oddziat6w.
17 stycznia 2003 r. o kontrole zakladéw
opieki zdrowotnej, w ktérych w ramach
programu Zintegrowane Ratownictwo
Medyczne powinny zosta¢ uruchomio-
ne szpitalne oddzialy ratunkowe, popro-
sitwszystkich wojewodéw éwezesny wi-
ceminister zdrowia .Aleksander Na-
uman. Wyniki kontroli? Ministerstwo
Zdrowia wciaz zwleka z ich ujawnie-
niem. By¢ moze dlatego, ze wiele z nich
istnieje tylko na papierze. Z wyrywko-
wych informacji uzyskanych przez, Puls
Medycyny” wynika, Ze czesto szpitalne
oddzialy ratunkowe s3 dopiero w fazie
projektowej badz prac budowlanych, a
sprzet na ich wyposazenie - zakupiony
za pienigdze resor tu - wykorzystuja inne
oddzialy szpitalne. N:glqslm na zapla-
nowanych 20 SOR-6w dziala zaledwie
kilka. ,Jak mamy organizowa¢ oddzia-
ty ratunkowe, skoro jesteémy zadhuze-
ni, a nasze organy zatozycielskie nie
majg z czego wesprze¢ inwestycji? - py-
tajg dyrektorzy szpitali”.4

Kolejnym pilnym zadaniem jest wy-
ksztatcenie kadry medycznej, ktérej do
tej pory - w ksztalcie zawartym w usta-
wie - nie bylo. Pamietajmy, Ze to nie tyl-
ko lekarze - to takze ratownicy medycz-
ni i pielegniarki ratunkowe.

W trosce o ksztalcenie medycznych
kadr ratunkowych wiladze Akademii
Medycznej we Wroctawiu w roku aka-
demickim 2001/2002 na Wydziale Zdro-
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claw, kwiecier 2003 r.

wia Publicznego wroclawskiej akademii
otworzyly zupehie nowy kierunek stu-
diéw - 3etnie studia licencjackie - ra-
townictwo medyczne. Obecnie ksztalci
sie 56 przyszlych licencjonowanych ra-
townikéw medycznych. Ponadto w ra-
mach studiéw magisterskich pielegniar-
skich realizowana jest specjalno$c ratow-
nictwo medyczne.® Analiza do$wiadczen
2latksztatcenia wskazata na potrzebe po-
wotania Zakladu Ratownictwa Medycz
nego. W kwietniu biezacego roku Rada
Wydziatu Zdrowia Publicznego Akade-
mii Medycznej we Wroclawiu podjela
uchwale o powotaniu takiej jednostki.
Trzon kadry dydaktyczno-naukowej Za-
ktadu Ratownictwa Medycznego tworza
specjalici medycyny ratunkowej, posia-
dajacy ponadto specjalizacje z intensyw-
nej terapii, anestezjologii oraz chirurgii.
Powinno to, w polaczeniu z odpowiedni-
mi Srodkami finansowymi, zagwaranto-
wac wysoki poziom szkolenia przyszlych
kadr dla ratownictwa medycznego. Idac
dalej, wiadze akademickie podpisaly po-
rozumienia o wspéipracy z Komenda
Wojewodzka Paristwowej Strazy Pozar-
nej, finalizowane jest podpisywanie
uméw z Grupa Karkonoska Gérskiego
Ochotniczego Pogotowia Ratunkowego
iWodnym Ochotniczym Pogotowiem Ra-
tunkowym. Wymiana do$wiadczen, ¢wi-
czenia w ramach ratownictwa specjali-
stycznego z udziatem profesjonalistéw i
wykorzystaniem sprzetu wymienionych
organizacji daja podstawe do stwierdze-
nia, Ze dla ratownictwa medycznego na-
staja lepsze czasy. Jego Magnificencja
rektor Akademii Medycznej we Wrocla-
wiu prof. dr hab. Leszek Paradowski
stwierdzit:, Wiadze akademickie wiacza-
ja zielone $wiatlo dla ratownictwa me-
dycznego”.

Podkreslenia wymaga ogromne zain-
teresowanie studentéw problemami ra-
townictwa. Przyktadem jest zorganizo-
wana we Wroclawiu w dniach 4-5 kwiet-
nia 2003 I Ogélnopolska Konferencja
Studenckich K6t Naukowych Medycy-
ny Ratunkowej. Przemawiajac na otwar-
ciu konferencji Jego Magnificencja pro-
rektor ds. dydaktyki Akademii Medycz-
nejwe Wroclawiu prof. dr hab. Zygmunt
Grzebieniak zapewnit o poparciu wiadz
uczelni dla probleméw ratownictwa me-
dycznego i inicjatyw je propagujacych.
Jak podkreglita pani prof. dr hab. Kry-
styna Sawicz-Birkowska, konferencja ta
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W czasie egzaminu paristwowego z medycyny ratunkowej, Wro-

Zdjecia Igor Checiriski

to inicjatywa unikalna, poniewaz miata
zasieg ogdlnopolski i zorganizowana zo-
stala oddolnie - glownie sitami studenc-
kimi. W tym miejscu pragne szczegél-
nie pogratulowa¢ panu dr. Michatowi
Poprawskiemu - faktycznemu ,ojcu”
konferencji. W czasie sesji naukowych
wygtoszono wiele bardzo interesuja-
cych referatéw. Szczegdlnie zwracaly
uwage piekne multimedialne prezenta-
cje i $wietne prace plakatowe. Dosko-
nalg ilustracja praktycznych dziatan ra-
towniczych byly pokazy Zorganizowane
we wspéipracy jednostek Pogotowia Ra-
tunkowego i Paristwowej Strazy Pozar-
nej we Wroclawiu.

I jeszcze ostatnia sprawa. Mimo po-
wszechnie znanych trudnosci finanso-
wych prowadzone s3 intensywne prace
przy budowie nowej Akademii Medycz-
nej, gdzie planowane jest powstanie mie-
dzy innymi Oddziatu Ratunkowego. Pod-
sumowujac - wszystkie wyzej wymienio-
ne dzialania zashiguja na wielkie uzna-
nie. Wierzymy, ze w $élad za wladzami i
studentami Akademii Medycznej, leka-
rzami- ratownikami péjda wladze woje-
wodzkie. Jak dotad, w naszym miescie
nie mamy ani jednego Szpitalnego Od-
dzialu Ratunkowego, a na terenie Dol-
nego Slaska jest tylko jeden - w dalekim
Zgorzelcu. Pozostajemy daleko wtyle za
innymi regionami naszego kraju. Najwyz-
Szy czas na szybkie decyzje - chorzy i
kadra medyczna czekaja!

Igor Checiriski
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Dotyczy $wiadczen zdrowotnych z zakresu chirurgii stomatologlcznej (1)

Do opracowania RAPORTU zosta-
ly wykorzystane materialy uzyskane
w Urzedzie Wojew6dzkim, Dolnosla-
skiej Kasie Chorych, Dolno$laskiej
Izbie Lekarskiej oraz na podstawie
obserwacji wlasnych poczynionych w
2002 roku.

Kadra medyczna

Rozmieszczenie lekarzy i dostep-
nos¢ pacjenta do uslug — na terenie
woj. dolno$laskiego

Na podstawie materiatéw uzyska-
nych z Dolnoélaskiej Izby Lekarskiej
(dokumentacja niezbyt wiarygodna —
wprawdzie z 6.11.2002 r., ale nie uak-
tualniana) ustalitem, Ze na 141 znaj-
dujacych sie w spisie lekarzy, czyn-
nych zawodowo jest 126 lekarzy po-
siadajacych specjalizacje z zakresu
chirurgii stomatologicznej.

I stopieri specjalizacji posiada - 84
lekarzy

II stopieni specjalizacji posiada - 42
lekarzy

Jak wynika z wykazu pubhcznych
zakladéw opieki zdrowotnej wpisa-
nych do rejestru Wojewody Dolnosla-
skiego (stan na 20.11.2002 r)) — tylko
5 placéwek zglosito $wiadczenie ustug
z zakresu chirurgii stomatologicznej:

Wroclaw -3

Klodzko -1
Watbrzych - 1
Lubin -1

Sposréd niepublicznych zakladéw
opieki zdrowotnej - $wiadczenie ustug
w zakresie chirurgii stomatologicznej

zglosito 10 plac6wek:
Wroclaw -8
Strzelin -1
Glogéw -1

Stan rozmieszczenia czynnych za-
wodowo lekarzy na terenie catego wo-
jewddztwa (stan z listopada 2002 r.)
przedstawia ryc.1, z ktérej wynika, Ze
prawie polowa lekarzy (55 lekarzy)
jest zlokalizowana na terenie miasta
Wroclawia.

W tzw. terenie najwiecej lekarzy jest
W powiatach:

jeleniogdrskim - 9

glogowskim i watbrzyskim po - 8

legnickim - 6

lubiriskim oraz otawskim - po 5

w powiatach pozostalych jest od 1
do 3 lekarzy, natomiast powiaty:

kamiennogodrski,

ziotoryjski,

jaworski,

sredzki i gérowski — nie majg na
swoim terenie lekarza ze specjaliza-
Cja chirurgiczna.

Uklad przestrzenny rozlokowania
lekarzy wskazuje, Ze pacjenci nie po-
winni mie¢ problemu z uzyskaniem
fachowej uslugi chirurgicznej na te-
renie calego wojewddztwa.

Niestety, tak nie jest— zwlaszcza do-
tyczy to uslug spegcjalistycznych.

. Nasuwa si¢ pytanie, z czego to wy-
nika.

Jak wynika ze statystyki, w 2001 r.
na terenie wojewddztwa udzielono
34002 porady spegjalistyczne z chirur-
gii stomatologicznej. Jezeli podzielimy
te prace na wszystkich chirurgéw w
wojewddztwie, to przypadnie na kaz-

, PODZIEKOWANIA :

Za po$rednictwem naszego Pisma
chciatbym zlozy¢ serdeczne podzie-
kowania Panu Profesorowi
Andrzejowi Kiiblerowi i calemu ze-
spolowi lekarskiemu Oddzialu Ane-
stezjologii i Intensywnej Terapii Pan-
stwowego Szpitala Klinicznego nr 1
we Wroclawiu za opieke nad moim
OJCEM. Wasz trud nie poszed! na
marne. Ojciec czuje sie dobrze.
Obecnie jest w trakcie intensywnej
rehabilitacji ruchowej, zaczyna sa-
modzielnie chodzié. Jego przypadek

dego 1 porada dziennie. Jezeli podzie-
limy tylko na lekarzy z II stopniem
specjalizacii, to na lekarza przypadng
$rednio 3 porady dziennie. Jezeli na-
wet sprawozdawczo$é dotyczqca
uslug nie jest zbyt doktadna, to i tak
nie wynika z niej aby chlrurdzy byli
przecigzeni.

Niestety, rzeczywisto$¢ wyglada
inaczej. Moje wieloletnie obserwaqe
i analiza przyczyn zglaszania sie pa-
cjentéw (nawet z najodleglejszych
zakatkéw wojew6dztwa) do osrodkéw
akademickich z prosha o ustuge chi-
rurgiczna wskazuje, ze zbyt wielu le-
karzy chirurgéw stomatologéw nie
przeprowadza wielu zabiegéw (do
ktorych obliguje ich posiadana spe-
cjalizacja), a chetniej zajmuja sie ushu-
gami z zakresu protetyki czy stoma-
tologii zachowawczej.

Dlablizszego uzasadnienia podam,
Ze sposrod 126 czynnych zawodowo
lekarzy 90 prowadzi prywatna prak-
tyke lekarska, 13 z nich posiada 2-3
gabinety.

Niestety, sposréd tych 90 tylko 40
lekarzy zarejestrowalo prowadzenie
prywatnej praktyki chirurgicznej ito
niekiedy w zakresie ogramczonym,
nawet anonsuja w swojej rejestracji
gabinetu, pozostali chirurdzy (50 le-
karzy) — $wiadczg ,,ushugi w zakresie
stomatologii”.

Nieche¢ lekarzy do $wiadczenia
ustug lub niecheé Kasy do podpisy-
wania uméw na ustugi (nie znam ku-

lis podpisywania uméw) jeszcze bar-.

dziej wskazuje na 1stme]qce trudnosci
pacjent6w z dostaniem si¢ do chirur-
ga i uzyskaniem bezplatnej ustugi.

W roku 2002 umowy z Kasa Cho-
rych podpisato tylko 28 placéwek
Dolnego Sl gqska zlokalizowanych w
12 miejscowosciach, z czego 50% jest
ma siedzibe we Wroclawiu. Szczegé-
lowa lokalizacje przestawiaryc. 2. Nie-
stety wiekszo$¢ powiatéw —zwlaszcza
peryferyjnych - to biate plamy. Zatem
w przypadku ustug ,na Kase Cho-
rych” moim zdaniem nalezy stwier-
dzi¢, ze dostepnos¢ jest wyraznie nie-
wystarczajaca.

Potrzeby w zakresie nowych spe-
cjalizacji i mozliwosci specjalizowa-
nia sie

Uwazam, Ze na dzien dzisiejszy
liczba speclahstéw jest wystarczaja-
caiich rozmieszczenie (miejsce za-
mieszkania) w terenie jest réwno-
mierne. Nalezy tylko wykorzystaé -
stworzy¢ warunki do wykorzystania
-ich umiejetnosci zawodowych, a to
zaleZy juz od organizacji mozliwosci
$wiadczenia ustug — w tym od stwo-
rzenia warunkoéw optacalnoéci
$wiadczenia ustug w zakresie tej
specjalnosci.

Pomimo tego juz dzisiaj nalezy Li-
czy¢ sie z faktem, Ze duza liczba le-
karzy jest juz w wieku przedemery-
talnym i za 5-7 lat nastapi ich istotny
ubytek. Miejsce zamieszania leka-
rzy obecnie rozpoczynajacych spe-
cjalizacje nie rokuje dobrego ich roz-
lokowania zawodowego na terenie
wojewodztwa.

jest przyktadem na to, ze
w medycynie nigdy nie nalezy tracié
nadziei, ale tez u$wiadamia, Ze urze-
czywistni¢ ja mozna tylko wtedy, gdy
trafi si¢ na ludzi, ktérzy traktuja swéj
zawéd jako powolanie,
a nie jak zwykle rzemioslo.

Pawel Wréblewski

agoa
Panu Profesorowi
Jerzemu Kolodziejowi
serdeczne

Praktycznie na dzien dzisiejszy
wszystkie wymagania (kadrowe, wy-
posazenia i organizacyjne) do prowa-
dzenia specjalizacji z chirurgii stoma-
tologicznej spehiajg tylko osrodki

akademickie (Akademii Medycznej

oraz Szpitala Wojskowego), z wyjat-
kiem jednego warunku, tj. Poliklini-
ka Akademicka za malo przyjmuje
pacjentéw - potrzebnych aby odpo-
wiednia liczba lekarzy mogla specja-
lizowad sie stacjonarnie, jak tez przy-
jezdzaé z terenu na staze specjaliza-
cyjne.

‘W 2002 r. podpisalem wnioski o
akredytacje tylko dla dwéch placé-
wek:

1. Akademicka Poliklinika Stoma-
tologiczna we Wroclawiu

2. IV Wojskowy Szpital Kliniczny z
Poliklinika we Wroclawiu

W tym miejscu jako swoja uwage
do polityki Kas Chorych (qudowej
Jednostki Organizacyjnej) dodam, ze
w ramach uslug optacanych przez
Kase Chorych, dla chirurgii stoma-
tologicznej w o$rodku akademickim
(Akademicka Poliklinika Stomatolo-
giczna:AM we Wroclawiu) nie powin-
no by¢ zadnych limitéw przyje¢ pa-
cjentéw. W roku 2002 na 12 zatrud-
nionych w Poliklinice specjalistéw z
zakresu chirurgii stomatologicznej —
Kasa Chorych przyznata limit 120 000
punktéw na miesigc (na 2 etaty).
Obecnie. zmniejszono do 100 000
punktéw.

Aby uczelnia mogla spelniaé ocze-
kiwania rzadowe (szkolenie studen-
t6w, szkolenie podyplomowe i specja-
lizowanie lekarzy) i lokalne (specjali-
zowanie i fachowe ushugi) - zniesienie
limitéw punktowych jest niezbedne.

Jak dotychczas to do o$rodkéw aka-
demickich zglaszane sg tylko preten-
sje i zadania, przypomina mu sie o
jego obowiazkach, ale nic nie méwi o
kosztach. Jezeli ma by¢ w wojew6dz-
twie centrum szkoleniowym, centrum
uslugowym (4. réwniez baza szkole-
niowa lekarzy), stanowié nadzér me-
rytoryczny nad innymi placéwkami i
chce sie aby byl partnerem jednostek
rzadowych i samorzadowych woje-
woédztwa — to réwniez trzeba widzie¢
koszty jego dziatalno$ci i w nich par-
tycypowac — poprzez pomoc material-

* ng czy finansowa. By¢ moze powinno

ty by¢ prawnie uregulowane.

Niestety, réwniez i dzisiejsza orga-
nizacja sluzby zdrowia i regulamin
specjalizacii z chirurgii stomatologicz-
nej ogranicza dostepno$¢ lekarzy do
specjalizacji, zwlaszcza dla lekarzy z
odleglych miejscowosci. Istotna jest
réwniez niecheé lekarzy do obejmo-
wania opieki nad specjalizujgcymi sie.

W 2002 r. przewodniczylem posie-
dzeniu tylko jednej komisji egzamina-
cyjnej — sesja jesienna - na ktérej tyl-
ko 1 lekarz zdawat egzamin i uzyskat
pierwszy stopien specjalizacji z chi-
rurgii stomatologicznej.

Na 3 posiedzeniach Komisji
Kwalifikacyjnej przeprowadzajacej
rozmowy kwalifikacyjne z 19 kan-

podziekowania
za uratowanie Zycia
sklada Jan Klempous
z rodzing
aoaa
. Panu Profesorowi
Andrzejowi Kiiblerowi
oraz catlemu zespotowi Kliniki
Anestezjologii i Reanimacji AM

' we Wroclawiu, serdeczne

podziekowania za leczenie
i troskliwa opieke
sklada Jan Klempous z rodzing

Dimagis S 200,

Ryc. 1. Rozmieszczenie lekarzy posiadajgcych spec;ahzacle z chirurgii stomato-
logicznej i czynnych zawodowo (stan z XI 2002 r.)

Siowgs Sn. 200

Ryc. 2 Liczba i rozmieszczenie placowek, ktére w 2002 r. podpisaly umowe z
Dolnoslaska Regionalng Kasg Chorych na $wiadczenie ustug specjalistycznych

z zakresu chirurgii stomatologicznej.

dydatami do specjalizacji z chirur-
gii stomatologicznej, do specjaliza-
cji zakwalifikowano 12 lekarzy.
Wszyscy mieszkaja we Wroctawiu!
(Kandydaci spoza Wroclawia wy-
cofali swoje zgtoszenia. Wszyscy
pracodawcy tych kandydatéw do
specjalizacji, po zapoznaniu sie z
obowiazujacymi warunkami spe-
cjalizacji — nie wyrazili zgody lub
wycofali wcze$niejsze zgody na
specjalizowanie sie zatrudnione-
go u niego lekarza).

Do specjalizacji zakwalifikowano:

Na etaty rezydenckie — 3 lekarzy

Akademicka Poliklinika Stomatolo-
giczna — 2 lekarzy

aoa
Ja, pacjentka Kliniki nr 3 we Wrocla-
wiu przy ul. Poniatowskiego, pragne
podziekowac¢ pracownikom tego
szpitalaza wspaniala opieke, szcze-
gblnie Panu Doktorowi Pawlowi
Domostawskiemu i Pani Doktor,
ktérej nazwiska nie znam, ale to
Ona operowala mnie razem z Pa-
nem Domostawskim oraz Panu
Doktorowi Tadeuszowi bukienczu-
kowi, ktéry operowat moja cérke
Magdalene Domarska. Obie czuje-

Klinika Chirurgii Szczekowej
-1lekarz
Do specjalizacji na innych zasadach
zakwalifikowano 9 lekarzy.
Tryb prowadzonej specjalizacii:
- nazasadzie umowy oprace -3
lekarzy
- wramach urlopu szkoleniowego -
5 lekarzy
- na zasadzie oddelegowania -
2 lekarzy.
Dokorniczenie w nastepnym nu-
merze
Konsultant Wojew6dzki
w dziedzinie Chirurgii
Stomatologicznej
dr n. med. Adam Zawada

my sie bardzo dobrze, za co jeste-
$my wdzieczne calemu zespolowi
tego szpitala.
Agnieszka Krzywonos
< z Wroclawia
oaoa
Zacnemu Panu Profesorowi
Janowi Bierikowi
za zyczliwe zainteresowanie oraz
skuteczna pomoc lekarska serdecz-
ne slowa podzigkowania i wdziecz-
noséci
sklada Helena Medyriska-Holak
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DentysSci w Unii Europe

W polskich mediach toczy sie dys-
kusja na temat integracji Polski z
UE. Euroentuzjasci maluja przy-
szto$¢ widziang przez rézowe oku-
lary. Eurosceptycy przedstawiaja
wszystko w czarnych barwach. Jed-
nii drudzy zapominaja o realiach, w
jakich zZyjemy. Na uzdrowienie z
przewleklej choroby, ktéra od lat
neka nasza opieke zdrowotna, euro-
entuzjasci szykuja nowe cudowne
lekarstwo: zdrowa konkurencje.
Przekonuje nas do tego antidotum
Pani Grazyna Ciechomska w arty-
kule zatytulowanym ,Pod gérke”

Czy zdrowa konkurencja wyjdzie nam na zdrowie?

(Gazeta Lekarska 2/2003). Wszyst-
ko tu jest proste i oczywiste: zdro-
wa konkurencja wyeliminuje lekarzy
nieudacznikéw, ,pozbawi nas kom-
plekséw”, zapewni pacjentowi wy-
2573 jako$¢ ushugi za niska cene.
Tymczasem Pani Ciechomska nie
bierze pod uwage warunkéw praw-
nych i ekonomicznych prowadzenia
dziatalnosci stomatologicznej w na-
szym kraju. Zgodnie z obecnym pra-
wem, w Polsce dziatalno$¢ stomato-
logiczna moze zalozyé¢ kazdy kto
chce i ma wystarczajaco duze $rod-
ki finansowe. Mnozy sie i rozprasza

podaz $wiadczen stomatologicz-
nych, wielu dobrych lekarzy nie
moze utrzymaé swoich praktyk na
wiasciwym poziomie. Traci range in-
dywidualnai grupowa praktyka lekar-
ska. Sytuacje pogarszaja wkraczajace
narynek firmy stomatologiczne zakta-
dane przez przedsiebiorcéw, ktérzy
kumuluja publiczne $rodki finansowe
w ramach kontraktowania. W takich
warunkach trudno méwié o zdrowej
konkurencji. Bardziej wyraznie rysu-
je sie dla polskiego lekarza perspek-
tywa pracy najemnej niz uprawiania
wolnego zawodu. Tymczasem w Kra-

jach Unii Europejskiej ten proces jest
niemozliwy. Samorzad zawodowy le-
karzy dba o zréwnowazenie $wiad-
czen stomatologicznych. Od samorza-
d6w lekarzy dentystow zalezy ilosé i
lokalizacja gabinetéw stomatologicz-
nych, nie jest mozliwe otwarcie gabi-
netu bez akceptacji samorzadu zawo-
dowego. Sytuacja dziatajacych prak-
tyk jest mniej wiecej wyréwnana, den-
tysci zdrowo konkurujg miedzy soba.
W Polsce lekarze beda konkurowaé
z unijnymi przedsiebiorcami. Skutki
tego zdrowotnego zabiegu mozna a-
two przewidzieé.

jiskiej
Czas najwyzszy, aby nasz samorzad
lekarski poszedt $ladem unijnych éro-
dowisk medycznych. Nikt nie zadba
0 nasze zawodowe interesy lepiej niz
my sami. Musimy sie uaktywni¢ w
pracy organizacyjnej, by wywieraé¢
wplyw na wiadze samorzadowe, orga-
ny ustawodawcze, w sposéb zdecydo-
wany artykulowaé swoje racje. W ob-
liczu zaistnialych przemian musimy
wyrwac sie z kregu prywatnych pro-
bleméw, by zadbac o interes calej na-
szej wspolnoty zawodowej, a w kon-

sekwencji o wiasny los.
Ewa Biegasiska-Sudnik

Statystyka

Na Dolnym Slasku zarejestrowanych jest 1775 (w tym 207 praktyk stomato-
logicznych to lekarze emeryci i renciéci) praktyk stomatologicznych - we Wro-
clawiu 701.

W roku 2002 r. na Dolnym Slasku o kontrakty w kasie chorych staralo sie 689
indywidualnych praktyk lekarskich. Kasa podpisata kontrakty z 451 praktyka-

AKTUALNE PROBLEMY LEKARZY

Liczne problemy
ZWigzane z prowa-

mi. 190 uméw kasa podpisata z ZOZ-mi na 503 etaty. nej, specjalistycznej
; praktyki lekarskiej
Liczba uméw i etatéw z zakresu stomatologii w latach 1999-2002 ~ spowodowaly podje-
LICZBA[ LICZBA TLICZBA [ LICZBA [LICZBA | LICZBA | LICZBA| LICZEA . cie przez Dolnosla-
UMOW | ETATOW | UMOW |ETATOW| UMOW | ETATOW | UMOW |ETATOW ska Rade Lekarska
: 1999 | 1999 | 2000 | 2000 | 2001 | 2001 | 2002 | 2002 Inicjatywy zorganizo-
TR wania we Wroclawiu
B bliczne | Ogoélnopolskiego fo-
Zaktady Opieki| 156 | 966 | 126 | 657 | 106 | 286 74 | 186 rum lekarzy pr YW"}‘I
Zdrowotnej D raktyk}ljgcyc :
NiGouBlicare ktérego celem ma byé przedyskutowanie biezacych
Zakl’:f’ady 40 | 118 | 82 | 241 | 123 | 322 | 116 | 317 probleméw $rodowiska. :
Opieki Nasze doswiadczenia wskazuja, Ze ta liczna grupa
Z(?l g lekarzy nieustannie boryka sie z niemoznoscia spe-
In(;;‘l'v"& 3:1 = cjalizowania sie. Kasy chorych w minimalnym stop-
; niu zawieraly kontrakty z lekarzami indywidualnie
praktyk! 167 167 324 324 495 495 451 451 praktykujqcymi, aNarodowy Fundusz Zdrowia nie za-
lekarskie powiada polepszenia sytuacii.
Razem 1254 1222 1403 954 ny,mowam;b Sym%ﬁ ii)vymaga takze sprawa irggg
macjiireklamy gabinetéw. Powszechnie nie 3 przes
Plan finansowy przeznaczony na opieke stomatologiczng w latach 1999-2002 gane ustalone przez Izbe Lekarska zasady oglaszania
1999 2000 2001 2002 sie lqkarzyplijam.ie Qraktykujqcych. W zwiazku z na-
Plan finansowy | 693111490 | 56 974040 | 64 406 500 | 56 641 540 Sﬂeplemﬂemet}wdwelreklamyushgmedymychw-
slz]hét_ny do Wo;_ewody I')olnpélqs.kligo pr(_)]elgt %rozu-
mienia w sprawie przeciwdzialaniu temu zjawisku.
" Jesteémy przekonani, ze przeprowadzenie we Wro-
5 a roznica ownaniu 0 . .
Okrggowe Izby Lekarkskie lle punktéw na kontrakt? |ile groszy? do roku zeszlego? Pdan] ui Oﬁgg(l: %psgzsslflegq ggﬁ%rﬁslégazégyw]aggﬁ
‘ 53.000-80.000 na konlrakt |5 gr.- podstawowy, 6 gr. Zasad W przedsiavmonych kwestiach i wplynie L pqd—
podstawowy, 100.000 na  [specjalistyczny, 7 gr- niesienie a“}t(_)ryt_em nasze_go Sr OdOWIS_k‘:'l W Kra]u-
OIL w Blalymstoku kontrakt specjalistyczny ortodongja Jest bez zmian Mamy nadmeje;, ze spoﬂfame przedstawmleh wszyst-
OLL w Bielsku Blale] 75.000 na konfrakt 6,4gr.-7gr. Jest duzo gorze] bo a2 0 35% kich Komisji Lekarzy prywatnie praktykujacych umoz
liwi ustalenie jefino]itego stanowiska wwielu sprawach
. |7gr - podstawowy, 8gr - : dotyczacych tej grupy lekarzy. Wymaga opracowania i
OIL w Bydgoszczy 80.000-100.000 10gr - specjalistyczny |Jest gorzej 0 15% wdrozenia jednolitYCh zasad nadzoru merytoryczne-
OIL w Czestochowie 75.000 6,4 gr Jest gorzej bo roznica jest 0 37% go OILnad pmktykamilekarskinﬁ. Duz'ymproblemem
OlLw Gd ; 24,
e (.00 ;g: T sa NZOZy prowadzone przez ludzi z innej branzy i za-
OIL w Gorzowie Wielkopolskim |40.000- specjlistyczny ' ? ‘T“dnm"‘lc}’Ch naszych kOIegé,W 2 mSkl_e D 0§azen'}e’_
OIL Kalowicach 70,000 530" Jest gorej 0 3% a wymagajacych od lekarzy nieproporcjonalnie duzej
; 60r-7gr- podstaviowy, pracy. Mamy takze nadzieje, ze uda nam sie zapoznac
8gr - 9gr - kolegéw z systemem prowadzenia praktyk lekarskich
OIL w Kielcach 100.000 specjalistyczny 2 w krajach Unii Europejskiej. Na naszym terenie dazy-
OIL w Koszalinie 70.000-80.000 ° 6,5gr - 8,1gr Jesl gorzej 0 16% my do Zorganizowania lekarzy w terenowych kolach
prywatnych praktyk, poniewaz dotychczas istniejace
i o g-ggf *Pﬂds}al‘_ml’wv ) jedno koto przy DIL, to stanowczo za malo. Odpowia-
- A BE dajac na liczne pytania kolezanek i kolegéw, ponizej
: ¥ zamieszczamy aktualne wymogi dotyczace tablic infor-
Tun-peseienalen s macyjnych. Prosimy przy zakladaniu nowych gabine-
protelyka, 14gr. ARy 3 .
OIL w Lublinle 50.000-60.000 specjalislyczne Nic sie nie zmienilo tow lub wymianie starych tablic o stosowanie tych wzo-
; 6gr- podstawowy; 10gr- réw. Ponadto odbywaja sie liczne wizytacje gabinetéw
OIL w Lodzi 80.000 specjalistyczny ? lekarskich przez zespoly wizytujace, poniewaz zgod-
- T Soetiithy B nie z przepisami nalezy to uczyni¢ do korica czerwea.
OIL w Olsztynie 90.000 . 10gr - specjalistyczny _ [Nic sie nle zmienilo Apel.u]expy 0 Uh_theme W przeprowadzeniu tej akqla
OIL w Opolu 55,000 5,50 Nic sie nie zmienilo gdyz kazdy gabinet zarejestrowany w DIL musi by¢
I w Plocku 70.000 4,7ar-5,1ar 7 zwizytowany. Do 7 kwietnia 2003 r. zwizytowano:
OIL w Poznaniu ]
OIL w Rzeszowie 70.000 7gr Zoslalo abnizone o0 10%
OIL w Szczecinie 10,000 Bor- 8,507, Jesl gorze v g Ogélem | Zwizytowano
OICw Tarmnowie 80,000 7gr Jest gorze wWoj. wroctawskie 2837 1741
OIL w Toruniu 80.000 Tgr Jest gorzej 0 15% woj. walbrzyskie 1276 578
g"t w V‘x'SZIaW'? p— . 5 woj. jeleniogérskie 57 600
A RN : g s woj. legnickie — 964 490
OIL w Zielonej Gorze 80.000-120.000 - [79r Jest gorzej 0 20% RAZEM 6034 3351

PRYWATNIE PRAKTYKUJACYCH

Teiinne problemy bedziemy omawia¢ na spotkaniu wy-
jazdowym cztonkéw Kota do Szklarskiej Poreby, gdzie juz
porazdrugi 22 maja 2003 r. w picknej scenerii bedziemy
szkoli¢ sie merytorycznie pod wzgledem fachowym, ale i
odpoczywac przy tradycyjnym ognisku, gdzie stala rodzi-
na goralska przyrzadza nam wspaniatosci i $piewa pieknie
Z nami.

Te regularne juz wyjazdy bardzo integruja nasze $rodo-
wisko, czego zycze pozostalym kolom terenowym przy DIL.

Teresa Bujko

Wzor tablic lekarskich

INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA
LEKARSKA

W DZIEDZINIE:

Tytut zawodowy Ilub stopieri naukowy

Imi¢ Nazwisko

Godziny przyjeé:

Wtorek 17.00 — 19.00
Piatek  17.00—19.00

Wroclawmloe. Ads........ 00

Rejestracja telefoniczna ...

INDYWIDUALNA PRAKTYKA LEKARSKA-

Tytut zawodowy lub stopier naukowy
Imi¢ Nazwisko
Godziny przyjeé:

Wtorek 17.00 - 19.00
Pigtek  17.00 - 19.00

Wrootawdl 25 g

GRUPOWA PRAKTYKA LEKARSKA

Tytut zawodowy lub stopien naukowy
Imi¢ Nazwisko

Godziny przyjec:

Wtorek  17.00 - 19.00
Pigtek  17.00 - 19.00

WigatawW il o o

Tablice dla gabinetéw lekarskich o wymiarach prostokata
60x40 cm oraz 40x60 cm. Kolorystyka czarno-biata lub gra-
natowo-biata.

Strona redagowana przez stomatolggj_vg |
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Radca prawny DIL
mec. Beata Kozyra-Lukasiak

1 marca 2003 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra
Spraw Wewnetrznych i Admini-
stracji z dnia 16 stycznia 2003 r.
w sprawie wykazu chordéb funk-
cjonariuszy Policji, Strazy Gra-
nicznej, Biura Ochrony Rzadu i
Panistwowej Strazy Pozarnej po-
wstalych w zwiagzku ze szczeg6l-
nymi wlasciwosciami lub warun-
kami sthuzby oraz choréb i scho-
rzen, ktdre istnialy przed przyje-
ciem do stuzby, lecz ulegly pogor-
szeniu lub ujawnily sie w czasie
trwania stluzby na okreslonych
stanowiskach, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 26 poz. 229.

Zalacznik do rozporzadzenia za-
wiera nastepujacy wykaz choréb:

1. gruzlica — stuzba w warunkach
trudnych (atmosferycznych polo-
wych), specjalne niekorzystne wa-
runki zakwaterowania sprzyjajace
zachorowaniu

2. przewlekle choroby uktadu ru-
chu powstale w warunkach shuzby
zwigzanej z nadmiernym przeciaze-
niem i mikrourazami, przeciaZenio-
we zmiany zwyrodnieniowe, choro-
ba zwyrodnieniowa stawéw — dlugo-
trwata stuzba zwigzane z niekorzyst-
nym oddzialywaniem $rodowiska lub
narazajaca stale na urazy mechanicz-
ne (powtarzajace sie mikrourazy)
oraz ujemne wplywy atmosferyczne

3. przewlekle zapalenia oskrzeli
oraz trwale nastepstwa tych scho-
rzen — dlugotrwata stuzba w szko-
dliwych dla zdrowia warunkach
ujemnego oddzialywania wplywow
atmosferycznych lub $érodowiska
pracy

4. choroba wiericowa — dlugotrwa-
1a shuzba na stanowiskach wymaga-
jacych duzego napiecia nerwowego,
zwiekszonej odpowiedzialno$ci oraz
nienormowanego czasu stuzby

5. zapalenie mieénia sercowego w
przebiegu choréb infekcyjnych (o
etiologii wirusowej, bakteryjnej lub
pasozytniczej) oraz osierdzia w
przebiegu tych choréb — stuzba w
warunkach dlugotrwalego naraze-
nia na ujemne wplyw atmosferycz-
ne usposabiajace do powstania cho-
réb infekcyjnych

6. nadci$nienie tetnicze niepodda-
jace sie leczeniu w warunkach stuz-
by i powiklania w jego przebiegu —
dlugotrwata stuzba w warunkach
wymagajacych duzego napiecia ner-
wowego, zwiekszonej odpowiedzial-
nosci oraz nienormowanego czasu
shuzby

7. zylaki podudzi z rozleglymi
zmianami troficznymi, owrzodzenia-
mi lub zesp6t pozakrzepowy — stuz-
ba wymagajaca dlugotrwatego prze-
bywania w pozycji stojacej lub przy-
musowej

8. przewlekle nerwice wywolane
warunkami stuzby — dlugotrwata
shuzba na stanowiskach wymagaja-
cych dlugotrwatego nadmiernego
napiecia nerwowego

9. przewlekte zapalenie nerek —
dlugotrwata stuzba w warunkach
niskiej temperatury otoczenia orga-
nizmu i wilgoci

10. encefalopatia réznego pocho-
dzenia (po urazach czaszki, zatru-
ciach, po neuroinfekcjach) przebie-
gajace pod postacia zaburzeri o ob-
razie nerwicy, zespotu nerwicowe-
go lub charakteropatii — dlugotrwa-
la stluzba zwigzana z nienormowa-
nym czasem stuzby, z dlugotrwaly-
mi i czestymi stanami napie¢ emo-
cjonalnych; urazy glowy i zatrucia
(gtéwnie wziewne) wywolujace
ujawnienie lub zaostrzenie kompen-
sowanych dotychczas wad psychicz-
nych i usposabiajace do nawarstwia-
nia reakcji nerwicowych

11. schorzenia dermatologiczne,
w tym grzybice oporne na leczenie
skory, uktadu oddechowego i ukla-
du pokarmowego — dlugotrwata
stuzba w warunkach zwiekszonej
wilgotnosci Srodowiska, a takze wa-
runki odzywiania

12. choroby zakazne i infekcyjne
— ekspozycja na czynniki chorobo-
tworcze

13. choroba popromienna — eks-
pozycja na promieniowanie przeni-
kliwe

i

4 marca 2003 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 18 grudnia
2002 r. w sprawie skladu i
sposobu dzialania komisji
orzekajacej w przedmiocie nie-
zdolnosci do wykonywania za-
wodu farmaceuty lub wykony-
wania $cisle okreslonych czyn-
nosci ze wzgledu na stan zdro-
wia, opublikowane w Dzienni-
ku Ustaw nr 27 poz. 232.

Okregowa rada aptekarska, na
obszarze ktérej farmaceuta jest wpi-
sany na liste cztonkéw, powotuje
komisje orzekajaca w przedmiocie
niezdolnoéci farmaceuty do wykony-
wania zawodu albo o ograniczeniu
wykonywania przez farmaceute $ci-
$le okreslonych czynno$ci ze wzgle-
du na stan zdrowia.

W skiad komisji wchodzi trzech
lekarzy specjalistow, wykonujacych
zawod lekarza co najmniej od 5 lat
oraz posiadajacych specjalizacje w
odpowiedniej dziedzinie medycyny.

W przypadku prowadzenia poste-
powania dotyczacego farmaceuty
pehiacego zawodowa lub okresowa
stuzbe wojskowa, w sklad komisji
wchodzi dwéch lekarzy wyznaczo-
nych przez Ministra Obrony Naro-
dowej.

Czlonkiem komisji nie moze by¢
lekarz, ktory:

1. zostal zawieszony w prawie
wykonywania zawodu albo ograni-
czony w wykonywaniu okreslonych
czynnos$ci medycznych,

2. wobec ktérego sad lekarski
orzekl kare upomnienia lub nagany,

3. jest malzonkiem lub krewnym
albo powinowatym do drugiego
stopnia farmaceuty, ktérego poste-
powanie dotyczy,

4. pozostaje wobec farmaceuty,
ktérego postepowanie dotyczy, w
takim stosunku prawnym lub fak-
tycznym, Ze moze to budzi¢ uzasad-
nione watpliwosci co do jego bez-
stronnosci.

Okregowa rada aptekarska powia-
damia o powolaniu komisji farma-
ceute, ktdrego postepowanie doty-
czy, podajac sktad osobowy komisji.

Farmaceuta moze ztoZy¢ wniosek
o wylaczenie czlonka komisji, z przy-
czyn wymienionych w pkt. 4.

W przypadku uznania zasadnosci
wniosku okregowa rada aptekarska
wyznacza w miejsce osoby wylaczo-
nej nowego cztonka komisji.

Farmaceuta, ktérego postepowa-
nie dotyczy, moze wskazaé¢ farma-
ceute lub lekarza nie wchodzacego
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w sklad komisji, jako swojego meza
zaufania, ktéry ma prawo uczestni-
czy¢ we wszystkich czynnosciach
komisji, z wyjatkiem gltosowania.

Komisja wydaje orzeczenie na
podstawie przeprowadzonego bada-
nia lekarskiego oraz zgromadzonej
dokumentacji medycznej.

Komisja moze skierowa¢ farma-
ceute na dodatkowe badania lekar-
skie lub obserwacje w zakladzie
opieki zdrowotne;j.

Komisja wydaje orzeczenie nie
poZniej niz w ciggu dwoch miesiecy
od dnia jej powolania.

Okregowa rada aptekarska moze
przedtuzy¢ termin orzeczenia, gdy
wydanie go w wymienionym termi-
nie nie jest mozliwe z uwagi na nie-
zakonczone badania lekarskie lub
obserwacje.

W przypadku, gdy postepowanie
prowadzone przez komisje wskazu-
je, ze dalsze wykonywanie zawodu
lub $cisle okreslonych czynnosci
przez farmaceute grozi niebezpie-
czenstwem dla zdrowia lub Zycia
0s6b, ktérym udziela on ustug far-
maceutycznych, komisja niezwlocz-
nie wystepuje do okregowej rady
aptekarskiej z uzasadnionym wnio-
skiem o zawieszenie farmaceuty w
sprawie wykonywania zawodu albo
0 ograniczenie w wykonywaniu $ci-
$le okreslonych czynnosci.

Whiosek podlega rozpatrzeniu
przez okregowa rade aptekarska w
ciggu dwdch tygodni od dnia dore-
czenia. Komisja przekazuje okrego-
wej radzie aptekarskiej orzeczenie
wraz z uzasadnieniem, zgromadzo-
n3 dokumentacje medyczna oraz
protokot prowadzonego postepowa-
nia.

Komisja ulega rozwigzaniu z
dniem podjecia przez okregowa
rade aptekarska uchwaly o zawie-
szeniu farmaceuty w prawie wyko-
nywania zawodu albo o ogranicze-
niu w wykonywaniu $ciéle okreélo-
nych czynnosci ze wzgledu na stan
zdrowia lub o umorzeniu postepo-
Wwania.

]|

16 marca 2003 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 6 stycznia 2003 r.
zmieniajgce rozporzadzenie w
sprawie czynnikéw rakotworczych
w s$rodowisku pracy oraz nadzo-
ru nad stanem zdrowia pracow-
nikéw narazonych na te czynniki,
opublikowane w Dzienniku Ustaw
nr 36 poz. 314.

Pracodawrca jest obowigzany prze-
chowywac rejestr pracownikéw na-
razonych na dzialanie czynnikéw
rakotwdrczych przez okres 40 lat po
ustaniu narazenia, a w przypadku
likwidacji zaktadu pracy — przekazaé
rejestr wlasciwemu panstwowemu
wojewddzkiemu inspektorowi sani-
tarnemu.

Rejestry czynnikéw rakotwor-
czych, wystepujacych w jednost-
kach organizacyjnych resortu obro-
ny narodowej, sa prowadzone przez
Wojskowy Instytut Higieny i Epide-
miologii.

v

19 marca 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 16 stycznia
2003 r. zmieniajace rozporza-
dzenie w sprawie rodzajéw do-
kumentacji medycznej stluzby
medycyny pracy oraz sposobu
jej prowadzenia i przechowywa-
nia, opublikowane w Dzienni-
ku Ustaw nr 37 poz. 328.

Dokumentacja medyczna stuzby
medycyny pracy w zakresie profilak-
tycznej opieki zdrowotnej nad pra-
cujacymi obejmuje:

1. dokumentacje medyczna indy-
widualna, ktdéra stanowia:

- karta badania profilaktycznego,

- wktadka do karty badania profi-
laktycznego,

- wkladka do dokumentacji leka-
rzarodzinnego przeprowadzajacego
badanie profilaktyczne,

2. dokumentacje medyczna zbior-
cz3, ktdra stanowia:

- rejestr zaswiadczen lekarskich
wydawanych w celu rozpoznania i
oceny ryzyka zawodowego w $rodo-
wisku pracy,

- rejestr zadwiadczen lekarskich
wydawanych w celu udzielania pra-
codawcom i pracujagcym porad w
zakresie organizacji pracy,

- ksiega przeprowadzonych kon-
troli,

- ksiega podejrzen oraz rozpoznan
chor6b zawodowych,

- ksiega udzielonych konsultacji,

- ksiega odwotan od treéci za-
$wiadczen wydanych w celach okre-
$lonych wyzej,

- ksiega wizytacji stanowisk pra-
cy.

Ksiege przeprowadzonych kon-
troli prowadzi wojew6dzki o$rodek
medycyny pracy w odniesieniu do
kontroli podstawowych jednostek
stuzby medycyny pracy, bedacych
zaktadami opieki zdrowotnej, oraz
lekarzy i pielegniarek praktykuja-
cych indywidualnie.

W przypadku zakoniczenia dziatal-
noéci przez podstawowsa jednostke
stuzby medycyny pracy dokumenta-
cja tej jednostki jest przekazywana
do wojew6dzkiego osrodka medycy-
ny pracy, na ktérego obszarze dzia-
lania jednostka ta prowadzita dzia-
lalnos¢é.

Okres przechowywania indywidu-
alnej dokumentacji medycznej stuz-
by medycyny pracy wynosi 20 lat, a
w odniesieniu do pracownikéw za-
wodowo narazonych na czynniki
rakotworcze lub mutogenne — 40 lat
po ustaniu narazenia.

Zalaczniki do rozporzadzenia za-
wieraja wzor karty badania profilak-
tycznego, wzér wkiadki do karty
badania profilaktycznego oraz wzoér
wktadki do dokumentacji lekarza
rodzinnego przeprowadzajacego
badanie profilaktyczne.
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31 grudnia 2002 r. weszlo w
zycie Zarzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 24 grudnia 2002 r. w
sprawie zasad prowadzenia prac
nad przyjeciem i realizacja pro-
gramo6w zdrowotnych, opubliko-
wane w Dzienniku Urzedowym
Ministra Zdrowia nr 11 poz. 85.

Programy zdrowotne finansowa-
ne z budzetu Ministra Zdrowia po-
winny odnosi¢ sie w szczegélnosci
do waznych zjawisk epidemiologicz-
nych, istotnych probleméw zdrowot-
nych dotyczacych calej lub okreslo-
nej populacji przy istniejacych moz-
liwo$ciach ich eliminowania badz
ograniczania, badania i wdrozenia
nowych technologii medycznych,
przedsiewzie¢ profilaktycznych i
nowych metod leczenia.

Minister Zdrowia podejmuje de-
cyzje o przyjeciu programu do re-
alizacji na wniosek departamentu
merytorycznego. Projektodawca
programu zdrowotnego moze by¢
departament merytoryczny, grono
specjalistow powolane specjalnie w
tym celu lub inny podmiot ze sfery
ochrony zdrowia.

Program zdrowotny moze by¢
realizowany w okresie jednego roku
lub mie¢ charakter wieloletni.

Realizatorem programu moze by¢
publiczny lub niepubliczny zaklad
opieki zdrowotnej, jednostka badaw-

czo-rozwojowa lub platnik ustug
medycznych. Realizacja programu
zdrowotnego w danym roku naste-
puje na podstawie zaakceptowane-
go przez Ministra Zdrowia wniosku
departamentu merytorycznego.
Wyhbér realizatora programu zdro-
wotnego i udostepnianie $rodkow
publicznych na realizacje progra-
moéw zdrowotnych nastepuje w try-
bie konkursu ofert. Zalaczniki do
zarzadzenia okreslajg wzoér karty
zgloszenia programu zdrowotnego,
wniosek na realizacje programu
zdrowotnego w celu wylonienia re-
alizatora w drodze konkursu, sche- =
mat dokumentu programu zdrowot- *
nego oraz regulamin pracy komisji =
konkursowej. i
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15 stycznia 2003 r. weszlo w E
Zycie zarzadzenie Ministra Zdro- P
wia z dnia 29 listopada 2002 r. F
w sprawie ustalenia regulaminu
organizacyjnego Biura Praw Pa-
cjenta, opublikowane w Dzienni-
ku Urzedowym Ministra Zdrowia =
nr 11 poz. 62.
vil !
5 lutego 2003 r. weszlo w zy- b
cie zarzadzenie Ministra Zdrowia ;
z dnia 24 stycznia 2003 r. w

sprawie ustalenia regulaminu
organizacyjnego Ministerstwa =
Zdrowia, opublikowane w Dzien- ;
niku Urzedowym Ministra Zdro- =
wia nr 1 poz. 6. :
Vil :
1 stycznia 2003 r. weszla w |
Zycie ustawa z dnia 23 listopada
2002 r. o Sadzie Najwyzszym, |
opublikowana w Dzienniku

Ustaw nr 240 poz. 2052.

‘Wymieniona ustawa wprowadzila -
zmiany w ustawie z dnia 17 maja
1989 r. o izbach lekarskich (Dz.U. |
nr 30 poz. 158 ze zm.) w rozdziale
dotyczacym odpowiedzialnos$ci za- -
wodowej. Zgodnie z przepisem art. E
L

42 sad lekarski moze orzeka¢ na-
stepujace kary:

1. upomnienie, B

2. nagana, ‘

3. zawieszenie prawa wykonywa-
nia zawodu lekarza na okres od sze- -
$ciu miesiecy do trzech lat,

4. pozbawienie prawa wykonywa-
nia zawodu.

Lekarzowi ukaranemu przez Na-
czelny Sad Lekarski w II instancji -
kara wymieniong w ust. 1 pkt. 3i4
przystuguje prawo wniesienia odwo- -
tania do wlasciwego ze wzgledu na
miejsce zamieszkania obwinionego
sadu apelacyjnego — sadu pracy i
ubezpieczen spotecznych w termi- -
nie 14 dni od dnia doreczenia orze-
czenia wraz z uzasadnieniem.

Do rozpoznania odwotania stosu- |
je sie przepisy kodeksu postepowa-
nia cywilnego o apelacji. Od orzecze- *
nia sadu apelacyjnego kasacja nie
przystuguje. !

Uchylony zostat art. 50, ktéry sta- ©
nowil, ze od prawomocnego orze-]F
czenia w przedmiocie odpowiedzial-
nosci zawodowej rewizje nadzwy-
czajng do Sadu Najwyzszego moze
wnie$¢ réwniez Minister Zdrowia
oraz Prezes Naczelnej Rady Lekar-
skiej.

Uchylony zostat réwniez art. 56,
ktéry stanowil, ze w skiad Naczel-©
nego Sadu Lekarskiego orzekajace-
go w Il instancji wchodza sedziowie 1
Sadu Najwyzszego wskazani przez
Pierwszego Prezesa Sadu Najwyz
szego.

Natomiast zgodnie z przepisem art. ©
65 ust. 6 ustawy uprawnienia Ministra
Zdrowia dotyczace zaskarzenia do
Sadu Najwyzszego sprzecznej z pra-
wem uchwaly organu okregowe;j izby

>

wy
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lekarskiej lub Naczelnej Rady Lekar-
skiej pod zarzutem niezgodnosci z
prawem oraz zaskarzenia do Naczel-
nego Sadu Administracyjnego prawo-
mocnej uchwaly organéw samorzadu
lekarzy w sprawach stwierdzania pra-
wa wykonywania zawodu badz jego
pozbawienia z powodu niezdolno$ci
do wykonywania zawodu, przystugu-
ja odpowiednio Ministrowi Obrony
Narodowej i Ministrowi Spraw We-
wnetrznych i Administracji.
IX

18 marca 2003 r. weszlo w
zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 6 marca 2003 r.
zmieniajgce rozporzadzenie w
sprawie wykazu $wiadczen zdro-
wotnych, lekéw i leczniczych
$rodkéw technicznych finanso-
wanych z budzetu parnistwa, a tak-
ze trybu nabywania i przekazy-
wania $wiadczeniodawcom le-
kéw i leczniczych $rodkéw tech-
nicznych oraz trybu przekazywa-
nia $rodkéw publicznych na ich
zakup, opublikowane w Dzienni-
ku Ustaw nr 46 poz. 398. Roz-
porzadzenie zawiera nastepuja-
cy wykaz swiadczen zdrowot-
nych, lekdéw i leczniczych $rod-
kéw technicznych finansowanych
z budzetu parnstwa:

L. Swiadczenia zdrowotne

1. autologiczny przeszczep szpiku

2. allogeniczny przeszczep szpiku
od spokrewnionego dawcy

3. allogeniczny przeszczep szpiku
od niespokrewnionego dawcy

4. przeszczep watroby

5. przeszczep nerki

6. przeszczep nerki i trzustki

7. przeszczep serca

8. przeszczep phuca

9. przeszczep serca i pluca

10. leczenie immunosupresyjne
po przeszczepach narzadu unaczy-
nionego lub szpiku

11. operacje wad wrodzonych ser-
ca u niemowlat

12. immunoablacja w leczeniu
aplazji szpiku

13. operacja wad serca i aorty
piersiowej w krazeniu pozaustrojo-
wym

14. radioterapia przy zastosowa-
niu specjalnej techniki naéwietlania:
stereotaktyczna konformalna, nie-
koplanarna

15. brachyterapia ze stereotaksja
moézgowa

15A. diagnostyczne cewnikowa-
nie serca, biopsja mieénia sercowe-
go u dzieci do lat 18

15B. kardiologiczne zabiegi inter-
wencyjne u dzieci do lat 18, w tym
przezskorne zamykanie przeciekéw
Z uzyciem zestawéw zamykajacych

II. Leki

16. cyklosporyna wleczeniu dzie-
ci ze sterydoopornym zespotem
nerczycowym

III. Lecznicze $rodki techniczne

17. implanty $limakowe i pniowe
W operacyjnym leczeniu calkowitej
ghuchoty

18. stymulatory przeponowe w
operacyjnym leczeniu wysokiego
uszkodzenia rdzenia kregowego

24 marca 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra
Obrony Narodowej z dnia 19
marca 2003 r. w sprawie utwo-
rzenia ambulatoriéw - publicz-
nych zakladéw opieki zdrowot-
nej i ambulatoriéw z izba cho-
rych - publicznych zakladéw
opieki zdrowotnej, opublikowa-
ne w Dzienniku Ustaw nr 49 poz.
416.

Ambulatoria oraz ambulatoria z
izba chorych, utworzone przed
dniem wej$cia w zycie rozporzadze-
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nia staja sie ambulatoriami — publicz-
nymi zakladami opieki zdrowotnej
oraz ambulatoriami z izba chorych
— publicznymi zakladami opieki
zdrowotnej. Zaklady te stanowia
czesé jednostek organizacyjnych Sit
Zbrojnych RP.

Nadzér nad dzialalnoscia statuto-
wa zaklad6w sprawuje MON.

Do podstawowych kierunkéw
dziatalno$ci zakladéw naleza:

1. udzielanie $wiadczeti zdrowot-
nych w zakresie podstawowej opie-
ki zdrowotnej, stomatologicznej,
rehabilitacji leczniczej oraz medycy-
ny pracy,

2. udzielanie pomocy medycznej
w stanach naglego zagrozenia zdro-
wia i zZycia,

3. orzekanie i opiniowanie o sta-
nie zdrowia.

Zalacznik do rozporzadzenia za-
wiera wykaz zakladéw, ich nazwy i
siedziby.

Xl

24 marca 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra
Gospodarki, Pracy i Polityki
Spolecznej zmieniajace rozporza-
dzenie w sprawie zasad wynagra-
dzania za prace pracownikéw
zatrudnionych w niektérych jed-
nostkach sfery budzetowej dzia-
lajagcych w ochronie zdrowia,
opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 49 poz. 415.

Przepisy rozporzadzenia stosuje
sie do pracownikéw zatrudnionych
W nastepujacych jednostkach sfery
budzetowej dziatajacych w ochronie
zdrowia:

1. Urzedzie Rejestracji Produktéw
Leczniczych, Wyrobéw Medycz-
nych i Produktéw Biobéjczych,

2. utworzonych przez Ministra
Zdrowia, .

3. wojewddzkich osrodkach orga-
nizacji, ekonomiki i informatyki w
ochronie zdrowia, wojew6dzkich
zespolach metodycznych opieki
zdrowotnej, wojewédzkich zespo-
fach polityki zdrowotnej,

4. Zaktadach Techniki Medycznej
Stuzby Zdrowia we Wroclawiu,

5. jednostkach obstugi inwestycyj-
nej, zarzadach inwestycji.

X

1 kwietnia 2003 r. weszla w
Zycie ustawa z dnia 23 stycznia
2003 r. o powszechnym ubezpie-
czeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia, opublikowana w Dzien-
niku Ustaw nr 45 poz. 391.

Ubezpieczeni na podstawie ustawy
z 6 lutego 1997 r. o powszechnym
ubezpieczeniu zdrowotnym (Dz.U.
nr 28 poz. 153 ze zm.) staja sie z
dniem 1 kwietnia 2003 . ubezpieczo-
nymi na podstawie ustawy o po-
wszechnym ubezpieczeniu w Naro-
dowym Funduszu Zdrowia.

Narodowy Fundusz Zdrowia za-
pewnia ciaglo$¢ udzielania $wiad-
czeti zdrowotnych ubezpieczonym,
w szczegélnosci wstepuje w prawa i
obowigzki kas chorych wynikajace z
umow o udzielanie §wiadczen zdro-
wotnych zawartych przed 1 kwietnia
2003 r., ktére obowigzuja do czasu za-
warcia nowych uméw na warunkach
wynikajacych z nin. ustawy.

Z dniem 1 kwietnia 2003 r. regio-
nalne kasy chorych przeksztalcaja
si¢ z mocy prawa w oddzialy woje-
wédzkie Funduszu, znosi sie Urzad
Nadzoru Ubezpieczen Zdrowotnych,
Centrala Branzowej Kasy Chorych
dla Stuzb Mundurowych wchodzi w
sklad centrali Funduszu, a oddziaty
terenowe wchodza w sklad wlasci-
wych oddzialéw wojewddzkich Fun-
duszu.

Ustawa naklada na ubezpieczo-
nych obowiazek zgloszenia do ubez-
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pieczenia czlonkéw rodziny, ktérzy
nie s3 ubezpieczeni z innego tytutu.

Prawo do $wiadczen z ubezpiecze-
nia zdrowotnego dla oséb, ktére
ukoriczyly szkole $rednia lub wyzsza
przediuzono do 4 miesiecy od zakon-
czenia nauki lub skreslenia z listy
uczniéw lub studentéw.

Ustawa uzaleznia objecie dobro-
wolnym ubezpieczeniem zdrowot-
nym od wniesienia zréznicowanej
oplaty dodatkowej. Oplaty nie wnosi
sie w przypadku dobrowolnego ubez-
pieczenia w terminie 6 miesiecy od
dnia wej$cia w Zycie ustawy.

Skiadka na ubezpieczenie zdrowot-
ne (miesieczna i niepodzielna) wyno-
si:
8% podstawy wymiaru od 1 kwiet-
nia do 31 grudnia 2003 r.

8,25% podstawy wymiaru od 1
stycznia do 31 grudnia 2004 r.

8,5% podstawy wymiaru od 1 stycz-
nia do 31 grudnia 2005 r.

8,75% podstawy wymiaru od 1
stycznia do 31 grudnia 2006 r.

9% podstawy wymiaru od 1 stycz-
nia do 31 grudnia 2007 r.

Podstawe wymiaru skladki na
ubezpieczenie zdrowotne oséb pro-
wadzacych dzialalno$¢ pozarolnicza
stanowi zadeklarowana kwota, nie
nizszaniz 75% przecietnego wynagro-
dzenia. Dowodem objecia ubezpie-
czeniem zdrowotnym jest karta ubez-
pieczenia zdrowotnego. Do czasu jej
wydania dowodem jest kazdy doku-
ment potwierdzajacy oplacanie skla-
dek.

Narodowy Fundusz Zdrowia jest
panistwowa jednostka organizacyjna,
ktéra zarzadza érodkami finansowy-
mi przekazywanymi na podstawie
ustawy oraz zawiera umowy ze
$wiadczeniodawcami.

Fundusz finansuje $wiadczenia
zdrowotne i zapewnia refundacje le-
kéww ramach posiadanych rodkéw
finansowych.

W skiad Funduszu wchodza: cen-
trala i oddzialy wojewédzkie.

Organami Funduszu sa Rada Fun-
duszu i Zarzad Funduszu.

Rada Funduszu skiada sie z 13 os6b
powolywanych przez Prezesa Rady
Ministréw na 5 lat. W posiedzeniach
Rady moze uczestniczy¢ m. in. jeden
przedstawiciel NRL przedstawiajac
wnioski i opinie w sprawach bedacych
przedmiotem posiedzenia Rady:

W sklad Zarzadu Funduszu wcho-
dza: Prezes Funduszu powolywany
przez Premiera oraz trzech zastep-
cow powolywanych przez Rade Fun-
duszu. Zastepca ds. medycznych jest
lekarz.

Oddzialy wojewédzkie tworzone
sa zgodnie z podzialem terytorial-
nym panstwa. Oddzialem kieruje
dyrektor. Przy oddziatach wojewédz-
kich Prezes Funduszu powoluje 14-
osobowe rady spoleczne na piecio-
letnia kadencje. W sklad rady spo-
lecznej wehodzi przedstawiciel okre-
gowej rady lekarskiej.

Zgodnie z zasadami okreslonymi
ustawa ubezpieczeni maja prawo do
swiadczen zdrowotnych majacych na
celu zachowanie zdrowia, zapobiega-
nie chorobom i urazom, wczesne
wykrywanie choréb, leczenie oraz
zapobieganie niepelosprawnosci i
jej ograniczanie, z wylaczeniem:

1) $wiadczen, ktérych sposéb fi-
nansowania okreslaja odrebne prze-
pisy, w tym $wiadczeni stuzby medy-
Cyny pracy,

2) orzeczei o zdolnoéci do prowa-
dzenia pojazdéw mechanicznych oraz
innych orzeczen i zaswiadczen lekar-
skich wydawanych na Zyczenie ubez-
pieczonego, jezeli nie sa one zwigza-
nez dalszym leczeniem, rehabilitacja,
niezdolnoscig do pracy okreslona w
przepisach o ubezpieczeniu spolecz-

nym i ubezpieczeniu spolecznym rol-
nikéw, kontynuowaniem nauki,
uczestnictwem dzieci, uczniéw, stu-
chaczy zakladéw ksztalcenia nauczy-
cieli i studentéw w zajeciach sporto-
wychiw zorganizowanym wypoczyn-
ku, a takze jezeli nie sa wydawane dla
celéw pomocy spotecznejlub uzyska-
nia zasilku pielegnacyjnego,

3) $wiadczen zdrowotnych w szpi-
talach uzdrowiskowych i sanatoriach
uzdrowiskowych niezwiazanych z
bezposrednia przyczyna skierowania
ubezpieczonego na leczenie uzdro-
wiskowe,

4) $wiadczeni zdrowotnych z zakre-
su stomatologii innych niz okreglo-
ne w ustawie,

5) szczepien ochronnych z wyla-
czeniem obowiazkowych szczepieri
ochronnych, o ktérych mowa w prze-
pisach o chorobach zakaznych i za-
kazeniach,

6) ponadstandardowych $wiad-
czen zdrowotnych finansowanych ze
srodkéw wiasnych ubezpieczonego,

7) ‘$wiadczen zdrowotnych finan-
sowanych z budzetu paristwa.

Jezeli cel leczenia nie moze by¢
osiaggniety przez leczenie ambulato-
ryjne, ubezpieczony ma prawo do
leczenia szpitalnego w szpitalu, kt6-
ry podpisat umowe z Funduszem, na
podstawie skierowania lekarza, leka-
rza stomatologa lub felczera. Ubez-
pieczony ma prawo do $wiadczen
rehabilitacji leczniczej w celu zapo-
biegania niepelnosprawnosci, jej usu-
niecia, ograniczenia lub ztagodzenia
jej skutkoéw. Ubezpieczony ma prawo
do bezplatnych podstawowych
swiadczen zdrowotnych lekarza sto-
matologa oraz podstawowych mate-
rialéw stomatologicznych stosowa-
nych przy udzielaniu tych $wiadczet.

Dzieciimlodziez do ukoriczenia 18
lat Zycia oraz kobiety w ciazy i w okre-
sie pologu maja prawo do dodatko-
wych $wiadczen i materiatéw stoma-
tologicznych, okreslonych w rozpo-
rzadzeniu Ministra Zdrowia.

Ubezpieczony ma prawo do éwiad-
czen w zakresie badan diagnostycz-
nych, w tym analityki medycznej —
okreslonych w rozporzadzeniu Mini-
stra Zdrowia, wykonywanych na pod-
stawie skierowania lekarza ubezpie-
czenia zdrowotnego lub felczera
ubezpieczenia zdrowotnego.

Ubezpieczonemu przystuguje za-
opatrzenie w leki i wyroby medycz
ne na podstawie recepty wystawio-
nej przez lekarza ubezpieczenia zdro-
wotnego lub felczera ubezpieczenia
zdrowotnego, a takze lekarza lub fel-
czera posiadajacego umowe z Fun-
duszem upowazniajaca do wystawia-
nia takich recept.

Ubezpieczonym w wieku powyzej
65 lat na podstawie recepty beda
wydawane okreslone przez Ministra
Zdrowia leki podstawowe, po wnie-
sieniu optaty wwysokosci 1 zt za opa-
kowanie jednostkowe.

Ustawa zachowala szczegélne
uprawnienia przystugujace Zastuzo-
nym Honorowym Dawcom Krwi, in-
walidom wojennym i wojskowym w
zakresie zaopatrzenia w leki.

Zaopatrzenie w przedmioty orto-
pedyczne i $rodki pomocnicze przy-
shuguje ubezpieczonym na podstawie
Zlecenia lekarza ubezpieczenia zdro-
wotnego lub felczera ubezpieczenia
zdrowotnego bezplatnie, za czescio-
wa odplatno$cia lub odplatnie.

Leczenie uzdrowiskowe przystuguje
ubezpieczonemu na podstawie skiero-
Wania wystawionego przez lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego, potwier-
dzonego przez oddziat wojewddzki Fun-
duszu wiasciwy ze wzgledu na miejsce
zamieszkania ubezpieczonego.

Ubezpieczony ma prawo wyboru le-
karza, pielegniarkii potoznej podstawo-

wej opieki zdrowotnej sposréd lekarzy,
pielegniarek i potoznych ubezpieczenia
zdrowotnego nie czeéciej niz dwa razy
wroku, poprzez zlozenie o$wiadczenia
w formie deklaracji wyboru.

Oswiadczenia zlozone przed 1
kwietnia 2003 r. zachowuja swoja
wazno3¢. W ramach $wiadczen pod-
stawowej opieki zdrowotnej $wiad-
czeniodawca zapewnia ubezpieczo-
nym dostep do badari diagnostycz-
nych oraz dziennej i nocnej pomocy
wyjazdowej, zgodnie z zakresem
swoich kompetencji.

wiadczeniodawca udzielajacy
swiadczenn POZ moze kierowaé pa-
cjentow na badania diagnostyczne i
leczenie specjalistyczne do $wiadcze-
niodawcéw, ktérzy zawarli umowe z
Funduszem.

wiadczenia ambulatoryjne z za-
kresu specjalistycznej opieki zdro-
wotnej s3 udzielane na podstawie
skierowania lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego.

Skierowanie nie jest wymagane do
ginekologa i potoznika, stomatologa,
dermatologa, wenerologa, onkologa,
okulisty, psychiatry do $wiadczen dla
0s6b chorych na gruzlice, zakazo-
nych wirusem HIV, inwalidéw wojen-
nych oraz dla 0s6b uzaleznionych w
zakresie lecznictwa odwykowego.

Ubezpieczony ma prawo wyboru
$wiadczeniodawcy udzielajacego po-
rad specjalistycznych, lekarza stoma-
tologa, pielegniarki, potoznejiinnych
swiadczeniodawcéw sposréd tych,
ktérzy zawarli umowy z Funduszem.

Ubezpieczony ma prawo wyboru
szpitala oraz podmiotu prowadzace-
go dlugoterminows opieke piele-
gniarska sposréd tych, ktére zawar-
ly umowy z Funduszem.

W stanach bezpoéredniego zagro-
Zenia zycia lub porodu $wiadczenia
zdrowotne s3 udzielane bez wyma-
ganego skierowania.

Podstawa udzielania $wiadczeni
zdrowotnych finansowanych przez
Fundusz jest umowa zawarta pomie-
dzy Funduszem a éwiadczeniodaw-
€3, po przeprowadzeniu postepowa-
nia w trybie konkursu ofert albo ro-
kowari.

Umowy nie moga by¢ zawierane
na czas nieoznaczony. Zawarcie
umowy na czas dtuzszy niz 3 lata wy-
maga zgody Rady Funduszu.

W celu okreslenia potrzeb zdro-

wotnych ubezpieczonych oraz wa-
runkéw ich nalezytego zabezpiecze-
nia tworzy sie:
, - blany zdrowotne wojew6dztwa,
ktére stanowia wytyczne dla woje-
wédzkiego planu zabezpieczenia
$wiadczen zdrowotnych,

- plan zdrowotny dla stuzb mundu-
rowych, stanowiacy wytyczne dla pla-
nu zabezpieczenia $wiadczeni zdro-
wotnych dla shuzb mundurowych,
ktérego projekt przygotowuje MON,
Minister Sprawiedliwoéci oraz
MSWiA.

Projekt wojewédzkiego planu
zdrowotnego opracowuje zarzad
wojewodztwa, a zatwierdza sejmik
wojewédztwa, w drodze uchwaly.

Na podstawie wym. planéw Zarzad
Funduszu opracowuje projekt Krajo-
wego Planu Zabezpieczenia Swiad-
czen Zdrowotnych, ktéry przyjmuje
Rada Funduszu, a zatwierdza Mini-
ster Zdrowia.

Zatwierdzony plan Zarzad Fundu-
szu przesyla do whasciwych oddzia-
16w wojewédzkich Funduszu celem
realizacji.

Plan okresla prognozowane érod-
ki na finansowanie $wiadczeti zdro-
wotnych niezbednych dla zabezpie-
czenia potrzeb zdrowotnych ubez-
pieczonych w kraju oraz maksymal-
ne ceny za poszczegdlne rodzaje
$wiadczen zdrowotnych.
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Okiem rewizora

/| Przegladam kwietniowy numer
»Medium” i oczom nie wierze! Prak-
tycznie brak jest w nim artykuléw
poswieconych XIX Zjazdowi Delega-
téw Dolno$laskiej Izby Lekarskiej,
ktéry odbyt sie 1 marca (opubliko-
wano treéci uchwat). Fakt ten to w
moim przekonaniu swoiste signum
temporis.

XIX Zjazd Delegatéw Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej byt, nie tylko w mo-
jej opinii, zjazdem szczegllnym. Tiem
dla obrad byla krytyczna sytuacja
panujaca w dolnos$laskiej stuzbie
zdrowia. W zalozeniach zjazd miat
sta¢ sie waznym forum dyskusji o
dramatycznej sytuacji stuzby zdrowia
na Dolnym Slasku. Znaczacymi punk-
tami obrad zjazdu byly: udzielenie ab-
solutorium za rok 2002 Radzie Le-
karskiej i uchwalenie budzetu na rok
2003.

Wiadze naszego samorzadu zadba-
1y 0 zaproszenie na zjazd decydent6w
naszego regionu. Cieszy¢ moze
znaczna liczba obecnych postéw, se-
natoréw oraz prominentnych dziala-
czy wtadz wojew6dzkich. Przedstawi-
li oni swoja ocene panujacej sytuacji,
probowali tez nakresli¢ swoje wizje
zmian na lepsze. Niezaleznie od opcji
jaka reprezentowali, praktycznie
wszyscy byli zgodni, ze $rodki prze-
znaczane na shuzbe zdrowia w Polsce
sg zbyt mate.

Ja jednak chciatbym skupi¢ sie na
dwu innych aspektach:

1. obecnosci i aktywno$ci na zjez-
dzie delegat6w,

2. uchwaleniu budzetu na rok 2003.

Wydawalo by sie, ze tak wazne
punkty programu winny zagwaran-
towad wysoka frekwencje wérod de-
legatéw. I tu pierwsze rozczarowanie.
Co prawda liczba 157 obecnych za-
gwarantowala quorum, ale pragne
przypomnie¢, Ze mandatéw w DIL
jest dwiescie! Nieobecnosé¢ naszych
przedstawicieli, z tego az 37 nieuspra-
wiedliwionych nie jest zjawiskiem
dobrze rokujacym i wymaga rewizji

zaufania dla tych, ktérzy zawiedli nie
uczestniczac w zjezdzie. Pamietajmy o
tym, kiedy beda ubiegaé sie o mandaty
w nastepnych wyborach!

PrzejdZzmy jednak do spraw budze-
tu i zwigzanych z nim uchwat okotobud-
-zetowych.

Zjazd udzielit absolutorium Radzie.
Za absolutorium glosowato 109 delega-
téw, nikt nie glosowat przeciw, 5 dele-
gatéw wstrzymato sie od glosu. Zanali-
zujmy podjete uchwaly.

Zdziwienie i smutek budza we mnie
bardzo skromne ilo$ci wniesionych pro-
jektow uchwat. Jak stwierdzita przewod-
niczaca Komisji Uchwat i Wnioskéw dr
Dorota Radziszewska: ,Nie pamietam
w historii Izby zjazdu, na ktérym aktyw-
no$¢ delegatéow bytaby tak niska”.
‘Whiesiono niewiele ponad 10 projektéw
uchwal, z ktérych 9 zjazd przyjat, a kil-
ka skierowal do rozpatrzenia przez
Rade Lekarska. Sposréd 9 uchwat az 5
byto autorstwa Komisji Rewizyjnej. Ta
sytuacja zmusza do refleksji. Czy jest
tak dobrze, Ze nie ma potrzeby wnosze-
nia projektéw uchwat na zjezdzie, kté-
ry odbywa sie raz w roku? Czy delega-
ci nie mieli pomystu na naprawe ota-
czajacej nas rzeczywistosci?

Moja interpretacja tego zjawiska jest
nastepujaca. Lekarze powoli przestaja
wierzy¢, ze cokolwiek mozna zmienié:
poprawi¢ sytuacje chorych leczonych
w placéwkach shuzby zdrowia, poprawié¢
warunki pracy, czy wplynaé na popra-
we sytuacji materialnej lekarzy. Sto-
wem, jedna wielka niemoc i niewiara.
Niewiara w mozliwo$¢ wplywania samo-
rzadu na otaczajaca nas rzeczywistosc!

Jajednak uwazam bierno$¢ za posta-
we bledna. Nie mozemy popa$é w apa-
tie. Pamietajmy stare porzekadlo - nie-
obecni nie majg racji. Komisja Rewi-
zyjna wychodzac z takiego zalozenia
skierowata do zjazdu 5 projektéw
uchwal, ktére w jej opinii pozytywnie
wplynely na rzecz niezmiernie wazna
— budzet. Z satysfakcja stwierdzam, ze
po burzliwym gtosowaniu WSZYSTKIE
propozycje uchwat zgloszone przez

Komisje Rewizyjng zostaly przyjete
przez zjazd. A nie byla to sprawa latwa.
Swiadczq o tym wyniki glosowan. Krét-
ko przedstawiam je panfistwu.

Komisja wniosta o uchwalenie
zmniejszenia do 15% funduszu premio-
wego dla pracownikéw etatowych Izby
(obszerne uzasadnienie zamie$citem w
marcowym numerze ,,Medium” na str.
8 w sprawozdaniu Komisji Rewizyjne;j).
Za przyjeciem uchwaly bylo 60 delega-
téw, 47 — przeciw, 18 wstrzymalo sie od
glosu.

Komisja wystapila o zwiekszenie li-
mitu wydatkéw dla Komisji Ksztalcenia
z pierwotnej kwoty 90.000 do 170.000
z}. Za takim rozwigzaniem bylo 72 de-
legatéw, przeciw - 45, wstrzymatlo sie 6.
Mamy wiec znacznie zwiekszone $rod-
ki finansowe na ksztatcenie!

Trzeci projekt uchwaly dotyczyt
zwiekszenia wydatkéw na przebudowe
sieci teleinformatycznej Izby do wyso-
kosci 110.000 zt (z wyjéciowej 50.000 z1).
Za glosowalo 56, przeciw - 21, wstrzy-
malo sie 47 os6b. Jest wiec realna szan-
sa, Ze stara, juz mato efektywna sie¢ ule-
gnie modernizacji, co bedzie niewatpli-
wa korzyécia dla kazdego z nas.

W kolejnym punkcie komisja wnio-
skowata o wprowadzenie oplat dla pra-
codawcéw zamieszczajacych oglosze-
niaw ,Medium” (ogtoszenia dla poszu-
kujacych pracy pozostaja oczywiscie
bezptatne). Wiekszoscia gloséw uchwa-
1a zostala przyjeta. Jest realna szansa
na wplywy, szacowane przeze miie na
okoto 40-50 tysiecy zlotych rocznie. Z
cala pewno$cig zostana one madrze
wykorzystane przez Kolegium Redak-
cyjne ,Medium”, np. na zakup aparatu
cyfrowego i unowocze$nienie sprzetu.
Sceptykom niewierzacym w mozliwo$¢
otrzymania tych pieniedzy przypomne,
Ze wplywy osiaggane z marketingu w
»,Gazecie Lekarskiej” sg kilkadziesiat
razy wieksze!

Ostatni projekt uchwaty dotyczyt
utrzymania odpisu sktadki czionkow-
skiej na rzecz Naczelnej Izby Lekarskiej
w dotychczasowej wysokosci, tj. 15%.

Wiekszoscia gloséw uchwata
takze zostala przyjeta. Prosze
pozwoli¢ mi na krotki komen-
tarz.

Zmniejszenie funduszu pre-
miowego, czyli po prostu wy-
sokosci poboréw dla pracow-
nikéw Izby, jest zabiegiem
niewatpliwie bolesnym. Nikt
nie lubi, gdy jego uposazenie
spada. Jednak w obecnej trud-
nej sytuacji finansowej (zagro-
zenie spadkiem wplywow ze
skiladek) byla to operacja ko-
nieczna. Zwiekszenie wydat-
kéw na Komisje Ksztalcenia
bylo jak najbardziej uzasad-
nione. Wszak ksztalcenie
ustawiczne to jedna z glow-
nych funkcji samorzadu. Ko-
nieczno$¢ unowocze$nienia
sieci teleinformatycznej Izby
teZ nie wymaga uzasadnienia.
Baza danych naszej korpora-
cji jest ogromna (prawie
13000 czlonkéw). Bez spraw-
nej informatyzacji nie jest
mozliwe prawidlowe zarza-
dzanie danymi.

Czytajacy ten tekst mogiby
mi zarzucié, ze skoro nie ma
pieniedzy to dlaczego Komi-
sja Rewizyjna forsuje zwiek-
szenie wydatkéw. Wyjasniam,
ze komisja wskazala Zrédia
ich pozyskania. Pierwsze zré-
dio to srodki zaoszczedzone
na funduszu ptac (ponad
100.000 z}). Drugie - to wpro-
wadzenie optat dla pracodaw-
cOW za zamieszczanie ogloszen.

Na koricu chciatbym polemizowad i
nie zgodzi¢ sie ze stwierdzeniem moje-
g0 Znakomitego Kolegi, skarbnika DIL,
dr. Pawta Wréblewskiego, ktéry stwier-
dzit z sarkazmem, zZe ,,na wniosek Ko-
misji Rewizyjnej zjazd uchwalit deficyt
budzetowy”. Takie twierdzenie mija sie
z prawda. Gdy uwzgledni sie wplywy
pozyskane z platnych ogloszen w ,,Me-
dium”, budzet winien by¢ zréwnowazo-

1

gor Checiriski

ny. Jesli Kolegium Redakcyjne ,,Me-
dium” dotozy odpowiednich staran 2
marketingowych - te pienigdze na pew- y;
no sie pojawig. Trzeba tylko koniecz
nie zdynamizowac¢ rachityczny ,aparat _
marketingu” w naszym miesieczniku. .
Wiem, ze $wietny organizator pan dr b
Jozef Lula, redaktor naczelny ,Me- K
dium” i przewodniczacy Kolegium Re-
dakcyjnego potrafi tego dokonad! g
Igor Checinski
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NP7 KOMUNIKATY NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA !

Narodowy Fundusz Zdrowia

KOMUNIKAT
Dolnosigskiego Oddziatu
Wojewédzkiego Narodowe-
go Funduszu Zdrowia we
Wroctawiu

W zwigzku z Ustawa o powszechnym
ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia z 23 stycznia 2003 . (Dz.U. nr 45
poz. 391 z 13.03.2003), przekazujemy w
zalaczeniu komunikaty Prezesa Narodo-
wego Funduszu Zdrowia z dniali2 kwiet-
nia br. do wiadomosci i zastosowania, po-
nadto informujemy, ze:

L zbiorcze zestawienie recept podlega-
jacych refundadji przez Narodowy Fun-
dusz Zdrowia za okres od 1 kwietnia 2003
r.nalezy sktada¢ w siedzibie NFZ we Wro-
clawiu przy ul. Joannitéw 6 oraz w delega-
turach NFZ w Jeleniej G6rze, Legnicy i
Watbrzychu,

2. w zwigzku z art. 195 i 207 Ustawy
nalezy programy apteczne w zakresie plat-
nika dostosowac do istniejacej sytuacii, w
ktorej Fundusz jest ptatnikiem,

3.0d dnia 1.01.2003 r. obowigzuje w pie-
czatce imiennej lekarza nowy (siedmio-
cyfrowy) numer prawa wykonywania za-
wodu z wyjatkiem felczeréw, zgodnie z
przepisami o zawodzie lekarza (Ustawa z
dnia 21.06.2001 o zawodzie lekarzaiDz.U.
nr 89 poz. 969),

4. w $wietle obowiazujacych przepiséw
(Dz.U. nr 45 poz. 391 z 13.03.2003 oraz
Dz.U. or 51 poz. 535 z 2001 w sprawie re-
ceptlekarskich) receptyniekodowane, wy-

stawione przez lekarzy bylej Branzowej
Kasy Chorych, ktérzy nie podpisali umo-
wy zbyla DRKCh, a tym samym nie zostali
objeci Systemem Monitorowania Ordyna-
cji Lekarskiej Lekéw (SYMOLL) i wysta-
wianiem recept z kodem kreskowym, za-
chowuja swoja wazno$¢, poniewaz wszyscy
pacjenci z terenu Dolnego Slaska s ubez
pieczeni w Dolnoslaskim Oddziale Woje-

wodzkiego Narodowego Funduszu.
dyrektora ds. medycznych
Dolnoslaskiego Oddzialu Woje-
wodzkiego Narodowego Funduszu

Zdrowia we Wroclawiu
Ryszard Jadach
gaa

Warszawa, 1.04.2003 r.

KOMUNIKAT W SPRAWIE
ZASAD WYSTAWIANIA
ZESTAWIEN ZBIORCZYCH
ZA ZREALIZOWANIE
RECEPTY WYSTAWIONEJ
NA LEKI PODLEGAJACE
REFUNDACJI

Do czasu wejécia w Zycie rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia w sprawie re-
ceptuprawniajacych do nabycialekulub
wyrobu medycznego, bezplatnie lub za
czedciowa odplatnoscia, sposobu zaopa-
trywania w druki recept, ich przecho-
wywania, sposobu realizacji oraz kon-
troli ich wystawiania i realizacji, wyda-
nego na podstawie art. 45 ust. 3 ustawy

z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie le-
karza (DZ.U. nr 28, poz. 152, z pézn.
zm.) oraz na podstawie art. 67 ustawy z
dnia 23 stycznia 2003 . 0 powszechnym
ubezpieczeniuw Narodowym Funduszu
Zdrowia (Dz.U. nr 45, poz. 391) oraz
wejscia w Zycie rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie wzoru recept dla in-
walidéw wojennych, ich wspétmatzon-
kéw pozostajacych na ich wylacznym
utrzymaniu oraz innych os6b, sposobu
i trybu wystawiania recept, sposobu za-
opatrywania, przechowywaniairozlicza-
nia recept oraz ich wystawiania i reali-
zacji, wydanego na podstawie art. 65 ust.
4 ustawy z dnia 23 stycznia 2003 r. o
powszechnym ubezpieczeniu w Naro-
dowym Funduszu Zdrowia (Dz.U. nr 45,
poz. 391) apteki wystawiaja w/w zesta-
wienia zbiorcze w nastepujacy sposéb:

1) dla recept zrealizowanych do 31
marca 2003 r. na dotychczasowych za-
sadach;

2) dla recept zrealizowanych od 1
kwietnia 2003 r. zgodnie z oznaczeniem
dotychczasowej kasy regionalnej - do
wiadciwego miejscowo oddziatu woje-
wodzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia, a Branzowej Kasy Chorych
dla Stuzb Mundurowych do oddziatu
Wojewodzkiego Funduszu wiasciwego
ze wzgledu na siedzibe apteki.

Prezes Narodowego Fuduszu
Zdrowia

Aleksander Nauman

st

m ]
Warszawa, 2.04.2003 r.

KOMUNIKAT W SPRAWIE
ZASAD OZNAKOWANIA
RECEPT

Do czasu wejscia w zycie rozpo-
rzadzenia Ministra Zdrowia w spra-
wie recept uprawniajacych do naby-
cia leku lub wyrobu medycznego,
bezptatnie lub za cze$ciowa odplat-
nos$cia, sposobu zaopatrywania w
druki recept, ich przechowywania,
sposobu realizacji oraz kontroli ich
wystawiania i realizacji, wydanego
na podstawie art. 45 ust. 3 ustawy z
dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie
lekarza (DZ.U. nr 28, poz. 152, z
poZn. zm.) oraz na podstawie art. 67
ustawy z dnia 23 stycznia 2003 r. o
powszechnym ubezpieczeniu w Na-
rodowym Funduszu Zdrowia (Dz.U.
nr 45, poz. 391) oraz wejScia w Zycie
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w
sprawie wzoru recept dla inwalidéw
wojennych, ich wspétmatzonkéw po-
zostajacych na ich wylgcznym utrzy-
maniu oraz innych oséb, sposobu i
trybu wystawiania recept, sposobu
zaopatrywania, przechowywania i
rozliczania recept oraz ich wystawia-
nia i realizacji, wydanego na podsta-
wie art. 65 ust. 4 ustawy z dnia 23
1ia 2003 r. o powszechnym

ubezpieczeniu w Narodowym Fun
duszu Zdrowia (Dz.U. nr 45, pdz
391) w polu ,, Kasa Chorych” nalez
umieszczac zapis dotychczasoweg(
identyfikatora Kasy Chorych wiasci
wej dla miejsca zamieszkania ubez
pieczonego, a w przypadku osdb, ¢,
ktérych mowa w art. 9 ust. 1 pkt {
ustawy z dnia 23 stycznia 2003 r. ($
powszechnym ubezpieczeniu w Na v
rodowym Funduszu Zdrowia (Dz.U 1
nr 45, poz. 391), umieszczaé zapify
LTS 1

Do czasu wejscia w Zycie rozpo y
rzadzenia Ministra Zdrowia w spra
wie sposobu przedstawiania przei
apteki Narodowemu Funduszow
Zdrowia zbiorczych zestawien zreali I
zowanych recept podlegajacych re ,
fundacji oraz zbiorczego zestawieni:
recept podlegajacych refundacji, re 3
cepty zrealizowane dla os6b, o kto !
rych mowa w art. 9 ust. 1 pkt 2 usta ¢
wy z dnia 23 stycznia 2003 r. o po
wszechnym ubezpieczeniu w Naro
dowym Funduszu Zdrowia (Dz.U.n
45, poz. 391) nalezy wykazywac ni
oddzielnym zalaczniku 17 do zbior
czego zestawienia recept, przedsts
wianego wiasciwemu oddziatlowi wo
jewodzkiemu Narodowego Fundu
szu Zdrowia. )

Prezes Narodowego Fudusz
Zdrowia

"

Aleksander Naumaj '
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Pamigci Profesora

Antoniego Falkiewicza
24 marca 2003 r. na budynku Klini-
i Choréb Wewnetrznych przy ul. Pa-
teura 4 odstonieta zostala tablica pa-
nigtkowa ku czci prof. dr. hab. Anto-
liego Falkiewicza. Ma ona przypomi-
¢ Profesora i Jego zastugi dla me-
iicyny polskiej, a szczegélnie dolno-
\iskiej. Profesora i Jego dziatalno$¢
karsko-naukowa wspominat uczer,
of. dr hab. Roman Smolik. Glos za-
rali tez rektor prof. dr hab. Leszek
Pradowski, prorektor prof. dr hab.
Ryszard Andrzejak i dr Adolf Juzwen-
o, dyrektor Narodowego Zakladu im.

Ossolinnskich we Wroctawiu.

Wspommnienia o Profesorze Falkiewi-
oraz relacja z uroczystosci w na-

ppnym numerze ,,Medium”.

~ Wspomnienia karnawalowe

W przedostatnia sobote kar-

‘awatu 22 lutego 2003 r. odbyt
siecoroczny Bal Stomatologa.
Ponad 40-letnia tradycja tych
balizostata podtrzymana dzie-
ki wysitkom organizacyjnym
‘prezesa Oddzialu Dolnosla-
' skiego Polskiego Towarzystwa
Stomatologicznego dr Anny
‘ Sbolewskiej i gléwnej anima-
force dr Elzbiecie Rutariskiej.
Goscie karnawatowej imprezy
| yotkali sie w eleganckich wne-
 irzach hotelu ,,Holiday Inn” we
Wroctawiu. Honorowym go-
| &iem wieczoru byt prezydent
| Polskiego Towarzystwa Sto-
matologicznego i dziekan Wy-
| riatu Lekarsko-Stomatolo-

| gt wspanialy zespét muzycz-
Bvergreen”. Znany przebdj
| Kizysztofa Krawczyka i Gora-
| aBregovica ,,Moj przyjacielu”
nzewijat sie wielokrotnie tego
wieczoru i byt $piewany przez
| wzystkich uczestnikéw balu w
lonkursie na najlepsza inter-
yretaqc; muzyczno-choreogra-

mNagrodqwtymkonkur

siebyt 5-litrowy szampan. Naj-
wigcej emocji wzbudzity wybo-

ry Miss Balu, a zwlaszcza wte-
dy gdy na sali pojawialy si¢ ,in-
cognito” osoby zwiazane z ,Ry-
wingate”. Kandydatki na miss
mialy za zadanie wydostanie
slynnej kwoty 17,5 min dolaréw
i przekazanie na cele charyta-
tywne. Pomysly byly przeréz-
ne: np. wykupienie dlugéwi ra-
towanie Szpitala PSK-1 lub ra-
towanie... ginacych gatunkéw
Iwéw. Po burzliwych obradach
szacowne Jury przyznalo tytut
Miss Balu Stomatologa 2003
lek. stom. Renacie Kasalik.

Po pélocy na sale balowa:

wjechat , strzelajacy fajer werka-
mi” tak duzy pietrowy tort, ze

obdzielono nim wszystkich go- |

$ci. Na koniec balu odbyta sie
loteria fantowa, ktéra cieszyla
sie duzym powodzeniem, gdyz
kazdy los byt pelny, dzieki spon-
sorom - Art-Stom, Cezal, Dent-
splay, Gaba-Elmex, GlaxoSmi-
thKlein, Hager Polonia, hr.
Skrzypinski, Oral B, Urban &
Partner, 3SM-Espe- kt6rzy ufun-
dowali fanty i nagrody w kon-
kursach. Goscie bawili sie do
bialego rana z postanowieniem
spotkania sie za rok.

Elzbieta Rutasiska

Jak widac, bawiono sie doskonale. Tariczy Miss Balu
Stomatologa“2003 - dr Renata Kasalik.

1
1|

|
1

Dolnoslgski Oddziat Wojew6dzki NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA
1 siedzibg we Wroctawiu

Wroctaw, dnia 7.04.2003 r.

Sz. Pan Przewodniczacy
dr n. med. Andrzej Wojnar
Dolnosigska Izba Lekarska
we Wroctawiu

Wobec licznie wystepujacych watpliwo-
tico do sposobu ogtaszania sie lekarzy i
wodpowiedzi na Panstwa pismo DIL/
1949/2003 w kwestii realizacji tego obo-
iiazku uprzejmie powiadamiamy, zZe regu-
ljgto odpowiednie zapisy w umowach za-
wartych z Narodowym Funduszem Zdro-
ia.

Sposéb oglaszania sie lekarzy przy
pmocy tablicy zgodnej z przesta-
ym wzorem (pismo DRKCh
2996w/03 z dnia 2003.03.13) nie
lest obligatoryjny, jednak w naszym
nzekonaniu jest wazny dla swiad-
eniobiorcow.

Z powazaniem

dyrektor

Dolnoslaskiego Oddzialu Woje-
wodzkiego Narodowego Funduszu
. Zdrowia we Wroclawiu

Andrzej Wozny

Adres Oddziatu: ul. Joannitéw 6, 50 - 525
Weoctaw, tel.: (071) 37-47-202, fax: (071) 37-

e-mail: nfz@nfz-Wroctaw.pl, strona:
w.nfz-wroclaw.pl

75cm

1lcm

21 em

32¢m

25em

21 WOJSKOWY SZPITAL /wzor/
UZDROWISKOWO-REHABILITACYJNY
w BUSKU ZDROJU

przyjmuje osoby ubezpleczone

w Narodowym Funduszu Zdrowia

Narodowy Fundusz Zdrowia

' Majg tyle ciep

Wielkanocne

bazie

Wielkanocne bazie
puszyste — urocze.

Sq jak usmiech dziecka —

dziewczece warkocze.

blasku i promienia.
Patrzge na nie, zawsze

Niosto sie palemke
Z baziami w galgz

Sigs¢ razem pospoluv
Jak kaze tradycja...
rodzing do stotu.

wdzq sie wspomnienia.

Lekarze pisza wiersze

Niech wiec tak jak dawniej
bowrdcqg marzenia.
Niech malesikie bazie

~ obudzqg wspomnienia.

Bede razem z nami
urocze do kosica.

Mimo dni pochmurnych,
mimo braku stovica.

? Regina Sudolska
Wielkanoc 2003 .

Z najlepszymi Zyczeniami
Swigtecznymi

tskety na szeroko&t maks, 54 cm

Wzér tablicy dla Swiadczeniodawcy

|

Scm

(
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AKADEMIA MEDYCZNA IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU STUDIUM MEDYCYNY
SPOLECZNEJ | ZDROWIA PUBLICZNEGO AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
50-368 WROCLAW, ul. Chalubiriskiego 6a, tel. 0048/71/784-01-15, fax 784-01-14
Kierownik: prof. zw. dr hab. Ludmita Waszkiewicz

OGLASZA NABOR NA ROK AKADEMICKI 2003/2004
NA STUDIA PODYPLOMOWE: :

»PRZEDSIEBIORCZOSC | MARKETING MEDYCZNY”
(2-semestralne, | edycja)

Studia przygotowuja do pracy na stanowiskach przewidzianych dla kadry menedzerskiej $redniego szczebla o profilu
handlowym zaréwno firm medycznych jak i farmaceutycznych. Stuchacze zapoznajg sie z zasadami ekonomicznymi funk-
cjonowania firm w warunkach wolnego rynku, zarzadzaniem sprzedaza wyrobu i ushugi; nabywaja umiejetnoéci niezbed-
nych do prowadzenia sprzedazy w warunkach marketingu bezposredniego, otrzymuja réwniez solidne podstawy teore-
tyczne. 3 3

Studia adresowane sa do absolwentéw oraz warunkowo do studentéw ostatniego roku wyzszych uczelni medycznych,
ekonomicznych oraz pokrewnych.

Studia odbywaja sie w systemie zaocznym w soboty i niedziele.

Dokumenty wymagane: podanie, zyciorys, dyplom ukoniczenia studiéw wyzszych, 3 fotografie. Termin skladania doku-
mentéw: 31.08.2003 r. -

»ORZECZNICTWO | UBEZPIECZENIA”
(2-semestralne, V edycja)

ubezpieczen spolecznych, zdrowotnych, na zycie i innych. Stuchacze zapoznaja sie z podstawami ustawodawstwa socjalne-
go i ubezpieczeniowego, zasadami funkcjonowania zwtaszcza ubezpieczen spotecznych, zdrowotnych orazna zZycie, orzecz-
nictwem lekarskim dla potrzeb realizacji $éwiadczeni w tym zakresie oraz sagdowo-medycznym, zarzadzaniem ryzykiem w
ubezpieczeniach, zasadami ubezpieczeri od odpowiedzialnosci cywilnej lekarzy i zakladéw opieki zdrowotne;j.

Studia adresowane s do absolwentéw wyzszych uczelni medycznych (lekarzy POZ i orzecznikéw - realizujacych $wiad-
czenia z ubezpieczenia spolecznego i innych) i niemedycznych, zwigzanych zawodowo z problematyka ubezpieczet.

Studia odbywaja sie w systemie zaocznym w soboty i niedziele. Dla uczestnikéw studiéw istnieje mozliwo$¢ uczestnic-
twa w praktyce organizowanej przez BUNDESYERSICHERUNGSANSTALT w Berlinie.

Dokumenty wymagane: podanie, Zyciorys, dyplom ukoniczenia studiéw wyzszych, 3 fotografie. Termin skiadania doku-
mentéw: 31.08.2003 r.

~MENEDZER OCHRONY ZDROWIA”

(3-semestralne, VI edycja)

Studia przygotowuja do pracy na stanowiskach kierowniczych i specjalistycznych w instytucjach ochrony zdrowia; stu-
chacze zapoznaja sie z zasadami prawno-ekonomicznymi funkcjonowania zaklad6w opieki zdrowotnej, zarzadzaniem fi-
nansami, zasobami rzeczowymi, ludzkimi i informacyjnymi; nabywaja umiejetnosci niezbednych do uczestniczenia w kie-
rowaniu regionalnej polityki zdrowotnej; otrzymuja réwniez solidne podstawy teoretyczne do pelienia funkcji kierowni-
czych (ekonomia, prawo, metody ilo$ciowe, techniki negocjacyine, techniki organizatorskie, etyka zarzadzania).

Studia adresowane sa do absolwentéw wyzszych uczelni medycznych (lekarzy, stomatologéw, magistréw pielegniar-
stwa) i niemedycznych, stanowiacych lub chcacych stanowié¢ kadre zarzadzajaca publicznymi i niepublicznymi jednostka-
mi ochrony zdrowia.

Studia odbywaja sie w systemie zaocznym w soboty i niedziele. Dla uczestnikéw studiéw istnieje mozliwo$¢ odbycia
stazu w Paryzu zorganizowanego przy wspélpracy z tamtejszym XIII Uniwersytetem.

Dokumenty wymagane: podanie, zZyciorys, dyplom ukoriczenia studiéw wyzszych, 3 fotografie. Termin sktadania doku-
mentéw: 31.08.2003 r.

Szczegélowych informacji udzielamy pod numerami telefonéw:

(071) 784-01-15, (071) 784-15-50, (071) 784-15-51

Oddziat Dolnos$iaski Polskiego Towarzystwa
Gastroenterologii i Klinika Gastroenterologii
i Hepatologii Akademii Medycznej zapraszajq
na posiedzenie naukowo-szkoleniowe ktére
odbedzie sie 15 maja 2003 r. o godz. 11.00
w sali konferencyjnej
Dolnosigskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu, ul. Matejki 6.
Program naukowy:
Wezesny rak zofadka — dr med. Wojciech Kielan
Chitoniaki Zotadka — dr med. Jadwiga tapiriska, studenci- Marcin
Roszkowski, Katarzyna Ptocieniak, Grzegorz Bielicki
Biedy w leczeniu choroby wrzodowej — dr med. Elzbieta Ponie-
Wierka
Aktualne wskazania do chirurgicznego leczenia choroby wrzo-
dowej — dr med. Pawet Domostawski
Przewodniczaca Oddziatu PTG
prof. dr hab. Wanda Lubczyriska-Kowalska
Sekretarz Oddziatu PTG
dr med. Jadwiga tapiriska

Studia przygotowuja do pracy w instytucjach i firmach ubezpieczeniowych, zajmujacych sie realizacja celéw z zakresu

Zarzad Dolnos$lgskiego Oddziatu Polskiego
Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego
serdecznie zaprasza na konferencje PTNT,
ktéra odbedzie sie¢ w Hotelu Panorama
Mercure 16.05.2003 o godz. 16.00.
Program konferencji organizowanej wspélnie z Klinika Kardiologii

AM we Wroctawiu oraz firmg GlaxoSmithKline:

1. Prof. dr hab. Walentyna Mazurek, prof. dr hab. Bogumit Hala-

wa - Badania nad etiopatogeneza nadcisnienia tetniczego u

0s6b otylych.

2. Dr Marta Negrusz-Kawecka - Badania nad znaczeniem prze-

zbtonowego transportu jonow sodu w etiopatogenezie pierwot-

nego nadcisnienia tetniczego.

3. Dr Dorota Zysko, prof. Bogumit Halawa, dr Beata Jotda-My-

diowska, dr Monika Przewtocka-Kosmala, dr Jacek Gajek - Udziat

endoteliny-1, adrenomeduliny, neuropeptydu Y oraz leptyny w

etiopatogenezie pierwotnego nadcisnienia tetniczego.
Przewodniczacy Zarzadu PTNT
Prof. dr hab. Ryszard Andrzejak

: Skarbnik PTNT

dr Anna Szymanska-Chabowska

Zarzad Oddziatu Dolnoslaskiego Polskiego Dobrzyniska 21/23

Oddziat Wroctawski Towarzystwa Internistéw
Polskich uprzejmie zaprasza na posiedzenie
naukowo-szkoleniowe poswiecone

POSTEPOM W KARDIOLOGII

Posiedzenie odbedzie sie 22 maja 2003 roku o godz. 12.30 w sali

wykiadowej im. E. Biernackiego przy ul. Pasteura 4 we Wrockawiu.

Program naukowy posiedzenia przygotowat zespot Katedry i Klini-

ki Kardiologii Akademii Medycznej we Wroctawiu

Kierownik: prof. dr hab. med. Bogumit Halawa

12.30-13.00 - dr med. Dorota Zysko- Zaburzenia rytmu serca u

kobiet w cigzy.

13.00-13.30 - dr med. Monika Przewlocka-Kosmala -

przewlektego zmeczenia.

13.30-13.40 Prezentacja leku przez przedstawiciela firmy far-

maceutycznej.

Obecnos¢ lekarzy specjalizujacych sie obowiazkowa.
Przewodniczaca Oddziatu Wroctawskiego TIP

dr hab. Anna Skoczyriska, prof. nadzw. AM

Zespot

Towarzystwa Alergologicznego ma zaszczyt
zaprosi¢ na Uroczysta Sesje Naukowgq
poswiecong 20-leciu Oddziatu oraz 45-leciu
pracy naukowej, klinicznej i dydaktycznej
profesora zw. dr. hab. n. med.
Jozefa Matolepszego

Sesja odbedzie sie 10 maja 2003 r. w Auli Leopoldynskiej Uni-
wersytetu Wroctawskiego
Program sesiji:
10.00 - Otwarcie i przywitanie gosci — prof. dr hab. med. An-
drzej Boznariski, przewodniczacy Oddziatu Dolnoslaskiego PTA
10.10 - 20-lecie dziatalnosci Oddziatu Dolnoslaskiego Polskie-
go Towarzystwu Alergologicznego - prof. dr hab. med. Janusz
Patkowski
10.30 - Sylwetka profesora dr. hab. med. Jézefa Matolepszego
- lekarza, naukowca i dydaktyka - prof. dr hab. med. Bernard
Panaszek
11.00 - Anafilaktoidalne reakcje na niesteroidowe leki prze-
ciwzapalne - prof. dr hab. med. dr h.c. Andrzej Szczeklik, kierow-
nik Il Katedry Choréb Wewnetrznych Collegium Medicum Uniwer-
sytetu Jagiellonskiego
11.20 - Alergie zawodowe u pracownikéw stuzby zdrowia - prof.
dr hab. med. Pawet Gorski, prezydent Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego
11.40 - Nadwrazliwosé pokarmowa a swiadomosé spofeczeri-
stwa - prof. dr hab. Maciej Kaczmarski, kierownik Ill Kliniki Cho-
rob Dzieci Akademii Medycznej w Biatymstoku
12.00 - Zalecenia GINA 2002 i BTS 2003 - zbieznosci i rézni-
ce - prof. dr hab. med. Wactaw Droszcz, Instytut Gruzlicy i Choréb
Ptuc w Warszawie
12.20 - Wystapienia zaproszonych gosci.
13.00 - Wreczenie nagréd naukowych dla miodych czionkéw
Oddziatu Dolnoslaskiego PTA.
13.10 - Akcent muzyczny.
13.30-15.00 - Spotkanie towarzyskie w Oratorium Marianum
Uniwersytetu Wroctawskiego.
Przewodniczacy Oddziatu Dolnoslaskiego PTA
prof. dr hab. med. Andrzej Boznariski
Sekretarz Oddziatu Dolnosigskiego PTA
dr n. med. Anna tatkowska

Przychodnia zaprasza: 19.05.2003 r. i w kazdy trzeci ponie-
dziatek miesigca od godz. 9.00 na parterze w holu gtownym,
juz po raz Vil wszystkich chetnych na rézne dziatania i impre-
zy majace na celu utatwienie dbania o zdrowie Dolnoslazakow
w ramach statego cyklicznego programu pt.

TARGI EDUKACJI
PROZDROWOTNEJ

W ofercie: o
BEZPLATNE | BEZ SKIEROWAN BADANIA:
cholesterolu + konsultacje lekarza
glukozy
cisnienia krwi + konsultacje lekarza
stuchu
wzroku
pomiaru tkanki tluszczowej
skory skintesterem i inne
PROMOCYJNE:
I Szczepienia przeciw: grypie, 2éitaczce,
chorobom wieku noworodkowego
i dzieciecego
Il DOPPLEROWSKIE BADANIA
- przeplywu w tetnicach i zylach

Zapisy - Dobrzyriska - parter - rejestracja - okienko nr 1.
Spotkanie z rzecznikiem prasowym Narodowego Funduszu
Zdrowia. Bedzie on odpowiadat na Paristwa pytania zwiazane
z systemem ochrony zdrowia i modyfikacjami, ktére czekaja
pacjentéw i stuzbe zdrowia.
Godzina 11.00, parter w Punkcie Informagii.
Poza tym przewidujemy:
pokazy sprzetu diagnostycznego, rehabilitacyjnego itp.
instrukcje przyjmowania lekéw, pogadanki o zdrowym stylu zycia
rozdawnictwo broszur, ulotek i innych gadzetow.
Dyrektor
Maciej Sokotowski
Marketing - mgr Danuta Bagiiiska,
Starszy specjalista ds. Public relations - koordynator targow
tel. (071) 344 28 30 do 36 w. 246, 0 605 61 65 03.

Katedra i Zakiad Medycyny Rodzinnej AM
we Wroctawiu, Regionalny Osrodek
Ksztalcenia Lekarzy Rodzinnych
Stowarzyszenie Przyjaciét Medycyny
Rodzinnej i Lekarzy Rodzinnych oraz firmy
GlaxoSmithKline i Pharmacia przy
wspéipracy z Polskim Towarzystwem
Medycyny Rodzinnej zapraszajq na

SYMPOZJUM

NAUKOWO-SZKOLENIOWE

(;, KOMINEK?”)
24 maja 2003r. 0 godz.10.00
Sala Wyktadowa Katedry i Zakfadu Medycyny Rodzinnej AM,
ul. Syrokomli 1, Wroctaw
PROGRAM:
10.00-10.40 - Prof. dr hab. Alicja Chybicka (Katedra i Klinika
Transplantaciji Szpiku, Onkologii i Hematologii Dzieciecej AM we
Wroctawiu) — Najczestsze biedy lekarskie w diagnostyce i te-
rapii dzieci z choroba nowotworowa
10.45-11.15 - Dr n.med. Wojciech Wysoczariski (GlaxoSmithKli-
ne) — Postepy w terapii cukrzycy insulinoopornej
11.20-12.10 - Prof. dr hab. Andrzej Radzikowski (Klinika Ga-
stroenterologii i Zywienia Dzieci, Katedra Pediatrii AM w Warsza-
wie)- Rekomendacje 2003 w leczeniu ostrych zakazeii gor-
nych drog oddechowych
12.10-12.30 - Przerwa na kawe
12.30-13.20 - Prof. dr hab. Andrzej Radzikowski (Klinika Ga-
stroenterologii i Zywienia Dzieci, Katedra Pediatrii AM w Warsza-
wie)- Rekomendacje 2003 w leczeniu przewleklych zakazeri
gornych drég oddechowych
13.25-14.25 - Prof. dr hab. Zbigniew Rudkowski (Katedra i Za-
ktad Medycyny Rodzinnej AM we Wroctawiu) — Nowe doswiad-
czenia i wskazania do szczepieri u dzieci
UWAGA: Kazdy z uczestnikéw sympozjum otrzyma certyfikat,
przyznajgcy mu 10 punktéw (tzw. edukacyjnych) — w ramach
doskonalenia zawodowego lekarzy, zgodnie z Uchwatg Nr 38-
03-V Naczelnej Rady Lekarskiej z dn. 24.01.2003 r.
Na kolejne Sympozjum zapraszamy 14 czerwca 2003 r.
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Wspomoz

zlotowka

kolegow
na Wschodzie

Polscy lekarze ze Lwowa i jego
okolic z powodu kryzysowej sytu-
acji gospodarczej na Ukrainie cier-

‘pig niedostatek, a nawet biede.
Wielu z nich, starszych wiekiem,
ma bardzo niskie emerytury i ren-
ty, wielu choruje i nie sta¢ ich na
zakup lekéw. Jesliby kazdy czlo-
nek DIL ofiarowat tylko 1 ztotéw-
ke naszym kolegom, mozna by im
pomdc w znaczacy sposob. Pienig-
dze mozna wrzucac¢ do oznaczonej
puszki, ktéra stoi w sekretariacie
DIL, lub w sali konferencyjnej
podczas spotkan. Mozna je tez
przeslaé¢ poczta, wykorzystujac
kupon drukowany w Medium, za-
znaczajac na nim: wplata na Fun-
dusz Charytatywny.

Stowarzyszenie Lekarzy Polskich
we Lwowie chcialoby mieé¢ wlasna
siedzibe. Jej kupno przekracza jed-
nak mozliwoéci finansowe Stowarzy-
szenia. Wspomdézmy ich w tym
przedsiewzieciu nasz3 ofiarnosécia.

Zjazd Kolezenski
absolwentow
Akademii Medycznej
Oddziatu Stomatologii
we Wroctawiu,
rocznik 1949-1953

26 wrzesnia 2003 r. organizujemy Zjazd
Kolezenski — spotkanie z okazji 50-lecia
ukonczenia studiow. Optata za uczestnic-
two wynosi 100 zt.

Doktadne informacje zostang przestane
na adres Kolezanek i Kolegow po zgtosze-
niu uczestnictwa listownie lub telefonicz-
nie.

Zgloszenia prosimy przesytaé na adres:
Komorowska Zofia, ul. Zeromskiego 2/1,
56-400 Olesnica, tel. (071) 314 24 86
lub

Stawiniska Kazimiera, ul. Grottgera 19,

51-630 Wroctaw, tel. (071) 348 38 46.

Zgtoszenia prosimy przysytaé do 15 lip-
ca 2003 r., a wptaty dokonywaé do 10
wrzesnia 2003 r.

Pienigdze prosimy wptacaé na konto DIL
w Banku Ochrony Srodowiska S.A. 0/Wro-
ctaw, nr konta 17-15401030-2001-7753-
6075-0001, z dopiskiem ZJAZD KOLEZEN-
SKI STOMATOLOGOW 1953.

Noclegi mozna zamawiaé telefonicznie:
Klub Lekarza, ul. Kazimierza Wielkiego, tel.
(071) 344 33 84 (pokéj dwuosobowy —
90 zt), DIL, ul. Matejki 6, tel. (071) 322
50 56 (nocleg 30,50 z).

Serdecznie zapraszamy!
Komitet Organizacyjny Zjazdu

SPOTKAJMY SIE!

Kolezanki i Koledzy, absolwentki i absolwenci

Akademii Medycznej we Wroctawiu z 1965 roku
Po 37 latach od opuszczenia muréw uczelni postanowiliémy zorganizowaé | Zjazd
Kolezenski. Wielu z nas rozjechato sig po $wiecie, niektorzy utrzymujg nadal bliskie
kontakty. Sgdzimy jednak, ze wszyscy sg ciekawi loséw swoich kolezanek i kolegow.
Spotkajmy sie zatem!

Zapraszamy takze Tych, ktérzy z nami studiowali, ale z réznych powodéw nie uzyskali

dyploméw, byli jednak i sg w naszej pamieci NASI. Wiemy, e nie wszyscy beda mogli,

czy chcieli, wzig¢ udziat w naszym spotkaniu. Mamy jednak nadzieje, ze wszyscy bedg

obecni we wspomnieniach tych, ktérzy sie spotkajg. :

Zawigzany spontanicznie komitet organizacyjny proponuje spotkanie 19-21 wrzesnia

2008 roku. Odbedzie sie ono w Wojnowicach pod Wroctawiem w ,Zamku na wodzie”.

Prosimy o potwierdzenie mozliwie szybko, listownie badz telefonicznie, swojego udziatu

w spotkaniu. Szczegdty podamy w kolejnych komunikatach. Prosimy o przesytanie ko-
respondencii listem zwyktym (nie poleconym) na jeden z nizej podanych adreséw.

Z kolezenskim pozdrowieniem

Komitet Organizacyjny

Hanna Niwiriska-Suska, 53-330 Wroclaw, ul. Energetyczna 10/12,

tel. (071) 361 77 40, kom. 605 613 844

Ligia Socha z d. Syczyk, 51-628 Wrociaw, ul. Pugeta 38/4,

tel. (071) 348 34 34

. Aleksandra Prandota-Schoepp, 51-649 Wrociaw, ul. Bacciarellego 36/6,

: tel. (071) 348 91 74

Jozef Kolejewski, 45-317 Opole, ul. Wojtkiewicza 2,

. tel. (077) 454 05 38

Janina tukaszewska-Jargietto, 20-727 Lublin, ul. Wielkopolska 86,

tel. (081) 526 60 91

ABSOLWENCI AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU
ROCZNIK 1973!

W dniach 19-21 wrze$nia 2003 r. organizujemy Zjazd Kolezeriski z okazji 30-lecia ukon-
czenia Akademii Medycznej we Wroctawiu (Polanica Zdréj — Hotel ,Nasz Dom”). Optata
za uczestnictwo wynosi od osoby: nocleg z 19/20.09 + ognisko 150 PLN @ nocleg z 20/
21.09 + bankiet 250 PLN @ nocleg z 19/20/21.09 + bankiet + ognisko 350 PLN
Pienigdze prosimy wptaca¢ na konto DIL we Wroctawiu: BOS S.A. O/Wroctaw nr 17-15401030-
2001-7753-6075-0001 do dnia 31.07.03 r. z dopiskiem ,.Zjazd Kolezeriski '73”. Panie prosimy
0 podanie nazwiska z okresu studiow i obecnego. Szczegétowe informacje mozna uzyskacéu
pani Patrycji Malec — DIL Wroctaw, tel. (071) 322-42-31. Za Komitet Organizacyjny
Ewa Dys i Barbara Nowak

OFERTA SPECJALNA

dla Czytelnikow MEDIUM, Gazety Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner poleca nowe ksigzki

[ DIAGNOSTYKA
LABORATORYJNA
Z ELEMENTAMI
BIOCHEMII KLINICZNE]J

Wydanie II poprawione i uzupetnione

praca zbiorowa pod redakcja

prof. dr bab. med. Aldony Dembinskiej-Kieé
i prof. dr bab. n. med. Jerzego Naskalskiego
str. 1046, format B-5, oprawa twarda

ISBN 83-87944-33-5

Cena: 129,00 zt

,Podrecznik niniejszy jest wynikiem wspol-
pracy Zespotu Katedry Biochemii Klinicznej
i Diagnostyki UJ z wysokiej klasy specjali-
stami z dziedziny hematologii i toksykologii
$rodowiska krakowskiego. Zawarty w nim
program nauczania studentéw medycyny
1 szkolenia podyplomowego lekarzy zostai
ustalony przez Miedzynarodowe Towarzy-
stwo Chemii Klinicznej (IFCC) oraz jest re-
zultatem - wieloletnich do$wiadczen w na-
uczaniu tego przedmiotu, jak i praktyki kli-
nicznej naszego zespolu. Podrecznik powstat
pod patronatem programu EWG Tempus...”

(ze wstepu do ksiqzki)

(1 REHABILITACJA MEDYCZNA

Tom I

pod redakcja Andrzeja Kwolka
str. 556, oprawa twarda
ISBN 83-87944-68-8

Cena: 75,00 zt

,Rehabilitacja medyczna zaliczana jest do podstawowych specjal-
noéci medycznych, a jej program stale jest poszerzany zgodnie
z dynamicznym rozwojem ogolnych i szczegélowych dyscyplin
medycznych. Zainteresowanie t3 specjalnoscia ciagle wzrasta
wérod lekarzy. Podstawowe jej zasady powinien bowiem znac kaz-
dy lekarz specjalista, kt6ry w leczeniu pacjenta nie moze ograniczaé
si¢ tylko do farmakoterapii, ale musi tez siggac do innych metod,
W tym stosowanych rutynowo w rehabilitacii: fizykoterapii, kinezo-
terapii, terapii zajeciowej, psychoterapii, logoterapii, zaopatrzenia
ortopedycznego. Ksiazka przeznaczona jest glownie dla lekarzy
specjalizujacych si¢ w rehabilitacji medycznej, balneologii, a takze
w innych specjalnosciach lekarskich. Korzysta¢ z niej powinni row-
niez W szkoleniu przeddyplomowym i podyplomowym fizjotera-
peuci oraz inni specjalisci zajmujacy si¢ rehabilitacjy”

! dr hab. n. med. Andrzej Kwolek, z przedmowy/

[1 PODSTAWY GENETYKI

UWAGA! OKAZJA!
dla studentow i lekarzy

Przy zakupie dowolnej ksiazki
z przedstawionych w ofercie
maja Paristwo mozliwo$¢ wyboru
rocznej prenumeraty jednego
z wymienionych nizej czasopism:

[] 1.POLSKIE ARCHIWUM

pod redakcja Gerarda Drewy i Tomasza Ferenca
str. 599, oprawa twarda, foliowana
ISBN 83-87944-83-1

cena: 85,00 zt

»Podrgcznik zaznajamia z problemami genetyki nie tylko w aspekcie N[EDYCYNY WEWNETRZNE]
wspolczesnej biologii molekulamej, ale takie genetyki cztowicka, - miesigcznik

Powigzania genetyki z innymi dziedzinami nauk, takimi jak farmako- [] 2. PEDIATRIA POLSKA

logia, biochemia czy immunologia oraz udoskonalenie metod badan - miesigcznik

cytogenetycznych pociaga za sobg koniecznosé szukania nowych
dr6g w nauczaniu tego przedmiotu. Niniejsza ksiazka stanowi jedng
2 prob w tym zakresie. Omowione zagadnienia odpowiadaja zakreso-
wi przedmiotu biologia z genetyka”, wykladanym na wydziatach le-
karskich. Podzial materiafu na niewielkie rozdzialy ulatwia studiuja-
cemu znalezienie wybranego zagadnienia. Pierwsze rozdzialy zawie-
rajg podstawowe informacie o strukturze kwasow nukleinowych oraz
0 procesach wplywajacych na ujawnienie sig cech uwarunkowanych
genetycznie, W dalszej czesci omowiono dziedziczenie monogenowe
i poligenowe, podstawy poradnictwa genetycznego oraz wplyw §ro-
dowiska na ekspresje cech fenotypowych czlowieka”

| Prof. dr hab. Gerard Drewa, z przedmowyl

[] 3.MEDYCYNA INTENSYWNA
I RATUNKOWA - kwartalnik

D 4.OTOLARYNGOLOGIA POLSKA
- dwumiesiecznik

[] 5. WIADOMOSCI
PSYCHIATRYCZNE - kwartalnik

[] 6. IMPLANTOPROTETYKA
- kwartalnik

ZAMOWIENIE 7
Zamawiam i prosze o przestanie za zaliczeniem pocztowym zaznaczonych publikaciji M

Koszty wysylki pokrywa wydawnictwo

" Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner Sp. Z 0.0.
ul. M. Sktodowskiej-Curie 55/61, 50-950 Wroctaw tel. (071) 328-54-87, 328-30-68
(dziat zamoéwien indywidualnych), 328-30-61 w. 220 (dziat handlowy), fax (071) 328-43-91, http://www.urbanpartner pl, e-mail: info@urbanpartner.pl
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KURSY KURSY KURSY

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow §1. we
Wroctawiu, Katedra i Klinika Hematologii, Nowotworéw Krwi i Transplantacji Szpiku
Kostnego AM oraz Dolnoslaska Izba Lekarska zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie
w onkologii klinicznej na kurs obowiazkowy - z listy CMKP oraz specjalistéw choréb
wewnetrznych (kurs doskonalacy)

KIERUNKI ROZWOJU | WYKORZYSTANIE BIOLOGII
MOLEKULARNEJ W ONKOLOGII KLINICZNEJ

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Antonina Harlozifiska-Szmyrka, prof. dr hab. Maria
Podolak-Dawidziak

Organizator kursu: Katedra i Zaktad Immunologii Klinicznej AM, Katedra i Klinika Hematologii,
Nowotworéw Krwi i Transplantacji Szpiku Kostnego AM we Wroctawiu

Miejsce kursu: sala wyktadowa Dolno$laskiej Izby Lekarskiej, Wroctaw, ul. Matejki 6

Termin kursu: 5-6 czerwca 2003 r., godz. 9.30

Kurs bezptatny

Program kursu:

5.06.2003

1. Molekularne podstawy rozwoju i progresji nowotworéw - prof. dr hab. Antonina Harfozin-
ska-Szmyrka - 9. 30-11. 00. Dyskusja 11. 00-11. 15 ;

2. Patogeneza nowotworéw krwi - prof. dr hab. Kazimierz Kuliczkowski 11.15-12.00. Dysku-
sja 12, 00-12. 10 5

3. Rola apoptozy w procesie karcinogenezy - dr Barbara Slesak - 12.40- 13.25. Dyskusja
13251385

4. Rola zjawisk cyklu komérkowego w leczeniu nowotwordw - dr hab. Dariusz Wotowiec
13.35-14. 20. Dyskusja 14. 20-14. 30

5. Przewidywanie wrazliwosci komérek nowotworowych na leczenie - prof. dr hab. Maria
Podolak-Dawidziak 14. 30-15. 15. Dyskusja 15. 15-15. 25

6. 06. 2003

6. Cytogenetyka w diagnostyce i monitorowaniu leczenia choréb krwi - dr hab. Olga Haus -
9.00-9.45

7. Wspétczesne czynniki predykcyjne i prognostyczne w chorobie nowotworowej - dr hab.

Jutia-Bar 9. 55-10. 40. Dyskusja 10. 40-10. 50

Przerwa 10. 50-11. 10

8. Wartosé kliniczna krazacych markerow nowotworowych- dr Pawet Sedlaczek - 11.10-
11.05

9. Diagnostyka réznicowa pltynow wysiekowych nieznanego pochodzenia - dr hab. Julia Bar
-12. 05-12. 50.

Zakoriczenie kursu 13. 00-13. 15

Zgtoszenia na kurs do 15 maja 2003 r.

Szczegéotowe informacije: Katedra i Klinika Hematologii, Nowotworéw Krwi i Transplantacji
Szpiku AM, ul. Pasteura 4, 50-367 Wroctaw, tel. (071) 784-09-63.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we
Wroctawiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra i Kliniki Endokrynologii Wieku
Rozwojowego AM zapraszaja lekarzy pediatréw, endokrynologow i diabetologéw, spe-
cjalizujacych sie w dziedzinie endokrynologii, na kurs obowigzkowy z listy CMKP:

DIABETOLOGIA WIEKU ROZWOJOWEGO

Kierownik naukowy kursu prof. dr hab. Renata Wasikowa

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Endokrynologii Wieku Rozwojowego AM, 50-376 Wroctaw, ul.
Hoene-Wroriskiego 13c — sala wyktadowa (parter)

Termin kursu: 12-15 maja 2003 r.

Kurs bezptatny

Program:

Wyktady:

1. Zagadnienia biochemiczne w cukrzycy typu 1. Wplyw msulmy na przemiany — prof. dr hab.
Janina Kwiatkowska — 45 min.

2. Klasyfikacja cukrzycy. Etiopatogeneza. Wspdtczesna diagnostyka. Prewencja — ‘prof. dr hab.
Renata Wasikowa — 45 min.

3. Przebieg kliniczny. Powiktania ostre: hipoglikemia. Przyczyny, objawy, diagnostyka, réznico-
wanie, nastepstwa — prof. dr hab. Renata Wasikowa — 45 min.

4. Spiaczki hiperglikemiczne. Rozpoznanie, klinika, réznicowanie, leczenie — dr Ewa Barg — 45 min.
5. Problemy psychologiczne w cukrzycy — mgr psych. Elzbieta Szpecht — 45 min.

6. Prowadzenie cukrzycy klinicznie wyréwnanej. Zasady postepowania. Insuliniterapia — dr
hab. Anna Noczyriska — 45 min.

7. Rola edukacji w cukrzycy typu 1 - dr hab. Anna Noczyriska — 45 min.

8. Prawidiowe Zywienie dziecka z cukrzyca typu 1 — dr hab. Anna Noczyriska — 45 min.

9. Nefropatia w przebiegu cukrzyey typu 1 - prof. dr hab. Marian Klinger — 45 min.

10. Przepisy ZUS - przedstawiciel ZUS — 30 min.

11. Retinopatia w przebiegu cukrzycy — dr Jolanta Oficjalska — 45 min.

12. Problemy ginekologiczne u dziewczat z cukrzyca typu 1 — dr Krystyna Hirowska — 45 min.
13. Polineuropatia w cukrzycy typu 1 — dr Maigorzata Wilczyriska — 45 min.

14. Orzecznictwo o przydatnosci do nauki zawodu dzieci z cukrzyca - dr Maria Lewandowska —
45 min.

15. Noworodek matki z cukrzyca i cukrzycq ciezarnych — prof. dr hab. Renata Wasikowa— 45 min.
16. Leczenie pompamn insulinowymi u dzieci i mtodziezy - dr hab. Anna Noczyriska — 45 min.
17. Cukrzyca typu 2 u dzieci i miodziezy — dr Bozena Kotschy — 45 min.

18. Zmiany skérne w przebiegu cukrzycy typu 1 — prof. dr hab. Maria Cisto —~ 45 min.

19. Cukrzyca typu 1 i inne choroby autoimmunologiczne — dr Aleksander Basiak — 45 min.
Zalecla praktyczne:

4. CWIczenla, warsztaty i prezentacje przypadkoéw — prof. dr hab. Renata Wasikowa — 90 min.
2. Cwiczenia, warsztaty i prezentacje przypadkéw — dr Beata Wikiera — 90 min.

3. Cwiczenia, warsztaty i prezentacje przypadkéw — dr Ewa Barg — 90 min.

4. éwiczenia, warsztaty i prezentacje przypadkow — dr Aleksander Basiak — 90 min.

Sposéb zaliczenia kursu — test sprawdzajgcy.

Informacje o miejscu, trybie i formach kontaktu dia oséb ubiegajacych sie o przyjecie na kurs:
Pisemnie — na adres Kliniki, tel. /fax (071) 328 06 82, tel. (071) 320 06 30

1
Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we
Wroctawiu, Dolnoslaska Izba lekarska oraz Katedra i Klinika Chirurgii Przewodu Pokar-
mowego i Chirurgii Ogolnej AM zapraszajg lekarzy rodzinnych, chirurgow oraz specjali-
zujacych sie w tych dyscyplinach na kurs doskonalacy:

~ WYBRANE ZAGADNIENIA Z CHIRURGII
GORNEGO ODCINKA PRZEWODU POKARMOWEGO

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Witold Knast

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej, Wroctaw, ul. Syrokomli |

Termin kursu: 23.05.2002 r., godz. 12.15-15.30

Liczba uczestnikow: wg ztoszen

Kurs bezptatny

Program kursu:

1. Zakres resekcji i sposoby rekonstrukcji w nowotworach wpustu Zotgdka — prof. dr hab.
Witold Knast - 30 min.

2. Nastepstwa refluksu zoladkowo-przelykowego - diagnostyka i leczenie - dr hab. Andrzej*
Lewandowski - 30 min.

3. Film ,Leczenie chirurgiczne raka piersiowego odcinka przelyku” - dr hab. Marta Strutyn-
ska-Karpiriska - 6 min.

4. Rak zotgdka - diagnostyka, leczenie i monitorowanie pooperacyjne - dr hab. Stanistaw
Milnerowicz - 30 min. |

5. Prognozowanie dalszego postepowania na podstawie endoskopowego obrazu krwawienia
z gérnego odcinka przewodu pokarmowego - dr hab. Jerzy Btaszczuk - 30 min.

6. Poszerzanie i protezowanie zwezefi nowotworowych gérnego odcinka przewodu pokarmo-
wego - dr Jarostaw Wierzbicki - 30 min.

Uczestnicy kursu otrzymujg certyfikaty.

Zgtoszenia na kurs do 16 maja 2003 r.

Szczegotowe informacje: Katedra i Klinika Chirurgii Przewodu Pokarmowego i Chirurgii Ogolnej
AM, ul. Traugutta 57/59, Wroctaw, tel. (071) 370 02 50.

‘

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow Sl. we |
Wroctawiu, Dolnoslqska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Chorob Wewnetrznych
Zawodowych i Nadci$nienia Tetniczego AM zapraszaja lekarzy specjalizujgcych sie w
zakresie chorob wewnetrznych nowym trybem na kurs obowiazkowy, wprowadzajacy, z
listy CMKP:

CHOROBY WEWNETRZNE

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
Miejsce kursu: ul. Pasteura 4, Wroctaw

Termin kursu: 8-12.09.2003 r., godz. do ustalenia

Kurs bezptatny

Program kursu:

1 DZIEN i

1. Informacja o wymaganiach i formach specjallzacjl (podstawy prawne) — prof. dr hab o
Ryszard Andrzejak {
2. Oméwienie programu specjalizacji — prof. dr hab. Ryszard Andrzejak i
3. Prakiyka medyczna oparta na wiarygodnych i aktualnych publikacjach (EMB) — prof. dr{
hab. Kazimierz Kuliczkowski

4. Problemy etyki i deontologii — prof. dr hab. Krystyna Orzechowska-Juzwenko
5. Orzecznictwo lekarskie — prof. dr hab. Barbara Swigtek

6. Prawo medyczne — prof. dr hab. Barbara Swigtek

7. Relacja lekarz - pacjent — prof. dr hab. Barbara Swigtek

1l DZIEN

1. Reanimacja krazeniowo-oddechowa — dr hab. Grazyna Durek

2. Zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej — prof. dr hab. Marian Klinger
3. Ostre epizody wienicowe — dr n. med. Piotr Salomon

4. Przewlekta niewydolnosé serca — prof. dr hab. Walentyna Mazurek

5. Komorowe zaburzenia rytmu serca — dr n. med. Marta Nagrusz-Kawecka

6. Zaburzenia przewodnictwa serca — dr n. med. Beata Jotda-Mydtowska

1ll DZIEN

1. Nadcisnienie tetnicze — prof. dr hab. Ryszard Andrzejak

2. Zapalenie pluc — dr hab. med. Anna Skoczyniska, prof. nadzw.

3. Nowotwory ptuc - prof. dr hab. Renata Jankowska

4. Zatorowos¢ ptucna — dr hab. med. Jerzy Lewczuk

5. Ostra niewydolnosé nerek — prof. dr hab. Marian Klinger

IV DZIEN

1. Niedokrwisto$ci niedoborowe — dr hab. med. Malgorzata Kuliszkiewicz-Janus
2. Ostre i przewlekte biataczki — dr hab. med. Lidia Usnarska-Zubkiewicz

3. Choroby z powiekszeniem weziéw chionnych — dr n. med. Grzegorz Mazur
4, Osteoporoza — dr n. med. Diana Jedrzejuk

5. Reumatoidalne zapalenie stawéw — prof. dr hab. Jacek Szechiriski

6. Krwawienia z przewodu pokarmowego — prof. dr hab. Zygmunt Grzebieniak
V DZIEN

1. Choroby wrzodowe — prof. dr hab. Leszek Paradowski

2. Ostre zapalenie trzustki — dr n. med. Zbigniew Sajewicz ;
3. Rak odbytnicy i okreznicy — dr n. med. Elzbieta Poniewierka '
4. Nadeczynnoéé tarczycy — dr hab. med. Grazyna Bednarek-Tupikowska ‘
5. Cukrzyca typu Il — dr n. med. Wtodzimierz Bednorz

Sposob zaliczenia kursu — petna_frekwencja

Zgtoszenia na kurs do 30 maja 2003 r.

Szczegotowe informacje dotyczace kursu: Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych, Zawodo-l
wych i Nadci$nienia Tetniczego AM, ul. Pasteura 4, 50-367 Wroctaw, tel. (071) 784-25-21.

I
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Zgloszenia na kursy przyjmowane sa w Dziekanacie Wydziatu Lekarskiego Ksztatlcenia Podyplomowego,
50-368 Wroctaw, ul. J. Mikulicza-Radeckiego 5, tel. (0-71) 784-11-57, e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Dziekan Wydziatlu Lekarskiego Ksztalcenia Podyplomowego prof. dr hab. Rajmund Adamiec oraz Komisja Ksztalcenia DIL
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'KURSY KURSY KURSY

Wydziat Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastéw SI. we Wroctawiu, Dolnoslaska Izba
Lekarska, Katedra i Klinika Angiologii, Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii AM we wspéipracy z firma Servier Polska
i Bioton zapraszaja lekarzy specjalistow choréb wewnetrznych, ginekologii, pediatrii, specjalizujacych sie w angiologii
na kurs obowigzkowy z zakresu diabetologii — z listy CMKP:

POWIKLANIA NACZYNIOWE W OBRAZIE KLINICZNYM CUKRZYCY
TYPU 2. POSTEPY DIAGNOSTYKI | TERAPII

Kierownik merytoryczny kursu: prof. dr hab. med. Rajmund Adamiec

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Angiologii, NadciSnienia Tetniczego i Diabetologii AM - sala wyktadowa, ul. Poniatowskie-
_ o 2 we Wroctawiu

Termin kursu: 23-27.06.2003 r. , godz. 8. 30.

Program: 9.06.2003 r.

1. Wprowadzenie - interdyscyplinarny problem powikian naczyniowych w cukrzycy — prof dr hab. Rajmund Adamiec

2. Wspoiczesne poglady na etiologie i patogeneze zespotow angiopatii - dr Maria Knapik-Kordecka

3. Dysfunkcja Srédblonka ~ jako kluczowy mechanizm powikfan naczyniowych. Markery uszkodzenia Srédbionka — ich

przydatnos¢ w diagnostyce i monitorowaniu skutecznosci terapii — dr Dorota Bednarska-Chabowska

4. Insulinoopornos¢ - implikacje kliniczne. Diagnostyka zespotu insulinoopornosci — prof. dr hab. Rajmund Adamiec

5. Dyslipidemie chorych na cukrzyce. Wtérne hiperlipidemie, zaburzenia lipidogramu a skutecznosé leczenia hypoglike-

mizujacego, strategia terapii hiperlipidemii w kontekscie powiktan naczyniowych — dr Bozena Sapian-Raczkowska

6. OdrebnoSci patogenetyczne nadcisnienia tetniczego u chorych na cukrzyce. Strategie farmaceutyczne z uwzgled-

nieniem innych powiktai i schorzeri towarzyszacych cukrzyey — prof. dr hab. Rajmund Adamiec

Kazdy wyktad trwa 1 godz. lekeyjng.

Zajecia praktyczne

1. Przedstawienie 5 probleméw diagnostycznych i terapeutycznych chorych na cukrzyce typu 2 leczonych w Katedrze

i Klinice Angiologii, Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii — sesja interaktywna.

2. Kwalifikacje cherych, przebieg badania i interpretacja wynikéw 24-godzinnego monitorowania cisnienia metoda Holtera.

Zajecia W pracowni — dr Krystyna Zdrojowy, dr Dorota Bednarska-Chabowska, dr Andrzej Dotyk, lek. Matgorzata Gacka, lek.

Michat Wdowezyk -~

10.06.2003 r.

1. Odrebnosci patogenetyczne miazdzycy w populacji chorych na cukrzyce — dr [zabela Gosk-Bierska

2. Przebieg choroby niedokrwiennej koriczyn dolnych. Algorytmy leczenia, objawy uboczne i interakcje lekéw naczynio-

aktywnych z doustnymi lekami hypoglikemizuiacymi i insuling — dr Izabela Gosk-Bierska

3. Zabiegi wewnatrznaczyniowe i odtwércze u chorego na cukrzyee — dr hab. Andrzej Dorobisz

Kazdy wyktad trwa 1 godzine lekcyjna.

4. Fizjoterapia u chorego na przewlekde niedokrwienie konczyn i cukrzyce. Zasady prowadzenia. Kwalifikacja chorych

z uwzglednieniem schorzei towarzyszqcych mgr Teresa Nowak — 2 godz. lekcyjne.

Zajecia praktyczne

1. Sposob przeprowadzania testow wys:lkowych koriczyn dolnych: test marszowy na biezni ruchomej; prezentaeja
proby i omowienie.

2. Badania nieinwazyjne ~ cd.: segmentarny pomiar ci$nien i reangiografia.

3. Instruktaz modeléw kinezyterapii z uwzglednieniem lokalizacji i nasilenia niedokrwienia u chorego na cukrzyce.
Zajecia w Pracowni Naczyniowej.

4. Wyniki badari obrazowych — oméwienie przypadkow.

Zajecia w Pracowni Radiologicznej; dr Andrzej Dotyk, lek. Michat Wdowczyk, lek. Maciej Rabczyriski, lek. Krzysztof Mastej,
dr Jerzy Garcarek, mgr Teresa Nowak

11.06.2003 .

1. Zespot stopy cukrzycowej. Odrebnosci patogenetyczne, symptomatologiczne i lecznicze - dr Maciej Czarnacki —
godz. lekcyjna

2. Zmiany skérne u chorego na cukrzyce, problem grzybicy i zapalenia naczyii chionnych - dr Krystyna Zdrojowy — 1
godz. lekeyjna

3. Antybiotykoterapia w zespole stopy cukrzycowej Dawkowanie, interakcje. Dotetnicze, faczne stosowanie antybio-
tykéw z prostawazyna - dr Pawet Alexewicz — 1 godz. lekeyjna

4. Zasady prowadzenia leczenia miejscowego zespotu stopy cukrzycowej. Prewencja nawrotéw uszkodzeii stép u
chorego na cukrzyce. Organizacja opieki nad pacjentem z zespotem stopy cukrzycowej — dr Maciej Czarnacki — 2 godz.
lekeyjne

Zajecia praktyczne

1. Zajecia w oddziale i w przyklmicznej Poradni Angiologicznej. Prezentacja chorych z zespotem stopy cukrzycowej
niedokrwiennej, neuropatycznej i mieszanej.

2. Praktyczne omowienie metod leczenia zachowawczego prezentacja dotetniczego leczenia - zajecia w oddziale
Kkliniki.

3. Ozonoterapia w zespole stopy cukrzycowej, prezentacja metody.

Dr Maciej Czarnacki, dr Wiestawa Rychlik-Golema, lek. Wiestawa Doskocz, lek. Grzegorz Katuza

12.06.2003 r.

1. Przebieg choroby. niedokrwiennej mozgu. Zespoly podkradania. Kwalifikacja chorych dp endarterektomii. Leczenie
chorego na cukrzyce w czasie udaru moézgu — prof. dr hab. Rajmund Adamiec —~ 1 godz. lekcyjna

2. Choroba niedokrwienna serca i inne problemy kardiologiczne u chorego na cukrzyce. Terapeutyczne odrebnosci
choroby niedokrwiennej serca u chorego na cukrzyce — dr Andrzej Dotyk — 1 godz. Iekcyjna

3. Choroby nerek powodowane przez cukrzyce. Nefropatia cukrzycowa — przebieg i leczenie. Pecherz neu}ogenny,
zakazenia drég moczowych — prof. dr hab. Raimund Adamiec — 1 godz. lekcyjna

4. Choroby narzadu wzroku powodowane przez cukrzyce: retinopatia, jaskra, zaéma - dr Hanna Pytrus-Zajgc — 2 godz.
lekeyjne

Zajecia praktyczne

1. interpretacja wynikéw 24—godzmnego monitorowania ekg u chorych na cukrzyce.

2. Praktyczne rozwiazywanie probleméw terapeutycznych u chorych z réznymi objawami anglopatil ~ prezentacja i
omowienie przypadkow - dr Andrzej Dofyk, dr Pawet Alexewicz, dr Dorota Bednarska-Chabowska.

13. 06. 2003 r.

1. Trombofilia cukrzycowa. Zasady leczenia ostrych incydentéw zakrzepowych Zylnych i tetniczych u chorego na
cukrzyce — dr Pawet Alexewicz — 1,5 godz. lekeyjnej;

2. Leczenie chorego na cukrzyce ukierunkowane na prewencje powikiai naczyniowych. Algorytmy postepowania - dr
Krystyna Zdrojowy — 1,5 godz. lekeyjnej;

3. Zasady organizaciji otwartych jednostek diabetologicznych i programy opieki diabetologicznej — dr Dorota Bednar-
ska-Chabowska —1,5 godz. lekeyjnej.

Zajecia praktyczne

1. Przydatnosé sekwencyjnego masazu uciskowego u chorych na cukrzyce i niewydolnosé zyina. Prezentacja i omé-
wienie zabiegu kompresoterapii - zajecia w Pracowni Fizjoterapii;

2. Prezentacja chorych na cukrzyce i zweZenie tetnic doglowowych. Interpretacja wynikéw - zajecia w Pracowni
Badan Dopplerowskich - dr Romana Doskocz, dr Maria Knapik-Kordecka, dr Andrzej Dotyk, lek. Krzysztof Mastej, mgr
Teresa Nowak

Zaliczenie kursu — komisja — 4 godz.: przewodniczacy — prof. dr hab. Rajmund Adamiec

Cztonkowie — dr Krystyna Zdrojowy, dr Dorota Bednarska-Chabowska, dr Andrzej Dotyk, dr Maciej Czarnacki

Zgioszenia na kurs do koiica maja 2003 r.

Szczegotowe informacje: Katedra i Klinika Angiologii, Nadcisnienia Tetniczego AM, ul. Poniatowskiego 2, Wroclaw,
tel. (071) 322-84-34

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Pia-
stow SI. we Wrochawiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Il Katedra i Klinika
Chirurgii Ogolnej i Chirurgii Onkologicznej AM zapraszaja lekarzy specjalizu-
jacych si¢ w réznych dyscyplinach na kurs doskonalacy:

CHOROBY PRZYTARCZYC

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Zygmunt Grzebieniak

Miejsce kursu: Sala wyktadowa im. prof. W. Brossa w |l Katedrze i Klinice Chi-
rurgii Ogolnej i Chirurgii Onkologicznej AM ul. M. Sktodowskiej-Curie 66, 50-
369 Wroctaw ¢

Termin kursu: 5.06.2003 r. , godz. 9.00-13.30

Liczba uczestnikow: wg zgtoszen

Kurs bezptatny

Program:

1. Choroby przytarczyc - dr Jerzy H. Karwacki 60 min. + | 5 min. dyskusja

2. Rola przytarczyc w gospodarce wapniowo fosforanowej ustroju - dr Adam
Skalski - min. + 15 min. dyskusja

Przerwa 30 min.

3. Przedoperacyjna lokalizacja przytarczye - dr Ewa Nienartowicz - 45 min. +
15 min. dyskusja

4. Leczenie operacyjne chordb przytarczyc - dr Jerzy H. Karwacki - 60 min. +
15 min. dyskusja

Zgtoszenia na kurs do 30 maja 2003 r.

SZczegﬂowe informacje dotyczace kursu: Il Katedra i Klinika Chirurgii 0gol-
nej i Chirurgii Onkologicznej AM, ul. M. Sktodowskiej-Curie 66, 50-369 Wro-
ctaw, tel. (071) 784-09-28.

Wydzml Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Pia-
stow SI. we Wroctawiu, Dolnoslgska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika
Chorob Wewnetrznych, Zawodowych i Nadcisnienia Tetniczego AM zaprasza-

ja lekarzy specjalizujacych si¢ w zakresie choréb wewnetrznych na kurs do-
skonalacy:

TOKSYKOLOGIA SRODOWISKOWA

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Ryszard Andrzejak

Miejsce kursu: Sala Nyska, ul. Pasteura 4. Wroctaw

Termin kursu: 10-13.06.2002 r. , godz. 8.30-13.30

Liczba uczestnikow: 20-150

Program kursu:

10.06.2003 r.

1. Wprowadzenie do toksykologii, toksykokinetyka — prof. dr hab. Ryszard
Andrzejak — 2 godz.

2. Monitoring (Srodowiskowy i biologiczny) — prof. dr hab. Ryszard Andrzejak
— 2 godz.

11. 06. 2003 r.

1. Ocena narazenia taczna na substancje toksyczne — dr Bogusfaw Beck— 2 godz.
2. Zasady ratownictwa w ostrych zatruciach, warsztaty — dr Bogustaw Beck
— 2 godz.

12,i:13..06:2003 1,

1. Chemiczne, Srodowiskowe i zawodowe substancje:

hepatotoksyczne - dr hab. Anna Skoczyriska, prof. nadzw. - 2 godz.
neurotoksyczne — dr Anna Szymariska-Chabowska — 2 godz.

nefrotoksyczne — dr hab. Jolanta Antonowicz-Juchniewicz — 2 godz.
kardiotoksyczne — dr Wojciech Kucharski

immunotoksyczne - dr Aleksandra Steinmetz-Beck — 2 godz.

hematologiczne — dr Ewa Lewczuk

Zgioszenia na kurs do korica maja 2003 r.

Szczeglowe informacje: Katedra i Kiinika Chorob Wewnetranych, Zawodowych i
Nadcignienia Tetniczego AM, ul. Pasteura 4, 50-367 Wroclaw, tel. (071) 784-25-21.

Wyadziat Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Pia-
stow Sl. we Wroctawiu, Katedra i Zakiad Chirurgii Stomatologicznej AM oraz.
Regionalny Osrodek Monitorowania Ochrony Zdrowia zapraszaja lekarzy sto-
matologéw w trakcie specjalizacji do wziecia udzialu w kursie obowiazko-
wym z listy CMKP:

(S

WYBRANE ZAGADNIENIA 2 CH.RURGlI
STOMATOLOGICZNEJ

Kierownik naukowy kursu: dr n. med. Adam Zawada 2

Miejsce kursu: sala Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej, ul. Matejki 6 we Wroctawiu
Termin kursu: 19-20.09.2003 r. , godz. 10.00-14.00

Liczba uczestnikow: powyzej 20 oséb

Kurs bezplatny.

Program kursu:

1. Wybrane zagadnienia dotyczace znieczulen mlejseowych w stomatologii -
dr Adam Zawada — 2 x 45 min.

2. Zabiegi chirurgiczne u dzieci - dr Ewa Gwiazda-Chojak — 2 x 45 min.

3. Chirurgiczne leczenie chordb tkanek okofowierzchotikowych - dr Adam Za-
wada— 2 x 45 min.

4. Diagnostyka i leczenie choréb stawéw skroniowo-zuchwowych - dr Iwona
Bednarz—- 2 x 45 min.

Zgloszenia na kurs do koiica czerwca 2003 r.

Szczegdtowe informacje: Katedra i Zakiad Chirurgii Stomatologicznej AM, ul.
Cieszyniskiego 17. 50-136 Wroctaw, tel. (0-71) 784-02-50(51)

‘Zgloszenia na kursy przyjmowane sa w Dziekanacie Wydziatu Lekarskiego Ksztatcenia Podyplomowego,
50-368 Wroctaw, ul. J. Mikulicza-Radeckiego 5, tel. (0-71) 784-11-57, e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

Dziekan Wydziatu Le’kan_klo\govl(sztal‘eanh -Podyplomoﬁégo prof. dr hab. llajm‘unil l_tdhmiec oraz Komisja Ksztalcenia DIL
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STOWARZYSZENIE , L EKARZE NADZIEI”

ODDZIAL. WROCEAWSKI

ul. Wiadystawa Reymonta 8, 50-225 WROCELAW
tel.(48 71) 329 08 96, 8030 045, fax (48 71) 329 08 96
e-mail: lekarze.nadziei.wroclaw@poczta.fm

APEL!

Jesteémy stowarzyszeniem pozarzadowym, ktére pomaga najbardziej potrzebujacym.

NASZE DOTYCHCZASOWE CELE:
- praca na rzecz 0s6b zyjacych z wirusem HIV i chorych na AIDS, uzaleznionych

i bezdomnych 0séb potrzebujacych pomocy

- prowadzenie DOMU CIEPEA, w ktérym udzielane jest schronienie osobom zy]qcym

z HIV 5
- poradnictwo socjalne i prawne

- prowadzenie Regionalnego Telefonu Zaufania AIDS i Punktu Konsultacyjnego dla oséb

zyjacych z HIV/AIDS i ich rodzin

sprawowanie opieki nad grupami wolontariuszy dz1ala]qcym1 przy DOMU CIEPEA

POSIADAMY:

- podstawowe leki

- wspélpracujemy z ratownikami medycznymi
- wspolpracujemy z Wroclawskim Oddzialem Towarzystwa Pomocy im. éw. Brata

Alberta we Wroclawiu

CHCEMY:

- przeprowadzaé regularne dyzury w o$rodkach, schroniskach i noclegowniach

dla ludzi bezdomnych
- rozdawac bezdomnym nieodplatnie leki

- ofiarowaé pomoc i ograniczy¢ choroby dotykajace bezdomnych

JESLI :
JESTES LEKARZEM I CHCESZ,

OFIAROWAC BEZINTERESOWNA POMOC BEZDOMNYM,
POSWIECIC IM 4-5 GODZIN MIESIECZNIE
JUZ ZACZYNAMY, ZGLOS SIE, SERDECZNIE CIE POWITAMY!

BRAKUJE NAM TAKICH JAK TY!!!

Przyczynek do dyskusji o cenach lekow

Przemyst farma-
ceutyczny jest cia-
gle krytykowany,
ze jest ,.zbyt docho-
dowy”, zZe ceny le-
kéw sa ,,zbyt wyso-
kie” i ze ,zarabiaja
na bolu”. Tymcza-
sem, gdy poréwna sie go z innymi gale-
ziami przemystu okazuje sie, Ze przemyst
farmaceutyczny wytwarza najbardziej spo-
tecznie potrzebne produkty, a zwigzane z
tym koszty znajduja si¢ w granicach roz-
sadku, jak na przemysl, ktéry podejmuje
olbrzymie ryzyko finansowe. Sprébujmy
odpowiedzie¢ na niektdre zarzuty wobec
przemyshu farmaceutycznego i wykazaé
w jakim stopniu s3 one bezzasadne.

- Przemyst farmaceutyczny jest naj-
bardziej dochodowa galezia przemy-
shu.

Chodzi o to, ze producenci farmaceu-
tyczni powinni znacznie obnizy¢ ceny i
ciagle mogliby uzyskiwa¢ dochod, utrzy-
mujac zyski na jakim$ poziomie, ktéry jest
akceptowany przez spoleczenstwo. Jed-
nakze, jak kazdy ekonomista lub handlo-
wiec wie, wysokie ceny nie zapewniaja
zyskow, a niskie ceny niekoniecznie ozna-
czaja niskie dochody. Wedlug rankingu
amerykanskiego magazynu ,Fortune” w
2001 roku $éredni zysk amerykanskich
firm farmaceutycznych osiagnat poziom
18 procent. W tym samym roku Coca-Cola
osiggnela 20, Microsoft 29, a Oracle 24
procent.

Trzeba przyznaé, ze najbardziej innowa-
cyjne firmy farmaceutyczne osiagaja zy-
ski powyzej $redniej. Nalezy jednak pa-
mietaé, ze tworzenie nowych lekéw jest
jednym z najbardziej ryzykownych przed-
siewzie¢. Statystycznie na 5000 nowych

e-mail: info@spff.pl
www.spff.pl

i zyskach firm farmaceutycznych

molekut chemicznych tylko 1 staje sie ar-
tykutem rynkowym, a z 10 nowo zareje-
strowanych lekéw, tylko w przypadku 3
udaje sie pokry¢ koszty ich badan i wpro-
wadzenia na rynek lub nawet osiagnaé
czysty zysk.

- Ceny lekéw wydawanych na recepty
sa zbyt wysokie.

Ludzie regularnie i ochoczo wydaja tyle
samo lub wiecej pieniedzy nizZ na leki na
rzeczy, ktére lubia lub nad ktérymi sie bar-
dzo nie zastanawiaja. Dzieje sie tak, mimo
Ze nie osiagaja z nich takich korzy$ci, jak z
lekéw. Nie krytykuja cen biletéw do kina
lub cen napojow orzezwiajacych, czy kosz-
téw hoteli w takim stopniu, jak ceny lekéw.

- Firmy farmaceutyczne zarabiajg na
bélu.

Nie zastanawiamy sie nad tym, ze w
gruncie rzeczy firmy farmaceutyczne
osiagaja korzysci z usuwania bélu i cier-
pienia. Kazdy musi mie¢ swoja codzienng
porcje poZywienia i nikt nie zarzuca rolni-
kom, Ze osiagaja korzys$ci wykorzystujac
gléd. Gdy ludzie podroézuja, to zwykle po-
trzebuja miejsca w hotelu na nocleg. Nikt
powazny nie zarzuca, ze hotele osiagaja
korzy$ci z ludzkiej bezdomnosci.

Tak jak pozywienie czy hotele, przemyst
farmaceutyczny wytwarza produkty, kto-
rych ludzie pragng i potrzebuja. Jednak-
ze w odréznieniu od tych dziedzin gospo-
darki, innowacyjne firmy farmaceutyczne
podejmuja w swojej dziatalno$ci olbrzymie
ryzyko finansowe. Fakt, ze udaje sie im
osiagnaé zysk, szczegodlnie w tak trudnych
gospodarczo czasach, powinien raczej wy-
wotlaé¢ podziw niz krytyke.

Stowarzyszenie Przedstawicieli Firm
Farmaceutycznych w Polsce

Tekst sponsorowany

WTORKI NEFROLOGICZNE

Katedra i Klinika Nefrologii i Medycyny Transplantacyjnej AM we Wroctawiu
Kierownik: prof. dr hab. Marian Klinger

organizuje cykl cotygodniowych posiedzern naukowo-szkoleniowych w roku aka
demickim 2002/2003, wtorki, godz. 12.00-13.00, biblioteka, ul. Traugutta 57,
Il pietro.

6.05.2003 - Subkliniczne odrzucanie przeszczepionej nerki, diagnostyka, wplyw
na funkcje przeszczepu — K. Falkiewicz :
20.05.2003 - Przeciwciata antyfosfolipidowe w chorobach na podiozu auto-
immunizacji, u biorcéw przeszczepéw narzadowych i w przypadkach niepowo-
dzen potozniczych — K. Kazimierczak

27.05.2003 - Monitoring alloreactivity using Elispot assay (ang.) — B. Biernat
3.06.2003 - Rola sodu w hemodializie — 7. Porazko

10.06.2003 - - Systemic inflammation and cardiovascular disease in hemodia-
lisys and peritoneal dialysis patients (ang ) — R. Krasnowski

17.06.2003 - Znaczenie badania enzymum w przewlekiych glomerulopatlach
— T. Okotow i J. KuZniar ‘
24.06.2003 - Farmakokinetyczne i biologiczne monitorowanie stezen lekow
immunosupresyjnych — M. Kuriata-Kordek ~

SOBOTY KARDIOLOGICZNE |

Wroctawski Oddzial Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego, Wy-
dziat Lekarski Ksztalcenia Podyplomowego oraz Klinika Kardiologii 1
Akademii Medycznej we-Wroctawiu zapraszaja lekarzy specjalizujacych
sie w kardiologii oraz w chorobach wewnetrznych a takze wszystkich,
ktorzy chcieliby rozszerzy¢ i poglebi¢ swoje wiadomosci z kardiologii,
na systematyczne konferencje szkoleniowe organizowane w roku aka- Z
demickim 2002/2003. {
Miejsce: Sala Wyktadowa im. E. Biernackiego w Klinice Kardiologii przy Wy-

brzezu Pasteura 4.

Termin: ostatnia sobota kazdego miesigca 10.30-15.00.
Program
31 maja 2003: Pierwotne i zapalne choroby miesnia serca
28 czerwca 2003: Choroby uktadu krgzenia u kobiet w cigzy

CZWARTKI PEDIATRYCZNE

Kliniki Pediatryczne AM zapraszaja lekarzy do udzialu w posiedzeniach
naukowo-szkolemowych w2003 r., odbywajacych sie tradycyjnie w co
drugi czwartek miesigca, w godz. 10 00-12.00. |
Miejsce: sala wyktadowa im. Marii Wierzbowskiej - Il Katedra i Klinika Pediatrii,
Gastroenterologii i Zywienia AM we Wroctawiu, ul. M. Sktodowskiej-Curie 50/
52, tel. (071) 328 41 17. '
Harmonogram szkolenia na rok 2003 i
8.05.2003 r. g. 10.00-12.00 - Postepy w kardiologii, pulmonologii i alergo- :
logii - prof. dr hab. J. Pellar, prof. dr hab. A. Boznariski |
12.06.2003 r. g. 10. 00—12 00 - Postepy w neonatologii - prof. dr hab. E. Ga-i
jewska

-9.10.2003 r. g. 10.00-12.00 - Postepy w endokrynologii i diabetologii - prof.'

dr hab. R. Wasik-Kawa, dr med. E. Barg ‘
13.11.2003 r. g. 10.00-12.00 - Immunologia kliniczna - prof. dr hab. A. Jan
kowski

11.12.2003 r. g. 10.00-12.00 - Postepy w nefrologii dzieciecej - prof. dr hab
D. Zwoliriska

Wymienione szkolenia sg bezptatne.

Dolnoslaska Izba Lekarska we Wroctawiu we wspétpracy z Kuratorium Oswiaty we!
Wroctawiu zaprasza na szkolenie na temat

WSPOLPRACA SLUZB MEDYCZNYCH
Z PLACOWKAMI OSWIATOWYMI

W programie szkolenia:

1. Regulacje prawne orzecznictwa osw1atowego .
2. Realizacja ksztatcenia specjalnego i nauczania indywidualnego w kontekscie
orzeczonych oraz udzielanych form pomocy przez poradnie psychologiczno-peda-.
gogiczne i placéwki oSwiatowe. ;
3. Oczekiwania i potrzeby pacjentéw i ich rodzicow.

4, Praktyczna strona pracy zespotéw orzekajgcych.

5. Dziecko podmiotem w szkole — praktyka orzecznictwa.

Szkolenie odbedzie sie 9 czerwca 2003 r. o godz. 14.00 w sali konferencyjnej
DIL we Wroctawiu przy ul. Matejki 6. *
Serdecznie zapraszamy lekarzy rodzinnych, pediatréw, psychiatréw, laryngolo-|
g0w, neurologéw dzieciecych oraz okulistow i ortopedow. 1
Sekretarz DIL

dr Katarzyna Bojarowska
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Z Regionalnego Osrodka Monitorowania Ochrony Zdrowia we Wroclawiu

Czy wiecie ze...

Po drugiej wojnie $wiatowej liczba zachorowan
na choroby weneryczne przybrala rozmiary epi-
demii. W zwiazku z tym wlatach 1946-1965 wdro-
zony zostal program zapobiegania, wykrywania i
bezplatnego leczenia kily i rzezaczki, ktéry prze-
szedt do historii pod nazwa ,Akcja W”. Byta to
jedna z najskuteczniejszych akcji polskiej stuzby
zdrowia, a jej powodzenie nalezy zawdzieczaé
przede wszystkim niezwyktej konsekwencji w
realizacji zadan.

Efekty przyszly stosunkowo szybko, bowiem
juz w latach pie¢dziesiatych i sze$édziesigtych
XX wieku epidemia kily, ktéra tak ciezko dotknela
po wojnie nie tylko Polske, ale cala Europe, za-
czela wygasac.

Jednakze, wobec pewnego uspokojenia wiazace-
go sie z osiagnietym sukcesem i zmniejszonej
determinacji w realizacji programu, zaobserwowa-
no w Polsce w 1972 roku kolejny, cho¢ tym razem
mniejszy, wzrost zachorowan. Spowodowalo to na-
silenie dziatan profilaktycznych, a w efekcie defi-
nitywny spadek liczby zakazen w latach 80. i 90.

Niekorzystnym rezultatem obserwowanego w
ostatnich latach rozluzZnienia norm obyczajowych
oraz zaprzestania przeprowadzania masowych
badan profilaktycznych jest stopniowy, powolny
wzrost liczby $wiezych zakazen na kile, rzezacz
ke, atakze inne choroby przenoszone droga plcio-
wa takie jak: rzesistkowica, chlamydioza, klykci-
ny koriczyste, opryszczka narzadéw plciowych
oraz nierzezaczkowe zapalenie dolnych odcinkéw
drég moczowo-plciowych.

Rzeczywistych rozmiaréw aktualnej sytuacji
epidemiologicznej nie mozna jednak ustalié, wo-
bec nieprzestrzegania obowiazku zglaszania $wie-
zych zachorowan na te choroby:.

W zwiazku z tym nalezy przypomnieé, Ze usta-
wa z dnia 06.09.2001 r . o chorobach zakaznych i
zakazeniach (Dz.U. nr 126 poz. 1384) nalozyla
obowiazek diagnozowania, leczenia i zapobiega-
nia chorobom przenoszonym droga piciowa na
wszystkich praktykujacych lekarzy i felczeréw, a
takze zglaszania w ciagu 24 godzin podejrzen i

rozpoznanych zachorowarn - na formularzach MZ
SW-2. W dokumentacji medycznej winien byé tez
m.in. odnotowany fakt pouczenia pacjenta o jego
chorobie, $rodkach ostroznosci przed zakazeniem
partneréw seksualnych oraz zobowiazanie, by po-
wiadomit ich o potrzebie zgtoszenia sie do leka-
rza.

Ustawa natozyta tez na kierownikéw laborato-
ri6w wykonujacych badania mikrobiologiczne,
serologiczne i molekularne obowiazek zglaszania
w ciaggu 24 godzin dodatnich wynikéw zakazenia
HIV, kila, rzezaczka, nierzezaczkowymi zakaze-
niami dolnych odcinkéw narzadéw moczowo-plcio-
wych i innymi chlamydiozami oraz rzesistkowi-
ca, do specjalistycznej jednostki wlasciwej w
zakresie choréb przenoszonych droga plciowa.

W cytowanej ustawie zawarte sa szczegélowe
zasady postepowania, zwlaszcza sporzadzania
dokumentacji medycznej i zamieszczania niezbed-
nych danych identyfikacyjnych.

Wynika z niej réwniez obowiazek prowadzenia
rejestru choréb przenoszonych droga piciowa.
Panstwowy Wojewo6dzki Inspektor Sanitarny we
Wroclawiu wskazat w wojewédztwie dolno$laskim
Regionalny O$rodek Monitorowania Ochrony
Zdrowia we Wroclawiu jako jednostke wiasciwa
do prowadzenia tego rejestru.

W zwiazku z tym zgloszenia nalezy przesyla¢
na adres:

Regionalny Osérodek Monitorowania Stuzby
Zdrowia

Osérodek Zamiejscowy

59-220 Legnica

plac Stowianski 1

Powazne zagrozenie niekontrolowanym wzro-
stem zachorowarn na choroby przenoszone droga
plciowa uzasadnia podejmowanie wszelkich dzia-
tart majacych na celu wydatne ograniczenie tego
niekorzystnego zjawiska, dla ktérego podstawe
stanowi przede wszystkim wlasciwe rozpozna-
nie epidemiologiczne.

lek. med. Lech Lenkiewicz
dr med. Jadwiga Ficer

Dokumenty wymagane
do egzaminu specjalizacyjnego

Regionalny Os$rodek Monitorowania
Ochrony Zdrowia — Dzial Doskonalenia
Wyzszych Kadr Medycznych we Wrocla-
wiu podaje do wiadomo$ci wykaz podsta-
wowych dokumentéw, ktére lekarz zobo-
wigzany jest przedtozy¢ przed dopuszcze-
niem do egzaminu specjalizacyjnego
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 6.08.2001 r. (Dz.U. nr 83
poz. 905 ze zm.) w sprawie specjalizacji
lekarzy i lekarzy stomatologéw oraz wy-
tycznych Centrum Egzaminéw Medycz-
nych w Eodzi:

-wniosek lekarza o przystapienie do eg-
Zaminu panstwowego,

- karta szkolenia specjalizacyjnego,

- indeks wykonanych zabiegéw i pro-
cedur medycznych,

- opinia zawodowa kierownika specja-
lizacji (§ 17 ust. 2 pkt 14 wystawienie
opinii zawodowej, w tym dotyczacej
uzdolnien, predyspozycji zawodowych,
umiejetno$ci manualnych, stosunku do
pacjentéw wspotpracownikéw, zdolno-
$ci organizacyjnych umiejetnosci pracy
w zespole), indywidualny harmono-
gram szkolenia specjalizacyjnego (zaak-
ceptowany przez kierownika specjali-
zacji),

- zadwiadczenie o ukonczonych kur-
sach,

- praca pogladowa ogtoszona drukiem
lub w maszynopisie z zakresu problema-
tyki objetej programem specjalizacji, za-
akceptowana przez kierownika specjali-
zacji; osoby ze stopniem naukowym —
wykaz publikaciji, zaakceptowany przez
kierownika specjalizacji; zaswiadczenie o
posiadanym stopniu naukowym i tytule
naukowym, :

zaswiadczenie o znajomosci jezyka ob-
cego ze Studium Jezykéw Obcych AM.

Uznawane s3 zaswiadczenia o zdaniu
egzaminu z jezykéw kongresowych:

- angielskiego

- francuskiego,

- niemieckiego,

- hiszpanskiego.

Obowiazuja zaswiadczenia z egzami-
nu przeprowadzonego w Studium Jezy-
ka Obcego jednej z Akademii Medycz-
nych. Zaswiadczenia o zdanych egzami-
nach winnych uczelniach sa wazne, je-
zeli zostang potwierdzone przez Stu-
dium Jezyka Obcego jednej z Akademii
Medycznych. Potwierdzenie za$wiad-
czenia ma forme egzaminu z naciskiem
na sprawdzenie znajomosci jezyka spe-
cjalistycznego medycznego. Za$wiad-
czenie o zdanym egzaminie z jezyka
obcego jest uznawane, gdy okres od
dnia jego zdania do dnia rozpoczecia
specjalizacji nie przekracza 5 lat.

- zaswiadczenie z towarzystwa nauko-
wego o udziale w posiedzeniach w czasie
odbywania szkolenia specjalizacyjnego,

- kserokopia dyploméw posiadanych
specjalizacji, :

- kserokopia zaswiadczenia o posiada-
niu stopnia naukowego,

-kserokopia prawa wykonywania zawo-
du.

Uwagall!

Powyzsze wytyczne zawieraja jedynie
wykaz podstawowych dokumentéw. W
przypadku, gdy programy specjalizacii
okreélaja dodatkowe wymogi — musza by¢
one spehione.

Kierownik

Dzialu Doskonalenia Wyzszych
Kadr Medycznych

mgr Anna Krzesisiska
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POZEGNANIA

Prof' dr hab.

Mieczystaw Ziotkowski (1927-2002)

Pan prof. dr hab. n. med.
Mieczystaw Ziétkowski nalezat

* do tego pokolenia polskiej mto-
dziezy, ktéremu wojna zabrata
mlodo$é. Urodzit sie w 1927 r.
w Husiatynie (woj. tarnopol-
skie), na wschodnich rubie-
zach Polski, szkole podstawo-
w3 ukonczyl juz w czasie woj-

| ny. Nauke w szkole $redniej
kontynuowat w tajnym naucza-
niu. W 1945 r. zostal repatrio-
wany do Polski i w Bytomiu w

§ 1948 r. szkote $rednia ukorn-
czyt. W tym samym roku zostat

= powolany do obowigzkowej
stuzby wojskowej. Dopiero w

© 1950 r., a wiec juz jako 23-letni
mlodzieniec, rozpoczat studia

' na Wydziale Lekarskim Akade-
. mii Medycznej we Wroclawiu.
Na drugim roku studiéw, wzo-
rem wielu pokoleni anatoméw,
rozpoczal prace w Zakladzie

' Anatomii Opisowej. W roku
1955 uzyskat dyplom lekarza

¢ medycyny, zostal asystentem,
a od 1967 roku adiunktem Ka-
tedry Anatomii Prawidtowej. W
styczniu 1965 roku Rada Wy-
dzialu Lekarskiego AM we
Wroclawiu nadala mu stopieni

| naukowy doktora medycyny na
podstawie pracy ,Ujscie
brzuszne jajowodu kobiety z
uwzglednieniem typologii
strzepkéw”. W 1976 r. uzyskal

| stopient naukowy doktora habi-
litowanego na podstawie do-
robku naukowego i rozprawy

* habilitacyjnej ,,Macica i jajowo-
~ dy wrozwoju ptodowym u czto-
~ wieka”. W 1978 r. otrzymat etat
" docenta, a od 1 paZzdziernika
| 1982 r. zostat powotany na sta-
nowisko kierownika Katedry i
Zaktadu Anatomii Prawidlowej
-AM we Wroclawiu, ktére pia-
stowat do roku 1997, tj. do mo-
mentu przej$cia na emeryture.
15 lipca 1986 r. uzyskat stano-
wisko profesora, a 11 kwietnia
tego samego roku zostal Mu
nadany tytut naukowy profeso-
ra; w 1997 r. otrzymat stanowi-
sko profesora zwyczajnego.
Oprécz zaje¢ w Katedrze Ana-
tomii Prawidlowej prof. Zi6t-
kowski pracowat réwniez zawo-
dowo w Klinice Poloznictwa i
Chor6b Kobiecych AM we
Wroctawiu, uzyskujac 1 II sto-

pien specjalizacji w zakresie gine-
kologii i poloznictwa.

Dorobek naukowy prof. Ziét-
kowskiego obejmuje 91 prac, kt6-
re byly publikowane w czasopi-
smach polskich o szerokim zasie-
gu miedzynarodowym (Folia Mor-
phologica, Przeglad Antropolo-
giczny, Ginekologia Polska) a nie-
ktére takze w renomowanych cza-
sopismach zagranicznych (Anato-
mischer Anzeiger, Zentralblatt fiir
Ginekologie, Abstr. Intern. Symp.
Rostock). Prof. Ziétkowski brat
udziat w wielu zjazdach, kongre-
sach i sympozjach w kraju i za gra-
nica, gdzie prezentowal swéj do-
robek naukowy i przewodniczyt
sesjom. Wspélpracowal z wieloma
o$rodkami anatomicznymi w kra-
jui za granica (Drezno, Rostock,
Olomuniec). Byt promotorem
czterech ukoriczonych rozpraw
doktorskich oraz opiekunem jed-
nego przewodu habilitacyjnego,
wyréznionego Nagroda Ministra
Zdrowia. Wielokrotnie Rady Na-
ukowe powolywaly Go na recen-
zenta rozpraw doktorskich i habi-
litacyjnych. Powierzano Mu réw-
niez oceny dorobku naukowego
kandydatéw do tytulu profesora.

Nalezy podkresli¢, ze prof. Ziét-
kowski byt aktywnym czlonkiem
towarzystw naukowych: Polskie-
go Towarzystwa Anatomicznego,
Polskiego Towarzystwa Antropo-
logicznego, Polskiego Towarzy-
stwa Ginekologicznego i Wro-
clawskiego Towarzystwa Nauko-
wego oraz Europejskiego Towa-
rzystwa Antropologicznego. Pel-
nit funkcje cztonka Zarzadu Gléw-
nego PTA, a takze przez dwie ka-
dencje przewodniczyt Wroclaw-
skiemu Oddziatowi Polskiego To-
warzystwa Anatomicznego.

Zasadnicza cze$¢ prac nauko-
wych dotyczy badan nad zagad-
nieniem rozwoju prawidtowego ja-
jowodéw i macicy i odchylen od
normy oraz wplywu tych odchy-
lent na tok zycia plciowego kobie-
ty. Badania morfologiczne i roz-
wojowe wykorzystal w klinice
opracowujac zagadnienia porodu
powiklanego, nieptodno$ci oraz
niektérych schorzen narzadu rod-
nego. Podsumowaniem prac na
temat jajowodéw byla rozprawa
doktorska, uwiericzeniem calego
cyklu badan nad jajowodami i
macica — rozprawa habilitacyjna.

Prace z ukladu ruchu dotyczy-
ty badan nad makrostruktura ele-
ment6éw kosci skroniowej czlowie-
ka oraz badan nad zmienno$cia
cech metrycznych i opisowych
miesnia topatkowo-gnykowego i
dwubrzu$cowego zuchwy u pto-
déw ludzkich. Dane z zakresu
morfologii ko$ci skroniowej
oprécz oryginalnych wartoéci po-
znawczych w morfologii wnosza
duzo faktéw wzbogacajacych wie-
dze w otolaryngologii i neurochi-
rurgii.

Prowadzit takze badania nad
rozwojem $linianki podzuchwo-
wej, grasicy i nerwu kulszowego,

anomaliami rozwojowymi ser-

ca oraz nieprawidlowo$ciami

w odej$ciu tetnic tuku aorty.
W okresie pracy dydaktycz-

- nej dat sie poznaé jako $wiet-

ny wykladowca i wychowaw-
ca. Umiejetne wiazanie prze-
kazywanych wiadomo$ci mor-
fologicznych z medycyna
praktyczna ulatwiato studen-
tom opanowanie tego trudne-
go podstawowego przedmio-
tu. Prowadzit zajecia na Wy-
dziale Lekarskim, Oddziale
Stomatologicznym i Piele-
gniarskim. Byl przez wiele lat
opiekunem studentéw pierw-
szego roku i przewodnicza-
cym Rady Pedagogicznej na
pierwszym roku. Pelnit funk-
cje prodziekana Wydzialu Le-
karskiego oraz przewodnicza-
cego Komisji ds. Dydaktyki,
brat udziat w licznych komi-
sjach rektorskich, m.in. jako
wielokrotny przewodniczacy
Wydziatlowych Komisji Re-
krutacyjnych. Byl redakto-
rem nowego wydania ,,Anato-
mii prawidlowej czlowieka”
autorstwa T. Marciniaka, ale
odpowiednio zmienionej pod
wzgledem lacifiskiej nomen-
klatury anatomicznej i uzu-
pelnionej czesci dotyczacej
uktadu nerwowego, podrecz-
nika ,Anatomii topograficz-
nej” Gerta-Horsta Schuma-
chera i ,,Atlasu anatomii czto-
wieka” tlumaczonej z j. nie-
mieckiego oraz 3-tomowego
skryptu ,Anatomia czlowie-
ka” dla studentéw. Bral udziat
w rozbudowie muzeum anato-
micznego, zorganizowat zbiér
zarodkéw i plodéw ludzkich
(najbogatszy pod wzgledem
liczebnosci w Polsce) i pra-
cownie: anatomii topograficz-
nej, histologiczng, osteolo-
giczna, prozopologii i rekon-
strukcji oraz konserwacji i
utrwalania zwlok ludzkich.
Uczestniczyt w ksztalceniu
podyplomowym i to nie tylko
na terenie Wroclawia, ale i w
innych o$rodkach w Polsce,
gdzie zapraszany byl na wy-
klady z morfogenezy ptodéw
ludzkich. Za swa dzialalno$¢
naukowa, dydaktyczno-wy-
chowawcza i spoleczna wielo-
krotnie otrzymywal nagrody
rektorskie, dyplomy i wyréz-
nienia. Posiadat wiele ozna-
czen panstwowych, w tym
Krzyz Kawalerski Orderu Od-
rodzenia Polski. Do kofica
swoich dni interesowat sie zy-
ciem Katedry i Zakladu Ana-
tomii Prawidlowej. Byt to
czlowiek pracowity, sumien-
ny, zyczliwy, ktory zawsze
dbat o utrwalanie lwowskich
tradycji. Odszed! od nas na

zawsze 29 grudnia 2002 r., Ze-

gnaliSmy Go 2 stycznia 2003
r. na cmentarzu przy ulicy
Grabiszynskiej.

Prof. dr hab. Alicja Kedzia

Z glebokim zalem zawiadamiamy, ze 27 marca 2003 r. ;
odeszla z naszego grona Kolezanka, lekarz pediatra

EWA BOJARSKA-MAILARCZYK

lat 65
Ewa cale swoje zycie po$wiecila profilaktyce i leczeniu dzieci
wroclawskich. Pracowala w ZOZ-ie Stare Miasto
we Wroclawiu. Zegnamy Ci¢ Ewuniu i wszystkich prosimy
o modlitwe w Jej intencji.
Jej jedynej Cérce Magdalenie, wyrazy glebokiego wspélczucia.
»Bo dobre widzi sig tylko serce”.
Kolezanki i koledzy z ZOZ Stare Miasto ||

e

-

Z glgbokim smutkiem zawiadamiamy, ze 15 lutego 2003 r.
w wieku 65 lat zmarla nasza Mama, Te$ciowa i Babcia
lekarz stomatolog

dr DANUTA BIELECKA

domu Czachorowska
Przez cale zycie oddana rodzinie, Pacjentom i Przyjaciotom.
Synowie, synowa, wnuczki

e

[ —

Z glebokim zalem zawiadamiamy, Ze 11 lutego 2003 r.
odeszla od nas na zawsze po dlugiej i ciezkiej chorobie
nasza Kolezanka - wspanialy Lekarz i Przyjaciel

dr JANINA KUZNIAK

pediatra
Kolezanki, koledzy i pacjenci z Brochowa

Z glebokim smutkiem zawiadamiamy,
ze 21 kwietni’a 2003 r. zmart

: S.P.
KAZIMIERZ SROCZYNSKI ||
chirurg
wieloletni dyrektor Szpitala Specjalistycznego
im. T. Marciniaka we Wroclawiu oraz ZOZ Wroclaw Krzyki,
Lekarz Wojewédzki — dyrektor Wydzialu Zdrowia Urzedu Wo-
jewddzkiego we Wroctawiu. Wspanialy Czlowiek, ukochany
Maz, Ojciec, Te$é i Dziadek.
Rodzina

Z glebokim zalem zegnamy naszego Kolege

lek. med. ROMUALDA DUBOWIKA

wieloletniego pracownika Dolno$laskiego Centrum Onkologii
we Wroclawiu, ordynatora Oddzialu Radioterapii I, zmarlego
26 marca 2003 roku.
Kolezanki i koledzy z Dolno$lgskiego Centrum Onkologii

Wyrazy wspoétczucia kolezance

lek. stom. Elzbiecie Zidtkowskiej-Witkowskiej

z powodu $mierci

MATKI

skladaja kolezanki i koledzy
z Komisji Etyki DIL we Wroclawiu

Doktorowi nauk medycznych

Pawlowi Bohaterowi
wyrazy serdecznego wspoélczucia z powodu $mierci

0JCA

skladaja

kolezanki i koledzy z Katedry Protetyki Stomatologicznej AM ||
we Wroclawiu i Kola Stomatologéw DIL oraz Zarzad Oddziatu ||
Dolnoslaskiego Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego 1
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LEKARKA INTERNISTA | st. ze stazem
pracy na oddziale wewnetrznym i w POZ
poszukuje pracy w okolicach Jeleniej
Gory. Tel. 0 504 51 47 48 lub (w godzi-
nach pracy) (075) 643 37 87.

Spegjalista Il st. PSYCHIATRII i ZARZA-
DZANIA oczekuje interesujgcych ofert.
Mozliwos¢ zainwestowania. Kontakt e-
mail: boza@kki.net.pl

PEDIATRA | st. spegj. (w trakcie Il st.)
podejmie prace na terenie Wroctawia (do-
Swiadczenie w pracy w POZ) w petnym
lub niepetnym wymiarze zatrudnienia. Tel.
060458 74 84.

ASYSTENTKA-HIGIENISTKA STOMA-
TOLOGICZNA poszukuje pracy. Ukori-
czone 2-letnie studium medyczne w
tym kierunku. Tel. (071) 311 70 18
lub O 601 88 23 53.

LEKARKA STOMATOLOG z | st. spegj.,
16 lat stazu, podejmie prace na terenie
Wroctawia. Tel. 0 607 32 73 75.

TECHNIK FARMACJI z 41etnim stazem z
Poznania poszukuje pracy w aptece we
Wroctawiu. Tel. O 609 40 58 08.

SPECJALISTKA MEDYCYNY PRACY ofe-
ruje petny zakres Swiadczen - profilakty-
ka, BHP, wizytacje zakladéw. Oferty 50-
259 Wroctaw 17, skr. pocz. 1663. Tel.
(071) 322 34 66.

LEKARZ PEDIATRA, duze doswiadcze-
nie w pracy w podstawowej opiece
zdrowotnej, poszukuje pracy we Wro-
ctawiu lub najblizszej okolicy, tel. O
605 67 50 92.

SPECJALISTA, 1l st. z chirurgii ogdlnej,
podejmie prace na terenie Wroctawia w
petnym lub niepetnym wymiarze godzin.
Tel. 0 605 32 00 04.

LEKARZ CHOROB WEWNETRZNYCH,
22-etni staz pracy, podejmie prace
w POZ, okolice Olesnicy, Wroctaw. Tel.
0604 54 17 49.

POLOZNA po stazu, ze znajomoscig
jezykow niemieckiego, rosyjskiego, an-
gielskiego, ukoriczone studia wyzsze
podejmie prace we Wroctawiu. Posia-
dam uprawnienia do pracy w szkole
rodzenia oraz kurs zywienia noworod-
kéw, a takze badan przesiewowych. Tel.
(071) 782 21 14, 0 504 75 33 04.

LEKARZ OKULISTA poszukuje do wspét
pracy LEKARZA OKULISTY w ramach kasy
chorych lub praktyki prywatnej. Tel. 0 600
219879, 0604 41 48 25.

~ STOMATOLOG, repatriantka ze

~ Lwowa z duzym stazem pracy po

" odbyciu skréconego stazu w Pol-

' sce, szuka pracy na terenie
Wroctawia lub w pobliskich re-
jonach. Tel. (074) 646 47 93,
(050) 335 04 18.

SZUKAM PRACY

PSYCHOLOG szuka pracy, takze poza Wro-
ctawiem. Petna dyspozycyjnosé. Tel. (071)
344 75 20.

LEKARZ STOMATOLOG (kobieta), poszu-
kuje pracy na terenie Wroctawia i okolic.
Dobra znajomos¢ angielskiego, studia
ukoriczone na Akademii Medycznej we
Wroctawiu z wyréznieniem. Kontakt: Kata-
rzyna Piersiak e-mail: katarzyna.pier-
siak@wp.pl, tel.608 624 108

PIELEGNIARKA po kursach: EKG, szcze-
pien, obstugi komputera, certyfikat edu-
kacji zdrowotnej, angielski oraz profesjo-
nalna organizacja, podejmie prace we Wro-
ctawiu. Tel. 0 604 816 307.

HIGIENISTKA STOMATOLOGICZNA z prak-
tyka w prywatnym gabinecie podejmie pra-
ce we Wroctawiu. Tel. (071) 345 65 99
lub 0 608 82 08 65.

SPECJALISTA PSYCHIATRA oczekuje inte-
resujgcych ofert. E-mail: bogu-
slan@box43.pl

LEKARZ STOMATOLOG poszukuje pracy.
0 507 72 74 85, (081) 744 79 29, e
mail: jactro2@wp.pl

PEDIATRA, Il st. specjalizacji, poszukuje
pracy we Wroctawiu lub okolicy. Tel. (071)
785 97 60, 0 501 42 18 42.

SPECJALISTA PEDIATRA poszukuje dodat-
kowej pracy we Wroctawiu lub okolicy, w
godzinach popotudniowych (po 14). Tel. O
606 62 16 27.

DOSWIADCZONY TECHNIK RTG (35 lat)
poszukuje pracy w petnym wymiarze go-
dzin. Kontakt, tel. (071) 36194 56, 0 609
86 91 92. Biegta znajomo$¢ komputera.
Biegta znajomos¢ jezyka niemieckiego.

LEKARZ specjalizujacy sie w zakresie
MEDYCYNY RODZINNEJ poszukuje pracy
we Wroctawiu w godzinach popotudnio-
wych, tel. 0 603 61 73 92.

ASYSTENTKA STOMATOLOGICZNA poszu-
kuje pracy. Dyplom ukoriczenia, praktyka,
tel. (071) 398 84 43.

Poszukuje pracy na stanowisku HIGIENIST-
KA-ASYSTENTKA STOMATOLOGICZNA.
Jestem osoba wykwalifikowana, w petni
dyspozycyjng, mam 4 .lata praktyki i do-
Swiadczenie. Kontakt tel. po godz. 20.00:
0693 34 35 57.

LEKARZ STOMATOLOG z 12-etnig prakty-
ka poszukuje pracy na terenie Wroctawia
lub okolic. Kontakt tel. 0 600 07 85 47.

LARYNGOLOG na emeryturze (wasna dzia-
talnosc¢) szuka pracy we Wroctawiu. Tel.
(071) 348 32 37, 0692 25 80 21.

STOMATOLOG (obecnie na stazu, po AM
w Poznaniu) podejmie prace na terenie
Dolnego Slaska od 1.10.2003 r. Tel. 0
506 09 21 54, email: asmyk@wp.pl

SP Z0Z, 58-150 Strzegom, ul. Armii
Krajowej 23, zatrudni lekarza POZ,
LOGOPEDE, oraz lekarzy specjalistow
OKULISTE, PSYCHIATRE, GINEKOLO-
GA. Tel. (074) 649 40 80...81, fax 649
40 85, e-mail: spzoz.strzegom@cicom-
puter.pl.

Powiatowe Pogotowie Ratunkowe w
Swidnicy, pl. Grunwaldzki 3, zatrudni w
zespotach wyjazdowych i podstawowej
opiece zdrowotnej lekarzy: ANESTEZJO-
LOGOW, CHIRURGOW, INTERNISTOW,
PEDIATROW | INNYCH SPECJALIZACJI.
Kontakt telefoniczny: (074) 850 09 90.

Poszukuje lekarza STOMATOLOGA do
wspéinego prowadzenia gabinetu stoma-
tologicznego (atrakcyjna lokalizacja - cen-
trum Wroctawia). Tel. 0 607 40 20 11
lub (071) 362 80 43 (po godz. 20.00).

Samodzielny Publiczny Zespét Opieki
Zdrowotnej w Bogatyni zatrudni od za-
raz LEKARZA z I st. specjalizacji w
zakresie CHIRURGI OGOLNEJ lub z |
st. specjalizacji w trakcie Il st. (na
ukonczeniu). Mozliwo$é uzyskania
mieszkania w systemie TBS. Oferty: SP
Z0Z, ul. Wyczétkowskiego 15, 59-920
Bogatynia. Tel. (075) 773 20 46 lub
648 04 01.

Specjalistyczny Szpital Zespolony im.
Stefana Batorego w Watbrzychu, 58-
300 Watbrzych, ul. Stefana Batorego

4 zatrudni na Oddziale Okulistycznym .

LEKARZY z Il st. SPECJALIZACJI w ZA-
KRESIE OKULISTYKI. Tel. (074) 842 48
86 (kadry).

NzOZ ,,NEX-MEDICAL” w Swiebodzi-
cach, ul. Kolejowa 19, zatrudni od za-
raz PEDIARTE lub LEKARZA MEDYCY-
NY RODZINNEJ. Oferty telefoniczne
(074) 854 40 88, 854 40 89, 854 40
90 lub osobiscie.

Z0OZ w Ztotoryi zatrudni do pracy na od-
dziale rehabilitacyjnym LEKARZA PO STA-
ZU lub po specjalizacji z zakresu CHO-
ROB WEWNETRZNYCH, NEUROLOGII,
ORTOPEDII, REHABILITACJI MEDYCZ-
NEJ. Zainteresowanych prosimy o kon-
takt: tel. (076) 878 38 07 (8,9), dyr. 878
36 22, szpital ZOZ@poczta.onet.pl lub
osobiscie: 59-500 Ztotoryja, ul. Hoza 11.

Z0Z w Bolestawcu zatrudni ANESTE-
ZJOLOGOW, INTERNISTOW oraz leka-
rzy po stazu. Tel. (075) 738 02 00,
738 02 03.

NZOZ ,,Zawidawie” Wroctaw, ul. Krzy-
woustego 290 zatrudni LARYNGOLO-
GA. Tel. (071) 326 22 74.

NZOZ Centrum Medyczne ,,PRACTI-
MED” Sp. z 0.0. we Wroctawiu przy ul.
Pabianickiej 25 zatrudni LEKARZY PSY-

DAM PRACE - PROSIMY 0 AKTUALIZACJE OGEOSZEN

CHIATROW w petnym lub niepetnym
wymiarze czasu pracy. Tel. (071) 792
30 21, 367 70 31 wew. 249 |ub 281.

Pilnie poszukuje lekarza INTERNISTY,
PEDIATRY lub chcacego sie specjalizo-
waé do NZOZ w terenie dawnego woj.
Jeleniogorskiego. Dobre warunki ptacy
i pracy, mita atmosfera, nowoczesna
przychodnia. Tel. 0 606 10 38 83 lub
(075) 781 64 20 - dyrektor Aziz Joya.

Publiczny Zespét Zaktadéw Lecznictwa
Ambulatoryjnego w Miliczu zatrudni LE-
KARZA PEDIATRE do pracy w Poradni Dzie-
ciecej w Miliczu oraz LEKARZA RODZIN-
NEGO lub SPECJALISTE MEDYCYNY
OGOLNEJ w Poradni Ogélnej w Miliczu
przy ul. Grzybowej 1. Mieszkanie stuzbo-
we o pow. 46 mkw. w Czatkowicach (8
km od Milicza). Tel. (071) 384 05 72.

Gminny OSrodek Zdrowia w Ms$ciwojo-
wie koto Jawora, 64 km od Wroctawia
poszukuje LEKARZA RODZINNEGO lub
w trakcie specjalizacji do pracy od za-
raz. Zapewniamy mieszkanie. Tel. (076)
872 88 50 lub 0 693 40 36 96.

ZPZOZ w Bierutowie zatrudni na ko-
rzystnych warunkach PEDIATRE, INTER-
NISTE lub LEKARZA RODZINNEGO (naj-
chetniej matzenstwo lekarskie). Oferu-
jemy dom jednorodzinny oraz komfor-
towe mieszkanie do zasiedlenia od
zaraz. Dyrektor ZPZOZ Bierutéw (071)
314 62 96 wew. 15 w godz. 8-15 lub
398 92 00 po 21.

Zatrudnie specjalistow - CHIRURG ON-
KOLOG, ORTOPEDA, PSYCHIATRA, KAR-
DIOLOG, REUMATOLOG. NZOZ Wroctaw,
ul. Grochowa 23A, tel. (071) 332 44 40.

Zesp6t Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w
Ostrzeszowie pilnie zatrudni w petnym
wymiarze czasu pracy LEKARZA SPE-
CJALISTE na stanowisko zastepcy or-
dynatora ds. neonatologii oraz w pet-
nym wymiarze czasu pracy LEKARZA w
Pomocy Doraznej — Pogotowiu Ratun-
kowym. Informacje - tel. (062) 732 02
36. Oferty pracy nalezy kierowaé na
adres: Zespot Zaktadow Opieki Zdrowot-
nej, al. Wolnosci 4, 63-500 Ostrzeszow.

Zatrudnimy INTERNISTE lub LEKARZA
RODZINNEGO na kierownika POZ w Je-
leniej Gorze. Dobre warunki ptacowe.
Informacje, tel. (075) 784 52 24.

NZOZ w Swidnicy zatrudni GINEKO-
LOGA w godzinach przedpotudnio-
wych oraz UROLOGA i ORTOPEDE,
tel. 0 601 53 49 18.

Dyrekcja SP ZOZ w Kamiennej G6-
rze, ul. Bohateréw Getta 8, pilnie
zatrudni LEKARZA MEDYCYNY po-
siadajgcego specjalizacje w zakre-

Redakcja nie odpowiada za tres¢ ogloszei

sie ANESTEZJOLOGII. Oferty pisem-
ne lub telefoniczne (075) 744 90
36, fax (075) 744 31 03.

STOMATOLOGIA PIECHOTA nawigze
wspétprace z ortodontg, bardzo dobre
warunki. Tel. (062) 591 11 00,
www.zapis.net.pl/piechota

ALLMED - Lekarska Pomoc Wyjazdo-
wa proponuje wspotprace w realizacji
wizyt domowych. Zapraszamy LEKA-
RZY: LARYNGOLOGOW, DERMATOLO-
GOW, UROLOGOW, ALERGOLOGOW. .
Praca w systemie ,dyzuréw pod tele-
fonem”. Warunki podjecia wspétpra-
cy: telefon komérkowy (preferowana
sie¢ - PLUS) i umiejetnosé jego ob-
stugi; zarejestrowana prywatna praty-
ka lekarska (wtasne recepty, druki
zwolnien, podstawowe wyposazenie
odpowiednie dla specjalnosci); mobil-
nos¢. Zapraszamy takze do wspétpra-
cy REHABILITANTOW oraz osoby ze
Srednim/wyzszym wyksztatceniem
medycznym (pielegniarki, piastunki,
opiekunki). Kontakt telefoniczny: dr
Stawomir Zmonarski (0 501 17 45
53, po 15), dr Przemystaw Koniriski
(0 501 40 67 07) lub dyspozytor AL-
LMED - (071) 333 00 02.

Gminny O$rodek Zdrowia w Mitkowi-
cach poszukuje LEKARZY ze specjali-
zacjg z INTERNY, PEDIATRII, lub ME-
DYCYNY OGOLNEJ do Poradni 0gél-
nej (POZ) od stycznia 2003 r. Infor-
magje, tel. (076) 887 13 19 lub 0 602
29 77 69.

Praktyka Lekarza Rodzinnego w Jor-
danowie Slaskim - NZOZ, poszukuje
do wspotpracy LEKARZA ze specjali-
zacjg z MEDYCYNY RODZINNEJ
(wskazany samochdéd). Informacje,
tel. 0601 71 64 83, (071) 316 66
84, 316 11 09.

Centrum Pulmonologii i Alergologii w
Karpaczu S.A. z siedzibg w Karpa-
czu, ul. Mysliwska 13, tel. (075) 761
93 42, 761 92 72 zatrudni LEKARZA
RODZINNEGO.

Dyrekcja Zespotu Szpitalnego Choréb
Ptuc Opieki Dtugoterminowej w Obor-
nikach Slaskich zatrudni SPECJALISTE
GINEKOLOGA do Poradni Ginekolo- .
giczno-Potozniczej w Obornikach Sla-
skich. Wskazana umigjetno$é wyko-
nywania USG narzadéw rodnych i pier-
si. Informacje, tel. (071) 310 23 32.

Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
w Srodzie Slaskiej zatrudni w Porad-
ni Ginekologiczno-Potozniczej LEKA-
RZA SPECJALISTE z zakresu gineko-
logii i potoznictwa. Kontakt tel. 317
39 31, 317 22 42 |ub osobisty —
PZOZ Sroda Slaska, ul. Konstytucji
3 Maja 7. .

B e o Sl MR TR

UWAGA! SKEADKA!

‘Miesieczna skiadka obowiazu-

Odcinek dla poczty

Odcinek dla posiadacza rachunku

Odcinek dla wptacajacego

Lekarze uzyskujacy przychody
z tytutu wykonywania zawodu
lub innych Zrédet zarobkowania:
30 zt '

I
|
|
|
jaca cztonkow izb lekarskich: |
I
I
I
I

emeryci i rencisci: |
10 z I

| stypendysci, rezydenci, |
doktoranci i stazysci: |

10 z |
’ | == s e W o W s | I
Kwoty te mozna przesytaé¢ uzywajac za- |
mieszczonego obok formularza. Na od- |
wrocie prosimy zaznaczyé tytut wpflaty. |

Dolnoslgska Izba Lekarska
we Wroctawiu
BGZ S.A. O/Wroctaw 20302081-9537-2705-1100

* Dolnos$laska Izba Lekarska
we Wroctawiu
BGZ S.A. O/Wroctaw 20302081-9537-2705-1100

Dolnoslagska Izba Lekarska
y we Wroctawiu
BGZ S.A. O/Wroctaw 20302081-9537-2705-1100

datownik  podpis przyjmujacego optata zt datownik  podpis przyjmujacego optata zt datownik  podpis przyjmujacego optata zt




[

R —— R ————

MEDIUM MAJ 2003

Dyrekcja Zespotu Opieki Zdrowotnej
W Ztotoryi zatrudni od zaraz LEKARZA
ANESTEZJOLOGA z I st. specjalizacji
na stanowisko ordynatora (bez kon-
kursu) oraz LEKARZA z| st. specja-
lizacji do pracy na oddziale aneste-
Zjologicznym. Tel. (076) 877 96 22
lub osobiscie Z0Z, 59-500 Ztotoryja,
ul. Hoza 11.

Gabinet lekarski poszukuje LEKARKI
OGOLNEJ lub INTERNISTKI z bardzo
dobra znajomoscig jezyka niemieckie-
g0 w mowie i piSmie. CV oraz list mo-
tywacyjny w jezyku niemieckim na ad-
res: drKkRUEGER®@o2 |ub Dr. Krueger,
25845 Nordstrand, RFN.

Zatrudnimy LEKARZA RODZINNEGO,
PEDIATRE lub LEKARZA po stazu do
pracy w POZ na terenie powiatu go-
rowskiego. NZOZ w Niechlowie, 56-
215 Niechléw, ul. Krotka 5, tel. 0 601
95 00 06, (065) 544 16 61.

NZOZ ,Duodent” w Lubinie, ul. Le$na
8, podejmie wspotprace z LEKARZA-
M| specjalistami w zakresie ORTO-
DONCJI, CHIRURGII STOMATOLOGICZ-
NEJ. Kontakt, tel. 0 605 09 63 00, 0
600 39 54 62.

Zarzad Szpitala Euromedicare zatrud-
ni LEKARZA BEZ SPECJALIZACJI lub z
ZAKRESU CHOROB WEWNETRZNYCH
i POKREWNYCH. Do jego obowigzkéw
bedzie nalezato codzienne zapewnie-
nie opieki chorym na oddziale przed- i
pooperacyjnym w zintegrowanym od-
dziale zabiegowym. Kandydatom za-
pewniamy: dobre wynagrodzenie, moz-
liwos¢ rozwoju naukowego, prace w
mtodym, nowoczesnie zorganizowa-
nym zespole, mozliwo$¢ awansu w roz-
wijajgcej sie dynamiczr\\ie firmie. Kan-
dydatow prosimy o skfadanie listéw
motywacyjnych oraz CV ze zdjeciem na
adres: Bogumita Mikita, ul. Pilczycka
144-148, 54-144 Wroctaw lub e-mail
b.mikita@euromedicare.pl

Centrum Rehabilitacji NZOZ Mikoszow
27, 57-100 Strzelin, zatrudni rehabi-
litanta. Warunki pracy do uzgodnienia.

~ Kontakt-tel. (071) 392 07 61.
T \

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
»Formica” zatrudni w niepetnym wymia-
rze godzin NEUROLOGA, ALERGOLOGA
i OKULISTE oraz osobe posiadajaca
uprawnienia do pracy w Poradni Logo-
pedycznej. Lekarzom posiadajgcym spe-
cjalizacje zzakresu okulistyki i neurolo-
gii proponujemy, oprécz pracy w porad-
niach specjalistycznych, wspétprace z
rozbudowywang obecnie Poradnig Me-
dycyny Pracy. Informacje: tel. (071) 329
78 84 (rejestracja przychodni), 0 502
31 63 81 (Tomasz Chmielewski — kie-
rownik przychodni). Pytania prosimy
przesytac via e-mail: tchm@interia.pl

s e e
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Spegjalistyczny Szpital im. L. Rydygiera we
Wroctawiu zatrudni od zaraz w petnym
wymiarze godzin LEKARZA INTERNISTE z
I'lub Il st. spec. do pracy w Oddziale Cho-
r6b Wewnetrznych. Informacgji udzielaja
dyrektor szpitala, tel. (071) 329 91 77 w.
3089 i ordynator Oddziatu Wewnetrznego,
tel. (071) 329 91 77 w. 323.

Zespot Lecznictwa Ambulatoryjnego w
Katach Wroctawskich zatrudni LEKARZA
MEDYCYNY do wykonywania USG jamy
brzusznej. Informacje tel. (071) 316 79
29, w godz. 7.30-15.30.

\
Z0Z Przychodnia Specjalistyczna przy ul.
Legnickiej 61, 54-203 Wroctaw, pilnie
zatrudni LEKARZA INTERNISTE z | lub Il

* st. specjalizacji. Kontakt tel. (071) 350

28 88, Dziat Kadr tel. (071) 350 68 31.

Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWIA we
Wroctawiu, przychodnia w Legnicy, ul.
Asnyka 8, zatrudni w niepetnym wymia-
rze czasu pracy LEKARZY: PEDIATRE lub
LEKARZA RODZINNEGO, DERMATOLO-
GA. Informacje: tel. (076) 876 13
70...71, w godz. 9.00-14.00.

Zatrudnig na umowe o prace lub umowe
zlecenie LEKARZY: OKULISTE z | lub I st.
spegjal., LEKARZA RODZINNEGO oraz TECH-
NIKOW lub MGR. REHABILITACJI posiada-
Jacyeh | lub Il grupe niepetnosprawnosci.
Kontakt: Przychodnia Specjalistyczno-Reha-
bilitacyjna ,Pulsantis”, 53-238 Wroctaw, ul.

“Ostrowskiego 3, tel. (071) 339 17 18.

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej w Bolkowie zatrudni PEDIA-
TRE z | lub Il st. specjal. oraz LEKARZA
ze specjalizacja z MEDYCYNY RODZIN-
NEJ, OGOLNEJ lub INTERNISTOW. Dys-
ponujemy mieszkaniem o pow. 100
mkw. w OSrodku Zdrowia w Kaczorowie.
Oferty prosimy sktadaé w siedzibie SP
Z0Z w Bolkowie, ul. Wysokogérska 6,
tel. (075) 741 32 44, 0 603 58 61 18.

Dyrekcja SP ZOZ Szpitala Wojewddz-
kiego w Jeleniej Gorze, ul. Ogiriskiego
6, zatrudni od zaraz w Oddziale Kar-
diologicznym LEKARZY posiadajgcych
specjalizacje z KARDIOLOGII, drugie-
go lub pierwszego stopnia CHOROB
WEWNETRZNYCH. Informacje i oferty
pracy: Szpital Wojew6dzki, ul. Ogin-
skiego 6, 58-506 Jelenia Géra.

Publiczny Zaktad Lecznictwa Ambulato-
ryjnego w Strzelinie, ul. Mickiewicza 20,
zatrudni LEKARZA ALERGOLOGA. Strze-
lin potozony jest blisko Wroctawia — 37
km. Posiada dogodne potaczenie PKS i
PKP. Warunki ptacy i pracy do uzgodnie-
nia. Informacji udziela dyrektor Zaktadu
lek. med. Teresa Skwarzyriska, tel. (074)
392 22 40, godz. 8.00-13.00, od po-
niedziatku do pigtku.

SP Z0Z Leczniczo-Rehabilitacyjny O$ro-
dek Medycyny Rodzinnej w Sobétce, ul.

(

Strzelcow 2, zatrudni od zaraz DWU LE-
KARZY MEDYCYNY RODZINNEJ (z moz-
liwo$cig udostepnienia mieszkania stuz-
bowego). Oferty nalezy kierowaé na ad-
res: SP ZOZ Leczniczo-Rehabilitacyjny
Osrodek Medycyny Rodzinnej w Sobot-
ce, ul. Strzelcow 2, 55-050 Sobétka, tel.
(071) 316 29 04, tel./fax 390 38 38.

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w
Legnicy zatrudni LEKARZA ASYSTENTA
w Oddziale Dermatologicznym. Oferty
prosimy kierowaé¢ na adres: Wojewddz-
ki Szpital Specjalistyczny w Legnicy, ul.
Iwaszkiewicza 5, tel. (076) 721 11 00
lub (076) 721 15 01.

ZATRUDNIE STOMATOLOGA na bardzo
dobrych waruhkach w miejscowosci pod
Wroctawiem. Tel. 0 601 89 32 32,

PRZYJME ORTODONTE do wspé{praéy.
Tel. 0 601 89 32 32.

SP ZOZ Szpital dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych w Stroniu Slaskim zatrudni LEKA-
RZA INTERNISTE, w petnym wymiarze cza-
su pracy. Warunki wynagrodzenia do omo-
wienia na miejscu. Szczegétowe informa-
cje tel. (074) 814 12 91. Oferty sktadaé
mozna na adres: SP Z0OZ Wojewodzki Szpi-
tal dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w
Stroniu Slaskim, ul. Morawska 1.,

NZOZ zatrudni LEKARZA STOMATOLO-
GA. Informacja, tel. 0 502 78 71 78.

Chirurgia plastyczna zatrudni LEKARZA
CHIRURGA z | lub Il st. specjalizacii oraz ze
znajomoscig jezyka niemieckiego; INSTRU-
MENTARIUSZKE ze znajomoscia jezyka
angielskiego. Kontakt, tel. (071) 328 55
55, 328 44 44, kom. 0 601 44 04 40.

Zaktad Opieki Zdrowotnej, Przychodnia
przy ul. Legnickiej 61 we Wroctawiu, za-
trudni od zaraz w niepetnym wymiarze ete-
tu CHIRURGA-ORTOPEDE jako konsultan-
ta ortopedycznego. Tel. (071) 350 68 31..

NZOZ ,Zawidawie I1” Sp. z 0.0., ul. Inf-
lancka 39, 51-354 Wroctaw, tel. (071)
781 55 64 pilnie zatrudni LEKARZA
OKULISTE z Il lub | st. specjalizaci.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
na Krzykach zatrudni LEKARZA STOMA-
TOLOGA (minimum 2 lata stazu), kon-
takt 0 602 79 40 29.

Nowoczesny gabinet stomatologiczny
nawigze wspétprace z LEKARZEM ORTO-
DONTA, tel. 0 601 78 23 42.

Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWIA we
Wroctawiu zatrudni od zaraz w Przychod-
ni MSWIiA we Wroctawiu, ul. Grabiszyii-
ska 37/39, LEKARZA OKULISTE w nie-
petnym wymiarze godzin oraz LEKARZA
RODZINNEGO do POZ w Ambulatorium
MSWIA w Wotowie w niepetnym wymia-
rze godzin. Kontakt tel. (071) 798 46 14.

Zespot Opieki Zdrowotnej w Gtogowie,
ul. Kosciuszki 15, 67-200 Gtogow, za-
trudni w Oddziale Neurologicznym LE-
KARZA NEUROLOGA. Informacje, tel.
(076) 837 32 16.

Private Arbeitsvermittlung PRAXIS-
NAH poszukuje LEKARZY ze SPECJA-
LIZACJA lub BEZ - do pracy w nie-
mieckich klinikach. Wymagana zna-
jomos¢ jezyka niemieckiego. Spotka-
nie informacyjne 26.04.2003 o godz.
17.00 w siedzibie DIL we Wroctawiu,
ul. Matejki 6. Zgtoszenia tel. 0 693
72 91 08, e-mail: praxis-nah-wroc-
law@gmx.de

Specjalistyczny Szpital Zespolony im.
Stefana Batorego w Watbrzychu zatrud-
ni na Oddziale Choréb Wewnetrznych
LEKARZY z Il st. specjalizacji w zakresie
CHOROB WEWNETRZNYCH. Oferty pro-
simy kierowa¢ pod adresem: Specjali-
styczny Szpital Zespolony im. Stefana
Batorego w Watbrzychu, 58-300 Wat-
brzych, ul. Stefana Batorego 4, tel. (074)
842 48 86.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
IRA z siedzibg w Ktodzku przy ul. Targo-
wej 6 zatrudni od zaraz LEKARZY w
ramach podstawowej opieki zdrowotnej.
Oferujemy: atrakcyjne warunki ptacowe,
mozliwoS¢ robienia specjalizacji. Kon-
takt: (074) 811 39 98 lub 811 09 49
(kadry).

Powiatowy Samodzielny Publiczny Za-
ktad Opieki Zdrowotnej w Zabkowi-
cach SI. zatrudni na Oddziale Dzie-
ciecym LEKARZA z | lub Il st. specjali-
zacji z pediatrii. W najblizszym czasie
bedzie mozliwos¢ ubiegania sie o sta-
nowisko ordynatora Oddziatu Dziecie-
cego. Informacje, tel. (074) 810 01
67, 810 01 69.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
TE-MED w Gérze, ul. Armii Polskiej 8,
zatrudni od zaraz LEKARZY ze specjali-
zacjg MEDYCYNY RODZINNEJ, CHOROB

zatrudni LEKARZA ORTODONTE
(lub matzeristwo lekarzy stomato-
logéw, w tym lekarza ortodonte).
Mozliwosé mieszkania. Kontakt tel.
(041) 361 46 13 lub 0 605 20 05
54,

S.C.M. ,Diagnosis” w Dzierzoniowie
poszukuje ANGIOLOGA - 1 raz w ty-
godniu - wytgcznie pacjenci prywat-
ni! Kontakt: lek. Adam lwaszko, tel.
(074) 832 05 08 lub 0 602 10 46
31

NZOZ ,IRA" w Ktodzku pilnie zatrud-
ni na dobrych warunkach DWOCH
LEKARZY PODSTAWOWEJ OPIEKI
ZDROWOTNEJ oraz lekarza REHABI-
LITANTA . Informacja tel. (074) 8 11
39 89 w godz. 8.00-15.00 lub e-
mail nzozira@poczta.fm

Gminny Zespé6t Zaktadéw Opieki
Podstawowej w Pielgrzymce zatrud-
ni od zaraz LEKARZA INTERNISTE
lub LEKARZA MEDYCYNY RODZIN-
NEJ. Warunki pracy i ptacy do uzgod-
nienia z kierownikiem Zaktadu. Tel,
(076) 877 50 18.

Pogotowie Ratunkowe w Jeleniej Go-
rze, ul. Wojska Polskiego 21, ZA-
TRUDNI w oddziatach pogotowia w
Jeleniej Gorze, Kamiennej Gérze,
Lubaniu i Lwéwku Slgskim LEKARZY
(najcetnieJANESTEZJOLOGOW) do
pracy w zespotach reanimacyjnych
i wypadkowych. Oferty prosimy kie-
rowac na adres: Pogotowie Ratun-
kowe, 58-500 Jelenia Géra, ul. Woj-
ska Polskiego 21. Kontakt tel.
(075) 752 22 91 lub (075) 752
64 62.

Miedziowe Centrum Zdrowia S.A. z
siedzibg w Lubinie zatrudni LEKA-
RZA PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDRO-
WOTNEJ w przychodni w Gtogowie,
ul. Sportowa 1B. Informacje: tel.
(076) 835 30 65, (076) 846 01 11.

WEWNETRZNYCH (lub w trakcie specja—  PRACA dla LEKARZA w HOLANDII,

lizacji) w petnym lub niepetnym wymia-*

rze godzin. Kontakt tel. 0 501 29 63
13, 0 502 29 63 10.

Gabinet Medycyny i Biorezonansu
»BICOMED”, Wroctaw, ul. Pitsudskie-
go 99/8, zatrudni LEKARZA 0GOL-
NEGO bez wymagania stazu pracy, na
petny etet lub p6t etatu. Kontakt tel.
0 603 58 93 06.

Uzdrowisko Ladek-Diugopole S.A. w
Ladku Zdroju zatrudni LEKARZY spe-
cjalistéw w zakresie ORTOPEDII, RE-
HABILITACJI, NEUROLOGII. Zapewnia-
my mieszkanie. Kontakt 0 601 88 30
54, okoros@wp.pl

Wojewodzka Przychodnia Stomatolo-
giczna w Kielcach, ul. Ogrodowa 3,

Redakcja nie odpowiada za tres¢ ogloszen

Odcinek dla wptacajacego

Odcinek dla posiadacza rachunku

Odcinek dla poczty

Il st. specjalizacji z kardiologii i neu-
rologii. Tel. 0 603 19 51 71.

Centrum Stomatologiczne ADENTAL
w Jelczu-Laskowicach ZATRUDNI LE-
KARZA STOMATOLOGA, tel. 318 21
21 lub 0 604 62 78 82.

Zespot Opieki Zdrowotnej w Jawo-
rze zatrudni od zaraz LEKARZA PE-
DIATRE z | lub I st. specjalizacji w
petnym wymiarze godzin do pracy w
oddziale pediatrycznym Szpitala Po-
wiatowego w Jaworze. Informacje,
tel. (076) 870 30 11.

NZOZ zatrudni na terenie Lubina LE-
KARZA STOMATOLOGA po stazu na
czas okreslony. Informacje , tel. 0
501422 19 75.

! Dolnoslaska Izba Lekarska we
¢ Wroctawiu, ul. Matejki 6, infor- |
' muje, Ze w sekretariacie DIL na |
Il pigtrze sg jeszcze do nabycia |
| zestawy pierwszej pomocy pod
. nazwg WOREK RESUSCYTA- |
| CYJNY w cenie 175 zti 225 zt.

W sktad zestawu do udzielania

| pierwszej pomocy wchodza:

1. Worek
2. Do reanimacii:
U 2 maseczki,

« Q2 zestawy do kaniulizacji zyt, |
Q rurki do nosogardzieli, '
O wezyki.

Aparat ma atest
i gwarancje.
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UNITY STOMATOLOGICZNE,

AUTOKLAWY nowe i uzywane —
gwarancja, serwis, certyfikaty.
Wroclaw, ul. Pomaranczowa 8, tel.
(071) 353 38 90, 0 601 72 40 32.

GABINETY LEKARSKIE DO WY-
NAJECIA, rejestracja, centrum
Wroctawia. Tel. (071) 369 56 ‘68.

AUTOKLAWY 17-litrowe, nowe,
gwarancja, atest, tanio. Tel. (071)
359 53 90.

WYNAJME gabinet urologowi.
Tel. (071) 369 26 05.

Pomieszczenia na gabinety lekarskie
DO WYNAJECIA w prywatnej przy-
chodni na Krzykach. Tel. (071) 333

7533,060173 02 54 (A. Chelmoniski),
0504 74 61 01 (L. Wlodarczyk).

DO WYNAJECIA pomieszczenia na
gabinety lekarskie i wyposazony
stomatologiczny. Informacje: (071)
35777 31, 351 64 03 po godz. 19.00.

POMOGE dobraé najlepszy plan
oszczednosciowy, antypodatkowy, in-
westycyjny, ubezpieczeniowy. Rozwia-
zania indywidualne, grupowe. Oferta
najlepszych firm. Lekarz medycyny
Jarostaw Rogowski, kontakt 0602 78
04 52, (074) 850 28 87 wieczorem.

SPRZEDAM wyposazenie gabi-
netu ginekologicznego, tel.
(071) 349 20 64.

WYWOLYWARKA RTG,
0 501 15 20 56.

SPRZEDAM garsoniere 20 mkw. we
Wroctawiu przy ul. Sagdowe;j, tel.
(071) 349 20 64.

GABINET STOMATOLOGICZ-
NY lub inne specjalnosci DO
WYNAJECIA - wyposazony — w
Specjalistycznej Przychodni
,2Hutmen”, Wroclaw, ul. Grabi-
szynska 241, tel. (071) 334 86
524

DO WYNAJECIA gabinet dla le-
karza specjalisty, chetnie neuro-
loga lub psychiatry w Praktyce
Lekarzy Rodzinnych, ul. Glinia-
na 32/34, Wroclaw, tel. (071)
367 04 18.

Centrum Medyczne PRACTI-
MED Sp. z o0.0., ul. Pabianicka
25 we Wroctawiu, WYDZIER-

' 0GLOSZENIA DROBNE |

ZAWI pomieszczenie o pow.
57,10 mkw. na gabinety sto-
matologiczne, z mozliwoscig
instalacji urzadzen RTG. In-
formacje dodatkowe — tel.
(071) 367 73 .60, 0 505 04 48
15.

W prywatnej przychodni lekar-
skiej we Wroclawiu, ul. Zerom-
skiego 60/6a, WYNAJME dwa
pomieszczenia na gabinety le-
karskie o dowolnych specjalno-
$ciach. Czynne od poniedzial-
ku do soboty w godz. 8.00-
21.00. Tel. 0 601 72 20 58.

WYNAJME gabinet stomatolo-
giczny na Krzykach, ul. Trwa-
ta 7, tel. (071) 783 30 55. y

www.zdrowo.pl

»WANZBIG” - projekt i wykonanie. Meble do gabinetéw lekarskich, zabiegowych, recepcji, pomieszczen socjalnych, szafy kartotekowe, lezanki do
EKG, asystory stomatologiczne. Tel. (071) 31 17 102, 0 605 06 12 86,www.wanzbig.pl

TERMINY DYZUROW

Prezes DIL

Andrzej Wojnar

(poniedziatek 12-16, wtorek 12-16,
$roda 12-16, czwartek 12-16, piatek
11-12)

Zastepcy prezesa DIL

Artur Kwasniewski

(czwartek 10-14.30)

Jozef Lula

(czwartek 12-14)

Bolestaw Simon

(czwartek 12-14)

Sekretarz

Katarzyna Bojarowska

(wtorek 12-14, czwartek 12-14)
Zastepca sekretarza

Teresa Bujko

(czwartek 14-15)

Skarbnik

Pawel Wréblewski

(wtorek 13-14.30, czwartek 11-
14.30)

Rzecznik odpowiedzialnosci za-
wodowej
Krystian Blok

($roda 11.00-12.00)
Przewodniczacy sadu lekarskiego
Tadeusz Kowalski

(czwartek 13.30-14.30)

Komisja Rewizyjna

Igor Checiriski

(trzeci wtorek miesigca 13.00-
15.00)

Lekarska Kasa Pomocy Kole-
zenskiej Zarzad

(czwartek 12.00-14.00)
Przewodniczacy komisji pro-
blemowych:

Komisja Etyki

Maciej Przestalski

(ostatni wtorek miesigca 13.00-
15.00)

Komisja Skarg i Zazalen
Maciej Przestalski

(drugi wtorek miesiaca 11.00)
Komisja Finansowa

Andrzej Szmida

(czwarty czwartek miesigca 12.00-
13.00)

Komisja ds. Kontaktow z Kasa
Chorych

Marek Podczasiak

(ostatni czwartek miesigca 10.00-
12.00)

Komisja Ksztalcenia
Katarzyna Bojarowska

(wtorek 12.00-14.00)

Komisja Legislacyjna

Jacek Chodorski

(wtorek 14.00-15.00)

Komisja ds. Lekarzy Prywatnie
Praktykujqéych i Rejestracji
Praktyk

Teresa Bujko

(czwartek 14.00-15.00)

Komisja ds. Rejestracji Lekarzy
Andrzej Wojnar

(czwartek 12.00-12.30)

Komisja Socjalna

Teresa Olipra

(ostatni czwartek miesiaca 12.00-
13.00)

Komisja ds.

Stazu Podyplomowego

Andrzej Wojnar

(czwartek 12.00-12.30)

Komisja Stomatologiczna
Bolestaw Simon

(czwartek 11.00-15.00)

Komisja Wspdlpracy z Zagranicg
Dorota Radziszewska

(ostatni czwartek miesigca 12.00-
14.00)

Posiedzenia Zarzadu Kota Lekarzy
Senioréw odbywaja sie w ostatni
piatek miesiaca o godz. 9.00. Zebra-
nia ogélne - w ostatni piatek miesia-
ca o godz. 10.00.

Grupa Lekarek Dolnos$laskich
MWIA spotyka sie raz w miesigcu,
we wtorek o godz. 13.00, przed po-
siedzeniem Komisji Wspétpracy z
Zagranica.

Optaty ubezpieczenia OC wnosimy
na konto DIL w Banku Ochrony
Srodowiska we Wroclawiu
nr 17 1540 1030 2001 7753 6075 0001
Dolnoélaska Izba Lekarska Wro-
claw - ubezpieczenie ,Fortuna”

Dolnoslqska Izba Lekarska z siedzibg we Wroclawiu
uprzejmie informuje o mozliwosci zamieszczenia w naszym
»Medium” informacji dotyczacych:

lekéw, przetworéw galenowych, preparatéw ziotowych, aparatury medycznej,

sprzetu ortopedycznego i rehabili

tacyjnego, $rodkéw opatrunkowych,

komputeréw, konkurséw na ordynatoréw i dyrektoréw, i wszelkich innych

zwiazanych z lecznictwem.

»2Medium” ukazuje si¢ co miesiac i wysytane jest na adres domowy do okolo
12 000 lekarzy z wojewodztwa dolnoslaskiego.

AKTUALNY CENNIK
1. Ogtoszenia drobne - 1, 25 zt za
2. Ogtoszenia duze:

stowo (ptatne z gory)

kol petny kolor 3, 6,
format (strona) it G912 13716,
P e T
1 = 40 modutéw 2400 3575
1/2 = 20 modutéw 1200 1787,5
1/4 = 10 modutow 600 894
1/8 = 6 modutéw 360 536
1modut = (5x4) cm 60 89,5
Wszystkie ogtoszenia do kwoty 100 zt sg ptatne gotowka.
Do kazdej ceny doliczany jest 22% podatek VAT.
Zewnetrzna strona oraz oktadka do negocjacji

Roczna prenumerata
»Medium”
11 numeréw - 40,66 zi

Adres internetowy
redakcji - e-mail:
redakcja@dilnet.wroc.pl

UWAGA!!

Ogloszenia o pracy oraz informacje o konferencjach, sympozjach,
spotkaniach naukowych tylko dla towarzystw i instytucji naukowych

zamieszczamy bezplatnie.

" Istnieje mozliwo$¢ indywidualnego negocjowania cen.
Prosimy, aby ogloszenia informujace o terminach spotkan,
posiedzen itp. dostarczaé redakcji 2 miesigce przed ich terminem.
Gwarantujemy woéwczas, ze ogloszenie dotrze odpowiednio

wczesniej do wszystkich zainteresowanych lekarzy.

Wydawca: Dolnoslaska Izba Lekarska
50333 Wroclaw, ul. Matejki 6, tel. 322-50-56, 322-50-57, 322-50-58, redakcja: 372-1043
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Wernisaz w szpitalu

7 marca 2003 w Dolnos$laskim
Centrum Chordb Serca uroczy$cie
otwarto wystawe fotografii Stefana
Arczynskiego. Ten najwybitniejszy
chyba polski fotografik sprezento-

" wat szpitalowi ponad 40 swoich naj-

lepszych prac.

Jego zyciorys nalezy na pewno do
ciekawych i niecodziennych. Uro-
dzony w Niemczech jako syn Pola-
ka z Wielkopolski, mieszkal tam do
zakonczenia II wojny $wiatowej.
Jego ojciec w czasach hitlerowskie-
go terroru skazany zostal na $mieré
za dzialalno$¢ w Zwigzku Polakéw
w Niemczech, za$ sam Arczynski
dostat sie do niewoli radzieckiej jako
niemiecki Zolierz. Poniewaz jednak
byt Polakiem zostat zwolniony i osie-
dlit sie na Dolnym Slasku. W latach
50. Stefan Arczynski postanowit
przyjecha¢ do Wroclawia. Urzadzit
tu zaklad fotograficzny i zostat czlon-
kiem Zwigzku Artystéw Fotografi-
kéw. Majac status artysty zdecydo-
wat sie uprawia¢ wolny zawdd reali-
Zujac coraz to nowe zamodwienia.
Wykonywat zdjecia dla wydawnictw:
»Ossolineum”, ,,Sport i Turystyka”,
JArkady” i ,Ruch” (na widokéwki).

Od lewej stoja: dr Maciej Lagiewski,
gniew Horbowy.

Marzeniem jego dziecinstwa i
mlodoéci byto poznawanie $wiata.
Od korica lat pieé¢dziesiatych wiele
podrézowal. Efektem tych bliskich
i dalekich wedréwek sa liczne wy-
stawy, a takze zdjecia ilustrujace pu-
blikacje prasowe.

Wystawe otworzyt dyrektor Mu-
zeum Miejskiego dr Maciej Lagiew-

Stefan Arczynski z Zona, prof. Zbi-

ski. Obecny byt rektor ASP prof. Zbi-
gniew Horbowy, ktéry juz uprzed-
nio sprezentowat szpitalowi kolek-
cje prac studentéw swojej uczelni.
Zdobiace oddziat zdjecia pozwalaja
na chwile oderwaé sie od szpitalnej
rzeczywistoscii sa dla pacjentéw cie-
kawym urozmaiceniem.

KW

ngkarze na start

Komisja Kultury, Sportu i Rekreacji Beskidz-

/’ kiej Izby Lekarskiej

zaprasza wszystkich lekarzy-wedkarzy na
Mistrzostwa Polski Lekarzy
w Wedkarstwie Splawikowym
Zawody odbeda si¢ 14 czerwca 2003 r.
na zbiorniku stanowigcym wlasnoéé elektrow-
ni Laziska, zlokalizowanym w obrebie elek-
trowni w miejscowos$ci Laziska (przy drodze

Katowice — Wisla).

Zawody rozpoczng sie o godz. 8.00 (losowa-
nie stanowisk), poczatek lowienia — godz. 9.00,
czas trwania — 3 godziny. Zbiérka w Rybaczéw-

ce nad zbiornikiem.

Dodatkowe informacje, zapisy i ewen-
tualna pomoc w rezerwacji noclegéw —
Klaudiusz Komor, tel. 0 608 36 51 64.

" Akcja - Lato 2003

pod patronatem OIL w Krakowie

Grecja - Wybrzeze Olimpijskie

- Stomio - hotel ,Vlasis”

Stomio to male miasteczko na Riwierze Olimpijskiej, poto-
zone 12 km od Doliny Tembi w prowincji Larisa. Szmaragdo-
we, czyste morze, fantastyczne zatoki, niekoriczace sie pia-
skowe plaze, miejsce, gdzie géry (masyw Olimpu) spotykaja
sie z morzem, czynig to miasteczko niezwykle urokliwym.
"Tu mozna wspaniale odpoczaé z rodzina. Jednoczeénie jest to

doskonaty punkt wypadowy dla jednodniowych wycieczek do

Aten, Meteor6w, Olimpu, Salonik, Delflub na wyspe Skiathos.
Hotel ,,Vlasis” polozony jest 30 km od morza, przy ma-
tym porcie rybackim, 100 m od wlasnej plazy zwirowej i

400 m od plazy piaszczystej. Posiada restauracje, plac za-

baw dla dzieci, bar na plazy.
Szczegélowe informacje: dr Jacek Tetnowski, tel.
(012) 430 31 66 lub 0 502 605 776.

Pierwsze Mistrzostwa Dolnego -§Iqska Lekarzy
I Lekarzy Stomatologow w golfie

First Wroclaw Golf Club oraz
Komisja Sportu i Rekreacji Dolno-
slaskiej Izby Lekarskiej zapraszaja
panie i pan6w lekarzy i lekarzy sto-
matologéw oraz wszystkich zainte-
resowanych gra w golfa na

I Mistrzostwa Dolnego Sla-
ska Lekarzy i Lekarzy Stoma-
tolog6éw

Wroclaw, 5 pazdziernika 2003,
9-dolkowe pole First Wroctaw Golf
Club, ul. Zwirowa 37.

Rozpoczecie zawoddéw - godzi-
na 10.00.

Whpisowe 20 zt (platne przed za-
wodami).

Informacje: wiasciciel pola i tre-
ner koordynator Tomasz Ragankie-

wicz, tel. 0 601 88 39 63 oraz Ro-
man Paluch, tel. (071) 347 81 86.
Klub zaprasza chetnych do nauki
gry w golfa - na ,pierwszy krok gol-
fowy” - w kazda ostatnia niedziele
miesigca o godz. 11.00 (bezplatnie).
Instruktorzy stuza rada oraz sprze-
tem. Zainteresowani wstapieniem do
klubu moga liczy¢ na ulgowe oplaty.
Serdecznie zapraszamy!

ity

Plaster na wszystko

Lis Witalis miat na lewym oku bielmo i byt - jak wiadomo - szelma.
W pewnym trudnym dla niego momencie Zycia, gdy oszukal zZwierzeta,
pojawil sie wéréd nich caly w plastrach.

Obecnie wielu naszych pacjentéw przypomina te bajkowa postaé. Z wielu
réznych madrych powod6w lepiej podawac leki w postaci plastréw. Plastro-
logia stosowana jest juz cala dziedzina wiedzy farmakologiczno-technologicz
nej. Substancja czynna ma mieé postac zelu, a plaster dookota Iub lekarstwo

i Vasisgll] moidal (e ¥ b g i 30 7 B X s

.

jest zmieszane z klejem i wéwczas mozna precyzyjniej dawkowad, tzn. do-

wolnie wykrawaé nozyczkami ksztatty z kawalka plastra. Plastry podstawo-

- we, takie bez leku, takze zmienily sie nie do Poznania, blizejim raczej do
Wroclawia, gdzie jest jedna z najbardziej nowoczesnych fabryk w Europie.
Juz nie s bure i grube, tylko cieniutkie, pachnace, bywaja przezroczyste,
kolorowe, bardziej lub mniej alergiczne.

- Panie doktorze, czy ja bede mial szwy z barana czy z jedwabnika?

- Zadnych szwéw, zaplastruje Pana.

Dobrze leczony pacjent lub pacjentka chodzi zatem jak bajkowy Lis
Witalis: na nogach plastry na odciski, na brzuchu okrecony plaster, aby
utrzymac tali¢ osy, plastro-trzymacz na odstajace uszy, za$ z tylu, w oko-
licy ledzwiowej, plasterek hormonalny w zaleznosci od pici. Niektére
piosenkarki stosuja plastry dla podtrzymania skapego stroju, ale to pro-
fanacja, nie jest to zastosowanie medyczne. Od dawna takze stosuje sie
plastry z nitrogliceryna, dla lepszego efektu stosowane w okolicy serca.
Mozna sobie wyobrazi¢, ze takze mnéstwo innych lekéw zostanie zakle-
tych przez farmakologicznych czarownikéw zamiast w tabletki — w pla-
stry! Pacjent caly zaplastrowany, nie myli¢ z plastronem. Tutaj cos$ na
nadci$nienie, tu na serduszko, tam na nerki, na bolaca gléwke, oczywi-
$cie kropka plastrowa na czélko. I tak plaster okaze sie panaceum na caly
ten Fundusz. Dy Jozef emeryt

Pomruk salonéw

Po przerwie spowodowanej choroba gospodarza wznowit swoja dziatalno$é

Salon Prof. Dudka. Pod koniec marca honorowym goéciem byl tam znany

chirurg prof. Tadeusz Toltoczko. Méwit o mlodosci, starosei i medycynie. Ten
obdarzony niezwyklym zZyciorysem uczony posiada poczucie humoru i duza

dozg autoironii. Po raz pierwszy spostrzegl, ze sie starzeje w momencie, gdy
jego podwiadni zaczeli chwali¢ jego dobry wyglad. - Kiedy naprawde bylem

miody - wspomina profesor - nikt nie méwit mi, ze dobrze wygladam.
Kolejnym gosciem specjalnym Salonu byt rektor naszego uniwersytetu prof.
Zdzislaw Latajka. Dyskutowano nad rola uniwersytetuwe Wsp6tczesnym $wie-

cie. Rektor optowat za , przedsiebiorczym uniwersytetem”, ktory potrafi spro- -
sta¢ wymogom stawianym przez dzisiejsza rzeczywistosé. Nasycenie salonu

profesorami w czasie tego spotkania poréwna¢ mozna bylo tylko do uroczysto-
Sci inauguracji roku akademickiego w Auli Leopoldyniskiej.

Na poczatku kwietnia ta wlasnie przepiekna barokowa sala byla miejscem
nadania przez uniwersytet dwéch doktoratéw honoris causa. Pierwsza laure-
atka byla Urszula Koziol. Wielu wroctawianom kojarzy sie ona z kultowym

przedstawieniem ,,W rytmie slorica”, ktére za moich studenckich czaséw Wy-
stawiat wroclawski teatr Kalambur. Zawojowat tym przedstawieniem cala Pol-

ske i éwiecit triumfy na deskach réznych teatréw europejskich. Zyczenia lau-
reatce skiadala osobiScie jej serdeczna przyjaciélka Wistawa Szymborska.
Drugim laureatem zostal Winfried Irgang, niemiecki historyk, ktéry cate

zycie poswiecit badaniom nad historia Slaska, Czech i Moraw. Dawniej po-
wiedziano by, Ze dr Winfried Irgang reprezentuje w Niemczech polska racje
stanu. Dzis, w dobie globalizacji i jednoczesnie Europy malych ojczyzn, po- ‘

wiemy raczej, iz jest ambasadorem Slaska w Europie.

Galeria Opus zaprosila natomiast na wernisaz wystawy obrazéw, rysun- _
kéw i ksiazek Zbigniewa Makowskiego. Otwarcie polaczone bylo z koncer-

tem muzyki dawnej. Zbigniew Makowski zajmuje sie malarstwem i rysun- -

kiem. Tworzy réwniez utwory literackie. Na stale mieszka w Warszawie.

Tuz przed Wielkanoca w hotelu Qubus Maria Magdalena odbyla sie kolej- -

na prezentacja ciekawego periodyku , Wroclaw w salonach”. Numer ten po-

swiecono bankom Wroclawia. Obecny na spotkaniu dyrektor Muzeum Miej-

skiego dr Maciej Eagiewski m6wit jak bardzo wroclawskie banki pozytywnie
wplywaly na historie Wroclawia. Wspélczesni bankowcy prébuja nawigzaé

do tych dobrych tradycji wspierajac i patronujac wielu wydarzeniom kultu-

ralnym. Siedzialem przy stoliku z rektorem naszej ASP prof. Horbowym.

Jest on nie tylko znakomitym artysta, ale takze urokliwym gawedziarzem.

Urodzony i wychowany w Kolomyi nad Prutem, potrafit w spos6b barwny i
ciekawy przenie$¢ mnie w $wiat swego dziecifistwa.
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W polowie miesigca wroclawski ratusz goécil wystawe fotografii Tomasza
Tomaszewskiego ,,Cyganie. Inni ludzie tacy jak my”. Zdjecia pokazywaly zycie

Roméw w réznych miejscach, od Indii - skad sie wywodza — poprzez Euro-
pe, gdzie jest ich najwiecej, az po Stany Zjednoczone. Romowie Zyja wedtug
swojego kodeksu, ktéry nakazuje podkresla¢ swoja cyganiskoéé, okazywaé
szacunek i postuszenistwo starszym i pomaga¢ sobie wzajemnie. W czasie
wojny ponad potowa Cyganéw zginela w obozach koncentracyjnych i get-

tach. W Polsce Zyje obecnie okolo 40 tys. Roméw. W klimat i tradycje prze-
niosta nas cygariska muzyka, a jej dzwieki i towarzyszyly mi przez kilka dni,

przywolujac wspomnienia ze studenckiej mlodosci. Wasz Bywalec

Zlot Lekarzy Motocyklistow

W dniach 24-25 maja 2003 r. odbedzie sie w Pabianicach ‘

I Ogéinopolski Ziot Lekarzy Motocyklistéw

ktéremu patronuje Okregowa Izba Lekarska w Fodzi. Zapraszamy takze

studentéw medycyny.

Wszelkie informacje dostepne s3 pod adresem: http://motozlot. cn.pl

oraz u komandora Zlotu: dr n. med. Radoslaw Zajdel, ul. Narciarska

24/5, 94-101 L4d7, tel. 0 601 34 42 72, tel./fax (042) 689 95 95,1

zajdel@toya.net. pl
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